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ABSTRAKT

Bakalafska prace se zabyva edukaci pracovnikl, ktefi pracuji s klienty s vaznym
postizenim. Prace je rozd€lena na Cast teoretickou a cast praktickou. Teoretickd Cast
se zabyva edukaci a typy pracovnikt, ktefi peCuji o klienty s postizenim. Dalsi ¢ast prace
se vénuje adaptacnimu procesu a také tématim, o kterych maji byt pracovnici edukovani.
To je hlavné détskd mozkovd obrna, epilepsie, mentdlni retardace nebo poznatky
ze socialni oblasti. Soucasti teoretické Casti je popis jednoho zafizeni socialnich

sluzeb — domova pro osoby se zdravotnim postizenim.

Praktickd c¢ast obsahuje vyzkumné Setfeni, které jsem provadéla formou dotazniku
u pracovnikii v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim. Cilem vyzkumu bylo
zjistit, jakym zplsobem probihd edukace téchto zaméstnanc a zda maji zdjem o nové

informace.

Kli¢ova slova:

Edukace, adaptac¢ni proces, pracovnici v socidlnich sluzbach, détska mozkova obrna,

epilepsie, mentalni retardace, zakon o socialnich sluzbach.

ABSTRACT

Bachelor thesis deal with education of staff members working for clients affected
by serious disablement. This work is separated into teoretical and practical part. The
theoretical part deals with education of staff members who look after clients with these
disablements. Another part is dedicated to the adaptation process aud also subjects which
the staff need to be educated. About these subjects are mainly — children cerebral palsy,
epilepsy, cephalonia and also information from a social area. Another komponent of the
theoretical part is the description of an element of social care — in this case au institution
or home for people with health disablements. The practical part contains of research that
has been carried out by me where | formulated specific questions for this subject to the
staff who work in these institutions. | have done this through questionnaires. The aim
of this research was to find out the process in which the staff is being educated aud

whether there is an interest for new information within the workforce in this area.



Keywords:

Education, adaptation process, social service workers, children cerebral palsy, epilepsy,

cephalonia, law in social services.
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UvVOD

K vypracovani své bakalarské prace jsem si zvolila téma zabyvajici se edukaci pracovnik,
kteti pecuji o klienty s vaZnym postizenim. Diivodem k tomuto tématu byla moje osobni
zkusenost pfi nastupu do zafizeni socialnich sluzeb — Domova pro osoby se zdravotnim
postizenim. Pfed svym nastupem jsem si hledala informace o své budouci praci,
abych m¢éla alespon trochu predstavu, co mé cekd. A zjistila jsem, coz se mi potvrdilo
i pfi sbirani materidlu k této praci, ze to neni az tak jednoduché. Literatury je hodné,
ale je potieba védét, v jaké oblasti hledat. DalSim podnétem k této praci byly i ¢etné debaty

s kolegynémi, tykajici se riznych oblasti nasi prace.

Péce o klienty s tézkym postizenim je narocnd jak fyzicky tak i psychicky. To jaci tito
Klienti jsou a jak se projevuji, je dano hlavn¢ druhem a hloubkou jejich postizeni. Mohou
byt postizeni télesné¢ (nejcastéji DMO), dusevné (mentalni retardace, poruchy chovani,
nalad) nebo se jednd o postizeni kombinované. Navic se muze piidruzit i porucha
smyslova, jako dasledek zakladniho postizeni. Tyto kombinace jsou pak velmi variabilni
a je tézké tici, jakého stupné je ta ¢i ona porucha. Nasledné se pak obtizné posuzuje, co je
nebo neni takovy klient schopny vnimat ¢i vykonat. Klient s t€Zkym postizenim je jedinec,
Ktery je ve v€tSin¢ piipadid upoutany na lizko, absolutné nesobéstaény a zcela zavisly

na péci personalu.

Abychom nasim klientiim mohli poskytnout co nejlepsi péci, tak je dle mého nazoru velmi
dilezit¢ mit hodn€ informaci, které se daji nasledné vyuZzit pii praci s naSimi klienty.
Jelikoz ustavni zafizeni je pro vétSinu klientl jediny domov, ktery maji, tak se stavame
soucasti veSkerych ¢innosti a oblasti jejich zivota. Kromé oSetfovatelské péce se podilime
i na jejich aktivizaci, vychové, provadime ukony tykajici se socialni oblasti klientd. Proto
1 okruh informaci, které by méli pracovnici dostat je velmi Siroky. Kromé oSetfovatelské
péce to jsou i1 poznatky z oblasti mediciny a socialni sféry. Dalsi informace by mély byt
zaméifeny na rehabilitacni péci, vychovu, vzdélavani a v dneSni dobé€ jsou vhodné i urcité
pravni védomosti.

Cilem této prace je proto zjistit, jak jsou pracovnici v DZP edukovani, jestli maji dostatek

informaci a zda jevi zajem o nové poznatky.
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Na zavér bych pouzila motto naseho zatizeni:

Jiné jsou nase déti.
Jiné ve svém duSevnim bohatstvi,
jiné v rozvoji svych schopnosti,
jiné ve vztazich ke svétu,
jiné ve svém jednani i poCinani,
jiné v béznych reakcich.

Jsou jiné, ale nejsou horsi.
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|. TEORETICKA CAST
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1 POPIS ZARIZENI DZP KUNOVICE - NA BELINCE

1.1 Charakter domova

Nase zafizeni sidli v objektu byvalé matetské Skoly. Odroku 1993 je tato budova
ve vlastnictvi OUSS v Uherském Hradisti a od ledna 1994 byl zde zfizen USP pro mladez.
Od 1. ledna 2007 nese zatizeni nazev DZP (Domov pro osoby se zdravotnim postiZzenim).
DZP je zafizenim piispévkové organizace SSL Uherské Hradisté, ziizované Zlinskym

Krajem.

Nasi cilovou skupinou jsou klienti od 3 let véku, s mentalnim, zdravotnim, kombinovanym
postizenim, mobilni, ¢astecné mobilni i imobilni. Pfijimame také klienty s poruchami
vyZzivy, ktefi pfijimaji stravu nazogastrickou sondou ¢i PEGem a klienty, ktefi maji

tracheostomii.

Sluzby naopak neposkytujeme klientim se smyslovou vadou, poruchami chovani
a agresivnimi projevy, klientim s psychiatrickymi diagnézami a klientim vyzadujicimi

osobni asistenci.

Domov poskytuje tydenni (od pondéli do patku) a celoro¢ni pobyt. Kapacita je 63 luzek,
rozdélenych do 4 oddéleni. Klienti jsou rozdéleni na odd€leni podle zavaznosti svého
postizeni a podle naro¢nosti poskytované oSetrovatelské péce. Momentalni vékové rozpéti

klient je od 4 do 40 let.

Nase zafizeni poskytuje zdravotni, oSetfovatelskou a vychovnou péci, socialni sluzby
a zprostiedkovava také vzdélavani ve spolupraci se Zakladni Skolou a Matefskou Skolou
specialni se sidlem v Uherském Hradisti. Pé¢i poskytujeme v souladu se standardy kvality
socidlnich sluzeb a oSetfovatelskymi standardami. OSetifovatelskou péci zajistuje celkem
9 registrovanych vSeobecnych sester a 27 pracovnikl v socidlnich sluzbach. Do zafizeni

pravideln¢ dochazi prakticky 1ékat, neurolog, psychiatr, zubni 1ékafr.

Klienti bydli ve 2,3 a vice luzkovych pokojich. Soucasti kazdého oddéleni je denni
mistnost, v které je umisténa televize a rehabilitatni pomucky. Socidlni zafizeni je
Jsou koncipovany jako malé bytecky obsahujici pokoj, predsinku a vlastni socialni
zafizeni. Tyto pokoje jsou jednolizkové. Koncem roku se pocet klientii jak na jednotlivych

oddélenich, tak i na pokojich o néco snizi, jelikoz pravé probihd ptistavba nové budovy.
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1.2 Skladba klienta

Dtivody pro umisténi klient do DZP
e zhorSeni zdravotniho stavu

e Spatnd situace v rodiné (rozvod rodici, Spatné bytové podminky, finan¢ni stranka

rodiny)

e umrti rodic¢a (Pipekova, 2006)

Oddélenti 1.

A4

na péci personalu. Skoro vSichni maji potiZze s pfijmem potravy, a proto maji zaveden PEG
nebo nazogastrickou sondu. Nekteti z téchto klientd maji také tracheostomii. V soucasné

dob¢ je na tomto oddé€leni umisténo 16 klientt.

Oddéleni Il.
Klienti druhého oddé€leni jsou ¢aste¢né nebo zcela imobilni. Ke svému pohybu vyuzivaji
rehabilitacnich pomticek nebo dopomoc personalu. Bydli zde 15 klientd. Minuly rok tu

bylo nainstalovano zvedaci zatizeni, které usnadiiuje personalu ptesun klienti.

Oddgéleni III.
Tteti oddéleni je urCeno pro klienty se stfednim a tézkym mentalnim a télesnym

postizenim a momentaln€ ho obyva 16 klientek.

Oddéleni 1V.

vewvr

dilny (tkani, keramika). Zucastiuji se sportovnich soutézi a jinych akci v rdmci naSeho

regionu. Toto oddé€leni ¢ita 16 klientek, z nichz tfi obyvaji pokoje v ptdni vestavbe.
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1.3 Osetrovatelska péce

Osetfovatelska péce je zaméfena hlavné na udrZeni sobé&stacnosti, dopomoc nebo tplné
prevzeti péce pii nesob&stacnosti klientdl, vyZzivu, hygienu, vyprazdiiovani a u klientl
s tracheostomiemi je dilezité zajistit adekvatni dychéani. Dale se snazime o psychickou

pohodu nasich klient a tam kde je to mozné, také o jejich rozvoj.

1.3.1 Vyziva a metabolismus

Stravu dostavaji Klienti minimalné 5x denné a to bud’ béznou stravu, nebo dietni. Velka
¢ast klientd musi mit stravu upravenou - mixovanou. U klientd, kteti maji PEG nebo
nazogastrickou sondu, podavame enteralni vyzivu, se kterou mame velmi dobrou
zkusenost. U klientll dochazi ke zmirnéni vahového deficitu a K podpofeni jejich vyvoje.
Také jsou klienti méné Casto nemocni a nejsou tak zatizeni vznikem dekubitt. U vétSiny
klientd je nutnd C¢astetna nebo uplna dopomoc pii jidle (krmeni). Klienti stézkym
postizenim maji obvykle poruchu polykani. U urcitych klientdi je také castd nauzea
az zvraceni v dusledku jejich onemocnéni zazivaciho traktu (refluxni choroba

gastroduodena).
Osetrovatelské intervence
e Stanov miru sobé&stacnosti
e Zzajisti denné dostatek tekutin
e druhy tekutin ¢asto obménuj
e provadej pravidelné vazeni klienta
e Vvsimej si celkového stavu klienta
e sleduj denni pfijem tekutin a stravy u klienta
e uprav konzistenci stravy dle potieb klienta
e zajisti vhodnou polohu pfi jidle
e Zhodnot polykaci schopnost klienta
e Vv piipadé nauzei podavej stravu po malych davkach a Casto

e minimalizuj riziko aspirace podavanim stravy po malych davkach a pomalu
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Kuize a sliznice
Stav kiize a sliznic je vétSinou fyziologicky. U imobilnich klientii se obcas, 1 pfes vSechnu

péci, objevi dekubity (¢asto ucho, oblast panevnich kosti, paty).
OSetiovatelské intervence
e zhodnot riziko vzniku prolezenin
e U imobilniho klienta zajisti pravidelné polohovani
e pouzivej antidekubitni pomucky
e provadéj promazavani kiize a masaze jako prevenci dekubitil
e udrzuj kuzi klienta a jeho lizko v suchu a ¢istoté¢

e sledyj stav ktize

1.3.2 Vylucovani

Hodné naSich klientl je castecné nebo Uplné inkontinentnich. V disledku nedostatku
pohybu mayji klienti také problémy s vyprazdiovanim. N&kteti trpi zdcpou. SnaZime se jim
podavat dostatek tekutin, ale jelikoz je to pro né chronicky stav, tak vétSinou je nutno
pouzit laxativa. Opaénym extrémem jsou prujmy a to hlavné u imobilnich klientd
a po podavani antibiotik. Nektefi klienti maji navic velmi citlivou pokozku, takze
se pfidruzi i postiZzeni klize.

Par klienth ma potize stermoregulaci. U nékoho zvySeni teploty prostiedi vede
az k hypertermii a nasledn¢ k vyvolani epileptického zachvatu. U jinych dochézi

ke zvySenému poceni. Dalsi klienti maji potize opacného razu a to hypotermii.
OSetrovatelské intervence

e sleduy;j frekvenci stolice a proved’ zaznam

e pravidelné vyménuj inkontinentni pomicky

e zajisti dostatek tekutin a ovoce

e podej laxativa dle ordinace Iékafe a sleduj jejich Gi€inek

e Vsimej si kiize v oblasti genitalu

e Vv piipadé potieby provadéj zvysenou hygienickou péci v oblasti genitalu
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e U Casté priymovité stolice informuj 1€kate

e klienta oblékej dle pocasi a jeho snasenlivosti tepla

1.3.3 Aktivita

Klienti maji postizenu télesnou stranku, nebo mentalni schopnosti a byva i postizeni
smyslové. To vSe je velmi znevyhodiiuje pii vykonavani jakychkoliv aktivit. Zakladem
péce o nase klienty je urceni jejich sobéstacnosti. Nekteti klienti i pies to, ze jsou imobilni,

tak jsou pohybové velmi aktivni, jini zase naprosto pasivni.

Klienti stézkym postizenim jsou zcela odkézani na péci personalu. Vyuzivame u nich
hlavné metodu bazélni stimulace, canisterapii, pomiicky k polohovéni, vaky, trampolinu...
Provadime perlickové koupele, klienti maji moznost chodit cvi€it do té€locvicny, v 1été
se vyuziva venkovni bazén. Nekteii klienti (i s t€zkym postizenim) jezdi na ozdravné
pobyty, a to bud’ u nés, nebo v zahrani¢i. Nékteti maji radéji letni tabory. Klienti chodi
také na prochazky mimo zafizeni ¢i pobyvaji pfes 1éto na terase. Zucastiuji se rtiznych
akci ve mésté, nebo naopak ty nejschopnéjsi se sami prezentuji na riznych besidkach
a jinych vystoupenich. N¢které klientky ze ctvrtého odd€leni pomadhaji na jinych

oddélenich.
Klienti se ti€astnili hipoterapie, muzikoterapie a v soucasné dob¢ se buduje snoezelen.
Osetiovatelské intervence

e Stanov miru sobéstacnosti

e Kklienta aktivizuj

e U imobilniho klienta provad¢j prevenci dekubita

Hygiena

Hygiena je zajisténa dle sobéstacnosti klienta. Vyuzivame sprchu, vanu a pro zcela
imobilni klienty pojizdnou sprchovaci vanu. Ttikrat tydné se klienti koupou. V ostatni dny
je ranni hygiena na lazku. Vecer se provadi vecerni hygiena taktéz na lizku a jinak probiha
ocCista dle znecisténi klientli. Pokud 1ékat neurci jinak, tak pouzivame k hygiené b&zné

kosmetické prostiedky.
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OsSetrovatelské intervence

hygienickou péci provadéj dle sobéstacnosti klienta a dle potieby
zajisti bezpeci
dodrzuj intimitu

sleduj stav kuze, vlast, nehtl, dutiny Gstni

Dychani

U klientl s tracheostomiemi je cilem oSetfovatelské péce zajisténi priachodnosti dychacich

cest. U imobilnich klientli nastavaji potize s dychanim v obdobi vyskytu respiracnich

infektd, kdy je jejich stav zhorSen v disledku snizeného provzdusnéni plic.

OsSetrovatelské intervence

sleduj kvalitu a frekvenci dychani

vsimej si celkového stavu klienta

uloz klienta do vhodné polohy

aplikuj inhalac¢ni terapii

zajisti optimalni hydrataci

provadéj odsavani sekretu z dychacich cest dle potieby
zvlh¢i vzduch v okoli klienta

podavej Iéky dle ordinace 1ékarte a sleduj jejich ucinek

pfi oSetfovani tracheostomie postupuj asepticky

1.3.4 Spanek, odpocinek

Se spankem je to u naSich klientd rlizné. Néktefi nemaji potize se spankem, jini spi dobie

diky své bézné medikaci, kterd je trochu tlumi a jsou i taci, kde je nutné cilen¢ podavat

farmaka. Casté jsou poruchy spanku jako ¢asné probuzeni, pieruSovany spanek, obzvlasté

u klientd s tracheostomiemi, ktefi se budi ¢asto kvuli svému zahlenéni. Hodné klientd

si zdfimne 1 pfes den.
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OSetiovatelské intervence
e Vyvétrej mistnost pfed spanim
e zajisti v noci klid na odd¢€leni
e podej naordinovana hypnotika a sleduj jejich G¢inek
e sleduj kvalitu spanku

e pies den klienta aktivizuj

1.3.5 Vniméani, poznavani

Potize v této oblasti jsou u klientd velmi hojné. At uz se tykd sluchu, zraku, paméti,
pozornosti, orientace, fe¢i. Pfi¢inou téchto obtizi je jejich postizeni. Druh a mira obtizi je

u kazdého jind. Kompenzacni pomtcky klienti nemaji.

Ale i klienti s tézkym postizenim na své okoli reaguji, napt. na dotek, zvuk, svétlo. Jejich
reakce zavisi na tom, jak je jim dany podnét piijemny. Castou reakci je usmév, tlek,

zvyseni napéti, uvolnéni.
Osetiovatelské intervence

e Zzajisti bezpeci

e vytvor klidné prostiedi

e rozvijej klienta dle svych moZnosti a jeho schopnosti

1.3.6 Sebepojeti, sebeticta

Nékteii klienti jsou vétSinou dobfe naladéni, ale jini klienti mivaji se svou emocionalni
strankou potize. Bud’ u nich dochazi k prudkému stfidani nalad, nebo k Casté nervozite,
neklidu, podrazdénosti. V takovych piipadech je tfeba usmérnit jejich emocionalni stav

vhodnou komunikaci, pfistupem nebo pomoci farmak.
OSetirovatelské intervence
e vytvorl bezpecné a klidné prostiedi

e komunikuj s klientem
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e pouzij neverbalni komunikaci

zajisti vysetfeni u odborného 1ékare

sleduj celkovy stav a projevy klienta

aplikuj 1éky dle ordinace 1ékate a v§ime;j si jejich ucinku

1.3.7 Mezilidské vztahy

Vétsina klientli je v zatizeni po cely rok. Nékteti ale maji to Stésti, ze si je rodina alespon
obcas vezme domil. Né&ktefi rodinni pfislusnici chodi i1 pravidelné na navstévu za klienty.
Vétsinou to byvaji rodiCe, prarodice, sourozenci, n¢kdy i §irsi rodina, osobni asistent. Jini
rodi¢e naopak nejevi vlibec zdjem o své déti. U malé casti klientl je dokonce nafizena

ustavni vychova.

Klienti se také zapojuji do Zivota mésta. Ugastni se riiznych aktivit v ramci mésta anebo je

naopak poradaji.

Vétsina klient je rada v pritomnosti ostatnich klientti, ale jsou i taci, ktefi maji radéji
samotu. Ur¢iti klienti nemaji radi fyzicky kontakt s jinymi jedinci (tyka se to jak personalu,
tak i klientd mezi sebou), ale po ¢ase se nam podafi, ze ho za¢nou tolerovat a nakonec jim

prestane vadit uplné.

