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ABSTRAKT

Bakalatskéa prace se zabyva péc¢i o seniory v pfirozeném prostiedi za podpory terénnich
sluzeb. Teoretickd Cast definuje zékladni pojmy jako starnuti, staii, domaci péce. Jsou
pfedstaveny socidlni sluzby, které jsou pro seniory urCeny. Déle charakterizuje domaci
pecovatelskou sluzbu, jeji pfinos, poslani, cile a ¢innosti. Prakticka ¢ast bakalarské prace
zjistuje faktory, které ovliviiuji rozhodnuti seniort vyuzivat sluzeb domaci pecovatelské
sluzby. Vyzkumné Setieni je realizovano formou rozhovort se seniory v jejich domacim

prostiedi. Zavérem prace je vyhodnoceni a shrnuti vysledki Setfeni.

Kli¢ova slova:

Stari, socidlni sluzby, domaci péce, domdci peCovatelska sluzba

ABSTRACT

This thesis deals with the care of seniors in their natural environment, supported by ou-
treach services. The theoretical part defines basic concepts such as aging, age, home care.
Social services are introduced that are designed for seniors. It also characterizes the home
care service, its benefits, mission, goals and activities. The practical part of this thesis in-
vestigates the factors that influence the decision of seniors use the services of home care
services. The research is carried out through interviews with seniors in their home envi-

ronment. Finally, work is the evaluation and summary of the survey results.

Keywords:

Old age, social services, home care, home care service
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UvVOD

Starnuti patii k zivotu kazdého jedince. Je provazeno biologickymi, socialnimi, psychic-
kymi i1 ekonomickymi zménami v zivoté Clovéka. Na stafi je spolecnosti nahlizeno spise
negativné a to zejména z pohledu ztrat moznosti a radosti zivota, nad¢je, optimismu a urci-

tého omezeni, jez mlize toto obdobi pfinéset.

V dnesni dob¢ se pomalu vytraci tcta predevsim mladych lidi ke starym lidem a zajem
o staré¢ho Cloveka. Pii zmince o staii si vetSina lidi pfedstavi nesobéstacnou osobu, ne-
schopnou samostatného Zivota, kterd je zavisld na pomoci jiné osoby pfi béznych dennich
¢innostech. Od stafi o¢ekavame rizné problémy v podobé omezeni kontakti s okolnim
prostfedim, ztrdtu moznosti seberealizace a ztratu lidské diistojnosti. Na stafi ovS§em mu-
Zzeme nahlizet 1 jako na jedno z nejkrasnéjSich Zivotnich obdobi, nebot’ v této etapé Zivota

zaciname realizovat v§e, co jsme zatim z riznych divodut nestihli.

V teoretické ¢asti bakalarské prace charakterizujeme obdobi starnuti a stari. V tivodu pfi-
blizujeme periodizaci stafi a zmény, jez stafi provazeji. V dalsi kapitole se vénujeme téma-
tu seniora v jeho pfirozeném prostiedi a z toho vyplyvajicim ur¢itym rizikim. Rovnéz se
zminime o specifikdch komunikace s lidmi starSiho véku, jelikoz rozhovor s klientem je
jednim ze zékladnich pilifd dobrého vztahu mezi nim a pracovnikem. V soucasnosti se
setkdvame s rapidnim narlistem poctu seniord, a proto je nutné zabezpecit socialni ochranu
této cilové skupiny. Z tohoto diivodu se ve tieti kapitole prace blize seznamime se social-
nimu sluzbami, jez jsou urceny praveé pro lidi seniorského véku. Také v této kapitole na-
stinime historicky pohled na péci o seniory. Ta se v prib¢hu let znacné ménila a vyvijela.
Jeji Groven vychéazela z dané kultury spolecnosti a k rozvoji pée dochazelo zejména
v povale¢nych dobach. Poslednim tématem v teoretické ¢asti pfiblizime funkci pecovatel-
ské sluzby. Tato forma je jednou ze socidlnich sluzeb, kterd svou pomoci usnadnuje Zivot
starnoucim a starym lidem v jejich domacim prosttedi. Cil a poslani pecovatelské sluzby
muzeme spatfovat v zajisténi zakladnich potieb lidi starSiho véku a prostfednictvim svych
sluzeb udrzet jejich stavajici schopnosti a dovednosti. Svymi sluzbami poskytuje seniortim
a osobam se zdravotnim postiZzenim takovou pomoc a podporu, aby mohli co nejdéle zit ve

svém domacim, pfirozeném prostiedi.

V praktické ¢asti se seznamujeme s vyzkumnymi otdzkami, interpretujeme data, ktera byla
ziskdna formou kvalitativniho vyzkumného Setfeni, v doméacim prostfedi participantd.

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni je rozpoznat nejdilezité;si faktory, které seniory vedou
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k vyuzivani sluzeb pecovatelské sluzby. V zavéru prace shrnujeme vysledky, kterych jsme

dosahli.
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I. TEORETICKA CAST
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1 STARNUTI A STARI

Starnuti je zalezitost tykajici se kazdého jedince. Zivot probiha v urcitych vyvojovych ob-
dobich, od narozeni az do okamziku smrti. Kazdé obdobi ovliviiuje kvalitu a zplisob nase-
ho zivota, davd ndm urcité moznosti a v né€em nds zase naopak omezuje. To plati i pro

obdobi starnuti a stari. (Malikova, 2011, s. 13-14)

Mlynkova (2011, s. 13) se domniva, ze charakterizovat starnuti je nesnadné. Tvrdi, Ze ac-
koliv existuje n€kolik definic starnuti, ani jedna z nich neni zcela vystizna. Autorka vnima
starnuti jako proces, kdy v bunikdch vznikaji degenerativni zmény. Tyto zmény maji za
nasledek naruseni funkce bunky, pficemz nastupuji v riznou dobu béhem Zivota jedince
a jsou rizné rychlé. Rychlost starnuti je geneticky podminéna, ovSem je také ovlivnéna

zivotnim stylem, prostfedim, v némz ¢lovek Zije, praci, jez vykonéava ¢i stresem.

Hrozenska (2013, s. 30) charakterizuje starnuti jako specificky biologicky proces, ktery je
dlouhodob¢ nakoddovany, nezvratny, neopakuje se, ma riiznou povahu a zanechava na nas

trvalé stopy.

Cevela, Kalvach a Celedova (2012, s. 114) také konstatuji, Ze starnuti predstavuje nezvrat-
ny fyziologicky d¢j. Tento déj nds vede ke stafi a je posledni ontogenetickou fazi lidského

zivota.

Podle Klevetové (2017, s. 12) je stafi dalsi vyvojovou etapou lidského Zivota a je stejné
dilezita jako kazda jina. V obdobi stafi je prioritni uchovat pohybové dovednosti ¢loveka
a psychosocialni rozvoj osobnosti. Autorka uvadi, Ze stafi neznamena konec zivota, nao-

pak konec Zivota pfinasi aZ smrt clovéka.

Stafi je vétSinovou spolecnosti chapano spise negativng, z pohledu ztrat moznosti a radosti
Zivota, nad¢je, optimismu a urcitych omezeni. Stafi ale takové byt nemusi. Pfi zmince
o stafi si vetSina lidi predstavi nesobéstacnou osobu, neschopnou samostatného Zivota,
ktera je zavisla na pomoci jiné osoby pii béznych ¢innostech. Lidé od stafi ocekavaji i riiz-
né problémy v podobé omezeni kontakti s okolnim prostfedim, ztraty moznosti sebereali-

zace a ztraty lidské distojnosti. (Malikova, 2011, s. 13-14)

Spatenkova a Smékalova (2012, s. 14) uvadi, Ze mnoho mladych lidi si nedovede piedsta-
vit, co vlastné staii obnasi a jaké je a jak bude probihat. Dale konstatuji, Ze je staii mlady-
mi lidmi povazovano za neatraktivni a pfili§ vzdalenym Zivotnim obdobim, které je v ne-

dohlednu.
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Od okamziku narozeni za¢indme starnout a pomalu se ke stafi kazdym dnem pfiblizujeme,
ale hodné zalezi na kazdém cloveku, jak se na stafi pfipravi a jak u néj starnuti a stati bude
probihat. Pro mnoho lidi je ale stafi jednim z nejkrasnéjSich Zivotnich obdobi, protoze mo-
hou zagit realizovat vie, co zatim v Zivoté z riiznych diivodi nestihli. Clovék, ktery umi

vyuzit Sanci kazdého dne, umi i zdravé a pohodové starnout. (Malikova, 2011, s. 13-14)

Cevela, Kalvach a Celedova (2012, s. 114) k této problematice dodavaji, Ze lidé ve vy$§im
veéku byvaji pfevazné samostatni a jsou v dobré psychické kondici. Zavislost na péci druhé
osoby pfichazi az vlivem néjakého onemocnéni a az poté senioii mohou zacit stradat.

Koukolik (2014, s. 118) ve své publikaci uvadi, ze pro proces starnuti plati heslo: ,,Jak si

¢

zil, tak budes starnout. Jak si starnul, tak zemres.

1.1 Typy starnuti a periodizace stari

Podle Malikové (2011, s. 14-15) lze rozliSovat dva typy starnuti, a to starnuti fyziologické
a patologické. Fyziologické starnuti probiha pfirozenou cestou a je soucasti zivota kazdého
cloveéka. Jde o vyvoj jedince od oplozeni az po zénik. Patologické starnuti se projevuje
nckolika riznymi zplsoby, a to napiiklad pred¢asnym starnutim ¢i nepomérem mezi ka-
lendainim a funkénim vékem, kdy kalendaini veék ¢loveka mize byt nizsi nez vek funkéni.

Moznym projevem patologického starnuti mize byt snizena sobéstacnost clovéka.

Cevela, Kalvach a Celedové (2012, s. 28-29) ¢leni staii s ohledem na zajmy a potieby na
pocinajici start, kdy do téhle skupiny fadi seniory od 60 do 74 let véku. Clovék je stale
velmi aktivni a ma zdjem o seberealizaci. Druhym obdobim je viastni stdri, jez je vymeze-
no od 75 do 89 let véku. V téhle skupiné se objevuji seniofi, jez mohou mit urcité zdravot-
ni potize. Charakteristicky je pokles vitality a seniofi musi Casto vykondvané aktivity pfi-
zpiisobit svému zdravotnimu stavu. Posledni obdobi je podle autori nazyvéano jako dlou-
hoveékost a spadaji sem lid¢, ktefi maji 90 let a vice. V tomto vysokém véku mohou nartis-
tat problémy s péci o vlastni osobu a senior tak Casto zlistava zavisly na pomoci druhého
cloveéka. Autofi ovSem dodavaji, Ze to nemusi platit pro vSechny seniory ve vysokém véku,
jelikoZ 1 v obdobi dlouhovékosti mohou lidé vést aktivni zivot a v rdmcei svych moZnosti

byt nezdvisli na pomoci druhych.

Miihlpachr (2004, s. 19-21) naopak obdobi stafi rozdéluje na biologické, socialni, kalen-
daini a dlouhovekost. Autor uvadi, Ze je biologické stari doprovazeno involuénimi zmé-

nami zahrnujici atrofii, poklesem funkéni zdatnosti ¢i zméno regulacnich a adaptacnich
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mechanismi. Autor také dodava, ze pfiCiny starnuti a vlastniho staii nejsou az dosud zcela
vysvétleny. Socialni stari podle Miihlpachra provéazi nékolik socidlnich zmén. Velkou
a vyznamnou socialni zménou v Zivot¢ seniora se stava odchod do penze. V tomto obdobi
dochazi ke zméné roli, dosavadniho zpiisobu Zivota i ekonomického zajisténi. Tento d&j

oznacujeme jako tzv. socialni udélost, kterd mize mit vliv na kvalitu zivota seniora.

Cevela, Kalvach a Celedova (2012, s. 25) dale dodavaji, Ze socidlni stafi je ovlivnéno zme-
nou socidlnich roli, postoji, souhrnem znevyhodnéni a typickych zivotnich udalosti, které
se vazou na Cloveka ve stafi. Autoii zde zahrnuji kromé odchodu do penze také pokles zi-
votni urovné vlivem niz§iho piijmu, riziko nezaméstnanosti, odchod déti z rodiny, ovdove-

ni &1 ztratu nahledu do budoucna.

Dle Miihlpachra (2004, s. 20) se kalenddrni stari uruje dnem narozenim. Autor ovSem
upozorfiuje na to, ze tak, jak se problematicky jevi vymezeni pocatku staii, je podobné
obtizné¢ vymezit i kalendaini stafi. V souvislosti s vymezenim kalendainiho stafi se
v poslednich letech uplatiiuje ¢lenéni seniorti na mladé seniory, kteti se fadi do vékového
rozpéti 65 az 74 let, pficemz je toto obdobi charakteristické problematikou adaptace na
dichod. Déle se tento typ stafi rozdé€luje na staré seniory, ktefi se fadi do v€kového rozpéti
75 az 84 let véku a velmi staré seniory, jez jsou klasifikovani od 85 let véku a vice a je

kladen dliraz na jejich sobéstacnost.

Cevela, Kalvach a Celedova (2012, s. 25) vnimaji kalendaini staii jako dosaZeni uréitého
dohodnutého véku ¢i socialniho konstruktu, ktery vychéazi z ,,primérného* pribéhu Zivota

a biologického starnuti. Rovnéz je snadno a jednoznacné stanovitelné.

Obdobi dlouhovékosti Miihlpachr (2004, s. 21) oznacuje pokro€ily v€k nad 90 let a uvadi,
ze dlouhovéci seniofi tvoii jen nepatrny zlomek ve spole¢nosti, coz se ovSem miize zménit,
nebot’ pocet lidi seniorského v€ku postupné stoupa. Vyznam tohoto vzestupu spociva ve
zvySovani zivotni Urovnég, sniZovani naroka Zivotniho prostfedi na t€lesnou zdatnost a me-

dicinsky pokrok.
Psychologické stari

Haskovcova (2010, s. 25) charakterizuje psychologické staii jako jev, ktery vystihuje sub-

jektivni vnimani vlastniho véku a odrazi psychicky stav jedince.

Cevela, Kalvach a Celedova (2012, s. 29) uvadgji, ze z hlediska zajma a potieb

a s ohledem na funk¢ni stav seniort, 1ze rozliSovat seniory:
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elitni, jez jsou schopni dosahovat extrémnich vysledki bez ohledu na sviij vysoky

vek,

e zdatné, kteti i pies sviij veék zvladaji narocné pohyboveé i pracovni aktivity,

e nezavislé, zvladajici bézné naroky, ovsem je u nich riziko vyskytu problémii,

e kiehké, ktefi jsou v labilnim funkénim a zdravotnim stavu a jsou u nich zadouci
vcasng, Setrné a cilevédomé intervence ¢i tisnova péce,

e zavislé, charakterizované velmi nizkym potencidlem zdravi a vyzadujici podporu

druhé¢ osoby,

e zcela zavislé, potiebujici trvaly dohled a stalou oSetfovatelskou péci ¢i pecovatel-

skou sluzbu,

e umirajici, ktefi potfebuji paliativni péci.

1.2 Zmény provazejici stari

S pfibyvajicim vékem CEloveka podléhaji organy jeho téla riznym zméndm. Tyto zmény,
které se v lidském organismu vyskytuji v zavislosti s rostoucim vékem jedince, se d€li na

zmény télesné, psychické a socialni. (Hrozenska a Dvotackova, 2013, s. 31)

Miynkova (2011, s. 21) ve své publikaci dale uvadi, Ze télesné zmeny se projevuji na vét-

Sin€ organovych systémi, ale nejvice patrné jsou na kizi seniora a v pohybu.
Télesné zmény

Podle Klevetové (2017, s. 23) ve staii dochazi k vyraznym zméndm, které postihuji télesné
tkané€ a organy. Tyto zmény jsou determinovany genetickymi dispozicemi a zivotnim sty-
lem seniora, proto neprobihaji u kazdého jedince stejné. Autorka dale uvadi, ze télesné

funkci téla.

Pro kardiovaskularni systém je typicky pokles pracovni kapacity srdce. Srdecni chlopné
ztraceji pruznost a tim dochazi ke sniZeni ¢innosti srdce, které funguje jako pumpa. Tato
zména vede k tomu, ze srdce precerpava méné krve, tudiz miize dojit k poklesu pratoku

krve v§emi organy, vcetné ledvin, mozku a korondrnich cév. (Mlynkova, 2011, s. 22).

Miihlpachr (2004, s. 24) popisuje zmény v kardiovaskularnim systému tak, Ze se snizuje

pratok krve vSemi organy, snizuje se elasticita tepen a nésledkem toho se zvétSuje systolic-
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ko-diastolickd amplituda a zatézuje se leva komora srde¢ni. Tepova frekvence se zpomalu-

je, zanikaji buniky ptfevodniho systému a dochazi k degenerativnim zménam chlopni.

Typickou zménou v pohybovém systému je postupné ochabujici svalstvo, fidnuti kosti
a ubytek kloubni chrupavky. Nasledkem fidnuti kosti miize u seniorti dochazet k ¢astym
zlomeninam. Kvili t€émto zméndm dochézi ke snizeni vysky téla. Typickym problémem ve

stafi je rovnéz riziko vzniku osteopordzy. (Mlynkova, 2011, s. 21).

Respiracni systém u seniort je ovlivnén tim, Ze klesa respiracni schopnost plic a tim senior
piijima mensi mnozstvi vzduchu. To je také ditvodem toho, Ze seniofi si Casto st€zuji na
zadychavani se a nemoznost popadnout dech, nebot’ se zmensuje objem hrudniku vlivem

zmén hrudniku a v mezizebernich svalech. (Mlynkova, 2011, s. 22).

Travici systéem ovliviiuje tvorba slin, kterd se vékem snizuje. Zpomaluje se peristaltika
stfev, coZ ma za nasledek zacpu. Kviili ztraté chrupu dochézi ke Spatnému rozkousani po-
travy a nasledn¢ ke Spatnému traveni. V pozdnim veéku muze dojit vlivem atrofickych
zmén Langerhansovych ostritvkll ve slinivee bfisni a k vyskytu ,,stafecké™ formy diabetu

mellitu. (Mlynkova, 2011, s. 22).

Zmény v nervovém systéemu maji za nasledek to, Ze se u starSich jedinci snizuje rychlost
vedeni vzruchti v perifernim nervovém systému a zaroven se prodluzuje reakce na podnéty

z okoli. To je pfi€ina toho, pro¢ néktefi seniofi potiebuji vice Casu zpracovat piijatou in-

formaci. (Mlynkova, 2011, s. 23).

V ramci smyshi se snizuje vykonnost smyslovych organti, jako zrak a sluch. Ve staii se
sniZzuje zrakova ostrost, schopnost oka adaptovat se na tmu a Sero a snizuje se akomodacni
schopnost na blizké a vzdalené pfedméty. Statecké zmeény ocni cocky mohou byt doprova-
zeny vznikem Sedého zékalu, coZ vede také ke sniZeni zrakové ostrosti. Vyjimecny neni
ani zeleny zakal, coZ predstavuje zvySeny nitroo¢ni tlak. Dal§im problémem provazejici
stafi je zhorSeny sluch. Problémy se sluchem mohou postihnout jedince, ktefi pracovali
v hlu¢ném prostredi. Dalsimi rizikovymi faktory, které mohou vést ke ztraté sluchu, jsou
aterosklerdza, malnutrice €1 toxické vlivy. Nasledkem ztraty sluchu je omezeni komunika-
ce seniora se svym okolim. Toto omezeni negativné ovliviiuje kvalitu Zivota a mize dojit
az k socidlni izolaci. Ve stafi rovnéZ dochdzi k vjemovému poklesu chuti a ¢ichu. (Mlyn-

kova, 2011, s. 23).

