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Uvod

Ve své bakalatrské praci se budu vénovat tématu aktivniho starnuti v domovech
pro seniory. Toto téma mé zaujalo proto, Ze se seniorska problematika v posledni dobé
stava hojné diskutovanym tématem. Jednim z divodi je progndéza o nezadrzitelném
starnuti populace. Tato alarmujici predpovéd vyvstdva potiebu veénovat pozornost
jak seniorim samotnym, tak celému obdobi starnuti. MySlenkou kvalitniho zivota
je tfeba se zabyvat nejen u lidi produktivniho véku, ale také u seniort.

Socialni pedagogika se zabyva otazkou Zivotni pomoci. Pomoci ¢lovéku, ktery
se vypoiadava s zivotnimi ukoly, zménami, problémy a ohrozenim. To jsou situace,
se kterymi se setkavaji 1 seniofi. Pfichazi ztrata blizkych osob, zména bydlisté, zmény
fyzické a psychické povahy. Seniofi Se musi pfizpiisobit a vyrovnat s nové vzniklymi
okolnostmi, najit novy smysl Zivota. A to je moment, ve kterém je mozné vyuZzit
socialni pedagogiku, pravé v jejim zaméfeni na kazdodennost Zivota jedince a zvladani
zivotnich situaci bez ohledu na vék. (Kraus, & Sykora, 2009)

Vyse uvedené¢ zmény byvaji jednim z divodi prestéhovani do domova
pro seniory. To vyvolava potfebu zménit dosavadni Zivotni styl. Pobytem v rezidencnim
zafizeni ziskava pojem volny Cas zcela novy rozmér. V zajmu zachovani co nejvyssi
dusevni a fyzické zdatnosti je tfeba tento Cas travit, pokud mozno, aktivné. K tomu
prispivaji nejriiznéjsi aktivizani programy a akce nabizené domovy pro seniory. Ve své
praci se pokusi podat piehled Cinnosti, aktivit a programt, které zde seniorim umoziuji
aktivné starnout.

Cilem bakalafské prace je pojednat o problematice starnuti a o aktivnim starnuti
v domovech pro seniory. Zajimalo mne, jaky ohlas maji aktivizacni programy u seniora.
Zda a jak jsou s nimi spokojeni. To vedlo k volb¢ cilu mého drobného prizkumu. Je jim
snaha nalézt odpovéd’ na tfi hlavni vyzkumné otézky: Poskytuje Domov pro seniory
Holadseckd v Brné — Tufanech nabidku aktivizacnich programi? Jaké druhy
aktiviza¢nich programil nabizi? Jak jsou s nabidkou spokojeni klienti?

K testovani jsem stanovila nasledujici hypotézy: VétSina klienth (tzn. vice

nez 50%) Domova pro seniory Holdseckd preferuje aktivni zplsob traveni volného



Casu; Lze predpokladat, Zze nabidka a obsah aktivizacnich programi Domova
pro seniory Holaseckda je zpohledu klientd vyhovujici; Lze predpokladat,
ze informovanost klientti o aktivitaich pofddanych Domovem pro seniory Holdsecka
je dostate¢na; Vétsina klientt (tzn. vice nez 50%) Domova pro seniory Holdsecka vidi
Vv ucasti na aktivizanich programech pozitivni pifinos (pfi vstupu do domova
pro seniory a dlouhodob¢); Lze predpokladat, ze persondl hraje vyznamnou ulohu
pti zapojeni klienta do aktivizacnich programu.

Dospét k naplnéni ustfednich cili mi pomohou rizné metody. V teoretické casti
prace nejvetsi mérou vyuZziji metodu analyzy odborné literatury a déle ziskavani
informaci z ptrislusnych webovych stranek. Vymezim pojmy starnuti a stafi, souvisejici
védni discipliny, faktory ovliviiujici proces starnuti, zmény vyvolané starnutim, nemoci
seniord, vliv pohybu na zmény Zivotniho stylu, socidlni sluzby, domovy pro seniory
a aktivizacni programy. V praktické ¢asti se pokusim, s vyuzZitim kvalitativni metody
formou polostandardizovaného rozhovoru, odpovédét na vySe uvedené vyzkumné

otazky. V nékterych kapitolach téz praktikuji metodu komparace.



1 Teoreticka vychodiska prace

1.1 Starnuti a stari

wJarni ¢as nam predstavuje mladi, naznacuje nam plody, které miizeme od
budoucnosti ocekavat. Dalsi obdobi jsou prizpiisobena k Zatvé a ke sklizni ovoce. Plody
stari, jak jsem jiz Casto rekl, tvori bohaté vzpominky a vSechno dobré, co jsme driv
zakusili. VSechno pak, co se déje podle prirody, musime pokladat za dobré a uzitecné.*

Cicero

Pii pojednani o starych lidech ' a jejich Zivot& je tieba nejprve vysvétlit,
co samotné pojmy stafi a starnuti znamenaji.

Starnuti predstavuje podle Hayflicka (1997) postupnou ztratu be€znych
zivotnich funkci od okamziku dovrSeni pohlavni dospélosti az po maximalni délku
zivota, ktera je pro kazdého jedince daného biologického druhu jina.

Vigué (2006) poklada starnuti za proces opotiebeni, ve kterém se scitaji zmeny,
které probihaji béhem celého Zivota organismu. Tyto zmény zasahuji stranku télesnou,
psychickou, funk¢éni a biochemickou. Starnuti ve svém dusledku znamena snizeni
schopnosti adaptace a funk¢nich rezerv vSech orgdnii a soustav organismu
pii stresovych situacich, coz vytvaii predispozice k nemocim.

Tento proces je zakonity, nikoliv vSak neménny. Starnuti mize byt Uspésné
1 netspesné. Za UspéSné povazujeme starnuti se zachovanim dobré kvality Zivota
a funk¢ni zdatnosti do nejvyssitho v€ku. NelUspéSnym Ize oznacit predcasnou
manifestaci ,stafeckych zmén*“ — nizkou funk¢ni zdatnost, Spatny zdravotni stav
a Vv extrému aZ nesobéstacnost. (Matous, MatouSova, Kalvach, & Radvansky, 2002)

Struénou a vystiznou definici piinadi Forettova 2, kterd povazuje starnuti
za ,,pusobeni ¢asu na lidskou bytost®. (Pichaud, & Thereauova, 1998)

Stari je ,pfirozeny a predvidatelny proces zmén, ale vyznacuje se znacnou
variabilitou v typech a rychlosti. Tyka se naSeho fyzického vzhledu, energetického

stavu, duSevnich schopnosti a spole¢enského Zivota®. (ToSnerova, 2009, s. 14).

! Stary &lovék byva oznatovan v odborné literatufe a hovorové riiznym zptisobem: geront (z feckého gerén = stary muz), senior,
stafec, stafena, dichodce.
2 Dr. Francoise Forettova, piedsedkyn& Fondation nationale de gerontologie (Néarodni gerontologické nadace).



Stejné jako v jinych etapach Zivota se i ve stafi jednotlivi lidé li$i svoji aktivitou,
soustfedénim na véci zivotn¢ dualezité. Nadhled a odstup od obav a tézkosti mladi
se mohou preménit v hodnotu plisobici proti potizim a omezenim pokrocilého veku,
nebo je dokonce mnohonasobné piekona. (Vigué, 2006)

Rigan (1990) vidi staré lidi, jako nékoho, kdo ji méné potravy, nehodi se k lovu,
boji, reprodukci. Naopak ma moznost vykonavat lehké prace, opatrovat potomky.
U muzi vlivem sniZeni produkce hormonti klesi soutéZivost a agresivita. Zeny
se stavaji pro opacné pohlavi mén¢ atraktivnimi. Plusem jsou znalosti pii ptipraveé
pokrmti, zruc¢nost pti zhotoveni riiznych vyrobkl a predevsim schopnost predat tyto
znalosti mladym lidem. Stati lidé jsou nositeli tradic, pamétniky riiznych spolecenskych
udalosti, v Zivoté uz ledacos vyzkouseli a mohou mladé generaci sdélit své poznatky

a nazory.
1.1.1 Periodizace stari

Dilezitym pojmem, zabyvame-li se stafim, je vék. Zivot ¢lovéka je limitovan
urcitym Casem. Pro lepsi orientaci v Case stanovil ¢lovék urcité hranice — Cleni Cas
na minuty, hodiny, dny a roky. Casovy limit naseho Zivota nazyvame vékem. Vék
délime na chronologicky (kalendaini) a biologicky.

Kalendaini vék * jedince je vyjadfeny Casem, ktery plyne od jeho narozeni jako
vek v letech. M4 vyznam spiSe socialni a pravni nez biologicky. (Vigué, 2006)

V soucasnosti je podle méfitek Sveétové zdravotnické organizace (WHO)
definovan stary c¢lovék jako Clovek starsi 60 let. Od tohoto veéku jsou stanoveny

. s . 4,
nasledujici kategorie ™

o Treti vék 60-74 let

o Ctvrty vék 75-89 let

e Vysoky vek 90-99

e Stoleti vice nez 100 let

® Kalendafni v&k ma v literatufe vice oznadeni, napf. Haskovcova (1990) uvadi i oznadeni chronologicky a matriéni vek.

* Nazvy i periodizace jednotlivych dasovych useki se v odbornych publikacich rizni.



Biologicky v&k ° je v&k, ktery koresponduje s funk&nim stavem organd
V porovnani se standardnim stavem v urcitém véku. Znalost biologického véku dava
o skuteCném stavu starnuti lepsi informaci. Kazdy c¢lovék ma svij vlastni rytmus
starnuti a dokonce i u jednoho ¢lovéka ma kazda tkan a kazdy orgédn rozdilny rytmus
starnuti. Urcit biologicky v€k je proto znacné obtizné. (Vigué, 2006) Biologicky veék
je stézejnim ukazatelem vyvoje procesu starnuti. Je predurcen jednak geneticky, jednak
je také ovlivnén zevnimi a vnitfnimi faktory. (Matous, Matousova, Kalvach,
& Radvansky, 2002)

V souvislosti s biologickym vékem nemohu nezminit pojem biologické hodiny.
Reénicka otazka: ,,Biologické hodiny tikaji? je znama snad kazdému ¢lovéku a netyka
se pouze zen v plodném obdobi. Zivot kazdého jedince je fizen jeho vnitinimi hodinami
- biorytmy, které¢ maji vliv na individudlni vykonnost, vnimani, soustiedéni, odrazi
se 1 ve fyzické a duSevni strance.

ToSnerova (2009) uvadi, Ze rozdil mezi kalendainim a biologickym v€kem muzZe
byt az 10 let. Jak vyplyva z vySe uvedeného, kalendarni vék je nam dany, za biologicky
mizeme my sami, pripadné se na ném podilime, to znamend, ze ho mizeme ovlivnit
napt. zivotnim stylem, stravovacimi navyky, koufenim a;j.

S jesté vétsim rozdilem v kalendainim a biologickém véku prichdzi Rican
(1990), ktery uvadi, ze urcit celkovy biologicky vék se zatim nepodafilo, protoze ¢lovek
Vv ur¢itém veéku miize mit napi. mozek ,,petatiicetilety* a ledviny ,,sedmdesatileté*.

Zajimavou mysSlenku pfinesla Haskovcova (1990, s. 23): ,Rychlost starnuti
je ovliviiovana mnoha faktory, a to jak biologické, psychické, tak i socidlni povahy.
Nékdy byva uvadén tzv. psychosocialni ¢as, ktery je vlastné identicky se socialné

historickym osudem ¢lovéka a v jistém smyslu slova je nejptesné;si.
1.2 Védni discipliny zabyvajici se starnutim a starim
,Prehistoricky ¢loveék, 1 vétSina lidi ve stiedovéku se stafi nedozili. Jesté

v 17. Stoleti se dozilo pétaSedesati let 1% populace a do 19. stoleti se ¢islo zvysilo

na 4%. Ve dvacatém stoleti ve vyspélych zemich tvofila populace do 65 let ptiblizné

® Haskovcova (1990) oznaduje biologicky vék za vek skuteény, ktery odpovida véku funkénimu.



70% obyvatelstva a odhaduje se, ze v naSem 21. Stoleti bude 30-40% populace sestavat
z osmdesatniku a star$ich.* (Dienstbier, 2009, s. 19)

Starnuti je vyznamnym procesem lidského zivota. To si odbornici plné
uvédomuji, proto je starnuti podrobovano mnoha celosvétovym studiim, které vedly
ke vzniku nasledujicim védnim oborim vénujicim se této problematice.

Gerontologie je véda o starnuti a stafi. Termin gerontologie vznikl ve tficatych
letech 20. stoleti. Je odvozen z latinského slova geront = stafec (Haskovcova, 1990),
Ri¢an (1990) uvadi nazev gerontologie jako sloZeninu feckého gerdén = stary muz
a iatros = I€¢kat. Zabyva se somatickymi a psychickymi aspekty stari a starnuti.

Geriatrie se zabyva problematikou nemoci ve stafi a jejich naslednou 1é¢bou.
Zdravotni péci seniort je tieba zajistit kvalifikovanou geriatrickou pé¢i.

Gerontopsychologie je specializaci  klinické psychologie  zabyvajici
se  problematikou stafi astarnuti  z hlediska  individualnich  zvlaStnosti.
Gerontopsychologie fesi zejména otazky souvisejici s osobnostnimi charakteristikami
jedince. Tim se odliSuje 1od specializované pedagogické  discipliny
gerontopedagogiky.
(http://www.cojeco.cz/index.php?detail=1&id_desc=29616&title=gerontopsychologie&
s_lang=2)

Sedlacek (in Pichaud, & Thareauova, 1998, s. 10) vidi gerontopsychologii jako

,»vyslednici biologickych a socidlnich faktorti, prolinajicich se v hlavnich etapach
zivotniho cyklu®.
Gerontopsychiatrie se zabyva zvlastnostmi psychiky a 1é¢bou psychickych

nemoci seniord.
1.3 Faktory, které ovliviiuji proces starnuti

Samotny proces starnuti, tedy jeho rychlost, kvalita, projevy, sila a intenzita,
je ovliviiovan mnoha riznymi faktory. Tento proces se prolina s chronickymi
chorobnymi procesy. Nejen starnuti samotné, ale také jiné zavazné nemoci, byvaji
zrychlovany, zhorSovany a podminovany rizikovymi faktory.

Lidsky organismus je negativné ovliviiovan faktory vngj$iho prostiedi,

nevhodnou Zivotospravou a stravovacimi navyky spojenymi piedev§im s nadmérnym


http://www.cojeco.cz/index.php?detail=1&id_desc=29616&title=gerontopsychologie&s_lang=2
http://www.cojeco.cz/index.php?detail=1&id_desc=29616&title=gerontopsychologie&s_lang=2

a nevyvazenym piijmem potravy. Koufenim, nesprdvnym opalovanim, zamofenym
zivotnim prostiedim, nadmérnym pozivanim alkoholickych napoji aj. tato rizika
védomé zvySujeme. ,,U starého cClovéka pristupuje negativni vliv riznych chorob
na slabnouci mechanismy regenerace lidského téla.” (Dienstbier, 2009, s. 20) Tyto
rizikové faktory pfimo souvisi s nasim zivotnim stylem, proto je také sami mizeme
ovliviiovat.