OSetrovatelské intervence
e Zzajisti soukromi v dob€ navstévy
e komunikuj s ptibuznymi

e vénuyj se klientovi

1.3.8 Reprodukéni schopnost

V této oblasti se klientek tyka otazka menstruace. VétSina Klientek ma po nastupu

menstruace aplikovana injek¢né farmaka, ktera zpiisobuji, ze se krvaceni jiz neobjevuje.
Osetirovatelské intervence
-u klientek, které maji menstruaci

e sleduj krvaceni (intenzitu, pravidelnost) a proved’ zaznam
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e vSimej si dalSich ptfiznakli menstruace
e edukuj klientku o dodrzovani hygieny

-u klientek, kde je menstruace farmakologicky ovlivnéna

aplikuj farmaka ptesné dle ordinace

dodrzuj sterilitu

informuj klientku o aplikaci

u neklidnych klientek odved’ pozornost od aplikace

1.3.9 Stres

Na jakykoliv negativni prozitek reaguji klienti stézkym postizenim zménou mimiky,
zvySenim svalového napéti, nervozitou, placem, kiikem. U téchto klientd byva problém je
zklidnit, jelikoz je Casto velmi obtizné zjistit, co je pric¢inou jejich reakce. U klientl
s tracheostomiemi dochazi ke zvyseni zahlenéni. U klientt, ktefi maji zachovanu fe¢, je
vyhoda, ze mohou stresovou situaci verbalizovat. Velkou zatéz prozivaji hlavné nové

ptijati klienti, nez se adaptuji na nové prostiedi.
Osetrovatelské intervence
® snaZ se vypozorovat, co je pfi¢inou Stresu
e zajisti klidné prostredi
e komunikuj s klientem
e pouzij neverbalni komunikaci

e pokud je to mozné, odstran zdroj stresu

1.3.10 Vira, presvédceni, Zivotni hodnoty

U vétSiny klientl je obtizné urcit jejich pfani, velmi dalezita je v tomto piipadé pozorovaci
schopnost personalu, jelikoZ personal se stava tlumoc¢nikem a vykonavatelem jejich potieb
a prani. U klienti s lehkym postizenim je to snadnéjsi, jelikoz se da o jejich pianich
hovotit. VEtSinou se t&8i na néjaky vylet, pobyt v domacim prostiedi, ozdravny pobyt, letni

tabor, na Skolu. Jedna klientka obc¢as navstévuje i kostel.
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Osetrovatelské intervence
¢ naslouchej klientovi
e pozoruj klienta
e komunikuj s klientem

e pomoz klientovi pfi realizaci jeho ptani

1.4 Prehled diagndz naSich klienti

Diagnéza Pocet | DMO je zastoupena formou kvadruparetickou (21 klientd),

DMO 39 diparetickou (12 klientit) a hypotonickou (6 klientit).

Westiy syndrom 3 Dalsi diagnozy se vyskytuji ojedinéle: Apertliv syndrom,

Laurence - Moon - Biedel syndrom, syndrom tyraného ditéte,

Epilepsie 29 syndrom Franceschetti - Zwahlen, Rettiv syndrom, potirazovy
Hydrocefalus 4 stav. Doprovodnymi diagndézami jsou napf. srdec¢ni vady,
(shunt) postiZeni oci, patete, refluxni choroba gastroduodena.

S VétSina klienth ma také diagnézu mentdlni retardace nebo
Downtiv syndrom | 5

psychomotorické retardace.
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2 KATEGORIE PRACOVNIKU V SOCIALNICH SLUZBACH

Dle zdkona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, vykonavaji odbornou ¢innost:

e socialni pracovnici

e pracovnici v socialnich sluzbach
e pedagogicti pracovnici

e zdravotnicti pracovnici.

2.1 Socialni pracovnik

Socialni pracovnik provadi mimo jiné socidlni Setfeni, zabezpecuje socidlni agendy
Vv zatizenich poskytujicich sluzby socidlni péce, socidlné¢ pravni poradenstvi, socialni
poradenstvi a socialni rehabilitace. Piedpokladem k vykonu povolani je zpusobilost
K pravnim ukontim, bezihonnost, zdravotni zptsobilost a odborna zptsobilost. Odborna
zpusobilost je ziskdna na zdkladé absolvovani vysSiho odborného vzdélani,
vysokosSkolského vzdélani ¢i akreditovanych vzd€lavacich kurza, a to v oborech, které
definuje zakon.

Dalsi vzdélani je mu povinen zajistit zaméstnavatel a to v rozsahu minimalné¢ 24 hodin
za rok. MlZe se zucastnit akreditovanych kurzl, odbornych stazi v zatizenich socidlnich
sluzeb, skolicich akci, specializa¢niho vzdélavani, které poskytuji vysoké Skoly nebo vyssi

odborné skoly (zakon ¢. 108/2006 Sh.).

2.2 Pracovnici v socialnich sluzbach

Podminkou k vykonu €innosti téchto pracovnikll je podle zédkona zplsobilost k pravnim
ukontim, bezithonnost, zdravotni zptisobilost a téz odborna zpiisobilost. Diilezitou soucasti
pro splnéni odborné zplsobilosti je absolvovani akreditovaného kvalifikacniho kurzu. Jeho
obsah a minimalni rozsah stanovi provadéci pravni predpis. Tento kurz je tfeba absolvovat
do 18 meésicti ode dne nastupu zaméstnance do zaméstnani. Do této doby vykondva
zaméstnanec ¢innost pod dohledem odborné zpiisobilého pracovnika v socidlnich sluzbach.
Zakon také ptresné udava, u kterych osob tento kurz neni vyzadovan.

Zakon stanovuje n€kolik souborti ¢innosti pro pracovniky v socidlnich sluzbach a tyto

¢innosti uréuji pozadavky na jejich vzdélani (viz ptiloha P I11).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 25

Zaméstnavatel je povinen zajistit pracovnikim dalsi vzdélavani (minimalné¢ 24 hodin
ro¢n¢), kterym si obnovuji, upeviuji a dopliuji kvalifikaci. MozZnosti K ziskani dalsiho

vzdé¢lavani jsou identické jako u socialnich pracovniki (zakon ¢. 108/2006 Sb.).

2.3 Pedagogicti pracovnici

Dle zakona €. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich, je pedagogickym pracovnikem
ten, kdo vykonavd piimou vyucovaci, vychovnou, specidlné¢ pedagogickou
nebo pedagogicko-psychologickou ¢innost, ¢imz provadi vychovu a vzdélavani.
V zafizenich socidlni péce spadaji do této kategorie naptiklad vychovatelé, specialni
pedagogové, asistenti pedagoga. Pro vykon jejich povolani je tieba, aby byly zpusobili
K pravnim ukonim, bezuhonni, zdravotné zpusobili, mé¢li odbornou kvalifikaci a prokazali

znalost ceského jazyka.

2.4 Vseobecna sestra

Zakon €. 96/2004 Sb., o nelékatskych zdravotnickych povolanich, stanovuje vykonem
povolani vSeobecné sestry poskytovani oSetfovatelské péce. Déale zdkon uvadi, Ze se podili
také na preventivni, 1écebné, diagnostické, rehabilitacni, neodkladné a dispenzarni péci.
K vykonu povolani je nutnd zdravotni zplsobilost, bezithonnost a odborna zplsobilost
(viz ptiloha P 1V). Dale je nutna tzv. registrace — Osvédceni k vykonu zdravotnického
povolani bez odborného dohledu. Toto osvédceni je vydano na zdkladé splnéni uréenych
podminek (délka praxe, pocet kreditti za celozivotni vzdélavani). Diive mélo osvédceni
platnost 6 let, ale podle nového zakona ¢. 105/2011 Sh., doslo k prodlouzeni platnosti
na 10 let.

Ucast na celozivotnim vzdélavani je povinna pro viechny zdravotnické pracovniky.
Celozivotni vzdélavani znamend pribéZné obnovovani, zvySovani, prohlubovani
a doplnovani védomosti a dovednosti v souladu Srozvojem oboru a nejnovéjSimi
védeckymi poznatky. Je mozné ho ziskat naptiklad formou specializa¢niho vzd¢lavani,
stdzemi, ucCasti na kurzech, konferencich, publikacni, pedagogickou cinnosti, studiem
odborné literatury nebo studiem akreditovanych studijnich oborli se zdravotnickym

zamétenim (zakon €. 96/2004 Sb.).
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3 ADAPTACNI PROCES

Adaptace je proces, pfi némz dochazi k pfizpusobeni zaméstnance pracovnimu
a socialnimu prostredi (Vajner, 2007).

Pracovnik se béhem n¢ seznamuje s organizaci, stylem prace, predpisy
a podminkami, které jsou dulezit¢ pro vykon jeho prace. Smyslem tohoto procesu je,
aby se novy pracovnik co nejrychleji zafadil do pracovniho kolektivu, osvojil
si potfebné znalosti a dovednosti a ztotoznil se s cili organizace. Nové informace neni
mozno podat béhem jednoho setkani, ale mély by byt podavany postupné podle diilezitosti.
Forma sdéleni by méla byt stni 1 pisemna (Koubek, 2007).

Délka adaptacniho procesu je rozdilna, vétSinou se jednd o dobu mezi tfemi az Sesti mésici
po nastupu do zaméstnani (Vajner, 2007). Délku stanovuje vedouci pracovisté individualné
podle odbornosti a osobnich vlastnosti Zadatele. Pokud dojde ke zméné pracovisté
nebo se pracovnik vrati z mateiské dovolené, je adaptacni proces krat$i. Adaptacni proces

ma byt ukon&en formalnim zhodnocenim (Skrla, Skrlové, 2008).

3.1 Faze adaptacniho procesu

e 7zakladni faze
e vSeobecna ¢ast

e posledni faze (Skrla, Skrlova, 2008).

3.1.1 Zakladni faze

Tato faze trva asi 1-2 tydny. Patfi sem podepsdni pracovni smlouvy, Sezndmeni
se s pracovistém, harmonogramem prace (viz ptiloha P VIII, P IX), provoznim fadem,
domécim fadem (viz ptiloha P VII), bezpecnostnimi piedpisy, naplni prace (viz piiloha
P VI). Novy zaméstnanec miize obdrzet informadni materidly k prostudovani (Skrla,

Skrlova, 2008).

3.1.2 VSeobecna ¢ast

Je to obdobi asi 6 tydni. Dochazi k osvojeni informaci a vykond, které jsou potieba

k vykonu prace (Skrla, Skrlova, 2008).
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V praxi se jedna hlavné o seznameni s oSetfovatelskymi standardy. Urcuji spravny postup
pfi tkonech jako je podavani léka, aplikace injekci, prevence proleZenin, méfeni
fyziologickych funkci, odbér biologického materidlu, péce o tracheostomii, odsavani

z dychacich cest, prevence padt, vyména PEGu, hygienicka péce, podavani stravy atd.

Dale to jsou standardy kvality socialnich sluzeb, které maji 15 kategorii. Ty obsahuji
naptiklad domadci tad, provozni tad, organizacni tad, ochranu prav uzivateld, postup
jednani se zdjemcem o sluzbu, individualni pldnovani, dokumentaci o poskytovani socialni
sluzby, personalni a organizacni zajiSténi socidlni sluzby, zvySovani kvality socialni
sluzby.

Dulezité je také seznameni s postupem resuscitace, zpiisoby dezinfekce, specifickymi

diagnozami, piistupem ke klientim.

3.1.3 Posledni faze

Délka trvani je az nékolik mésicli. Podstatou této faze je sZivani se svym pracovistém,
svizi zafizeni. Také dochazi k prohlubovani pracovnich dovednosti a znalosti (Skrla,
Skrlova, 2008).

V tomto obdobi je prostor na dopliujici informace. Mlze se jednat o vzdélavani, integraci,

socialni problematiku, restriktivni opateni a mnohé jiné.

3.2 Specialni cile adapta¢niho procesu v DZP

Pracovnici, ktefi pracuji v socidlnich sluzbach, se pii vykonu svého povolani setkavaji
I s problematikou, ktera je typicka pravé pro zafizeni socialni péce, ale pfitom nemusi byt
obsazena v jejich ndplni prace. Piesto je vhodné mit o danych oblastech alespoii

zakladni informace.

3.2.1 Socialni integrace

Jedna se o proces rovnopravného zaclenovani clovéka do spolecnosti. V ptipadé
handicapovanych obcantl se jedna o integraci Skolskou, pracovni a spolecenskou. Skolska

integrace spociva v co mozna nejveétsim zaclenéni déti handicapovanych do béznych skol,
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nebo vytvareni specialnich tfid v béznych Skolach. Pracovni integrace se tyka
zamé&stnavani osob se zménénou pracovni schopnosti. Spole¢enskd (komunitni) integrace
obsahuje bezbariérové bydleni, spoleCenské prostiedi, socialni pomoc, podporu
samostatného a nezavislého zpiisobu zivota atd. (Slowik, 2007).

Integrace ma 4 stupné. Integraci, adaptaci, utilitu a inferioritu. Integrace jako nejvyssi
stupeni integrace je plné zaclenéni osoby s postizenim do spole¢nosti. Naopak inferiorita je
nejnizs§i stupenn socializace a tito jedinci jsou absolutné nesobéstacni a zcela odkdzani

na oSetiovatelskou péci (Michalik, 2007).

3.2.2 Zakon o socialnich sluzbach

Sociélni sluzby je mozno podle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, poskytovat
jenom na zaklad¢ ud¢€leni registraéniho opravnéni k poskytovani socidlnich sluzeb. Sluzby
jsou poskytovany jako sluzby pobytové (spojené s ubytovanim v zafizenich socidlnich
sluzeb), ambulantni (sluzby, za kterymi osoby dochédzi do zafizeni socidlnich sluzeb)
nebo terénni (sluzby, které osoba Cerpa v jejim ptirozeném socidlnim prostiedi).

Ptiklady nékterych typt socidlnich sluzeb zaméienych na ob¢any s postizenim: stacionare,
domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, chranéné bydleni, socidlni poradny, socialné
terapeutické dilny, centra socialné rehabilitacnich sluzeb, pracovisté rané péce.

Mezi zékladni Cinnosti, které jsou poskytovany v ramci socidlnich sluzeb, patii pomoc
pii zvladani béznych tkonti péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygien¢, poskytnuti
stravy, ubytovani, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, socidlné terapeutické
¢innosti, zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, pomoc pifi uplatiiovani

prav a pii obstaravani osobnich zaleZitosti (Svarcové - Slabinova, 2006).

3.2.3 Prispévek na péci

Dle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, je tento ptispévek urcen pro osoby,
které se stavaji v disledku svého dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zavislymi
na pomoci jiné fyzické osoby. Pfispévek pobira osoba, o kterou méa byt pecovano.
V piipadé, ze je tato osoba omezena ¢i zbavena zpusobilosti k pravnim tkontim, rozhoduje
o Cerpani socidlnich sluzeb opatrovnik. Zakon stanovuje 4 stupné¢ zavislosti — lehka,

sttedné tézka, tézka a Uplnd zavislost. Mira zavislosti je posuzovana dle aktualnich
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schopnosti tykajicich se péce o vlastni osobu a sobéstac¢nost. Celkem se hodnoti 36 tkond,

které jsou definovany vyhlaskou ¢. 505/2006 Sb. (Jirkd in Cadilova a kol., 2007).

3.2.4 Zbaveni ¢i omezeni zpiisobilosti k pravnim tikonim

2

V zakoné¢ ¢. 40/1964 Sb., obCanského zdkoniku se pravi, ze jestlize fyzickd osoba
pro dusevni poruchu, kterd neni jen pfechodna, neni vilbec schopna ¢init pravni ukony,
soud ji zbavi zptsobilosti k pravnim ukontm (viz ptiloha P V).

Zbaveni zptisobilosti neznamend, Ze &lovék nema 7adna prava! Clovék je pouze omezen
ve vykonu urcitych pravnich rozhodnuti. Zarovein takové osob¢ soud ustanovi opatrovnika.
Opatrovnikem byva bud’ pfibuzny této osoby, nebo orgin mistni spravy (obec, mésto),
popiipadé jeho zafizeni, jestlize je opravnéno vystupovat svym jménem (Jirki in Cadilova

a kol., 2007).

3.2.5 Restriktivni opatieni

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach uvadi, ze opatieni omezujici pohyb osob
lze pouzit pouze v pfipad¢, ze je ohroZeno zdravi a zivot uzivatele nebo jinych osob,
a to pouze za urcitych podminek a na dobu nezbytné nutnou. Nejdiive je nutno vyuzit
moznosti slovniho zklidnéni situace, dale musi byt doty¢na osoba informovana o tom,
ze muze byt vici ni pouZzito toto omezeni. Pak se postupuje od mirnéjsich opatieni (fyzické
uchopy), pres umisténi osoby do zvlastni mistnosti k tomu urcené, az po podani 1é€ivych
piipravkl. O opatieni je nutno provést zdznam a informovat zdkonného zastupce dané

osoby.

3.2.6 Vzdélavani

Je dulezité prestat vnimat v ¢em je jedinec odliSny, co nemiize, neumi nebo nezvladne,
ale zaméfit se piredev§Sim na to, co zvladne, co umi a co je mozno dale u néj rozvijet
(Kozakova in Ludikova, 2005).

in Renotierova a kol., 2004). Tito Zaci jsou pak vzdélavani podle individudlniho
vzdélavaciho planu (Cerna a kol., 2008). Krom¢ vzdélavani je tu kladen diiraz i na rozvoj

motoriky a nalezeni nonverbalni metody komunikace (Fischer, Skoda, 2008).
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4 EDUKACE

Procesem edukace prochazime pfi nasi praci neustale. Setkavame se s novymi diagnézami,
pomuckami, postupy, metodami prace, méni se také zdkony a rliznad natfizeni. Navic
se zuCastilujeme mnoha vzdélavacich akci, kde ziskavdme nové informace, které si pak
navzajem sdélujeme. Pro naSi praci je dilezité, mit potfebné a nové informace,

které nasledné mizeme vyuzit pii péci 0 nase klienty.

4.1 Pojmy

.wPojem edukace Ize definovat jako proces soustavného ovliviiovani chovadni a jednani
jedince scilem navodit pozitivni zmény v jeho védomostech, postojich, navycich

a dovednostech “ (Jutenikova, 2010, str. 9).

Edukace — odvozeno z latinského slova educo, educare, coz znamena vychovavat. Tento
pojem chdpeme jako vychovu a vzdélavani a vyzaduje Ucast alespont dvou osob. Edukace
je nejen ziskavani novych védomosti, ale i novych praktickych zkuSenosti. Je to vlastné
celozivotni rozvoj osobnosti Clovéka. Podili se na ni jednak formalni instituce jako
naptiklad Skola, ale i neformalni prosttedi (rodina, pratelé).

Jejim cilem je kromé& ziskani novych poznatki a védomosti, také ziskdni zruc¢nosti
a vytvoreni novych hodnot, postojii a zmény chovani. Edukovat je mozno jak jednotlivce,
tak 1 skupiny, ale 1 celé komunity. Je zamétena na celého ¢lov€ka ve vSech jeho Zivotnich
situacich a mlze probihat kdekoliv, vV rizném prostfedi. Vyuziva formalni i neformalni
vyuku, rizné metody, cile.

Edukacni proces je ¢innost, pii které dochéazi k uceni jednoho subjektu jinym subjektem,
a to pfimo nebo zprostfedkované. Probihd v ur¢itém prostredi, je zaméfeny na urcité cile
a vyzaduje pritomnost edukatora a edukanta.

Edukator je Cinitelem vychovy a vzdélavani. Mize jim byt kterykoliv aktér edukacni
aktivity (ucitel, lektor, instruktor).

