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ABSTRAKT

Predkladana bakalaiskéd prace je zaméfend na problematiku adaptace seniora na prostredi
domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Prace je rozdélena na dvé casti. Teoreticka
¢ast se soustiedi na vysvétleni pojmu senior, stafi, stdrnuti. Popisuje Zivotni zmény ve stafi
a potteby seniord. Pfiblizuje adaptaci seniora na stafi i proces adaptace po vstupu do soci-
alniho pobytového zatizeni. Dale je tato Cast zaméfend na vyznam rodiny a systém social-
nich sluzeb. Prakticka ¢ast se zabyva procesem adaptace seniora pii nastupu do konkrétni-
ho zatizeni pomoci kvalitativniho vyzkumu. Cilem prace je popsat proces adaptace seniora

na domov pro osoby se zdravotnim postizenim.

Kli¢ova slova: senior, stafi, starnuti, potieby senioril, adaptace, vyznam rodiny, socialni

sluzby

ABSTRACT

This bachelor thesis focuses on the issue of adaptation of the senior to the home environ-
ment for people with disabilities. The thesis is divided into two parts. The theoretical part
focuses on explaining the concepts of senior, old age, aging. It describes life changes in old
age and seniors' needs. It approaches age adaptation and adaptation process after entering
the social residence facility. Further, this part is focused on the importance of the family
and the social services system. The practical part deals with the process of adaptation of
seniors on entering a particular facility through qualitative research. The aim of the thesis
is to describe the process of adaptation of the senior to the home for people with disabili-

ties.

Keywords: senior, aging, seniors' needs, adaptation, family importance, social services
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UvVOD

Problematice seniorii je vénovana velka pozornost. Divodem je celosvétové starnuti popu-
lace. Toto téma je stale aktualni a velmi diskutované z politickych, ekonomickych, ale také
socialnich divodu. Dvotackova (2012) uvadi, ze statisticka data poukazuji na to, ze popu-
lace v Evropské unii, véetné Ceské republiky starne. Obdobi staii a starnuti provazi fada
zmén v riznych oblastech jedince. Situace se v nékterych piipadech mize zkomplikovat
zhorSenym zdravotnim stavem a s tim souvisejici snizenou sobéstacnosti. Je doporucenim,
ale Casto i pfanim seniort zlstavat co nejdéle v pfirozeném domdacim prostiedi. Nékdy
vSak neni mozné, aby seniofi mohli zit ve svych domovech a zvladli sami nebo s pomoci
rodiny péc¢i o domacnost a svou osobu (Dvofackova, 2012). At uz je divodem vék, zdra-
votni stav nebo socidlni situace, je v urCitych pfipadech nutné vyuzit vhodnou socialni
sluzbu. Socidlni sluzby mohou pomoci seniorovi vyfesit nepfiznivou socialni situaci. Po-
kud je nedostacujici pro naplnéni potieb seniora sluzba ambulantni nebo terénni socialni
sluzba, ptfichazi na fadu sluzba pobytova. Jak se vyrovndvaji seniofi s ptechodem do této
socialni sluzby, je tématem této bakalaiské prace. Jedna se konkrétn€ o prechod do domo-
va pro osoby se zdravotnim postizenim. Bakalaiska prace je rozd€lena na dvé Casti, na ¢ast
teoretickou a praktickou. V teoretické ¢asti jsme se nejdiive zabyvali posledni vyvojovou
etapou v Zivote¢ jedince, kterou je stafi a proces starnuti. Vymezili jsme zakladni pojmy této
problematiky. Popsali jsme, jaké zmé&ny stafi pfinasi a jaké jsou potieby seniorii. Déle jsme
se zabyvali pojmem adaptace. Uvedli jsme, jak mtiize probihat adaptace na stafi a také na
ptechod do institucionalniho zafizeni. Jak se seniofi pfizplisobi novym zivotnim podmin-
kam, zalezi na mnoha faktorech a okolnostech. Je to zalezitost velmi individualni. V dalsi
¢asti jsme popsali pé€i o seniora. Uvedli jsme zakladni formy socialni pomoci a zabyvali
se také, jaky vyznam ma pro seniora rodina. V praktické Casti, pro kterou jsme zvolili kva-
litativni vyzkum, jsme se pokusili zmapovat a popsat prubéh adaptace seniora na domov
pro osoby se zdravotnim postizenim. Pomoci polostrukturovaného rozhovoru s responden-
ty jsme odkryli, jak si zvykaji na novou situaci, co prozivaji, s jakymi potizi a problémy se
potykaji a co jim pii adaptaci pomaha. Nasledna analyza a interpretace dat ndm pomohla
piiblizit tuto problematiku. Zavéry z toho vyzkumu mohou byt prosp€sné pro organizace,
které poskytuji pobytové socidlni sluzby. Zaroveit mohou pomoci rodinnym pfislusnikiim

seniort pochopit, jaky vyznam pro seniory miiZze rodina mit.
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I. TEORETICKA CAST
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1 SENIORI

Terminem senior Ize oznacit Clovéka v priub¢hu celého senia bez ohledu na miru sobéstac-
nosti. Tento termin je emo¢né neutralni, piijatelny pro riizné védecké discipliny. Casto se
muzeme potkat 1 s jinymi oznacenimi jako je napf. geront nebo senescent. Pfi pokusech
definovat seniora jako osobu s trvale zménénym zdravotnim stavem psychickym ¢i fyzic-
tem. Prvnim divodem pro¢ tuto definici nelze ptijmout je fakt, ze na zakladé této definice
by za seniora mohl byt povazovan i mlady ¢lovek se zdravotnim postizenim. Druhym di-
vodem je to, Ze ne kazdy star$i ¢lovék je nesobéstaény. Za starého ¢lovéka, seniora je
z obecného hlediska pokladdan €lovek, ktery je tak oznacen vétSinou Elent spolecnosti (Pii-
byl, 2015). S prodluzovanim lidského Zivota a s vyvojem spole¢nosti dochazi k posouvani
této hranice. V roce 1800 byl povazovan za seniora jiz ¢lovek Ctyficetilety, v roce 1890 byl
jako stary ¢loveék vniman padesatnik. V dnesni dobé se tato dolni hranice stari udava veé-
kem 65 let (Krejc¢itova, Langmeier, 2006). Tato vékova hranice je podle Matouska (2005)
spojovana i s odchodem do starobniho diichodu. Clovék se socialnim statutem diichodce je
povazovan za neaktivniho, neproduktivniho a je na néj nahliZzeno spiSe tak, ze je pro spo-
lecnost spise zatézi kvuli odCerpavani vyznamné ¢asti spolecenskych zdroji na financovani
diichodll a na pokryti ndkladl zdravotni a socidlni péce. Tento pohled postradd snahu najit
pozitivni hodnoty stafi. Pfibyl (2015) upozoriiuje na to, Ze pfi vnimani seniorského véku
druhych osob nehraje roli jejich chronologicky vek, ale spiSe jejich fyzicky stav. Podle

funk¢ni zdatnosti €leni seniorskou populace na nasledujici klasifikace:

e clitni - extrémni vykony 1 ve vysokém véku

e zdatni (fit) — dobré télesnd i duSevni kondice, schopnost zvladdat Zivot i v narocném
prostiedi, pravidelné pracovni a sportovni aktivity

e nezavisli (independent) — sob&stacnost v béZnych Zivotnich narocich, nizsi odolnost
1 adaptibilita, niz$i svalova sila

e kiehci (frail) — vykyvy funkéniho 1 zdravotniho stavu, problémy s aktivitami denni-
ho Zivota, ohrozeni dekompenzaci stavu, nutnost pruzné intervence (peCovatelska
sluzba, tisiiova péce)

e zavisli (dependent) — nizky potencial zdravi, zavazny funkéni deficit, podpora

a pomoc druhé osoby, systém dlouhodobé péce
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e zcela zavisli (totally dependent) — upoutani na lizku s imobilizaénim syndromem,
trvala oSetfovatelska péce a dohled, podpora lidské distojnosti

e umirajici — paliativni péce

1.1 Stari, starnuti

Kazdy starne. Starnuti je pfirozena vlastnost lidi, ale i vSech dal§ich zivych organismt.
Clovék moderni doby o starnuti a stafi nékdy nechce viddt, nechce slyset, nechce byt stary
a ani si nepfeje, aby se o staii mluvilo. Je to ochranny postoj, ktery popira problematiku
stafi. Tento postoj ndm brani v tom, abychom tuto problematiku vnitin¢ zpracovali a po-
chopili stafi v nas a kolem nés. Pokud se otevieme tomuto tématu, pozname tak spojitost
a spjatost vSech usekl zivota Cloveka (Haskovcova, 2010). Etapa stafi je stejné dilezita
jako kazda jina. Je to dalsi vyvojova etapa lidského Zivota, kde se hlavni diraz klade na
uchovani pohybovych dovednosti a psychosocidlni rozvoj osobnosti. Stafi neznamena ko-
nec zivota. Konec zivota prinasi az smrt (Klevetova, 2017). V diivéjsich dobach byla smrt
privodkyni celého Zivota. S rozvojem medicinské péce, zlepSenim hygienickych podminek
a moznosti vyzivy byly minimalizovany hladomory, epidemie nebo ¢etnd iimrtni novoro-
zencitl, mladSich déti a rodicek. Smrt se tak posunula spiSe do ¢asove pozdéjsich fazi Zivo-
ta. Hovofti se o fenoménu starnuti populace. Statistiky nam ukazuji, Ze populace celosvéto-
vé&, véetnd Ceské republiky starne (Vidovicova, 2013). Jednim ze znakd celosvétového
starnuti populace nejen ve vyspélych zemich je procentudlni narist starSiho obyvatelstva.
Pro soucasny demograficky trend je charakteristicka klesajici porodnost, snizovani timrt-
nosti, zvySovani stfedni délky zivota, narlst skupiny velmi starych lidi a nartst indexu
feminity — pomér zen k muztim v dané vékové skupiné€ (Hrozenskd, Dvotackova, 2013).
Ptibyl (2015) uvadi, ze vymezit a periodizovat stafi a starnuti je velmi obtizné. Definic,
které vymezuji staii a starnuti je hodné, Zadna vSak neni absolutné platnd a definitivni.
Udava, ze autofi, ktefi se zabyvaji problematikou stafi a starnuti, se shoduji na téchto fak-
tech. Stafi (senium) je konecnou etapou Zivota, vyvojovym obdobim. Starnuti (senescence)
je fyziologicky proces a nikdo Zivy se mu nemize vyhnout. Starnuti oznacuje Langmeier,
Krej¢itova (1998) jako souhrn zmén ve struktufe a funkcich organismu, které se projevuji
zvySenou zranitelnosti a poklesem vykonnosti jedince. Tyto zmény se odehravaji podle
Muhlpachra (2004) s individualni variabilitou. Jedna se o proces asynchronni, kdy jednot-
livé systémy a funkce organizmu starnou nerovnomérné. Nej€astéji se dle Piibyla (2015)

setkdme s tim, Ze staii se rozliSuje na kalendaini, biologické a socidlni. Kalendaini, neboli
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chronologické stafi se podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) €leni na patnactileta

stadia:

e 60-74 let — rané stafi, presenium
e 75-89 let — vlastni stari, senium

e 90 let a vySe — dlouhové€kost, patriarchium

Ptibyl (2015) tika, ze kvuli zlepSujici se zdravotnimu a funk¢énimu stavu starnouci popula-

ce se dnes vétSina autort priklani k tomuto ¢lenéni:

e 05-74 let: mladi seniofi (young-old)
e 75-84 let: stafi seniofi (old-old)

e 85 avice: velmi stafi seniofi (oldes-old, very old-old)

Kalendaini veék, ktery je odvozen z data narozeni, nevypovida podle Dvorackové (2012)
0 sobéstacnosti ani o zdravotnim stavu starého ¢lovéka. Odpovidé skuteéné prozitému casu
bez ohledu na stav organismu. Cevela (2012) uvadi, ze kalendaini stafi vyhovuje demogra-
fickym i jinym potiebam, protoze je snadno a jednoznacné stanovitelné. Zaroven nam vy-
povida, ze ndm vSak kalendaini veék nic nefekne o individudlnich involu¢nich zménach ani
o socialnich rolich. Parametry kalendainiho stafi se historicky méni a hranice stafi se po-
souva do vysSiho v€ku. Neékteti lidé starnou rychleji a dfive (progerie) nebo pomaleji
a pozd¢ji (dlouhovékost). Individualni biologicky vék se tak nemusi shodovat s ,,praimér-
nym* vékem kalendainim. Biologické staii miizeme vyjadrit jako miru involu¢nich zmén.
Tyto zmény postihuji télesné organy a tkan€. Vyznacuji se poklesem potencidlu zdravi,
chanismi. U kazdého jedince jsou tyto zmény velmi individuédlni. Reakce na tyto zmény je
ovlivnéno zejména genetickymi ptfedpoklady, Zivotnim prostiedi, ve kterém jedinec zije,
zivotnim stylem a urovni zdravotni péce (Hegyi,2012). Hrozenska (2013) se zminuje, Ze
zmeény se projevuji v roving télesné a psychické. Napadné a vyznamné télesné projevy staii
jsou zmény postavy, postoje, chiize, vlast, pokozky, chrupu a ubytek svalové hmoty. Ob-
jevuji se také zmény termoregulace, zmény Cinnosti smysld, kardiopulmondlni zmény,
zmény v travicim systému, zmény vylucovani moci nebo zmény sexudlni aktivity. Kleve-
tova (2017) uvadi, Ze vyznamné jsou také zmény, které ovlivituji hybnost seniora. Osobam
s vys§im vékem ubyva aktivni té€lesnd hmota a pfibyva tuk a vazivo. Snizuje se svalova sila
az 0 25-30 procent. Vyznamny vliv na pomér svalové hmoty a tuku ma zivotni styl kazdé-

ho jedince. Ve vysSim veku také ubyva télesné vody. Tento pokles vody souvisi se svalo-
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vou Cinnosti a stavem kloubtl. Snizuje se pohyblivost a stabilita kloubti. Dochazi také ke
zkracovani patefe. Zmény na pateti mohou snizovat cely hybny systém. Disledkem toho je
porucha rovnovahy, zpomaleni chiize, dochazi ke zménam chiize. Velky vliv na koordinaci