Klevetova (2017, s. 26-27) ve své publikaci uvadi, Ze proces starnuti ma za nasledek zhor-

Seni vnimani signall z okoli, ke kterému dochazi prostfednictvim smyslovych organi. Do-
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chazi k poklesu Cichovych a hmatovych schopnosti a ubyva receptor, které umoziuji

vnimat polohu a pohyb téla, pocity sily, tlaku, tepla i chladu.
Psychické zmény

Staii provazi snizeni kognitivnich funkci, coz vede ke zhorSeni paméti, zapominani
a k hor§imu osvojovani si novych véci. Typické je u seniorti nedvétivost, snizend sebedi-
véra ¢i emocni labilita. Dochazi ke zménam ve vniméani a také ke zhorSeni usudku. Pro
psychickou oblast je charakteristickd zména postojii, nalad, poklesu zajmu ¢i Gtlum orien-
tace na zivotni hodnoty, které pro seniora ptredstavuje rodina, zdravi a duchovni hodnoty.
Dalsi zménou provazejici staii je ztizend adaptace na nové prostiedi. (Malikova, 2011,

5. 21)

Végnerova (2007, s. 315-317) poukazuje také na to, ze faktory, které ovliviiuji psychické
funkce, mohou byt nejenom biologické, ale i psychosocialni. Biologicky podminéné zmé-
ny mohou vyvolat nejasné projevy, kdy je mnohdy obtizné rozlisit, zda jsou pouze proje-
vem stafi, nebo ptiznakem choroby. Jde naptiklad o obtize v zapamatovani a vybaveni

apod.

Brzakova Beksova (2013, s. 36) odkazuje na to, Ze psychiku star§iho clovéka ovliviiuje
1 tada sociokulturnich faktorti. Psychické zmény se odvijeji od jednotlivé generace, zkusSe-
nosti, oekavani a zivotniho stylu. Podle autorky jsou nékteré znaky duSevnich zmén spo-
le¢né pro vétsinu seniord, avsak je dilezité si uvédomit individualitu kazdého jedince.
Socialni zmény

Socialni oblast zmén zahrnuji nepfiznivé, ale 1 pozitivni socidlni aspekty. Do socidlnich
zmeén, které mohou negativné ovlivilovat seniora, 1ze zahrnout odchod do penze. S tim
souvisi nasledna zména zivotniho stylu, kterd odchodem ze zaméstnani nastava. Dochazi

ke ztrat¢ blizkych lidi, k osamé&losti a k moznym finanénim problémim. (Hrozenska

a Dvorackova, 2013, s. 31)

Minibergerova a Dusek (2006, s. 10) dale uvadéji, ze odchod do penze je dilezitym zivot-
nim momentem, ktery oznacuje konec jednoho a poc¢atek dalSiho obdobi. Toto obdobi mi-
Ze byt pro seniory plné nejistot, kdy se obavaji o svou budoucnost a nevi, co jim budouc-
nost pfinese. Pro mnohé penze predstavuje odchod ze Zivota dospélych a vstup do staii,

pfifazeni ke skuping starych lidi a blizkost smrti. Autofi dale nastifiuji to, Ze odchodem do
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penze meéni Clovék svou identitu. AvSak je nutné se s touto situaci vyrovnat a vyuzit ji

k realizaci pland, kterym se diive nemohli vénovat.

Hrozenska a Dvotackova (2013, s. 43-44) také pisi o tom, Ze odchod do penze mize mit
vliv na sniZeni poctu socialnich kontaktii a pokles finan¢nich piijmu, avsak na druhé stran¢
odchod do penze dava prostor k oddechu, zaslouzenému odpocinku a riznym aktivitdm,

které vyplni seniortiv volny Cas.

v Vv

partnera. Senior, ktery zlistane sam, se muze ze zacatku citit jako by i jedna jeho Cast ze-
miela. U nékterych jedinci se tato rdana nikdy nezahoji. Autofi ovSem dale uvadéji, ze
mnoho z nich toto smutné obdobi pfekona a za¢ne znova zit. (Minibergerova a Dusek,

2006, s. 10)

Mezi nejvyznamnéjsi pozitivni socialni aspekty, jeZ maji ptiznivy vliv na seniora, lze pfi-
fadit funkéni rodinu a dobré rodinné vztahy, zajisténi vyhovujiciho bydleni ¢i vhodné na-

planovany volny ¢as. (Jarosova, 2006, s. 31)

1.3 Problematika ageismu

Koukolik (2014, s. 118), ktery se ve své knize zabyva problematikou staii a starnuti,
a s tim spojenym ageismem definoval tento pojem takto: ,, Starnuti a stari jisté neni vstu-

penkou do rdje. Ale nemusi byt vstupenkou do ocistce nebo dokonce do pekel. *

Termin ,,ageismus® se zacal pouZivat v Sedesatych letech minulého stoleti v USA. Tento
pojem predstavuje diskriminaci na zédklad¢ véku. Ageismus je rizikovy pifedevSim pro se-
niory, ale nemusi se tykat pouze seniorské populace. Tento termin je chipan jako rozdilny
pfistup k lidem ¢i spolecenskym skupinam. Typické je omezovani prav a neuznava rovnos-

ti mezi lidmi. (Mlynkova, 2011, s. 36-37)

Haskovcova (2010, s. 34-35) charakterizuje ageismus jako averzi proti vSem starym lidem,
nebo proti vS§emu, co mladSim staii pfipomina. Ageismus je v posledni dobé velmi rozsite-

nym jevem, ale autorka dodava, ze ucta ke starym lidem nebyla pravidlem ani v minulosti.

Ageismus mize souCasné zahrnovat negativni piedstavy mladych lidi o stafi. Nasledkem
toho zacaly vznikat rizné myty o stafi. Mezi lidmi byva stati chapano jako ekonomicka
zatéz, kdy jsou stafi lidé pro ostatni vSichni stejni a nedélaji nic, ¢im by nasi spolec¢nosti

mohli prospét. (Klevetova a Dlabalova, 2008, s. 168)
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Malikova (2011, s. 34, 40) uvadi, ze vztah spolecnosti k seniorim je dilezitym ukazatelem
vypovidajici o jeji vyspéelosti a moralni irovni. Autorka také upozornuje na to, ze v dnesni
dobé¢ se s negativnimi postoji ke starnuti setkavame velmi Casto a tento problém se posouva
do stale nizsiho véku. Spolec¢nost podléha kouzlu mladi, vykonnosti, pruznosti, ptfizptisobi-
vosti ¢i maximalniho nasazeni a naopak nebere v uvahu zkusenosti, rozvahu, moudrost
¢i pokoru. Zména v postoji k seniorim a piistupu ke staii je velmi potiebna, avSak tato
cesta neni snadna ani kratkodoba. Autorka vidi feseni tohoto problému ve zméné vztahu
a postoje spolecnosti, pfi¢emz se na omezeni ageismu musi podilet vice determinant. Re-
Seni neni pouze ve vypracovanych ustanovenich, pravnich normach ¢i striktnich opatieni.

Je diilezita globalni zména celé spolecnosti a jejiho moralniho uvédomeéni.

1.4 Adaptace na stari

V pribéhu Zivota nds provazi mnoho zmén, se kterymi je potieba se vyrovnat a adaptovat
se na nové podminky. Velkou zménou v Zivoté jedince se stava obdobi staii. Schopnost
adaptace je zavisld na mnoha faktorech, kdy nejvyznamnéjsi je osobnost ¢loveka, jeho ak-
tivita béhem dosavadniho zivota, nasbirané zkuSenosti a vlastni Zivotni filosofie. (Mlynko-

va, 2011, s. 16)

Klevetova (2017, s. 34-35) uvadi, ze zejména ve staii je tieba svlij pozitivni vztah k zivotu
opirat o malé radosti. Senior by mél byt ochoten nelpét na aktivitach, které jiz nemulze
zvladnout, svoji energii nasmérovat k jinym Zivotnim hodnotdm a udrZovat socialni vazby

¢1 ziskéavat nova pratelstvi.

Malikova (2011, s. 24) k tomuto tématu dodava, Ze jsou seniofi, ktefi vyrovnané piijimaji
sviyj vek, uzivaji si zaslouZzeného odpocinku, umi vyuzit sviij volny ¢as k riznym ¢innos-
tem a projevuji dostatek pfizplisobivosti. AvSak ne kazdy ma v sobé schopnost a silu se
vyrovnat s pribyvajicimi léty, se vS§emi omezenimi, které starnuti a stafi ptfindsi. Lze se
setkat s mnoha odliSnymi zplsoby a projevy v chovani, pfistupu a Zivotnim stylu, které
vypovidaji o vyrovnani ¢i nevyrovnani konkrétni osoby s jejim pfibyvajicim v€kem. To jak
se starnouci ¢lovek se stafim vyrovna, je zavislé na mnoha faktorech. Mezi tyto determi-
nanty patii prostfedi, ve kterém jedinec Zije, typ osobnosti a jeho celozivotni prozitky
a predchozi zkuSenosti, jakou pozici zaujima v rodiné¢ a zda ma citové a socidlni zazemi.

Dutlezitou roli také hraje vychova, dosazené vzdélani, kulturni ¢i spolecenské vlivy, zdra-

votni stav nebo mira emo¢ni inteligence. OvSem nelze pfedem spolehlivé odhadnout, jaky
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postoj konkrétni osoba zaujme, jak se zadaptuje na problémy a celkovou situaci vyplyvaji-
ci ze stafi.

Mlynkova (2011, s. 17) ve své publikaci uvadi nékolik zplisobi, jak se vyrovnat s vlastnim
stafim. Jako prvni popisuje konstruktivni zplisob, ktery je zaloZzen na pozitivnim postoji
k zivotu. Seniofi se dokazou ptizplsobit, snazi se realizovat své zajmy, zajimaji se o déni
kolem sebe a vyhledavaji aktivni formy, jak travit sviij volny ¢as. Dalsi reakci, jak se vy-
rovnat s vlastnim stafim je obranny postoj, ktery je charakteristicky zejména pro ty senio-
ry, ktefi byli v pribéhu Zivota aktivni, realizovali své pracovni ambice, budovali kariéru
a nyni se nemohou smifit se stdirnutim a ubytkem sil. Maji obavu ze zavislosti na druhé
osob¢, a proto ¢asto mohou odmitat pomoc ¢i o ni pozadat nebo ji pfijmout. Zavislost je
ttetim zplisobem, jak se vyrovnat s vlastnim stafim. Tento zpisob je typicky zejména pro
pasivni seniory, kteti v prib¢hu svého Zivota spoléhali spiSe na pomoc druhé osoby a ne-
chali se vést. Stejn¢ tak i ve stafi ocekavaji, ze je nékdo povede ¢i ¢innosti provede misto
n&j. Ctvrtym zptisobem je nepiatelsky postoj a svalovani viny na druhé. Typicka je zlost
¢1 agrese vici ostatnim. Seniofi mohou byt mrzuti a se v§im nespokojeni. K ostatnim li-
dem mohou projevovat neptatelstvi. Poslednim zplisobem, jak se vyrovnat s vlastnim sté-
fim, je sebenenavist. Ta se projevuje zejména tim, Ze jsou seniofi pesimisticti, pfehnané
litostivi a zda se jim, Ze jejich Zivot neni dostatecné naplnén. Nevyhledavaji socidlni kon-
takty, 1 kdyz se citi osaméle. U této skupiny seniorti hrozi sklony k sebevrazednosti.

V téchto ptipadech je proto nutny zasah ¢i pomoc lékaie nebo psychiatra.

Autorka upozorfiuje na to, Ze tyto jednotlivé zplisoby zvladani nutno brat individualné,
ponévadz se mohou navzajem kombinovat a kazdy jedinec reaguje na starnuti jinym zpi-
sobem. (Mlynkova, 2011, s. 17)

AKktivni stari

Termin aktivni stafi byl jako prvni pouzit Svétovou zdravotnickou organizaci koncem de-
vadesatych let minulého stoleti a vytvari Sir§i ramec pravidel, které vychazeji ze zasad Or-
ganizace spojenych narodii. Nejedna se tedy jenom o zdravi ¢i péci o zdravi. Pojem aktivni
staii chapeme jako nezavislost seniora, jeho ucast na zZivoté ve spolecnosti, zachovavani
jeho dlstojnosti, péce a seberealizace. Z aktivniho stafi nam vychdzi respektovani prav
senioril a ucCasti na vefejnych rozhodovanich ¢i ostatnich aspektech komunitniho Zivota.

(Dvorackova, 2013, s. 23)
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Pod pojmem aktivni starnuti si mizeme piedstavit jednotlivce, ktery se snazi si zajistit
dobrou kvalitu zivota. Ta je tzce spjata i s prostiedim, ve kterém senior zije, jaké ma po-

tteby a pozadavky. (Fahey, Whelan a Nolan In Holczerova a Dvotrackova, 2013, s. 23)

Kvalitu Zivota seniora ovliviiuje pisobeni mnoha faktorti. Ty zasahuji do oblasti socialni,
zdravotni, ekonomické ¢i environmentalni, a jsou ve vzajemné interakci. Kvalita Zivota
také zahrnuje otazky smyslu Zivota a pocitu jeho uzite¢nosti a povazuje se za pozitivni
ukazatel celkového stavu jedince. (Dragomirecka a kol. in Holczerova a Dvotackova,

2013, s. 23)
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2 SENIOR V PRIROZENEM PROSTREDI

Casto se miizeme setkat s tim, Ze seniofi jsou zvykli na své domaci prostedi, nejsou piilis
naklonéni zméndm a jejich nejveétSim pranim je zistat co nejdéle sobéstacnym a nestat se
zavislym na pomoci druhé osoby. Nutno ov§em dodat, Ze pobyt ve svém domacim prostie-
di naskyta i fadu potizi. Pokud senior zlstane v domé ¢i byt¢ sdm a neni u né&j nejblizsi
rodina, muze se citit velmi osaméle. Nasledkem toho ztraci kontakt s druhymi lidmi, nema
si s kym popovidat a sdélit své radosti Ci starosti. Riziko miize piedstavovat i prostredi,
v némz senior zije. OhroZeni mohou byt padem a ndslednym urazem, coz muze zhorsit

nebo znemoznit jejich mobilitu.

Pokud vS$ak senior jiz neni schopen se sdim o sebe postarat a jeho rodina také ne, at’ uz jsou
to jakékoli divody, ptfichdzi ve vétSin€ piipadl na fadu forma domaci péce, kterd zajisti tu
pomoc, kterou senior potiebuje. Pracovnici sluzeb doméaci péce pravidelné¢ dle domluvy
dochazi ke klientovi domt a zajist'uji mu péci, jiz potrebuje.

Pecovatel, ktery pravidelné navstévuje seniora v jeho pfirozeném prostiedi, je pro n¢j casto
spojenim s okolnim svétem. Nejvétsi riziko piedstavuje praveé prostiedi, ve kterém se seni-
or nachazi. Nezadouci je nudna a jednotvarnad casova osa dne, bez obohacujicich radost-
nych podnétl, bez humoru, téSeni se z malych zmén v blizké budoucnosti a taky absence
vyznamnych udalosti a blizkych osob seniora. Vliv na jeho celkovy psychicky stav ma také
smutné, némé prostiedi s nedostatkem denniho svétla ve spojitosti s ml€enim, nevyslove-
nymi pranimi ¢i absenci komunikace. To v§e mé negativni vliv na seniora a zvyraziuje to
jeho socidlni izolaci. Osobni pfitomnost peCovatele a jeho odborné zkuSenosti, postoje
a z4jem predstavuji pro seniora kontakt, vzajemnou komunikaci a vytrZeni ze stereotypu.

(Kriskova, 2010, s. 11)

2.1 Stafi a lidské potieby

Potieba je charakterizovana jako projev n¢jakého nedostatku ¢i jako projev toho, Ze orga-
nismu néco shazi a néceho se naSemu télu nedostava. U seniortl se do poptedi dostava po-
tteba zdravi, klidu, bezpe¢i a spokojenosti. Autorka nastifiuje to, ze se seniofi vraceji

z vySek Maslowovy pyramidy zpét doli k jejim zakladim. (Mlynkova, 2011, s. 47-48)

V obdobi stati se mnohé potfeby méni. Neméni se pouze biologické potieby, ale také psy-

chické. U seniorlli se miizeme setkat s tim, ze postupné dochazi ke zménam v osobnim vy-
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znamu potieb. Charakteristickd je zména ve zplisobu jejich uspokojovani. V ramei procesu
starnuti dochazi k poklesu potieby novych podnétl a zkuSenosti, jelikoz se pozornost seni-
ora v ramci uspokojovani vlastnich potieb vice koncentruje na sebe sama. Dusledkem mu-
ze byt zhorseni psychickych i fyzickych funkci. Pfispiva k tomu i védomi seniorti o tom, Ze
ubyva jejich schopnost se o sebe postarat. Tim dochdzi k tomu, Ze jejich stav mnohdy vy-
zaduje vétsi usili ¢i dokonce pomoc nékoho jiného, a proto jsou ¢asto nuceni zabyvat se
sami sebou. Na druhou stranu vSak autorka dodava, Ze senior muze zacit realizovat své

doposud nenaplnéné vnitini potieby. (Vagnerova, 2007, s. 344)

Dvorackova (2012, s. 38-45) tvrdi, Ze nejen mladi a zdravi lidé maji své potieby a touhy,
ale 1 pro seniory jsou jejich potieby dulezité. Proto je na misté, aby byly spravné uspokoje-
ny. Své potieby maji i seniofi, ktefi jsou odkézani na péci druhych. Tato péce je spojena se
sniZenou sobéstacnosti klienta, kterd jej v uspokojovani potieb omezuje. Pokud nedochézi
k uspokojovani potieb, miize senior dospét az k deprivaci a celkovému stradani. V dnesni
dob¢ se vytraci ucta ke starym lidem a zajem o ¢loveéka vibec, chybi empatie a klade se
spiSe dlraz na vykon. A ptece pravé empaticky pfistup zejména k seniorim je mimotadné
dalezity. Celkova péce o seniora musi vychdzet nejenom z télesnych zmeén, ale i z chapani

¢lovéka jako celistvé bytosti. V obdobi stafi jsou velmi dilezité psychosocialni potieby.

Walker (2017) upozoriiuje na zvySujici se pocet seniorll ve spolec¢nosti. Podle dosavadnich
priazkumui se oCekava, ze pocet seniorti ve spolecnosti vzroste az o 50 procent do roku
2030. Dodava také, Ze potfeby a touhy seniori jsou stejné rozsahlé jako u kterékoliv jiné
socialni skupiny. Mnoho starSich jedincti miZe béhem zivota Celit obtiznym Zivotnim roz-
hodnutim. V rdmci respektovani a posuzovani potieb starého ¢loveéka je nutné, aby na né
bylo pohliZeno stejnym métitkem jako u ostatnich socidlnich skupin. Toto jednani by mélo
snizovat diskriminaci, kterd se Casto v rdmci spolecnosti u starych lidi objevuje. Martinek
(2008, s. 95) ve své publikaci odkazuje na existenci potieb biologickych, psychosocidlnich

a duchovnich, které jsou podle provedenych vyzkumi velmi diilezité pravé pro seniory.