Faktory, které ovliviiovat nemizeme, pouze je mizeme vhodnou prevenci,
piipadné 1écbou, oddalit, jsou ty faktory, které jsou kazdému c¢lovéku urceny predem.
Jedna se o vek, pohlavi, rizné genetické dispozice k nékterym druhiim onemocnéni,
etnicky piivod nebo somatické zvlastnosti.

Clovék, na rozdil od jinych Zivolichli si své staii a starnuti uvédomuje,
je schopen ho pochopit a snazit se o jeho ovlivnéni. Clovék sam mize nékteré rizikové
faktory ovlivnit. Projevy starnuti je moZno zpomalit stimulaci obrannych a adaptacnich
mechanismi organismu. Ve velké mife ma tedy clovek prozivani celého Zivota véetné
stafi ,,ve svych rukou®. Je nerozumné podceniovat sviij biologicky potencial a odsuzovat

se k pasivité. (Matous, MatouSova, Kalvach, & Radvansky, 2002)

K faktorim urychlujicim starnuti patri:

e Nadbytecny piijem e Nizka fyzicka aktivita, sedavy zplisob
potravy Zivota
e Obezita e Stres
e Vysoky krevni tlak e Samota, malé nebo nulové spolecenské
e Pozivani alkoholu a a pracovni zapojeni
tabaku

Mezi faktory zpomalujici starnuti se radi:

e Klidny a dostate¢ny spanek e Udrzovani spolecenskych a pracovnich
o Casta fyzicka aktivita kontaktt
e Zdrava vyziva (Vigué, 2006)



1.4 Zmény vyvolané starnutim

Béhem zivota prochazi jak nase télo, tak i nase mysleni, tfemi znamymi etapami:
rustem, dospélosti a stafim. Rytmus starnuti je odliSny mezi jedinci, 1 mezi organy
a soustavami v témze organismu. (Vigu¢, 2006) Zahrnuje fyzicky vzhled, energeticky
stav, dusevni schopnosti a spolecensky zivot. Zmény byvaji vétSinou seniorti vnimany
jako ztrata, protoze nuti clov€éka vzdat se fady situaci, pfijimat nové role a vypotadat
se s omezengj$imi schopnostmi. K hrozbam stéafi patii obava ze ztraty nezavislosti. Tato
obava je spojena Sbezmoci, poniZzenim, ignoraci okoli, =ztratou autonomie,
nesobéstacnosti, strachem z odlouceni. Ztrata nezavislosti mize byt vyusténim zmén
zdravotniho (télesného a duSevniho) stavu objektivné diagnostikovaného Iékafem
nebo nasledkem psychosocidlnich a ekonomickych okolnosti. (ToSnerova, 2009)

Nekteti védci dokazuji, ze: ,,od 30. roku véku Zivota se regeneracni funkce
organismu snizuje ro¢né¢ az o 1% a Ze mnohem vaznéjsi je tento vypadek v celkovém

souhrnu nez v jednotlivych organech®. (Dienstbier, 2009, s. 20)
1.4.1 Biologické zmény

Biologické zmény ovliviiuji faktory vnitini i faktory vnéjsi. Piestoze je samotny
proces starnuti u jednotliveli zcela individudlni, vykazuji lidé v prabéhu starnuti
spolecné znaky — zmény, které se objevi u vétsi skupiny lidi, pouze s rozdilnou dobou

projeveni.
Zmény ve vnéjsi podobé

Télesna vyska se snizuje, coz zpusobuji pficiny, jakymi jsou napi. sldbnuti
svalstva, zmény v kosterni oblasti, ztrata vody, profidnuti kosti a jiné deformace péatete.
Snizovani kvality kostni hmoty zvySuje riziko zlomenin. Trup zesiluje a koncetiny
se stavaji slabSimi. Zvyraziiuje se paterni kiivka, tak vznikd kyféza. Hrudnik
se s pfibyvajicim vékem zvétsuje. Klesa rozpéti pazi. Clovék méni zptisob chiize, tim,

ze zaina délat kratsi kroky.



Kiize méni zbarveni, ztraci elasticitu a prizptisobivost vedouci k vytvareni
vrasek. Vrasky jsou jednim z nejviditelnéjSich projevii starnuti, jejich tvorba
je ovlivnéna dédi¢nosti, vnéjsimi vlivy prostiedi, vystavovanim kiize slunci aj.

Na obli¢eji se prodluzuji nos a usi, jiné proporce se zietelnéji neméni. Vlasy
zpomaluji sviyj rast, klesa jejich primér a pevnost, urychluje se vypadavani. Procento
hrubych vlast se snizuje, naopak jemnych vlasi vzriista. Vymirani bunék produkujicich
melanin, zpusobuje vznik $edin. Oproti tomu ochlupeni n¢kterych casti se zvySuje.
Chloupky v nose, usich, u Zen na brad¢ a nad hornim rtem, zacinaji s bézicim ¢asem
piimo bujet. VSeobecné je vSak mozno uvést, ze celkového ochlupeni s vékem ubyva.

Nehty zesiluji. Objevuje se zména zbarveni, zmatnéni, drazkovani. (Hayflick, 1997)
Zmény télesného sloZzeni

Ubytek svalové hmoty zptisobuje snizeni sily a fyzického vykonu. Pokles
svalové sily se snizuje az o 30%. Vazivo se stava méné pruznym, chrupavky zejména
Vv kloubech tuhnou. Dochézi k degenerativnim kloubnim zménam.

Klesa celkovy obsah vody v téle. U mladSich lidi ¢ini obsah vody piiblizné
vod uvniti buné€k, znamena tendenci k dehydrataci.

Odborné studie dokazuji, ze télesna hmotnost ve stiednich letech roste
a se staifim zacina opét klesat. Na ptipadném zvySovani hmotnosti ma vyznamny podil
snizeni klidového energetického vydeje az o polovinu. Ke zménam v nartistu tukové
hmoty dochazi pfevazné v oblasti trupu.

Organy vseobecné zmensSuji velikost a hmotnost, vyjimkou je napf. prostata
u muzi. Zrak a sluch jsou organy, které snizuji svou funkci mezi prvnimi. Postupem
casu se k nim ptfidruzi oslabeni hmatovych, ¢ichovych a chutovych smysli. (Vigué,
2006; Matous, MatouSova, Kalvach, & Radvansky, 2002; Klevetovd, & Dlabalova,
2008)

1.4.2 Zmény psychiky

Starnuti téla zplisobuje 1 psychicky stres, ktery pfindsi samo stafi: neradostnost,

Ipéni na minulosti, nevyrovnani se se zarmutkem, ponizovani. Tvaroh (in Rican, 1990)



v

fikd: ,, Na hormonalni systém, ktery spolu s nervovym systémem fidi ¢innost i vyvoj
organismu, pusobi blahodarné veseld mysl, zadbava, tzv. aktivni odpocinek viibec, ¢ily
psychicky zivot (vnitini mir a dobré svédomi)*.

S vékem dochazi ke snizovani intelektualnich schopnosti, které se projevuji
naslednym zptisobem:
e Zmensenim schopnost fesit vzniklé problémy
e Mensi spontannosti v mysleni
e Zménénou schopnosti feci a vyjadfovani
e ZhorSenim paméti, pfevazné se zapamatovanim si nedavnych udélosti. Pamét’

se soustfed’uje stale vice na minulost

e Mc¢ni se osobnost a charakterové vlastnosti:

e Osobnost se nemeéni, pouze s vyjimkou patologickych stavii, které v pozdéjSim
véku mohou nastat, naptiklad demence.

e Kilesa schopnost ptizptisobovat se, objevuje nebo zhorSuje se strach z novych

a neznamych udalosti a situaci. (Vigué, 2006)

1.4.3 Zmény socialni

,Ve stafi prirozené ubyva aktivniho uplatnéni v SirSim socidlnim méfitku,
coz vSak nemusi znamenat ubytek zajmu. Naopak, stary ¢loveék se Casto orientuje vice
nez vmladi na mravni a socidlni hodnoty, pfemysli o nich, stdva se mentorem,
napominajicim kritikem, strazcem tradice. V tom je velkd spolecenska tloha staii.*
(Ri¢an, 1990, s. 59)

Stafi je obdobi mnohych socidlnich zmén. Prvni vyraznou zménou, ktera byva
spole¢nosti vnimana jako prvni ,,hmatatelny* pocatek stafi, je odchod do dichodu. Tim
se zasadn¢ meéni socidlni role Cloveka. Ztratou aktivniho pracovniho zafazeni musi
Clovék témét ze dne na den hledat novou smysluplnou denni napli, najit sviij novy
zivotni styl a spoleCenské uplatnéni. Pobiranim starobniho dichodu, namisto mzdy,
casto dochazi ke snizeni ekonomického standardu.

Velkou zatézi seniorti je také vyrovnani se se ztratami blizkych lidi, ze Zivota

odchazi Zivotni partner a vrstevnici. Tyto ztradty se mohou negativné odrazit
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ve vznikajici osamélosti. Senior se za¢ne izolovat od spolecenského Zzivota, piestava
se zajimat o déni v okoli, je pasivni. Omezovani béznych cCinnosti oslabuje jeho
sobéstacnost a miize nasledné vést k zavislosti na pomoci okoli.

Socialni zmény byvaji mnohdy pticinou, kdy je senior nucen opustit své zazemi
a prestéhovat se. Vedou ho k tomu problémy finanéni (vyména vétsiho bytu za mensi)

nebo zdravotni (pfestéhovani se do rezidenc¢niho zafizeni s peCovatelskou sluzbou).

1.4.4 Zmény sexuality ve stari

Zmény provazejici starnuti se tykaji rovnéZz oblasti sexuality.

Tabulka 1 - Pfehled zmén v oblasti sexuality ve stafi podle Venglafové (2007, s. 67)

Biologické zmény a jejich odraz v intimnim Zivoté

Zmény vzhledu téla Nespokojenost, stud, odmitani sexu

Degenerativni zmény zlaz Muzi — pomalé a mirn¢ zmény, pokles
muzskych hormonti

Zeny — rychlejsi nastup, klesa innost

vajecnikil
Snizenéd hybnost Bolesti a obtize pti styku
Psychosexualni zmény
Zmény v roding, manzelstvi Ztréata partnera
Odchod do diachodu
Odchod do domova pro seniory Nedostatek moznosti k seznameni,

k sexualnimu Zivotu

Thienhaus (in Tosnerova, 1998) piSe, Ze na poruchy sexudlniho projevu mohou
mit vyraznéjsi vliv i jiné faktory jako napf. nadmérné pozivani alkoholu, pozivani
nékterych 1ékl, chronickd onemocnéni, absence partnera, deprese, nadmérna obezita,
reakce na vlastni fyziologické zmény, reakce na postoje prostiedi, predev§im u muza
je to také obava z vykonu.

Okolo sexuality starSich lidi koluje mnoho mytl, toto téma je spole¢nosti
tabuizované. Podle mého nazoru spolecnost toto téma spiSe ignoruje, nez by se o n¢j

zajimala. Diivodem muze byt neochota pfipustit, Ze stary ¢lov€k ma na sex pravo, stejné
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tak jako kdokoliv jiny. Dnesni doba vzyva ,kult krasy®, ktery zndzornuji anorekticke,
graficky dokonale upravené, modelky v ¢asopisech, u muzského pokoleni se zacina
rozsifovat trend metrosexuald °. I zcela zdravy Glovek s normalnim vzezfenim mize mit
Vv takto smyslejicim prostiedi problém s projevy vlastni sexuality. Co potom c¢lovek
Vv seniorském véku, jenz ma k bezchybnym kiivkdm téla, vyhlazené pleti ¢i bujné
zaplave vlasu skutecné daleko.

Dulezité je si uvédomit, ze vice nez sexualita a pohlavni styk je poskytovani
a pfijimani lasky, vzdjemné porozuméni a davéra, blizkost, sdileni pocitii, doteku
a objeti. Sexualita je tUzce spojena s osobnosti jedince, hraje vyzna¢nou roli
vV obohacovani a zkvalitiiovani zivota. (Koszarycz in ToSnerova, 1998)

Sociologové vidi za stereotypem asexualniho stafi ageismus . ,Jsou-li geronti
vyfizeni v této oblasti, neni tfeba obavat se jejich konkurence a respektovat je ani
vjinych oblastech.“ (Ri¢an, 1990, s. 390) Problém v pfijeti sexuality seniori
je nejvyraznéjsi ze strany jejich vlastnich déti, pfedev§im vychovavanymi v prudérnim

prostiedi, kdy skryvani vlastnich pocitll a ndklonnosti bylo oboustranné.
1.4.5 Zmény ve starnuti Zen a muzi

Zajimavym shledavam n¢ktera porovnani rozdilnych zmén ve starnuti Zen
a muzi:

e muzi maji oproti zenam vyS$$i maximalni moZznou spotiebu kysliku, coz
je zptusobeno piedevsim mensi svalovou hmotou Zen

e 7Zenam se objevuje nadbytecné ukladani tukli v oblasti bfiSnich partii
az po klimakteriu, kdezto muziim se zde tuk usazuje jiz od mladi

e ubytek télesné hmotnosti se u muzli objevuje pirevadzné na bfichu, kdezto u zen
nema hmotnostni ztrata s rozloZzenim tuk nic spolecného

e ztréta citlivosti sluchu je u muzi dvakrat rychlejsi, nez je tomu u Zen

® Metrosexuil je oznadeni pro muze Zijici ve mésté a majici velké piijmy, které investuje do znatkového a médniho oblegent,
kosmetiky a navstév posiloven nebo solarii. Metrosexudlové se tak v péci o fyzickou krasu vyrovnavaji Zenam a piejimaji nékteré
navyky typické spiSe pro zeny, napiiklad pouzivani riznych télovych krémi, nebo odstrafiovani ochlupeni intimnich partii.
(http://cs.wikipedia.org/wiki/Metrosexu%C3%A1l)

T Ageismus (age-anglicky v&k) je apriorni vyfazovani starsich lidi z riznych aktivit, z Gnnosti, které vyzaduji zvyienou
odpovédnost, pozornost nebo z vedoucich a nadfizenych pozic pod dojmem, Ze nebudou schopni kvalifikované rozhodovat a
adekvatné jednat. Zpisoben je pocitem, ze staii je nemoc, respektive ze staii lidé uz na vétSinu véci prosté nestaci.
(http://cs.wikipedia.org/wiki/Ageismus)
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e ¢ich se u muzi ztraci také rychleji, nez je tomu u zen (Hayflick, 1997)

1.5 Nemoci senioru

Lidsky zivot provazi nemoci od détstvi az po stafi. V pokrocilém véku je ovsem
Clovék pfijimd haf. Davodem mize byt obava, ze ,lepsi uz to nebude®, obava
ze sniZzené sobéstacnosti nebo také strach z bolesti a blizici se smrti.