pohybii, chiizi a postoj t€la maji také zmény rovnovazného ustroji, zraku a hlubokého ¢iti.
Vengléarova (2007) fadi mezi zakladni télesné zmény ve stari:

e Zmény vzhledu

e Ubytek svalové hmoty

e Zmény termoregulace

e Zmény ¢innosti smyslt

e Degenerativny zmény smyslt
e Kardiopulmondlni zmény

e Zmény v travicim systému

e Zmény vylu¢ovani moci

e Zmény sexualni aktivity

Podle Klevetové (2017) se u senior pii télesnych zménach zafina objevovat nejistota
a nedlvéra. Muze se u nich projevovat strach ze selhani, Ze nezvladnou konkrétni akci ¢i
¢innost. Kladou diiraz na stabilni prostfedi, kde se citi dobfe, dokaZou se dobie orientovat
a zvladat vSe kolem. Za¢nou se zaobirat vice sami sebou, svymi télesnymi orgdny a jejich
funkcemi. S tim za¢nou souviset i zmény v psychickém vyvoji. Venglatfova (2007) uvadi,
které zmény psychiky jsou pro seniory charakteristické. Jedna se o zmény: zhorSeni pamé-
ti, problémy s osvojovanim si nového, neduvétivost, snizend sebedlveéra, sugestibilita,
emocni labilita, zmény vnimani nebo zhorSeni usudku. Ptibyl (2015) také uvadi, Ze biolo-
gické stafi se projevuje tim, ze se ¢loveék rychleji unavi, pottebuje delsi Cas k obnové fy-
zickych 1 psychickych sil, ma pomalejsi reakce na podnéty a dochazi ke zpomaleni psy-
chomotorického tempa. Na biologické starnuti mé také velky vliv psychicky stav. Zalezi,
zda senior hodnoti sviij dosavadni Zivot pozitivné nebo negativng, zda je smifeny se starnu-
tim a stafim. Socialni stari je spojeno se socidlnimi udalostmi. Dochéazi ke zméndm Zzivot-
niho stylu, méni se potieby ¢lovéka a méni se také socidlni role. Obvykle se povazuje za
zacatek socidlniho starnuti odchod do dichodu. Poc¢atek penzionovani sebou miize pfinaset
fadu problémt. Jednd se zejména o problém s maladaptaci na odchod do diichodu, ztrata
spolecenské prestize, pokles ekonomickych ptijmi, obava ze strachu z osamélosti, opusté-

nosti, pocitu nepotiebnosti a zatéze pro rodinu. Seniofi také Casto uvadéji pocit generacni
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osame¢losti, kdy se musi smifovat se smrti svych vrstevnikli a zivotnich partnert (Pfibyl,
2015). Pro seniora je velmi tézké prizplisobit se vzniklym zméndm a situacim. V dobé¢, kdy
¢loveék odchazi do penze, jsou jeho adaptacni schopnosti zna¢né snizeny. Odbornici jsou
presvédCeni, ze obdobi penzionovani je pro ¢lovéka z hlediska adaptacnich moznosti né-
ptechod do dichodu zvladl bez velké uymy (Haskovcova, 2010). Klevetova (2017) uvadi,
ze odchodem do diichodu dochazi také ke ztratdm v roviné pracovniho pratelstvi, ztraci se
kontakt s lidmi a méni se rodinné vztahy. Casto dochézi k socialni izolaci kvili ubytku
schopnosti a neochoté¢ pfijmout zmény ve svém zivoté. Projevuje se také neschopnost na-
vazat nové kontakty. Seniofi se mohou uzavirat do svého svéta, chtéji mit svoje soukromi
a pohodli. Jsou v zajeti vlastnich neptatelskych postojit vii¢i sobé€, okoli 1 celé spolecnosti.
Nejhorsi pro né se stava, kdyz piestanou byt sobéstacni a pottebuji pomoc druhych. Podle
Haskovcové (2010) je vyznamnou udalosti pro seniory i odchod déti z domova. Manzelé se
tak nahle ocitnou sami a hledaji novy zptsob manzelského zivota bez déti. Partneti se mo-
hou diky této zméné sblizit nebo se v jejich vztahu mize objevit prazdnota. Pro tuto situaci
se n¢kdy pouziva pojem ,,prazdné hnizdo*. Tuto situaci také Casto vykompenzuje radost
z vnoucat, kdy prarodi¢e mohou prozivat to, na co jim v mladi u vlastnich déti nezbyl cas.
Podle Venglatfové (2007) se kromé uvedenych zmén miizou pfidat i socialni udalosti jako

je ste¢hovani, ztrata blizkych osob, osamélost nebo finan¢ni obtize.

1.2 Potieby seniori

Kvalita zivota je v odborné literatute Casto spojovana s tématem uspokojovani ¢i neuspo-
kojovani lidskych potieb. Identifikace potieb a jejich naslednd saturace vyznamné ovliviiu-
ji proZivani stafi (Ptibyl, 2015). ,,Potfeba je stav organismu, ktery je charakterizovan dy-
namickou silou, ktera vznikéa z pocitu nedostatku nebo prebytku v oblasti biologické, psy-
chologické, socialni nebo duchovni. Naplnéni potteb sméfuje k vyrovnani a obnoveni
zménéné rovnovahy organismu* (Samankova, 2011). Zda jsou nase potieby uspokojeny &i
nikoliv ovliviiuje psychickou ¢innost ¢lovéka a podili se na tvorb& vzorcii chovani jedince.
Potfeby jsou zakladnim motivem k udrZeni rovnovahy uvnitt organismu, ale také k udrZeni
rovnovahy mezi ¢lovékem a prosttedim. Potieba je 1 silou, kterd ¢lovéka posunuje k jinym
lidem, predmétim nebo ¢innostem. Zpiisob vyjadieni i uspokojovani potieb je zcela indi-
vidudlni zélezitosti. VSichni lidé, at’ jsou mladi, stafi, zdravi, nemocni, maji spolecné po-

tfeby. MnozZstvi i priority jednotlivych potieb se v priibdhu Zivota méni (P¥ibyl, 2015). Ce-
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vela (2012) konstatuje, Ze v souvislosti s kvalitou zivota ve staii a jeho smysluplnosti mu-
zeme vychazet z pravdépodobné nejznaméjsi teorie tykajici se lidskych potieb, kterou vy-
tvofil americky psycholog A. H. Maslow. Tato teorie byva Casto znédzornovana jako pyra-
mida. Maslow potieby rozlisil do péti urovni. Obecné v této teorii plati, Ze nelze uspokojit
vyssi potieby, pokud nejsou uspokojeny potieby na nizs§ich trovnich. Dosahnout nejvyssi
urovné mohou jen ti lidé, kteti jsou uspokojeni ve svych predchozich potiebach, vazi si
sebe sama a respektuji své sebepojeti (Hauke, 2011). Ptibyl (2015) ptedstavuje Maslowovu
pyramidu rozsifenou na osm turovni, kde na vrcholu pyramidy stoji sebetranscedence. Ta
predstavuje néco, co presahuje samotného jedince. Sdm Maslow vSak od striktni pfedstavy
hierarchie na konci své kariéry ustupuje a uznava, ze potieby jedince jsou individudlni. Pro
n¢koho mulze byt potieba sebeticty vyznamnéjsi nez laska nebo jina potfeba. Domnival se
také, ze sebetranscendence nemusi byt podminéna naplnénim vSech nizsich potieb. Podle
Janeckové (2005) mnozi 1idé ve staii zacinaji ztracet schopnost uspokojovat své kazdoden-
ni potfeby, napliiovat plany, udrzovat kontrolu nad svym zivotem v mife, na jakou byli
zvykli. Potieba péce nemusi byt podle Ptibyla (2015) spojovana jen s vékem, ale je spojena
s poklesem funkénich schopnosti a sobéstacnosti. Seniofi jsou Casto odkazani na pomoc
svého okoli a tim se vyznamné snizuje kvalita jejich Zivota. Podpora téchto lidi vyzaduje
pochopeni, znalost jejich potieb a jejich preference. Seniofi nemaji obvykle zadné ,,speci-
alni* potieby nez ostatni populace. Co se u nich méni, je vyznam potieb, stanoveni priorit

nebo zpiisob uspokojovani potieb. Vagnerova (2007) popisuje potieby seniora nasledovné:
1. Potieba stimulace

Je to jedna z prioritnich potfeb lidského organismu. Jde o zdkladni ¢innost centralni nervo-
vé soustavy, kdy mozek vyzaduje spravné smyslové podnéty. Ty mohou byt ziskavany
zrakem, sluchem, ¢ichem, chuti a hmatem. Potfeba stimulace byva u seniorit znacn¢ sniZe-
na. Snizené vnimani oslabeni smysli mize vést seniora k pocitiim nejistoty, strachu, uz-
kosti nebo vykyvliim nélad. Vétsi mira novych podnéth a stimuld seniora drazdi a unavuje.
Star$i lidé davaji prednost klidnéjSim stereotyplim a Casto je nutné seniora podnécovat

k vyuzivani ziskanych prostiedki.
2. Potfeba socialniho kontaktu

Seniofi potiebuji jednak svoje soukromi, ale také socidlni kontakty se svym okolim. Kvuli
tomu, ze nechtéji byt zatizeni novymi podnéty, davaji prednost kontaktli se znamymi lidmi.

Réadi se také schazeji s lidmi, kteti rozumi jejich stesklim a potfebam. Stary clovek se miize
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citit osamély, protoze s postupujicim stafim ubyva socialnich kontaktt. Mizou tak pocit'o-

vat prazdnotu a izolaci.

3. Potieba citové jistoty a bezpeci
Tato potieba byva ve vyssim veku vyrazné zvySena. Potieba jistoty a bezpeci ma pro seni-
ora vét$i hodnotu nez drive. Citi se ohrozeni nemoci, sniZzenou sebeobsluznosti a socialni-
mi zménami. Vazba na blizké lidi, ktefi jsou ochotni jim pomoci, zvySuje jejich pocit jisto-
ty

4. Potieba seberealizace

S pribyvajicim vékem se vyznam této potieby méni. Méni se i zpiisob jejiho uspokojovani.
Mnozi seniofi se mizou této potfebé branit a potiebu uspokojovat spise symbolicky ve
svych vzpominkéach. Ve stafi souvisi spiSe se zachovanim ur¢ité miry svobody a rozhodo-
vanim o svych vlastnich vécech. Je pro n¢ diilezity pocit uzite¢nosti a jasné¢ vymezené mis-

to a role v roding.
5. Potieba oteviené budoucnosti a nadéje

Staré¢ho ¢loveka velmi zatézuji jeho obavy z osaméni, z nemoci a ztraty sobé&stacnosti. Je
potieba, aby se mél vZzdy na néco tésit, tfeba jen na drobnost vSedniho dne. Je také dulezité
pfijeti nevyhnutelnosti stafi a vlastni smrti. Je tfeba, aby mél viru ve své schopnosti a mél

nékoho, kdo ho bude stafim doprovazet.

Klevetova (2017) ve své knize také zmintuje model vyvojovych zZivotnich potieb podle Al-
berta Pessa a Diany Boydenové — PBSP — Pesso-Boyden systém psycho-motor. Jednd se
o psychoterapeuticky ptistup, ktery vysvétluje, Ze kazdy jedinec je vybaven ocekavanim
toho, co potfebuje najit ve svém Zivoté. Jeho energie ho nuti nasycovat své zdkladni potie-
by. Znalost tohoto modelu ndm pomuze 1€pe pochopit zplisob chovani seniori, pomuze
nam hledat chybé&jici potteby a zptlisoby jejich dosyceni. Jsou to potieby: mista, bezpeci
a ochrany, podpory, vyZivy a péce a limiti. Potfeba mista se mize vyznacovat tim, Ze si
stary ¢lovek v piipade snizené schopnosti pohybu dava na dosah liZka co nejvice osobnich
veci. Je to z divodu, Ze si zaklad4 na potifebé svého mista. Chce si vytvofit iluzi domova
1 za nevhodnych podminek. S touto potiebou také souvisi potteba ritudlu pozdraveni — byt
pozdraven a piijat bez vyhrad. Potfeba bezpeci a ochrany ptedstavuje pro seniora jistotu.
Jistotu v tom, Ze se dokdZeme o ného postarat, Ze ho bezpodminecné pfijmeme i s jeho

nedostatky a Ze chapeme jeho moznosti. Pokud mé senior bezpecné prostredi, miize byt
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sam sebou a véfi, ze mu bude nabidnuto spravné feseni a pomoc. Byt podporovan znamena
pro starého ¢lovéka moznost projevit jeho prani, povzbuzovani k sebepéci a prijeti své ne-
moci. Ve staii se jedna zejména o podporu télesnou, citovou, finan¢ni a spolecenskou.
U potieby vyzZivy a péce se nejedna jen o vyzivu jidlem, ale také spravné informace a pod-
néty pro zivot a vyvoj. Jde o zaziti pocitu naplnéni svého Zivota. Také o pravo vyptavat se
a dostavat jasné a srozumitelné informace. Pro potiebu limitii a hranic je typické, ze ve
stati clovek pottebuje objevit hranice svych moznosti. Potiebuje znat, co umi, co dokaze,
co unese, co vydrzi, co je schopen zménit nebo se naucit. Pro vykon nékterych ¢innosti
potiebuje vétsi Casovy limit. Kdyz Casto opakuje nové postupy a pouziva kompenzacni
pomticky, vznikd divéra ve vlastni schopnosti. Stary ¢lovék ma tak pocit vyrovnanosti

a spokojenosti.