2.1.1 Biopsychosocialni potieby seniori

Biopsychosocialni slozka zastupuje potieby fyziologické, socialni, potieby jistoty a bezpe-
¢i, kdy seniofi touzi po divéfe, stabilité, jistoté a spolehlivosti. Dillezitou soucasti je také
potifeba ekonomického zabezpeceni. Do socialnich potieb fadime pottebu lasky, pottebu

dostatku informaci, potfebu patfit k né¢jaké skupin€, potfebu mit moznost se vyjadfit a byt
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vyslechnut. Sem nalezi i potfeba autonomie, ktera zahrnuje potiebu ucty, sebetcty, uznani,
svobody v rozhodovani o sobé samém. Dilezita je potfeba byt pro né¢koho uzitecny, proto-
ze seniofi radi dé€laji néco pro druhé, chtéji se citit potfebnymi a také radi predavaji ostat-
nim zkuSenosti, které ziskaly béhem svého zivota. (Martinek, 2008, s. 94-95)

Fyziologicka potieba vznikne pii poruseni rovnovahy, ktera nastane v organismu. Do této
kategorie patii potieba kysliku, pohybu, dostate¢ného spanku a odpocinku, hygieny téla
a vyprazdnovani, potieba se najist a napit, nepfitomnost bolesti a potfeba sexualniho kon-
taktu. Pro starého Clovéka je charakteristicka ptedevSim potieba citové jistoty a bezpeci.
Dale je pro seniora dilezita jistota zdravi, zamé&stnani, piijmu a jistota rodiny, nebot’ stary

¢lovek vidi své zazemi predevsim v rodinnych vazbach. (Malikova, 2011, s. 168-169)

Martinek (2008, s. 94-95) dale uvadi, Ze seniofi touzi zejména po ditvéte, stabilité, jistoté

a spolehlivosti. A neméné diilezitou soucasti je jistota ekonomického zabezpeceni.

Potreby lasky a soundlezitosti reprezentuji citové, socidlni a spoleCenské vztahy. Jsou za-
stoupeny potiebou lasky, potfebou dostatku informaci, patfit k néjaké skupiné a mit moz-

nost se vyjadfit a byt vyslechnut. (Malikova, 2011, s. 168)

Martinek (2008, s. 95) konstatuje, Ze potieba lasky zahrnuje touhu ladsku nejenom dévat,
ale hlavné citit a pfijimat od svych bliznich. U seniort vystupuje do poptedi, zeyména po-
kud se citi osaméli a opusténi. Saméankova (2011, s. 20) dale definuje potfebu lasky a tvrdi,
ze kazda lidska bytost chce byt milovana a respektovana spolecnosti, ve které Zije. Zaroven
nastifuje to, Ze klient-senior neocekava od pecovatele lasku, ale ocekava sympatii, laska-

vost, empatii, porozuméni a pochopeni.

Potreba autonomie pitedstavuje uctu, sebeuctu, potiebu byt uzitetny a svobodny v rozho-
dovani o sob& samém. Autor upozoriiuje na to, ze se lidé v dichodovém veéku mohou citit

zbyte¢ni a neuZzite¢ni. (Martinek, 2008, s. 95)

Autonomie ovliviiuje kvalitu Zivota jedince a je povazovéana za vyznamnou zivotni hodno-
tu. Zahrnuje sebeurceni, nezavislost, svobodu a kontrolu rozhodovani. Pro seniory zname-
na fidit a organizovat vlastni aktivity bez cizi pomoci a prosazovat si vlastni nazory. Starsi
lidé se Spatn€ vyrovnavaji se zhorSovanim vlastnich kompetenci, zejména pokud k tomu
dojde rychle a necekané. K zachovani sebeucty pak velmi pfispiva ocenéni a uznani od

ostatnich lidi. (Malikova, 2011, s. 168)
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Potreba seberealizace je hodnocena jako nejvysSsi potieba, jelikoz naplituje predstavy
a vyjadifuje snahu Clovéka. Potieba seberealizace miize byt ve stafi hife uspokojovana
a obvykle ¢asem jeji vyznam klesa. Seniofi mohou pocitovat ztratu vlastni hodnoty diky
jsou n€kdy zidealizované. V podob¢ vzpominek je tak alespont symbolicky uspokojena

potieba seberealizace, ktera velmi tizce souvisi i s autonomii. (Malikova, 2011, s. 168)

2.1.2 Duchovni potieby senioru

Touha po napliiovani duchovnich potieb spojuje vSechny starsi lidi a je nezavisla na nébo-
zenském vyznani. Stafi pfinaSi kulminaci zatézovych situaci, které se mohou objevit
v mnoha oblastech zivota. Pro piekonani téchto moznych obtizi miize byt bohatym vniti-
nim zdrojem sily pravé pozitivné prozivana spiritualita seniora. (Stépankova, Hoschl

a Vidovicova, 2014, s. 261)

Podle Mlynkové (2011, s. 50-51) seniofi v zaveérecné fazi svého zivota bilancuji, pfemysli
o smyslu svého Zivota, hodnoti sviij dosavadni zivot a premysli nad tim, zda splnili v Zivo-
t& to, co chtéli. Seniofi maji potiebu se svéfovat se svymi myslenkami a problémy nékomu,
kdo naslouché. Uspokojovani duchovnich potieb neni pouze vira v Boha, ale z ¢asti sem
patii také potieba divéry a sounalezitosti. V domovech pro seniory jsou pofadany mse
a v piipadé potieby mohou pracovnici zafizeni na zadost klienta zavolat duchovniho. Mar-
tinek (2008, s. 95) odkazuje na vyzkumy, podle kterych je v Ceské republice nejvice véii-

cich pravé seniort.

2.2 Komunikace se seniory

Komunikace je proces, jenZ umoziuje pifedavat informace mezi dvéma ¢i vice komunikuji-
cimi subjekty. V rdmci komunikace dochazi k interpretaci vlastnich emoci. (Pokorna,

2010, s. 11)

v o

Mlynkova (2011, s. 52) uvadi, Ze komunikace s klientem je jednim ze zékladnich pilitt
dobrého vztahu mezi peovatelem a klientem. Jedna se o pfedavani informaci, pocitt, po-
stoji a ocekavani. V takové komunikaci miZze pracovnik dévat i nevédomé najevo, co si
o klientovi mysli, zda jsou jeho city k nému pozitivni nebo negativni. Pfedavani informaci
muze probihat verbalni 1 neverbalni cestou, pfi¢emz neverbalni slozka komunikace nam

sdéluje to, co si ve skutenosti myslime. Autorka se ddle zmifnuje o tom, ze profesionalni
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pracovnik by mél ovladat svij slovni i mimoslovni zplsob vyjadiovani. Jako dulezité ve
spravné komunikaci vidi i sledovani vlastniho verbalniho a neverbalniho projevu, coz mi-

ze byt pro pracovnika velmi tézké a ¢lovek se to uci praxi a stalymi kontakty s klienty.

Matousek (2010, s. 170) tvrdi, ze ,, rozhovor je prostredkem, ktery umozni ziskat velké
mnozstvi informaci o klientovi, jeho minulych rolich, zaméstnani, zajmech, socidalnich
podminkach a historickych souvislostech, v nichz zil. Umozni poznat jeho vnimani rodin-
nych vztahu, jeho odhad moznosti postarat se sam o sebe nebo ocekavani vztahujici se ke

3

konkrétnim rodinnym prislusnikum. *

Venglarova (2007, s. 74) se dale zminuje o tom, ze kazdy ¢lovék ma urcity styl jak komu-
nikovat. Vyzdvihuje vrozené tempo feci a to, ze se mizeme v komunikaci s ¢lovékem se-
tkavat 1 s jinym kulturnim a historickym kontextem. Déle upozoriiuje na to, Ze starsi lidé
byvaji vétSinou véfici a znaji jiny styl v komunikaci s ostatnimi. Jako ptiklad uvadi to, ze

diive byli lidé zvykli svym rodi¢tim vykat a mélo se v komunikaci pouzivaly vulgarismy.

2.2.1 Bariéry v komunikaci se seniory

V ramci komunikace mame urcité predstavy o druhych lidech, o jejich schopnostech, mo-
tivaci ¢i vali. AvSak je dualezité védét, ze tyto predstavy nejsou zcela objektivni. Klient
muze mit pocit, Ze s nim pracovnik komunikuje pouze za tcelem zjistit jeho zdravotni pro-
blémy, proto stale pracovnika upozoriiuje na své problémy ¢i symptomy nemoci, aby udr-
zel jeho pozornost. Také mliZze mit naptiklad obavy, Ze kdyZ nebude téma rozhovoru dosta-
te€né zdvazné, tak pracovnik odejde. Na stran¢ druhé pracovnik muize ptredpoklédat, ze
klient nemluvi proto, ze o rozhovor s nim nema zdjem. OvSem nem¢l by si vystacit pouze
s timto vysvétlenim, ale vzit do ivahy 1 moZzné dalsi pfi€iny toho, pro¢ klient nechce ko-

munikovat. (Venglafova, 2007, s. 74)

V ramci komunikace mohou vznikat urc¢ité komunikacni bariéry. Ty se mohou objevit na
stran¢ klienta, 1 pracovnika, ktery s nim vede dialog. Pracovnik by mél pfi rozhovoru vzit
do tivahy, Ze klient mize byt unaveny a proto mu nechce sdélovat Zadné informace. Také
nemusi mit v pracovnikovi divéru a miize se obavat toho, jak by s informacemi, které by
pracovnikovi sdélil, nalozil. Dalsi bariérou mize byt somaticky stav klienta. Jedna se
zejména o ptitomnost bolesti, nedoslychavosti ¢i zhorSeny zrak na strané seniora, poruchy
feci ¢1 demenci. Dalsi piekazkou znesnadnujici komunikaci mize byt psychicky stav seni-

ora, zejména pokud trpi uzkosti €1 strachem o to, co bude dal. (Mlynkova, 2011, s. 53)
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Vengléarova (2007, s. 75) se vénuje také otazce komunikace se seniorem v oblasti sexuality
a intimnich zalezitosti. Tvrdi, ze pro né¢které seniory mlize toto téma vyvoldvat nepiijemné
pocity a neochotu odpovidat. Dalsi bariéry v komunikaci se mohou objevovat i na strané
pracovnika, ktery mize mit obavy mluvit o zavaznych tématech jako je umirani ¢i nevylé-
¢itelné onemocnéni. Pracovnik také mize mit Spatnou zkusSenost z diivéjSich rozhovorii
s klienty. Velkou komunika¢ni bariérou je ovSem i nedostatek ¢asu na realizaci rozhovoru
s klientem. Komunikaci ovliviiuje i prostfedi, ve kterém se rozhovor uskutecnuje, nebot’

muze byt hlu¢né a bez soukromi €i za pfitomnosti jinych osob.

2.2.2 Zasady spravné komunikace se seniory

Pti komunikaci se seniorem je dalezité si uvédomit, jaky rozhovor s nim chceme vést. Di-
lezité¢ je v ramci dialogu rozliSovat, kdy chceme seniora podpofit, edukovat, motivovat
nebo kdy potiebujeme zjistit dilezité informace o jeho zdravotnich potiZich. V ptipadé
zrakovych, sluchovych ¢i kognitivnich poruch, je nutny télesny dotyk, nejlépe vzdy na
stejné misto, nejlépe na rameno ¢i loket. Na zacatku rozhovoru bychom méli védét, jak
chce byt senior oslovovan. Dillezité je si dat pozor na sklouznuti do soukromého vztahu.
Stary ¢loveék si nds miZe lehce zaradit do role pfibuzného. Rovnéz je nutné vytvofeni jas-
nych hranic. Pracovnik by m¢l brat ztetel na to, Ze neni rodi€em, Zivotnim partnerem,
soudcem ani litujici osobou. Profesiondlni pomoc spociva v pomoci unést zmény v Zivoté
seniora a pomoci mu budovat nové moznosti, ptistupy ¢i ndvyky. Pozor bychom si ovSem
méli davat na to, abychom seniora pouze podporovali a navrhli mozné feSeni. Ostatni je na

seniorovi. (Klevetova, 2017, s. 111-112)

Hrozenska a Dvotackova (2013, s. 121-122) shledavaji jako vyznamnou zésadu pii komu-
nikaci s klientem seniorem pozdrav a osloveni, vymezeni vzajemnych roli a vytvofeni
vztahu laskavosti a divéry. Autorky dale uvadéji, Ze je dalezité pti vzdjemné komunikaci
pfizpusobit se rytmu a pozadavkiim klienta. Seniofi si asto radi povidaji, a proto je nutné
umét jim naslouchat a vytvofit si k nim kladny vztah. Pfi komunikaci se star§imi lidmi je
také nutné brat ohled na jejich pfipadné onemocnéni ¢i projevy fecovych poruch. Na za-
¢atku rozhovoru je vhodné si uvédomit, jaky rozhovor chceme vést a vymezit si casovy

prostor. Dobr¢ je i naucit se odmitnout, pokud jde o nesplnitelny pozadavek.

Pritchard (2003, s. 189-190) dodava, ze komunikaci se seniorem bychom m¢éli ptizplisobit

jeho zdravotnimu a psychickému stavu a situaci, v niZ se nachazi. Je proto vhodné rozlisit,
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kdy mluvit pomalu a dostate¢né¢ nahlas, udrzovat o¢ni kontakt, nepouzivat cizi slova, kte-

rym by senior nemusel rozumét, davat si pozor na ton naSeho hlasu a vyraz obliceje.

2.3 Bezpecnost seniora v prirozeném prostredi

Velka pozornost by méla byt vénovana bezpecnosti seniora v jeho pfirozeném prostiedi,
jelikoz pravé seniofi jsou ohrozeni rizikem padu a néslednym trazem, coz miize zhorsit
nebo znemoznit mobilitu seniora a v téch horsich ptipadech miize znamenat 1 smrt. Je pro-
to dulezité vytycit si rizikové faktory, které by mohly vést k trazu seniora v jeho domacim
prostiedi. Mezi tyto faktory fadime nevyhovujici podminky bydleni, kdy jde zejména
o kluzkou nebo nerovnou podlahu, shrnovaci koberce nebo rohozky a nedostacujici osvét-
leni. Dal§im rizikovym faktorem je samotnd nevyhovujici obuv nebo obleceni seniora,
nedostatek vhodnych pomitcek, v ptipadé, ze trpi poruchou mobility. Roli hraje i Spatny
zrak ¢i mozné zavrat¢ zprudké zmeény postoje téla, coz se mulze projevit zejména

z rychlého postaveni. (Mlynkova, 2011, s. 28-30)

Aby pobyt seniora v jeho pfirozeném prostiedi byl co nejjednodussi, je tieba si uvédomit
jeho nedostatky a ty se snazit zlepSit ¢i UpIn¢€ odstranit. Pro lepsi bezpecnost seniora v jeho
ptirozeném prostiedi slouzi rizné pomucky ¢i zafizeni. Je také potfeba vzit v uvahu, ze
kazda mistnost v domé €1 byté seniora ma sva rizika a timto se fidit pfi zatfizovani a upra-

vach.

Prvnim krokem k bezpeci seniora by mélo byt vhodné uspotfaddani mistnosti. Mél by byt
snadny pfistup k pravidelné pouzivanym vécem, zajisténa pravidelnd udrzba podlah, vhod-
n¢ umistény nebo zcela odstranény nizké prahy u dvefi, protiskluzové povrchy ¢i vhodna
instalace madel v koupelné ¢i WC a zabradli pro lepsi pohyb seniora. Druhym krokem je
dostatecné osvétleni, v noci mozZnost rozsviceni lampicky, barevné oznaceni vypinact ¢i
jasné barvy pro lepsi orientaci. Je také podstatné zvazit a vhodné rozmistit nabytek, jako je
hrazdicka u lizka ¢i pfenosné podlozky pro pfesun imobilnich seniorli. Pro snadnéjsi ob-
sluznost mohou slouZit specidlni umélohmotné talife s drzakem, vhodné noze ¢i pomticky
usnadiiujici oblékani a obouvani jako je navlékac ponozek, zapina¢ knoflikti, dlouhé obou-
vatko a dal$i. Pomiickami usnadiiujici hygienu mohou byt madla v koupelné a na WC, se-
dacka do vany, protiskluzovd podlozka, nafukovaci umyvadlo nebo ltizko do postele
¢i zvySena zdchodova misa. Pro snadny pohyb mohou slouzit rtizné druhy choditek, fran-

couzské berle, htll ¢i pevna uzaviena obuv. (Klevetova, 2017, s. 164-165)
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3 SOCIALNI SLUZBY PRO SENIORY

V soucasnosti se setkdvame s rapidnim nartistem poctu seniorti, a proto je nutné¢ zabezpecit
socialni ochranu této cilové skupiny a piipravit na tento stav nejenom zdravotni sytém, ale
1 jednotlivce a jejich rodiny. Dilezitd je orientace na dlouhodobou péci o seniory, kdy je
nutné se zaméfit nejenom na rodiny, ale i na komunity a vefejné instituce. (Hrozenska,

2013, s. 33)

Ministerstvo prace a socidlnich véci se v ramci feseni kvality a dostupnosti socialnich slu-
zeb soustavné vénuje podpote procesu transformace a deinstitucionalizace sluzeb socidlni
péce. V Ceské republice je deinstitucionalizace vnimana jako ,, proces, ve kterém dochdzi
k prechodu od ustavni (instituciondlni) péce o osoby se zdravotnim postizenim k péci po-
skytované v prirozeném prostredi. Cilem je zkvalitnit Zivot lidem se zdravotnim postizenim
a umoznit jim zit bézny Zivot srovnatelny s Zivotem jejich vrstevnikii. Béhem deinstituciona-
lizace dochazi k Fizenému ruSeni ustavii a rozvoji komunitnich socialnich sluzeb. Vysledna
struktura a provoz socidlnich sluzeb jsou primarné orientovany na potieby uzivatelii sluzeb
a jejich socialni zaclenovani, klienti nejsou vystavovani institucionalizaci.“ (Ministerstvo

prace a socialnich véci, 2017)

Poskytovani socialnich sluzeb ma velkou budoucnost, jelikoZz se tato oblast diive ¢i pozdéji
dotkne vétSiny lidi, ktefi socialni sluzbu budou potiebovat jak z pozice uZivatele, tak
1z pozice osoby blizké, kterd je uzivatelem sluzby. Socidlni sluzby by proto mély byt do-
stupné, s ohledem na typ pomoci a izemni ¢i finan¢ni moznosti lidi. V socidlnich sluzbach
by mél byt kladen diiraz na efektivitu, kvalitu, bezpe¢nost ¢i hospodarnost, tak aby byly

zabezpeovany zajmy a potieby uZivatelii. (Janeckova, Ciberova a Mach, 2016, s. 11)

,,Socidlni sluzby jsou poskytovany lidem spolecensky znevyhodnénym, a to s cilem zlepsit
kvalitu jejich Zivota, pripadné je v maximalni mozné mire do spolecnosti zaclenit, nebo

spolecensky chranit pred riziky, jejichz jsou tito lidé nositeli “. (Matousek, 2011, s. 9).

Socialni sluzba vymezuje zékladni €innosti a prostfednictvim socialnich sluzeb je poskyto-
vana pomoc a podpora osobam, které¢ se nachazeji v nepiiznivé socidlni situaci. Socialni
sluzby jsou zaméteny na péci, prevenci a poradenstvi. Dle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o soci-
alnich sluzbéach se podle § 32 déli na tf1 druhy, a to socidlni poradenstvi, sluzby socialni

péce a sluzby socialni prevence. (Mach, 2016, s. 14-15)
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Dile jsou socialni sluzby rozlisovany podle formy jejich poskytovani. Radi se sem socialni

sluzby terénni, ambulantni a pobytové. (Mach, 2016, s. 14-15)
Z.akon o socialnich sluzbach

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach definuje socialni sluzbu jako ,, cinnost nebo
soubor cinnosti zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem socidlniho zaclenéni

nebo prevence socidlniho vylouceni“. (Zékon o socialnich sluzbéach, 2006)

Zakon vstoupil v platnost 1. ledna 2007 a pfinasi zdsadni zmény v poskytovani socidlnich
sluzeb. Jeho obsahem je chranit prava a opravnéné z4jmy lidi, zejména u téch, ktefi si je
nemohou prosazovat sami z diivodu néjakého omezeni. Mezi tato omezeni lze zaradit vek,
zdravotni postizeni, nedostate¢né¢ podnétné prostredi, uritou krizovou zivotni situaci
a dal$i. Déle tento zdkon vytvaii pravni ramec pro nezbytné zabezpeceni podpory a pomoci
lidem, ktefi se ocitnou v nepfiznivé Zivotni situaci. Vymezuje prava a povinnosti jednotliv-
ct, obci, krajt, statu a poskytovatelti socidlnich sluzeb. Vytvari podminky, kterymi se tidi
vykon socialni prace ve vSech spoleCenskych systémech, kde plisobi socialni pracovnici.