»Nekdy je primarni somatickd nemoc, kterda ve svém disledku vyvolava
psychickou rozladu a socidlni diskomfort, jindy ¢lovék zafne stonat na ,,dusi®, a tim
je posléze porusena i funkce socidlnich vztahti a vazeb. Nemocnd duse muze
somatizovat, tzn. ze v disledku psychické nemoci ochofi také té€lo. U starych osob
je typické, Ze socidlni divody byvaji primarnim cCinitelem kaskady stavl, které pak
mohou vyustit v nemoc.* (Haskovcova, 1990, s. 256)

Haskovcova (1990) uvadi, Ze ne nadarmo se fika, Ze sdélena bolest je polovicni
bolest, a to je divodem, pro¢ si nemocni lidé o svych chorobach tak Casto povidaji.
Objevuje se potfeba nemocného Cloveéka svéiit se, podelit se o své obavy. V téchto
hovorech dokonce vidi jistou terapeutickou hodnotu. Dilezité ovSem je, aby tyto hovory
nebyly tstiednim a jedinym tématem zivota.

V nasledujicich tadcich uvadim piehled nékterych onemocnéni, kterd byvaji
oznaCovany za casté nemoci starych lidi. Jelikoz je téméf nemozné vypsat jejich plny
vyCet a ani to neni cilem této prace, predkladam u kazdého okruhu pouze ukazku
piipadnych nemoci. Za stézejni problém mezi nemocemi seniorti vidim psychicka
onemocnéni. Pro jejich prvotni skrytost a nendpadnost byvaji piiznaky ptehlizeny
a nasledné¢ zhorSeni psychického stavu a s tim spojené obtize jsou obrovskou zatézi
jak pro samotného nemocného, tak pro jeho okoli, ke kterému se fadi nejen rodina,
znami a pratelé, ale také oSetfujici personal v domovech pro seniory a jinych socialnich
zafizenich. Z tohoto divodu se tématem duSevnich poruch zabyvam detailngji

nezZ nemocem jinym.
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1.5.1 Onemocnéni srdce a cév

e Ateroskler6za — hromadéni lipidli se projevuje tvrdnutim tepen. To zptsobuje
zuzovani prusvitu arterie a Spatné prokrvovani. Zpusobuje ji obezita, vysoky
cholesterol, koufeni, ale 1 samotné stafi.

e Ischemicka choroba srdecni — jejim vlivem se véncité tepny srde¢niho svalu
stavaji nepriichodnymi. Vyvolava nahly infarkt myokardu.

e Hypertenze (vysoky krevni tlak) — vyznacuje se vyS$Simi hodnotami krevniho
tlaku. MaZe byt vychozim bodem pro aterosklerézu, cévni mozkovou ptihodu,
selhani ledvin. Pro napravu je dilezita zména zivotospravy, nedojde-li
k naprave, zahajuje se farmakologicka 1é¢ba.

e Funkéni poruchy ob&hového systému — mivaji podklad v nerovnovaze

vegetativniho nervstva.

1.5.2 Onemocnéni dychaciho systému

e Obstrukéni nemoci plic — jedna se o chronicky zanét prudusek a praduSinek,
rozedmy plic a astmatu. Na vzniku ma podil genetické zatizeni a vliv vnéjSiho
prostiedi, muze vyvolavat srdeCni onemocnéni. Nejcastéjsi komplikaci
je pneumonie (zapal plic). Prevenci je napf. oCkovani proti chiipce, vyhybat
se zakouienému prostfedi a predev§im nekoufit cigarety.

e Poruchy dychaciho systému pii restrikci

1.5.3 Metabolicka a endokrinni onemocnéni a poruchy

e K onemocnénim gastrointestindlniho systému patii polykaci obtize, paleni Zahy,
bolesti bficha, obtize s vyprazdiiovanim, nechutenstvi, koliky, zauzleni sttev,
odpor k jidlu, hubnuti nebo obezita.
Obezita — nedostatek pohybu, Spatné stravovaci navyky, nevyvazeny piijem

a vydej energie Casto vedou ke zvySeni télesné hmotnosti. Jejim nasledkem je vznik

nemoci metabolismu, obéhového a pohybového systému.
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e Starnuti endokrinniho systému se nejvice projevuje u S§titné zlazy (snizenim
nebo zvySenim funkce S$titné Zzlazy) a u pankreatu, kde se méni vnitini

sekretoricka ¢innost a objevuje se cukrovka.

Cukrovka (diabetes mellitus) — projevuje se zvysenou hladinou cukru v krvi
(hyperglykémii). Hladinu cukru v krvi reguluje hormon inzulin. Bez inzulinu bunky
neziskavaji cukr z krve. U cukrovky hrozi napt. zhorSeni zraku, sniZeni funkce ledvin,

zvySuje riziko aterosklerozy.

1.5.4 Onemocnéni nervova a neuropsychicka

Nervova onemocnéni

e Neuritidy

e Neuralgie

e (Cévni onemocnéni mozku - cévni mozkovou piihodu zpiisobuje zastava ob&hu
nebo prasknuti cévy, které vyvolaji krvaceni. Nasledkem mtize pacient ochrnout
castecné 1 celkové, utrpét lokalni poSkozeni (ztrata paméti, feci, sluchu, zraku...)

e Parkinsonova nemoc - onemocnéni ¢&asti mozku. Pro tuto nemoc
je charakteristickym znakem tfes, pomala svalova hybnost, ztuhlost svali a dilci

ztrata reflexti. U tietiny nemocnych se rozviji deprese a demence.
Psychické nemoci

e Funk¢ni duSevni choroby

e Neurozy

o Uzkostné stavy (anxieta) — pocity Uzkosti, pocity ohroZeni a pesimistické
oc¢ekavani mivaji za pfiznaky navaly, poceni, vnitfni neklid a napéti.
Mezi uzkostné stavy tadime fobie (strach z neexistujici situace) a uzkosti

(doprovazi nemoci, jakymi jsou napt. bronchialni astma nebo angina pectoris).
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1.5.5 Onemocnéni smysli

Smyslové organy a vjemy jsou prostiednikem mezi mozkem a vnéjSim svétem.

S postupujicim vékem se snizuje jejich funkcnost a na zékladé toho dochazi k riznym

omezenim, véetn¢ omezeni spole¢enského.

Zrak — pokrocily vek, vysoky krevni tlak, cévni onemocnéni aj. mohou vést
K problémim vidéni a nemocem zraku. Proto je vhodné preventivné navstévovat
jednou ro¢né oftalmologa. Ochranu zraku zajistime vhodnymi tmavymi brylemi
proti sluneénimu zafeni, vhodnym osvétlenim domova.

Sluch — za poruchou sluchu Casto stoji Casto stafecka nedoslychavost (zplsobuji
Ji atrofické zmény ve sluchové draze) ¢i usSni Selest (pfiCina miZe byt
ve spoluucasti obéhovych poruch, posSkozeni vnitfniho ucha a nervového systému

nebo zménou na kréni patefi). Pfi1 zaznamendni nedoslychavost se doporucuje

navstivit odbornika a co nejdiive zacit nosit sluchadlo.

1.5.6 Poruchy a onemocnéni hybného systému

Stav hybného systému je rozhodujici pro provadéni jakychkoliv pohybovych

¢innosti. Prostfednictvim hybného systému cClovék vykonava veskery pohyb. Velky

vyznam na stavu hybného systému mad, vedle genetickych dispozic, Zivotni styl

a provadéni pohybovych aktivit. Omezeni funkcnosti vyvolava samotny proces starnuti,

poruchy a onemocnéni tento stav jesté zhorsuji.

Artroza — nejCastéjsi revmatické onemocnéni seniord. Kloubni chrupavky
zajiSt'ujici pruznost a ohebnost se casem poskozuji, coz vede k bolesti. Nejcastéji
byva postizeno rameno, loket, kotnik, koleno, kyc€el ¢i zdpésti. Pomdha
rehabilitace pro posileni svali a nésledné tulevé kloubl. V tézSich ptipadech
ptrichazi na fadu chirurgicky zékrok.

Osteopordza — vznika snizenou produkci estrogenti branicim ubytku kostni hmoty
a nedostatkem vapniku. Ridnuti kosti je nejéastéjsi pfi¢inou zlomenin u starych
lidi. Vékem dochazi k poruseni latkové vymény a tbytku kostni hmoty a naruSeni
vnitini struktury kosti. Pravdépodobnost zlomenin i pfi malém narazu ¢i nahlém

pohybu prudce stoupéd. Lécba pokrocilé osteopordzy je znacné slozitd, proto
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je vhodné zacdit s prevenci, kterou je fyzicka aktivita a vhodna strava s dostatkem
vapniku a vitaminu D, jiz v mlad§im véku. (Matous, Matouskova, Kalvach,

& Radvansky, 2002; Pichaud, & Thareauova, 1998; Dienstbier, 2009)

1.5.7 DuSevni poruchy ve stari

Ptiznaky dusSevnich poruch se vyskytuji ve stafi podobné¢, jako u jinych
vékovych kategorii Symptomy mohou byt méné napadné, schované za fyziologicke
zmény ve stail. Cetndji se vyskytuji organické zmény, poruchy paméti. Castgji
pozorujeme duSevni poruchy pravé u seniorli v zafizenich, protoze klesd jejich
schopnost Zit bez podpory okoli.

Intelektudlni Groven zdravych seniorti neni ovlivnéna ani navzdory poruchdm
paméti. Do vysokého véku byvéa uchovéana zakladni slovni zdsoba. U nékterych jedinct
muze byt dokonce rozsifena. (Haskovcova, 1990)

Ri¢an (1990) chiape dusevni poruchy, vyzadujici odbornou psychiatrickou
a psychologickou péci, za vady dusevniho vyvoje nebo nasledky zavadného dusevniho
vyvoje. PfiCinou vyvojovych poruch miize byt télesné onemocnéni, defekt demence,
pokazené rodinné vztahy, patologické prozivani Casu a poruchy ve vztahu k sobé
samému.

Psychickd nemoc nepfichdzi nahle. Vyviji se postupné, v pribéhu delsiho
casového obdobi. Zpozorovat tento druh nemoci je velmi slozité pfedevsim u seniord,
davodem je uzavirani se pred svétem, ¢ehoz si rodina a blizci ani nemusi v§imnout.
Tento projev si vysvétli jako pfiznak stafi, neuvédomuji si €i neptiznaji, ze za tim maze

byt néco jiného, natoZ nemoc.
Demence

Demence je pro stafi piizna¢nou psychickou poruchou, kterd znaci vétsi pokles
rozumovych schopnosti, nez ktery odpovida veéku. Je nejcastéjSi psychiatrickou
poruchou ve stafi. Demence zasahuje nejcastéji osoby starSi 70 let, u 85-ti letych osob
ji trpi az 20% osob. Postihuje pievazné jadro osobnosti, Clovek ztraci kontrolu
nad pudovymi impulsy, typicka je chorobna podeziravost a zmatenost. (Ri¢an, 1990;

Dienstbier, 2009)
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Demence postihuje vSechny stranky osobnosti. Typickym projevem je vytraceni
prostorové, ¢asové a situacni orientace, posledni fazi je ztrata orientace ve vlastni osobg.
Maji zpomalenou mimiku a psychomotoriku, jejich fe¢ se nékdy miize zdat ,,mimo*.
Tito lidé prechazeji z afektivniho stavu do deprese, pasivity, nekriti¢nosti. Dementni
lidé utikaji do vlastniho svéta. Tento uték neni ovSem Uplny, vnimaji redlny svét,
ale prestavaji mu rozumét. (Haskovcova, 1990)

Casto se objevuje deprese — jednd se o chorobny smutek, ktery vychézi
Z chybéjici nad€je z budoucnosti. Depresi s veékem piibyvd, mohou se objevit
jako reakce na tézké zivotni ztraty, jakymi jsou napf. ztrata zivotniho druha
nebo prestéhovani do domova pro seniory. Mohou se téz objevit v souvislosti
S télesnymi onemocnénim spojenym s bolestmi a naslednym vy€erpanim. Za zminku
stoji endogenni deprese, které nemaji presné objasnéné ptiCiny vzniku. Ziejmé vychazi
z poruchy mozkové biochemie kombinované se stresem a duSevni zaté€zi v minulosti.
Deprese mize vést az ksebevrazdé. (Ri¢an, 1990) Deprese je necast&j$im

psychiatrickym onemocnénim u seniort, je mozno ji lécit.
K pri¢inam demence patri tato onemocnéni:

e 56% Alzheimerova nemoc

e 14% vaskularni demence

e 12% smiSené demence

e 8% Parkinsonova nemoc

e 4% jiné degenerativni onemocnéni mozku

e ostatni vzacnéjsi ptriciny (http://alzheimer.cz/?PagelD=3)

Alzheimerova nemoc

Alzheimerovu nemoc poprvé zaznamenal v roce 1907Alois Alzheimer, némecky
Iékat. V dobé jeho piisobeni se nemoc vyskytovala ojedinéle. V dnesni dobé¢ je ptitomna
0 5% osob starsich 65-ti let a u piiblizné 30% starSich 85-ti let.

Prvotni pfiznaky Alzheimerovy nemoci byvaji casto nepovSimnuty, nemoc
ptichazi pozvolna, proto jeji ptiznaky pfipisujeme k béZnym projevim starnuti. Nemoc
postihuje osoby i1 mladSich vékovych kategorii, bez ohledu na vzdélani, rizikovym

faktorem je vek, u mladSich osob genetické dispozice. Proto se o nemoci zacind mluvit
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jako o skryté epidemii. Alarmujicim faktorem je fakt, Ze tato nemoc se nedad vylécit,
dd se pouze oddalit vhodnou a vc€asnou lécbou. Proto neni namisté piecenovani
priznaki, je dulezitad vCasné tuto nemoc diagnostikovat, predevsim pokud se objevi
priznaky demence, protoze Alzheimerova nemoc byva nejcastéjsi pri¢inou demence.

Alzheimerova nemoc je degenerativnim procesem zasahujicim mozek, pii némz
dochazi k postupnému odumirani neuronti, vytvari se mikroskopické struktury a mozek
neni schopny pracovat tak, jako diive. Nasledkem nemoci je absolutni ztrata dusevnich
schopnosti. Priibéh choroby lze rozdélit do tii fazi. V prvni fazi je postizena kratkodoba
pamét, zdjem o déni a orientace v Case. Objevuje se zmatenost, nemocny ztraci
schopnost komunikovat, pamatovat si, neni schopny logicky uvazovat, rozhodovat.
Ve fazi druhé potfebuje nemocny dohled pii péci o svoji osobu. S tieti fazi prichazi
ztrata schopnosti samostatné péce, nemocny je zcela odkazany na péci dalsi osoby,
prichazi postupny tpadek dalSich funkci. Nemocny je zcela odkazany na celodenni péci,
protoze se prestdva pohybovat, dochazi k absolutni ztrat€¢ mysleni a intelektu, neudrzi
moc¢ a stolici, hrozi vdechnuti jidla, podvyzZiva, infekce. Tyto komplikace byvaji
pricinou smrti.