V této kapitole jsme se zabyvali stafim a starnutim. Tato problematika je z politickych,
ekonomickych, ale i socialnich diivodi aktudlnim a diskutovanym tématem. Jedna se o jev
celospolecensky. Staii a starnuti je zcela individudlni a je provazeno fadou zmén v oblas-
tech zivota jedince. Dienstbier (2012) tika, Ze zmény, které¢ jsou privodnimi jevy starnuti,
probihaji v Case soubézné. Méni se tak tvar, postava Cloveka i jeho chlize a vyjadfovani.
Nekdy byva tato etapa dle Dvorackové (2012) chapana jako obdobi nemoci, nemohoucnos-
ti nebo samoty. Tento stereotypni, nékdy az negativni ptistup spolecnosti ke starnuti popu-
lace a ke star§im lidem je tfeba zménit. Mize ndm pomoci znalost Zivotnich potieb seniort
a pochopenti jejich problémt. Potfebami seniord jsme se zabyvali v druhé ¢asti této kapito-
ly. Podle Ptibyla (2015) se ze seniorli nestava zadny zvlastni ,,Zivo€isSny druh“. Jsou to
potad lidé a maji stejné potieby jako ostatni ¢lenové populace. Ubyvaji jim vSak fyzické
a dusevndi sily, pfibyvaji jim poruchy zdravi a stoupaji existencialni potteby. Svym blizkym
nechtéji byt seniofi na obtiz. Jejich ofekavani je naplnéni recipro¢niho vztahu. Chtéji pie-
davat svoje zkuSenosti, podporu a pomoc s vychovou vnoucat a také brat lasku, pochopeni
a pomoc Vv piipad¢ potfeby. Naopak potieba uceni, novych podnétl je u nich sniZzena. Se-
niora to miize unavovat a mtize byt predrazdény. Zmény snaseji t€zko a mohou u seniorti

vyvolavat pocity nejistoty a obav z nezndmého.
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2 ADAPTACE

Podle Kiivohlavého (2011) je adaptace pojem, ktery vypovida o tom, jak se Clovék vyrov-
nava s tim, s ¢im se v zivoté potka. At’ uz s tim, co pfichazi z vnéjsku, tak i z jeho vnitinich
problémi. Adaptivita znamend, jak jsme schopni ménit nase chovani v prubéhu Casu
a s ohledem na zmény v Zivotnich podminkach. Pojem ,,adaptace® je latinského ptivodu.
Jeho jadro aptus miizeme chapat jako slovo ,,schopny*, mysleno ,,schopny zvladnout situa-
ci“. Sloveso ,,adaptovat® se do Cestiny preklada jako upravit, uzpiisobit, piizptusobit, zmée-
nit nebo zvyknout. Obecnéji se da hovofit o tom, Ze adaptovat se znamena zvyknout si na
to, s ¢im se neda nic d¢lat. Hrozenska (2008) chéape adaptaci jako ptizptisobeni se odlis-
nym, zménénym nebo novym podminkdm a okolnostem. Adaptace probiha na fyziologic-
ké, psychologické a socio-kulturni tirovni a je zdkladem homeostdzy a rezistenci proti stre-
su. Pro zivot a rozvoj ¢loveka jako zivého druhu jsou podle Paulika (2017) adaptacni zmé-
ny nezbytné. Jsou vysledkem kombinovaného plisobeni genetickych a environmentalnich
Cinitelt. Adaptovat se na podminky prostfedi byva individudlni a specifické kulturné i po-
pulacng. Globalnim ukazatelem adaptace jsou subjektivni pocity jedince, jeho spokojenost
sam se sebou, se svou identitou, s zivotem 1 se socidlnimi vztahy. NeuspéSna adaptace je
nazyvana maladaptace. Vyznacuje se tim, Ze maladaptivni jedinec zvladd naroky svého
Zivota, prekazky a problémy se zna¢nymi obtiZzemi. Ma konflikty s ostatnimi lidmi, nizké
sebehodnoceni, je nespokojeny a zplisobuje nepiijemnosti i svému okoli. Mlynkova (2011)
uvadi, ze kazdou zivotni zménu, kterd nas potkd, je potieba piijmout jako hotovy fakt,
zvyknout si na tuto zménu a adaptovat se. Mezi velkou zménu v Zivoté€ se fadi 1 stafi. Jak

se jedinec adaptuje na stafi, zavisi na mnoha faktorech.

2.1 Adaptace na stari

Ptibyl (2015) vysvétluje, ze se stafim a starnutim se lidé vyrovnavaji riizné. Osobnost ¢lo-

vvvvvv

Jo 4

adaptaci jedince na stafi. Tato adaptace se mize ¢asem ménit, protoze je ovliviiovana fy-
zickym 1 psychickym stavem seniora. VIiv na adaptaci maji také vnéj$i podminky, reakce
okoli seniora a také moZnosti seniora ziskat pomoc v oblastech, které saim nezvladne. Lze
charakterizovat nasledujici modely adaptace na stafi. Jednotlivé strategie vyrovnavani se

starnutim a stafim se v zivoté prolinaji a vétSinou se jedna o kombinace uvedenych strate-
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gii. Podle Ptibyla (2015) se u konstruktivni strategie jedna o idedlni model adaptace na
staii. Clovék pokraGuje v aktivitach, kterym se za¢al vénovat uz ve stiednim véku. Je ak-
tivni, t€si se ze zivota, ma smysl pro humor. Okolim je vniman jako mily, otevieny, tole-
rantni a pfizptisobivy senior. Spatenkova (2015) také konstatuje, ze konstruktivni ¢lovék se
dokéze vyrovnat s omezenim, které¢ stafi pfinasi a je smifeny s faktem starnuti a staii. Snazi
se vytvaret a navazovat socialni kontakty, stanovuje si realné cile a plany. Uvédomuje si
svoje moznosti a limity. Predpokladem se obvykle uvadi stastné détstvi, spokojena dospé-
lost, uspokojivé manzelstvi a rodiCovstvi. Smrt pfijima jakou soucast zivota bez strachu
a zoufalstvi. Klevetova (2017) také chéape tento typ senioril tak, ze aktivné vytvari podmin-
ky pro sva fyzicka omezeni a jsou ochotni vyuzivat kompenzaéni pomuicky. U strategie
zavislosti ¢loveék vice spoléha na pomoc druhych, ma sklony k pasivité a nechce nic roz-
hodnout sdm. Miize byt stale pod vlivem partnera nebo déti a tato role mu vyhovuje. Nevi,
co je pro n¢j nejlepsi a necha se snadno ovlivnit. Takovy senior ma rad pohodli, odpocinek
a bezpeci (Dvorackova, 2012). Pribyl (2015) poukazuje na to, Ze pokud se jedna o seniora
v pobytové socialni sluzbé, zpravidla ma vétsi potiebu p¥itomnosti personalu. Casto za tim
miiZe stit osamélost seniora a ne jeho onemocnéni. Spatenkova (2015) se domniva, Ze se
jedna o spolecensky méné ptiznivou strategii, stdle vSak socialné piijatelnou. Strategie
obranna se projevuje tim, ze tito lidé odmitaji pfijmout zmény souvisejici se starnutim
a staiim. Casto odmitaji pomoc ostatnich, jsou piehnané aktivni a cht&ji si dokéazat, Ze jsou
zcela sobéstacni. Neradi se smifuji s odchodem do dichodu, protoZe jsou Casto UspéSni
profesné i spolecensky. Necht&ji ménit své zvyklosti, emocné se kontroluji. Byvaji kon-
fliktni a cht&ji mit moc a kontrolu nad prostiedim a nad tim, co se d&je (Klevetova, 2017).
Strategii hostility Pfibyl (2015) definuje jako neptatelsky postoj seniora. Senior svadi
vinu za své neuspéchy na druhé, stari vnima jako nepfizen osudu, je mrzuty, podeziivavy
az agresivni. Je zavistivy vi¢i mladym lidem a neptatelstvi projevuje také vici svym bliz-
kym, personalu nebo lidem ve svém okoli. Podle Klevetové (2017) takovému ¢loveéku pii-
pada, Ze nic neni nikdy dobte. Chce byt litovan a je obéti svého Zivota. Dvorackova (2012)
strategii sebenenavisti popisuje tak, Ze tento typ ¢loveka se zlobi sdm na sebe, obraci proti
sob& svoji nenavist. Jeho Castym tématem je smrt jako vysvobozeni. Ve svém zivoté mél
vetSinou neuspokojivé vztahy s rodinou i1 na pracovisti. Citi se osaméle, je litostivy a svij
zivot hodnoti kriticky a pohrdavé. Nechce se o nic snazit a néco délat. Je t€zké u téchto lidi
najit pozitivni piistup. Klevetova (2017) uvazuje o tom, Ze v téchto pfipadech by mohla

pomoct vhodna psychoterapie a Ze nikdy neni pozdé zacit znovu a jinak.
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Uvedené strategie jsou hluboce zakotfenéné a Casto vychazeji z zivotni strategie kazdého
&lovéka. ReSenim je pomoci témto lidem s tim, aby jejich Zivot byl snesitelngjsi, aby star-
nuti bylo diistojnéjsi a aby v ném ¢lovék nezistal sam (Spatenkova, 2015). Piibyl (2015)
uvadi, ze doporucenou dusSevni hygienou pro dobrou adaptaci ve staii je podle Ceského
psychologa Svancara napliiovani ,, P&t pé* — perspektiva, pruznost, proziravost, porozumé-
ni a potéSeni. Haskovcova (2010) starnuti povazuje za zakonity proces, ktery je tieba re-
spektovat. Prozit Gspésné stafi je zdrojem radosti a spokojenosti a bylo by vitané, aby ta-
kovou radost prozivalo stale vice starnoucich osob. Lidsky zivot se v souCasnosti mlze
nejen prodluzovat, ale i zkvalitiovat. Je tieba prakticky vytvaret podminky pro smyslupl-
nost a seberealizaci zivota ve stafi. Hrozenska (2008) zminuje o vyzkumech, které ukazaly,
ze adaptacni schopnost se ve staii snizuje v disledku zménénych Zivotnich podminek. Me-
zi tuto zmeénu zivotnich podminek a okolnosti se miize fadit i odchod do zafizeni socialnich
sluzeb.

rwve

2.2 Adaptace na institucionalni péci

Varianta institucionalni pée muize nastat z né€kolika divodu. Star$i lidé odchéazi do rtz-
nych zatizeni socidlnich sluzeb, kdyz maji vétsi zdravotni problémy, jsou osamoceni nebo
nemaji moZnost pomoci ze strany blizkych (Venglafova, 2007). Casto si uvédomuji, Ze je
to do konce Zivota a musi se tak rozloucit se svoji minulosti. Tento vstup do zafizeni insti-
tucionalni péée je vaznou udalosti. Casto se jedna o vychodisko z nefesitelného problému,
kdy seniofi jiz nemohou Zit sami ve své vlastni domécnosti. Kazdy tuto situaci proziva
odli$ng. Zavisi to na zdravotnim stavu jedince, na mozZnosti pfipravit se na zménu prostiedi
a zivotniho rezimu, ale také na schopnosti kazdého ¢lovéka ptizplisobit se novym zméné-
nym podminkdm (Hrozenska, 2008). Vagnerova (2007) uvadi, Ze z divodu zasadni zmény
zivotniho stylu v institucionalni péci byva adaptace obtiznéjsi a dlouhodobé&jsi. Tato pro
starého Clovéka zatézova situace byva spojena se ztrdtou osobniho zazemi, soukromi, ztra-
tou autonomie a sob&stacnosti. Projevuje se zménami chovani, v prozivani i v kognitivni
oblasti. K rozhodnuti zménit takovym zptsobem sviij zivotem vedou vétSinou racionalni
divody jako je zhorSeni zdravotniho stavu a ztoho plynouci omezeni sobéstacnosti.
Emocni akceptace se hlavné na pocatku neobjevuje. Pacovsky (1994) ptipomina, ze o pri-
béhu adaptace rozhoduje mira dobrovolnosti vstupu do instituce. Pokud se jednad o nedob-
rovolné umisténi, ma proces adaptace 3 faze. Prvni fazi je faze odporu. Zde se mlze pro-

jevovat agresivita, negativismus, hostilita vi¢i komukoliv. Toto nepfijemné chovani lze
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chéapat jako obrannou reakci, projev pocitu frustrace a dalSich negativnich emoci, které
jedinci prozivaji. Povazuji jejich nésilnou zménu Zivota za nespravedlivou a svych chova-
nim tak vyjadiuji protest (Pichaud, Thareauova, 1998). Druha faze zoufalstvi a apatie se
projevuje tak, ze stary Clovék je vétSinou utlumeny, apaticky. Vyskytuje se rezignace
azajem o vSechno. Pokud je vystaven nadmérnému stresu a adaptaci nezvlada, miize
1 zemfiit. Hovofi se o ,,smrti z maladaptace* (Pacovsky, 1994). Posledni tteti fazi je faze
vytvoreni nové pozitivni vazby. Jedinci se miize podafit navazat pozitivni vztah s nékym,
kdo mu pomuze sdilet novou situaci. Mlize se jednat o nékoho z personélu nebo z obyvatel
instituce. Navazani takového vztahu nebo i nové ziskané pohodli a postupné pochopeni
zvladnuti rezimu posiluje pfijatelnou adaptaci (Vagnerova, 2007). Méné problematicka
byva adaptace pii dobrovolném odchodu do zafizeni instituciondlni péce. Ale i ta mize
pfindSet fadu problému. Ve fazi nejistoty a vytvareni nového stereotypu se lidem vyno-
fuji vzpominky na minulost vice nez diive. Zacinaji se orientovat v novém prostiedi, po-
znavaji, jak se v instituci zije. Zacinaji bilancovat a srovnavat a ¢asto dochazi ke zhorSeni
jJiz existujicich potizi. Jejich prvni zkuSenosti a zdzitky vytvaii zéklad postoje k novému
domovu. Faze adaptace a prijeti nového Zivotniho stylu je pro starého ¢lovéka obtizna.
Je pro ného tézké, aby se identifikoval s novou instituci, €1 ji dokonce pokladal za skute¢ny
domov. Po urcité dobé se vSak dokaZe s novou situaci smifit, miZe si vytvofit nové social-
ni kontakty a nové Zivotni navyky (Vagnerova, 2007). Hrozenskd (2008) uvadi, ze pii
adaptaci nového obyvatele v zafizeni socidlnich sluZeb je nutny ze strany personalu osobni
a individudlni pfistup. Tento pfistup by mél vychazet z poznani povahovych vlastnosti,
zivotnich navyki a zajmid nové piijatého obyvatele. Doporucuje pro kazdého vypracovat
individudlni adapta¢né-edukacni program. Vagnerova (2007) tika, ze stary ¢lovek, ktery je
schopen dobfe zvladnout adaptacni proces a pokladat novy Zivotni styl za pfijatelny, se citi
mnohem lépe, nez ten komu potiebné kompetence chybi. Jejich spokojenost a zivotni po-

hoda ovliviiuje uspokojivost télesného i dusevniho zdravi a socialniho zazemi.