(Malikova, 2011, s. 41-42)

Dale stanovuje druhy a formy socidlnich sluzeb, definuje jednotlivd zatizeni socialnich
sluzeb a jejich zakladni C¢innosti. U zékladnich druhti a forem socidlni péce je presné defi-
novano, komu jsou urceny, jaké ikony poskytuji a u n¢kterych socialnich sluzeb, jak dlou-

ho trvaji a jaky maji cil. (Zakon o socidlnich sluzbach, 2006)

Na zakon o socidlnich sluzbach navazuje vyhlaska ¢. 505/2006. Tato vyhlaska koné nékte-
rd ustanoveni zdkona o socidlnich sluzbach. Definuje zptisob hodnoceni schopnosti zvladat
zakladni zivotni potieby, rozsah tikont a zékladnich ¢innosti u jednotlivych druhti social-
nich sluzeb a maximalni vyse tthrad za jejich poskytovani. Uvadi také kvalifikace pracov-
nikl v socidlnich sluzbach, hodnoceni plnéni standardii kvalit socialnich sluZeb a naleZitos-
ti prikazu zamé&stnance obce a kraje opravnéného k vykonu ¢innosti socialni prace. (Vy-

hlaska ¢. 505/2006 Sb.)
Uhrada nakladi za socialni sluzby

Sociélni sluzby jsou poskytovany bezplatné€, za thradu ¢i za ¢asteCnou tthradu. Vyse thra-
dy je zavisla na zaméfeni konkrétni sluzby a druhu socialni sluzby. Pokud jsou za Ghradu,

jsou hrazeny z pfijmu uzivatele sluzby, ale lze je hradit i z pfispévku na péci. Ten ptedsta-
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vuje pravidelné se opakujici davku a je uren na thradu za pomoc a péci. (Katalog social-

nich sluzeb, 2016)

Vyse thrady je stanovena ve smlouve, kterou mezi sebou uzaviraji uzivatel a poskytovatel
socialnich sluzeb a to na zakladé rozsahu sluzeb, které jsou uzivateli poskytovany. (Sokol,

Trefilova, 2008)

3.1 Historie socialnich sluzeb

Pted rokem 1989 se socidlni politika statu zaméiovala zejména na socialni sluzby tstavni-
ho neboli pobytového charakteru. Ustavni péée méla tilohu chréanit klienty pied vn&j$im
svétem. Byla charakteristickd naprostym nedostatkem soukromi, absenci respektu intimity
klientd, striktné ur€enym dennim rezimem a volno€asové aktivity se realizovaly formou
skupinovych her ¢i spoleénych prochdzek. Pé¢i zajist'oval zdravotnicky personal, ktery mél
v zafizeni urCitou prevahu a nepfiihlizel k individudlnim potfebam klient. (Krhutova,

2013, s. 17-18)

Camsky, Sembdner a Krutilova (2011, s. 11) dale poukazuji na to, Ze tento systém vytvatel
z klientl socidlnich sluzeb kategorii svéfencti. Tim se posilovala instituciondlni povaha
tzv. ustavniho modelu. Déle autoti uvadéji, Ze v zatizenich socialnich sluzeb do roku 1989
bylo samoziejmosti, Ze klienti nosili stejnokroje, vysoké Snérovaci boty a rezim v téchto

zafizenich byl postaven na velmi tvrdém plnéni pracovnich tkoli.

Po roce 1989 byl zahajen proces transformace oblasti socidlnich sluzeb. K této transforma-
ci doslo po politicko-ekonomickych zménéch, které v Ceské republice nastaly. Bylo nutné
systém socialni pomoci a péce vyraznéji reformovat. Hmatatelny rozvoj v oblasti sluzeb
socialni péce probéhl az poté, co nabyl G¢innosti zdkon €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluz-

bach. (Camsky, Sembdner a Krutilova, 2011, s. 9-10)

Nasledkem toho v socialni oblasti v péci o seniory doslo k velkym zménadm. Dtive socidlni
sluzby poskytoval jen stat, v dnesSni dobé poskytovani socialnich sluzeb spadé 1 pod kraje
a obce, nestatni neziskové organizace, cirkve a fyzické ¢i pravnické osoby. Velkou zménou
prosly i ndzvy zatizeni poskytujici socialni péci ¢i socidlni sluzby. Jednim z takovych jsou
domovy diichodct, které byly pfejmenovany na domovy pro seniory. Tyto domovy pro
seniory poskytuji dle zdkona €. 108/2006 Sb. pobytové sluZzby osobam se sniZzenou sobés-
taCnosti, kterd je ddna zejména vékem, a tém, jez potiebuji pravidelnou pomoc jiné fyzické

cey

osoby. Po roce 1989 se zménilo také oznaceni senioril zijicich v domovech. Do roku 1989
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se oznacovali jako obyvatelé, nyni jsou nazyvani uzivateli nebo klienty socialnich sluzeb.

(HaSkovcova, 2010, s. 235-236)

Socialni sluzby se nasledkem transformace neobycejné rozsifily a podstatnym aspektem
doprovazejici dynamicky rozvoj téchto socidlnich sluzeb je zaméieni se na vzdélavani pra-
covnikll ze socidlni sféry, zvySovani jejich kvalifikace a prestize socidlnich sluzeb v o¢ich

vefejnosti. (Camsky, Sembdner a Krutilova, 2011, s. 10)

3.2 Druhy socialnich sluzeb

Socialni sluzby jsou ¢lenény podle druhu poskytované sluzby. Jsou to sluzby socialniho
poradenstvi, socialni péce a socialni prevence. Nize jsou tyto druhy sluzeb vice ptiblizeny.
Socialni péce

Sluzby socidlni pée napomahaji lidem udrzet jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost.
Jejich cilem je udrzet ¢i zapojit klienta do bézného Zivota a do spolecnosti. Pokud zapojeni
znemozinuje Spatny zdravotni stav klienta, tyto sluzby se snazi zajistit distojné prostredi.
Sluzby socialni péce jsou poskytovany vzdy za thradu. Mezi sluzby socialni péce se fadi
osobni asistence, pecovatelska sluzba, tisnova péce, pritvodcovské a predcitatelské sluzby,
podpora samostatného bydleni, odlehCovaci sluzby, centra dennich sluzeb, denni staciona-
fe, tydenni stacionafe, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, domovy pro seniory,
domovy se zvlastnim reZimem, chranéné bydleni, socialni sluzby poskytované ve zdravot-

nickych zafizenich Gstavni péce. (Zakon o socidlnich sluzbach, 2006)
Socialni prevence

Sluzby socialni prevence zabrafuji socialnimu vylouceni osob, které jsou ohrozeny kviili
své zivotni socidlni situaci. Cilem téchto sluzeb je pomoc ohrozenym osobam piekonat
svou nepfiznivou socialni situaci a chranit tak spole¢nost pfed vznikem nezadoucich spole-
¢enskych jevl. Do sluzeb socialni prevence spada rana péce, telefonicka krizova pomoc,
tlumoc¢nické sluzby, azylové domy, domy na pil cesty, kontaktni centra, krizova pomoc,
nizkoprahova denni centra, nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez, nocleharny, sluzby
nasledné péce, socidlné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, socidln€ aktivizacni sluzby
pro seniory a osoby se zdravotnim postiZenim, socidln¢ terapeutické dilny, terapeutické

komunity, terénni programy, socialni rehabilitace. (Zakon o socidlnich sluzbach, 2006)
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Socialni poradenstvi

Socialni poradenstvi je rozdéleno na zékladni a odborné. Ukolem zékladniho poradenstvi
je poskytnuti pottebnych informaci, které jsou dilezité k vyfeSeni nepiiznivé socidlni situ-
ace. Toto poradenstvi je bezplatné a na zakladni socialni poradenstvi ma narok kazda oso-
ba. Informace jsou poskytovany nejen o socialnich sluzbéch, ale také o moznostech pomo-
ci, kterou nabizi jiné socidlni systémy. Muze se jednat o davky socidlni podpory ¢i pomoc
v hmotné nouzi. Odborné poradenstvi ma vétsi rozsah piisobnosti. Orientuje se na potieby
jednotlivych socidlnich skupin ve specializovanych poradnach. Mohou to byt poradny pro
seniory, pro osoby se zdravotnim postizenim, pro obéti trestnych ¢inti, pro obéti domaciho
nasili ¢i ob¢anské poradny. Odborné poradenstvi zahrnuje i ptijcovani kompenzacnich po-

mucek. (Malikova, 2011, s. 44)

3.3 Formy socidlnich sluzeb

Podle zakona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach rozliSujeme tfi typy forem socidlnich
sluZeb a to, ambulantni, pobytové a terénni. Dale se odkazuje na formy socidlnich sluzeb,

které jsou pfevazné uréeny pro seniory.
Ambulantni sluZby pro seniory

Tato forma socialnich sluZeb pro seniory je poskytovana v misté, kam klienti dochazeji po
kratkou dobu, ale nejedné se o domécnost klienta. Mezi tuto formu sluzby patii Odlehco-
vaci sluzby, které jsou typické kombinaci riiznych ¢innosti. Jejich prioritou je poskytnou
pecujici roding klienta prostor na odpocinek. Jde o to, Ze pracovnici této sluzby si na do-
hodnutou dobu pievezmou klienta od pecujici rodiny a béhem této doby se o n¢j staraji
a zajistuji mu potfebnou péci. Dal§im typem ambulantni formy jsou Centra dennich slu-
zeb. Tato forma sluZzby poskytuje osobdm se snizenou sobéstacnosti pomoc pii fad¢ cin-
nosti, napt. pii osobni hygiené, pii vyfizovani osobnich zalezitosti a dalSich. Klienti zde
nepobyvaji, ale dochazeji sem na urcitou dobu. Do ambulantni formy sluzeb pro seniory
fadime 1 Denni staciondre. Tento typ sluzby je uréen osobam se sniZenou sobéstacnosti
a pracovnici zde s klienty vykonavaji aktivizacni a socialné terapeutické ¢innosti. Zaroven

poskytuji komplexni péci v takovém rozsahu, jaky je tieba. (Malikova, 2011, s. 45)
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Pobytové sluzby pro seniory

Pobytovou formou se rozumi to, ze jedinec zde po urcitou dobu celodenné nebo celoro¢né
pobyva. Patii sem Domovy pro seniory. Jsou urCeny osobam se sniZzenou sobéstacnosti
zejména z divodu veku, které potfebuji pravidelnou pomoc jiné osoby. Tyto domovy pro
seniory zabezpecuji komplexni péci, kterd zahrnuje 1 aktivizacni a socidln¢ terapeutické
¢innosti. Mezi zdkladni ¢innosti téchto zafizeni patii poskytnuti ubytovani, stravy, pomoc
pii zvladani béznych tkonl péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygien¢. Domovy pro
seniory zprostfedkovavaji kontakt se spoleCenskym prostiedim, socidlné terapeutické
a aktivizacni ¢innosti. Tato sluzba je poskytovana za hradu. Osobam, které maji snizenou
sobéstacnost kvili onemocnéni napt. Alzheimerovou chorobou nebo nékterym jinym ty-
pem demence, jsou poskytovany pobytové sluzby v domovech se zvla$tnim reZimem.
Denni rezim byva ptizplisoben specifickym potiebdm klientd. (Sokol a Trefilova, 2008, s.
117-120)

Domovy se zvlastnim rezZimem umoziuji pobyt osobam se snizenou sobéstacnosti zptisobe-
nou chronickym duSevnim onemocnénim, lidem se zavislosti na ndvykovych latkach, oso-
bam se stafeckou, Alzheimerovou demenci ¢i ostatnimi typy demenci, a jejichZ situace

vyzaduje pravidelnou pomoc jiné osoby. (Sokol a Trefilova, 2008, s. 117-120)

Tydenni stacionare jsou pobytovou sluzbou pro osoby se snizenou sobé&stacnosti, které

potiebuji pravidelnou pomoc jiné osoby. (Sokol a Trefilova, 2008, s. 117-120)

Domy s pecovatelskou sluzbou ptedstavuji kombinaci pecovatelské sluzby a pobytového
zafizeni. Je to forma péce o relativné zdravé obcany vyssich vékovych skupin. Tato sluzba
umoznuje star§im lidem Zit v pfirozeném prostfedi v ndjemnich bytech a zaroven vyuzivat

pecCovatelskych sluzeb. (JaroSova, 2006, s. 49)
Terénni sluzby pro seniory

Jejich cilem je umozZnit Zit lidem se sniZenou sobé&stacnosti v jejich domacim prostiedi.
Socialni sluzba, kterd je poskytovana seniorim, osobam se zdravotnim postizenim, i rodi-
nam s détmi, se nazyva Pecovatelskad sluzba. PeCovatelska sluzba zajist'uje prostiednictvim

pecovatelll pomoc v péci o sebe a 0 domécnost. (Kamanova, 2016, s. 105)
Podle Matouska (2016, s. 133) je peCovatelska sluzba socidlni sluzbou, kterou se zabezpe-
Cuje potitebna péce o osobu, jeji vyzivu a domacnost. Poskytuje zédkladni hygienickou péci,

jednoduché osetfovatelské ukony pomoc pii zajiSténi, pfipravé a podavani stravy a pfi
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udrzbé domdacnosti. Pomoci této sluzby je prodluzovano obdobi relativné nezavislého zivo-

ta osob v jejich domacnostech.

Osobni asistence je forma sluzby predevSim pro osoby se zdravotnim postizenim a pro
seniory, kdy osobni asistenti maji za kol pomahat jedinciim v péci o sebe, ale také je inte-
grovat do spolecnosti. Tato sluzba se poskytuje v prirozeném socialnim prostredi. Jde na-
ptiklad o pomoc pii osobni hygiené, pti zvladani béznych tkontd péce o vlastni osobu nebo

pomoc pii zajisténi stravy. (Malikova, 2011, s. 45)

Truhlafova (2015, s. 48) dodava, ze osobni asistence poskytuje komplexni péci o osoby
s postizenim. Specifika této sluzby spocivaji v tom, ze sama osoba s postizenim si urci
formu a rozsah sluzby. S péci o tuto osobu pomaha osobni asistent. DalSim specifikem je
to, Ze sluzby osobni asistence se poskytuji bez omezeni mista a ¢asu, doma i mimo domov,

pted den, v noci i o vikendech. Ve zavisi na potiebach pecovaného.

Tisnova péce je terénni socialni sluzbou, ktera si klade za cil omezit zdravotni a socialni
rizika starych nebo zdravotné postizenych lidi a umoznit jim Zzit v jejich vlastnim socialnim
prostfedi. (Pitrdk, 2011, s. 191) Matousek (2011, s. 101) ve své publikaci charakterizuje
sluzby tisnnoveho voldni jako pomoc pro staré lidi v pfipadech nouze, kdy se néco ptihodi

a nedokazou si pomoci sami.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 36

4 DOMACI PECE ZA PODPORY TERENNI SLUZBY

V soucasné dob¢ stale nartsta dilezitost a oblibenost dlouhodobé domaci péce o seniory.
PéCe zajisténa rodinnymi piislusniky je stale povazovana za nejlepsi mozné feseni péce
o seniory, avSak Casto se tato péCe stava zatézi pro pecujici rodinu. Proto je dilezité pou-
kazat na podptrné sluzby, které si kladou za cil zmirnit zatéz pecujici rodiny. Mezi tyto
sluzby, které poskytuji péci v pfirozeném prostiedi, se fadi domaci peCovatelska sluzba.

(Kamanova, 2016, s. 104)

Domaci péce respektuje v plném rozsahu integritu seniora v jeho vlastnim socialnim pro-
sttedim s ohledem na jeho individualitu. Vyhoda domaci péce spociva v relativnim kom-
fortu, které domaci prostfedi poskytuje, v neménnosti denniho rezimu seniora, piipadné
pfitomnosti rodiny. Poskytovani domaci pé€e ma vliv i na hospodarnost a ekonomickou

situaci statu. (Kozuchova, 2014, s. 34, 111)

Podle Mlynkové (2011, s. 62-63) se vétSina lidi citi nejlépe ve svém domdacim prostiedi,
v roding. To plati i pro seniory, jelikoz je to misto, které dobie znaji a citi se zde bezpecn¢.
Pokud se o sebe senior uz nezvladne sam postarat, nastupuje rodina. BohuZel ale v dnesni
dobé dochazi k mnoha prekazkam, které péci blizkymi rodinnymi pfislusniky komplikuji
a znesnadiiuji. Jde zejména o nevyhovujici bydleni, zaméstnanost stfedni generace, kdy si
rodina nemuize dovolit zistat doma se seniorem a pecovat o n¢j. Dalsi piekaZzkou mize byt
vzdalenost rodiny od seniora, povinnost vii¢i vlastni rodiné a také celkové vycerpani

a unava rodinnych pfislusnikti pfi péci o €lena rodiny.

Ptibyl (2015, s. 14-15) uvadi, ze hlavnim cilem v pé¢i o seniory je snaha o zachovani co
nejvyssi miry sobéstacnosti seniord, a to v jejich pfirozeném prostiedi. Autor se dale zaby-
va problematikou velkého poctu seniorti v institucionalni péci, 1 kdyz vZdy neni potieba.
Jako jednu z moznych pfic¢in tohoto problému vidi narast dysfunkénich rodin, které se
o seniora nemohou starat nebo pfimo odmitaji péc¢i prevzit. Domniva se, Zze v dnesni dobé
se Casto stava, Ze rodina je k seniorim necitliva, jelikoZ v détstvi zazili také institucionalni
péci v podobe matetskych skolek a proto feSeni ve forme instituciondlni péce rodina pova-
zuje za normalni. Jako dalsi faktor tohoto problému vidi v nedostate¢né provazanosti, na-
bidce a dostupnosti kvalitnich socialnich a zdravotnich sluZeb, které by byly poskytovany
pravé v domacim prostiedi seniora. V disledku toho se proto pro rodinu stava jako nej-

schidngjsi feseni v podobé 1écebny dlouhodobé nemocnych ¢i pobytova socidlni sluzba.
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Pro vSechny tyto mozné komplikace, které tuto péci znesnadnuji ¢i neumoziuji, existuji
socialni sluzby, které mizou rodiné v péci o seniora pomoci.

Jarosova (2007, s. 59-60) uvadi, ze domaci péce je nejptirozenéjsi zptisob pée o nemocné
dobé¢ ji vykonavaly feholni fady. Domaci péce je definovana Svétovou zdravotnickou or-

ganizaci jako ,,jakdkoliv forma péce poskytovana lidem v jejich domovech. “

,,Domaci péce ve vyspéelych zemich predstavuje jeden z nejrychleji se rozvijejicich sektorii
ve zdravotnictvi. Pokrok v oblasti medicinskych oborii a oSetrovatelstvi umozinuje poskyto-
vat pacientum kvalitni péci také v jejich prirozeném domacim prostiedi, které spolecne
s jinymi faktory mimo jiné prispiva k psychické pohode cloveka. “ (ToSnerova in JaroSova,

2006, s. 54).