Edukant je naopak objektem vychovy, vzdélavani. Edukantem miiZe byt jakykoliv ¢lovek,

rodina, komunita (Magurova, Majernikova, 2009).
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4.2 Edukace a prostredi

Diive bylo edukaéni prostiedi ziZzeno pouze na faktory jako je osvétleni, barva, zvuk,
ale dnes se klade diraz také na klima a atmosféru prostiedi, kde probiha edukace. Klima je
ovlivnéno hlavné vztahy mezi edukatorem a edukantem.

Mezi hlavni typy edukaéniho prostiedi patii prostiedi rodinné (rodice, déti, sourozenci,
pfibuzni), Skolni (ucitelé, zaci), skupinové neformalni (Clenové zajezdu, -cestujici
ve vlaku), skupinové formalni (¢lenové riznych sdruzeni), profesni (zaméstnanci,
nadfizeni pracovnici), zdravotni (sestry, 1€kafi, pacienti), sportovni, vojenské, nabozenské.
V kazdém takovém prostiedi dochazi k edukaci. Nékdo uci, poucuje, vysvétluje a druhy
se néco dozvida, nécemu se uci. V nékterém prostiedi je pritomnost edukace naprosto
evidentni, naopak V jiném prostiedi si jeji pfitomnost ani neuvédomujeme (Nemcova

in Nemcova, Hlinkova a kol., 2010).

4.3 Formy edukace

Skupinova edukace - skupina mulze byt utvoifena podle riznych kritérii (v€k, oblast
zajmil). Vyhodou je jeji casova nenarocnost a moznost diskuze ve skuping€, nevyhodou je
nemoznost vyhovét individudlnim pottebam. Idedlni je skupina obsahujici 8-12 edukantd.

Individualni edukace - edukovan je pouze jeden Clovék. Edukaci miizeme piizpusobit
jeho osobnosti a schopnostem. Vyhodnou je zpétnd vazba, naopak nevyhodou casova

a ekonomickd naro¢nost (Magurova, Majernikova, 2009).

4.4 Metody edukace

Pojem metoda pochazi z teckého slova methodos — cesta, zptisob. Pomoci edukacnich
metod se snazime dosdhnout edukacnich cili. Edukaéni metody mizeme rozdélit na dve
skupiny - monologické a dialogické. Mezi monologické metody patii vyklad, prednaska,
instruktaz. Z dialogickych metod se vyuziva rozhovor nebo diskuze (Magurova,
Majernikova, 2009).

Metoda rozhovoru pomaha zapojit edukanta do edukacniho procesu. Otazky je potieba
klast tak, aby nebyly moc slozité a davat pozor také na pouzivani cizich pojmu. Otazky je
treba formulovat tak, aby doty¢ny nemél pocit, Ze je zkouSeny a pokud neznd odpovéd’,

aby necitil ponizeni.
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Piednaska je jedna z nejstarSich a nejcastéji pouzivanych metod. Edukator poskytuje
verbalné informace dané skupiné, tykajici se urcitého tématu. Je vhodnd hlavné
pii dosahovani kognitivnich cili. Vyhodou je, Ze v jeden ¢as mize byt edukovano hodn¢
osob. Muze byt nahrazena pisemnymi pokyny nebo videem. Nevyhodou je pasivita
ucastnikil, nerespektovani individuality a nemoznost rozvoje psychomotorickych cila.
Prednaska ma wvod, jadro a zavér. V uvodu se posluchaci seznami s tématem. Jadro
obsahuje informace a na zavér dojde ke shrnuti poznatki. Dllezita je verbalni i neverbalni
komunikace (o¢ni kontakt).

Diskuze je jedna z nejbéznéjsich vzdélavacich technik. Dochazi k vyméné nazord, pocitd
a zkuSenosti mezi edukatorem a edukanty. Pro skupinovou diskuzi je optimélni pocet
6-8 c¢lenl. Diskuze se da vyuzit pfi afektivnich i1 kognitivnich cilech. Edukant se stava
aktivnim ucastnikem. Cile diskuze musi znat diskutujici uz na jejim zacatku a taky mayji
mit znalosti z dané oblasti. Umoznuje edukovat vice osob v jednom case.

Instruktaz je metoda, pii které dochazi hlavné k nacviku urcité Cinnosti, je tedy vhodna
K plnéni psychomotorickych cili. Napied se pfipravi prostiedi, pomucky, vysvétlime
a ukazeme postup a probihd samotny nacvik. Metoda je vhodna pro individualni edukaci

nebo pro malé skupiny (Nemcova in Nemcova, Hlinkova a kol., 2010).

4.5 Pomicky k edukaci

Pti edukaci jsou potfeba i rizné pomucky. MizZeme je rozdélit na materialni a nematerialni
anebo na ucebni pomucky a technické vyucovaci prostfedky. Do nemateridlnich pomiicek
patii napt. védomosti edukatora i edukant. Materidlnich pomiicek se uziva pii edukaci
na nepromitany zdznam. Patfi sem tabule, obrazy a jiné. Technické edukacéni prostiedky
se vyuzivaji na promitani, na zdznam a reprodukci zvuku. Do této skupiny patii hlavné
magnetofon, gramofon, rozhlas, pfehrdva¢ kompaktnich diski, televizni pfijimac,
videorekordér, diaprojektor, pocitate. Do této skupiny patii také vyuCovaci prostory
a jejich vybaveni. Eduka¢ni mistnost je mistnost, které se vyuziva pii edukaci. M¢la by byt
prostorna, klidna, lehce pfistupna, svétla a vétratelna. Je vhodné ji vybavit pohodlnymi
a lehkymi zidlemi, aby se s nimi dalo v pfipad¢ potieby lehce manipulovat (Magurova,
Majernikova, 2009).
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4.6 Cile edukace

Kognitivni - védomosti (vzdélavaci cile)
Afektivni - postoje, hodnoty, citova oblast (vychovné cile)
Psychomotorické - motorické Cinnosti a ndvyky, zru¢nost (vycvikové cile) (Nemcova

in Nemcova, Hlinkova a kol., 2010).

Mezi nejcastéjsi pti¢iny nesplnéni edukacnich cill patii: nevhodné zvolené metody, formy
edukace, Cas, chyby v komunikaci, odborna terminologie, velké mnozstvi informaci,
nerealné cile, nevhodné prostiedi a pomucky (Magurova, Majernikova, 2009).

Edukace je ovlivnéna nékolika faktory - edukantem, edukatorem, edukacnimi faktory,
mistem, kde edukace probihd. U edukanta zalezi hlavné na jeho kognitivnich funkcich,
veéku, vzdélani, momentalnim zdravotnim stavu, postojich, motivaci. U edukatora jsou
dalezit¢ jeho profesionalni zkuSenosti, zdravotni stav, schopnost empatie, uroven
komunikace, edukacni schopnosti a temperament. Edukacni faktory jsou ovlivnény
naptiklad rozsahem a naroc¢nosti uéiva a dulezité je také materialni vybaveni mistnostli,

Klid, soukromi (Magurova, Majernikova, 2009).

4.7 Faze edukacniho procesu

Jednotlivé faze na sebe navazuji a kazda nésledujici faze je zavisla na predchazejici.

1. Posouzeni
Jde o seznameni s edukantem, zaméfené hlavné na jeho schopnosti se ucit, jeho styl
uceni, pritomnost piekazek pti uceni.

2. Stanoveni edukacnich diagno6z
Edukacéni diagnozy se stanovuji na zaklad¢é posouzeni a vyjadiuji zjisténé deficity.
Miuze se jednat o deficit ve védomostech, zru¢nosti. Podle ziskanych diagnoz
se vytvaii plan edukace.

3. Planovani edukaéniho procesu
Stanovi se priority v edukaci, tedy témata, o kterych je potfeba edukovat nejdrive.
Stanovime jasné a méfitelné cile, pfipravime edukacni prostiedi, udélame
si Casovou rozvahu, stanovime pocet setkdni, promyslime si edukacni metody

a pfipravime pomucky.
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4.

4.8

Realizace

Realizace ma né¢kolik fazi. V prvni fazi je dilezité¢ vzbudit zdjem edukantl
a motivovat je K pfijeti novych informaci. V dalsi fazi podavame informace
a demonstrujeme urcené postupy. Dale se upeviiuji poznatky a provadi se nacvik
danych postupli. V zavére¢né fazi zjistujeme co se edukant naucil a jak zvladl
nacvik ¢innosti.

Vyhodnoceni

Vyhodnotime, jestli jsme dosahli vytyC¢enych cild, ¢ili jestli provedena edukace
splnila o¢ekavani. Na zakladé vyhodnoceni pak hodnotime edukaci jako
ukonc¢enou, nebo V ni mizeme jest¢ pokracovat (Nemcova in Nemcova, Hlinkova

a kol., 2010).

Edukace zaméstnancu

Pifi edukaci zaméstnanci je dulezité udrzet existujici kompetence (znalosti,
dovednosti), vytvorit nové kompetence (znalosti, dovednosti) a reagovat na nové
potieby v oblasti kvality a bezpecnosti péce.

Smysluplna edukace zaméstnanct je dulezita pro kontinualni zvySovani kvality.
Edukaéni témata by méla byt volena tak, aby napliiovala potfeby klientl i zatizeni

(Skrla, Skrlova, 2008).
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5 KLASIFIKACE POSTIZENI

Definice a terminologie

Vroce 1980 zavedla WHO Mezindrodni klasifikaci poruch (impairment), disabilit
a handicapl. V posledni verzi této klasifikace z roku 2001 doSlo k vyraznym zménam.
Klasifikace byla pfejmenovana na Mezinarodni klasifikaci funkénich schopnosti, disability
a zdravi. Rusi pojem handicap a misto néj zavadi vyraz restringovana (omezend)

participace (Jankovsky, 2006).

Impairment - porucha - poskozeni, abnormalita ve funkcich ¢i strukturach fyziologickych,
anatomickych nebo psychickych, jedna se vlastné o zménu funkce na urovni télniho
organu nebo systému.

Disability - omezeni, chybéni, neschopnost, nemohoucnost, invalidita, zdravotni postiZeni
ve smyslu nasledku poskozeni, v disledku cehoz nelze vykonavat aktivity tak, jak je
to obvyklé. V Cesting se pouziva pojmu disabilita, disabilni.

Handicap - jedna se spiSe o znevyhodnéni neZ postizeni. Projevuje se sniZzenim
¢1 omezenim moznosti dan¢ho ¢lovéka ve srovnani s tim, co by bézné zvladl, pokud
by nebyl znevyhodnén. Posledni verze MKF tento pojem uz neuvadi pro jeho nejasnost
a misto n¢j zavadi pojem restringovana participace.

Restringovana (omezena) participace - tyka se hodnoceni funkéni schopnosti dané
osoby. Jde o sniZeni aktivity, které je pro daného jedince omezujici pravé v té aktivité,

ktera je pro n&j dulezita ve vztahu k socialnimu prostiedi (Jankovsky, 2006).

Starsi terminologie tykajici se osob s postizenim se dnes povazuje za neetickou. Nyni
se uzivd oznaceni Clov€k s postizenim (s handicapem), c¢lovék s mentalni retardaci
(s mentalnim postizenim) neZ postizeny clovek, jelikoz mdme co do ¢inéni s clovékem,
teprve potom s jeho vadou ¢i postizenim.

Taktéz se dnes uz téméf nepouzivaji terminy jako debilita, imbecilita a idiocie.

Ale hodnotici $kéla inteligence je stle zachovana (Svarcova-Slabinova, 2006).

Také v oblasti vzdélavani doSlo ke zméné pojmenovani. Pouzivd se oznaceni jedinec

se specialnimi potfebami ve vychové a vzdélavani (Franiok, 2008).
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5.1 Rozdéleni postizeni

5.1.1 Podle doby jejich vzniku

Poruchy prenatalni (obdobi od pocatku t€hotenstvi do porodu)

e genetické predispozice - chromozomdlni odchylky a aberace (Downtliv syndrom)

e vliv teratogennich faktorti

- chemické faktory (1éky, psychoaktivni latky - alkohol, nikotin, drogy), intoxikace

- fyzikdlni faktory - zéfeni

- biologické faktory - virové a infekéni onemocnéni matky (zardénky), zatéz (stres,
deprivace).

Poruchy perinatalni (obdobi porodu a bezprostiedné po ném)

e disledek komplikovaného, nesetrného a protrahovaného porodu (asfyxie, vdechnuti
plodové vody, mechanické poSkozeni plodu pii klestovém porodu).

Poruchy postnatalni (obdobi po porodu)

e chemické faktory - karcinogenni latky, zneuzivani psychoaktivnich latek (alkohol,
nikotin, drogy)

e biologické faktory - virové a infekéni onemocnéni jedince v prubéhu jeho vyvoje
a Zivota (zanétlivé onemocnéni mozku), Grazy

e socialni faktory - nevhodné vychovné podminky, nizka socialni tiroven, deprivace,
stres, stradani (Fischer, Skoda, 2008).

5.1.2 Podle postizenych systémii

Télesné postizeni - postizen hlavn€ pohybovy aparat (kosti, svaly). Jednd se o deformity,
amputace, svalové dystrofie ¢i poruchy funkce periferni nebo centralni nervové soustavy.
Smyslové postizeni - porucha zraku, sluchu, fec¢i, a dalSich smysli. Miaze byt postizen
bud’ organ samotny, nebo mozkové centrum pro dany smysl.

Mentalni postizeni - porucha mysleni, kognitivnich funkei, pfi¢inou je postizeni centralni
nervove soustavy.

Kombinované postizeni - jedna se o rizné kombinace postiZzeni, nejcastéji télesné postizeni
s mentalnim, opét nejCasteji v disledku postiZzeni centralni nervové soustavy.

Vopraxi byva u déti nejcastéji postizeni kombinované (Kasparovd, Kaspar

in Kvétotiova - Svecova, 2004).
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5.2 Nejcastéjsi postiZeni U klienta DZP

5.2.1 Détska mozkova obrna

Jedna se o onemocnéni, pro které je charakteristickd porucha centralni kontroly hybnosti,
ktera se projevi, maximaln¢ do 4. roku Zivota ditéte.

Pfi¢inou tohoto onemocnéni mize byt infekce matky v prvnim trimestru, navykoveé
a toxické latky, protrahované nebo piekotné porody, klestovy porod, krvaceni do mozku.
NejtypictéjSim piiznakem je porucha svalového tonu (hypertonie, hypotonie, stfidavy
tonus) nebo svalové koordinace.

Zakladni déleni DMO je na spastické a nespastické formy. Mezi spastické formy patii
dipareticka forma, hemipareticka forma a kvadruparetickd forma. Mezi nespastické formy
DMO dyskineticka forma a hypotonicka forma.

K hybnému postiZeni se ptidruzuji jesté dalii potize. Casté je postiZeni zraku, feéi, sluchu.
Mohou byt potize se sanim, polykanim, otvirdnim ust. V téchto ptipadech je nutno krmit
déti sondou. U tézkého postizeni je poruseno i vhimani a uvédomovani si sebe sama.

U DMO se také vyskytuje epilepsie, mentalni retardace. Jejich Cetnost zavisi na formée
DMO (Fischer, Skoda, 2008).

Cilem terapie u tohoto onemocnéni je zlepSeni hybného postizeni, prevence vyvoje
deformit, potlaceni mimovolnich nebo abnormalnich pohybi, prevence vzniku kontraktur
moznosti jsou velmi rozsahlé a pestré. Patii sem napt. akupunktura, akupresura,
magnetoterapie, fototerapie, cviceni na miéi, vodoléCebné procedury, lazeniska 1é¢ba,
arteterapie, muzikoterapie, hipoterapie, canisterapie (Brauner in Kraus a kol., 2005).

Hybné postizeni je také mozno zlepSit pomoci ur¢ité manipulace nebo cviceni
S postizenymi svaly. U nds je nejzndmé;jsi technika manzelli Bobathovych a Vojtliv systém
reflexniho cviceni.

Medikament6zni 1é€ba se uziva ke snizeni spasticity (Botulotoxin, Baclofen, Diazepam)
(Kraus in Kraus a kol., 2005). Opera¢ni (ortopedicka) 1éEba nastupuje Vv piipadé,
ze pohybova a neurologicka 1écba nevede ke zlepSeni, Nejvyssim jejim cilem je umoZznéni
vertikalizace (stoj a chilize), tim padem se nejvice operacnich vykonl provadi na dolnich

koncetinach (Schejbalova in Kraus a kol., 2005).
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5.2.2 Epilepsie

Podstatou epilepsie je abnormalni nadmérnd elektricka aktivita urcitych casti mozku,
ktera je zpusobena pfechodnou poruchou cinnosti neuronil. Spoustécem epileptického
zachvatu muze byt nedostatek spanku, horeCka, vycCerpani, nékteré¢ Iéky, alkohol,
hypoglykémie. Nékteti nemocni trpi tzv. fotosenzitivni epilepsii, kde je spoustéem urcita

frekvence blikani (televize, diskotéka) (Fischer, Skoda, 2008).

Typy zachvati

Parcialni epilepticky zachvat

Zachvaty vznikaji nahle, mohou trvat sekundy az hodiny, mohou vymizet a opét se vratit
a prechazet do zachvatl generalizovanych. DéEli se na dva podtypy - zachvaty komplexni
(dochézi k poruse védomi) a zachvaty simplexni (védomi neni poruseno) (Fischer, Skoda,
2008).

Generalizované zdachvaty

Dochazi ke ztrat¢ védomi, nemocny si zdchvat nepamatuje. Zachvatu muze piedchazet
tzv. aura (pocit brnéni, zapachu, zrakovych vjemu, zaSkuby koncetin). Zachvat muze
vzniknout také nahle a bez varovani. Do této skupiny zachvatl patii tonicko-klonické

zachvaty (grand mal) a pyknolepsie - détska absence (petit mal) (Fischer, Skoda, 2008).

Status epilepticus

Jedna se o nakupeni epileptickych zachvati. Jde o velmi zavazny, Zivot ohrozujici stav.
Nejcastejsi pri¢inou tohoto stavu je vynechdni 1écby (NevSimalovad in Nevsimalova,

Ruzicka et al., 2002).

Nejcastéjsi 1écba epilepsie je medikamentézni pomoci antiepileptik. Dals§i moznosti je
neurochirurgicky vykon (Kraus in Kraus a kol., 2005). Dilezité je pravidelné podavani
1ékd, dodrzovani pravidelného rezimu, monitorovani zachvatii (Dvotdkova, Krajcova

in Oslejskova a kol., 2008).
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Prvni pomoc pri zachvatu

Odstranit predméty, které by mohly klientovi zplisobit poranéni, uvolnit odév u krku,
podlozit hlavu, vyprazdnit dutinu Gstni. Béhem zachvatu nevkladame nic do dutiny ustni,
jelikoz hrozi nebezpe¢i pokousdni. Je mozno podat naordinovany Iék (Dvordkova,

Krajcova in Oslejskova a kol., 2008).

5.2.3 Mentalni retardace

wZa mentalné retardované (postizené) se povazuji takovi jedinci (deti, mladez
i dospeli), u nichz dochadzi k zaostavani vyvoje rozumovych schopnosti, k odliSnému

vyvoji  nekterych  psychickych viastnosti a K porucham v adaptacnim chovani'

(Svarcova - Slabinova, 2006, str. 28).