(Dienstbier, 2009; http://www.alzheimercentrum.cz/cz/alzheimerovo-onemocneni/)
1.6 Vliv pohybu na zmény Zivotniho stylu seniort

Starsi lidé se Casto vyhybaji pohybu jen proto, ze se jim jednoduSe nechce
nebo je pohyb a sport prestanou bavit. Nékdy si za¢nou piipadat pfed ostatnimi lidmi
nevhodné €1 pfimo trapné. I tento pristup je mozné povazovat za ptiznak stafi. Chyb¢jici
psychosocialni aspekt sportu vede ke ztraté spolecenskych kontaktd a intelektudlni
pfednosti se stava sedavy zplsob Zivota. Snizeni psychické a pohybové kondice ma
za nasledek ohrozeni zdravi. Ke kvalitnimu Zivotu a pro zdravi je dulezité pravidelné
procvicovani svall, trénovani plic a srdce. Pohyb ma T1ucinek antistresovy
a antidepresivni. Radost z pohybu je skvélym prostfedkem proti Spatné, skleslé naladé.
Pohybem nemusi byt pfimo cviceni nebo sport, plnohodnotné je lze nahradit konicky —

tancovani, zahradkateni aj.
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Fyzickd aktivita udrzuje pfijatelnou hmotnost, ohebnost kloubt, posiluje
svalstvo, podporuje imunitu, pomaha proti stresu a podporuje Cinnost
kardiovaskularniho a pulmonalniho systému. (Dienstbier, 2009) Mala mira pohybu
se naopak podili na vzniku nemoci dychacich organti, krevniho ob&hu, latkové vymény
aj. Tento rizikovy faktor je Casto provazen dalSimi faktory. Nedostatek pohybu vede
ke snizovani schopnosti pfizpisobit se vnéjSimu prostiedi, ke ztraté sobéstacnosti
a jednozna¢né snizuje kvalitu zivota. (Matous, MatouSova, Kalvach, & Radvansky,
2002)

Kubickova vidi nahled na pohyb vSirSich rozmérech, kdyz tika:
»lou nejpiirozenéj$i spojnici, niti nejpevnéjsi, kterd nas stale se svétem spojuje, je nas
pohyb, at télesny nebo mysSlenkovy, vnitini nebo vnéj$i. Pokud Zzijeme, potud
se pohybujeme a myslime. Pokud myslime a pohybujeme se, potud zijeme a jsme
svobodnymi ucastniky déni kolem nds. Pohybem tvofime Zivot sviij vlastni i vSech
kolem nas. Pohyb individudlni se propléta s pohybem vesmirnym, rytmus mikrosvéta

V jeho pohybu souzni s rytmem makrosvéta.” (Kubickova, 1994, s. 7-8)
1.7 Socialni sluzby, domovy pro seniory

Socidlni sluzby zahrnuji socialni poradenstvi, sluzby socidlni péce a sluzby
socialni prevence. Socialni sluzby se poskytuji jako sluzby pobytové, ambulantni
a terénni. Pobytovymi sluzbami se rozumi sluzby spojené s ubytovanim v zatizenich
socialnich sluzeb. V téchto zatizenich byvaji poskytovany sluzby socialni péce. Sluzby
socialni péCe napomahaji osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost,
S cilem umoznit jim v nejveétsi mozné mife zapojeni do béZného zivota spolecnosti,
a v pripadech, kdy toto vylucuje jejich stav, zajistit jim distojné prostiedi a zachazeni.
Jednim z téchto zatizeni je domov pro seniory.

V domovech pro seniory se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji
snizenou sobéstacnost zejména z diivodu veku, jejichZ situace vyzaduje pravidelnou
pomoc jiné fyzické osoby.

Sluzba obsahuje tyto zékladni ¢innosti:

e poskytnuti ubytovani

e poskytnuti stravy
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e pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu

e pomoc pii zvladani béznych ukond péce o vlastni osobu

e zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim

e socidln¢ terapeutické ¢innosti

e aktivizaCni ¢innosti

e pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pfi obstaravani osobnich

zalezitosti

Za pobytové sluzby v domovech pro seniory je hrazena tthrada za ubytovani,
stravu a za péci poskytovanou ve sjednaném rozsahu. (Zédkon o socidlnich sluzbach
108/2006 Sh.)

Aby byly vrezidenénich zafizenich poskytovany kvalitni sluzby,
je nepostradatelna otevienost a integrace seniorti do spole¢nosti, nezaméfovat se pouze
na samotnou zdravotni a socidlni pé¢i. Tato zafizeni jsou pro seniory domovem, proto
by zde méli prozivat distojny, plnohodnotny a kvalitni zivot, uzivat si spokojen¢ho

StaFi.
1.8 Aktivizacni programy

Animace v domovech pro seniory pomahaji intenzivné prozivat kazdy den.
Mezi kazdodenni animaci fadime gesta a slova celého personalu. Zahrnuje zcela bézné
¢innosti, kterymi vyjadiime zajem o dotyCnou osobu. Jde o upiimny pozdrav
pti setkani, popovidani si pifi ranni hygiené, pomoc pii oblékani ¢i podavani jidla.
Samoziejma by méla byt snaha o zpétnou vazbu, abychom zjistili, zda dotycny ¢lovek
nepotiebuje s nééim pomoci, jestli se nechce podélit o néjaké informace. (Pichaud,
& Thereauova, 1998)

Slovo animace pochazi z latinského slova anima = duSe, frekventované
francouzské slovo animer znamend ozivit, odusevnét, rozhybat. Ve vztahu k aktivitim
Vv zafizenich socidlni péce mluvime o animaci jako o oziveni a naplnéni programem,
animuje se 1 pfistup persondlu a prostfedi daného socidlniho zatfizeni. Zakladnim
pfedpokladem animace je povzbuzovani, pfedkladani rozmanitych ¢innosti a otevienost

vychovné situace. Podle Sedlacka piedstavuje animace v praxi socidlni péce ,tu Cést
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ergoterapie, kterd se zabyva zaméstnavanim®. (Sedlacek in Pichaud, & Thareauova,
1998, s. 11)

Programovani aktivit v rezidencnich zafizenich se déje prostiednictvim animace
a aktivace. Poslanim aktiviza¢nich programii je, aby se seniofi, navzdory nejriznéjsim
omezenim, citili po fyzické a psychické strance dobie a ptijemné. Nebot ptichod
do pobytového zafizeni socidlnich sluzeb znamena zasadni zlom a zménu v dosavadnim
zpisobu a stylu zivota, tyto programy pomadhaji seniorim najit novou cestu
ke smysluplnému a plnohodnotnému vyuziti svého potencidlu. Aktivizacni programy
nemaji pouze rekrea¢ni charakter, ale plni pfedevsim funkci terapeutickou.

Pti tvorbé aktivizaénich programi pro seniory musi byt kladen diraz
na praktickou kazdodennost, ¢innosti musi senior vykonavat dobrovolné, mit z nich
pfijemny a obohacujici pocit, je tieba dbat na socidlni pfimétenost, miru pracovniho
uspéchu, pomoc a podminovani v pribéhu vykonavani aktivit. K aktivizaénim formam
patii také vytvofeni pfijemného a Utulného prostiedi, v kterém se Clovek citi pfirozené
a bezpetné. Cinnosti v rezidenénich zafizenich piipravuji socialni pracovnici:
ergoterapeuti, aktivizaéni pracovnici socialni péde. (Vurm, Zimmelova, & Svehlova,
2008)

Seniofi mivaji moznost zapojit se do velkého mnozstvi kazdodennich
1 svateCnich cCinnosti a aktivit. Nize uvadim prehled nejéastéjSi aktivizacnich
programi poskytovanych v domovech pro seniory:

e validacni terapie

e reminiscen¢ni (vzpominkova) terapie
e bazalni stimulace

e muzikoterapie

e arteterapie

e ergoterapie

e tane¢ni a pohybova terapie

zooterapie
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1.8.1 Validacni terapie

Zakladem valida¢ni terapie je orientace na Cloveéka a jeho vnitini svét, hledani
souvislosti mezi jednanim a prozitymi zivotnimi udalostmi.

Jedna se o soubor pristupt, ktery vychazi z filozofie, ze kazdé chovani osoby
velmi staré, desorientované ¢i osoby s demenci ma néjakou pfiCinu, je doprovazeno
emocnim ladénim v souvislosti se vzpominkami z minulosti. Dokazat je spravné
hodnotit (validovat) a pfijmout znamend pro nemocného, ze uznavame jeho osobnost.
Autorka této techniky Naomi Feilova se domniva, Ze mnoho téchto osob nema vyfeSené
emoc¢ni zdzitky a vztahy z minulosti, a tlohou valida¢ni terapie je objevit prozitd
traumata, uvédomit si Zivotni udalosti, hledat vzpominky nemocného a tak mu pomoci
vyrovnat se se zivotnimi ztratami. Valida¢ni terapie spatiuje vyznam v kazdém projevu
Clovéka, respektuje ho i tim, ze se zabyva tématy doty¢ného, neptedepisuje a nevnucuje
témata jina. (Klevetova, & Dlabalova, 2008)

1.8.2 Reminiscen¢ni (vzpominkova) terapie

Jednou z technik valida¢ni terapic je reminiscenéni terapie, nazyvana téz
vzpominkova terapie.

Reminiscence je vzpomindni, vyvoldni vzpominek a jejich podporovani.
Reminiscence respektuje prozivani zazitki z détskych let 1 dospélého veku,
ze spoleCenskych vztahli ¢i z vykonavani své profese. Techniku Ize vyuzit u osob
s demenci i pro aktivaci dlouhodobé leZicich. (Klevetova, & Dlabalova, 2008)

Tato zajimavé terapie je zaloZena na poznani, Ze v mozku jsou zachovany
ty vzpominky, védomosti a navyky, které jsou zachyceny v dlouhodobé paméti ¢loveéka.
Senior si pfinese osobni pfedméty, fotografie, dokumenty, diplomy, dopisy, obrazky
apod., které byvaly soucasti jeho Zivota. S témi posléze, s podporou reminiscencniho
terapeuta, dale aktivné pracuje.

Se seniorem, ktery na prvni pohled nereaguje na podnéty a nevniméd okolni
prostiedi, je moZné vzpominkovou terapii provadét také, protoze i takovy ¢lovék vnima.
Jeji ptfednosti je, jak jiz bylo feceno, prace s informacemi uchovanymi v dlouhodobé

paméti. Nemocny mozek pracuje stale, i presto, Ze doty¢ny clovek nedava najevo své
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pocity a je uzavien ve svém vlastnim svéte. Proto je tfeba zapojit co nejvice smysli,
aby byly informace ulozené v dlouhodobé paméti opét vyvolany.
,Je to cela Skala terapie, vychazejici z dlouhodobych pamétovych drah, ke které

patii 1 tzv.  vzpominky.“  (http://www.alzheimercentrum.sk/cz/poskytovana-

pece/reminiscencni-terapie/)

1.8.3 Bazalni stimulace

Koncept bazalni stimulace, majici velky vyznam pro lidi zdravé i nemocné
vSech vékovych kategorii, vyvinul v 70. letech specialni pedagog Dr. Andreas Frohlich.
Bazalni stimulace umozniuje cilenou stimulaci smyslovych organt zlepSovat zdravotni
stav lidi s postizenym vnimanim a poruchami hybnosti. Lidsky mozek uchovava zivotni
navyky Vv pamétovych drahach ve vice regionech a to umoZiuje prostfednictvim
stimulace ulozenych vzpominek opétovné aktivovat jeho ¢innost. (Friedlova, 2006)
Kontinudlni stimulace smyslovych organli umoznuje vznik novych dendritickych
spojeni v mozku a novou neurondlni organizaci v jeho urcitych regionech.
(http://www.bazalni-stimulace.cz/bazalni_stimulace.php)

Koncept poskytuje individudlni, terapeutickou, efektivni a oSetfovatelskou péci.
Bazalni stimulace umozZnuje vnimani, které podporuje rozvoj identity, navazani
komunikace s okolim, zlepSeni funkci organismu a zvladnuti orientace v ¢ase i prostoru.
Zprostiedkuje ¢loveéku, aby poznal hranice téla, mél zazitek ze sebe sama, vnimal okolni
svét a pritomnost druhého cloveka.

Bazalni stimulaci je vhodné provadét u lidi s chybnou interpretaci reality,
zmatenym chovanim, se strachem az smrtelnym reflexem, s neschopnosti kvalitné
komunikovat s okolim a vyjadfovat tak své potieby, a dale u lidi neklidnych.

Pfi bazalni stimulaci je kladen diiraz na kazdy druh doteki. Prostfednictvim
dotekt se k ¢loveéku z vnéjsiho prostfedi dostava velké mnozstvi impulst, ale také ptes
doteky cClovek komunikuje s okolim. D4 se tedy fici, ze se dotek stavd formou
komunikace. Ruce oSetiujictho umoznuji ziskédni informaci nejen o ¢lovéku samém,
ale také o jeho okoli. Vhodnym mistem ke zietelnému a pfimétenému dotykani jsou

ramena, paze a ruce. Koncept piisobi terapeuticky v nasledujicich technikach:

e metod¢ polohovani
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e masazni technice
e rchabilita¢nim cviéenim

e pohybové pomoci a korekci aj.

Schopnost vnimat naucila ¢lovéka pohybovat se a komunikovat. Tyto slozky
se navzajem ovliviiuji. Vnimani umoziiuje pohyb a naopak diky pohybu a vnimani
je umoznéna komunikace. StéZejnimi prvky konceptu je proto propojeni pohybu,
komunikace a vniméani. Komunikace probihd prostfednictvim média, které na sebe
vezme roli transportu v nasich sdéleni k okoli. Clovéku jsou k dispozici moZnosti,
kterych je mozné vyuzit v pievazné vétsiné komunikacnich rovin. Patfi k nim
komunikace somatickd, vibracni, vestibularni, olfaktoricka, optickd a taktilni.

(Friedlova, 2006)

1.8.4 Muzikoterapie

Muzikoterapie je terapeutickou a vychovnou metodou, ve které je hlavni
dominantou hudba ve vSech svych podobach, Casto s navaznosti na pohyb nebo
vytvarnou tvorbu. Muzikoterapie vyuzivd verbalnich i neverbalnich prostifedku.
Verbalizace probihd prostfednictvim zpévu, rytmizace slov, Sepotem nebo vykiiky.
Neverbalni stranka se projevuje pii praci s hudbou, rytmem a jednotlivymi zvuky.
Ty jsou prostiedkem vzajemné komunikace a vyjadienim vnitiniho svéta. Rlzné casti
téla rezonuji s rliznymi tony a zvuky. Jejich pomoci je mozno terapeuticky pracovat
s uvoliovanim nap€ti nebo se stimulaci jednotlivych ¢asti téla. Vyznamny vliv
na télesné a psychické projevy ma zpév a prace S dechem. Hudba piisobi relaxaéné,
drézdive, stimuluje energii.