4.1 Historicky pohled na péci o seniory

Péce o seniory se v pribc¢hu let znacné ménila a vyvijela. Jeji uroven vychézela z dané
kultury spole¢nosti. K rozvoji péce dochazelo zejména v povaleénych dobach, nez ve va-
le¢nych obdobich ¢i ekonomickych nebo kulturnich krizi. Z pohledu druhé strany ovSem
tyto valky ¢i krize mély vliv na projevy lidské uSlechtilosti a obétavosti. S postupem Casu

se zacCala vyvijet zejména kiestanskd pomoc a charitativni ¢innost. (JaroSova, 2006, s. 39).

Nejstar$i organizovanou pomoc potfebnym poskytovala cirkev a postupné se tato forma
péce stala predmétem Cinnosti ndboZenskych obci feholnich fadh a jejich klastert. V ramci
cirkve byly zakladany ustavy pfti klasterech a kostelech. Ty slouzily jako fddové nemocni-

ce a utulky pro chudé, zmrzacené, staré¢ lidi, sirotky ¢i slepce. (Kodymova, 2007, s 111).

Charitativni péce byla poskytovdna nemocnym pievazné cirkevnimi fady a byla uskutec-
flovana v charitativnich domech. Toto oSetfovani nemocnych bylo chépano jako moralni
a humanni pomoc trpicimu ¢loveéku. Charitativni oSetfovatelska péce ¢i fadové opatrovnic-
tvi se snazilo pfedev§im uspokojovat nejzakladngjsi potfeby k Zivotu nemocného. Slo
zejména o zajisténi piistiesi, poskytnuti stravy, umoznéni hygieny téla, poskytnuti duchov-

ni podpory a pozdé&ji i o 1écebnou péci. (Kutnohorska, 2010, s. 14-15)

Haskovcova (2010, s. 183-184) dale uvadi, Ze péce o seniory byla v minulosti zabezpeco-
vana zejména rodinou, ktera z pocatku nezasahovala do spolecenského déni. Existuji
oviem piipady, kdy rodinna péce selhala, a stary ¢lovék se ocitl na okraji spole¢nosti. Cas-

tym diivodem, pro¢ selhavala, bylo to, Ze rodina péci nezvladla, nebo nechtéla o star§iho
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¢lena rodiny pecovat. Toto jednani mélo za nasledek to, Ze s postupujicim ¢asem se mnoz-
stvi starych osob na okraji spolecnosti zvySovalo, staii lidé zivofili, zebrali a umirali v ne-
distojnych podminkach. Tradi¢ni péce o staré jedince se opirala o principy kiestanské
lasky a jeji hlavni myslenkou byla laska k bliznimu. Charitativni péce poskytovala vyhrad-

né materialni pomoc a vykonavali ji pfedevSim knézi a bohati jedinci.

Charitativni oSetfovatelstvi je spjato se zakladanim cirkevnich fadu. Pocatky fadového
oSetrovatelstvi jsou datovany jiz v desatém stoleti, kdy k opatrovnictvi privadély zeny na-
bozenské pohnutky. Charitativni ¢innost byla poskytovdna chudym, nemocnym a trpicim.
Pti klasterech vznikaly Spitdly, kde byly polozeny zadklady klaSterni mediciny spojené
s pé&i o zékladni potieby nemocnych. Clenové fadu skladali slib dobrovolné chudoby. Ne-

ponechdvali si majetek ani penize a v§e dobrovolné fadu odevzdavali. (Kutnohorska, 2010,

s. 17)

Jarosova (2006, s. 52) ve své publikaci uvadi, ze k velkému rozvoji oSetfovatelstvi doslo v
mezivaleéném obdobi minulého stoleti. VIiv na tento rozvoj méla spoluprace dobrovol-
nych podpiirnych a ochrannych spolki. V roce 1919 vznikl Ceskoslovensky &erveny kiiz.
Po jeho vzniku se zacaly realizovat pokusy v oblasti domaci zdravotni péce ve spolupraci
s m&stem Praha a Ustfedni socialni pojistovnou. Sttedem zajmu byli déti, chudi nemocni

a stafi lidé.

4.2 Terénni socialni prace

Dulezitym bodem v komplikovanych situacich je terénni socidlni prace, jenz je zaméfena
na praci s klientem a jeho rodinou v doméacim neboli pfirozeném prostiedim. Jde zejména
o ponechdni seniora co nejdéle v jeho pfirozeném prostiedi, posilovani jeho sob&stanosti

a snahu o integraci do spolecnosti. (Matousek, Kola¢kova a Kodymova, 2005, s. 171-172)

Truhlatova (2015, s. 47) uvadi, ze tato forma pomoci z pohledu sociélni politiky slouzi
jako jedna z podpor a umoziuje kombinovat neformalni péci a terénni sluzby. Cilem te-
rénnich socidlnich sluzeb je zajistit fyzickou a psychickou sobésta¢nost peCovanému, zapo-
jit jej do spolecenského Zivota a zajistit mu distojné prostiedi a zachazeni.

Socidlni pracovnik by mél pii praci se seniory Zijicimi v domécim prostifedi znat jejich
potieby a nabidnout jim sluzby, které jim usnadni Zivotni situaci ¢i péci o svou osobu. So-
cidlni pracovnik vétSinou vyuziva pii ur€ovani potieb socidlni péce u staré¢ho cloveéka me-

todu rozhovoru a také vlastniho pozorovéni jeho chovani v pfirozeném socialnim prostfedi.
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Pfi samotném stanoveni potfeb socidlni péce bere v tivahu funkénost rodiny jako celku,
sobéstacnost a aktivitu starého ¢loveka, dale pak jeho ekonomickou situaci, vhodnost do-
maciho prostfedi a v neposledni fad¢ také dostupnost sluzeb. Pokud ziské socialni pracov-
nik dostate¢né mnozstvi informaci, pak miize sestavit spolu se seniorem a jeho rodinou
souhrn pottebnych sluzeb. Dle potieb klienta vybere, zda posta¢i socidlni pomoc ve forme
pecovatelské sluzby ¢i osobni asistence nebo je potfebna také zdravotnicka pomoc. Velka
pozornost patii samoziejme 1 seniortim, ktefi jsou propusténi ze zdravotnického zafizeni.
Je zde riziko snizeni sobéstaCnosti a nasledné nemoznosti uspokojeni svych zakladnich
potieb. Je tfeba monitorovat i seniory odkdzané na péci rodiny, jelikoz zde hrozi vyc€erpani
a Spatné zachdzeni ze strany rodiny, tj. fyzické, psychické ¢i ekonomické tyrani. (Matou-

Sek, Kolackové a Kodymova, 2005, s. 171-172)

4.3 Pecovatelska sluzba

Pecovatelska sluzba je jednou z nejvice vyuzivanych terénnich socialnich sluzeb. Poskytu-
je své sluzby predevsim senioriim, zdravotné postizenym obcaniim ¢i rodinam s détmi. Je
uréena osobam, které se ocitly v neptiznivé socidlni situaci, zejména kvili svému dlouho-
dobé neptiznivému zdravotnimu stavu nebo krizové Zzivotni situaci. Jednd se zejména
o ndhlé¢ umrti v roding€, odstéhovani rodinnych piislusniki z bydlist¢ Zadatele o sluzbu,
¢ijeho do¢asnou nepohyblivost apod. Tyto sluzby jsou poskytovany zejména v domacim
prostiedi uZivateld a jejich hlavnim cilem je umoznit uZivatelim sluzby Zit béznym zptso-
bem Zzivota v jejich pfirozeném prostiedi. Mezi zakladni ¢innosti peCovatelské sluzby patii
pomoc pii zvladani béznych tkonl v péci o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené, po-
skytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy v ramci dovozu obé&da, pomoci pii podavani
jidla, pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti jako je uklid bytu, donaSka nakupu, vytizeni
pochtizek na posté nebo ufade, prani a zehleni pradla. Dalsi ¢innosti, jeZ poskytuje pecova-
telska sluzba, je zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prosttedim jako jsou doprovo-

dy k 1ékafi, do zaméstnani ¢i doprovod na spolecenskou akci. (DuSkova, 2011, s. 188-190)

Ptinos pecovatelské sluzby spoc¢iva zejména v tom, Ze se snazi udrZet sobésta¢nost a auto-
nomii u svych klientl a ti poté nepotiebuji vyuzivat dalsi socialni sluzby, zejména pobyto-
vého charakteru. Dal§im a velmi cennym piinosem zejména pro osaméle zijici klienty je
pfitomnost pecovatell, které klienti povazuji za nejvyznamnéj$iho komunikacniho partnera
a vnimaji je jako hlavni jistotu kontaktu. Zaklad prace peCovatell tvoifi nejenom vykona-

vani ukont, ale 1 jejich snaha aktivizovat samotného uZivatele a tim piedchazet jejich za-
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vislosti na sluzb&. Pecovatelska sluzba krom¢ provadéni péce poskytuje i zékladni socidlni
poradenstvi, které je ureno pro jejich uzivatele. Toto poradenstvi se tyka zejména sdéleni
informaci, jez by mély vést k moznému feSeni nepiiznivé socialni situace, poskytnuti in-
formaci o jinych formach pomoci, o jednotlivych druzich socialnich sluzeb ¢i informaci
0 moznostech podpory ¢lenil rodiny a to v ptipadech, kdy se spolupodileji na péc¢i o svého
blizkého. Autorka vnimad dobie poskytovanou pecovatelskou sluzbu jako jednu
z nejlepsich moznych variant sluzby pro seniory, jelikoz pro nas stat je financné vyhodné;j-
§i nez poskytovani pobytovych sluzeb a pro uzivatele je pfirozené€jsi zlstat ve svém doma-

cim prostfedi. (Duskova, 2011, s. 188-190)

Matousek (2016, s. 133) charakterizuje pecovatelskou sluzbu jako formu pomoci a podpo-
ry ze strany pecovatell, diky kterym je prodluZovano obdobi relativné nezdvislého Zivota

seniorl v jejich domacim prostredi.

Pecovatelska sluzba je podle platnych pravnich norem poskytovana za plnou ¢i ¢asteCnou
uhradu uzivatele s ptfihlédnutim k véku, zdravotnimu stavu, piijmu a majetkovym pome-

rum klienta a jeho rodinnych ptislusnikt. (Kalvach, 2011, str. 184)

4.4 Domaci pecovatelska sluzba v Uherském Hradisti

Domaci pecovatelska sluzba spada pod Oblastni charitu v Uherském Hradisti a je registro-
vand jako samostatna cirkevni pravnickd osoba. Piisobi v oblastech socidlni, zdravotni
a humanitarni pomoci a pri vSech svych c¢innostech se snazi o napliovani poslani, zakotve-
ného do Stanov Arcidiecézni charity Olomouc: ,, Charita, jako milosrdna laska, je naplio-
vanim Kristovy vyzvy vyhleddvat potiebné a pomdhat bliznim v nouzi. “ Cinnosti této chari-

ty Ize shrnout do péti P:

e pecujeme,
e podporujeme,
e pomahame,
e poskytujeme,
e potadame. (Domaci pecovatelska sluzba, 2017)
,, Zakladnim principem charitni sluzby je snaha vidét v kazdém clovéku samotného Krista

a pomahat potrebnym bez rozdilu pohlavi, rasy nebo nabozenského presvédceni. “ (Domaci

pecovatelska sluzba, 2017)
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Poslani doméci pecovatelské sluzby

Své poslani spatfuje v poskytovani kvalitni pomoci a podpory lidem se snizenou sobé&stac-
nosti z divodu veéku, chronického onemocnéni ¢i zdravotniho postizeni, a rodinam s détmi,
jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby, a to tak, aby jim bylo umoznéno Zzit

béznym zptsobem zivota. (Katalog socidlnich sluzeb Zlinského kraje, 2016)
Cilova skupina a cile sluzby

Cilovéa skupina je zaméfena na seniory, osoby s chronickym onemocnénim, osoby se zdra-
votnim postizenim a rodiny s ditétem/d¢étmi, které se ocitly v nepiiznivé socialni situaci. Za
cile si domaci pecovatelska sluzba klade to, aby byl uzivatel schopen ziistat co nejdéle ve
svém domacim prostiedi. Prioritou je, aby si v rdmci svych moznosti zachoval své schop-
nosti a dovednosti a udrzoval vztahy s druhymi lidmi a se spolecenskym prostfedim. (Do-

maci pecovatelska sluzba, 2017)
Zasady pracovnikii doméaci pecovatelské sluzby

Pracovnici domaci pecovatelské sluzby si vytycili zasady pti préci s uzivateli. Kladou di-
raz na rovny pfistup ke vSem uZzivatelim na zéklad¢ jejich kiestanskych hodnot, respekto-
vani distojnosti ¢loveka, dodrzovani prav uzivateli a zachovavani ml¢enlivosti, dobrovol-
nost a svobodné rozhodovani uzivatele. Dal§imi dilezitymi zdsadami uplatiovanymi pfi
praci s uzivateli jsou individualni pfistup, pti kterém pracovnici respektuji potieby a zvyk-
losti uzivatele, vytvafeni podminek pro co nejdelsi udrzeni dosavadnich dusevnich a téles-
nych schopnosti a moZnosti zlistat ve svém doméacim prostiedi, odbornost a profesionalni
pfistup pracovnikll s dirazem na jejich dalSi vzdélavani. (Domaéci pecovatelskd sluzba,

2017)
Cinnosti domaci pe¢ovatelské sluzby

Tato sluzba napliiuje klientovy potiteby v oblasti hygieny, stravy a péce o jeho osobu.
Sluzby jsou poskytovany dle zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, a obsahuji tyto
zdkladni ¢innosti:

Pomoc pri zvladani béznych ukonu péce o vlastni osobu, zahrnuje pomoc pii oblékani
a svlékani, pomoc pii presunu na lizko nebo vozik, pomoc pfi vstavani z lizka, uléhani,
zména poloh, pomoc pfi podavani jidla a piti, pomoc pii prostorové orientaci.

Pomoc pri osobni hygiené jako pomoc pii tkonech osobni hygieny, pomoc pti zakladni

péci o vlasy a nehty, pomoc pii pouziti WC.
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Poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy zejména pomoc pii podavani jidla a piti.
Pomoc pri zajisteni chodu domdacnosti jako uklid domdacnosti, prani ¢i zehleni pradla.

Zprostiredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim zahrnuje podporu a pomoc pii vyu-
zivani bézné dostupnych sluzeb a informacnich zdrojti, pomoc pii obnoveni nebo upevnéni
kontaktu s rodinou a pomoc a podporu pii dalSich aktivitach podporujicich socialni zacle-

novani osob. (Katalog socidlnich sluzeb Zlinského kraje, 2016)

Domaci pecovatelska sluzba poskytuje i fakultativni cinnosti, a to: pirepravu uzivatele cha-
ritnim autem, relaxacni masaz, pedikuru, dohled. (Katalog socialnich sluzeb Zlinského

kraje, 2016)
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II. PRAKTICKA CAST
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5 METODIKA VYZKUMNEHO SETRENI

Pro zpracovéani vyzkumného Setfeni jsme zvolili kvalitativni metodu sbéru dat. V ramci
nuti seniord o ¢erpani sluzeb domaci pecovatelské sluzby. Vyzkumna ¢ast byla realizovana
v domaci pecovatelské sluzbé v Uherském Hradisti. V mikroregionu Uherské Hradiste
pusobi domaci pecovatelska sluzba spadajici pod Oblastni charitu v Uherském Hradisti. Je
to spolec¢nost, jejimz poslanim je peCovat o uzivatele na profesionalni trovni a respektovat
vSechna jejich prava. PeCovatelskd sluzba poskytuje lidem komplexni pé¢i a to v jejich
ptirozeném prostiedi. Jejich cilem je, aby uzivatel mohl zlstat co nejdéle ve svém doma-
cim prostfedi, v ramci svych moznosti byl schopen si zachovat své schopnosti a dovednosti

a udrzovat vztahy s druhymi lidmi a se spole¢enskym prostiedim.
Cil vyzkumného Setieni

Za hlavni cil naseho vyzkumného Setfeni jsme si stanovili zjistit vyznamné faktory, které

vedou seniory k rozhodnuti vyuzivat sluzeb terénni pecovatelské sluzby.

5.1 Metoda a technika vyzkumného Setfeni

Vzhledem k typu vyzkumného problému a ke stanovenému cili jsme vyuzili metody pou-
Zivané v kvalitativnim vyzkumu. Vyzkumné Setfeni bylo realizovano za pouZiti polostruk-
turovaného rozhovoru. Rozhovory s uzivateli se realizovaly v jejich domacim prostredi.
Jejich cilem bylo zjiSténi Zivotni situace lidi seniorského veéku a z toho vyplyvajicich fakto-

0, které vedou seniory k rozhodnuti vyuzivat sluzeb terénni peCovatelské sluzby.

Nékteti metodologové chapou kvalitativni vyzkum jako ,, pouhy doplnék tradicnich kvanti-
tativnich vyzkumnych strategii, jini zase jako protipol nebo vyhranénou vyzkumnou pozici

ve vztahu k jednotné, na prirodovédnych zakladech postavené vede. ** (Hendl, 2016, s. 45)

U polostrukturovaného rozhovoru mame urceno tzv. jadro rozhovoru neboli minimum ota-
zek a témat, které ma tazatel za povinnost probrat. Mame proto predpoklad urcité jistoty,
Ze budou probrana vSechna urc¢end témata. Otazky mohou byt pokladany v libovolném
pofadi s miniméalnimi odchylkami ve znéni a stylu poloZeni otdzky apod. Na jadro rozho-
voru pak navazuji dopliiujici otazky, které tazatel povazoval za potfebné k rozsiteni pied-

pokladaného zadani a otazky pokladal za smysluplné. (Miovsky, 2006, 36).
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5.2 Vyzkumné otazky

Hlavni vyzkumna otazka byla stanovena takto:
Jaké faktory vedou seniory k cerpani sluzeb domdaci pecovatelské sluzby?

Po vymezeni cile vyzkumného Setfeni a hlavni otazky jsme stanovili tyto dil¢i vyzkumné

otazky:

O1. Jakym zpusobem se podili rodinné vztahy na rozhodnuti seniort Cerpat peCovatelskych

sluzeb?
02 Jaky vliv mé socialni prostfedi na rozhodnuti seniorti na ¢erpani pec¢ovatelské sluzby?
03 Jakym zpasobem jsou uzivatelé informovani o existenci pecovatelské sluzby?

04 Jakym zptisobem se finan¢ni faktor podili na rozhodnuti seniort ¢erpat pecovatelskych

sluzeb?

05 Jakym zptisobem se podili na rozhodnuti seniorti vyuzivat pecovatelské sluzby zdra-

votni stav?