Klasifikace mentalni retardace

. Lehkd mentalni retardace (1Q 69-50)

Stredné tezka mentalni retardace (1Q 49-35)

Tezka mentdalni retardace (1034-20)

Hluboka mentalni retardace (1Q 20 a nizZe)

Jina mentalni retardace (stanoveni stupné MR je nesnadné pro pridruzené senzoricke,
somatické postizeni, teézke poruchy chovani, pro autismus)

Nespecifikovand mentalni retardace (mentalni retardace je prokazana, neni vsak dostatek

informaci pro zarazeni osoby do nékterého z uvedenych stupiniu MR) “

(Klasifikace MR dle WHO z roku 1992) (Pipekova in Pipekova, 1998, str. 173).

Jedinci s mentalni retardaci se $patné orientuji v bézném prostedi a disledkem toho byvaji
silné zavisli na jiném c¢lovéku. Jsou také mén€ zvidavi a nedostatecné ovladaji vlastni
emoce (Fischer, Skoda, 2008). U déti, které maji t&Zkou mentalni retardaci, je komunikace
naprosto omezena. Reaguji hlavné na taktilni podnéty a zvuky (ton hlasu) a vyjadiuji
pouze spokojenost &i nespokojenost (Krejéifova in Ri¢an, Krejéitova a kol., 2006).

Ve vychové je dilezité trvalé opakovani, pravidelny denni rezim. Dité s mentdlnim
postizenim by nemélo byt necinné. Je potieba ditéti umoznit, aby se vyvijelo svym
vlastnim tempem a nepietézovat ho (Franiok, 2008). Asi nejdilezitéjsi je u téchto jedinci

osvojeni hygienickych a spole¢enskych navykt (Matéjcek, 2001).
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I PRAKTICKA CAST
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6 METODIKA PRACE

6.1 Metoda vyzkumu

Pro ziskani vyzkumnych 0daji jsem si vybrala kvantitativni metodu - dotaznik. Tato
metoda mi umoznila ziskat informace béhem kratké doby od velkého poctu respondentti
a jednoduse je zpracovat. Dotazniky byly uréeny pro pracovniky pecujici o Klienty
S vaznym postizenim v piimé obsluzné péci (PSS, SZP, vychovatelky). Dotaznik obsahuje
22 otazek. V jeho uvodu byli respondenti sezndmeni s uc¢elem dotazniku a byli ujisténi,

ze je dotaznik anonymni.

6.2 Pribéh vyzkumu

Vyzkumné Setfeni probihalo v mésici bieznu 2011. Navstivila jsem celkem sedm zatizeni
socialni péce. Ve dvou zafizenich jsem byla odmitnuta s odivodnénim, Ze jiz vyplihovali
hodné dotaznikili a ze to jejich zaméstnance uz zatézuje. Dotaznikového Setieni se tedy
zucastnilo celkem pét zafizeni socidlnich sluzeb - Domovl pro osoby se zdravotnim
postizenim. Vyzkum probéhl na téchto zafizenich: DZP Staré Mésto, DZP Kunovice
Cihlarska, DZP Medlovice, DZP Velehrad Salasska a DZP Kunovice Na B¢lince. V téchto
zafizenich jsem rozdala 100 dotaznikt. Vratilo se mi 93 dotaznik, ¢ili navratnost je 93%,
ale 3 dotazniky jsem vyloudila, jelikoz dotazniky se vratily neuplné¢ zodpovézené.

Pro vyzkum bylo tedy pouzito celkem 90 dotaznika.

6.3 Zpracovani ziskanych dat

Vysledky z dotaznikového Setfeni jsou uspotadany do tabulek a pro vétSi nazornost
1 do grafli a jesté je pfipojeno i slovni zhodnoceni. Tabulky obsahuji absolutni a relativni
Cetnost. Absolutni cCetnost vyjadiuje, jaky pocet respondentii volil danou mozZnost.
Relativni Cetnost udava, jak velka cast zcelkového poctu respondentti odpovédéla.

Relativni ¢etnost je stanovena v procentech.
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7 STANOVENE CILE A HYPOTEZY

Cil 1:

Zjistit, jak jsou pfipraveni respondenti pifi svém nastupu do DZP, na péci o klienty
S vaznym postiZzenim.

H; — Predpokladam, ze vic nez 50% respondentti (PSS) pfi svém nastupu do DZP
neabsolvovalo kvalifika¢ni kurz (pfima obsluznd péce, pracovnik v socialnich sluzbach,
sanitarni kurz).

H, — Domnivadm se, Ze minimalné¢ 90% dotazanych respondentli nemélo pfed svym
nastupem do DZP osobni zkusSenost s péci o jedince s handicapem.

H; — Myslim si, ze minimaln¢ 40% respondenti pied svym nastupem do DZP nemélo

zadnou zkuSenost s praci ve zdravotnictvi ¢i socidlnich sluzbéach.

Cil 2:

Zjistit, zda maji respondenti zajem o rozSifovani svych znalosti.

H; — Myslim si, ze alesponi 70% respondentti ma zajem o rozsifovani svych znalosti.

H, — Predpokladam, Ze u vice neZ 70% respondentll je nejCastéjsim diivodem k rozSifovani

znalosti pozadavek zaméstnavatele.

Cil 3:

H; — Predpokladam, ze nejéastéji ziskavaji respondenti nové informace na riznych kurzech
a prednaskach.

H, — Domnivam se, ze jen maximalné 40% respondentl je schopno si vyhledat informace

Vv odborné literatufe.
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8 ZPRACOVANI VYSLEDKU DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Otszka &islo 1: Jaky je V43 vék

Tabulka €. 1. VEk respondentti

Celkem | Do 20 let | 21-301let |31 —-401let | 4150 let | 51 a vice let
Absolutni 90 1 5 28 38 18
¢etnost
Relativni 100 1,11 5,56 31,11 42 22 20
cetnost (v %)
Graf ¢. 1. VEk respondentt
1,11
H do 20 let
M 21-30 let
i 31-40 let
M 41-50 let
i 51 a vice let

Nejvice je v tomto vyzkumném Setfeni zastoupena skupina respondenti ve vékové skupiné

41-50 let (42,22%). Druha nejvyznacné&jsi je skupina 31-40 let (31,11%). Tieti v poradi je

skupina ve v€ku 51 a vice let (20%). Naopak skupiny mladsich vékovych kategorii jsou

zde zastoupeny minimalné.
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Otazka Cislo 2: Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tab. ¢. 2. Dosazené vzdélani

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (v %)
Zékladni 10 11,11
Stfedoskolské s vyucenim 32 35,56
Stfedoskolské s maturitou 44 48,89
Vyssi odborné 1 1,11
Vysokoskolské 3 3,33
Celkem 90 100

Graf ¢. 2. Dosazené vzdélani

3,33

M zakladni

M stredoskolské s vyucenim
L stfedoskolské s maturitou
M vyssiodborné

M vysokoskolské

Nejvice respondentli ma stiedoskolské vzdélani s maturitou (48,89%), druhym nejsilngji
zastoupenym vzdélanim je stfedoskolské s vyucenim (35,56%). Daéle je to zakladni

vzdélani (11,11%) a vyssi odborné nebo vysokoskolské vzdelani se vyskytuji ojedinéle.
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Otazka Cislo 3: Jaké je VaSe pracovni zarazeni?

Tab. ¢&. 3. Pracovni zafazeni

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

SZp 22 24,44
PSS 68 75,56
Jiné 0 0
Celkem 90 100

QGraf ¢. 3. Pracovni zafazeni

M Szp
M PSS

Nejvice respondentt pracuje jako PSS (75,56%) a zbytek respondentti jako SZP (24,44%).
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Otazka &islo 4: Vykonavala jste nékdy p¥ed nastupem do DZP (USP) praci (i brigada,
praxe vramci studia, rekvalifika¢niho kurzu...) v pFibuzném oboru (nemocnice,

domov pro seniory, osobni asistent, charita, peovatelska sluzba)

Tab. ¢. 4. Prace v ptibuzném oboru

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Ano 51 56,67
Ne 39 43,33
Celkem 90 100

Graf ¢. 4. Prace v ptibuzném oboru

M ano

M ne

Pfed nastupem do DZP meélo zkuSenost s praci v pfibuzném oboru 51 respondentt

(56,67%). Zbylych 39 respondentt (43,33%) se s podobnou praci nesetkalo.
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Otazka ¢islo 5: Pokud ano, kde? (miiZete uvést vice moznosti)

Tab. €. 5. Specifikace mista prace v ptibuzném oboru

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

Nemocnice 28 37,84
PecCovatelska sluzba 8 10,81
Domov pro seniory 15 20,27
Osobni asistent 3 4,05
Jiné 20 27,03
Celkem 74 100
Graf €. 5. Specifikace mista prace v piibuzném oboru
M nemocnice

M pecovatelska sluzba
k domov pro seniory
M osobni asistent

M jiné

vvvvvv

jsem obdrzela celkem 74 odpovédi, z cehoz vyplyva, ze u nékterych respondentt je tato

zkusenost nasobend. Nejcasteji respondenti pracovali v nemocnici (37,84%). Druhé

nejcastéjsi misto zahrnuji respondenti pod nabidku ,, jiné* (27,03%) a specifikuji ji jako

praxi vramci studia nebo kvalifikatniho kurzu. Dale nasleduje domov pro seniory

(20,27%), pecovatelska sluzba (10,81%) a jako posledni osobni asistent (4,05%).
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Otazka Cislo 6: Jaka je VaSe délka praxe v socialnich sluzbach

Tab. ¢. 6. Délka praxe

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (v %)
0-5let 31 34,44
6 —10 let 29 32,22
11— 20 let 16 17,78
2130 let 9 10,00
31 avice let 5 5,56
Celkem 90 100

Graf ¢. 6. Délka praxe

H0-5 let

M 6-10 let
411-20 let
M 21-30 let

i 31 a vice let

Nejcetnéjsi skupinou jsou v DZP pracovnice do 5 let praxe (34,44%), dale nasleduje doba
6-10 let (32,22%). Po dobu 11-20 let pasobi v socialnich sluzbach 17,78% dotazanych.

Dlouhou praxi mé pouze 9 pracovnikt (10%) a to v rozmezi 21-30let a praxi 31 a vice let

ma uz jen pouze 5 dotazanych (5,56%). Tato otazka ukazuje, jak s piibyvajicimi léty praxe

ubyva pracovnikd.
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Otazka &islo 7: Méla jste pied nastupem do DZP (USP) zkuSenost s péci o ¢lovéka

S postiZenim?

Tab. ¢. 7. ZkuSenost s péci

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (v %)
Ano 40 44 44
Ne 50 55,56
Celkem 90 100

Graf ¢. 7. ZkuSenost s péci

M ano

M ne

Pted nastupem do DZP zazZilo zkuSenost s péci o ¢lovéka s postizenim 40 respondenti

(44,44%) a 50 dotazanych (55,56%) tuto zkusenost nemélo.
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Otazka cislo 8: Pokud ano, bylo to v ramci (miiZete uvést vice moznosti)

Tab. ¢. 8. Misto setkani s péci o postiZzené

Absolutni cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Rodiny 16 32,00
Pratel 4 8,00
Zaméstnani 17 34,00
Jiné 13 26,00
Celkem 50 100
Graf ¢. 8. Misto setkani s péci o postizené
M rodina
M pratelé

i zaméstnani

M jiné

Respondenti, ktefi uvedli zkuSenost s pé¢i o Cloveéka s postizenim pfed svym nastupem

do DZP, ji nejéastéji ziskali v rdmci zaméstnani (34%) a rodiny (32%). Casto uvadi také

kolonku ,,jiné“ (26%), kterou charakterizuji jako praxi v ramci studia nebo kvalifika¢niho

kurzu pted nastupem do DZP. Nejmensi ¢etnost vykazuje setkani v ramci pratel (8%).
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Otazka &islo 9: Absolvovala jste piFed nastupem do DZP (USP) akreditovany
kvalifika¢ni kurz — pracovnik v socialnich sluzbach, pfima obsluzna péée nebo kurz

pro pomocné zdravotnické pracovniky?(otazka se netyka SZP)

Tab. ¢. 9. Absolvovani kurzu

Absolutni cetnost Relativni Cetnost (v %)
Ano 42 61,76
Ne 26 38,24
Jind moZnost 0 0
Celkem 68 100

Graf €. 9. Absolvovani kurzu

Hano

M ne

Na tuto otazku odpovidalo 68 pracovnikii PSS. Kurz pted svym nastupem do DZP (USP)
absolvovalo 42 pracovnikll (61,76%). Zbylych 26 pracovniki (38,24%) timto kurzem

pred svym ndstupem neproslo a absolvovali jej az v prib&hu svého zaméstnani.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

52

Otazka ¢islo 10: Jak je to dlouho, co jste takovy kurz absolvovala? (otizka se netyka

SZP)

Tab. ¢. 10. Doba od absolvovani kurzu

Absolutni cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Maximalné do 1 roku 13 19,12
1-5let 26 38,23
6 — 10 let 17 25,00
Vice jak 10 let 12 17,65
Celkem 68 100

Graf ¢. 10. Doba od absolvovani kurzu

E maximalné do 1 roku
H1-5let

4 6-10 let

M vice jak 10 let

Na tuto otazku opét odpovidali pouze pracovnici PSS. Nejvice znich (38,24%)

absolvovalo tento kurz pted 1-5 lety. Pak nasleduje obdobi pied 6-10 lety (25%). Témér

stejné mnozstvi respondentt proslo kurzem maximalné do 1 roku (19,12%) a pied vice jak

10 lety (17,65%).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 53

Otazka c¢islo 11: Bylo Vam pri nastupu, ¢i kratce po ném, podiano dostatek informaci

ohledné Vasi prace (péce o Kklienty s postiZenim, zpisob komunikace, druhy

postiZeni...)?
Tab. ¢. 11. Mnozstvi informaci
Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Ano, informaci bylo hodné 30 33,33
Ano, informaci bylo pfimérené 33 36,67
Ne, informaci mohlo byt vic 14 15,56
Ne, informaci bylo velmi mélo 13 14,44
Celkem 90 100

Graf ¢. 11. Mnozstvi informaci

M ano, informaci bylo hodné
H ano, informaci bylo pfimérené
i ne, informaci mohlo byt vic

H ne, informaci bylo velmi malo

Vétsina respondentd povazuje poskytnuté informace za dostate¢né: 36,67% dotazanych je
hodnoti jako pfiméfené, 33,33% pracovnikl shledava, ze jich bylo hodné. Naopak 15,56%
respondentd by chtélo vice informaci a dalSich 14,44% respondenti oznacilo odpovéd,

7e bylo informaci velmi malo.
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Otazka Cislo 12: Absolvovala jste kurz bazalni stimulace?

Tab. ¢. 12. Kurz bazalni stimulace

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (v %)
Ano 63 70,00
Ne 27 30,00
Celkem 90 100

Graf ¢. 12. Kurz bazalni stimulace

M ano

M ne

Kurzu bazalni stimulace se zuacastnilo 63 respondenti (70%). Zbyvajicich
27 dotadzanych (30%), ho neabsolvovalo.
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Otiazka dcislo 13? Kolika jinych vzdélavacich akei jste se zicastnila v obdobi

poslednich dvou let?

Tab. ¢. 13. Vzdélavaci akce

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Zadné 5 5,56
1-5 37 41,11
6-10 29 32,22
Vice jak 10 19 21,11
Celkem 90 100

QGraf ¢. 13. Vzdélavaci akce

M 73dnd akce

M 1-5 akci

4 6-10 akei

M vice jak 10 akci

Skupina 37 respondentu (41,11%) absolvovala v poslednich dvou letech 1-5 vzdé€lavacich
akci. Dalsi velkou skupinou Citajici 29 respondentl jsou ucastnici 6-10 akci (32,22%).
Vice jak 10 akci se zucastnilo 19 dotdzanych (21,11%) a naopak zddnou aktivitou neproslo

5 pracovnik (5,56%).
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Otazka Cislo 14: Mate zajem o ziskavani informaci tykajicich se Vasi prace?

Tab. €. 14. Zajem o informace

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

Ano 90 100
Ne 0 0
Celkem 90 100

Z této otazky jednoznacné vyplyva zdjem o ziskavani novych informaci a je vyjadien

celymi 100%.
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Otazka cislo 15: Nejvétsi zdjem mate o informace z jaké oblasti? (miiZete oznadit

i vice mozZnosti)

Tab. ¢. 15. Pozadavky na informace

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

Medicinské informace 65 21,04
Osettovatelskd péce 75 24.27
Rehabilitace 46 14,89
Bazalni stimulace 46 14,89
Vychova 27 8,74
Zdravotnické pravo 20 6,47
Socialni oblast 30 9,70
Jiné 0 0
Celkem 309 100
Graf ¢. 14. Pozadavky na informace
30

25

24,27

8,74

9,7
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V této otazce volili dotdzani rizné kombinace odpovédi, takze se pocet odpoveédi vySplhal
az na 309. Nejvétsi zajem maji respondenti o informace z oblasti oSetfovatelské péce
(24,27%), mediciny (21,04%), rehabilitace a bazalni stimulace (po 14,89%). Oblasti,
které nejsou pro respondenty az tak zajimavé, se tykaji socialni oblasti (9,7%), vychovy

(8,74%) a nejmensi zajem je o zdravotnické pravo (6,47%).
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Otazka cislo 16: Jakym zpiisobem ziskavate odborné informace? (miiZete oznacit

i vice mozZnosti)

Tab. ¢. 16. Zptsob ziskavani informaci

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (v %)
Odborné knihy 26 13,40
Internet 48 24,74
Odborné Casopisy 40 20,62
Kurzy, ptrednasky 80 41,24
Jiné 0 0
Celkem 194 100

Graf. ¢.

15. Zptisob ziskavani informaci

M odborné knihy
H internet
i odborné casopisy

M kurzy, prednasky

Z velké ¢asti (41,24%) ziskavaji respondenti informace hlavné formou kurzl a prednések.

Své nezastupitelné misto tu ma i internet (24,74%). Za internetem nasleduji odborné

Casopisy (20,62%) a nejhuife jsou na tom odborné knihy (13,4%).
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Otazka cislo 17: Uved’te, zda jste vyhleddvala informace na internetu. Pokud ano,

napiSte konkrétné, o jaké informace Slo.

Tab. ¢. 17 a. Vyhledavani informaci na internetu

Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost (v %)
Ano 48 53,33
Ne 42 46,67
Celkem 90 100

Graf ¢. 16 a. Vyhledavani informaci na internetu

M ano

M ne

U této otazky vice jak polovina respondentii (53,33%) uvadi, Ze si uz nékdy informace

na internetu vyhledavala.
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Tab. ¢. 17 b. Druh informaci vyhledavanych na internetu

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Standardy socialnich sluzeb 3 4,48
Diagnézy 23 34,32
Individuélni planovani 4 5,97
Snoezelen 4 5,97
Vychova 8 11,94
Rehabilitace 2 2,99
Vzdélavani pracovnikli 4 5,97
Osetrovatelska péce 3 4,48
Pravo 2 2,99
Bazalni stimulace 6 8,95
Zdravotnické informace 8 11,94
Celkem 67 100
Graf ¢. 16 b. Druh informaci vyhledavanych na internetu
40

34,32
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Nejcasteji se jednalo o informace tykajici se 1ékaiskych diagn6z (34,32%), pak nasleduje
oblast vychovy a zdravotnické informace (stomie, enteralni vyziva, dekubity) (11,94%).
Ostatni informace jako napf. individualni planovani, rehabilitace, pravo, oSetiovatelska

péce, bazalni stimulace maji jen malé procentuelni zastoupeni.
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Otazka cislo 18: Vite pod jakymi hesly, nebo v jakém oboru najdete informace

Vv odborné literature?