Tato kapitola pojednavala o adaptaci. Nejdiive jsme popsali adaptaci jedince na stafi.
Podle Mlynkové (2011) ptedstavuje stari velkou zménu v zZivoté jedince. Je tfeba se adap-
tovat, zvyknout si na kazdou zménu, kterd nas v Zivoté potka a pfijmout ji jako hotovy
fakt. Adaptace jedince je individudlni a zavisi na mnoha faktorech, z nichZ nejdalezité;si je
osobnost ¢loveka, jeho aktivita béhem dosavadniho Zivota, zkuSenosti a vlastni zivotni

filozofie. Ptibyl (2015) uvadi, Ze v pribéhu Casu se adaptace na staii mize meénit. Je ovliv-

flovana zejména somatickymi a psychickymi zménami seniorti, ale také vnéj§imi podmin-
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kami. V druhé ¢asti této kapitoly jsme predstavili adaptaci na instituciondlni zafizeni. Hro-
zenska (2008) uvadi nékolik divodl, pro¢ seniofi odchédzi do zafizeni pobytovych social-
nich sluzeb. Jedna se vétSinou o zhorSeni zdravotniho stavu, odkazanost na pomoc jiné
osoby, snizeni sobésta¢nosti a nemoznost se 0 sebe postarat. Adaptacni schopnost starSich
lidi je snizend a odchod do takového zatizeni je pro né vaznad udalost. Tento ptechod
a zvykéni si na nové zZivotné podminky se projevuje rozdiln€ a adaptace probihd v nékolika

fazich.
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3 PECE O SENIORY

Standartnim projevem pokrocilejsiho stafi je ubytek fyzickych i psychickym sil. Z tohoto
divodu dochazi ¢asto ke zméné zivotniho stylu. Vlivem snizené sob&stacnosti, ztraty auto-
nomie se ¢lovek stava zavisly na pomoci a péci n€koho jiné¢ho pii béznych kazdodennich
¢innostech (Vagnerova, 2007). Hauke (2011) vysvétluje péci jako pasivni piijimani jednot-
livych ukonti, kdy pecujici osoba vykonava za osoby se sniZzenou sobéstacnosti dohodnuté
ukony. Hovofii o tom, Ze spiSe nez péci bychom méli poskytovat podporu. Za podporu je
povazovan aktivni prvek v péci, kdy poskytujeme pomoc pfi zajistovani takovych ukoni
nebo jejich Casti, které osoby skute¢n¢ nezvladaji. Funk (2014) vysvétluje podporu jako
dopomoc seniorovi jen v nejnutnéjs$i mite, aby toho zvladal co nejvice sim. Tim zachova-
vame co nejdéle pocit samostatnosti. Poskytovani této pomoci mohou podle Véagnerové
(2007) zajistit ptibuzni, ale i profesionalové, at’ uz v domacim prostiedi nebo v instituci.
Malikova (2011) hovoti o tom, Ze nejvyraznéjsi zmeény v péci o seniory nastaly ¢astecné
po roce 1989 a dale po platnosti zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbéach. Pro osoby
v neptiznivé socidlni udalosti se vyty€il novy smér k deinstitucionalizaci. Lze tuto situaci
charakterizovat jako transformaci socialnich sluzeb. Odpovédnost za socidlni sluzby ptesla
z pozice statu 1 na jednotlivce, obce/komunity, kraje, obanské spole¢nosti. Kazdy z téchto
ucastnikli mé svoje povinnosti 1 dil odpovédnosti. Definice téchto tkoll je ukotvena v Bilé
knize v sociadlnich sluzbach. Rozvinula se $Skala terénnich a ambulantnich sluzeb, které
umoziuji osobam v neptiznivé Zivotni situaci setrvat co nejdéle v domacim prostiedi.
Kraus (2001) zminuje, ze vliv prostiedi na jedince je znaény. Prostfedi, ve kterém vy-
ristdme a Zijeme, nds poznamenava a ovliviiuje. Funk (2014) uvadi, ze zlstat co nejdéle
v nejpiirozenéjSim a zndmém prostiedi touzi kazdy z nas. Pokud téZce nemocny clovek,
kiehky a ztracejici sily mlZe proZzit zaveér svého Zivota doma mezi blizkymi, kteti mu ro-
zumgji, je to pro néj idedlni. Pro rodiny je vSak zhorSeni stavu blizkého obtiZzna situace.
Poskytovat soustavnou péci po strance organizacni, fyzické i psychické mlze byt tézky
ukol. Pomahat pecovat o blizkého v domacim prostfedi mlize pomoci také pecovatelska
sluZba, osobni asistence, denni centra nebo stacionate. Teprve pii vyCerpani téchto moz-
nosti pfipadné pfi nemozZnosti pomoci ze strany blizkych, osamélosti nebo pfi vétSich zdra-

votnich problémech nastupuje varianta institucionalni péce.
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3.1. Vyznam rodiny

Zasadni vyznam pro seniora ma rodina. Fungujici rodina miize v idealnim ptipad¢ zajistit
seniorovi potieby jistoty, bezpeci a také pocit, Ze neni na svoje problémy sam. Rozhodnuti,
ze budeme pecovat o nesobéstacného seniora, je vyznamnym okamzikem v zivoté celé
rodiny, kterd se bude na péci podilet. Je tieba si uvédomit, Ze péce o seniora zméni znaéné
chod 1 zvyklosti rodiny, zvlasté pokud zil dosud senior ve vlastnim byté nebo domé. Je
nezbytné, aby si rodina zjistila potiebné informace a prehodnotila stavajici zivotni styl.
Dulezitou roli hraje i komunikace v rodin€. Je doporuceno sestavit si podrobny seznam
péce, ktery by meél obsahovat pfinosy vSech ¢lenti rodiny a stanoveni aktivit, které kdy
a kdo bude vykonavat. Rodina by neméla délat ze seniora pasivniho piijemce péce, ale
snazit se ho podporovat v co nejsir§im zaclenéni (Ptibyl, 2015). Za rodinné poskytovatele
péce jsou dle Kroutilové Novakové (2011) povazovany osoby, které¢ berou primarni odpo-
védnost za kazdodenni péci a poskytuji emocni, télesnou, socialni a duchovni podporu. Za
zakladni ptfedpoklady pro kvalitni pé¢i v domacim prostiedi se uvadi: chtit pecovat (mit
dobrou vili, hledat moznosti a feSeni v dané situaci za ptispéni ¢lenti rodiny), umét pecovat
(védet, jak pomoci, jaky bude rozsah poskytované péce) a moci pecovat (mit podminky
fyzické, socidlni, psychické, bytove, Casové a finan¢ni). Ten, kdo pecuje o ¢loveka, se musi
vyrovnat s fadou zmén jako je vyplnéni volného Casu, prevzeti kol v domécnosti, pomoc
s osobni péci, pomoc s oSetfovatelskou péci nebo pomoc s dopravou. Stava se, ze pecujici
osoba Casto pfevezme socialni role, které diive vykondvala osoba, o kterou nyni pecuje.
Péce o seniora v domacim prostiedi ma svoje klady, ale objevuji se i uskali pé¢i v doma-
cim prostfedi. Niz$i materialni a technické vybaveni domacnosti, psychicka a fyzicka na-
ro¢nost, socidlni zmény nebo Casova narocnost jsou problémy, které mohou vzniknout.
Ptibyl (2015) hovoti také o vzniku zavislosti mezi seniorem a pecujicim, kterd se miize
projevit jako ur€itd bezmoc ustici v konflikty. Vztah mezi rodinnymi pfisluSniky byl pova-
Zovan za generacni symbidzu, kdy byl mezi rodici a détmi zachovan solidarni vztah. I stafi
rodie se zajimaji o své déti a pomohou jim v nouzi. Starost déti vici rodi¢tim vSak dnes
casto neni tak automatickd. Hrozenska (2008) uvadi, ze soucasna rodina je poznamenana
témito zakladnimi skuteCnostmi: sniZeni stability manzelskych svazki, ubytek déti
v roding, rozpad vicegenera¢niho souZiti a sniZeni imrtnosti a prodluzovani véku. Casto
prevlada izolovana existence déti a rodicli, kdy seniofi bydli samostatné v blizkosti déti
a dalsich ptfibuznych. Prasa (2010) hovoii o tom, zZe kdyZ se sob&stacnost starSiho ¢loveka

snizi natolik, ze jiz nemuze zit sdm ve své ptivodni domacnosti a pomoc ze strany rodiny je
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nedostacujici nebo Uplné chybi, pfichazi na fadu institucionalni péce. Je vsak dilezité za-
mezit nevhodnému umistovani seniorti do institucionalni péce v ptipadech, kdy to neni
nezbytné nutné. Takovym ptipadem miize byt Spatnd bytova situace v rodin€ nebo nedosta-
te¢na nabidka sité terénnich sluzeb, s jejichz podporou a pomoci by mohl ¢lovek se speci-
fickymi potfebami setrvat v pfirozeném prostiedi. Nedostatecna nabidka terénnich a ambu-
lantnich sluzeb i1 nedostate¢na informovanost o téchto zptisobech zajisténi potieb je Casto

limitem Zivota seniora v ptivodnim prostiedi.

3.2. Socialni péce

V CR je socidlni systém tvofen tiemi pilifi socialniho zabezpeéeni: socialnim pojisténim,
statni socidlni podporou a socidlni pomoci. Soucasti socialni pomoci je socidlni péce a so-
cidlni sluzby. Socialni sluzby jsou ukotvené v zdkoné ¢.108/2006 Sb. o socidlnich sluz-
bach, ve znénich pozdéjsich predpist (Ptibyl, 2015). Podle Malikové (2011) je jeho posla-

nim:

e chranit prava a opravnéné zajmy lidi, ktefi si je z divodu urcitého omezeni nemo-
hou prosazovat sami,

e vytvofit pravni ramec pro lidi v nepfiznivé socialni situaci pii nezbytném zabezpe-
¢eni podpory a pomoci,

e vymezit prava a povinnosti jednotlivet, obci, krajt, statu a poskytovateld social-
nich sluzeb,

e stanovit podminky pro vykon socialni prace ve spoleCenskych systémech ptisob-

nosti socialnich pracovnikd.

Poslani podle Bilé knihy v socidlnich sluzbach (2003) je specifikovano jako pomoc lidem
udrzet si nebo znovu nabyt své misto v komunité, nevétS§inové spolecnosti, ve svém pfiiro-
zeném spolecenstvi. Socidlni sluzby se tak z tohoto pohledu tykaji kazdého. Jako zéklad
vSech socidlnich sluzeb je formulovano sedm vuad¢ich principl. Jedna se o: nezévislost
a autonomii pro uzivatele sluzeb (nikoli zavislost), zaclenéni a integraci (nikoli socidlni
vylouceni), respektovani potieb (sluzba je urCovana individualnimi potfebami a potiebami
spolecnosti), partnerstvi (pracovat spolecné€, ne oddélen€), kvalitu (zaruka kvality poskytu-
je ochranu zranitelnym lidem), rovnost bez diskriminace, standardy narodni (rozhodovani

v mist¢). Matousek (2007) definuje socialni sluzby jako poskytovani sluzeb lidem spole-



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 26

¢ensky znevyhodnénym, a to s cilem zlepsit kvalitu jejich zivota, v ptipad¢ je v maximalni
mozné mitfe do spolecnosti zaclenit, nebo spole¢nost chranit pied riziky, jejichZ jsou tito
lidé nositeli. Socialni sluzby proto zohlednu;ji jak osobu uzivatele, tak jeho rodinu, skupiny,
do nichz patii, ptipadné¢ zajmy SirSiho spoleCenstvi. Ptibyl (2015) vysvétluje, Ze socialni
sluzby jsou ve formach ambulantnich, terénnich nebo pobytovych. Do socialnich sluzeb se

fadi socidlni poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby socidlni prevence. Socidlni pora-

denstvi pfedstavuje zpusob, jak napomoci lidem ptekonat jejich obtiznou zivotni situaci.
RozliSuje se poradenstvi zakladni a odborné. Zakladni socidlni poradenstvi poskytuji
vSichni registrovani poskytovatelé socidlnich sluzeb. Poskytuji informace o moznostech
vybéru socialni sluzby a o jinych forméch pomoci. V odborném socidlnim poradenstvi je
lidem nabizena pomoc ve specializovanych poradnéch, které jsou profilovany podle urci-
tého jevu (napf. problematika domaciho nasili) nebo podle cilové skupiny (napt. osoby se

zdravotnim postizenim, poradny pro seniory). Sluzby socidlni péce podle § 38, zédkona

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist ,,napomahaji osobam
zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost, s cilem umoznit jim v nejvyssi mozné
mire zapojeni do bézného Zivota spolecnosti, a v pripadech, kdy toto vylucuje jejich stav,
zajistit jim dustojné prostredi a zachazeni. Kazdy ma prdavo na poskytovani sluzeb socialni
péce v nejméné omezujicim prostredi. “ Dvotackova (2012) se zminuje, Ze v zakoné€ o soci-
alnich sluzbach najdeme podrobny vycet vSech zatizeni poskytujici socidlni sluzby. Zame-
fime se pouze na pobytova zafizeni pro seniory. Typickym pobytovym zafizenim, které
poskytuje péci osobam se sniZzenou sobéstacnosti zejména z divodu veéku a z diivodu pra-
videlné pomoci jiné fyzické osoby, je domov pro seniory. Dalsi zafizeni pro seniory je
domov se zvlastnim reZimem. Jedna se o domovy, které jsou podobné domovim pro se-
niory. Poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji sniZenou sobéstacnost z ditvodu
chronického duSevniho onemocnéni nebo zavislosti na navykovych latkach, a osobam se
stafeckou, Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy demenci. Domov pro osoby se zdra-
votnim postiZenim je podle Malikové (2011) pobytovou sluzbou s celoro¢nim provozem.
Je urcen pro osoby se sniZenou sobéstacnosti z divodu zdravotniho postiZzeni vyzadujici
pravidelnou pomoc a komplexni péci a pro ty, ktefi jizZ nejsou schopni dal§iho trvani ve
svém puvodnim socialnim prostiedi. Pfibyl (2015) uvadi, ze do pobytové sluzby patii také
socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zarizenich liZzkové péce tzv. ,,socidlni
luzka®. Jde o osoby, které jiz nevyzaduji lizkovou péci, ale vzhledem ke zdravotnimu sta-

vu nemohou byt propusténi ze zdravotnického zatizeni lizkové péce. Poslanim sluZeb so-
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cidlni prevence je predchdzeni socidlnimu vylouceni. Sluzby se zamétuji predevSim na

oblast socidln¢ patologickych jevil, jakymi jsou kriminalita, bezdomovectvi, problematika
zavislosti apod. Ze sluzeb socialni prevence seniofi vyuzivaji napf. socialné aktivizacni

sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim.