Muzikoterapii je mozno roz€lenit na medicinsky a muzikologicky smér. V uz$im
pojeti je muzikoterapie specifickou formou psychoterapie pti 1é€beé duSevnich poruch.
V SirSim smyslu uZivani hudebnich aktivit, pfedevS§im praktikovanych skupinovou
formou, pisobi na zlepSovani socialnich vazeb, na usmériiovani sebehodnoceni,
zaclenéni do kolektivu. Dilezitym prvkem hudebnich aktivit je prvek lécebny
a rehabilita¢ni, ktery vyuzivd motivace a aktivizujicich prvka hudby. Dals§i vyznamnou
ulohu hraje muzikoterapie u hudebnich ¢innosti v psychohygienickém procesu, ktery

vyuziva vlivu hudby na lidskou psychiku.
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Ve zdravotnictvi fadime muzikoterapii k ergoterapii, fyzioterapii a jinym
uméleckym formam terapii. Pouziti hudby zasahuje fyzickou, psychickou, kognitivni
1 socidlni stranku ¢lovéka. Velkou vyhodou muzikoterapie je, ze jejim prostfednictvim
lze zcela nendsilnou formou dosdhnout potifebného cile. (http://www.mg-
muzikoterapie.cz/about.html)

K hudebnim aktivitam fadime:

e dechova cviceni e hra na hudebni nastroje

e nacvik vyslovnosti e dvojhlasny zpév bez doprovodu

e hlasovéa cviceni e zpév pisni rozli¢ného repertoaru

e poslech a napodobovani zvuki (lidové, dechové, koledy aj.)
ptirody, zitat e 7iva poslechova hudba

e 7zpév v doprovodu hudebnich e reprodukovana poslechova hudba
nastroji (zCD, DVD, TV)

1.8.5 Arteterapie

Arteterapie je léCebny proces vyuZzivajici k 1é¢bé vytvarny projev, dalsi
umeélecké Cinnosti a prozitky s nich. Arteterapii mtizeme rozdé€lit do dvou skupin. Prvni
je terapie uménim, kdy se 1éCbou stava samotna tvorba. Druhou je artpsychoterapie,
pii které je prabeh i vysledek tvorby predmétem dalSiho psychoterapeutického rozboru.

Prostfednictvim vytvarnych aktivit je zamétfena pozornost na nasledujici oblasti:

e manualni zru¢nost e radost a pfijemny zazitek
Z vykonavané ¢innosti
e rozvoj, udrzeni a posileni jemné a e pocit uziteCnosti vlastni prace
hrubé motoriky
e samostatnost, seberealizaci e odpocinek relaxacni formou
(tvorba pii hudbé, popovidani si)
e zpestfeni volného casu e rozvijeni, posileni a udrzeni

smysli
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Vytvarné aktivity byvaji casto zaméfené tematicky jako napf. na ro¢ni obdobi,
tradice, svatky, v reziden¢nich zatizenich pak také na aktudlni vyzdobu celé¢ho zatizeni
apod. Techniky pouzivané pii vytvarnych aktivitich musi byt prizpisobeny kazdému
ucastnikovi s ohledem na pfipadnd omezeni nebo zdravotni postizeni. Vyuziva
se klasickych 1 netradi¢nich metod jakymi jsou napf. lepeni, skladani, stfihani,
malovani, kresleni, modelovani. Pouzivané pfirodni, textilni, spotiebni i klasické
materialy musi byt hygienicky nezavadné a bezpetné. Vyuziva se nejriznéjsich
pomiicek v podobé valecki, folii, sitek, barvicek na sklo, kartackii, houbicek aj.

(http://www.arteterapie.cz/)

1.8.6 Ergoterapie

Nazev ergoterapie pochazi z feckého slova ergon = prace a therapia = 1éCeni.
Doslovné ji mizeme pielozit jako lécbu praci. Prostfednictvim smysluplné prace
se snazi o zachovani a vyuZziti schopnosti, nutnych pro vykonavani kaZdodennich
¢innosti. Tato ¢innost pomahd obnovit ptipadné postizené funkce. Snazi se maximalné
podporovat a vyuzivat potencialu jedince k provedeni Cinnosti, at’ uz se jedna ¢innosti
vSedniho dne, pracovni, rekreani nebo zdjmové. PIn€ uznava jeho osobnost a moznosti,
protoze zdravi je souhrnem psychické, fyzické 1 socialni stranky cloveka.
(http://cs.wikipedia.org/wiki/Ergoterapie)

Ergoterapie se zam&fuje piedeviim na oblast sob&statnosti (niacvik ADL °),
nacviku pracovnich aktivit a na oblast hry a volného cCasu. Sobéstacnost seniort
ovliviiuji mnohé faktory. K fyzickym a psychickym faktorim patfi onemocnéni, pady
Girazy, samotné starnuti, postupné oslabovani smysli, zmény psychickych funkci. Umrti
zivotniho partnera, ztrata zivotni role, oslabeni socidlnich kontakti ¢i zména bydlisté
patii mezi divody socidlni. Dal§imi diivody mohou byt obavy ze smrti, osamélost,
trapeni, finan¢ni omezeni.

Probihd nejlépe ve vlastnim prostiedi a ve skuteCnych situacich. Nemocny
ve spolupraci s ergoterapeutem nacvicuje doc¢asné narusené dovednosti (napt. z diivodu

onemocnéni, Urazu), trénuje nové dovednosti (napf. jizda na mechanickém

8 ADL - z anglického originalu Activities of Daily Living piekladame jako b&né denni ¢innosti.
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nebo elektrickém voziku) ptizpsobuje vykonavani provadénych ¢innosti moznostem
konkrétni osoby (napt. oblékani odévu u osob s télesnym postizenim). (Jelinkova, 2009)

Cilem ergoterapie je zachovani maximdlni mozné sobéstacnosti seniorti
a umoznit jim tak proziti kvalitniho, nezavislého a plnohodnotného Zivota. Podporuje
aktivni zivotni pfistup, z4jmy, koni¢ky, vlastni iniciativu seniorti, zachovani
sobéstacnosti. Sedlacek (in Pichaud, & Thareauova, 1998) déli slozky terapie podle
cili: 1é¢bu zaméstnanim, cilenou 1é¢bu, vychovu k sobéstacnosti a hodnoceni
schopnosti.

Ergoterapie se také zabyva prevenci urazd pouzitim vhodnych kompenzaénich
pomiicek a Upravy prostfedi. Prevence a podpora zdravi ma za cil udrZzeni dobrého
zdravotniho stavu, celkovou pohodu, predchdzeni trazii, prevenci ubyvani duSevni
a télesné kondice. Ergoterapie podporuje aktivni starnuti. K tomu vyuziva aktiviza¢nich
programi, napft. tréninkli paméti, her, zajmovych krouzki, tance, cvicenich, besed,

pfednasek a mnohych jinych aktivit. (Jelinkova, 2009)

1.8.7 Tanec¢ni a pohybova terapie

TaneCni terapie je idedlnim pomocnikem pro nalezeni pozitivniho vztahu
ke svému télu. Rytmicka hudba je cestou k nalezeni dusevni a fyziologické vyvazenosti,
synchronizuje c¢innost obou mozkovych hemisfér, povzbuzuje Zzivotni energii,
odbourava stres, tiSi bolest tim, Ze zvySuje prah bolesti. TaneCni terapie vyuZziva
psychoterapeutickych, relaxaCnich,  vyrovnavacich a  dechovych  postup,
které kombinuje s hudbou a rytmem. Hudba je pfi terapii uinnym pomocnikem
pfi vykonavani pohybu, vede k rytmizaci dechu, vyvolavd pocit soundleZitosti.
V pritbéhu taneéni a pohybové terapie se ucCastnici u¢i vyjadfovat vnitini pocity

a uvolnovat napéti. (http://www.ceros.cz/clanky/tanecni-a-pohybova-terapie)

Ptiklady pohybovych aktivit:
e volny vyrazovy tanec podle nalady, fyzického a psychického rozpoloZeni
e pohybové hry se zpévem
e pohyb pfi vytleskavani nebo pii rytmu bubinku (drZeni téla, chlize po Spickéch,

beéh v prostoru a po kruhu aj.)
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e cileny tanec (polka, val¢ik, mazurka aj.)
e vciténi se do hudby se zavienyma o¢ima — uvédomovani si dynami¢nosti hudby
Vv pfevodu na nervovy systém (probouzeni fantazie, relaxace, podupavani,

vytleskavani rytmi)

1.8.8 Zooterapie

Pokud vyuzijeme zvifete jako prostfedek terapeutického procesu, potom
mluvime o zooterapii. Pocatky zooterapie sahaji pifed mnoho tisic let. Prvni
dokumentace o vyuzivani zvifat jako doplikové terapie se objevuje jiz v 9. stoleti

v Belgii. (http://www.ddpraha6.cz/aktivizace.html)

Zooterapii délime:
e canisterapie (1é¢ba prostiednictvim psa)
e petterapie (1écba pomoci zviteci lasky)

e hipoterapie (1é¢ba pomoci kon¢)

Vzhledem k tomu, ze mnozi stafi lidé maji v mensi ¢i vét$i mife néjaké fyzické
omezeni, trpi zavratémi apod., nepovazuji hipoterapii za nejvhodné¢jsi a nejcastejsi

formu terapie, proto se v této praci nebudu zabyvat jeji blizsi specifikaci.
Canisterapie

Slovo canisterapie se ve volném piekladu znamena terapii S pomoci psa. Jedna
se o pozitivni piisobeni pfitomnosti psa na zdravi ¢loveéka. Canisterapie se zaméiuje
na feSeni problémi psychologického, socidln€ integracniho a citového charakteru.
(Tosnerova, 2009) Plsobeni na fyzické zdravi ¢lovéka je u canisterapie druhotné.

Uplatiiuje se zejména jako pomocna psychoterapeutickd metoda pii feSeni
ruznych situaci v ptipadé, Ze jiné metody nejsou ucinné nebo pouzitelné. Jedna se napft.
o navazovani kontaktu s pacienty, ktefi obtizné¢ komunikuji a pii praci s citové
deprivovanymi détmi, autistickymi détmi, mentdlné¢ postizenymi, v logopedické

a rehabilitani praxi, pfi vyskytu apatie, u dlouhodobé nemocnych déti nebo jako
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souCast komplexni terapie v geriatrii apod. Cilem canisterapie je rozvoj citovych,
rozumovych a pohybovych schopnosti.

Tuto terapii provadi dobrovolnici nazyvani canisterapeuti, ktefi ve svém volném
Case se svymi psy navstévuji nejrizngjsi socidlni zatizeni, kde se nachdzeji klienti trpici
psychickymi poruchami, depresemi, jsou télesné¢ postizeni nebo se citi opusténi
a smutni. Kontaktem se psy dochazi vétSinou u téchto lidi k velké zméné. V domovech
pro seniory navstévy psu pusobi jako pfijemné zpestfeni stereotypniho dne, stafi lidé
vzpominaji na své psy a 1 ti, ktefi nechtéji obyCejné¢ komunikovat, vypravéji ptibéhy
ze svého Zivota, kdyz jesté méli svého Ctyfnohého pfitele. Tito lidé se potiebuji na néco
téSit a navstévy pst jsou pro né piijemnym rozptylenim. Pes tvofi také soucést
rehabilitace nejen u fyzicky, ale i mentalné postizenych, protoze napomaha
procviCovani nékterych Casti téla. Je tezké presvédCit postizeného cCloveka,
aby procvi¢oval svaly na rukou, ale stejny ¢lovék bez pobizeni hazi psovi aport
a natahuje se, aby ho pohladil, rozevira dlan, aby citil jeho srst, kdyz se s nim mazli.
Velmi vyznamnou a uspéSnou metodou je v téchto piipadech polohovani.

(http://www.canisterapie.info/o-canisterapii/)
Petterapie

K pfimému kontaktu mezi Clovékem a zvifetem byvaji kromé psit vyuzivana
1 drobna zvirata, napt. kralik, morce, kiecCek, kocka, akvarijni rybicky aj. V takovém
piipadé mluvime o petterapii. Vyhodou této formy terapie je snadnd dostupnost
1 pro domovy seniorti. Malé zvife muize byt chovano pifimo v domové, chov
je nenaro¢ny, zviie je k dispozici kdykoliv a k pouziti pro terapii neni tieba odborného

chovatele, jako je tomu v piipadé hipoterapie a canisterapie.

1.8.9 Krouzek vypocetni techniky

Vypocletni technika v dneSni dobé nahrazuje klasickou korespondenci, stava
se stale CastéjSim zpisobem komunikace pro vSechny v€kové kategorie. Seniofi nejsou
vyjimkou. Internet, e-mail a jiné programy jsou pro seniora vychodiskem z osaméni,
milZze se 1 na v&t§i vzdalenost spojit s rodinou a zndmymi, povykladat si, prohlizet

si fotografie, sezndmit se s dénim v okoli a ve svéte.
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V domovech pro seniory se seniofi seznamuji se zadkladnim pouzivanim pocitace
a internetu. Pod dohledem personalu si seniofi mohou sami vyhledavat informace
na internetu, seznamit se s uzivatelskymi programy jako jsou napf. Word, Excel, déle

si mohou prohlizet CD a DVD s rznymi nahravkami a fotografiemi.

1.8.10 Vzdélavani senioru

»Vzdélani je nejlepsi cestovné pro stari."

Aristoteles

Vychovou a vzdélavani seniord ve stafi a ke stafi se zabyva
gerontopedagogika, ktera je soucasti andragogiky, védy o vzdélavani a vychové
v dospélosti. Gerontopedagogika je teoreticko-empirickou disciplinou zamétenou
na pomoc, péCi a podporu seniort. Jejim cilem je pomoc v nalezeni ucty
a odpovédnostik vlastnimu byti, zajimavého sebeuspokojujiciho Zivotniho stylu
a vymezeni nové role stafi. (Klevetova, & Dlabalova, 2008)

»Vzdelavani ptispiva k posilovani sebedvéry, k orientaci ve svété modernich
technologii a novych poznatkl. Piispiva k prevenci poruch kognitivnich funkci, a tim
také zlepSuje kvalitu Zivota ve stafi a umoziuje plnohodnotny nezavisly zivot osob
vyssiho veku.“ (Klevetova, & Dlabalova, 2008, s. 54)

Nektetfi seniofi maji zajem o neustdlé vzdélavani se, proto maji moznost

navstévovat instituce, ve kterych se jim dostava dalSiho vzdélani.
Univerzita tietiho véku

Jednou z pfinosnych forem volnocasové aktivity je i studium na univerzité.
Na tzv. univerzitach tfetiho vé€ku je nabizeno studium pro zdjemce v dichodovém veku.
Studium na téchto univerzitich probiha zpravidla ro¢né ve dvou semestrech. Obsah
jednotlivych predméth se rizni v zavislosti na zaméteni univerzity. Pfedméty seznami
studenty soblastmi spoleCenskovédnimi (napi. podnikani, politika, kultura),
informatickymi (zéklady prace na pocitaci, internet, Microsoft Office), zdravotné-

télovychovnymi apod.
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Studium na univerzité tfetiho véku je zakonceno promoci. Ucast na tomto
slavnostnim obtadu povzbudi nejednoho cloveéka do dalSich Zivotnich aktivit
a stanoveni novych cili, protoze jiz vi, Ze rozhodnuti néco pro sebe udélat, je mozné

zakoncit vlastnim uspokojenim a uspéchem.
Univerzita volného ¢asu

Ojedin€lou formou celozivotniho vzdélavani je navstéva Univerzity volného
Gasu. Jedna se o vzdélavani nejsirsi vefejnosti bez rozdilu a omezeni. Ugast neni
omezena dosazenym vzdélanim. Program je urcen pro vSechny vékové kategorie.
Generacni ruznorodost ucastniki vede k vzajemnému pochopeni, obohaceni a posileni

socialni komunikace.
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2 Vlastni pruzkum

2.1 Cile pruzkumu a formulace hypotéz

Cilem bakalafské prace je pojednat o problematice starnuti a o aktivnim starnuti
vV domovech pro seniory. Teoretické pojednani ohledné aktivizace seniorti vcetné
nabidky riznych programi jsem uvedla v prvni ¢asti této mé prace. Teorie je velmi
dualezita, ovSem, a to plati obzvlasté pro oblast socidlni péce, je tfeba vénovat pozornost
uplatnéni teoretickych poznatkl v praxi. Zda skutecné plni ocekéavani, zda ma zamér
kladny ohlas u seniorti a pfedev§im zda cilovym uzivatelim skute¢né pomaha. Tyto
otazky mé& vedly k volbé cilu prizkumu. Je jim snaha nalézt odpovéd’ na tfi hlavni

vyzkumné otazky:

Poskytuje Domov pro seniory Holaseckd v Brné — Tufanech nabidku
aktivizacnich programi? Jaké druhy aktiviza¢nich programii nabizi? Jak jsou

s nabidkou spokojeni klienti?
M) vyzkumny zamér je zalozen na téchto hypotézach:

1. Vétsina klientl (tzn. vice nez 50%) Domova pro seniory Holasecké preferuje
aktivni zptsob traveni volného Casu.

2. Lze piedpokladat, Z7e nabidka a obsah aktiviza¢nich programi Domova
pro seniory Holasecka je z pohledu klienti vyhovujici.