Tab. ¢. 18. Vyhledavani v odborné literatute

Absolutni cetnost Relativni Cetnost (v %)
Ano, vim 21 23,33
Myslim si, Ze vim 44 48,89
Nejsem si jistd 14 15,56
Ne, nevim 11 12,22
Celkem 90 100

Graf ¢. 17. Vyhledavani v odborné literatute

H ano, vim
H myslim si, Ze vim
i nejsem si jistd

H ne, nevim

Témeét polovina respondentl (48,89%) si mysli, Ze vi, jak vyhledat informace v odborné
literatute. Nékteii respondenti (23,33%) jsou piesvédceni, ze vi, jak hledat. Dalsi skupina

dotazanych (15,56%) si neni jista, jak a kde hledat a viitbec nevi 12,22% respondenttl.
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Otazka Cislo 19: Podnétem k ziskavani novych informaci je u Vas:

Tab. ¢. 19. Podnét k ziskavani informaci

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

Vase vlastni aktivita 19 21,11
Nabidka zaméstnavatele 15 16,67
Pozadavek zaméstnavatele 56 62,22
(celozivotni vzdélavani...)

Doporuceni kolegti 0 0
Jiné 0 0
Celkem 90 100

Graf ¢. 18. Podnét k ziskavani informaci

M vlastni aktivita
H nabidka zaméstnavatele

i pozadavek zaméstnavatele

Diivodem k ziskavdni novych informaci je u 56 respondentli (62,22%) pozadavek

zamé&stnavatele, u 19 dotdzanych (21,11%) je to vlastni zdjem. Nabidku zaméstnavatele

uvedlo 15 dotazanych (16,67%). Doporuéeni kolegi neuvedl nikdo z respondentd.
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Otazka cislo 20: Uved’te priklady vzdélavacich aktivit, které jste absolvovala
ze Zajmu

a) svého

b) zaméstnavatele

Uved’te konkrétni priklady.

Vzdélavaci aktivity, které respondenti absolvovali ze svého z4jmu, se tykaji hlavné bazalni
stimulace, individudlniho planovani, snoezelen, smrti a umirani, 1é¢by bolesti,
muzikoterapie, dramaterapie, prace s hlinou, restriktivnich opatfeni. Dalsi aktivitou je také
zvySovani vzdélani. Pracovnice si dopliuji stfedoskolské vzdélani s maturitou na SZS

¢1 jiném typu Skoly nebo ziskdvaji vysokoskolské vzdélani.

Co se tyka aktivit ze zajmu zaméstnavatele, tak tady je Skala vétSi: bazalni stimulace,
inkontinence, prvni pomoc, prevence padi, syndrom vyhoteni, individualni planovani,
1é¢ba bolesti, transformace, standardy kvality socialnich sluzeb, stomie, hojeni ran, pravo,
komunikace s klientem, doprovazeni umirajicich, psychologické minimum, péce

0 imobilniho klienta.

U této otazky respondenti také uvadi, Ze absolvovali vice aktivit, nez uvedli,
ale Zze na témata dalSich znich si jiz nevzpominaji, proto otazku nevyhodnocuji

a nepovazuji ji za validni.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

66

Otazka cislo 21: Pokud ziskate nové poznatky, mate snahu je predat ostatnim

a pouZivat je v praxi?

Tab. ¢. 20. Pfedavani informaci

Absolutni cetnost Relativni Cetnost (v %)

Ano, vzdy 48 53,33

Ano, n&kdy 42 46,67

Ne, nikdy 0 0

Celkem 90 100

Graf ¢. 19. Pfedavani informaci

M ano, vidy
H ano, nékdy

Snahu vzdy piedat nové poznatky nebo je uplatnit v praxi ma 48 respondenti (53,33%)

a 42 respondenti (46,67%) uvedlo, Ze alespon nékdy predava své nové poznatky. V celé

skupiné respondentli se nenasel nikdo, kdo by nem¢l snahu piedat nové informace dal

nebo je nepouzivat v praxi.
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Otazka cislo 22: Jaké mozZnosti poskytuje VasSe zarizeni pri ziskidvani novych

informaci? (maZete uvést vice moznosti)

Tab. ¢. 21. MozZnosti zafizeni

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (v %)

Odborné Casopisy 41 29,08
Odborna literatura 17 12,06
DVD 6 4,26
Poradani vzdélavacich akci 77 54,60
Jiné 0 0
Celkem 141 100

QGraf ¢. 20. MozZnosti zafizeni

M odborné casopisy
M odborna literatura
i DVD

M poradani vzdélavacich akci

V této otazce mohli respondenti volit vice moznosti a tak vzniklo 141 odpovédi. Nejvice

odpovedi (54,61%) uvadi, Ze zafizeni potrada vzdélavaci akce. Dalsi najcetnéjsi odpovédi

(29,08%) bylo, ze zafizeni poskytuje odborné Casopisy. Odborna literatura je dostupna
velmi omezené (12,06%) a stejné tak i DVD (4,26%).
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9 VYHODNOCENI CiLU A HYPOTEZ

Cil 1: Zjistit, jak jsou piipraveni respondenti pii svém nastupu do DZP, na péci o klienty

S vaznym postizenim.

H; — Predpokladam, ze vic nez 50% respondentli (PSP) pfi svém ndstupu do DZP
neabsolvovalo kvalifika¢ni kurz (pfima obsluznd péce, pracovnik v socialnich sluzbach,
sanitarni kurz).

Hypotéza se nepotvrdila.

H, — Domnivam se, Ze minimalné¢ 90% dotdzanych respondenti nemélo pfed svym
nastupem do DZP osobni zkusSenost s péci o jedince s handicapem.

Hypotéza se nepotvrdila.

H; — Myslim si, ze minimaln¢ 40% respondentii pted svym nastupem do DZP nem¢lo
zadnou zkuSenost s praci ve zdravotnictvi ¢i socidlnich sluzbach.

Hypotéza se potvrdila.

Cil 2: Zjistit, zda maji respondenti zdjem o rozSifovani svych znalosti.

H; — Myslim si, ze alespont 70% respondentii ma zajem o rozsifovani svych znalosti.

Hypotéza se potvrdila.

H, — Pfredpokladam, Ze u vice nez 70% respondenti je nejcastéjSim divodem k rozSitovani
znalosti pozadavek zaméstnavatele.

Hypotéza se nepotvrdila.

Cil 3:Zjistit, jakym zpiisobem si respondenti rozsiiuji své znalosti.

H; — Piredpokladam, Ze nejcastéji ziskavaji respondenti nové informace na riznych kurzech
a prednaskach.

Hypotéza se potvrdila.
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H; — Domnivam se, ze jen maximalné 40% respondent je schopno si vyhledat informace
v odborné literatufe.

Hypotéza se potvrdila.
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DISKUZE

Tato prace se zabyva edukaci pracovnikll v socidlnich sluzbach, ktefi pecuji o klienty
s vaznym postizenim. Velmi jsem byla zvédava na praktickou ¢ast prace, kterou tvofil
dotaznik. Zajimalo mé, jak sami respondenti vnimaji své vzdélavani a jakou s nim maji

zkuSenost.

Ze Setfeni vyplynulo n€kolik zajimavych skute¢nosti. Napiiklad v otazce veéku respondentti
pracujicich v DZP jsou nejvice zastoupenou vékovou skupinou respondentky mezi 41-50
rokem.

Pravdépodobné proto, ze tato veékova skupina ma uz jisté zkuSenosti Spé¢i a dokaze
se vyrovnat s kontaktem s lidmi s postizenim. Naopak kategorie do 30 let je zastoupena
naprosto minimaln¢. Nejspi§ to bude tim, Ze tato veékova kategorie nema vétSinou jesté

zkusenost s péc¢i a navic jim toto povolani nepfipada asi atraktivni.

S vékem také souvisi délka praxe respondentti v socidlnich sluzbach. Nejvice je zastoupena
délka praxe 0-5 let a 6-10 let. A ¢im vice stoupa délka praxe, tim vice klesa pocet
pracovnikli, ktefi tuto praci vykondvaji. Jelikoz je tdto prace ndrocnd jak fyzicky,
tak psychicky, tak po urCité dobé& voli néktefi pracovnici zménu povolani. A také ne
kazdému vyhovuje pracovat nékolik let v tfisménném provozu, coz muze byt dalSim

divodem odchodu pracovniki.

Predpokladala jsem, ze pracovnici, kteti nastupuji do DZP, nemaji piedstavu o této praci.
At uz se to tyka osetfovani, nebo kontaktu s klienty s postizenim. Byla jsem piekvapena,
kolik respondentti se uz setkalo s praci v pfibuzné oboru a co mé jeste vic prekvapilo, kolik
dotazanych mélo piredchozi zkuSenost spéfi o Clovéka s postizenim. Také jsem
respondenty podcenila v otdzce absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu pied
nastupem do DZP. VSechny tyto otazky, i kdyz nenaplnily moje ptfedpoklady, svédci
o tom, Ze vé&tSina novych pracovnikd ma alespont zékladni pfedstavu o svém novém

zamestnani.

vevr

Nejcastéjsim vzdélanim u pracovniki v DZP je stiedoskolské vzdélani s maturitou,
které ma polovina dotdzanych. Dokonce malé procento dotdzanych ma vy$si odborné
vzdélani a nékdo i vysokoskolské zdélani. V souvislosti s touto otdzkou mé zaujala otazka
tykajici se mnozstvi poskytnutych informaci pii nastupu do zaméstnani. Podle sesbiranych
udaji  celych 70% respondenti hodnoti mnozstvi informaci jako dostatecné,

ale pfi zpracovani této otdzky jsem si vSimla, Ze pokud se na tuto otdzku podivame
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z hlediska dosazeného vzdélani, je situace nahle jind. Cim vy3§i vzdélani, tim maji
respondenti vétsi pocit deficitu podanych informaci. Ve zkoumaném vzorku je procento
respondentli s vy$Sim vzdélanim malé, ale je mozné, ze Casem takovych pracovnikl
pribude, jelikoz vétSina skol dnes poskytuje vzdélani minimalné s maturitou a také diky
trhu prace mohou nartist i pocty pracovnikll s vysokoskolskym vzdélanim. To dle mého

nazoru postupné povede k nartistu zajmu o vét§i mnozstvi informaci.

Respondenti se pribézné zGcastiuji riznych vzdélavacich akei. Otazkou ale je, nakolik
jsou jim tyto vzdé€lavaci akce piinosem. ZdravotniCti pracovnici se neucastni akci
se socialni tématikou a naopak PSS maji pfednasky zaméfeny spiSe na socialni oblast.
Kdyz jsem po ukonceni vyzkumu hovofila s respondenty, ¢asto si posteskli, ze vzdélavaci

akce vliibec neobsahuji problematiku t&Zce postizenych.

Dalsi polozkou v dotazniku bylo zjistit, o jaké poznatky maji pracovnici zajem. Nejveétsi
zajem maji o informace z oSetfovatelské péce, medicinské informace a také o rehabilitaci
a bazalni stimulaci. V této otdzce se mé domnénky naprosto potvrdily. Také kdyz
se podivame na otdzku, jaké spektrum informaci dotazani hledaji na internetu, tak mezi
nejcastéjsi informace patii pravé diagnozy a jiné medicinské a oSetiovatelské informace.
Pracovnici chtéji védet, jaké ma klient postizeni, jak se postizeni projevuje, co mohou
a nemohou s Kklientem délat, jak mu mohou pomoci... a je to naprosto pochopitelné.
Nejsme stroje, které jenom mechanicky vykonavaji uréené Ukony, ale také u své prace
premyslime a mame snahu naSim klientim jejich nelehky ud¢€l néjak zptijemnit a zmirnit.
Velmi maly zajem je o informace z oblasti prava. Malokdo si dnes uvédomuje, ze i tyto
informace jsou pro nas dulezité a provazi nas na kazdém kroku. A bohuzel, neznalost

zakona neomlouva!

Kromé riznych prednasek hledaji respondenti informace hlavné na internetu. Je to pro né
asi nejdostupnéjs$i moznost. Pokud neni na zafizeni vhodna literatura a nechodi pracovnici
do knihovny, nebo nevi v jakych oblastech hledat, tak je to pro né jedina moznost. Navic
ani internet a ani odborna literatura pro vétsinu z nich neni feSenim. Kdyz uz pomineme to,
ze ne vSichni ovladaji internet, tak dal$im problémem, jak jsem zjistila pfi rozhovorech
s PSS, je velké mnozstvi odbornych termina v textu. Nejméné vyuzivaji odbornych knih,
coz bude nejspi§ souviset s nabidkou zaméstnavatele. Zaméstnavatel poradd vzdélavaci

akce, ale uz se minimaln¢ angazuje v nabidce jinych moznosti.
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ZAVER

Posledni dobou se vSude hodné¢ mluvi o lidech s postizenim, o tom jak jim zajistit
co nejlepsi Zivot, jak je co nejvice zaclenit do majoritni spolecnosti, jak poskytovat kvalitni
sluzby. Tim se zvySuji 1 naroky na pracovniky, ktefi se o takové klienty staraji. PSS 1 SZP
maji danou zdkonem, kromé kvalifika¢nich pozadavki, také povinnost celozivotniho
vzdélavani.

A tato prace se pravé pracovniklim v socidlnich sluzbach a jejich vzdélavani vénuje. Jeji
teoretickd Cast zaCinad popisem domova pro osoby se zdravotnim postizenim. Tato cCast
obsahuje mimo jiné také souhrn oSetfovatelské péfe o klienty s postizenim. Dalsi text
se zaméfuje na pracovniky, ktefi plsobi v socialnich sluzbach, a nasleduje oblast,
kterd se zabyva nejcastéjsimi diagnézami, které se vyskytuji v DZP. Velmi dulezitym
mistem této prace jsou informace o edukaci a adaptacni proces. Adaptacni proces je urcen
novym zaméstnancim a ukazuje, co vSechno by mélo byt jeho obsahem. Edukace se tyka

uz i stavajicich zaméstnancii a popisuje, jak by méla spravna edukace vypadat.

Druhou c¢asti této prace je vyzkumné Setfeni. Probihalo formou dotazniku v nékolika
zatizenich socidlni péce. Respondenty byly pracovnici z pfimé obsluzné péce. Cilem této
prace bylo zjistit, jak probiha adaptacni proces a nasledné vzdélavani u pracovnikit DZP.
Jakym zptisobem pracovnici ziskavaji informace, jak se na tom podili zaméstnavatel. Také

m¢ zajimalo, jestli dotdzani maji viibec zajem o nové poznatky a co by chtéli védét.

Nékteré hypotézy se mi potvrdily, nékteré ne. Je dobte, Zze nékteré se i nepotvrdily. Ukazuji
totiz, Ze vice novych pracovnikil, nez jsem ptredpokladala ja, méa pfed nastupem do DZP
uz alesponi né¢jakou zkuSenost s ¢lovékem s postizenim, nebo absolvovany kvalifika¢ni
kurz, takze maji alespon trochu piedstavu, co je ¢eka. Ne kazdy totiz dokaze pracovat

v DZP.

PotéSujici bylo zjiSténi, Zze naprosto vSichni dotdzani maji zdjem o nové informace.
A naopak, Ze se nenasel nikdo, kdo by nemél zdjem alespon obcas predat dal informace,
které ziskal. To ukazuje, ze dotdzanym neni jejich prace lhostejnd, a Ze se pracovnici
edukuji mezi sebou navzajem. Jako nejcastéjsi divod k ziskdvani novych informaci volili
respondenti poZadavek zaméstnavatele, coZ je ddno prav€é povinnosti celozivotniho

vzdélavani.
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Z dotazniki vyplyva, Zze pracovnici pribézn¢ absolvuji rizné vzdélavaci akce. Nové
poznatky ziskdvaji pravé na téchto kurzech a piednaskach. Také casto vyhledavaji

informace na internetu.

Na nc¢kolika mistech tohoto Setfeni se ukazalo, Ze nejvetsi zdjem maji respondenti

o informace medicinské, oSetfovatelskou péci, rehabilitaci a bazalni stimulaci.

Navrhy pro praxi

Z dotaznikii vyplynul zajem pracovniki hlavné o medicinské informace (kliniku
onemocnéni, druhy postizeni), proto na zakladé tohoto zjisténi vypracuji informativni
brozuru pro nové pracovniky nastupujici do DZP. Déle také budu vytvaret dalsi vzdélavaci
materialy, ale jiz s obsahlejsimi informacemi. Tyto materialy budou urceny jak pro SZP,
tak 1 pro PSS, proto budu volit zcela jednoduchy jazyk, a pokud to bude mozné, tak budu
co nejvice eliminovat odborné vyrazy (eventuelné je pod Carou vysvétlim), aby byly tyto

materidly srozumitelné pro vSechny. Témata budou volena po dohod¢ s pracovniky.
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PRILOHAP |

Deklarace OSN o pravech lidi s mentalnim postiZenim

Deklarace byla vyhlaSena na Valném shromézdéni OSN dne 20. prosince 1971.

Valné shroméazdéni vyhlasuje tuto deklaraci o mentdlné retardovanych a soucasné zada
narodni a mezinarodni organizace, aby zabezpelily, ze tato deklarace bude slouzit
na ochranu téchto prav:

1. Mentélné postizeny ma mit v nejvyssi mozné mife stejna prava jako ostatni lidské
bytosti.

2. Mentalné postizeny méa pravo na zdravotni péci a vhodnou fyzikalni terapii, jakoz
1 na takovou vychovu, readaptaci a vedeni, které mu umoZzni rozvinout v maximalni mozné
mife jeho moznosti a schopnosti.

3. Mentalné postizeny mé pravo na ekonomické zabezpeceni a sluSnou Zivotni droven.
Ma plné¢ pravo podle svych moznosti produktivné pracovat nebo se zabyvat jinou
uzite¢nou €innosti.

4. Pokud je to mozné, ma mentalné postizeny Zit v kruhu své vlastni rodiny
nebo v rodin€ opatrovnika a i€astnit se riznych forem spoleenského Zivota. Proto mé byt
roding, ve které zije, poskytovana pomoc. Je-li jeho umisténi do specializovaného zafizeni
potiebné, maji byt prostiedi a podminky Zivota v ném tak blizké normalnim podminkam
Zivota, jak je to jen mozné.

5. Mentéln€ postizeny mé pravo na kvalifikovaného opatrovnika, pokud to vyzaduje
ochrana jeho dobra a zajmil.

6. Mentalné postizeny méa pravo na ochranu pred jakymkoli vykoristovanim,
zneuZivanim nebo poniZujicim zachizenim. Je-li pfedmétem soudniho stihani, ma mit
pravo na zédkonny proces s plnym uznanim svého stupné odpovédnosti, ktery vyplyva
z jeho mentalniho stavu.

7. Jestlize néktefi postizeni nejsou schopni ¢inné vyuzivat souhrnu svych prav v dasledku
hloubky svého postizeni a jestlize se ukaZe potieba omezit tato prava bud castecné,
nebo Uplné, pak musi postup pouzivany za Ucelem omezeni nebo zruseni téchto prav
chranit postizeného zdkonné proti jakékoli formé zneuZiti. Tento postup by mél byt
zaloZzen na hodnoceni kvalifikovanych znalct, ktefi by posoudili socidlni zpusobilost
postizeného. Omezeni nebo zruSeni prav ma byt podrobeno periodickym revizim a musi

byt odvolatelné u vyssich instituci.
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Charta prav télesné postizenych osob

Chartu prav a povinnosti télesné postizenych vydalo vlivné Francouzské sdruZeni télesné
postizenych (Association des Paralysés de France, APF).