Kroutilova Novakova (2011) tika, ze k podpoie osob v nepiiznivé socialni situace vyuzi-
vame mimo vySe zminénych socidlnich sluzeb také prispévku na péci. Je to ucelova pené-
zita davka poskytovana Utadem prace. Slouzi k zajiiténi socialnich sluzeb, které osoba
podle stupné zavislosti nezbytné potiebuje. Zavislost se zjistuje podle miry sob&stacnosti
a sebeobsluznosti. Legislativné je upraven zakonem ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach,
ve znéni pozd¢jsich predpist a provadéci vyhlaskou ¢. 505/2006 Sb., ve znéni pozdé&jsich
ptedpist. RozliSujeme 4 stupné zavislosti. Aktualni vySe ptispévku na péci pro osoby starsi

18 let ¢ini:

e [stupen (lehka zavislost) — 880 K¢,

e ILstupen (stiedné tézka zavislost) — 4400 K¢,
o IILstupen (t€¢zka zavislost) — 8800 K¢,

e [V. Stupen (Uplna zavislost) — 13200 K¢.

Vyhléaska 505/2006 Sb., ve znéni pozd¢jsich piedpisti hovofi o tom, ze schopnost zvladat
zékladni zivotni potieby pro Ucely stanoveni stupné zavislosti se hodnoti v pfirozeném
prostiedi, kde osoba zije a s ohledem na vék fyzické osoby. Za neschopnost zvladat za-
kladni Zivotni potfeby se podle této vyhlaSky povazuje stav, kdy porucha funkénich schop-
nosti dosahuje trovné Uplné poruchy nebo poruchy tézké. Jedna se o stav, kdy 1 pfes vyu-
zivani zachovanych potencialii a kompetenci fyzické osoby a vyuzivani bézné dostupnych
pomiucek, prosttedkill, predmétit denni potfeby nebo vybaveni domdacnosti nelze zvladnout
Zivotni potiebu v pfijatelném standardu. Pfijatelnym standardem je mySleno zvladani za-
kladni zivotni potfeby v kvalité¢ a zpiisobem, ktery je bézny, obvykly a ktery umoznuje,
aby tato potfeba byla zvladnuta bez kaZzdodenni pomoci jiné fyzické osoby. Vymezeni
schopnosti zvladat zékladni zivotni potieby je ukotveno v piiloze €. 1 k vyhlaSce
¢. 505/2006 Sb. Pti hodnoceni schopnosti osoby se posuzuje: mobilita, orientace, komuni-
kace, stravovani, oblékani a obouvani, télesna hygiena, vykon fyziologické potieby, péce

o zdravi, osobni aktivity a pée o domacnost.
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Tato kapitola pojednavala o formach pomoci pii péci o seniora, pokud se ocitne v situaci,
Ze jiz sam neni schopen se o sebe postarat. Nezastupitelné misto podle Klevetové (2017)
ma v péci o nesobéstacného seniora jeho rodina. Je zdrukou pomoci fyzické, psychické, ale
1 hmotné. Pti péci o seniora v jeho domacim prostiedi jsou dulezité moznosti, viile, moti-
vace a snaha rodiny pomoc poskytnout. Vyznamny je i zptisob bydleni rodiny, vzdalenost
blizkych nebo piibuznych osob. Také spolecenské klima, moralka, etické normy, spolecen-
ské 1 rodinné tradice, podpora legislativni i ekonomicka zde hraji roli. Dal$i ¢ast kapitoly
jsme vénovali socidlni péci. Pro soucasnou dobu je dle Malikové (2011) charakteristicka
deinstituicionalizace. Ta je zaméfena na individuédlni podporu Zivota ¢lovéka v jeho pfiiro-
zeném prostiedi pomoci terénnich a ambulantnich sluzeb. Pozornost jsme vénovali social-
nim sluzbam, které mohou seniofi vyuzivat. Zavér této kapitoly patfilo tématu financni

pomoci senioriim. Popsali jsme piispévek na péci, jeho stupné a posuzovani.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODOLOGIE VYZKUMU

Pro praktickou ¢ast vyzkumu jsme zvolili kvalitativni ptistup. Podstatou kvalitativniho
vyzkumu je podle Svaiicka (2007) hloubkové prozkoumaéni uréitého Siroce definovaného

jevu a pfineseni maximalni mnozstvi informaci o zkoumaném jevu.

4.1 Vyzkumny problém

Vyzkumnym problémem této bakalaiské prace je popsat, jak jsou seniofi schopni zvlad-
nout prechod do domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Chceme zjistit, jak senior
tento pfechod proziva, jak se ptizplsobi zivotni zméndm v oblasti zdravi a volného Casu
a jak pfijme nové skutecnosti v jeho zivoté. Mapujeme, jaky vyznam ma pfti adaptaci pro

seniora jeho rodina.

4.2 Cil vyzkumu

Hlavnim vyzkumnym cilem je popsat proces adaptace seniora pii pfechodu do domova pro

osoby se zdravotnim postizenim.

Mezi dil¢i vyzkumné cile patii:

e Zjistit, jak senior proziva piechod do nového prostredi

e Zjistit, jaké zmény nastanou v zivoté seniora po pifechodu do nového pro-
stredi

e Odkryt potize, se kterymi se senior potyka

e Popsat, jak travi volny cas

e Popsat, jaky vyznam ma pfi adaptaci pro seniora rodina

e Zjistit, jak se senior smifil s novou skutecnosti

4.3 Vyzkumné otazky
Vyzkumné otdzky souvisi s vyzkumnymi cili.

Hlavni vyzkumna otazka:

e Jak probiha proces adaptace seniora pii ptechodu do domova pro osoby se zdravot-

nim postizenim?
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Diléi vyzkumné otazky:

e (o proziva senior pii piechodu do nového prostredi?

e Jaké zmény pfinese seniorovi prestéhovani se do domova?

e S jakymi potizi, problémy se senior potyka?

e Jak travi senior volny ¢as v domové pro osoby se zdravotnim postizenim?
e Jaky vyznam ma pii adaptaci seniora jeho rodina?

e Jak se senior vyrovnal s novou skute¢nosti?

4.4 Vyzkumny soubor a zpisob jeho vybéru

ey

Pro vyzkumné Setfeni jsme stanovili jako vyzkumny soubor seniory zijici v domovée pro
osoby se zdravotnim postizenim. Jedna se o B.Braun Domov s ismévem ve Slavkové
u Brna. Jeho zfizovatelem je B.Braun Avitum Austerlirz, s.r.o., ktery poskytuje celoro¢ni
pobytové socidlni sluzby uzivatelim s nefrologickym onemocnénim. Domov poskytuje
sluZzby zejména lidem, kteti z ditvodu nefunkénosti ledvin potfebuji ke svému zivotu pra-
videlnou dialyzu a ktefi jiZ nemohou sami Zit ve svém pfirozeném prostiedi a potiebuji
pomoc pii zabezpeceni svych potieb. Zvolili jsme metodu zdmérného vybéru, ktera je dle
Miovského (2006) nejrozsifenéj$i metodou u kvalitativniho ptistupu. Jedna se o zamérny,
ucelovy vybér, kdy cilené¢ vyhleddvame ucastniky podle jejich ur€itych vlastnosti nebo
ptislusnosti k urcité socidlni skupiné. Vybrali jsme pro tcel naseho vyzkumu 5 responden-
t z domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Kritériem pro vybér respondentt byl veék

nad 65 let a pobyt v domové pro osoby se zdravotnim postizenim krat§i nez 6 mésici.
Predstaveni respondentii:

e Respondent €. 1 (R1): Muz, v€k 92 let, vdovec. Pobyt v domové 5 mésici. M4 jed-
noho syna, se kterym je v pravidelném kontaktu a ¢asto ho navstévuje. Maji vybor-
né vztahy. Je spole¢ensky, ma mnoho z&jmi. S ostatnimi obyvateli domova se pra-
videln¢ setkava a komunikuje. Jeho chlize je zna¢n¢ zhorSena a ¢ini mu bolesti. Po-
ttebuje k pohybu francouzské hole. Sobé&stacnost si udrzuje pravidelnou chiizi
a cvicenim.

e Respondent ¢. 2 (R2): Zena, vék 72 let, vdova. Pobyt v domové 4 mésice. M4 dva
syny a jednu dceru. Se syny ma dobré vztahy, ¢asto ji navstévuji. S dcerou udrzuje

spise telefonické kontakty. Ptilezitostné se vida s ostatnimi obyvateli domova. Neni
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schopné samostatného pohybu, pouze za pomoci mechanického voziku a personalu.
Je nekonfliktni.

e Respondent ¢. 3 (R3): Muz, vék 66 let, vdovec. Pobyt v domové 3 mésice. Ma dva
syny a jednu dceru, se kterymi se ptilis nestyka. Ma dobré vztahy se svymi dvéma
star§imi sestrami 1 s vnoucaty. Je velmi ¢inorody, volny ¢as aktivné vyuziva. Je
spolecensky a v kolektivu oblibeny. Jeho mobilita je zna¢n€ zhorSena. Pohybuje se
na mechanickém voziku, ktery ovlada samostatné.

e Respondent ¢. 4 (R4): Zena, vék 82 let, vdova. Pobyt v domové 5 mésict. Ma dva
syny, ktefi ji pravidelné navstévuji i s vnoucaty. Ma s nimi dobré vztahy. Je velmi
komunikativni, mé rada spole¢nost a aktivity rizného druhu. Jeji mobilita je zhor-
Send. Pohyb je mozny pouze na mechanickém voziku. Kratkou vzdalenost je
schopna na voziku zvladnout samostatng.

e Respondent €. 5 (R5): Muz, vék 76 let, rozvedeny. Pobyt v domové 3 mésice. Ma
jednu dceru, se kterou neni viibec v kontaktu. Rodinné vazby udrzuje pouze se sy-
novcem, ktery ho obc¢as navstévuje. Je spiSe uzavieny a samotat. Volny Cas travi
vétSinou na svém pokoji individualni aktivitou. Jeho mobilita je omezend jen mir-

né. Kratkou vzdalenost ujde bez kompenzacnich pomtcek.

4.5 Technika sbéru dat a zptsob zpracovani dat

Po urceni toho co budeme zkoumat a po ur€eni cilii vyzkumu, jsme si zvolili za vyzkum-
nou strategii ptipadovou studii. Podle Sedlacka (2007) patii piipadova studie mezi zdkladni
vyzkumné designy. Porozumét slozitym socidlnim jeviim miizeme pomoci detailniho stu-
dia jednoho nebo né¢kolika ptipadi. Cilem vyzkumu u ptipadové studie je poznat piipad
vice do hloubky. Pro téma adaptace seniora vyuzijeme kvalitativni pfistup, ktery nam Iépe

dokéze osvétlit vyzkumné otazky.

Udaje jsme ziskali z hloubkovych, polostrukturovanych rozhovort. Svaiicek (2007) uvadi,
ze cilem takového rozhovoru je ziskat detailni a komplexi informace o zkoumaném jevu.
Rozhovory probihaly na zékladé pfedem pfipravenych otazek v pfirozeném prostiedi re-
spondentl. Pifed kazdym rozhovorem byl respondent seznamen s diivody rozhovoru, dal
k rozhovoru a k nahrdvani rozhovoru souhlas a také byl srozumén se zachovanim anony-

mity.
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5 ANALYZA DAT

V téchto podkapitolach se budeme vénovat vysledkim vyzkumu. Udaje, které jsme ziskali
z polostrukturovanych rozhovort jsme analyzovali pomoci otevieného kédovani. Sed’ova
(2007) zminuje, ze kddovani je operace, pii které se data rozeberou a slozi se novym zpii-
sobem. Text se rozlozi na jednotky a jednotlivym sekcim jsou dana jména, se kterymi vy-
zkumnik dale pracuje. Z rozhovorti byla provedena pfesna transkripce a text jsme rozd¢lili
na jednotky, které oznacujeme jako kody. Po vytvoieni kddu jsme zacali s jejich systema-
tickou kategorizaci, kdy kody byly podfazeny nékolika kategoriim. Celkem byly kody se-
skupeny do 6 kategorii. Jedna se o kategorie: ,,Na prelomu®, ,,Novy zacatek®, ,,Neni kazdy

den posviceni®, ,,Kudy z nudy*, ,,Rodinné pouta®, ,,Podzim Zivota*.

Jednotlivé kategorie jsme popsali blize v nasledujicich podkapitolach.

5.1 Na prelomu

Tato kategorie vypovidéa o tom, jak respondenti prozivali prvni okamziky po prest¢hovani.
Respondenti popisuji, jak se citili v novém prostiedi, jak prozivali tuto zménu a jaké byly
jejich pocatecni dojmy.

Tuto kategorii jsme vytvofili na zdkladé téchto koda: vyrovnanost, napéti, zvykani na

zmény, splnéna ocekavani, vzpominky na domov.

Pocity a prvni dojmy méli respondenti rtizné, néktefi velmi specifické. R1 fika:
»-...nikterak mé to nevzrusilo, duleZity je, Ze syn mné rikal, at’' vykrocim z domova pravou
nohou, tak jsem vykrocil pravou nohou a jsem tady nadmiru spokojen. “ RS vsak situaci po
prestéhovani prozival trochu jinak: ,, .....tak trochu v napéti jsem byl, protoze jsem cekal,
co kazdej novej den prinese jo. Jinac, jako brzo jsem se uklidnil a bylo to dobry“. Napéti
prozivala také R4: ,, ..... byla jsem napnuta, jak to tady bude vypadat, kde kam budu mit

okna, kam co budu videt a tak.