5.3 Vyzkumny vzorek

S ohledem na charakter vyzkumného problému byl zvolen cileny vybér. Informace jsme
ziskaly od participanti, ktefi sluzeb domdaci péfe vyuZivaji. Oznaceni participanti pouZi-
vame obvykle v kvalitativnim vyzkumu. Ti ndm odpovidaji na otdzky zejména v ramci
rozhovoru ¢i focus group. Rozdil mezi respondentem a participantem spocivd zejména

v tom, Ze participant nam béhem rozhovoru poskytuje detailnéj$i informace nez respon-

dent. (Research: Participants, respondents, subjects — what is the difference, © 2017)

cey

Vybrano bylo Sest seniorti Zijici v domécim prosttedi ve véku od 60 let. VSechny
z dotazovanych byly zeny. Uskutecnéno bylo tedy 6 rozhovort s uZivatelkami domaci pe-
Covatelské sluzby. Pred zahdjenim samotného rozhovoru vzdy probé&hlo predstaveni, vy-
svétlen byl zdmér a cile. Uzivatelky byly rovnéZz upozornény na to, ze rozhovor poslouzi
pouze pro ucely bakalarské prace a nikde nebude zvetejnén. Na zacatku rozhovoru, ktery
jesté nebyl nahravan, bylo dilezité u kazdé uzivatelky navodit klidnou a pfijemnou atmo-
sféru, aby se citily dobfe a nebyly ve stresu. Povidaly jsme si chvili o jejich zivoté, poté byl
rozhovor s pfipravenymi otdzkami zahajen a nahravan na mobilni telefon. Na konci rozho-

voru probéhlo podékovani za jejich ¢as a odpovédi.
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Prvni uzivatelkou sluzby, se kterou byl realizovan rozhovor, je pani H. Ta zije se svym
manzelem v panelovém byté. Ten ji s péci hodné pomaha. Pani je kviili svému onemocnéni
na invalidnim voziku. Druhou uzivatelkou sluzby je pani M., 87 let. Bydli v panelovém
byt¢ sama, je svobodna. Vlastni déti nema, blizsi rodinu také ne. Charitu vnima jako svou
jistotu a véti v duchovno. Piinési ji spolecensky kontakt a péci o svou osobu. Pani Z., tieti
uzivatelka, 64 let. Zije spole¢né s manzelem a synem v rodinném domé. Rodina se do péce
aktivné zapojuje. Sluzbu vyuziva jiz nckolik let. Pani B. (uzivatelka ¢. 4) 94 let, zije
v rodinném dom¢ se synem a snachou. Pani docela $patné¢ slysela, proto bylo nutné ji otdz-
ku casto opakovat. Rozhovor byl docela naro¢ny, pani pofadné nerozuméla a dlouho nad
odpovéd'mi premyslela. Uzivatelka ¢. 5, pani H., které je 74 let, zije u dcery v panelovém
byté spolecné se dvéma vnuky. Je imobilni, proto potfebuje stalou péci. Posledni rozhovor
byl realizovan s pani M. (uZivatelka &. 6), které je 77 let. Zije sama v rodinném domé po
rodi¢ich. Pani je né€kolik let vdovou. Je bezdétnd, manzel mél z predchoziho manzelstvi
dvé déti. Rodina se do péce prakticky nezapojuje, pravideln¢ pani taky nenavstévuji. Po-
moc poskytuje zejména pecovatelska sluzba, poptipad€ sousedky z okoli. Pani je imobilni,
v pritbéhu dne je v posteli nebo na vozitku. Sluzbu vyuziva sedm let. Zadost do domova

pro seniory podanou ma, nicméné tam jit nechce, chce ziistat doma.

5.4 Prubéh vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setteni k praktické casti prace bylo realizovano v Unoru 2017 s uZivatelkami
domaéci peCovatelské sluzby v Uherském Hradisti. Na zdkladé mechanismu vybéru vy-
zkumného vzorku probé&hlo osloveni vedouci zatizeni. Poté jsme se s ni poradili, se ktery-

mi uZivateli by bylo mozné rozhovor realizovat.

Veskeré rozhovory byly postupné nahravany, participantky byly pfedem informovany
o tom, ze nikde nebudou uvedena jejich skute¢nd jména a ze rozhovor bude slouzit pro
ucely bakalarské prace. Témer kazda nahravka s uZivatelkou je opatfena Ustnim souhla-
sem. Ziskand data jsme doslovné piepsali a nasledné prostiednictvim metody kddovani

vyhodnotili.

Jak uvadi Hendl (2008, s. 208) doslovna transkripce je ptevod mluveného projevu z rozho-
voru do pisemné podoby. Tato metoda je velmi ¢asoveé narocnd, pro podrobné vyhodnoceni

je doslovna transkripce podminkou. U doslovné transkripce je mozné zduraznovat diilezita
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mista podtrhdvanim, opatfovat ur¢itd mista komentafi nebo srovnavat jednotliva mista tex-

tu.

Rozhovory se uzivatelkami probihaly vzdy v jejich domacim prostiedi a to po predchozi
telefonické domluvé. Participantky jsme vzdy pfedem upozornili na téma rozhovoru a jeho
ocekavanou délku. U vSech rozhovorl jsme zajistili dostatecny ¢as a béhem jejich realiza-
ce se nevyskytl zadny problém. Uzivatelky byly milé a ochotné odpovédét na otazky
k vyzkumnému Setfeni. B&hem rozhovoru byla znat jejich potieba popovidat si, proto je-
jich odpovédi ¢asto odbocovaly na jina témata. Dbali jsme na to, aby kladené otazky zné€ly
srozumitelné a jasné. Intenzita hlasitosti pii komunikaci s uzivatelkami byla prizptisobena
jejich zhorSenému stavu sluchu. Nékteré rozhovory byly bohuzel z ¢asti naruSeny piitom-
nosti tieti osoby. V prvnim piipad¢ se jednalo o manZela uzivatelky, v druhém o kratkodo-

bou ptitomnost pecovatelky.

Otazky k polostrukturovanému rozhovoru

Na zakladé vyzkumnych otazek jsem si stanovila ndsledujici otdzky k rozhovoru s klienty:
1. Zijete sam/a nebo s rodinnymi prislusniky?

2. Jste v kontaktu s Vasi rodinou?

3. Jak jste spokojen/a se svym dennim reZimem a bydlenim?

4. Ucastnite se néjakych spolecenskych aktivit?

5. Vedel/a jste o moznosti poskytovani pecovatelské sluzby jiz drive, nez jste se rozhodl/a

vyuzivat jejich sluzeb?

6. Odkud jste se dozvédel/a o pecovatelské sluzbé a jejich moznostech pomoci?
7. Jsou pro Vas tyto sluzby z financniho hlediska dostupné a prijatelné?

8. Mate néjaké zdravotni problémy, které Vas omezuji?

9. Jak dlouho jste uzivatelem/lkou této sluzby?

10. Miizete mi Fict nejhlavnéjsi ditvod Vaseho rozhodnuti k vyuzivani sluzeb pecovatelské

sluzby?
11. Jak jste spokojen/a s pristupem pecovatelek, které k Vam pravidelné dochazi?

12. 'V ¢em je pro Vas tato sluzba prinosna?
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5.5 Vyhodnoceni vyzkumného Setieni

V ptiloze P I se nachazi ukazka doslovné transkripce rozhovoru s uzivatelkou domaci pe-
Covatelské sluzby v Uherském Hradisti. V doslovné piepsanych rozhovorech jsme nasled-

né provedli kddovani za pomoci Sesti barev, které symbolizuji Sest kategorii.

Vyzkumna otazka €. 1: Jakym zptisobem se podili rodinné vztahy na rozhodnuti seni-

oru Cerpat pecovatelskych sluzeb?

Vyzkumna otazka €. 1 je uvedena v pfiloze P I, oznaCena nasledujici barvou, ktera charak-
terizuje kategorii: _

Role rodiny je v tomto pfipad€ velmi dulezitd. Ne vzdy je ale rodina schopna postarat se
o svého nejstarSiho €lena. Pfi¢inou muze byt Spatnd finan¢ni situace, nedostate¢na kapacita
bytu, vzdalenost rodiny, vycerpanost rodinnych pfislusnikd pfi pé¢i o seniora, bohuzel

1 nezajem rodiny.

V ramci této otdzky jsme se snazili zjistit, jaké rodinné vazby uzivatelky maji. Zda ziji

samy nebo s rodinou a pokud bydli samy, zda jsou pravideln¢ v kontaktu a navstévuji se.

V ptipadé prvni uZivatelky U1 byl pfitomen jeji manzel, se kterym Zije v panelovém byt¢.
Z tohoto dtivodu jsme se jiz ptali na to, jestli jsou se svou rodinou v pravidelném kontaktu
a zda s nimi travi ¢as. Pani odpovédéla nasledovné: ,,S détmi hlavné. CtyFi vauci hlavné.
To mé bavi nejvic. “ Svou rodinu si chvélila, zminiovala se pfedev$im o svych vnoucatech,

které ji dodavaji silu bojovat se svou nemoci.

U2 na otazku, zda mé néjakou blizkou rodinu a navstévuji se, odpovédéla takto: ,,Ne, mé
spis nikdo nenavstévuje. Jediné z povinnosti, kdyz mi nékdo jako nakoupi, ale jinak jako se
spis kazdej ode mé distancuje, pokud by to Slo o penize, tak se kazdy priblizi, ale jinak ne.
To uz tak na svété chodi. Ja nemam nikoho blizkyho, ja uz jsem jako posledni z generace
tech mejch jako pribuznych. “ Z této odpovédi vyplynulo, Ze uzivatelka nema blizkou rodi-
nu, jen vzdalenéjsi, ktera ale pani nepoméaha a moc se o ni nezajima. Pani také neméla déti
a cely Zivot byla svobodnd, nikdy se vdavat nechtéla. Také jsme se dozveédéli, Ze tohoto

rozhodnuti zpétné lituje, a kdyby mohla vratit ¢as, zfejmé by sama nezlstala.

U3 sdélila, ze zije spolu s manzelem a dospélym synem v rodinném domé. S rodinou se
pravideln¢€ navstévuji. Syn se o svou matku velmi dobie stara, maji mezi sebou hezky

vztah.
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U4 na otazku, zda zije se svou rodinou, odpovédéla ano. Z rozhovoru vyplynulo, ze pani

obyva spodni patro rodinného domu a syn se svou manzelkou bydli v hornim patfe.

6

US odpovédéla takto: ,,No tady Ziju u dcery, jsem tady u dcery a ona ma dva vnuky, tak.
Poté jsme se dotazovali, zda ma blizsi rodinu, jsou v kontaktu a navstévuji se: ,,Ja nemohu
nikoho navstévovat, ja nemiizu chodit. Ne, nikdo nechodi. Bratr mi umrel ted pred Vano-
cema a ta druhd dcera je az za Znojmem, takze ja nemam nikoho, kdo by sem chodil. “ Dale
nas zajimalo, zda-li se rodina zapojuje do péCe. Pani odpovédéla nasledovné: ,,Ne, ona
pomaha dcera, ona rano nachysta mé snidani, protoZe ona ma jako obchod, ona si zaloZi-
la, udélala obchod s elektro.” Z této odpovédi lze usuzovat, ze velky podil na vyuzivani
sluzeb domaci pecovatelské sluzby mé i nemoznost rodiny se o pani starat cely den. Dcera

je velmi pracovné vytizena a ma déti.

U6 na otdzku, zda zije v rodinném domé sama, konstatovala toto: ,,Sama, ano, protoze
manzel zemrel. Pani se dale rozpovidala o svém zivoté: My jsme bydleli napred v Brné, ja
sem taky pracovala na vysoké Skole, ale mé manzel zemrel, tak ja sem se prestéhovala. My
Jjsme méli byt ve tretim patie bez vytahu a ja prave, zdravotni stav se mi zhorsoval, takze
bych to nezvladla, jinak bych tam ziistala. “ Déale nas zajimalo, zda ma né&jakou blizsi rodi-
nu, kdyz Zije v domé sama. Odpovédéla takto: ,,No v podstaté ja jsem déti neméla. Ja jsem
bezdeétna. Manzel ma dvé déti, z prvniho manzelstvi. No takze ve velice sporadickém kon-
taktu. S tou dcerou vice, se synem méné. No a jinak z té moji strany, co se tyce moji rodiny,
ja jsem meéla dva nevlastni bratry, takze. Jenze ti uz davno zemreli, takze. A jeden Zil
v Praze a ten druhy tady v Hradisti, v Maraticich. Jenomze ty jeho déti jsou v§echny mimo,
dokonce mimo stdt... Ten nejstarsi to uz je miij prasynovec a ten je s celou rodinou v Bruse-
lu, u evropské komise s détma. No a dva druzi, ten druhy prasynovec tem Zije v Brné a ten
treti stridavé bydli i v Brné i v Praze. Také nas zajimalo, zda jsou v kontaktu.
,,Pravidelnost tady neni ani mozna.* ProtoZe jsou vsichni mimo v podstaté. Ten synovec
zemrel, toho politického bratra, ten zemrel na rakovinu. Tak mam jesté jednoho. Moje ne-
ter, tak ta bydli v Maraticich, tak pokud potrebuju, tak mé pomahda. Spis takové administra-
tivni zalezZitosti. “ Pani se na chvili odmlcela a dale odpovédéla: ,, Tak snazi se, ale ona toho
mad moc. Je to mésic, co jeji maminka zemrela, méla dvaadevadesat let. Takze nema moc
moznosti sem néjak sem pravidelné zachazet. Kdyz uz jsem néco potrebovala, tak ona sem
treba dojela, Ze. Na ni spolehnuti bylo vzdycky. Nebyl Zadny problém, ale jak Fikam, méla

toho moc. “ Z této odpovédi vyplyva, ze pani blizkou rodinu uzZ nema, pouze netef, ktera je
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ovSem velmi pracovné vytiZzend a proto na pani nema mnoho ¢asu. Jenom obcas zatidi di-
lezité titedni zalezitosti.
Vyzkumna otazka €. 2: Jaky vliv ma socialni prostiedi na rozhodnuti seniora na cer-

pani pecCovatelské sluzby?

Vyzkumna otazka €. 2 je uvedena v piiloze P I, oznacena nasledujici barvou, ktera charak-

terizuje kategorii: socialni prostredi.

Schopnost adaptace v seniorském véku je znacné oslabend, proto by nemélo dochazet
k radikalnim zménam v Zivot¢ seniora. Co se tyka prostiedi, ve kterém seniofi ziji, mohou
se zde vyskytovat urcita rizika, ktera je mohou ohrozit na jejich sobéstacnosti. Takovym

rizikem mohou byt nevyhovujici bytové podminky.

V nasledujici otdzce se budeme zabyvat tim, jak vypada jejich bézny den. Dale je otazka

rozsifena a dotazujeme se, zda se ucastni néjakych spolecenskych aktivit.

Ul na polozenou otazku, jak vypada jeji denni rezim, odpovédéla nasledovné: ,, V' 7 hodin
rano hygiena s pecovatelkou, no a v 10 hodin rehabilitace se zdravotni sestrou a prebalo-
vani a oSetreni dekubitii. V jednu hodinu pecovatelka a ve ctyri zase. Pak mé prebirda man-
zel. Co se tykalo mé otazky ucasti na spole¢enskych udalostech, pani odpovidala nasle-
dovné€: ,, Pres to léto je to fajn. To jsem byla vioni v divadle, jednou a jesté se chystam letos
do galerie, a takze, jako ten spolecensky Zivot takovy, s détmi hlavné. Ctyii vauci hlavné.
To mé bavi nejvic. ““ Pani se pii zmince o svych vnoucatech rozzéfila, starost o vnoucata ji

pfinasi radost.

U2 uvadi: ,,Miij denni rezim je ovlivnén moji neschopnosti, to vite, ja nez se dostanu na
zdchod o téch berlich. Tak to musim zaprvé vcas, no o téch berlich mé to jde strasné Spat-
né. Vzhledem k tomu, Ze se mi zhorsuje stale zdravotni stav, tak je to Spatné.“ Vice odpo-

véd’ nekonkretizovala.

U3 vysvétluje, ze jeji denni rezim probihd nasledovné: ,,No moc nadsend nejsu. Naucila
jsem si veskery chlapy (pozn. déti od manzela, manzel, syn) na to. Dokonce mé vareni, pe-
Ceni i ten uklid nevadi, ale délam vsechno sama nez bych se nekoho doprosovala, doma je
to takovy tézsi, ne Ze bych méla probléemy néjak s téema detma. * Pani vysvétluje, ze kvuli
svému onemocnéni (roztrousené skler6ze) ma dny, kdy se citi dobfe, nebo dny takové, kdy

nemilZe ani vstat z postele. Pokud se citi dobte, zvlada péci o domécnost a rodinu sama.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 51

Pokud je na tom zdravotné hut, péci odkazuje na pecovatelky a na svého manzela ¢i syna.

Z rozhovoru nam vyplynulo, Ze jeji denni rezim je zavisly na jejim onemocnéni.

U4 odpovida: ,, Ted’ nemiizu délat nic, protoze...velice se mé délat praci nejakou to viibec,
ne, nic. Protoze mé se toci hlava hodné a Ze to prave,...ze jsou takove, Ze to clovek nevi
kdy. Ja jediné s choditkem muzu a to jeste musim davat veliky pozor, protoze clovek nevi,
kdy ho to potkd.* Z rozhovoru nam vyplynulo, Ze pani ma strach, ze upadne. Proto rad¢ji
travi svij Cas ve svém pokoji, kde sedi na posteli, Cte si Casopisy ¢i sleduje televizni pro-

gramy.

U5 jsme se dale dotazovali, jaka je napln jejiho dne. Odpovédé€la nasledovné: ,,Nic, lezim
a divam se na televizi. Ja nedojdu ani na zachod, vite? TakzZe pro mé je néjaka cinnost nic
a nebo ctu. Dcera mé nosi casopisy, tak bud’ ¢tu, nebo se divam na televizi. “ Tato uzivatel-

ka je odkazana na péci pecovatelek a své dcery. Jeji denni rezim je kazdy den stejny.

U6 jsem se dotazovala, jak je se svym dennim rezimem spokojena. Odpovédéla takto: ,,No
tak ja abych pravdu rekla, ja jsem radeji doma, nez v nemocnici.* Z rozhovoru jsme se
dozvédéli, ze pani travila hodné €asu po nemocnicich, kvili operacim. Nyni je rada, Ze

muze byt doma, ve svém prostiedi, na které je zvykla a nic ji neomezuje.

Vyzkumna otazka €. 3: Jakym zpusobem jsou uZivatelé informovani o existenci peco-

vatelské sluzby?

Vyzkumna otazka €. 3 je uvedena v pfiloze P 1, oznacena nasledujici barvou, kterd charak-

terizuje kategorii: informovanost o existenci pecovatelskeé sluzby

Ul jsme se dotazovali, zda méla povédomi o pecovatelské sluzb¢: ,, V podstate od prvopo-
Catku, protoze puivodné poskytovala tuto sluzbu obec, tenkrat jesté, ted uz je to meésto. Tak-
Ze dokud to byla obec, tak se jesté starala o nas o staroméstaky ona, no a jak uz je tim
méstem, tak nds predala charité a viastné veskerd ta péce a potreby vlastné presunula na
charitu.** Z rozhovoru zjistujeme, ze pani néjaké informace méla, véd¢€la, jak tato sluzba

funguje. Takeé sluzbu sama vyhledala a kontaktovala.

U2 na polozenou otazku uvadi: ,,Moje prvni cesta byla zajimat se o charitu, protoze to byla
pro mé zdchrana. ProtozZe jsem to znala z toho zapadoceskyho kraje, Ze je nemocnice pro
lidi a tu charitu jsem tam vlastné vyuzivala.* Z rozhovoru vyplynulo, zZe pani tyto sluzby
znala uz n¢kolik let, jesté nez je sama potiebovala. Sama zde né€kolik let pracovala. Odpo-

vida: ,,Tam jsem jako v charité pomahala, Ze jo kdyz se tridily néjaky veéci, takové treba
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pomoc nékomu nezistné. Ale bohuzel nemoc byla rychlejsi, artroza, takze jsem to musela
odrict s velkou bolesti.“ V dobé¢, kdy tyto sluzby nutné potiebovala, sama si je vyhledala,

kontaktovala a zafidila.