Preambule

Charta prav télesné postizenych vychézi z Prohldseni lidskych a obcanskych prav,
Vseobecného prohlaSeni o lidskych pravech, Evropské konvence lidskych prav
a Vseobecného zakona o télesné postizenych, vydaného v Patfizi v roce 1975.
V souladu s t€émito dokumenty ma kazda télesné postizena osoba stejna prava a povinnosti
jako kdokoli jiny. Je tedy potiebné podporovat kazdou ekonomickou a socialni politiku,
kterd k praviim a povinnostem postizenych osob piihlizi.

Télesné postizeni vede k omezeni pohybové aktivity a takova osoba se stava ve zvySené
mife zavislou na okolnim prostiedi, na svych blizkych i1 na celé spole¢nosti. Je proto
povinnosti spole¢nosti napomahat pii integraci téchto nasich spoluobanti do normalniho
zivota. Postizeni maji plné pravo na samostatny a nezavisly zplsob zivota, jaky si sami
zvoli. Maji pravo zaclenit se do spoleCenského zivota, maji pravo na splnéni vSech svych
vybrat si kvalitni domov, kde by byla plné€ respektovana jejich osobnost. Té€lesn¢ postizené
osoby mohou vyuzivat i soukromé domy ¢i byty a spole¢nost jim musi dat moznost
je prizptsobit pro pohodlny, nezavisly a bezpecny Zivot.

Odpovéedné osoby, které rozhoduji o vystavbé domil a bytl, stejné€ jako vystavbé vetejnych

voevr

bezpecnost a sebevédomi postizenych osob.

Clanek 1 (zpiisob Zivota)

Kazda télesné postizena osoba ma pravo na nezavisly vybér zplsobu Zivota a mista,
kde chce Zit.

Clanek 2 (rodina a okoli)

Jako kazda lidska bytost, tak i t€lesné postiZzena osoba chce milovat a byt milovana. Ma
plné pravo zalozit vlastni rodinu, rozvijet ji a zachovavat a plsobit na rozvoj rodinnych

a pratelskych vztaht.



Clanek 3 (prdvo na kvalitni a kvalifikovanou pomoc)

Kazda télesné postizena osoba ma pravo na kvalitni a kvalifikovanou pomoc. Pratelsky
vztah mezi osobou, ktera pomoc poskytuje, a osobou, kterd ji pfijima, musi byt zalozen
na vzéjemném respektu, diivére a ucte.

Clanek 4 (pravo na lékaiskou péci)

Postizend osoba ma pravo na vybér lékate, ktery méa pecovat o jeji zdravi. Méa pravo
na pravidelnou informaci a osobni zdravotni situaci a ma pravo podilet se na vSech
rozhodovanich o sobé.

Clanek 5 (bydleni a okoli)

Postizena osoba ma plné pravo sama se rozhodnout zit a bydlet v misté, odpovidajicim
jejim pozadavkiim a potiebam.

Clanek 6 (prdvo na technickou pomoc)

Té¢lesn€ postizend osoba ma pravo na uplné financovani technického vybaveni a pomoci
nutné pro nezavisly zivot.

Clanek 7 (iicast na spolecenském Zivoté)

Té¢lesné postizenym osobam musi byt umoznéna komunikace, pohyb a pfistup
ke spolecnosti, vzdélani, ufadiim, ekonomickym a profesnim aktivitam 1 k aktivitam
ve volném cCase a ve sportu.

Clanek8

Kazda teélesné postizena osoba ma pravo na dostateCny piijem pro zajisténi svého pohodli
a spokojeného zivota.

Zavér

Telesné postizené osoby, asociace, sdruzeni a svazy by mély sjednotit své usili
pro zlepSeni vzajemného pozndvani a pro to, aby se lépe domohly zajisténi svych
zakladnich lidskych prav, kterymi jsou:

pravo byt odlisny;

pravo na distojny a odpovidajici zptisob Zivota;

pravo na integraci do spolecnosti;

pravo na sviij nazor a na jeho splnéni;

pravo na rovnopravné obCanstvi a na nezavisly vybér zptisobu Zivota 1 mista, kde chce zit.
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Druhy ¢innosti a odborna zptisobilost pracovniki v Socidlnich sluzbach

Prvni skupinou c¢innosti je pfiméd obsluznd péce spocCivajici v nacviku jednoduchych
dennich ¢innosti, pomoci pfi osobni hygien¢ a oblékani, udrzovani Cistoty a osobni
hygieny, podpofe sobé&stacnosti, posilovani zivotni aktivizace, vytvareni zakladnich
socialnich a spolecenskych kontaktii a uspokojovani psychosocialnich potieb atd.

Tito pracovnici pro splnéni odborné zpusobilosti potfebuji zakladni nebo stiedni vzdélani

a absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu.

Dalsi skupinou jsou zékladni vychovné nepedagogické ¢innost tykajici se prohlubovani,
upeviovani zakladnich hygienickych a spoleCenskych navykul, piisobeni na vytvaieni
a rozvijeni pracovnich ndvykid, manudlni zrucnosti, provadéni volnocasovych aktivit
zamétenych na rozvijeni osobnosti, zajmu, znalosti a tvotfivych schopnosti, zabezpecovani
zajmové a kulturni ¢innosti apod.

Pozadavek na jejich vzdélani je stfedni vzdélani s vyucnim listem nebo stfedni vzdélani

S maturitni zkouskou a absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu.

Posledni skupina ¢innosti jsou ¢innosti pod dohledem socidlniho pracovnika pii zakladnim
socialnim poradenstvi, Cinnosti pifi poskytovdni pomoci pifi uplatiiovani prav
a opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zélezZitosti a mnohé dalsi.

Tito pracovnici musi spliiovat zakladni vzdélani, stfedni vzdélani, stiedni vzdélani
s vyuénim listem, stfedni vzdé€lani s maturitni zkouSkou nebo vys§i odborné vzdélani

a absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu. (zakon ¢. 108/2006 Sb.)
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Odborna zpisobilost k vykonu povolani v§eobecné sestry

Odborna zptsobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry se ziskava absolvovanim

a) nejméné tiiletého akreditovaného zdravotnického bakalaiského studijniho oboru
pro pfipravu vSeobecnych sester

b) nejméné tiiletého studia v oboru diplomovana vSeobecnd sestra na vysSich
zdravotnickych Skolach

c) vysokoskolského studia ve studijnich programech a studijnich oborech psychologie
- péCe o0 nemocné, pedagogika - oSetfovatelstvi, pedagogika - péce o nemocné, péce
o nemocné nebo ucditelstvi odbornych predméti pro stiedni zdravotnické skoly,
pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji v akademickém roce
2003/2004

d) ttiletého studia v oboru diplomovana détska sestra nebo diplomovana sestra
pro psychiatrii na vysSich zdravotnickych Skolach, pokud bylo studium prvniho
ro¢niku zahéjeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2003/2004

e) studijniho oboru vSeobecna sestra na stfedni zdravotnické Skole, pokud bylo
studium prvniho ro¢niku zahéjeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2003/2004

f) studijniho oboru zdravotni sestra, détska sestra, sestra pro psychiatrii, sestra
pro intenzivni péci, zenska sestra nebo porodni asistentka na stfedni zdravotnické
Skole, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce
1996/1997, nebo

g) ttiletého studia v oboru diplomovana porodni asistentka na vyssich zdravotnickych
Skoléach, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce

2003/2004

Vseobecné sestry, kterych se tyka pismeno e az g, mohou vykovavat své povolani
bez odborného dohledu az po 3 letech vykonu povolani vSeobecné sestry. Do té doby
pracuji pod odbornym dohledem. Vyjimkou jsou vseobecné sestry, které po ziskéani
odborné zpusobilosti absolvovaly jesté vysokoskolské studium oSetfovatelského zaméfeni.
Vykon povolani bez odborného dohledu znamena, ze zdravotnicky pracovnik je zplsobily
na zaklad¢ indikace l1ékate provadét ¢innosti bez ohledu na pfitomnost a dosazitelnost rady

a pomoci lékate a ke kterym ziskal osvédCeni k vykonu zdravotnického povolani



bez odborného dohledu. Zakon také stanovuje ¢innosti, které zdravotnicky pracovnik muze

vykonavat i bez indikace 1ékate. (zakon ¢. 96/2004 Sb.)



PRILOHA PV

Zbaveni a omezeni zpisobilosti k pravnim ukonim

Zakon ¢. 40/1964 Sb., ob¢ansky zakonik
§ 10

(1) Jestlize fyzickd osoba pro duSevni poruchu, kterd neni jen piechodnd, neni vibec
schopna ¢init pravni tkony, soud ji zptsobilosti k pravnim tukoniim zbavi.
(2) Jestlize fyzickd osoba pro duSevni poruchu, kterda neni jen prechodna,
anebo pro nadmérné pozivani alkoholickych napoji nebo omamnych prostredki ¢i jeda je
schopna ¢init jen nékteré pravni tkony, soud jeji zptisobilost k pravnim ukonim omezi
a rozsah omezeni v rozhodnuti ur¢i.
(3) Soud =zbaveni nebo omezeni zpusobilosti zméni nebo zrusi, zméni-li
se nebo odpadnou-li divody, které k nim vedly.

ZiKon ¢. 40/1994 Sb., ob¢ansky zakonik
§ 26
Pokud nejsou fyzické osoby k pravnim ukonlim zpusobilé, jednaji za né jejich zdkonni
zastupci.
§ 27
(1) Kdo je zakonnym zastupcem nezletilého ditéte, upravuje zakon o roding.

(2) Zakonnym zastupcem fyzické osoby, ktera byla rozhodnutim soudu zbavena
zpusobilosti k pravnim ukonim nebo jejiz zplsobilost k pravnim ukonim byla

rozhodnutim soudu omezena, je soudem ustanoveny opatrovnik.

(3) Nemiize-li byt opatrovnikem ustanoven piibuzny fyzické osoby ani jind osoba,
ktera splituje podminky pro ustanoveni opatrovnikem, ustanovi soud opatrovnikem organ
mistni spravy, popfipad¢ jeho zafizeni, jestlize je opravnéno vystupovat svym jménem

(§ 18 odst. 1).

Zakon ¢. 94/1963, zakon o rodiné
§ 83

(1) Vedle piipadu stietu zajmt zadkonnych zastupci a ditéte nebo mezi détmi tychz
rodi¢t navzajem (§ 37 odst. 1), ohrozeni majetkovych zajmu ditéte (§ 37b), omezeni
rodicovské zodpovédnosti (§ 44 odst. 2) a fizeni o osvojeni (§ 68b) ustanovi soud
opatrovnika téz v ptfipadech, kdy je to v zajmu ditéte z jinych diivodu tieba.


http://www.podnikatel.cz/zakony/zakon-c-40-1964-sb-obcansky-zakonik/cast-prvni-hlava-druha/#p-18
http://zakony.kurzy.cz/94-1963-zakon-o-rodine/paragraf-37/#€2Ľ1¤×§37!1
http://zakony.kurzy.cz/94-1963-zakon-o-rodine/paragraf-37b/
http://zakony.kurzy.cz/94-1963-zakon-o-rodine/paragraf-44/#€2Ľ2¤×§44!2
http://zakony.kurzy.cz/94-1963-zakon-o-rodine/paragraf-68b/

(2) V takovych ptipadech l1ze ustanovit opatrovnikem 1 organ socialné-pravni ochrany déti.

§ 84

Rozsah prav a povinnosti opatrovnika vymezi soud z hlediska ucelu, pro ktery byl
opatrovnik ustanoven, aby ochrana z4jmi nezletilého byla pln¢ zajisténa.



PRILOHA P VI

Popis pracovni ¢innosti SZP

- Organizace: <
: POPIS PRACOVNI CINNOSTI
Nazev povolani — funkce — ¢innosti: Plat. trida:
V3eobecna sestra
Utva_r:_ Nadrizenost: Podrizenost:
PSS Vrchni sestra
Jméno: Osobni ¢islo:
Cis.prikladu z
- Poskytuje komplexni zakladni nebo specializované péci bez Katalogu:
odbomého dohledu dle vyhlasky 424/2004 Sb. — VSeobecna sestra a
zajistuje tuto péci prostrednictvim oSetrovatelského procesu. 2.19.6

- Provadi vyhodnoceni stavu pacient’ z hlediska moznosti
vzniku komplikaci a nahlych prihod a podil na jejich feSeni.

- Sleduje klienty socialni péce z hlediska biopsychosocialnich potieb
a monitoruje je, pini ordinace Iékare a asistuje pfi diagnostickych,
vyS$etfovacich nebo léc¢ebnych vykonech. Zajistuje bezpecnost
klient( socialni péce.

- Sleduje fyziologické funkce a projevy klientd, jejich celkovy dusSevni
a télesny stav, sva zjis§téni zaznamenava do zdravotnické
dokumentace, informuje o nich vrchni sestru.

- Pripravuje a podava Iéky klientam, odpovida za spravné a bezpecné
uloZeni léka, dodrZzuje organ.smérmici ¢.2/2007.

- Odebira na vysetreni biologicky material, dodrzuje zasady
spravného odbéru, oznaceni a véasného odeslani na vysetreni.

- Pripravuje a doprovazi klienty k diagnostickym, lé¢ebnym a
oSetifovacim vykonam a asistuje pii jejich provadéni.

- Provadi jednoduché rehabilitacni vykony, bazalni stimulaci ,
zejména polohovani klientd, zajistuje pobyt klienti na cerstvém
vzduchu.

- Rozdéluje a podava stravu klientam, pecuje o dodrzovani
stanovenych diet, o hygienickou a estetickou manipulaci se stravou,
podava stravu sondou.

- Zabezpecuje hygienickou a estetickou upravu prostredi klientd,
tepelnou a svételnou pohodu a dodrzovani lécebného reZzimu.

- Zajistuje péci o umirajiciho a télo zemrelého.

- Manipuluje s cCistym a Spinavym pradiem.

- Pri své praci se ridi harmonogramem praci zpracovany vrchni
sestrou.

- Vede pracovniky v socialnich sluzbach / PSS/.

Vytvari priznivé podminky pracovniho prostredi, udrzuje dobré
mezilidské vztahy, spolupracuje s ostatnimi sestrami a PSS.

- Je povinna dodrzovat zasady BOZP a PO na pracovisti.

- PlIni dalsi pracovni tkoly, kterymi je v mezich zpusobilosti
predepsané pro vykon jejich povolani povéri nadrizeny pracovnik.

Zpracoval: : 1| Schvalil:. ‘ | Prevzal:
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PRILOHA P VII

Domaci rad DZP

Obsah pravidel:

Obecna ustanoveni

Ubytovani

Stravovani

Hygiena

Uschova cennych a jinych véci

Zdravotni a oSetiovatelska péce

Dobrovolna pracovni a pracovné vychovna ¢innost a produktivni prace

Vychazky mimo areal Domova

9. Pobyt klienti mimo Domov

10. Navstévy

11. Doba klidu

12. Postovni zasilky

13. Skody

14. Podnéty a stiznosti

15. Opatieni pii porusovani pravidel pobytu a moznosti vypovézeni smlouvy o poskytnuti socialni
sluzby

16. Zavéretna ustanoveni .

17. Rozsah platnosti

RN TN S

1. Obecna ustanoveni

e Tento dokument stanovuje zakladni pravidla pro pobyt osob, kterym Domov pro osoby se
zdravotnim postizenim Kunovice — Na Bélince ( dale jen ,, Domov*) poskytuje sociélni sluzby.
Rovnéz plati pro zaméstnance Domova, pifi poskytovani sluzeb, podpory a péfe v ramci
napliiovani zakladnich poslani, cili a principi zafizeni.

e Tato pravidla jsou nedilnou sougasti smlouvy o poskytovani socialni sluzby ( déle jen ,, smlouva®).

2. Ubytovani

¢ Kilient je po svém piichodu do Domova ubytovan na pokoji. Pii ubytovani klienta se piihlizi k jeho
zdravotnimu stavu, hloubce a rozsahu jeho postiZeni.

e Véci, které si s sebou klient do Domova pfinese, i které mu byly Domovem poskytnuty, jsou
oznaené osobnim Cislem ( na skrytém mist€) uloZzeny na misto k tomu urCené ( skiifi, no¢ni
stolek, apod.). Osobni znackou se oznaCuji také véci zakoupené, darované nebo poskytnuté
klientovi béhem pobytu v Domové ( Satstvo, obuv, pradlo). Soupis osobnich véci a veskerych
cennosti se provadi za ucasti svédki a je fadné€ evidovan v pfislusné dokumentaci ( $atni listek,
sloZni list).



V Domové neni dovoleno pfechovavat nebezpecné predméty, zbrang, chemikalie,véci hygienicky
zavadné nebo, véci v nadmérmém mnoZstvi.

Pro klienty plati zakaz manipulace s otevienym ohném, zapalovani svi¢ek na pokojich i ve
spoleCenskych prostorach bez pfitomnosti pracovnika.

V celém arealu Domova plati s ohledem na pozarni bezpecnost zakaz koufeni mimo vyhrazené
prostory.

Vlastni elektrické spotiebiCe klient pouZiva pouze za piitomnosti slouZiciho personalu. Soukromé
elektrospotiebice podléhaji pravidelnym revizim ( viz. Priloha €. 1).

Klient je povinen hradit telekomunikacni poplatky za ty piistroje ( televizor, radiopfijimag), které
jsou umistény na jeho pokoji, jsou tedy v jeho osobnim uZivani, pokud klient neni od tohoto
poplatku ze zakona osvobozen. Poplatky za tyto piistroje jsou zahrmuty ve smlouvé o poskytovani
sluzby.

Véci poskytnuté klientim Domovem zistavaji majetkem Domova. Klienti jsou povinni s nimi
zachazet Setrn€, hospodarn€ a dbat na to, aby na nich nevznikla Skoda, a pii ukonCeni platnosti
smlouvy je vratit ve stavu, ktery odpovida délce jejich pouZivani.

Klient nebo jeho opatrovnik ma pravo v prubéhu pobytu pozadat o piestéhovani na jiny pokoj.
K piestéhovani je tieba souhlasu klientd, ktefi jsou ubytovani na pokoji kam chce byt Zadatel
prestéhovan.

Klienta 1ze piest€hovat na jiny pokoj i z provoznich divodi. Provoznimi divody je mysleno
zména zdravotniho stavu klienta, nebo uvolnéni mista a piijimani nového klienta, ktery nespliiuje
kritérium na oddéleni, kde byla kapacita uvoln€na. Pfest€hovani klienta za timto ucelem, je vzdy
projednano s klientem, nemusi byt souhlas zakonného zastupce nebo opatrovnika, je to
v kompetenci vedouciho zafizeni. Pii pfestéhovani klienta, ktery neni schopen se vyjadfit, je
vedouci povinen zohlednit zajem klienta tzn., Ze pfest€hovani nesmi klienta poskodit.

Pii premisténi v ramci domova musi byt sepsan dodatek ke smlouveé o poskytnuti socialni sluzby.

3. Stravovani

4. H

Domov poskytuje celodenni stravovani, rozsah odebirané stravy je stanoven smlouvou. Strava
v Domové je piizpiisobena svym sloZzenim, mnoZzstvim a upravou véku a zdravotnimu stavu
klientd. O dietnim stravovani rozhoduje lékaf. Klient nemuze dostavat jiny druh dietni stravy nez
mu byl doporuten. Pokud klient nedodrzuje dietu doporucenou lékafem, je mu kliCovym
pracovnikem vysvétleno, ze se miize zhorsit jeho zdravotni stav. Rozhodnuti zda bude klient dietu
dodrZzovat, je na samotném klientovi.

Doba podavani stravy v Domoveé se fidi pfisluSnymi harmonogramy odd€lni.