3. Lze ptedpokladat, Ze informovanost klientd o aktivitach potadanych Domovem
pro seniory Holaseck4 je dostatecna.

4. V¢étsina klientl (tzn. vice nez 50%) Domova pro seniory Holasecka vidi v ucasti
na aktivizacnich programech pozitivni pfinos (pfi vstupu do domova pro seniory
a dlouhodobg).

5. Lze ptfedpokladat, Ze persondl hraje vyznamnou tulohu pii zapojeni klienta

do aktiviza¢nich programul.
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Zvolenim vhodné vyzkumné techniky jsem se pokusila o nalezeni odpoveédi
potiebnych pro potvrzeni nebo vyvraceni stanovenych hypotéz. Otazky jsem
formulovala tak, aby byly zpétnou vazbou pro pracovniky domova pro seniory

a ptipadné vedly ke zkvalitnéni nabizenych sluzeb a tim k vétsi spokojenosti uzivatelt.
2.2 Charakteristika vyzkumného vzorku

Respondenti byli voleni z uzaviené skupiny uzivatel domova pro seniory,
ze které jsem vybirala respondenty tak, aby jejich zdravotni a duSevni stav umoznil
provést rozhovor a poskytnout mi relevantni informace. Oslovila jsem je s Zadosti
o poskytnuti rozhovoru. VSichni osloveni souhlasili s provedenim rozhovoru. Celkem
bylo uskute¢néno 10 rozhovorii s 9 Zenami a 1 muzem ve vékovém rozmezi 76 az 86

let, praimérného véku 82,1.

Tabulka 2 - Charakteristika respondentti

Oznaceni Vek Pohlavi
respondenta

R1 82 Zena
R2 82 Zena
R3 80 Zena
R4 84 Zena
R5 86 Zena
R6 85 Zena
R7 76 Muz
R8 83 Zena
R9 81 Zena
R10 nesdé€leno Zena

2.3 Charakteristika vyzkumného prostiedi

Terénni Setfeni jsem provadéla v Domové pro seniory Holasecka, prispévkové

organizaci. Organizace byla zfizena za ucelem poskytovani pobytovych socidlnich
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sluZzeb seniorim v souladu se zakonem ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Domov
se nachazi v klidné lokalité méstské ¢asti Brno - Tutfany v ulici Holdsecka ¢. 33. Jedna
se o pomérn¢ novou budovu, byla zkolaudovana 13. bfezna 2009. Soucésti objektu
je pobytova terasa v druhém patie budovy, spolecenské odpocinkové mistnosti
a spolec¢na jidelna. Domov ma také svou zahradu.

Cilovou skupinu domova pro seniory tvofi obcané v neptiznivé socidlni situaci
v seniorském véku (od 65 let), ktefi maji snizenou sobéstacnost zejména z divodu veku,
nebo chronického onemocnéni a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby, jez jim nemuze byt zajiSténa Cleny rodiny ani pecovatelskou sluzbou
nebo jinymi sluzbami socialni péce. Kapacity zarizeni je 105 lazek, z toho 69 pokoji
je jednolizkovych a 18 dvoulizkovych. Soucasti kazdé obytné jednotky je predsin,
koupelna, WC a balkon, pokoje jsou vybaveny novym nabytkem. Poslanim domova
pro seniory je poskytnout klientim domova komplexni sluzby (ubytovani, stravovani,
zdravotné oSetfovatelskou péci, rehabilitaci, socidlni poradenstvi, socidlni péci, moznost
vyuziti volného cCasu) a podporovat pokud moZno aktivné prozité stafi. SluZzba
je zaloZzena na individudlnim pfistupu, je zajiSténa bezpecné kvalifikovanym
personalem a respektuje svobodnou viili klienta.

(http://www.hol.brno.cz/index.php?nav01=14937 &nav02=14944)
2.4 Pouzité metody

Sbér dat byl wuskutecnén  kvalitativnim  Setfenim  prostfednictvim
polostandardizovaného rozhovoru. Polostandardizovany rozhovor se mi pro jednani
se seniory jevil jako nejvhodnéjsi. PoloZené otazky v takto zvoleném rozhovoru lze
Vv ptipad¢ potieby vhodnéji preformulovat, doplnit nebo vynechat. Volila jsem otazky
oteviené, které davaji moznost spontdnni odpovédi vyjadiit své ndzory a pocity.
Pfi polostandardizovaném rozhovoru jsem vychazela ze 14 otazek °, které byly
zamefeny prioritné na oblast aktivizaCnich programii a spolecenskych akci
a na spokojenost s nimi. Vysledny zdznam jsem potom analyzovala formou otevieného

koédovani.

® Uplné znéni otazek je uvedeno v Piiloze ¢&. 1
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Terénni Setfeni prob&hlo v rozmezi mésice bfezna a dubna 2010. Individualni
rozhovory s vybranymi respondenty probihaly anonymné v soukromi jejich pokojt.
Z kazdého rozhovoru jsem pofidila pisemny zaznam.

Nejdfive jsem srozumitelné seznamila respondenty s cilem mého prizkumu,
kterého se formou rozhovoru uskutecni. Poprosila jsem je o souhlas se zapisovanim
odpovédi a wujistila je o naprosté anonymité. Pfed zahijenim rozhovoru jsem
respondenty seznamila s moznosti na jim nevyhovujici otdzky neodpovidat. Zakonceni
rozhovoru provazelo pod€kovani za vénovany Cas a ochotu poskytnout informace.

Délka rozhovort se pohybovala od 20 do 60 minut.

2.5 Prezentace vysledkii

2.5.1 Preference traveni volného ¢asu

Polovina (50%) respondentii odpovédéla, Ze volny Cas travi rada pasivneé.
Nejcastéji uvadénym programem takto prozitého Casu byla Cetba a sledovani televizoru.
Tak je tomu u R7: ,Pasivné — sleduji televizi a posloucham radio” 1 u R3: ,Ctu
casopisy, chvili se divam na televizi, ale tam mé rozciluji zpravy. Mam rada rucni
prace, v mladi jsem malovala na textil, na Satky na kroje“. Opakovanym divodem
pro pasivni traveni volného c¢asu bylo omezeni pohyblivosti, coz lze usuzovat
Z odpovédi RS5: ,,Pasivné. Rada odpocivam v posteli. Na vychazky nemuzu jit
bez choditka, ven se dostanu, jen kdyz mé rodina vezme na voziku. Jsem zavisla na své
sestre, ktera tady bydli se mnou“. R8 odpovidd podobné: ,,Volny cas travim pasivné,
protoze nechodim “.

Aktivné travi volny Cas naptiklad R2: ,Aktivne, je to verejné, protoze nemiizu
cist, tak jdu radéji do spolecnosti, nemam vubec strach. Jsem nadmiru spokojena.
Kdyz jsem sama, tak uz to kolikrat nemuzu vydrzet a hledam Zivou nohu. Sobota

3

a nedele je nuda bez programii“. R6 se vesele rozpovidala: ,,... mné to vic dava,
nez kdybych jen sedéla nebo spala, ted’ tu byla pani veditelka se zeptat, jak jsem
spokojena. Je to jako domecek, malé, ale staci. Musim mit stale néjakou cinnost*. R1
uvedla divody, pro¢ dava této formé piednost: , Jednak na tom nejsem zdravotné

tak Spatneé, ani dusevné. Mam rada lidi“. R4 dodava: ,,...nejradeji kdyz je hezké
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pocasi“. R10 tika: , Cely zZivot, natoz ve stari, musim byt neustale aktivni. Je to
zalezitost uvedomeni. Taky se mi nechce, ale nesmim polevit. Jinak by to nebylo hezké

¢

ziti. Clovék pak upada.”
2.5.2 Ukast na aktiviza¢nich programech

Ve svém pruzkumu jsem se zajimala o to, zda se uzivatelé zacastnuji
aktiviza¢nich programii nabizenych domovem pro seniory a ptipadné jak jsou s nimi
spokojeni.

K Casto navstévovanym programim patii ,,Spole¢né setkavani®, které uzivatelé

ree

nejcastéji oznacuji jako ,,zpivani“. Tuto skuteCnost potvrzuji slova R9: ,.Zpivadni, tam

I3

clovek udéla néco pro sviij mozek a zaroven je ve spolecnosti“. R3 vidi t¢ast na tomto
programu také pozitivng: ,,Uplné se mi rozzdii srdce, kdyz pani Hana zavyskd
pri zpévu. “ Respondenti pti rozhovoru davali najevo, ze si uvédomuji, Ze je Ucast
na programu piinosna a zaroven projevovali spokojenost nad zabavnou formou hodin.
R9 to vyjadtila strucné a jasné: ,,Je to nejen uceni, ale i zabava.

Zpivani je obecné velmi oblibeno. To vedlo k nedavnému zaloZeni mistniho
sboru, ktery fidi jeden z uzivatelli domova pro seniory, diivéjsi sbormistr. R10 dopliuje:
»...ted’ cvicime ve sboru. Jsem druhy hlas, snad to zvidadnu. Nékdy se mi to plete,
ale mame dobré vedeni. Vede to soused, ktery tu bydli a jeden vratny, ten byl driv
operni zpévak nebo néco podobného. To je krasa.

Ctyti dny v tydnu je oteviena Vytvarna dilna, kde probiha prace s barvami,
textilem, papirem a jinym materidlem. Jednou v tydnu probiha Tvofiva dilna, kterd je,
kromé prace s papirem, textilem a barvami, doplnéna o cviCeni paméti, Cetbu, zpév
a hrani spolecenskych her. Existenci téchto dilen pfijimaji uzivatelé s velkym ohlasem,
jako je tomu u R10: .,V tvorivé dilné, jak je na dverich napsané Ergoterapie, tam
se vyrabi krasné véci. Az prechadzi zrak. Nékdy Zasnu, co vSechno se da vyrobit.” R6
tiké: ,,Tvoreni — malujeme na sklenice, vyrabime mavatka a dalsi, je tam hrozné hodna
profesorka“. K praci hraje i pfijemna hudba k poslechu, z ¢ehoz ma R10 uptimnou
radost: ,,Poustime si muziku, to je dvoji radost. Zposlechu a zprdace. A jeste

si popovidame.* Tvotivou dilnu obCas navstivi 1 uzivatelé, kterym zdravotni problémy

neumozni se aktivné zapojit do prace. Jednou z nich je i R2: ,, Do tvorivé dilny jen
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nakouknu a povykladam si. Zkousela jsem tam néco vyrabeét, ale nejde mi to, protoze
nemam dobré oci .

Kazdé utery a ¢tvrtek dopoledne je oteviena télocvicna. Rehabilitacni cviky zde
uzivatelé absolvuji pod dohledem zkuseného persondlu. R1 tika prosté: ,,Rada chodim
na telocvik. “ R2 spattuje hodiny télocviku dokonce jako zabavné straveny cas: ,, V utery
a ve ctvrtek je cviceni, to je nejlepsi zabava, tam je to vyborny . R3 uvadi: ,,Chodim
jednou za tyden do cviceni. Tam se mi libi, sestra je mi rovnd. Jsem uplné spokojena.
Hlavné uvitam kolo, ten rotoped, cely Zivot jsem jezdila na kole, je to dobré i po operaci
kycli, kterou jsem méla, a jedna mé jesté ceka ‘. Také navstévu télocvicny nékdy
komplikuji zdravotni problémy, jako je tomu u R6: ,, Potom chodim cvicit, ale mam
artrozu a musela jsem docasné prestat. Cvici se cviky, které clovek zviadl, maji to
docela dobre prizpiisobené, treba zvladame i cviceni na velkém balonu, samoziejme
u zebru".

Do télocvicny chodi 1 R7, ktery uvital individualni pldn a na otazku, zda
se Ucastni aktivizacnich programt, odpoveédel: ,, 4no. Hazime balonem, cvicime pameét
a takovy véci. Vutery a ctvrtek je cviceni v telocvicne. Chodit se ucim kazdy den.
Nenudim se. Kazdé dopoledne mam obsazené — cvicim nebo chodim. Ale zabavu,
to nemam zajem “.

Jsou iuzivatelé, ktefi o ucast na aktivizacnich programech zajem nemaji. Jednou

‘

Z nich je R8, ktera uvedla: ,.... jen denné cvicim chozeni .

2.5.3 Hodnoceni aktiviza¢nich programi

Ohlasy na aktiviza¢ni programy byly pfevazné pozitivni. Pozitivné se, mimo
jinych, vyjadtila R9: ,Jsem moc spokojena, vic se mnou neudélaji, chodim sama
a program mi staci.”, RIl: ,, Ucastnim se casto, programii je hodné. Postardno
je na urovni. Vie mame.”“ 1 R4: ,,Kazda cinnost je vitana“.