U3 na otazku, odkud se dozvédé€la o této formeé pomoci, uvadi: ,,No myslim, Ze jsem se
dozvedela od pant sousedky. A kdo kontaktoval to uz je Vam tam ddavno. Mozna to zacalo
tema obédama, protoze z té nemocnice to rozvazela jako charita, no a potom dal néjak
slovo ke slovu a rikam, zacalo to treba pani, tak co chodila a prosté ji néjaky ten uklid
a taky to Zehleni no. " Pani informace ziskala od sousedky, ktera tuto sluzbu vyuzivala jiz

nékolik let.

U4 odpovida nasledovné: ,,To mé vsecko zarizovali rodina, jako synové a dcera.” Tuto

odpovéd’ vice nekonkretizovala.

US jsem se ptala, jestli méla povédomi o tom, ze takova sluzba existuje: ,,Ja nevim jako, to
manzel na svéte. A tak jako ja toto, manzel byl taky jako nemocny, tak nevim, jak jsme
k nim dosli.““ Z rozhovoru vyplynulo, Ze sluzbu vyuZzivala jiz v minulych letech, kdy po-
moc potieboval jeji manzel. KdyZz manzel zemfel, sluzbu zrusila a obnovila poté, co ji sa-

ma potiebovala.

U6 ,,My jsme byli tak pracovné zatizeni, zZe jsme o takovych vécech neuvazovali, ale manzel
jezdil po archivech, ja taky, takze méli jsme tolik prdace od rana do vecera u pocitace, zZe
Jjsme neméli cas premyslet o téchto vécech. Ani nebyla moznost. Stale jsme se vénovali té
praci.“ Otazku jsme rozsifili a ptali jsme se, odkud se o této formé pomoci dozvédéla,
kdyz uz ji pottebovala: ,,Kdo nam to doporucil, to uz nevim.“ Z rozhovoru nam vyplyva,
ze sluzbu znala. Spole¢né s manZelem ji vyhledali a oslovili jiz dfive, protoZe byli velmi

pracovné vytiZeni. Sluzba jim dovéazela obédy.

Existuje vice moznosti, odkud se mohou seniofi dozvédét o této mozZnosti pomoci, od prak-
tického 1€kare, v nemocnici po hospitalizaci, od znamych. Nase participantky se o peCova-
telské sluzbé dozveédély zejména od znamych ¢i rodiny. Jedna uzivatelka si sluzbu sama

vyhledala a kontaktovala.

Vyzkumna otazka €. 4: Jakym zpusobem se finan¢ni faktor podili na rozhodnuti seni-

oru Cerpat pecovatelskych sluzeb?
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Vyzkumna otazka €. 4 je uvedena v piiloze P I, oznacena nasledujici barvou, ktera charak-

terizuje kategorii: finanéni faktor.

V nasledujici vyzkumné otazce se budeme zabyvat tim, zda ma finan¢ni faktor vliv na vy-

uzivani peCovatelské sluzby.

Ul na otazku, zda jsou pro ni tyto sluzby finanén¢ dostupné odpovida: ,,No, vzhledem
k tomu, ze dostavam prispévek tak ano. Problém to neni.* Tuto odpovéd’ uzivatelka vice

nekonkretizovala.

U2 uvadi: ,,4no, ja jsem rada, Ze takova sluzba existuje, ja jsem byla rada i za jihocesky
kraj, ze to existuje a méla jsem velmi dobré, takove kontakty. “ Déle jsme se dozvédéli, ze
pani pobira ptispévek na péci spolu se starobnim diichodem. Také tvrdi, ze bez piispévku

na péci by si tyto sluzby dovolit nemohla.

U3 na otazku reagovala nasledovné: ,,Tak zatim jo, protoze sice prachmizerny diichody.
Dale nés zajimalo, zda pobira prispévek na péci: ,,Mdm, ale vérte mné, ze sem ho neméla
ani na benzin, na nic. “ Pani se zminovala o tom, Ze na to, jaké méla a porad ma zdravotni

problémy, pobira pfispévek na péci pouze druhého stupné.

U4 na otazku, zda jsou pro ni tyto sluzby finanéné piijatelné, nedokazala odpovédét, proto-
ze vSechno zafizuje a ma na starosti jeji syn. Ten sdélil, ze by to rozhodné bez piispévku
na péci nezvladal, protoze sdm ma nizky dichod a péce o matku je velmi naro¢na jak po
strance fyzické, psychické, tak 1 po strance finan¢ni, naptiklad co se tyka pomicek
k usnadnéni sobéstacnosti a péci o jeji osobu. Vzhledem k tomu, Ze sdm ma n¢jaké zdra-

votni problémy, musel pozadat o pomoc praveé pecovatelskou sluzbu.

US odpovida: ,,4no, ja neplatim. “ Z odpovédi vyplynulo, ze pani byla manzelkou politic-

kého vézné, proto ma sluzby zdarma. Piispévek na péci také pobird, ve tfetim stupni.

Jak uvadi zdkon o socidlnich sluzbach, , pecovatelska sluzba se s vyjimkou ndkladii za
stravu poskytnutou v ramci zakladni cinnosti poskytuje bez uhrady rodinam, ve kterych se
narodily soucasné 3 nebo vice déti, a to do 4 let véku téchto deti, ucastnikium odboje a oso-
bam, které jsou ucastny rehabilitace podle zdakona ¢. 119/1990 Sb., o soudni rehabilitaci,
ve zneni zakona ¢. 47/1991 Sb., nebo u nichz bylo odsuzujict soudni rozhodnuti pro trestné
ciny uvedené v § 2 zakona ¢. 119/1990 Sb., ve znéni zakona ¢. 47/1991 Sb., zruseno prede
dnem jeho ucinnosti, anebo byly ucastny rehabilitace podle § 22 pism. c) zakona C.

82/1968 Sb., o soudni rehabilitaci, jestlize neopravnény vykon vazby nebo trestu odnéti
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svobody cinil celkem alespon 12 mésicii, popripade méne, pokud tento vykon mél cinit 12

mésicii, avsak skoncil ze zdravotnich ditvodii pred uplynutim 12 mésicu“

U6 sdélila: ,, Prispévek mam. ““ Dale jsme se dotazovali, jestli by mohla tyto sluzby bez pii-
spevku na péci vyuzivat. Pani odpovédéla nasledovné: ,,Ne, to absolutné. My z téch platu,
které jsme méli, neslo udeélat néjaké proste veci, financné, tak akorat. Kdyz manzel zemrel,
tak je to jeste horsi. Ono totiz to studium v téch archivech nejenom ta doprava, ale zpraco-
vani téch pramentl, to ofotografovat, ty fotografie rozvazet, a tak to bylo financné narocné
hodné. Takze kdyby nebylo toho prispévku, tak to nemohu zvladat a ani nevim, jak bych to

«

zvladala. *

Z téchto odpovédi participantek jsme se dozveédéli, ze k tomu, aby mohly plné vyuzivat
pecovatelskou sluzbu, potiebuji zejména ptispévek na péci. Bez n¢j by sluzba ¢asto nebyla
snadno dostupnd. V jednom ptipad¢ jsme zjistili, Ze uZivatelka méa poskytované sluzby bez

poplatku, protoze jeji manzel byl politickym vézném.

., Prispévek na péci se poskytuje osobam zavislym na pomoci jiné fyzické osoby. Timto pri-
spévkem se stat podili na zajisténi socidlnich sluzeb nebo jinych forem pomoci podle toho-
to zakona pri zvladani zakladnich Zivotnich potieb osob. Naklady na prispevek se hradi ze
statniho rozpoctu.“ VySe ptispévku zavisi na stupni zavislosti jedince na pomoci druhé

osoby. (Zéakon o socialnich sluzbéach, 2006)

Vyzkumna otazka €. 5: Jakym zpisobem se podili na rozhodnuti seniorii vyuzivat

pecovatelské sluzby zdravotni stav?

Vyzkumna otazka €. 5 je uvedena v ptiloze P I, oznacena nasledujici barvou, ktera charak-
terizuje kategorii: EOTAVOUMMSIAN.

Zhor3ujici se zdravotni stav byva soudasti procesu starnuti a staii. Ubytek adaptaénich
schopnosti a funk¢nosti organismu ma za nasledek sniZujici se sobéstacnost. Opét vznika
situace, kdy senior potiebuje pomoc jiné fyzické osoby, kterd by mu pomohla zvladat béz-

né denni aktivity.

U1 jsme se dotazovali, zda ji ovliviiuje jeji zdravotni stav. Odpovédéla nasledovné: ,,No fo
je roztrousena skleroza a tam vlastné nemiizete délat skoro nic. Jo, protoze do kastrolku
v podstaté ja nevidim a ruce uz taky nejsou to, co byvaly, uz neudrzi spoustu véci a spis

maji ten pevny uchyt, udrzet treba sklenicku, ale neosoli. Jo, ta jemna motorika prosté je

vvvvvv
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dozvédéli, Ze pani vyuziva kromé pecovatelskych sluzeb jesté osobni asistenci. Zejména na
noc, kdy je manzel pry¢. Také kromé& peCovatelské sluzby oslovila zdravotni sluzby
v ramci charity. Zdravotni sestra stejn¢ jako peCovatelka pani navstévuje denn€ na oSetieni

dekubiti.

U2 na polozenou otazku sdélila, ze ma velké problémy s chiizi. Co se tykalo jejich dalSich
zdravotnich problému, odpovidala nasledovné: ,,No a jesté s kloubama taky, artrozu, po-
stupujici degenerativni onemocnéni chrupavky. No takhle jsem na tom a musim pocitat

‘

s tim, Ze to bude ¢im dal horsi.

U3 trpi roztrouSenou sklerézou. Na otazku, kdy se nemoc objevila a co ji predchazelo, od-
povédéla takto: ,, Prosté prdce, prace, porad nad hlavu, prechazelo se. Az pri jedné chiipce
jsem Fikala, mé tak divné boli nohy a toto a pak jsem uplné prestala chodit, hybat, leZet,
curat, uplné a bylo po délani. “ Déle nas zajimalo, jak je na tom po zdravotni strance nyni:
,,No to su tedky nadopovana, to jsem prave rikala jedné pani, co se na to ptala, protoze
véera uplné Spatné, Ze prosteé, kdyz nékde mam jit nebo na tu stiedu, ja se budim ve tri, ve
ctyry, tak ja se snazZim hamovat s téma cipkama. A mozu Vam Fict, Ze mam dnesky v sobé
tri. Dva cipky a jeden lexaurin na nervy, abych mohla jako fungovat. Takze vy mé takto
vidite, a kdyz prijde navstéva, kecame tady dvé hodiny, jenomze, jak povoli urcity napéti do
vecera, do rana podélam. Viibec nespdavam, strasny problémy s Zaludkem, veskery opary,
ktery existuji, ted si myslim, Ze nakonec mam anamnézu vylozené moc cukrovky, takze jesté
do toho ten problém o tom, Ze treba viibec kolem poledne a to nemozu viitbec na nohy jo. “
Z rozhovoru vyplynulo, Ze pani mé velké zdravotni problémy a bez 1¢kli by viibec nemohla

vstat z postele. Spatné spi, ¢asto se v noci probouzi.

U4 na otazku, zda ma néjaké zdravotni problémy uvadi: ,, Normalne primérené véku. Toz
jediné ted’ prave to dychani, Ze mé déla takové problémy a jinac¢ normalne, rikam, prime-
7ené veku. “ Vice odpovéd’ nekonkretizovala.

US odpovida: ,,Ja nemiizu ani na zdachod, nedojdu. Vidite, Ze mé baliju do plének. Jak malé
decko.“ Dozvedéli jsme se, ze pani je imobilni a je zcela odkazana na péci druhé osoby.

Sama zvladne pouzit pouze klozet k vyprazdnéni, ktery méa umistén u lizka.

U6 se k otazce zminuje nasledovné: ,, Ta pohyblivost, to je nejhorsi. Jinak mam za sebou tri
onkologické operace. Jezdim pravidelné na Masarykitv onkologicky ustav. No, jezdim na
tady tom pojizdném voziku, to mam prave po tom synovci, co zemrel. TakZe chodi sem re-

habilitacni sestricka, cvicit, trosku se rozchdzet, aspon par kroku, protoze je to telo spat-
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né. " Z odpovédi jsme se mohli dozvédéet, ze pani, ackoliv k pohybu vyuziva invalidni vo-
zik, nevzdava se a pravidelné cvici s rehabilitacni sestrou, aby se mohla po byté pohybovat

alespon pomoci svych sil a o berlich.

Vyzkumna otazka €. 6: Zasadni divod rozhodnuti k vyuZivani sluZzeb pecovatelské

sluzby?

Vyzkumna otazka €. 6 je uvedena v piiloze P I, oznacena nasledujici barvou, ktera charak-
terizuje kategorii: [ KESINONINIUNCHCCIDANNSIZDY-

Cilem této vyzkumné otazky bylo zmapovani jednotlivych situaci, které vedou seniory
k vyuziti sluzeb pecovatelské sluzby. V ramci této kategorie nas zajimalo, jaky nejdulezi-
t&j$i a rozhodujici faktor uzivatelky vnimaly pfi rozhodovani o zac¢atku vyuzivani sluzeb
domaci pecovatelské sluzby. Pocet téchto diivodil byl u kazdé uzivatelky jiny, ale ten nej-

hlavnéjsi uvedly vzdy jeden.

Ul na polozenou otazku, jaky diivod pfi vyhledani sluzby vnimala jako nejdulezitéjsi, od-
povédéla nasledovneé: ,, Nezviddala jsem to sama domdacnost. No to je roztrousena skleroza
a tam vlastné nemiuzete délat skoro nic. Jo, protoze do kastrolku v podstaté ja nevidim
a ruce uz taky nejsou to, co byvaly, uz neudrzi spoustu veci a spis maji ten pevny uchyt,
udrzet treba sklenicku, ale neosoli. Jo, ta jemna motorika prosté je takova, no, jak bych to
zvladne, byla starost o zajiSténi domacnosti. Co se tyka pomoci s péci o jeji osobu, tu cel-

kem zvladal jeji manzel.

U2 na tuto otazku odpovida: ,, Vylozené zdravotni. Diivod zdravotni. Ja o francouzskych
berlich chodim asi 20 let, protoze stav zdravotni se mi stale zhorsuje, berle se neméni, ale

24

miij se stav se meni k horsimu. “ Pani ackoliv je sama a bliz§i rodinu nemd, kromé netefte,

I3

v drogerii a tak, protoZe to, Ze ti chlapi jako tak nemaji k tomu tak blizko, jak u Zen.
U4: Z vypovedi vyplynulo, ze nejvetsi divod byl zdravotni a nemoznost syna a dalsi rodi-
ny zajistit potfebnou péci, kterou pani potiebuje.

U5 zminuje nasledujici: ,, Divod vylozené zdravotni, trpim roztrousenou sklerozou. Pani je
imobilni, sama se o sebe nedokdze postarat. Rovnéz néas zajimalo, jaké dalsi problémy ji

tato nemoc zpusobuje. Odpovida: ,,Nemozu chodit, nemozu hitat. Jako mam problém teda
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s hitanim a jako ja su, trne mé tady td ruka leva. Na tu levii stranu mé to chytlo. A ja mu-
sim jako cvicit tema rukama. “ Také jsme zjistovali, co tomuto onemocnéni piedchazelo:
,,Meé totiz jeste kleplo, vite, takze ja jsem meéla zlomenu ruku a Sla jsem si to nechat dat do
sadry, a protoze jsem méla ruku opuchlu, tak mé to nedali do sadry a ze mam prijit za ty-
den dat si to do sadry a ja jsem si tam nebo sedéla u toho okynka na voziku a ja jsem tam
ostala tvrda. Tak ja jsem byla dva nebo tri dny v bezvédomi. No tak mé to jakoby kleplo no.

To mé zas kleplo na tu pravi stranu, tak ja su postizend s obuch dvuch stran.

vvvvvv

nasledovné: ,,No urcite, ja jsem méla predstavu docela jinou, manzel mél tu studijni praci,
ve statnich archivech v Olomouci. Ja jsem byla na operaci kycelniho kloubu. Po operaci
jsem se domnivala, Ze se situace natolik zlepsi, Zze budu moci za nim dojizdet. Do toho
Olomouce. Ale operace moc nevysla, takze tak. “ Z rozhovoru je zifejmé, ze zdravotni stav
se zhorsil po opera¢nim zakroku, ktery se nevydaril. Nasledkem toho, pani neni schopna

sama chodit a pohybovat se po byté.

5.6 Shrnuti a diskuze

Z jednotlivych dil¢ich otazek vyplyva zavér realizovaného prizkumného Setieni. Prvni
dil¢i otazka se zabyvala tim, zda uZivatelky Ziji samy nebo s rodinnymi ptislusniky a zda
jsou v kontaktu s jejich rodinou. Tfi ze Sesti z dotazovanych Ziji samy v rodinném domé
¢i byté. Mensi ¢ast participantek sdili spolenou domécnost se svymi potomky a vnuky

nebo s manzelem.

Druha otazka smétovala ke zjisténi, jaky maji uzivatelky denni rezim, poptipad¢, zda jsou
spokojené tam, kde Zziji. Z odpovéedi vyplyva, Ze jsou spokojené se svym domécim prostie-

dim a maji zavedeny pravidelny reZim s ohledem na ptichody peCovatelek.

Treti dil¢i otdzka se tykala informovanosti o existenci této sluzby. Pomoci otazky z polo-
strukturovaného rozhovoru bylo nasnadé zjistit, zda uZivatelky mély informace o formé
této pomoci, poptipade, kdo je o této moznosti péce informoval. VEtSina z participantek
informace méla. Co se tyka toho, kdo jim sluzbu doporucil, §lo zejména o rodinu
¢1 kamaradky. V jednom ptipad€ si pani sama vyhledala informace a sama sluzbu kontak-

tovala.

Dalsi z dil¢ich otazek se zabyvala tim, zda jsou pro seniory tyto sluzby finanéné dostupné.

S finanéni situaci je Casto spojen piispévek na péci. Z uvedenych vypovédi vyplyva, ze bez



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 58

ptispévku na péci by si vétSina uzivatell tyto sluzby dovolit nemohla. V jednom piipadé
ma uzivatelka sluzby bez poplatku, jelikoz byl jeji manzel polickym vézném.
,,Pecovatelska sluzba se s vyjimkou nakladii za stravu poskytnutou v ramci zakladni cin-
nosti poskytuje bez uhrady osobam, které jsou ucastny rehabilitace podle zdkona
¢. 119/1990 Sb., o soudni rehabilitaci, ve znéni zakona ¢. 47/1991 Sb., nebo u nichz bylo
odsuzujici soudni rozhodnuti pro trestné ciny uvedené v § 2 zdakona ¢. 119/1990 Sb., ve
zneni zakona ¢. 47/1991 Sb., zruseno prede dnem jeho ucinnosti, anebo byly ucastny reha-
bilitace podle § 22 pism. c) zakona ¢. 82/1968 Sb., o soudni rehabilitaci, jestlize neoprav-
neny vykon vazby nebo trestu odnéti svobody cinil celkem alespon 12 mésicu, popripade
méné, pokud tento vykon mel cinit 12 mésicii, avSak skoncil ze zdravotnich divodii pred

uplynutim 12 mésicii* (Zakon o socidlnich sluzbach, 2006)

Dalsi vyzkumna otazka smeéfovala k zdravotnimu stavu uZzivateld. Z vypovédi mizeme
prijit na to, Zze vSechny z dotazovanych trpi n¢jakym zdravotnim problémem. Dv¢ partici-
pantky maji roztrousenou sklerézu, kterd se projevuje mravencenim a sniZzenim citlivosti,
zv143té v rukou a nohou. Casté jsou poruchy koordinace pohybii nebo snizena pohyblivost.
Dal$im vyznamnym zdravotnim problémem byly potize s chlizi a celkovou sobéstacnosti.
Jedna z uzivatelek pouziva k pohybu invalidni vozik, v jednom piipad¢€ se jednalo o tiplnou

imobilitu uzivatelky, ktera je upoutana na ltizko.