V Domové je zfizena stravovaci komise jejimiz ¢leny mohou byt i klienti Domova. Ve své Cinnosti
se komise zaméfuje na vhodnost a kvalitu stravy pro klienty a na uroveii jejich stravovani. Ve véci
stravovani se klienti obraceji pfedev§im na tuto komisi. Komise se podili na tvorbé jidelniho listku,
ktery je zpravidla tvofen na dva tydny dopfedu.

Klient ma pravo stravu neodebrat, dle vnitinich pravidel pro odhlaSovani stravy.

V Domové petuji klienti o osobni hygienu, o Cistotu Satstva, pradla, obuvi a pofadek ve svém
pokoiji, dle svych schopnosti a dovednosti.

U klientd, ktefi jsou zcela odkazani na pomoc jiné osoby, provadi hygienu oSetfujici personal dle
metodickych pokynt na jednotlivych oddélenich.

K osobni hygiené klientl patii holeni, stiihani a uprava vlasq, stiihani nehtd.



Osobni pradlo si klienti vyméiji dle potieby. Klient ma moznost odevzdat znedisténé pradlo
M k vyprani. Prani a Zehleni pradla zajisfuje pradelna domova. Vyprané pradlo je vydavano
klientim na oddéleni po vyprani a vyzehleni. Klientiim, kteii Jsou zcela odkazani na pomoci jiné
osoby je pradlo vyméfiovano dle potieby.

V piipad¢, kdy klient nedodrzuje zikladni hygienické zvyklosti a tim obtézuje své spolubydlici a
okoli je povinen umoznit personalu oddéleni provést za jeho piitomnosti a piitomnosti dalsiho
zaméstnance potfebna opatieni ( uklid, dezinfekce, vyprani oblegeni apod.).

Poskytovatel stuzby si vymiiuje povinnost koupani klienta minimalné 1x za tyden.

5. Uschova cennych véci

Pfi nastupu nebo také v pritbéhu pobytu v Domové ma klient pravo pozadat o uschovu cennych
véci ( zejména hotové finanéni prostiedky, vkladni knizky nebo cenné véci).

Pokud dojde kischové cennych véci pfi nastupu do Domova je to ofetfeno v Dohodé o
poskytovani socilni sluzby. Pokud dojde k uischové v priib&hu poskytovani sluZby, je to oSetfeno
dodatkem ke smlouvé. Dale je postupovano dle Vnitini smémice &.1/2006 na tischovu cennosti
Hrozi-li nebezpeti zniCeni, ztraty nebo vzniku Skody véci uvedenych v odstavci 1, které ma klient
u sebe, pfevezme povéieny zaméstnanec se souhlasem klienta & zakonného zastupce ( piipadné
na jeho Zadost napf. pfi hospitalizaci), tyto v&ci do uschovy Domova. Pfi pievzeti véci se
postupuje podle Smérmice &. 1/2006 na tischovu cennosti.

Domov neodpovida za cenné véci klienta, které nepfevzal do spravy nebo tischovy.

6. Zdravotni a oSetiovatelski péce

Domov poskytuje klienttim nezbytnou zdravotni pééi na zakladé ordinace lékafe a oSetfovatelskou
pé&i odpovidajici jejich zdravotnimu stavu. Potfebu lékaiského vyseteni nebo osetfeni hlasi klient
zdravotnimu personalu, pokud je toho schopen.

Vlastni Graz nebo uraz jiné osoby, hlasi klient ihned zdravotnimu personalu pokud je toho
schopen.

Klienti jsou povinni podrobit se vstupni lékaiské prohlidce, preventivnim prohlidkam, povinnému
ockovani dle vyhlasky €. 439/2000 Sb., o o¢kovani proti infek&nim nemocetty; ve znéni pozdéjsich
predpist ( vyhlaska €. 478/2002 Sb.,), vySetieni a oSetfeni v dob& nemoci nebo trazu dodrzovat
lécebny rezim, ordinaci lékaifi a zdravotnickych pracovnikii a uZivat pfedepsané léky. Léky
podava klienttim Domova sluZzbu konajici sestra.

Klient u né¢hoz je podezieni na infekéni onemocnéni, bude na ziklad€ rozhodnuti Iékafe prelozen
na infek¢ni oddéleni nemocnice.

7. Dobrovolna pracovni a pracovné vychovna ¢innost a produktivni pracovni ¢innost

Dle svych dovednosti a schopnosti se klient miize zapojit do drobnych domacich Cinnosti napf.
pomoc pii dennim uklidu svych pokojii ( napi. vétrani piikryvek a polstari, stlani posteli a utirani
prachu, vysavani, uklid nocnich stolkli a skiini sosobnimi vécmi), popfipadé také v jinych
spolecnych mistnostech a pfi jinych &nnostech ve prospéch ostatnich klienti.

V piipad€ vykonu produktivnich praci klienti v provozech Domova zajistuje zaméstnavatel
klientovi pracovné pravni naleZitosti vykonu téchto praci.

Domov umoZiiuje a podporuje pracovni uplatnéni klientii b&Zné spole€nosti ( mimo areal domova).



8. Vychazky mimo areil Domova

Vychazky mimo aredl Domova jsou feSeny piistuSnym metodickych postupem , Pravidla pro
samostatny pobyt a vychizky klienta mimo aredl Domova® Utelem pravidel je umoznit klientim
samostatny pobyt a vychazky mimo are4l domova v ramei obce Kunovice a mimo obec Kunovice,
vCetné samostatnych navitév rodiny, piatel, v&. samostatného vyuzivani individudlnich a
hromadnych dopravnich prostiedki.

Pii nafizeni karantény hygienickou sluzbou se zakazuje vzajemné navitévovani a klient je povinen
dodrzet zakaz vychazek i navstév a omezit vzijemné nav§tévy v ramci Domova. Pisemny zakaz
bude vzdy uvefejnén na hlavnich dvefich a klienti o ném budou vhodnou formou informovani.

9. Pobyt klientii mimo domov

V pfipadé piani klienta, jeho zakonného zastupce nebo osob blizkych ma pravo klient pobyvat
mimo Domov.

Pfedem oznameny pobyt mimo Domov je evidovan v dennim hladeni na pfisluSném oddéleni, dale
na tiskopisu ,, Zapis o predani klienta do prechodné péte“. Za evidenci zodpovida sluzbukonajici
pracovnik pfisluSného oddé&leni. Pracovnik zdravotniho useku dale vypisuje ,, Denni piehled o
stravovani®.

Pravidla oznamovani a podminky pobytu klienti na delsi pobyt mimo domov, jsou upravena
postupem , Piedani klienta do pfechodné péce™.

10. Navstévy

Klienti mohou pfijimat navstévy v denni dob& neomezeng. Jen pii mimofadnych udalostech mohou
byt navstévy omezeny nebo zakazany, a to na podkladé rozhodnuti organu hygienické sluzby.
Klienti pfijimaji navStévy v prostorach Domova. Navitévy se vzdy ohlasi u sluzbu konajiciho
pracovnika oddéleni.

Navstévy nesmi rusit klid a pofadek v Domové, musi také respektovat soukromi spolubydlicich
klientdl, k pfipadnym navitévam ve vefernich hodinach vyuZivaji spoleéné prostory. V Domové
nelze navstévam poskytnout ubytovani.

11. Doba klidu v Domové

Doba nocniho klidu je stanovena od 22,00 do 7,00 hodin.
V dobé noniho klidu nesmi byt klienti ruSeni s vyjimkou nutnosti podavani lékii nebo poskytnuti
nutné oSetiovatelské nebo Iékaiské péce.

12. PoStovni zasilky

Obycejné postovni zasilky a baliky predava dorucovatelka do kancelate Domova a socialni
pracovnice nebo ucetni je neprodleng klientim preda.

Doporucené zasilky piebira ucetni nebo opatrovnik klienta.

Pen€zni zasilky ( poStovni poukazky) — doruovatelka preda postovni poukazku uletni a
opatrovnik klienta vyzvedne finanéni hotovost na posté.
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13. Skody

Klient odpovida za Skodu jim zpisobenou Domovu v rozsahu naklad vynaloZenych na odstran&ni
zpusobené Skody.

Klient odpovida za $kodu zpisobenou jinému klientovi.

Zpasobi-li §kodu vice klientti, odpovidaji za ni podle své udasti.

O mife zavinéni a mozné nahradé $kody, rozhodne komise sestavena dle navrhu vedouci Domova
( Skodni komise).

14. Podnéty a stiznosti

15.

Pravidla pro podavani podnétd a stiznosti tykajicich se poskytovani sluZby jsou feSeny Vnitini
smeérnici €. 1/2007.

Odpovédnym zpracovatelem podnéti a stiznosti je socialni pracovnik. Vede knihu evidence
stiznosti, ve které eviduje, kdy byla stiznost podana, kym, jakym zptisobem ( pisemné&, Gstng), co
bylo obsahem stiZznosti, kdo a jakym zpisobem stiZnost vyfizoval, doba, kdy byla stiZznost
vyfizena.

Vedouci pracovnici pravidelné informuji klienty o moznostech a zpuisobech podavani podnétd a
stiznosti. Povéfeni pracovnici — kliCovi pracovnici klientli jsou povinni zajistit zprostfedkovani
podavani podnéta a stiznosti klientim.

Vedeni Domova pravidelné kontroluje a vyhodnocuje podnéty a stiznosti, v€. Uvefejiiovani
statistiky téchto v ramci vyro€nich zprév.

Opatieni pFi poruSovani pravidel pobytu v Domové a moZznesti vypovézeni Smiouvy o
poskytnuti socidlni sluzby.

e Klient a jeho zdkonny zastupce jsou obeznameni s Domacim fadem pied podpisem Smlouvy o
poskytnuti socialni sluzby. Svym podpisem pak stvrzuji, Ze poruSovéani téchto pravidel mize
byt divodem k vypovézeni Smlouvy o poskytnuti socialni sluzby.

e Klient je povinen dodrzovat Domaci fad.

Jestlize klient hrubym zpisobem, opakované nebo soustavné porusuje Domaci fad a ani za
pouziti opatfeni zvySené individualni vychovné péfe a podpory klientovi neni docileno
napravy, je klient a zdkonny zastupce pisemné upozornén na moznost vypovézeni Smlouvy o
poskytnuti socialni sluzby ze strany Domova v piipadé, Ze béhem nasledujicich 6 mésicti od
tohoto upozornéni dojde k naslednému poruseni Domaciho fadu. Upozornéni musi obsahovat
vyCet konkrétnich poruseni ( zdznamy poskytovatele) a prehled opatieni zvySené individualni
vychovné péce a podpory klientovi, za kterych nebylo docileno néapravy.

e Vypovézeni Smlouvy o poskytnuti socialni sluzby ze strany Domova z divodu nasledného
poruSovani Domaciho fadu musi obsahovat vycet konkrétnich naslednych poruseni ( zaznamy
poskytovatele) a ptehled opatfeni zvySené individualni vychovné péce a podpory klientovi, za
kterych nebylo docileno napravy.

e Pii vypovézeni Smlouvy o poskytnuti sluzby a ukon&eni pobytu v Domové je pak postupovano
v souladu se smlouvou a obecné zavaznymi platnymi pravnimi predpisy.
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16. Zavérecna ustanoveni

* Klient a jeho zakonny zéastupce jsou s Domacim fadem seznamen pied uzavienim smiouvy.
Klient je dale priib&ézné a opakovang v ramci poskytovani individualni vychovné péce a
podpory v Domové seznamovan s Domacim fadem.

* Domaci fad je volné k dispozici u hlavniho vchodu do budovy. Timto se ke dni 31.12.2007 rusi
platnost Domaciho fadu vydaného dne 29.12. 2006.

e Vedouci Domova zodpovida za zvefejnéni Domaciho fadu na pfistupném misté a za seznameni
s jeho obsahem v§ech pracovniki.

17. Rozsah platnosti pravidel

e Domaci fad je ucinny pro klienty sluzeb od 1.1.2008 s vyjimkou ustanoveni vztahujicich se
k uzaviené smlouv€. Tato ustanoveni nabyvaji ucinnosti pro klienty dnem ucinnosti uzavieni
smlouvy.

¢ Domaci fad pozbyva pro klienty u¢innosti dnem pozbyti platnosti smlouvy.

Domaci Fad schvalila: Eva Kyselakova,
vedouci Domova pro osoby se zdravotnim postizenim Kunovice — Na Bélince

Dne: 28. 11. 2007




PRILOHA P VIII

Harmonogram prace PSS

Harmonogram price PSP —odd. I DZP Na Bélince - Kunovice

7.00 —8.45 Prevzeti hlaSeni . Ranni hygiena, koupani klienta dle potieby.
Priprava a podani snidané .

8.45- 9.00 Prestavka

9.00 —11.15 Uklid po snidani, provadéni vedlejsich ordinaci.
PO-ST- PA celkova koupel klientii /vyména lozniho a osobniho
pradla dle potreby/, tFidéni Spinavého pradla do kosu k tomu
uréenych — odvoz do pridelny. UT-CT-SO dezinfekee celého
oddéleni. Individualni prace s klienty — plnéni osobnich cili
klienti. Prvky bazalni stimulace, vychdazka mimo Domov,
perlickové koupele.

11.15-12.00 Obéd zaméstnanci / zaméstnanci se postupné vystridaji/.

12.15-13.30. PHiprava a-podani obéda , iiklid-po ob&de.
13.30 -14.30 Osobni hygiena dle potieby. TFidéni a uklidani &istého pradla.

14.30- 16.45 Individualni price s klienty — plnéni osobnich cilii. Polohovéni
klientii, prvky bazilni stimulace, pobyt na zahradé a terase,
v letnim obdobi koupani v bazénu, vychazky mimo Domov.
Priprava a podani svadiny. Prace s oSetfovatelskou dokumentaci.

16.45- 17.00 Prestavka zaméstnanct

17.00- 19.00 Priprava klientd k vedefi. Pfiprava a podani vecere, uklid po
veleri. Vederni hygiena klienti. Odvoz Spinavého pradila.

Pri ranni sluzbé od 7.00-14.00 hodin plati jen poledni prestavka na obéd.
Pri odpoledni sluzbé od 14.00 — 19.00 hodin plati odpoledni prestavka
od 16.30 — 17.00 hodin.

Noéni sluzba uklida klienty ke spanku , kontroluje klienty a veskeré zmény
zdravotniho stavu a chovani hlasi sestfe konajici sluzbu. Pracuje dle
harmonogramu prislu$ného oddéleni, pracuje na PC/ Géty, osobni pliny,
Cinnosti.../. Provadi drobné opravy a oznadeni pradla klientd.



PRILOHA P IX
Harmonogram prace SZP

Harmonogram prace sester — DZP Na Bélince - Kunovice

5.30 - 7.00 Zavedeni NS sond, pFiprava a podéni EV sondovanym klientim.
Odbéry biolog. materiilu dle potieby

7.00 — 7.15 Prevzeti hliSeni sluZeb / dstni i pisemné / na viech odd.

7.15 - 8..45 Ranni hygiena klienti, pFiprava a podini snidang, podani
ordinované ranni medikace na viech oddélenich, vyména
tracheotomickym kanyl.

8.45-9.00 Prestivka

9.00 — 11.15 Odsavani dle potieby, péée o stomie, vyména stomie, pfiprava a
podini EV, ofetfovatelskd RHB, sledovini FF, poklepové masiZe
Individudlni price s klienty — plnéni osobnich cili klienta. Prvky
bazalni stimulace.

PO- ST- PA celkovi koupel klienti, zviastni péte o dutinu dstni.
Price na PC - zipis vykoni.

11.15-12.00 Obéd zaméstnanci / zaméstnanci se postupné vystridaji /.

12.00-13.30 Priprava a podani EV, podani poledni ordinované medikace na
viech oddélenich.

13.30-15.00 Osobni hygiena klientii dle potfeby, polohovini, oSetFovatelska
RHB, prvky bazilni stimulace, pfiprava léki do lékovek,
sledovani FF. Zapis do oS. dokumentace.

15.00-15.45 Priprava a podani EV.

15.45 -16.45 Individudlni prace s klienty — plnéni osobnich cili klienti. RHB,
BS, poklepové masiZze. Odborné kozni ordinace, bilance tekutin.
Price na PC — zipis vykonu.

16.45-17.00 Prestavka

17.00-19.00 Priprava klienti k veceFi, p podani veferni ordinované medikace
na viech oddélenich, méreni FF, odsivani dle potieby, mech. ofista
a nasledna dezinfekce stiikacek a odsavacky. Preddni dstniho a
pisemného hliSeni noéni sluzbé.

Pri ranni sluzbé od 7.00-14.00 hodin plati jen poledni prestivka na obéd.
Pii odpoledni sluzbé od 14.00- 19.00 hodin plati odpoledni pFestivka od 16.30 -17.00 hodin

Sestra na no¢ni sluzbé pripravuje a podiva EV, léky a Antibiotika dle ordinace lékare.
Co dvé hodiny kontroluje klienty mimo IV. oddéleni, o provedenych kontrolach provadi
zépis do HLASENI SLUZEB.Odsivi klienty dle potreby, pFi zhorSeni zdrav. stavu vold
1ékaFskou pomoc. Pracuje na PC —( zapis vykoni, os.pliny, ¢innosti, terapie...). Provadi
uklid stFikacek a odsdvacky po dezinfekei, iklid lékdren a kontroluje exspirace 1é¢iv.



PRILOHA P X
Z4adosti 0 umoznéni dotaznikového Setieni

@ Univerzita Tomage Bati ve Zling
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Obracime se na Vas s zadosti o0 umoznéni dotaznikového Setfeni na Vasem pracovisti,
které bude niZe uvedeny student realizovat v ramci zpracovani bakalaiské prace, jejiz soucasti
je 1 vyzkumna ¢ast. Jednd se o studenta 3. roéniku bakalafského studijniho programu

Osetrovatelstvi, studijniho oboru VS$eobecna sestra.

Jméno a piijmeni studenta Barbora Rehékova

Téma bakalaiské prace Edukace pracovnikll pecujicich o vazné télesné a dusevné
postizené

Skupina respondent Pracovnici DZP v pfimé obsluzné péci

Pracovisté DZP Staré Mésto

Dé&kujeme za pochopeni a spolupraci.

UNIVERZITA TOMASE BATI VE ZLINE
FAKULTA HUMANITNICH STUDH
Ustav osetfovalelstvi

760 01 ZLIN ®@

g 2
Ve Zling dne £.3- 2077 /s /é o

Mgr. Anna Kratkd, Ph.D.
feditelka Ustavu o3etfovatelstvi

Socidlni sluzby Uherské Hradisi¢
prispevkova organizace, IC 092096
DOMOV PRO GSOBY SE ZDRAY, ! [
Kopanky 2052, 686 03 ré /2
tel.: 572 544 028-029, 737 619/06

/
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razitko a podpis zastupce zafizeni




i Univerzita Toméase Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO SETRENi

Obracime se na Vas s zadosti o umoznéni dotaznikového $etfeni na Vasem pracovisti,

které bude niZe uvedeny student realizovat v ramci zpracovani bakalaiské préce, jejiz soucasti

je 1 vyzkumna cast. Jednd se o studenta 3. ro€niku bakalaiského studijniho programu

OSetfovatelstvi, studijniho oboru Veobecna sestra.

Jméno a piijmeni studenta Barbora Rehakova

Téma bakalarské prace Edukace pracovnikli pecujicich o vazné télesné a dusevné
postizené

Skupina respondentti Pracovnici DZP v ptimé obsluzné péci

Pracovisté DZP Kunovice Cihlarska

Dékujeme za pochopeni a spolupraci.