Kladny ohlas vyznivd 1 z odpovédi na dotaz ohledné¢ programu, kterého
se respondenti ucastni nejrad&ji: ,,.Zpivdani a cviceni pameéti, télocvik, kulturni akce, vse
kde je veselo. Na prochazky chodim sama, dojdu mdlo, mam potize s pohybovym
apardtem.”“ (R1) ,.Zpivani, uvitam i cviceni paméti, doma si rikam, co vSechno vim

a pak se divim, Ze to tak neni. Dnes je tieba koncert v Lisni v kostele.” (R3) ,,Nejlepsi
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Jje zpivani a prochazky.” (R4) ,, Dvakrat mé vzali na vozicku ven po okoli. Dovezou mé

pak az k posteli na obéd. Taky by nemuseli, snazi se, aby se stari lidi dostali ven

na vzduch.“ (R6)
2.5.4 Uckast na spoleenskych akcich

V Domové diichodcti Holasecka se konaji nejrizngjsi spolecenské akce °. R2
se zamySlela nad tim, Ze tolika spolecenskych akci, jako v domové se nikdy
nezhcastiovala: ,,NO t0 je jasny, Ze chodim na ty akce. Besedy, zpévaci, ¢lovek diiv moc
nikam nechodil, ani to kolikrat nebylo, Ze by nechtél, ale ze ani nebyla moznost. *

SpoleCenskych akci se UcCastni 1 R6: ,,Treba se zpivali staré pisné R. A.
Dvorského. Kdo mohl, zpival. Ja si ted’ nepoustim ani trandak — necham si oteviené
dvere, slysim, jak venku cvici treba koledy, tak si zpivam s nimi“. Mezi spoleCenské
akce fadi R3 a R9 téz navstévu kostela. Shodné sdélily: ,, Chodim do kostela, vozi nas
tam auto“. R7 pro zménu tiké: ,,Ne nikde jsem nebyl, nemam zdajem. Jsem odjakziva

samotar. Kdyz se néco déje, sestricky mi to reknou, zavezly by mé, kdybych chtel.
2.5.5 Hodnoceni spolecenskych akei

Spokojenost s nabidkou spole¢enskych akci vyjadfila napiiklad R4: ,,Jsou tady
besedy a spolecenské sezeni. Ucastnim se, nevynechdam nic. Je to vytecné.” a R5:
»Chodim tam, kam ma sestra, treba na besidky. Jsem s nimi spokojena. Libi se mi vSe,
co pro nas delaji* a také R1, kterd si béhem ucasti na koncerté, pii kterém navstivila
jiny domov diichodct, uvédomila, jak se ji pobyt v domové libi. Potvrzuji to jeji slova:
»Naposledy to byli Eva a VaSek v domové diichodcii Veéstonicka. Uz jsem se téSila domi,

mame to tu hezci.*
2.5.6 Prinos aktiviza¢nich programi

Ptinos aktivizaCnich programl vidi uZivatelé piedev§im v radosti ze samotné

ucasti, odreagovani se a vzdélani. R1 tika: ,,Prinasi to radost, spokojenost. Clovéek chce

1% podrobngjsi vyet spolecenskych akci konanych v Domové pro seniory Holasecka — Piiloha &. 1
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furt aktivné zit. Ne se do sebe pasivné zahledét. Neni mi tady dlouhd chvile. Chybi mi
tady park, ale mame tu terasu a park neni daleko, tak to tak nevadi“. R3 za ptinos
povazuje: ,,To, ze se clovek odreaguje. Dcera mi zazliva, zZe zZiju v 18. stoleti. Tak tim,
Ze chodim na programy, se neuzaviram do sebe a nepremyslim sama nad sebou.‘
Kladem je podle R4: ,,Pozitek, radost, ze jsem byla venku a néco vidéla*“. Za prijemny
prinos povazuji i nazor R6, ktera se ucasti na programech vraci do svych mladistvych
pociti: ,,Mné to pripomina, kdyz jsem byla mlada. Jsou to vzpominky na mladi, to jsme
porad zpivali. Tady v péveckym krouzku se zpivaji staré pisné, kdo co chce. Tady je toho
dost, furt se néco déje, ze ani nemuzu moc planovat, nékdy prijede rodina a dnes mame
treba jeste msi*.

Z odpovédi respondentti je zfetelné, ze se programu ucastni nejen z divodu
vyplnéni volného Casu, ale Ze si také pln¢ uvédomuji prosp€snost programii a potiebu
se védomé¢ udrzovat aktivni jak po télesné, tak po duSevni strdnce. R9 to vystizné
potvrzuje: ,, Clovék se musi zapojit do spolecnosti i kdyz se mu nechce. Kdyby se mi
nechtélo, tak nejdu jednou, dvakrat a pak uz vitbec, ziistanu lezet v posteli a to je potom
konec. Zacne to lenosti a konci to nemoci.* Podobny nazor vyjadiil i R7: ,,Trochu mné

to dava rozum do poradku, to je potreba* a R2: ,, ... ledacos se dozvim, je to vzdélani®.

2.5.7 Dostatek nabizenych aktivit

Ve vyzkumu jsem se zajimala o nazor na ptipadné chybéjici aktivity. Zjistovala
jsem, jestli by uzivatelé uvitali néjakou novou ¢innost, kterou jim domov nenabizi.
Ptani R6 bylo kulturniho charakteru: ,,Divadlo bysme wuvitali, jinak sem chodi vyhravat
muziky, to zni celou budovou . R3 s povzdechem tika: ,,Moje zahradka, vinohrad. Byla
Jjsem zvykla kazdy tyden v sobotu chodit do vinohradu. Taky mi chybi vysivani a pleteni,

6

ale uz mam Spatnou motoriku“. VétSina respondentll se shodovala v tom, Ze jim zde
nechybi nic, co by bylo v moznostech domova zprostiedkovat. Cinnosti, které nékterym
respondentim chybi, jsou Casto limitovany jejich zdravotnim omezenim, tak jako
je tomu u R8: ,Nevim, ze by mi néco chybélo. Jediné bych chtéla chodit, ale zatim
nemuizu.

Ostatnim respondentlim nechybi Zadna aktivita, dlikazem ¢ehoZz jsou nasledujici

slova R2: ,.Zatim mi nic nechybi, jsem rada mezi druhymi. Co miizu, délam, co nemiizu,
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nedelam. “ R4 tika: ,,Staci mi to. Chodi za mnou na navstévu pritelkyné a kolegyne,
kdyz mam Ccas, tak si ¢tu. Délam vse jako doma bez omezeni, podle ndlady.“ R4
potvrzuje: ,,Ne, jenom ctu a zpivam “. Stejné tak R7: ,.Zatim mi tu nic nechybi*. R1 svoji
odpovédi vyjadiuje plny dostatek nabizenych aktivit: ,,...nemdam cas ani ¢ist noviny “.
Spokojenost s naplni volného ¢asu potvrzuje R1. Na dotaz, zda se vénuje jinému
zajmu, mimo nabidku domova odpovida: ,,Nestiham nic jiného. Jen jedenkrat mésicné
mam sraz na kaficko s kamaradkami ve méste. Uz ctyricet let se tak schazime. Lustim
krizovky. Hlavni je chranit mozek!*, R6 odpovida: ,,Vysivam.*“ A jako dukaz ukazuje

ubrus s precizné vysitymi dirkami.

2.5.8 Informovanost o programech, podil vlastni iniciativy

a motivace personalu na ucasti

Informovanost o konanych aktivizacnich programech nebo spolecenskych
akcich je zakladem pro to, aby se jich uzivatelé ucastnili. Tato mySlenka mé¢ vedla
K zdjmu o miru informovanosti a o tom, zda ¢ast vychazi z vlastni iniciativy uzivateli
nebo je vysledkem motivace personalu.

R1 k tomu fika: ,,Persondl dava informace na vyvésku. Program je pestry — dnes
mame Oriflame, viéera bylo otvirani studanek, chodi sem zpivat profesorka
Rozsypalova, pousti kazety na vinoce, vse bylo krdsné. Reknou, co se kde déje.” R4
uvadi: ,,Pisi to na vyvéesce, dale ustni sdeleni - mluvi se o tom, sestricka mé o tom
informuje”. R10 tato slova potvrzuje: ,Je to na vyvésce a rekne to i sestiicka.
Povyklada, co tam bude. Kdyby mi to nerekla, tak ja tam nejdu, nepripadla bych
si zvand. Rikaji, Ze su tu jak doma, tak miizu jit kam chcu, ale stejné bych nesla "

Personal hraje také ulohu pii piekondvani studu ¢i obav ze zapojeni
do nabizenych aktivit, tak jako je tomu u R3: ,,Persondl, sama si netroufam — mdm
trému i u zpovedi “. Dilezitou Ulohu hraje také opakované ptipominani terminu konani
ze strany persondlu, coz dosvédcuji slova R9: |, Kdyz to sestricky nepripomenou,
NO tak to casto zapomeneme. Tésime se, ale pak se stalo, ze jsme méli odpoledne nove
sbor a vétsina na to zapomnéla. Jak to sestricka nepripomene, neprijde pro mé, tak to
je Spatny.“, R2 podotyka: ,,Musim si to pamatovat, protoze nic vyvéseného neprectu.

Taky se to vidycky pripomina na sboru. Zavcas je vse receno. Jen na to nesmim
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zapomenout. . R6 svymi slovy dokazuje, Ze motivace ze strany personalu probiha
nendsilnou formou: ,Je to vylepeny u vchodu do jidelny. Sestricka to pripomina, rika:
,Nezapomen, to bude pékny.‘ Ale nenuti, jen pripomind.” R8 potvrzuje: ,Sestricky

¢

reknou, ale nikam nechci, tak nikam nemusim .

2.5.9 Prekazky v ucasti

Jedna otdzka sméfovala ke zjisténi, jestli existuje néco, co respondentiim brani
Vv zapojeni do programi. Stézejnim divodem bylo zdravotni omezeni. R2: ,,Ty moje oci,
nekdy mi je to pred ostatnimi trapny, zZe muzu chodit, ale nevidim tak dobre, abych néco
delala. Kdyz je to mozny, chodim na terasu plit plevel “, u R3 je to omezeni pohybového
aparatu: ,,Nemiizu na zdjezdy. Choditko mi to neumozni, je tézké na obsluhu, mam
chybnou krcni pater. Do virivky bych chtéla taky chodit, ale je moc vysokd a z podlozky
mé boli kostrc, ma Spatny povrch. Chtéla bych jit do vody, ale netroufam si o to Fict*.
R1 ktomu ftika: ,Jen zdravotni. A navstévy, kdyz mi prijde nékdo na nadvstévu,
tak nemiizu jit, véera jsem tam prisla o Otvirani studanek®. R4 piipousti také pouze
omezeni zpusobena zdravotnimi komplikacemi: ,, Pouze kdybych zrovna méla néjaké
telesné omezeni “.

Domov pro seniory Casto potada vylety a zajezdy, uzivatele do cilového mista
vozi automobil, jehoz kapacita je omezena. Vedeni domova tento problém fesi
opakovanim akce, ¢imz je zaruceno, Ze se dostane na vétSinu zajemci. To potvrzuje
vyjadieni R6: ,,Mam bolavé koleno, nemiizu moc chodit. Nebo se nedostanu do auta
a nemuzu na akci jet, ale vikali, Ze to budou opakovat, aby se dostali vsichni“ a také
slova R10: ,, Nekdy zavdaham a nevejdu se do auta, ale kdyz pockam, tak pojedu jindy.
Snazi se pro nds tady udélat maximum. Vychadzi nam vstric, jak jen to jde. Vim, Ze to

neni samo sebou “.
2.5.10 Nauci se seniofi v domové néCemu novému?
Nastéhovani do domova pro seniory byva provdzeno obavami ze ztraty

dosavadnich z4jm a koniCku. Faktem zistava, Ze nékteré zdjmy skute¢né nelze

v domové dale praktikovat. Oteviena mysl a pozitivni pfistup vSak davaji seniorim

42



moznost zapojit se do ¢innosti novych. Objevit nové oblasti, ve kterych mohou nadéle
rozvijet své dovednosti. Zajimalo mne, zda se seniofi v domové nauci néco nového.
,Nic nového, je tu dilna, ale nikdy jsem nebyla na rucni prdace. Mam rada zpev.*
zamysli se R4. Nic nového se nenaudil ani R7: ,,Vsecko stejne, jako kdyz jsem prisel .
R9 také nepfichdzi na zadnou novou aktivitu: ,, Tézko Fict, sestricky nas uci chodit,
ale to neni nic nového, objevného, to vsichni prece diiv uméli, jen se to ucime znovu “.
Oproti tomu R2 tika s Sibalskymi jiskrami v o¢ich: ,,Byvala jsem byla smutnd,
nemluvna, ted je tady ze mé zivel. Citim se zde vesela, oteviena, stastna. Neni to tu
vithec za trest, jak se rika“. R3 se ptiucila nové technice ,Mmalovdani na sklo*
ve vytvarné dilné. Pro R1 je novinkou zamérné cviceni paméti ,,Cviceni na pameét,
to je dobra véc, procvicim se, tésim se. Do tvorivé dilny nechodim, nejsem moC
manudlné zrucna a navic se to kryje se zpévem, kam chodim v pondéli, ve stredu
a Vv patek a pak v utery a ctvrtek je cviceni. Miizu vénovat cas jenom sobé. NemuZu se
venovat svym ndladam, musim se snazit. “, R10 se zamySlela nad potiebou udrZovat
potadek: ,, Porad sem chodi sestricky, tak to tady musi trochu vypadat, prijde mi to,
jak kdyz prijde navstéva. A doma musel byt poradek, kdyz dosla navstéva, tak tady ho
musim mit taky tak“. Stejnd myslenka napadla R6: ,,Mit vic porddek, ale nemusim se
tak snazit, tady perou, vyzehli, dostanu vse cisté. Nového po nich nic nemuzu chtit,
nemdam pameét, stejné bych to zapomnéla — stari je v tomhle nezvyklé. Pokud to jde,

snazim se hlavné chodit, protoze mdam potize s Klouby od mala.

2.5.11 Vliv ucasti na aktiviza¢nich programech v adaptaci na nové

prostiedi

Moje posledni otazka smetovala ke zjisténi, zda pomohla ucast na aktiviza¢nich
programech uzivatelim v adaptaci na nové prosttedi. Mnozi z nich povazovali
za pomoc V adaptaci jiz vlidné ptijeti vedeni domova pro seniory. Po vyslechnuti této
otazky se seniofi rozpovidali nejen o pfijeti a adaptaci na nové prostiedi, ale také o tom,

jak se jim bydleni v Domové pro seniory Holasecka libi:

R1: ,Zapusobili na mé jiz pri prijeti socidalni pracovnici i pan veditel, jak mé

viidneé prijali. Programy mi to tady zprijemiuji, bylo by to tady dlouhé*.
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R2: ,Snad tim, zZe jsem byla ve spolecnosti, pomohla mi tim prizpuisobit se.
Urcite mi pomohly .

R3: ,,Urcite. Ze zacatku jsem se nudila, divala jsem se na televizi. V posledni
dobé se to zlepsilo, je jich spousta .

R4: ,Ano, usnadnilo. Poznala jsem prijemné sousedky, celé osazenstvo,
inteligentni lidi, se kterymi se da hovorit. Je to tu bajecné “.

R6: ,Ja bych rekla, ze jo. Bylo tu opravdu mily prijeti. Byla u toho snacha, syn
i ja. Kdyz potkam pani vedouci na chodbe, vzidy se zepta, jak je. Takova starostlivost
tady je. Treba ktery reditel by vozil do kostela lidi? Nic za to ani nechce platit. Co jsem
poznala, nemiizu Fict na Zadnou sestricku, Ze je zla, maji pro mé porozuméni. Opatrnost
je zde veétsi nez jinde, zaleZi to ale taky podle lidi, poctu sestricek. Prosla jsem dost,
na klid a na chovani se mi to tu libi nejvic. Nemam obavy pozadat sestru i o piilnoci.
Udélaji, co potrebuji, o co pozadam. Zajdou i na postu zaplatit slozenku a dalsi, jsou
moc ochotni. Moc zalezi na sestrickach. I jidlo je dobré“.