Co se tyka samotného rozhodnuti, kdy zacit tuto sluzbu vyuZzivat, vypovédi uzivatelek se
celkem shodovaly. Z prace vyplyva, ze lidé starSitho v€ku se rozhoduji na zaklad¢ rodin-
nych ¢i ekonomickych divodii, mnohem castéji jsou vSak seniofi donuceni okolnostmi,
jako je zhorSeni zdravotniho stavu. Motivaci k vyuzivani domaci pecovatelské sluzby jsou
tedy predevsim zdravotni nebo socialni zmény, které jdou ruku v ruce se snizujici se sob&s-
tacnosti. Z rozhovorli vyplyva, ze pfi rozhodovani prevazoval zejména faktor zdravotni,
kdy kviili problémlim jiz nebyly participantky schopny si pé¢i o svou osobu obstarat samy.
Jedna uzivatelka vnima jako nejzasadnéjsi faktor svého rozhodnuti starost o fungovani své
domaécnosti. Tykalo se to zejména tklidu a udrzby domécnosti. Dal§im vyznamnym fakto-
rem byla nemoZnost vlastni rodiny zajistit potiebnou péci. Z tohoto divodu byla oslavena
pravé domdci pecovatelska sluzba. V nékterych piipadech by se blizka rodina rada starala
o svého rodicCe, ale situacni faktory jejich Zivota jim jsou piekazkou. Co se tykd dalSich
determinant, jde zejména o zajiSténi péce o vlastni osobu a domdacnost, dale jsou to faktory
socialni, kdy je senior Casto izolovan od okoli a tuto sluZzbu vnima jako kontakt se spolec-

nosti a okolim.
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V ramci rozhovort jsme zjistovali i to, jaké tikony pecovatelky v ramci této sluzby vyko-
navaji. Jednalo se zejména o pomoc pii hygien¢ téla, iklid domacnosti a nadkupy. Z vybra-
ného vzorku participantek vypliva, ze o pecovatelskou sluzbu pozadaly az v dobé, kdy uz
sami situaci nezvladaly. VétSinou poskytovana péce zacina jednim tkonem. V zavislosti na
jejich zdravotnim stavu ¢i spokojenosti se sluzbou dochazi k rozsiteni v poskytovani slu-

zeb.

Také jsme se uzivatelek dotazovali, jak vnimaji pfinos této sluzby. VSechny z dotazova-
nych uvedly, ze jde zejména o spolecensky kontakt, moznost si s nékym popovidat. Dalsi
pfinosem pro uzivatelky byla dopomoc pii tikonech a péci o vlastni osobu. Také nas zaji-
malo, zda pocitaji s moznosti domova pro seniory. Jedna participantka odpovédéla, ze po-
danou zadost m4, ale nejradéji by co nejdéle zlstala ve svém domacim prostredi, kde se
citi nejlépe. Dalsi z dotazovanych sdélila, Ze za Zadnou cenu by do domova nenastoupila.
Jejim pranim je zistat az do smrti ve svém domé. VSechny z dotazovanych se shodovaly,
ze domaci prostiedi je pro né prioritni a nedovedly by si predstavit zbytek svého Zivota

v domové pro seniory.

Dale mizeme dojit k ndzoru, Ze seniofi jsou s touto poskytovanou sluzbou spokojeni. Rov-
néz jsou spokojeni s peCovatelkami, které k nim pravideln¢ dochazi. Uzivatelka ¢. 1 na
otazku, jak je s peCovatelkami spokojena, uvedla: ,, Perfektni jsou. Bezva dévcata. Zpro-

¢

stredkovavaji mi kontakt se svétem, protoze vlastné jsem zaviena jenom doma.

V celkovém souhrnu prizkumného setfeni, miizeme vidét, Ze kazdy typ péce s sebou nese
fadu pozitiv 1 negativ. Domaci péce se zaméfuje na osobnost jedince a jeho individualitu,
zdravotni stav, situacni faktory. PeCovatelky jednaji s uzivatelkami s uctou a respektem.
V rdmci negativ je ovSem nutnosti upozornit, na to, Ze domaci prostfedi mize skryvat urci-
ta rizika. Jedna se zejména o nizkou technickou vybavenost v rdmci domaciho prostiedsi,
nedostate¢né kompenzacni pomiicky pii péci o seniora ¢i Casove, fyzicky i psychicky na-

roc¢nou péci o osobu seniorského véku.

Z tohoto vyzkumného Setfeni nam vyplyva, Ze osloveni seniofi si pfeji setrvat ve svém
domécim prostfedi. Vystup této prace muze byt piinosem i pro peCovatelskou sluzbu
v Uherském Hradisti, jelikoZ jsme se v rdmci rozhovori uzivatelek dotazovali na to, jakym
pfinosem je pro n¢ tato sluzba a jak jsou s touto sluzbou spokojeny. Vyplynulo nam, Ze
jsou velmi spokojené, peCovatelky jsou ptijemné, hodné a vstiicné a tato sluzba jim posky-

tuje spolecensky kontakt.
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ZAVER

V soucasnosti se setkdvame s rapidnim nartistem poctu seniorti, a proto je nutné zabezpecit
socialni ochranu této cilové skupiny. PéCe zajisténa rodinnymi pfislusniky je stale povazo-
vana za nejlepsi mozné feSeni péce o seniory. Pokud to vSak neni mozné, je dilezité pou-
kazat na podptrné sluzby, které si kladou za cil zmirnit zatéz pecujici rodiny. Mezi tyto
sluzby, které poskytuji péci v pfirozeném prostiedi, fadime domaci pecovatelskou sluzbu,

které jsme se vénovali jak v teoretické Casti prace, tak 1 v praktickeé.

Teoreticka ¢ast nds seznamila s pojmy starnuti a staii. Uvod préace pibliZil periodizaci staii
a zmény, jez staii provazeji. Dalsi kapitola byla vénovana tématu seniora v jeho pfiroze-
ném prostiedi, jelikoz toto prostfedi muze skryvat urcitd rizika. Zminili jsme se o specifi-
kach komunikace s lidmi starSiho véku, jelikoz rozhovor s klientem je jednim ze zéklad-
nich pilifd dobrého vztahu mezi nim a pracovnikem. V ramci tfeti kapitoly jsme se blize
seznamili se socidlnimu sluzbami, jez jsou uréeny pravé pro lidi seniorského véku. V po-
sledni kapitole jsme nastinili historicky pohled na péci o seniory. Ta se v pritbéhu let znac-
né ménila a vyvijela. Jeji uroven vychazela z dané kultury spole¢nosti a k rozvoji péce do-
chazelo zejména v povaleénych dobach. Poslednim tématem v teoretické ¢asti jsme pfibli-
zili funkci pecovatelské sluzby, jelikoz tato forma je jednou ze socidlnich sluzeb, ktera
svou pomoci usnadiiuje Zivot starnoucim a starym lidem v jejich domacim prostiedi. Cil
a poslani pecovatelské sluzby jsme mohli spatfit v zajisténi zakladnich potieb lidi starSiho
veéku. Prostfednictvim téchto sluzeb lze udrzet stavajici schopnosti a dovednosti seniorti.
Svymi sluzbami poskytuje lidem seniorského véku a osobam se zdravotnim postizenim
takovou pomoc a podporu, aby mohli co nejdéle zit ve svém doméacim, pfirozeném pro-
stiedi.

rowr

Prakticka ¢ast nam definovala cil prace, vyzkumné otazky, druh vyzkumného Setieni, pou-
Zitou metodu pii realizaci a zpracovani dat. Dalsi ¢ast nam poskytla nahled na ziskana data
a jejich vyhodnoceni. V praci byly rovnéZz také struéné charakteristiky danych participan-

tek.

Pro piedkladanou préci byl zvolen kvalitativni vyzkum a metoda polostrukturovaného roz-
hovoru. Priizkumné Setfeni bylo realizovdno se Sesti uZivatelkami, které vyuzivaji sluzeb
domaci peCovatelské sluzby v Uherském Hradisti. Stanovend vyzkumna otdzka byla rozsi-
fena o pét dil¢ich otazek. Okruhy dil¢ich otdzek se zabyvaly tim, jakym zplisobem se podi-

li rodinné vztahy na rozhodnuti seniort ¢erpat pecovatelskych sluzeb, jaky vliv mé socialni
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prostfedi na rozhodnuti seniorii na Cerpani pecovatelské sluzby. Déle se zamétovaly na
informovanost seniorti o existenci peovatelskych sluzeb, na to, zda se finan¢ni faktor po-
dili na rozhodnuti seniorii Cerpat téchto sluzeb a jakym zplisobem se podili na rozhodnuti

senioril vyuzivat peCovatelské sluzby zdravotni stav.

Cilem prizkumného Setieni bylo zjistit, jaké faktory vedou seniory k vyuzivani sluzeb do-

maci pecovatelské sluzby.

Ze ziskanych dat jsme se dozvédé€li vyznamné faktory, které seniory piivedly k rozhodnuti
Cerpat sluzeb domaci pecovatelské sluzby. Pokud se budeme zabyvat poznatky, které vze-
Sly k tématu motivace seniord k vyuzivani sluzeb domaci pecovatelské sluzby v Uherském
Hradisti, mizeme fici, ze nejcastéjSim divodem byl zdravotni stav a nemoznost se o sebe
postarat. Tyto zdravotni komplikace mély za nasledek zejména sniZzenou sobéstacnost
¢1 imobilitu seniora.

MW

Dale nam z téchto dat vyplyva, ze dalsi pficinou tohoto rozhodnuti byla samota seniora,
ve které seniory nema kdo opatrovat, ¢i nemoznost jeho rodiny se o n¢j postarat. Divody

k vyuzivani pecovatelské sluzby se u vétSiny uzivatelek shodovaly.

Z tohoto vyhodnoceni mizeme dojit k zavéru, kdy bylo zjisténo, ze vyuzivani sluzeb do-
maci pecovatelské sluzby umoziuji uzivateliim plnohodnotny zivot bez ztraty distojnosti.
Bakalatfska prace mizZe byt pfinosem laické vetfejnosti ke zdokonaleni povédomi o domaéci
peCovatelské sluzbé, jelikoz tato zminovand problematika se miize v zivoté dotknout kaz-

dého z nas.

Na zavér patii podékovani vSem uZivatelkdm za jejich ochotu poskytnout informace a zod-
poveédét na piipravené otazky a vlidnost, diky které bylo umoznéno provést vyzkumné Set-

feni.
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PRILOHA P I: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU

Ted bysme m¢li nahravat. J4 se vas jesté do nahravky zeptam, zda souhlasite s timto roz-

hovorem a nahravanim.

Ano, ano.

Dobte. Tak se teda do toho pustime. Jsme tady s manzelem, takze nezijete sama?
Ne.

Dobfte, dékuju. Kolik je Vam let?

Letos Sedesat.

Chtéla bych se Vas zeptat, jak jste spokojena se svym dennim rezimem? Jestli Vam néco

chybi?

Jsem spokojenda tak, jak to je.

Takze mate tu napli toho dne.

Ano, ano. Chtéla byste vedet, jak to funguje?
Ano, mizete mi to popsat. Ten Vas rezim.

V' 7 hodin rano hygiena s pecovatelkou, no a v 10 hodin rehabilitace se zdravotni sestrou a
prebalovani a osetrent dekubitii. V jednu hodinu pecovatelka a ve ¢tyri zase. Pak mé prebi-

rd manzel.

TakZe potom se o Vas stard manzel. Sluzba k Vam chodi rano a odpoledne?
Trikrat sluzba a jedenkrat zdravotni sestricka.

Ano, jo, jesté zdravotni sestra na to oSetfeni v téch 10 hodin.

No v téch 10 hodin no.

Dobfte. Ted’ se Vas zeptam na to, co Vas vedlo k tomu, abyste vyuzivala tuto pecovatel-

skou sluzbu. Jaky byl divod, takovy nejhlavnéjsi?

Uhm, takze jste pottebovala pomoc n€koho jiného.
Ano.

A védéla jste o této moznosti pecovatelské sluzby?



V podstaté od prvopocdtku, protoze piivodné poskytovala tuto sluzbu obec, tenkrat jeste,
ted’ uz je to mesto. Takze dokud to byla obec, tak se jesté starala o nas o staromestaky ona,
no a jak uz je tim méstem, tak nds predala charité a vlastné veSkerd ta péce a potieby

vlastné presunula na charitu.

Ano, takze jste méla povédomi o pecovatelské sluzbe?
Ano.

Kdo Vam tuto sluzbu zajist'oval?

Ja jsem si zavolala.

Sama jste si zavolala?

Ano.

A potom jste se domluvili na péci, kterou potiebujete.
Ano, na péci.

A jsou pro Vas tady tyto sluzby finan¢né ptijatelné nebo dostupné? Neni to n&jaky problém

pro Vas?

No, vzhledem k tomu, Ze dostavam prispevek tak ano. Problém to neni.
Jak dlouho vyuZivate tuto sluzbu? Vzpomenete si?

No, vic jak deset let. Ano, ano.

Uhm. Takze jste fikala, Ze jste spokojena a vyhovuje Vam to.

Ano, ano.

Kdybysme jesté zasly do vétSich podrobnosti, jak jsme zminovaly ty diivody, tak to byl

vyloZené zdravotni divod, pro¢ sluzbu vyuzivat?

Mite kvali tomu néjaké problémy?

Rozumim Vam, co tim myslite.



Jinak, manzel se o Vas stara?
Stara no.
A n¢jaké dalsi jesté diivody, nebo jen ty zdravotni?

Dobfe.

Jesté se vratim k tém Ukonlim. Vy jste fikala hygienu, oSetfeni dekubitu. A co napiiklad

nachystani jidla?

Pokud je potreba, tak ano.

Aha, a to je tedy vSechno, co tady vykonava pecovatelka?
Stard se o mé a o zarizeni bytu.

Takze i uklid?

Ano, kazdy den néeco.

Aha, a na to oSetfovani ta sestfi¢ka sem chodi kazdy den, pracovni den?
Ano, kazdy den. Sestiicka i pecovatelka. Denné.

Uhm, denné¢. A vikendy?

(Smich) Manzel.

Takze vikendy ma manzel.

(Smich) Ano.

Uhm dobfe tedy.

Jesté jsem chtéla Fict, Ze se u nas strida pecovatelek Sest.
Uhm, Sest?

Ano, téch Sest je naucenych se mnou pracovat. Ja mam zvedaci zarizeni, z luzka na vozik
a zpatky.

A se vSema jste teda spokojend?



Ano. Perfektni jsou. (smich) Bezva dévcata. Zprostiedkovavaji mi kontakt se svétem, proto-

ze vlastné deset, devet mésicu jsem zaviend jenom doma. Ven jezdim jen pres léto.

Na to jsem se Vas taky chtéla zeptat, na ten spoleCensky zivot. Vy teda fikate, Ze jenom

obcas chodite ven?

Ano, ur€ité. Tak, ja myslim, Ze jsem se zeptala uz na vSechno.
Jeste bych Vam néco chtéla rict.
Jisté, mizete.

RGeS CDOIN e RONKOICHOMI .o « tak dycky prosté v urcitém obdobi se piiho-

di, Ze je potieba néco operovat a tak mam a objednavam si osobni asistenci, taky pres cha-

ritu.

TakZe mate 1 osobni asistenci.

Uhm, v pripadé potieby, protoze oni hlidaji i pres noc.
Uhm, ano.

Kdyz byl manzel v nemocnici, pres noc uplné pryc, tak se snazim si zajistit osobni asistent-

ku.
To je taky dobra volba.

Je, je, jako kdyz ta moznost je. Vim, Ze s tim maji velké problémy, tak jak dneska vsude.
A to jsem jeste chtéla dodat, jako jinak ten prispévek, ktery dostavam od statu na tu béznou
PécCi, jim staci.

A jaky mate ptispevek?

Ten nejvyssi. A kdyz je ta osobni asistence, tak tam si musim pripldcet z naseho. To nepo-
kryje.

Ano.

S pecovatelkama nemiizu chodit na prochazky, protoze casoveé to nestihaji. S osobni asis-

tenci ano.



Jisté. Je jeste néco, co pecovatelky u Vas délaji?

Kromé péce o me, jak jsme se bavily o tom uklidu, tak v pondéli vysava, v utery mé myje
nohy, to jako zvlast, ve stredu utira prach, ve ctvrtek déela mokré veci, jakozZe parapety,
dlazba, v byté i na balkonée, no a v patek je uklid kuchyn, digestor, mikrovinka a v té ku-

chyni co je potieba.

Ano.

A je to fajn, Ze je kazdy den néco jiného, protoze to se neda delat naraz vsechno.
A to chodi kazdy den ta stejnd pecovatelka nebo se sttidaji?

Stridaji se.

Dobte, dékuju. Mam vsechno.

Pokud Vam to pomuize, budu rada.

No urcité. J4 Vam moc d€kuju, Ze jste byla ochotna odpovédét.

Neni zac.



PRILOHA P II: POLOSTRUKTUROVANY ROZHOVOR
1. Zijete sim/a nebo s rodinnymi piislu$niky?

2. Jste v kontaktu s Vasi rodinou?

3. Jak jste spokojen/a se svym dennim rezimem a bydlenim?

4. Utastnite se n&jakych spole¢enskych aktivit?

5. Védél/a jste o moznosti poskytovani peCovatelské sluzby jiz diive, nez jste se rozhodl/a

vyuzivat jejich sluzeb?

6. Odkud jste se dozvédél/a o pecovatelské sluzbé a jejich moznostech pomoci?
7. Jsou pro Vs tyto sluzby z finan¢niho hlediska dostupné a ptijatelné?

8. Mate n¢jaké zdravotni problémy, které Vas omezuji?

9. Jak dlouho jste uzivatelem/lkou této sluzby?

10. Miizete mi fict nejhlavnéjsi divod VaSeho rozhodnuti k vyuzivani sluzeb pecovatelské

sluzby?
11. Jak jste spokojen/a s pfistupem pecovatelek, které¢ k Vam pravideln¢ dochézi?

12. V ¢em je pro Vas tato sluzba piinosna?



PRILOHA P III: ZADOSTI O UMOZNENI VYZKUMNEHO SETRENI
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7ZADOST O UMOZNENI VYZKUMNEHO SETRENI

Obracime se na Vs s adosti o umozZnéni vyzkumného Setfeni na VaSem pracovisti,
které bude niZe uvedeny student realizovat v rimci zpracovani bakalaiské prace, jejiZ soucasti
je i vyzkumnd &ast. Jednd se o studenta 3. ro¢niku bakalaiského studijniho programu

Zdravotng socialni péde, studijniho oboru Zdravotn® socialni pracovnik (prezencni forma

studia).
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ZADOST O UMOZNENI PRISTUPU K INFORMACIM

Obracime se na Vs s Z4dosti o umoznéni piistupu k informacim na VaSem pracovisti,
pro nize uvedeného studenta. Tento student v ramci ukonCeni studia bude zpracovavat
bakalafskou praci, jeji? soudasti je teoretickd a empirickd ¢ast. K tomu, aby mohl praci
dokongit, potfebuje pracovat s informacemi z Vaseho pracovisté. Student je poucen o povinné
mlenlivosti a ochrané dat, véetné dasledki, které mu pfi poruseni mléenlivosti hrozi. Jedna
se o studenta 3. roéniku bakalafského studijniho programu Zdravotng socialni péce, studijniho

oboru Zdravotng socidlni pracovnik (prezenéni forma studia).

Jméno a ptijmeni studenta
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