Ve Zlin& dne £..J. 2077

Vytizuje: Mgr. Dana Klime$ova

...................

Megr. A,xnna Kratk4, Ph.D.
feditelka Ustavu o$etiovatelstvi

--------------------------

razitko a podpis zastupce zatizeni

tel: +420 577 008 137, e-mail:klimesova@fhs.utb.cz, izs@fhs.utb.cz




i Univerzita Tomége Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Obracime se na Vas s zadosti 0 umoznéni dotaznikového Setfeni na VaSem pracovisti,
které bude niZe uvedeny student realizovat v rdmci zpracovani bakalaiské prace, jejiZ soucasti
je 1 vyzkumna &ast. Jedna se o studenta 3. ro¢niku bakalafského studijniho programu

Osettovatelstvi, studijniho oboru VSeobecna sestra.

Jméno a piijmeni studenta Barbora Rehakova

Téma bakalarské prace Edukace pracovnikii pecujicich o vazné télesné¢ a dusevné
postizené

Skupina respondentt Pracovnici DZP v pfimé obsluzné pé¢i

Pracoviste DZP Medlovice

Dékujeme za pochopeni a spolupraci.

a9/ ; ///Vé 2
Ve Zliné dne .773"‘0// ///m“' =

..................................................

Mgr. Anna Kratka, Ph.D.
feditelka Ustavu oSetfovatelstvi

Socialni sluzby, Uherské Hra§i§té
piispévkova organjzage, IC 097%:96

Domoy pro osoby s¢; dravptnim pc:\fi‘i/'.e:'lim
687 41 Memud;\el/f 572 594 729

razitko a podpis$ zastupce zarizeni

Vytizuje: Mgr. Dana KlimeSova
tel: +420 577 008 137, e-mail:klimesova@fths.utb.cz, izs@ths.utb.cz




i Univerzita Toméase Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENi DOTAZNIKOVEHO SETREN{

Obracime se na Vés s zadosti 0 umoznéni dotaznikového Setfeni na Vasem pracovisti,

které bude niZe uvedeny student realizovat v rimci zpracovani bakalaiské prace, jejiz soucasti

je i vyzkumna Cast. Jednd se o studenta 3. ro¢niku bakalaiského studijniho programu

Osettovatelstvi, studijniho oboru VSeobecna sestra.

Jméno a piijmeni studenta Barbora Rehakova

Téma bakalaiské prace

postizené

Edukace pracovnikli peCujicich o vazné télesné a duSevné

Skupina respondentti

Pracovnici DZP v piimé obsluzné péci

Pracovisté DZP Velehrad Salasska

Dékujeme za pochopeni a spolupraci.

Ve Zling dne 1. 4077

Vytizuje: Mgr. Dana Klime$ova

Mgr. Anna Kratka, Ph.D.
feditelka Ustavu oSetfovatelstvi

Socié_!_nl' sluzby Uherska Hradists

Prispéviova organizace, 1GO 092096
Domoy pro 0s0by se zgravotnim pystiz'en;’m
EHAAT o 61
LTI

.....................
%

razitko a podpis zastupce zafizeni

tel: +420 577 008 137, e-mail:klimesova@fhs.utb.cz, izs@fhs.utb.cz




PRILOHA P XI

BroZura pro nové zaméstnance
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PREDSTAVUJEME SE

NaSe zafizeni nese ndzev Domov pro osoby se
zdravotnim  postizenim (DZP). Jsme zafizenim
prispévkové organizace SSL  Uherské Hradiste,
ziizované Zlinskym krajem.

Nasi cilovou skupinou jsou klienti od 3 let véku,

s riznym mentdlnim a zdravotnim postizenim.
Piijimame také klienty s poruchou vyZivy, ktefi
piijimaji stravu sondou a klienty s tracheostomiemi
(chirurgické vyasténi pridudnice navenek).
Sluzby naopak neposkytujeme klientim se smyslovou vadou, poruchami
chovani a agresivnimi projevy, klientim s psychiatrickymi diagnézami
a klientim vyZadujicimi osobni asistenci.
Nage zafizeni poskytuje zdravotni, oSetfovatelskou a vychovnou péci,
socialni sluzby a zprostiedkovava také vzdelavani ve spolupraci se Zakladni
skolou a Matefskou skolou specidlni. Momentélni vékové rozpéti klientt je
od 4 do 40 let.
Domov poskytuje tydenni (od pond&li do pétku) a celoroéni pobyt. Kapacita
je 63 luzek, rozdélenych do &tyF oddéleni. Klienti jsou rozd€leni na odd&leni
podle zivaznosti svého postizeni a podle narocnosti poskytované
osetfovatelské péce. Klienti s t8zkym postizenim jsou zcela zavisli na péci
personalu. Péce je ndrocnd jak fyzicky tak i psychicky. Na jednom oddéleni
nam pii manipulaci s témito klienty poméhd zvedaci zafizeni. Klienti bydli
ve 2,3 a vice lazkovych pokojich. Socidlni zafizeni je spole¢né. Vyjimkou
jsou 3 pokoje v plidni vestavbé urené pro nejsobéstatn€jsi klienty.
Nékteré klientky navstévuji terapeutické dilny (tkani, keramika). Zucastiiuji
se sportovnich soutéZi a jinych akci v ramci nadeho regionu. Nekteré z nich
chodi poméhat i na jina oddéleni.
U klientdi s nejt&Z3im postizenim pouZivame hlavné metodu bazalni
stimulace, vyuZivaime mnoZstvi pomiicek k polohovani, vaky, trampolinu...
Provadime perlickové koupele, klienti maji moznost chodit cvicit
do t&locvicny, vIét¢ se vyuzivd venkovni bazén. Ne&ktefi klienti
(i st&zkym postizenim) jezdi na ozdravné pobyty, a to bud’ u nas, nebo
v zahrani&i. Nektefi maji rad&ji letni tabory. Klienti chodi také na prochazky
mimo zafizeni ¢i pobyvaji pres léto na terase. Zucastiiuji se riznych akei
ve mésté, nebo naopak ty nejSikovn&jsi se sami prezentuji na riznych
besidkéch a jinych vystoupenich.

V naSem zaFizeni se nejéastéji setkate s détskou mozkovou obrnou, epilepsi
a mentélni retardaci, proto jim vénujeme nasledujici stranky.
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DETSKA MOZKOVA OBRNA (DMO)

Je to onemocnéni, které neni nakazlivé, ale ani vyléCitelné.
Lidé s touto diagnézou se doZivaji dosp&lého véku i stafi.
Jeho podstatou je porucha hybnosti vznikla nasledkem
poskozeni mozku.
Toto onemocnéni se u kazdého miZe projevovat jinak.
Poruchou hybnosti mohou byt postizeny pouze dolni
koncetiny, nebo horni koncetiny, prava strana, levd
strana, dvé koncetiny nebo aZ viechny Ctyfi
kongetiny. Také stupeii omezeni hybnosti je rizny.
Nékdo je skoro sobé&statny a nékdo je naopak zcela
odkdzan na péci personalu.
Casté jsou problémy sjemnou motorikou (psani, stithani nGzkami),
s udrzenim rovnovahy, chizi, déle byvaji deformity pétere, nesoustiedénost,
stfidéni nalad, pridruzuje se epilepsie, mentélni retardace, poruchy uceni,
neprospivéni, poruchy zraku, sluchu, fe¢i. Také byvé porusena citlivost. Dité
nedovede hmatem spravné rozeznat jednotlivé predméty. Je zhorSené
vnimani prostoru, ¢ili uvédomovani si prostorového rozloZzeni svého
vlastniho t&la a jeho &asti. Rist déti s DMO je zpomalen.
Déti také mohou mit potiZe s piijmem potravy, jelikoz chybi nekteré reflexy
dillezité pro pifjem stravy - je poruseno sdni, polykani, déti nedokazou
7vykat. S poruchou polykani souvisi i nadmérné slinéni.

Onemocnéni se déli na riizné formy. Zdkladni déleni je na formu spastickou
nebo nespastickou. Spastické forma se projevuje kie¢ovitosti, ztuhlosti sval,
kongetiny jsou v kloubech nehybné, miZe byt nédpadny zdklon hlavy. Jedinec
neni schopen provadeét cilené pohyby, objevuje se tfes.

Naopak u nespastickych forem DMO je snizeni svalového napéti. Dité je
chabé, pripominé hadrovou panenku.

V 16¢b& DMO je nejdilezitéjsi rehabilitace. Je velké mnozstvi metod, ale je
tieba je vybirat tak, aby dité nebylo pretéZovéno a aby mu tyto aktivity byly
pokud mozno piijemné. PouZivaji se perlitkové koupele, cviCeni na mici,
muzikoterapie, modelovéni z hliny, kresleni tuzkou, prstovymi barvami.
Pro zlep3eni vnimani vlastniho t&la vyuzivime metodu bazélni stimulace.

V péci o takové jedince je dilezité podporovat co nejvice jejich sobéstacnost.
U vaznych postiZeni je péce orientovana pievazné na oetfovatelskou péci.
Ta se tyka hlavné prevence dekubitt. Klienty je potieba asto polohovat, kuzi
udrzovat v suchu, Cistoté, promastovat ji, vyuZivat antidekubitni pomucky.
Kvili nedostatku pohybu trpi klienti ¢asto zacpou.
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MENTALNI RETARDACE (MR)

7a mentélné retardované se povazuji takovi jedinci, ktefi zaostavaji ve vyvoji
rozumovych schopnosti, maji odlisny vyvoj nékterych osobnich vlastnosti
a projevuji se u nich problémy s navazovanim socidlnich kontakt.

Mentalni retardace zasahuje do viech oblasti Zivota jedince. Jeji projevy jsou
zavislé od stupn& mentdlni retardace. U mentaln¢ retardovanych je silnd
potieba citové jistoty a bezpeci.

U leh&iho postizeni dochdzi jen k mirnému opozdéni ve vyvoji. Mize byt
postiZzena fe¢, jemnd a hruba motorika, je omezeno logické mysleni, byva
slabdi pamét, jedinci jsou impulzivni, uzkostni. Lehké postizeni je
nejpocetnéjsi skupinou mentdlni retardace.

S dal3imi stupni se projevy retardace stale stupiiuji. Dochazi ke sniZzeni
sebeobsluhy, emotni labilit¢, pohybové neobratnosti. Tito jedinci uz
potiebuji celozivotni péci.

U zavazného postiZeni jedinci neudrZi t€lesnou Cistotu. Jsou zcela odkazani
na péci jiné osoby. Pohybové jsou t&Zce omezeni, vétsinou lezi, jsou krmeni,
dochézi k postiZeni sluchu, zraku, mohou chapat jednoduché pozadavky, ale
fe¢ je nerozvinuta, okoli nepoznavaji. Jejich vyvojova uroveri je na trovni
kojencti, eventueln& batolat. Objevuji seu nich nejriznéjsi pohybové
automatismy, nebo jsou naopak zcela pasivni, apaticti. Tito klienti reaguji
citlivé na dotyk a zvuky, hlavn& na emo¢ni ton hlasu. Spokojenost davaji
najevo ismévem a nespokojenost napétim a placem.

U klientd s mentalni retardaci je dulezita zvySena vychovna péce. To
znamené neustale podporovat jejich dusevni vyvoj. Clovék s mentalnim
postizenim nema byt necinny. Musime se ale piizptsobit jeho tempu a
vyhnout se sp&chu a pretéZovani. Pozadavky je tieba postupné zvySovat.
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EPILEPSIE

Podstatou nemoci jsou zachvaty zptsobené
nahlou piechodnou poruchou ¢innosti mozku.
Vyskyt epilepsic u DMO zalezi na typu
DMO. U  ne&kterych  typa  DMO
se epilepsie nevyskytuje viibec, nebo velmi
ziidka a naopak u jiného typu je jeji vyskyt
téméei pravidlem.

Epilepsie se projevuje riznymi typy zachvatd.
Ty vznikaji bud’ spontanng, nebo jsou vyvolany
riznymi okolnostmi. Zachvat mize vyvolat nedostatek
spanku, horecka, vyCerpani, nékteré I¢ky, alkohol.
Nebezpecna je také urcita frekvence blikani (televize). Zachvaty mohou byt
i rizné dlouhé (nékolik sekund, minut az hodin).

U zachvatu mize a nemusi dojit k porude védomi. Zachvat mize zaCinat
vykiikem, u déti placem. Vé&tSinou se projevuje samovolnymi zaSkuby
obli¢eje, koncetiny nebo jedné poloviny téla.

Jiny typ zichvatu se projevi kie¢i celého téla, pénou u Gst, kieci viech
konéetin, modrofialovym zbarvenim kiZe, hrozi pokousani jazyka. Clovek
se miZe pokalet, pomocit, nebo mize dojit k zapadnuti jazyka a duseni.
Tento typ zachvatu vypada velmi hrozivé, ale neni Zivotu nebezpecny.
Nebezpeéné je, kdyZ dojde k padu na zem. Klient miZze pii zachvatu prozivat
strach, smutek. zlost. Zachvat si bud pamatuje, nebo nepamatuje.
Po odeznéni zachvatu byvaji zejména déti jesté po urCitou dobu zmatené,
dezorientované, spavé, muze je bolet hlava. Probirani ze zachvatu probiha
postupné a miZe trvat minuty az desatky minut.

Dal3im typem zachvatu je tzv. zahledéni. Je Casty zejména u déti. Dit¢
na n&kolik sekund ztrati kontakt s okolim. strnule hledi, nereaguje, muize
sto¢it o¢i vzhlru, zbledne, zrudne. N&kdy je zachvat tak rychly, Ze ho
nemusime vibec zaznamenat. MiuZe se opakovat nékolikrat za den.
Po odeznéni zachvatu dité pokraduje v pferusené ¢innosti.

Cilem 1é¢by u epilepsie je sniZeni zachvatd. DuleZity je pravidelny rezim
(pravidelna doba spanku a bdéni), zakaz alkoholu. Neni vhodné spat pies
den. Skodi i hlu¢né a teplé prostiedi, nadmémné slunéni, namahava t&lesna
&innost. Televize se dnes jiz nezakazuje, ale je Iépe jeji sledovani omezit
na minimum. LéKy je tieba brat pravidelné a po jidle. U kazdého zachvatu je
tieba sledovat jeho pritbéh a zaznamenat ho do dokumentace.
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Pokud mate zijem o dalsi informace, tak je lze ziskat v dalSich naSich

Prvni pomoc pfi zachvatu g 5 )
brozurkach, standardech socialnich sluzeb, ¢i v doporucené literatuie.

Postizeného ulozit do vodorovné polohy. Z dosahu postizeného odstranit
viechny predméty, o které by se mohl poranit. Nebranit mu v pohybu. Do ust
nic nevkladat. Je moZné podat Diazepam Desitin rectal tube. Gramaz (10 mg,
5 mg) se urCuje podle hmotnosti postizené
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PRILOHA P XII

Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Barbora Rehdkova a studuji bakalaiské studium v oboru Vseobecna sestra
na Univerzit¢ Tomasi Bati ve Zlin€. Touto cestou bych Vas rada poprosila o vyplnéni
mého dotazniku, ktery potiebuji k vypracovani své bakalaiské prace.

Dotaznik je zcela anonymni. Vybrané odpovédi zakrouzkujte.

1. Jaky je Vas vek?
a) do 20 let

b) 21- 30 let

c) 31- 40 let

d) 41- 50 let

e) 51 a vice let

2. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdelani?
a) zakladni

b) sttedoSkolské s vyucenim

¢) sttedoskolské s maturitou

d) vyssi odborné

e) vysokoskolské

3. Jakeé je Vase pracovni zatfazeni?
a) SZP
b) PSS
c) jiné

4. Vykonavala jste nékdy pied nastupem do DZP (USP) praci (i brigada, praxe v ramci
studia, rekvalifika¢niho kurzu...) v ptfibuzném oboru (domov pro seniory, osobni asistent,
nemocnice, charita, peCovatelska sluzba)?

a) ano

b) ne

5. Pokud ano, kde? (mtzete oznadit i vice moznosti)
a) nemocnice

b) pecovatelska sluzba

¢) domov pro seniory

d) osobni asistent

e) jiné (vypiste)

6. Jaka je Vase délka praxe v socialnich sluzbach?
a)0-5let

b) 6 - 10 let

c) 11 - 20 let

d) 21 - 30 let

e) 31 avice let



7. Méla jste pred nastupem do DZP (USP) zkuSenost s pééi o ¢lovéka s postizenim?
a) ano

b) ne

8. Pokud ano, bylo to v ramci (mtzete oznacit i vice moznosti)

a) rodiny

b) pratel

¢) zameéstnani

d) jiné (uved'te)

9. Absolvovala jste pied nastupem do DZP (USP) akreditovany kvalifika¢ni kurz -
pracovnik v socidlnich sluzbach, piima obsluznd péce nebo kurz pro pomocné
zdravotnické pracovniky? (otazka se netyka SZP)

a) ano

b) ne

¢) jina moznost

10. Jak je to dlouho, co jste takovy kurz absolvovala? (otazka se netyka SZP)
a) maximalné 1 rok

b) 1-5 let

C) 6-10 let

d) vice jak 10 let

11. Bylo Vam pii nastupu, Ci kratce po ném, podano dostatek informaci ohledné Vasi prace
(péce o Klienty s postizenim, zptisob komunikace, druhy postizeni...)?

a) ano, informaci bylo hodné

b) ano, informaci bylo pfiméiené

¢) ne, informaci mohlo byt vic

d) ne, informaci bylo velmi malo

12. Absolvovala jste kurz bazalni stimulace?
a) ano
b) ne

13. Kolika jinych vzdélavacich akci jste se zucastnila v obdobi poslednich dvou let?
a) zadné

b) 1-5

c) 6-10

d) vice jak 10

14. Mate zajem o ziskavani informaci tykajicich se Vasi prace?
a) ano
b) ne

15. Nejvetsi zajem mate o informace z jaké oblasti? (mlzete oznacit i vice moznosti)
a) medicinské informace

b) osetiovatelska péce

¢) rehabilitace

d) bazalni stimulace

e) vychova

f) zdravotnické pravo



g) socialni oblast
h) jiné (uved’te)

16. Jakym zptsobem ziskavate odborné informace? (mtZete oznacit i vice moZnosti)
a) odborné knihy

b) internet

¢) odborné ¢asopisy

d) kurzy, ptrednasky

e) jiné (vypiste)

17. Uved'te, zda jste vyhleddvala informace na internetu. Pokud ano, napiste konkrétng,
o jaké informace slo.

a) ano

b) ne

18. Vite pod jakymi hesly, nebo v jakém oboru najdete informace v odborné literatufe?
a) ano, vim

b) myslim si, ze vim

¢) nejsem si jista

d) ne, nevim

19. Podnétem k ziskavani novych informaci je u Vés

a) Vase vlastni aktivita

b) nabidka zaméstnavatele

¢) pozadavek zameéstnavatele (celozivotni vzd€lavani...)
d) doporuceni kolegii

e) jiné (uved’te)

20. Uved’te ptiklady vzd€lavacich aktivit, které jste absolvovala ze zajmu
a) svého

b) zaméstnavatele

Uved’te konkrétni ptiklady.

21. Pokud ziskate nové poznatky, mate snahu je pfedat ostatnim a pouzivat je v praxi?
a) ano, vzdy

b) ano, nékdy

C) ne, nikdy

22. Jaké mozZnosti poskytuje vase zatfizeni pfi ziskdvani novych informaci? (miZete oznacit
1 vice moznosti)

a) odborné Casopisy

b) odborna literatura

c) DVD

d) poradani vzdélavacich akci

e) jiné (uved’te)

Dé&kuji za vyplnéni dotazniku