R3 se vyjadiuje k tomu, jak si zvykal na zmény, které nastaly takto: ,, No tak je to novy
prostredi prosté a takovy nezvykly. Ale jako tady jsem se brzo oklepal a zadaptoval. No to
ja proste na zmény prostredi jako reaguju raz dva. Ja se citil dobre. Ono, clovek si zvykne
na vSechno. “ Na zménu si dobte zvykal také R1: ,, ..... byl jsem prekvapeny takovou bych

rekl, kolektivem tech lidi, rekl bych, ze jsem tady do toho kolektivu zapadl velice dobre. "

R5 popisuje, Ze ptes pocatecni napéti, které prozival, si zvykal docela rychle: ,, .....nikterak
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jsem se tim netrdpil. Rychle jsem si zvykl, protoze jsem mél veskerej servis tady, takze to
bylo plus. Odpadly mi ty starosti, co jsem mél doma. R4 prozivala tuto zménu nésledov-
ne: ,, Jak to bylo hned po prestehovani, tak to si moc nepamatuju. Ja ani nevim kolikatyho
bylo nebo co to bylo za den, to si nepamatuju. Prvni dny jsem byla z té zmény takova zma-
tena. Necitila jsem se psychicky moc dobre. Chvilku mné trvalo, nez jsem zacla mit zdjem

«

zas o néco jiného. *

Mezi pielomové pocity patfily u nékterych respondenti 1 vzpominky na jejich bydlisté
a domov, zvlast pokud tam prozili zna¢nou ¢ast svého zivota. R2 vzpominala: ,, kdyz tam
clovek bydli pres 46 let a ma tam rodinny vztahy a vsechno, tak tézko se od tama odchazi. *
R1 to popisuje podobng¢: ,, .....kde stravite prosté cely sviij Zivot a vitbec to deni tam, tézko

se odchazi, to je pochopitelny. No ale vzidycky si clovek musi uvédomit, Ze chcu-li byt na

svete, tak je nutny pokracovat. “

5.2 Novy zacatek

Tato kategorie nam pfindsi informace o tom, jaké zmény nastaly v Zivoté respondentd.
Popisuji, co jim zmé&na pfinesla. Vyjadiuji se, jaké pifinosy nebo nevyhody pocituji v této

nové zivotni etapé.

Tuto kategorii jsme nasytili kody: spokojenost, spolecnost, zbaveni starosti, dostupnost

dialyzy, zajisténé potieby, zmény navykda.

Pobyt v domové pro osoby se zdravotnim postizenim hodnotila vétSina respondentt klad-
né. Casto jejich spokojenost vychazela z toho, Ze maji v domové dostupné dialyzaéni stie-
disko. Spokojenost vyjadiuje RS takhle: ,, .....no tak stdri to neni Zadna slast jo, clovek uz
je prakticky za zenitem Ze, ale jinak nepocituju nic zatézujiciho. Jsem spokojeny, Ze je o mé
postarany a mam blizko dialyzu.* Také R3 to vidi podobné: ,,....a Ze ta dialyza je tady
rovnou, to je taky dobry, to je vyborny. Jsu tu spokojenej. Mné nic nechybi.“ R1 hovofi:

., ...miuj pobyt zde je naprosto v jednicce. Naprosto jsem spokojenej, nemam pripominku. “

Seniofi zijici sami doma se Casto citi osamoceni a tak radi uvitaji v domoveé zménu, kterad
jim pfinasi vétsi kontakt s lidmi. Také to, Ze se mizou potkavat s lidmi, kteti maji stejné
onemocnéni, miize byt pro né piinosem. R2 poznamenava: ,, ...nejsem sama a mam zabez-
peceny vSechno. Jo, mam zabezpeceny po té fyzické i psychické strance”. R1 popisuje
zménu takhle: ,,Je tady mnozstvi vyhod. V prvé rade, ze mam osobni klid, no a pohoda.

S tema lidima se stykame, vykladame si. No proste je to senzacni. Kolikrat s tema, kteri
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Jjsou tady si zavzpominame a vikame, bydme radi, ze takovej podnik existuje. “ R4 je rada,
Ze muize navazovat kontakt i s personadlem domova: ,,...mné se libi, kdyz nekterd pracovni-
ce se chvilinku se mnou zastavi a ¢lovek s ni miize promluvit, nebo néco. Tak to jako velice
vitam, zZe si tu chvilku pro mné udela. “ Nékteti nepotiebuji pfili§ spolecnosti a staci jim
malo. RS tika: ,, Do kontaktu s ostatnimi prijdu na dialyze, v jidelné a to mi staci. Jsem
spise samotar. “

Pro mnohé seniory se situace doma stane netnosnou. Neni v jejich silach nebo v silach
rodiny n¢jakou neptiznivou udélost fesit jinak nez prestehovanim do pobytového socidlni-
ho zafizeni. Po prestéhovani z nich miize spadnout tiha starosti, kdo se o n¢ postara, kdo
jim zabezpeci jejich potieby, kdyz sami uz nemizou. R4 vypovida: ,,...bylo to jediny moz-
ny reseni, protoze syn sice byl asi tyden se mnou doma, ale musel taky jit do zaméstnani.
Tak byla jedine moznost tady toho domova, protozZe jsem potrebovala pomoc. Ja uz jsem
vedela, ze doma nemiize byt o mé postarano. Byla jsem odkazana na pomoc druhych. Brala
jsem to jako zdchranu své existence. Privitala jsem to velice rada, jako Ze budu mit nékde
byti, Ze budu mit nékde strechu nad hlavou. Nemohla jsem se pohybovat, tak jsem byla ra-
da, Ze jsem tady. Spadlo to ze mé, protoze jsem védeéla, ze uz je o mé postardno.“ R3 hovo-
ti: ,, Byl jsem rad, Ze tady bude o mé postarany prosté jako. No, Ze jsem byl po téch dvou

mrtvickach a Ze jako se tady budou o mé sestry starat, Ze budu zabezpecenej.

Respondenti také v souvislosti se zménami, které¢ jim piineslo prestéhovani do domova,
hovofili o tom, co v domovée postradaji. R4 vypovida ,, ...postraddam, Ze nemuizu tu mit zvi-
ratka. ProtoZe jsem byla zvykla mit vzdycky psy a ne jednoho. Vzdycky jsme méli aspon tri.
Ve své nemohoucnosti bych se ale ani doma nemohla uz o né starat. Nebo kyticky jsem
byla zvykla mit, kytky a zalivat je.” Také R1 vzpomina na doméci mazlicky: ,,...Ze mél
jsem doma ctyrnohé kocicky, ktery na mé cekaly treba u okna, Ze chcou jidylko a tak po-
dobné. Tak to kolikrat vzpomenu na svij domov. A samoziejmé mam tady pohledku toho
myho domova a rikam, no takovej je zZivot, neda se nic délat. “ Zménu vnima R1 i v tom, Ze
uz nesta¢i na vSechny prace, které diiv mohl dé€lat: ,, ...Ze uz nemusim délat ty zahradni
veci nebo-li ty manuélni prdace, ktery bych nemohl uz i tady zviadat. Jo kdybych mél vzit
motyku do ruky, no tak to uz asi tézko by slo. No tak si musim zvyknout, i kdyz porad rikam
na to lenoseni.” R4 popisuje omezenost vybéru stravy, ktera neni jako doma: ,,...méla
Jjsem doma jaksi tak vetsi vyber, co jsem chtéla na jidlo. Nemiizu si vybirat to jidlo, tak jako
doma. Treba nékdy bych méla chut na tvarohovou pomazanku s chlebem a tady jsou zrov-

3

na treba brambory s maslem k veceri.
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5.3 Neni kazdy den posviceni

Projev nemoci a zhorSeni zdravotniho stavu ovlivni kazdého ¢lovéka. Nejinak je tomu
1useniorti. V nemoci a ve staii si ¢lovek uvédomuje dilezitost zdravi. Respondenti zde
vypovidaji s jakymi obtizemi a trdpenimi se setkavaji. Zdravotni komplikace, snizeni
sobéstacnosti byly ¢asto divodem k tomu, pro¢ se respondenti rozhodli vyuzivat pobyto-

vych sociélnich sluzeb.

Do této kategorie jsme zahrnuli kédy: ubytek sil, ztrata schopnosti, omezena hybnost

a bezvychodnost.

Pokles svych fyzickych sil zaznamenal R1 takto: ,,...a v 90 letech uz to prosté neslo zvla-
dat na tom domecku. No, tak jsem se synem domluvil, Ze prosté musim nékde odejit, proto-
Ze tam bych to nezvladl. Zahrada, ktera byla 200 metrii dlouha, takze sekacku a podobné
uz se nedalo unyst. Miij zdravotni stav uz byl natolik vazny, ze bylo nutny hledat néjaky
vychodisko z toho mého domova.‘“ RS hovofti: ,,Doma uz jsem to sam nezvladal, protoze
tam jsem si musel vSechno délat sam.* Také R2 si uvédomovala, Ze jiz nemlze byt sama
doma: ,,...jd jsem tam byla sama a to pravé neslo. Moje onemocnéni zpiisobilo, Ze jsem
nemohla byt sama. Ja jsem opravdu byla bezmocnd, ja jsem spadla, omdlela. Tak jsme

hledali, kam bych Sla. “

U respondentl se objevovaly ¢asto problémy s mobilitou. R4 o tom vypovida: ,, ...po padu
doma jsem ztratila moznost chodit sama. Predtim jsem chodila, sice o dvou hulkach, ale
aspon jsem se mohla pohybovat. Ale tedka mé ty nohy bohuzel neslouzi. Potrebovala bych,
abych mohla aspon trosku se na téch nohdch udrzet. ProtoZe ja opravdu nemuzu a vidim,
Ze se ty sestricky se mnou museji tahat. Musi vzdycky dve, aby mé z vozicku posadili na
postel. A potom uz je to dobry, jak sedim na posteli, tak uz si lehnu“. R3 popisuje svoje
nesnaze takhle: ,, ...jsem driv chodil a tak. Myslel jsem, Ze tady budu chodit a Ze se dam
brzo zpatky dohromady, ale ono to chvilu trva. Prosté nemoc je nemoc a ty mrtvicky dve, to
je hriiza a navic do toho jesté ty ledviny. Ja uz jsu prakticky po druhy na svete, mné rikal
pan doktor.” R2 trapi také zhorSend mobilita: ,, ...postradam funkcni nohy, abych mohla

béhat, kam bych chtéla.

Jejich nepfizniva situace jim Casto pripadala jako bezvychodna. R3 tika: ,, ...nejdriv jsem
chodil po tech LDN-kach a pak jsem dosel az sem. Byl jsem prosté nucenej. To byla takova
situace, kdy uz bych nemohl byt doma sam. A nemohl jsem bohuzel platit ani byt, jako drzet

si ho a platit i tady jako pobyt v domové. Tak jsem musel byt prodat a nastehovat se sem do
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domova. “ R4 vysvétluje situaci pred ptichodem do domova: ,, ...doma jsem byla nestastna,
protoze jsem se tam nékde Sourala po zadku. Nemohla jsem stat na nohach, tak jsem si
sedla na zadek a tak jsem se sourala tema nohama po zemi. A syn rikal, mami, takhle ne-
miizes tady zustat. “ R2 vypovida. ,, Nic jinyho mné nezbyvalo. Zkratka prislo to tak, je to

tak.

5.4 Kudy z nudy

V této kategorii popisuji respondenti, jak travi v domové volny ¢as. Zabyvaji se tim, jaké
aktivity maji nejradéji nebo jestli se jim zménilo traveni volného ¢asu po nastupu do do-

mova.

Do této kategorie jsme zatadili kody: kvizy, akce v domové, oblibené Cinnosti, piekazky

v aktivitach, zahrada, vice zébavy.

O zalib¢ v lusténi a procvicovani paméti hovoti R4: ,, Kdyz je moznost, tak chodim do té
klubovny. Tam hrajeme se sestrickou néjaky ty hra na pamét. Kazdy dostane tu stranku
a tam si odskrtavame a lustime takovy ty rébusy. Tak to mé tak nejvic bavi, to lusténi téch
presmycek. “ R3 vysvétluje, Ze by volny Cas rad travil i jinak, ale ma ne¢ktera omezeni kvili
horsi hybnosti ruky: ,, ...néjaky ty kvizy a takovy. Rad bych treba taky néco deélal, ale s tou
jednou rukou se toho moc délat neda. Prosté jak ta jedna ruka odejde, tak to je Spatny.
Kdyz je tady néjaka akce, divadlo, tak to se taky rad podivam. “ Oblibenost kulturnich akci
je patrna iu R1: ,, ...organizuji se tady riizny akce. Jak jsou to treba hudebni nebo myslen-
kovy. Nejradéji se zucastnuju hudebnich akci, protoze to je stile takové moje obliba. I v té
televizi se divam na nase predni umélce. Takze je to tady pro mé takova krdasna chvilka
nebo vecer nebo odpoledne.” R2 vypravi: ,,...kdyz se délali rizny akce treba pred vano-

¢

cemi nebo tak, tak to me bavilo. To jsem rada tam za nima prisla a zapojila jsem se. "

Oblibené aktivity jsou také individudlni Cinnosti, jako je Cteni a televize. R3 fika:
., ...hlavné ctenim a koukanim na televizi. To ted miizu taky délat. RS nevyhledava pftilis
spolecnost pro svoji samotarskou povahu: ,, Rad c¢tu, tak to mam tady moznost jo. Taky te-
levizi, radio, takze nic mé jako nechybi. Ja se madlo zapojuju. No tak jenom bez duse kva-
kat, to mé nebavi. Mam radsi ten sviyj klid. Neschazi mné to, nebyl jsem zvykly i predtim. *
Cteni ma rada i R4: ,,..kdyz mizu, tak c¢tu. Dostala jsem dvé knizky k narozenindm.*
O svém vztahu k Cetbé hovoti R2: ,,...v posledni dobé to bylo omezeny prave tou nemoci.