RO: ,,Jsem tady jak doma. Tedy ne jak. Ja jsem tady doma. Chtéla jsem rict,

Ze se mi tady Zije stejné jako jinde cely Zivot. Je to miyj domov a citim se tu dobre. *

2.5.12 Nabidka pravidelnych aktiviza¢nich programti Domova

pro seniory Holasecka

Spole¢na setkavani
e cviCeni paméti
e zpivani
e Cetba
e zajimavosti

Vytvarna dilna

e prace s barvami
e prace S textilem

e préce s papirem a jinym materialem
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Tvoriva dilna

e prace s papirem

e prace s textilem

e préce s barvami a dal§im materialem

e cvifeni paméti
e Cetba

e 7pév

e hrani spoleenskych her

Ctvrtky v DS Holasecka

e prochazky (popft. se zastavkou v cukrarné, obchodé apod.), vylety, vystavy

a dalsi aktivity

Knihovna

e rozsahly vybér krasné literatury a nau¢né literatury, novin a Casopisi, pristup

do sité internetu

Tabulka 3 - Aktiviza¢ni programy - ¢etnost

Aktiviza¢ni program Cetnost Cas konani
Spole¢né setkavani 3 x tydnd 10:00 — 11:30
Vytvarna dilna 4 x tydné 9:00 — 11:00
Tvoftiva dilna 1 x tydné 9:00 — 11:00
Prochazky, vylety 1 x tydné od 9:00
Spolecné cviceni 2 x tydné dopoledne
Individuélni planovani Denn¢ individualni
Knihovna 5 x tydné po domluve
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2.6 Diskuze

Jelikoz se ve své praci zabyvam otdzkou aktivniho starnuti, pokusila jsem
se zmapovat, jaky zpusob traveni volného casu seniofi preferuji. Volny cas v sobé
zahrnuje odpocinek, rekreaci, zdbavu, zdjmové Cinnosti a vzdélavani apod. (Pavkova,
Hajek, Hofbauer, Hrdlickova, & Pavlikova, 2002) V odpovédich respondentti aktivni
zplisob traveni Casu zahrnoval rejstiik nejriiznéjSich Cinnosti, ke kterym pattil napf.
zpev, cviceni, vytvarnd ¢innost. Zajimavé pro mne bylo zjiSténi, Ze si seniofi plné
uvédomuji pozitiva takto trdveného casu. Pichaud & Thareauova (1998) uvadi,
ze pozitivnimi hodnotami mohou byt také nehybnost a pasivita, které maji disledek
1 pro animaci kazdodenniho zivota. Respondenti, ktefi travi ¢as radéji pasivné, uvedli
mezi nejcastéj$imi volnocasovymi ¢innostmi Cetbu a sledovani televizoru.

K zékladnim socidlnim potiebam patii potieba informovanosti. Clovék potiebuje
mit informace o svété, mésté a okoli, ve kterém zije. (Pichaud, & Thareauova, 1998)
Pro cloveéka zijictho v domové pro seniory je tato potifeba rozsifena o déni pfimo
v domove. Nezbytnym piedpokladem pro zapojeni se do déni v domové je dobra
informovanost o vSech pfipravovanych aktivitach, proto jedna z mych prizkumnych
otazek smétovala 1 ke zmapovani této oblasti. VSichni respondenti shodné odpovedéli,
ze informovanost o blizicich se aktivitach je dostate¢na. Planovany program je vyvéSen
na nasténkach k tomu urcenych a vylepen na dvefich jidelny a spoleCenskych mistnosti.
Uzivatele opakované informuje o naplni a terminu konaného programu také personal.

Béhem Zzivota si ¢lovék zvykne fungovat uritym zplsobem, a proto pfi vstupu
do reziden¢niho zafizeni pouziva zpusoby chovani, na které byl zvykly a které¢ mu
pfindSely ocenéni okoli. Tady to najednou neplati, senior je tim zaskoCen a potiebuje
podporu blizkych i persondlu, aby nalezl svoje nové misto. (Venglarova, 2007) S timto
tvrzenim koresponduji odpovédi respondentt, které potvrdily dilezitost tlohy personalu
pfi adaptaci na nové prostiedi a v zapojeni do aktiviza¢nich programill. Z odpovédi
respondentll lze usuzovat, Ze se programi rddi uUcastni, sami si ale informace
o programech aktivné nevyhledavaji. Spoléhaji na sdéleni a pfipominani personalu.
Personal nejen, Ze uZivatele opakované¢ o programech informuje, ale pomahd jim

v piekonani studu, jak vyplynulo z odpovédi dvou respondentek.
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Z vyjadieni uzivateld lze usuzovat, ze nabidku aktivizacnich programi
shledavaji dostatecnou. Pokud jim né&jaka Cinnost chybi, neni v moZnostech domova
tuto poptavku naplnit, jako je tomu napiiklad u prace ve vinohradu. Respondenti ¢asto
uvadeéli za chybéjici Cinnost naptiklad chizi, ve které jim brani zdravotni omezeni.
S konstruktivnim ndpadem nové spolecenské akce prtisla respondentka, které chybi
navstéva divadla. Tento pozadavek jsem nasledné konzultovala s ergoterapeutickou
pracovnici, ktera uvedla, Ze navstévu divadla uzivatelim zprostiedkovala, ale zajem byl
nulovy. Zadny jiny pozadavek na novou aktivitu zust respondentli nezaznél.
Z pruzkumu vyplyva, Ze uZivatelé hodnoti nabidku programi a jinych akci kladné.
VétSina je s touto nabidkou plné spokojena. Nekteti si dokonce povzdechli nad tim,
7e stihnout viechny aktivity je nékdy nad jejich moZnosti. Zadny z respondenti
neodpoveédél na otazku zaporné. Uzivatelé se ucastni prace ve vytvarné a tvofivé dilng,
spolecenského setkavani, rehabilitacniho cviceni, vychdzek, dale wvystav, vyletl
a mnohych dalSich akci nabizenych domovem.

Za hlavni pfinos ucasti na aktiviza¢nich programech uvadi respondenti radost,
odreagovani a spokojenost. Podstatné je pro né¢ také ,rozSifeni obzort*“ v podobé
vzdélavani a cviceni paméti. Nekteti dokonce uvadéji objeveni novych aktivit, které
kladn€ obohatily traveni jejich volného Casu. Ocenuji také to, ze je tyto programy
udrzuji spoleCensky aktivni. Védomi spolecenského uplatnéni a zapojeni do novych
aktivit podporuje jejich sebevédomi a sebehodnoceni.

Smeétovani dalsSiho vyzkumu by mohlo vést ke zmapovani vhodnych postupii
a motivaci potfebnych k tomu, aby se sami uzivatel¢ aktivné podileli na nabidce
programil a akci. K zatraktivnéni téchto aktivit by, podle mého nazoru, vedlo to, kdyby
jejich ndpli vychéazela ptimo z vnittnich ptani a tuzeb seniord.

Za slabé stranky prizkumu povazuji mensi vyzkumny vzorek, ktery nemusel
ve svém poctu obsdhnout reprezentativnost skupiny. Dal$i slabinu spatiuji v nepouZiti
posuzovaci Skaly v odpovédich. Analyza rozhovord tak mohlo byt ovlivnéna mymi

subjektivnimi pocity.
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2.7 Zavéry pruzkumu

Z mého pruzkumu plyne, ze 50% respondentt travi volny cas aktivné a 50%
pasivné. Na zaklad¢ této skutecnosti povazuji hypotézu ¢. 1: ,VEétSina uzivateli
(tzn. vice nez 50%) Domova pro seniory Holdsecka preferuje aktivni zplsob traveni
volného Casu‘ za vyvracenou.

Pievaha pozitivnich odpovédi na téma piinosu aktiviza¢nich programi dokazuje,
7e je hypotéza €. 2: ,Lze predpokladat, Ze nabidka a obsah aktivizanich programui
Domova pro seniory Holasecka je z pohledu uZivateli vyhovujici® potvrzena.

Hypotézu ¢. 3: ,Lze ptredpokladat, Ze informovanost uzivateli o aktivitach
pofadanych Domovem pro seniory Holasecka je dostate¢na“ povazuji za potvrzenou.
Pritkaznost tomuto tvrzeni daly odpovédi respondentt, ktefi uvadi, Ze jsou dostatecné
informovani Gstni 1 pisemnou podobou.

Respondenti v rozhovorech zminovali, Ze jim UCast na programech pfinasi
radost, spokojenost, vzdélani aj. Tato tvrzeni potvrzuji hypotézu ¢. 4: , VétSina
uzivateli (tzn. vice nez 50%) Domova pro seniory Holadseckd wvidi v Ucasti
na aktivizaCnich programech pozitivni ptinos (pfi vstupu do domova pro seniory
a dlouhodobg)*.

Na zéaklad¢ ziskanych informaci o podstatné roli personalu v motivaci
a zapojovani uzivateli do aktivizanich programi povazuji hypotézu ¢. 5:
,Lze predpokladat, Ze persondl hraje vyznamnou ulohu pii zapojeni klienta do
aktiviza¢nich programi* za potvrzenou.

Z vySe uvedenych vysledk vyvozuji zavér, ze cile mé bakalédiské prace byly
naplnény. Domov pro seniory Holaseckd v Brné — Tufanech nabizi dostate¢né
motivacni a aktivizujici programy. Ze spokojenosti seniori, kterd vyplynula
Z prizkumu, lze usuzovat, ze programy svym obsahem pln¢ odpovidaji potifebam

1 z4jmlm seniort.

48



Resumé

V bakalatské praci se zabyvam problematikou seniorti a dale tomu jaké aktivity
nabizi domovy pro seniory a co tyto ¢innosti pfinasi samotnym seniortim.

Teoretickou ¢ast prace vénuji vysvétleni pojmim stafi a starnuti, souvisejicim
védnim disciplinam, faktorim ovliviiujicim starnuti a zpisobenym zménam. Uvadim
¢astecny piehled nejcastéjSich nemoci provazejicich stafi. Pojednavdm o vlivu pohybu
na zivotni styl seniort. JelikoZ se prace tyka aktivniho starnuti v domovech pro seniory,
seznamuji Ctendfe s pojmy socialni sluzby, domovy pro seniory a piedkladam vycet
aktiviza¢nich programti.

Prakticka Cast je zamétfena na vlastni prizkum, ve kterém jsem se zaméfila
na ziskani poznatkii o preferenci volného casu, Gcasti a hodnoceni aktivizacnich
programii a spolecenskych akci. Zajimala jsem se o informovanost senioril
o programech, dale o pfekazkach a pfinosech konanych aktivit. V neposledni fadé
se zamysSlim nad tim, zda ucast na aktivitdich pomahaji senioriim v adaptaci na noveé
prostiedi. Praktickou ¢ast zakoncuji prehledem nabidky aktivizaéni programi a akci
potfadanych danym domovem. Ze ziskanych informaci jsem pomoci analyzy vyvodila
patficné zavéry, prostfednictvim kterych se mi podatilo naplnit cile prace. Usoudila
jsem, ze programy nabizené Domovem pro seniory Holdseckd jsou motivacéni

a aktivizujici a svym obsahem pIné odpovidaji potiebam i zajmim seniord.
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Anotace

Bakalaiska prace se zaméfuje na problematiku aktivniho starnuti v domovech
pro seniory. Vyzkumné Setfeni bylo provedeno v Domové pro seniory Holasecka
vV Brné¢. Drobnym prizkumem byla zjiSténa nabidka aktivizacnich programi

a spolecenskych akci a spokojenost uzivatell s témito aktivitami.
Klicova slova

Stari, starnuti, faktor, zmény ve stafi, nemoc, animace, aktivizace, program,

¢innost.

Annotation

The thesis focuses on the active aging problems in the retirements homes.
Research examination was accomplished in the retirements home Holasecka in Brno.
The small research identified the activisation programs offer, social events possibilities

and the satisfaction of the users.

Keywords

Old age, ageing process, a factor, changes in old age, sickness, animation,

mobilization, program, aktivity.
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P¥ilohy

Piiloha ¢. 1

Otazky k rozhovoru

© 0 N o g Bk~ w DN PE

10.
11.
12.
13.
14.

Dévate ptednost aktivnimu nebo pasivnimu traveni volného ¢asu? A proc?
Ugastnite se aktiviza¢nich programi pofadanych domovem?

Jak jste s nimi spokojeni?

Ugastnite se spoleenskych akci poradanych domovem?

Jak jste s nimi spokojeni?

Kterého programu se ucastnite nejradéji? A proc¢?

Co Vam pfinasi tcast na programech?

Ucast na programech vychazi z Vasi iniciativy nebo Vas motivuje personal?
Chybi Vam n¢jaka aktivita? Uvital/a byste né¢jakou novou ¢innost, kterou domov
nenabizi?

Je néco, co Vam brani v zapojeni do nékterych programti?

Jak se dozvidate o blizicich se programech? Jste o nich dostate¢né informovani?
Naucil/a jste se v domové néco nového?

Vénujete se n¢jakému konicku, zdjmu mimo nabidku domova? Jakému?
Pomohla Vam pii vstupu do domova pro seniory uUcast na aktivizanich

programech v adaptaci na nové prostiedi?
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Ptiloha ¢. 2
Aktivity Domova pro seniory Holasecka

Domov pro seniory nabizi kromé pravidelnych aktivizacnich programt také
zpestieni formou ucasti na rozlicnych vystavach, vyletli na zajimava mista v okoli,

kulturnich programi konanych ptimo v Domov¢ pro seniory aj.

Tabulka 4 - Piehled aktivit s pfesnou dataci

4. 6.2009 Slavnostni otevieni Domova pro seniory Holasecka

9.a16.7.2009 Navstéva vystavy ,,Lidova vysivka™ v Brn¢ — Tufanech, k vidéni
byly tufanské kroje, rizné druhy vySivek, stary nabytek na

uskladnéni oble¢eni a;.

13.a27.8. 2009 Vylet k pamatniku Mohyla Miru

3.a10. 9. 2009 Navstéva Benediktinského klastera v Rajhrade

17.2a24.9.2009 Vystava ,,Pohyblivé kartonové svéty* ve Vaikovce

7.10.2009 Den otevienych dveti

1.a8.10.2009 Vystava motylll a broukti spojena s prohlidkou zamecké zahrady
ve Slavkové u Brna

15. 2 19.10.2009 Vystava lidovych obycejii v Moravském zemském muzeu

19.10.2009 Turanské hody - do domova zavital krojovany pravod

6.12.2009 Mikulasska besidka

6.12.2009 ,»Vanoce v poezii“ — hostem byla Irena Rozsypalova z JAMU

10.12.2009 Navstéva Vanocnich trhti na Zelném trhu v Brné

17.12.2009 Vano¢ni posezeni s cimbdlovou muzikou Janosicek

17.12.2009 Vanoéni besidka — vystoupily déti ze ZS Tufany a pévecky sbor
Domova pro seniory Holasecka

6.1.2010 Ttikralové vystoupeni divcéiho péveckého sboru z Velkych
Pavlovic s varhanim doprovodem

4.2.2010 Posezeni u slovackych pisnicek

7.2.2010 »Setkani s hudbou” - Gryvky znamych operet, n€kolik basni a

krasné zamysleni o zivoté v podani Ireny Rozsypalové z JAMU

a Hany Horackové z JanaCkovy konzervatote v Ostrave

24.2.2010 Vylet do antropologického muzea Antropos Brno
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