¢

Ale predtim jsem hodné cetla. Tim, Ze ty oci jsou tak Spatny, tak cteni neprichazi v uvahu. *



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 38

S nékterymi konicky se museli respondenti rozloucit. Diivodem byl n¢kdy jejich zdravotni
stav nebo nemoznost pokracovat v jejich zalibé kvili prestehovani do domova. R1 vzpo-
mina: ,,mél jsem sklenik, kde jsem si vypéstoval nadherny kvétiny. No a prosté tyto kvétiny
jsem vzdycky pouzival na hrbitov. Samoziejmé nejenom na hrbitov, ale i do vaze. . R2
zapoli s prekdzkou zhorSeného zraku. Nemiize se kvlli tomu vénovat své oblibené ¢innos-
ti.; ,, Nechala jsem si donést pleteni, cemuz jsem se vénovala cely Zivot. No, jenomze ja na
to nevidim. Ja na to nevidim i pres bryle, trepou se mné ruce, takze pleteni neprichdzi
v uvahu. Poradd Ziju jako za stenou mlhy. Nevim, pani doktorka ocarka rikala, Ze s ocima se
neda uz nic délat, Ze to uz jako je ztraceny, takze nevim.* R3 se musel vzdat n¢kterych
svych zajma: ,,Ja jsem doma rad varil. Ze zdravotnich ditvodii by to neslo. Abych se neo-
palil nebo néco, protoze tu levou ruku mam Spatnou. Taky jsem rdad zavaroval, délal jsem
kecupy, smési pod maso, dyné, rajcata, cibula, ja nevim co jesté.” R3 se naSel v jinych
¢innostech, aby vyplnil volny ¢as: ,, ...rad maluju, skladam puzzle, ctu knizky. Chodime na

I3

prochdazky, na akce, co tady jsou, vsude chodim.

Respondenti také vypovidali o tom, zabavy a vyplilovani volného ¢asu by mohlo byt vice.
R4 vypovida: ,, kdyby tady byla vic nez jedna pracovnice, kterd by se o nas starala, Ze bys-
me tu zabavu méli od pondélka do soboty. Ja vim, Ze je to tézky. Ale kdyby jich tady bylo
vic, tak by bylo vic zabavy, vic véci na traveni volnyho casu. R2 by pfivitala vice spolec-
nosti: ,, ...kdyby se tu lidé trosku vice druzili, aby ty lidi védeéli, ze je jich tady vic a ne, Ze

nas je tam vyslovené néjakych Sest nebo néco, kteri tam chodi hrat karty. *

5.5 Rodinna pouta

Kategorie vypovida o tom, Ze i kdyZ respondenti bydli v domové pro osoby se zdravotnim
postiZzenim, potiebuji védét, Ze jsou stale soucasti jejich rodiny. Respondenti zde popisuji
jejich vztahy v rodin€, navstévy rodiny a pomoc a podporu, kterou jim rodina poskytla pfi
jejich zvykani si na nové prostiedi. Respondenti uvadi, ze prestéhovani do domova pocito-
vala jejich rodina jako ulehceni jejich starosti.

Do této kategorie jsme zahrnuli kody: vztahy v roding, uleva pro rodinu, nemoZnost péce
rodiny, navstévy.

R1 popisuje vztahy se svym synem: ,, Vztahy mame vyborny, naprosto jednickovy. Denné
Jjsu telefonicky v kontaktu se synem. No a jednou tydné sem syn za mnou dojede a obcas mé

vezme i k nemu a taktéz jako k vnukiim.“ R2 se vyjadiuje ke vztahlim v roding: ,, ...jeden
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syn je tady ob den. Sice jenom na chvilicku, vzdycky prijde jenom tak. A druhej syn ten
Jjezdi zasadné v sobotu nebo v nedeli. No a dcera, ta se tomu vyhyba, jak miize. Protoze ona
ma tri maly deti a bydli tak nesikovneé, Ze je to Spatny spojeni, takze je to horsi. Telefonu-
jeme ale spolu nekolikrat denné. A ted’ jsu konecné rada, zZe ne ted’ konecné, uz dlouho, Ze
mam dceru. *“ O tom, jaké vztahy s rodinou a se svymi dvéma syny uvadi R4: , ...muzu rict,
Ze vztahy mame uplné nejlepsi. Opravdu, kdyz nemiizou prijit vic castéji, tak mi aspon vo-
laji telefonem, jak se mam. Tak jsme casto v kontaktu a vztahy mame dobry.“ R3 se zminu-
je spiSe o vztazich se svymi sestrami: ,,...se starsi sestrou jsem se videl pred vanocemi.
Telefonujeme si hlavne. Jen s mladsi sestrou se nemuizu stykat. Protoze ona by taky prijela,
ale ona ma postizenyho syna a ona se o ného do dneska starda. My si ale zavolame, vime o
sobé. Zpravy si o rodiné poddvame. R3 se nechtél piili§ vyjadiovat o vztazich s jeho détmi
a hovotil vice o svych vnoucatech: ,, ...vaucku jsem vychoval od mala, do téch osmi let.
...oni jsou s braskou tam, v Détskym domove. Vnucka mé ted navstévuje kazdych 14 dni. Ji
uz je 15, tak mé miize prijet sama navstivit. Kdyz jsou vnoucata u mé na ndvstévé a pak
odjedou, tak je to takovy smutny.“ RS je zvykly po rozvodu zit sdm, s rodinou se pftili§ ne-
styka. O své rodin€ se vyjadiuje: ,, S byvalou manzelkou a dcerou se viibec nevidime a ani

si nevolame. Vztahy udrzuju akorat se synovcem. Jinou rodinu uz nemam. “

R2 uvadi, jak situaci pfechodu do domova pro osoby se zdravotnim postizenim pocitovala
jeji rodina: ,, No ti byli radi, Ze mé zde umistili. Protoze si oddychli. Jo, védeli, Ze je o mné
postarany. Predtim o mé méli starost. Ja jsem treba ve 4 hodiny rdano spadla a na koberci
jsem lezela az do rana a cely den, az vecer potom prisla sousedka. Takze na tym kobercu
lezet takovou dobu, to nebylo nic prijemnyho.“ R4 popisuje podobné, jak to prozivala jeji
rodina: ,, Snacha se synem byli asi radi, zZe jsem tady. Odpadla jim starost, co se mnou. Ten
druhej syn, ten se hodné vénuje sportu a maji dvojcata,...takZe toho maji dost.“ R3 o poci-
tech jeho rodiny uvadi: ,, Rodina byla rada, Ze bude o mé postarano. Ani jako sestra mné
rikala, ta starsi o rok, Ze jsem udélal dobre, zZe jsem sem Sel. Sama ma jesté jako déti, takze

by nemohla se o mné starat. “

Respondenti jsou radi, kdyz za nimi piijde rodina na navstévu, kdyz mohou byt v kontaktu
se svymi détmi, vnoucaty a jinymi rodinnymi ptislusniky. R2 sdé€luje: ,, ...nejveétsi radost
mam, kdyz se mi to tady sejde, kdyz mé navstivi rodina. “ R4 podotyka: ,, Kazdou sobotu
nebo nedeli za mnou prijdou. Jeden syn treba v sobotu, druhy v nedeli. Ale kazdy tyden
Jjsou tady oba dva. Néekdy prijdou i s detma nebo jejich manzelka prijde taky. Kazdy prosté

Jjinej den, abychom meli jako pro sebe vic moznosti.“ R1 ma pevné pouto se svym synem:
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., -...proste mam syna, kterej mé tady prosté denné vola no a denné jsem s nim ve styku,
takze nepostradam samotu Zadnou. RS hovoii o navstévach jeho synovce: ,, Ze zacatku
mé navsteévoval castéjc, to jo, nez se clovek trochu zorientoval. Navstévuje mé akorat ten

synovec. Ma ale maly déti, takze tady taky nemuze byt porad. “

5.6 Podzim zivota

Tato kategorie pojednava o tom, jak se respondenti smifili s novou skutecnosti, jak pfijali

zménu nutnosti pobytu a co oc¢ekavaji od dalsiho Zivota.
Kategorie zahrnuje kody: perspektiva, klidné doziti, rezignace, obavy.

R5 popisuje, jaké jsou predstavy o jeho dalsSim zivoté, a vyjadiuje obavy ze ztraty
sobé&stacnosti: ,, Chtél bych to v klidu dozit, no co jinyho uz si clovek miize prat? Aby se
clovek obesel, no. Kdyz clovék pak jen lezi, tak to bych si nepral teda. Chtél bych co nejdé-
le ziistat tak, jak jsem na tom ted.* Obavy ze zhorSeni zdravotniho stavu pocituje i R4:
., ...madm strach z toho, abych neziistala jenom lezet. Abych aspon na ten vozicek mohla si
sednout a aspon par hodin na tom vozicku sedet. Protoze se takhle podivam vic, vidim do-
my, ......prece jenom je to jesté, ze clovek je na svete. Kdezto kdyz jenom lezi a kouka do

stropu, tak to bych teda hrozné nerada.

O tom jak se smifil se zménou v jeho Zivoté, hovoti R1: ,,Kazdy den je nejvétsi radost,
protoze kazdy den stravim v naprosté pohodé. Ziju tady v poklidu, ve spokojenosti, at’ uz je
to jidlo, klid a no prosté pohoda. R1 popisuje také jaké predstavy a sny ma: ,,Jen kdyby se
stal ten zdzrak a mohl bych chodit, aby mé ty nohy unesly. Tak to byl nejvétsi zazrak, kterej
by se stal. Vim, Ze se to stat nemiize, protoze mladi pryc¢ a diichod je tady.* Touha R3 se
také tyka vylepSeni zdravi: ,, ....pral bych si, aby se mi zlepsila hlavné ruka, aby se to zdra-

3

vi zlepsilo, to je hlavni. To kdyz clovék nema to zdravi, tak nende nic.

Svoji perspektivu nevidi R2 moc riizove: ,, Vite, ono je to skaredy, ta vyhlidka. Je tady sice
pékné, vsechno, jsu tady spokojend. Ale vyhlidka, Ze tady budete az do smrti, to je Spatny.
A kdyz vidite kolem vas, jo, kdyz ten odejde, ten odejde, tak to na cloveka piisobi velice
Spatné. Doufiam, Ze to tady néjak doklepu. Ze to nebude néjaky osklivy a Ze to zvladnu a oni
se mnou. “ R2 také popisuje jak ji nemoc zmenila: ,, ...co jsem byla uz nemocna, tak uz jsem
tak otupéla, ze uz jsu maximalné skromnd. Ten, kdo mé znal, tak vika, to je uplné jinej clo-
vek. Ja jsem predtim byla energickd, vsecko muselo byt podle mé a ted’ka jsem to vzdala

‘

a jsu vyslovené, no vzdala jsem to zkratka.
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6 INTERPRETACE DAT

V této casti shrneme odpovédi na hlavni vyzkumné otazky a dil¢i vyzkumné otazky, které

jsme ziskali z dat od dotazovanych respondentd.

HVO: Jak probiha proces adaptace seniora pii prechodu do domova pro osoby se

zdravotnim postiZzenim?

Z vyzkumu vyplyva, ze 1 kdyz se respondentim z rodného bydlisté odchazi t€zko, vétSina
se jich dokaze docela rychle adaptovat. Proces adaptace probiha tak, ze po prvnich poci-
tech jako je napéti a strach z neznamého nastupuje brzy po ptestéhovani spokojenost
s novym zivotnim stylem. Respondenti jsou radi, ze se ma o né¢ kdo postarat a pomoci jim
v jejich nepftiznivé situaci. Po seznameni s novym prostiedim respondenti brzy jevi z4jem
o volnocasové aktivity a o spolecenské kontakty. Diiraz ddvaji roding, ktera jim pti adapta-
ci pomaha. Jejich navstévy a zajem o n¢ je pro respondenty znacny. U nékterych respon-
denti neprobihd adaptace uplné bez komplikaci. Maji stavy zmatenosti, vypadky paméti
nebo pocity rezignace a pesimisticky pfistup k zivotu. VéEtSina respondentii adaptaci zvlada
bez velkych potizi. Jejich dobrad adaptace se pozna tim, Ze spolupracuji s persondlem, na-
vazuji styky s ostatnimi obyvateli, maji svoje zajmové ¢innosti, zapojuji se do volnocaso-
vych aktivit v zafizeni, jevi zdjem o okolni déni a snazi se zachovat svoje schopnosti a svo-
ji sobéstacnost. Jak se vyrovnavaji se zmeénénymi zivotnimi podminkami, vyplyva
z individualnich vlastnosti i schopnosti adaptace kazdého respondenta. Casto jim k tomu
pomaha to, ze si uvédomuji, Ze neni v jejich silach zvladnout neptiznivou situaci doma
samostatné nebo s pomoci jejich rodiny. Pfestéhovani do domova znamena pro vétSinu
respondentll zbaveni starosti. Jsou radi, ze maji zajiSténou péci a Casto vyjadiuji spokoje-
nost stim, ze maji vice spoleCenského kontaktu nez v domacim prostfedi. Klevetova
(2017) uvadi, Ze se stoupajicim vékem roste vyskyt chronickych onemocnéni, které vedou
ke zhorSeni sobéstacnosti. Zjistili jsme, zZe snizovani miry sob&stacnosti, sebeobsluhy, ztra-
ta mobility, zdravotni potize nebo nemoc jsou nejcastejsi diivody, pro¢ se respondenti roz-
hodnou ptestehovat do domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Pfijeti zmény respon-
denti dokazuji také tim, Ze prokazuji zajem o volnocasové aktivity v domove nebo pokra-
¢uji v oblibenych zajmovych ¢innostech, které provozovali 1 doma. Pii zvykéni na nové
prostfedi respondentim pomaha, kdyz se mohou spolehnout na svou rodinu. Ptibyl (2015)
poukazuje na to, Ze pro seniora ma rodina zasadni vyznam. Rodina jim zaji§tuje potieby

jistoty, bezpeci a pocit, ze senior neni na své problémy sam. Z vyzkumu jsme zjistili, Ze
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rodinni pfislusnici svym zdjmem a Castymi navstévami vét§in¢ respondentim pomuizou
pfekonat prvotni obavy a nejistotu. Pii rozhovorech s respondenty se prolina minulost
s prozivanim pfitomnosti a také oCekavand budoucnost. Vyjadiuji svoje pfani, nadéje
a obavy. Respondenti vétsinou piijmou skute¢nost jejich dalsi zivotni faze. Znamena to, ze
vétsina respondentl je schopna zvladnout a pfestat tskali zivotni zmény a zmén jejich na-

vyklého zptisobu Zivota.
Nyni se blize podivame na dil¢i vyzkumné otazky.
DVO 1: Co proziva senior pri pfechodu do nového prostredi?

Ze ziskanych odpovédi jsme zjistili, Ze dva respondenti pocituji pti pfechodu do nového
prostiedi urCité napéti, nervozitu, obavy a nejistotu. Jednu respondentku zasédhla zména
pobytu natolik, Ze ma v prvnich dnech po pfechodu do nového prostiedi stavy zmatenosti
a nékteré véci si vilbec nepamatuje. Zvyka si delsi dobu a trva ji, nez zacne projevovat za-
jem o aktivity, spolecnost a dalsi ¢innosti. Ostatni respondenti se adaptuji bez vyraznych
potizi. Nejsou ze zmény pfili§ rozruseni a pomérné rychle si zvykaji na nové prostredi.
Vyjadiuji, Ze se citi spokojené a vyrovnané a Ze se jim splnilo jejich ofekavani. Respon-
denti v novém prostifedi domova €asto vzpominaji na svoje predchozi bydlisté. Uvédomuji

si, ze v pivodni domacnosti jiz nemlizou Zit samostatné.
DVO 2: Jaké zmény prinese seniorovi pirestéhovani se do domova?

Z vyzkumu vyplyva, Ze respondenti povazuji za vyznamnou pozitivni zménu po prestého-
vani do domova dostupné dialyzaéni stfedisko. Tato vyhoda jim pfind$i moznost podstu-
povat nezbytné dialyzacni oSetfeni bez nutnosti dojizdéni. Dal§im dilezitym aspektem je
pro vétsinu respondentd moznost vétsiho kontaktu s lidmi. Vyjadiuji spokojenost s tim, ze
v domové pfijdou vice do spolecenskych kontaktii, nez tomu bylo doma, kde se citi Casto
osamoceni. Jen jeden respondent nema pftili§ velkou potiebu spolecnosti, je spiSe samotaf
a sta¢i mu jen obcasny kontakt s lidmi. To, Ze maji respondenti v domové zabezpecenou
péci a svoje potieby je dalsi prvek, ktery respondenti hodnoti kladn€. Mezi nevyhody, které
seniorovi piinese prest¢thovani se do domova, uvadi dva respondenti nemoznost mit v zafi-
zeni domaci zvifata, na které byli z pfedchoziho bydlisté zvykli. Jedna respondentka spat-

fuje jako nevyhodu nemoznost vybéru stravy, kdy si nemutze dat to, na co ma zrovna chut’.
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DVO 3: S jakymi potiZi, problémy se senior potyka?

Respondenti si uvédomuji, ze jim ubyvaji sily a Ze jiz nejsou schopni si sami zabezpecit
vSechny bézné denni tikony pii péci o svou osobu. VSichni respondenti se potykaji s ome-
zenou mobilitou. Jejich pohybové schopnosti se snizuji a ¢asto potiebuji k pohybu kom-
penzaéni pomuicky nebo pomoc jiné fyzické osoby. K témto potizim se respondentiim pti-
dava dalsi onemocnéni nebo jiné zdravotni komplikace. Respondenti se dostavaji do situa-
ce, ktera se jim jevi jako bezvychodna. Jediné feSeni spatiuji v Gistavni péci — prestéhovani

se do domova pro osoby se zdravotnim postizenim.
DVO 4: Jak travi senior volny ¢as v domové pro osoby se zdravotnim postiZzenim?

Respondenti travi svilj volny ¢as v domové podle svych zajmi, moznosti a schopnosti.
Nekteti preferuji spiSe individudlni trdveni volného ¢asu jako je Cteni, televize, malovani,
skladéni puzzli nebo radio. VétSina respondentit ma radda skupinové volnocasové aktivity
jako jsou naptiklad lusténi, kvizy nebo procvi¢ovani paméti. Vitané jsou riizné spolecenské
akce. Tti respondenti nemohou pokracovat v zalibach, které méli radi z diivodu ¢éastecné
mobility, omezené hybnosti nebo zhor§enému zraku. Jeden z téchto respondentii si naSel
jinou formu zébavy, aby aktivné zaplnil sviij volny ¢as. Jeden respondent nemuze dale
provozovat svij koni¢ek z divodu piestéhovani do domova, kde jiz neni z provoznich du-
vodu mozné v tomto konicku pokra¢ovat. Dvé respondentky jsou nespokojené s travenim
volného ¢asu v domové. Chtéji, aby bylo v domové bylo vice fizenych aktivit a vénovalo

se tomu vice personalu.
DVO 5: Jaky vyznam ma pii adaptaci seniora jeho rodina?

Respondenti se shoduji na tom, Ze pfi adaptaci na nové prostiedi je podpora rodiny velmi
rodinné zdzemi. V¢tSina respondentll udrzuje s rodinou dobré vztahy. Jsou s rodinou
v Castém kontaktu. Styky udrzuji telefonicky nebo osobné. Jen jeden respondent je zvykly
spiSe na samotatsky Zivot a s rodinou kontakty pfili§ neudrzuje. Ptibyl (2015) poukazuje na
to, Ze seniofi nepotiebuji uz rozhodovat, ale chtéji byt soucasti rodinného déni a mit pie-
hled o tom, co se v rodin¢ a okoli d&je. Znamena to, Ze navstévy a zdjem rodiny o seniora
jsou pro n¢ velmi pfinosné. Rodina jim pomaha tim, Ze je zapojuje do rodinného déni, po-
skytuje jim pomoc, pochopeni a podporu. Vyzkum vypovida také o tom, ze respondenti
jsou si védomi toho, ze dlouhodobé a fyzicky i psychicky naro¢né pecovani v domacich

podminkach je pro rodinného piislusnika vysokou zatézi. Respondenti vyjadiuji, Ze nechté-
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ji byt rodiné na obtiz. Vnimaji, zZe pfest€éhovani do domova znamend pro jejich rodinné
ptislusniky uleh€eni starosti. Proto varianta instituciondlni péce je mnohdy pro n¢ jedinym
feSenim, zvlast’ pokud se k tomu ptidaji zdravotni komplikace nebo omezeni hybnosti.
Haskovcova (2012) uvadi, ze clenové rodin si Casto stézuji na obtiznou a inavnou péci
o seniora. Zminuje, ze senioii si dlouhou dobu svoji nezavidénihodnou situaci uvédomuji

a stydi se za ni.
DVO 6: Jak se senior vyrovnal s novou skute¢nosti?

Respondenti se ve vét§ing€ piipadi dobfe smifuji s novym prostfedim, ptijimaji bez velkych
obtizi fakt, ze stafi je jejich dalsi zivotni fazi. Smifuji se s tim, Ze ke stafi patii i zhorSeni
zdravotniho stavu, zhorSeni pohyblivosti, snizovani schopnosti. Piestéhovani do domova
pro osoby se zdravotnim postizenim berou jako nutnost a jako misto, kde mohou klidné
dozit. Misto, kde jim bude poskytnuta odpovidajici pée a zabezpeceny jejich potieby.
Respondenti shodn¢ vyjadiuji obavy ze zhorSovani zdravotniho stavu. Neztratit sobéstac-
nost, byt aspon ¢astecné mobilni a nebyt Gpln¢ odkazan na pomoc druhé fyzické osoby

patii mezi zakladni priority respondentt.
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7 DOPORUCENI PRO PRAXI

V této kapitole se zamétime na to, jak by bylo mozné poznatky z vyzkumu uplatnit v praxi.
Zmapovat a popsat priab¢eh adaptace miize byt uzitecné pro personal, ktery pracuje v poby-
tovych socialnich sluzbach. Miize jim pomoci 1épe pochopit pocity a prozivani seniorQ pii
ptechodu do nového prostiedi. Vyrovnat se s takovou Zivotni zménou je jist¢ pro kazdého
¢loveka narocna situace. Adaptacni schopnosti seniora jsou navic znacn¢é snizené. Pracov-
nici domova mohou svym pfistupem a chovanim k seniortim jejich adaptaci ovlivnit. Pra-
covnici by pii adapta¢nim procesu méli seniorim pomoci vyrovnat se zménou tim, Ze jim
budou projevovat ditvéru v jejich schopnosti, empatii a povzbuzeni. M¢li by jim pomahat
ptizplsobit se novym zivotnim podminkam, respektovat jejich individuélni potieby, jednat
s nimi distojné a poskytnout jim lidskou blizkost a socidlni pomoc. Personal institucional-
niho zafizeni by se m¢l zaméfit nejen na zabezpeceni potieb seniord, ale i chvilku si najit
Cas, zastavit se a popovidat si se seniorem, aby zjistil, co ho trapi, tési a mohl s nim sdilet
jeho pocity. Pracovnici by také méli vyjadfit seniorim bezpodminecné pftijeti, podat po-
mocnou ruku, aby védéli, Ze nejsou na svoje potize sami. Pro seniory je podle vyzkumu
také dulezité zachovani jejich schopnosti a pohybovych funkci. Bylo by tedy vhodné pone-
chat seniortim v co nejvetsi mite jejich sobéstacnost a nezdvislost. Jejich nejistotu posilo-
vat pomoci, podporou a snahou o co nejdelSi zachovani jejich schopnosti a funkci.
Z vyzkumu je ziejmé, Ze seniofi radi travi aktivné a smysluplné volny ¢as. Je na pracovni-
cich socidlnich zafizeni nabidnout seniorim dostatek volnoCasovych aktivit i moZnosti
traveni volného Casu individualng. To, Ze se seniofi zajimaji o aktivity v zafizeni a o spole-
censké akce, je znamkou jejich dobré adaptace. Zaclenovani do spolecnosti, kterou seniofi
maji radi, podpora udrZzovani socialnich kontakti jak uvniti zatizeni tak i z vnéjSiho pro-
sttedi by mélo patfit k tkolim zafizeni. Pro seniory v domové€ pro osoby se zdravotnim
postizenim je ptinosné, ze udrzuji kontakty s osobami, které maji stejné postizeni. Mohou
tam sdilet svoje starosti a potize s t€émi, které mohou 1épe pochopit jejich pocity. Kromé
pracovniki socidlnich zafizeni by tento vyzkum mohl byt prospésny i pro rodinné piislus-
niky seniorti. Rodina by si méla uvédomit svoji vyznamnou ulohu pro seniory pii adaptaci
a pfi zvykani si na nové prostiedi. Je tfeba podporovat rodinné ptislusniky, aby vice proje-
vovali z4jem o seniory, €asto je navstévovali a zapojovali je do rodinného déni. Motivovat
rodinu, aby se seniory travili vice ¢asu, aby seniofi neméli pocity opusSténosti a obavy, Ze

jsou rodin€ na obtiz.
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ZAVER

Tato bakalafskéa prace se zabyvala problematikou procesu adaptace seniorii pii prechodu
do domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Cilem této prace bylo popsat proces adap-
tace u senioru, zjistit jaké pocity pii zvykani si na novou situaci prozivaji, co nebo kdo jim
pfi adaptaci pomaha, s jakymi potizi se mohou potykat a jak se s touto novou situaci smifu-
ji. Ditivodem proc jsem si vybrala tuto problematiku je, ze ze své vlastni zkuSenosti pfi pra-
ci se seniory vim, ze adaptace na nové¢ prostiedi neni pro seniory vzdy tak jednoducha. Je
pro né obtizné zvyknout si na nové zivotni podminky. Zaroven s adaptaci na prostiedi do-
mova jsou ¢asto nuceni pfijmout i dalsi skute¢nosti. Zmeénit ¢astecné svoje zvyky a navy-
ky, pfijmout svoje omezeni sobéstacnosti, ibytek sil, omezeni hybnosti a nutnosti pomoci
pii péci o svou vlastni osobu. Neni to pro né lehky tikol, ale pfesto mnoho z nich se brzy
smifi s jejich novou zivotni etapou, umi se radovat ze zivota, ze spolecnosti, jsou spokojeni
a 1 pres svoje trapeni jsou schopni se divat na sviij zivot optimisticky. Schopnost se dobfte
adaptovat je velmi individudlni a je proto na misté toto téma detailnéji prozkoumat. Vlivem
demografického vyvoje stoupd pocet starSich osob a tim i1 osob, které se neobejdou bez
pomoci a vyhledavaji zabezpeceni své péce pomoci institucionalnich zatfizeni. Proto 1 do

budoucna bude tato problematika aktualni.

V teoretické ¢asti jsme definovali zékladni pojmy stafi, starnuti, adaptace a péce o seniory.
V praktické ¢asti jsme pomoci kvalitativniho vyzkumu ziskali z rozhovorii data, které ndm
pomohli popsat proces adaptace u seniorti. Konkrétné jsme se vénovali adaptaci seniord pii
prechodu do domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Cilovou skupinou tohoto do-
mova jsou osoby s nefrologickym onemocnénim, ptevazné ti, kteti potiebuji ke svému

Zivotu pravidelné dialyza¢ni oSetfeni.

Stanoveny hlavni vyzkumny cil i dil¢i vyzkumné cile byly naplnény. Z vyzkumu plyne, Ze
respondenti se dobfe adaptovali na domov pro osoby se zdravotnim postizenim. Jejich pri-
béh adaptace probehl bez velkych komplikaci. V ivodu adaptace prozivali ur€ité napéti
aobavy. Dokazali se brzy snovou situaci vyrovnat a zapojit se do dalSich aktivit.
V procesu adaptace hraly roli jejich osobnostni predpoklady, jejich zdravotni potize, vypl-
novani volného ¢asu a taky jejich rodina. Pfekazky spatfovali hlavné ve svych zdravotnich
potizich a omezené hybnosti. Tyto bariéry se respondentim jevily jako zasadni

s nemoznosti zmény. I kdyz pfi tomto vyzkumu nedoslo ke vzniku nové teorie, pomohl
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nam nahlédnout do procesu adaptace u seniori a mohl by se stat nastrojem pro lepsi po-

chopeni této problematiky.
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