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ABSTRAKT

Abstrakt cesky

Bakalaiska prace je zaméfena na potieby a divody, které vedly seniory k odchodu do poby-
tového zatizeni socidlnich sluzeb, to je do domova pro seniory. Prace je ¢lenéna na dvé
Casti. V teoretické Casti podrobné popisuji pojmy staii, starnuti, potieby a duvody. Daéle
uvadim kratky historicky piehled osetfovatelské a zdravotni péce zaméfené na seniory
a také informace o sluzbach socidlni péce urcenych senioriim. V praktické ¢asti se zabyvam
samotnym vyzkumem, ktery je zaméfen na zjisténi potieb a divodi motivujici seniory

k rozhodnuti odejit do domova pro seniory.

Kli¢ova slova: domov pro seniory, divody, potieby, senior, staii, sluzby socidlni péce

ABSTRACT

Abstrakt ve svétovém jazyce

Bachelor thesis is focused on needs and reasons witch led the seniors to leave to the homes
for the elderly. My thesis is divided into two parts. Theoretical part is describing the con-
cenpts of old age, needs and reasons in details. Furthermore, | present a brief historical
overview of nursing and health care aimed at the elderly. Also informations about social
care services for seniors are given. The second part focused on research itself, is describing

the needs and reasons which motivate the seniors to leave to home for the elderly.

Keywords: home for elderly, reasons, needs, senior, old age, social care services
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UvVOD

Pojem domov byva nejcastéji spojovan se slovy rodina, dim nebo byt, obec, okolni krajina
a vlast. V dnesni, moderni dobg, je ¢lovék nucen vlivem riznych faktortt béhem svého zi-
vota zménit i nékolikrat misto svého pobytu, tedy sviij domov. Podle mého ndzoru je tento
problém nejcitlivéjsi ve stari, kdy ¢lovek touzi v klidu prozit podzim svého zivota. Vzhle-
dem k tomu, ze seniorskd populace tvofi zna¢nou ¢ast nasi spolecnosti, stava se prostiedi
jejiho Zivota jednim z aktualnich témat soucasnosti.

Zvysujici se pocet seniord v rdmci Evropské unie zacind byt spoleCenskym i politickym
problémem a to je i jeden z faktorfi, kvilli kterému Komise Evropské unie vyhlasila
rok 2012 ,,Evropskym rokem aktivniho stafi a mezinarodni solidarity*.

V Ceské republice se touto problematikou zabyva zejména Ministerstvo prace a socialnich

véci, které v roce 2008 vydalo ,,Narodni program pfipravy na starnuti na obdobi let 2008 az

2012* zamé&feny na kvalitu Zivota ve stafi.

Témetr Ctyfi roky pracuji jako pracovnik socialnich sluzeb, Vv piimé obsluzné péci
v Domové pro seniory Nezdenice. Casto, kdyz k nam nastoupi novy uzivatel, se zamyslim
nad tim, co tento ¢lovek proziva, jaké ma za sebou rozhodovani, co ho k nam pftivedlo, co
ocekava a ¢eho se boji, a predev§im jak mu j4, jako oSetfovatelka miizu 1épe porozumét a
pomoci piekonat to t€zké pocatecni obdobi. V praxi mohu sledovat, Ze do naseho zatizeni
Casto pfichazeji klienti, kteti vyZaduji specifickou zdravotnickou péc€i. Pfitom naSe socidlni
zatizeni poskytuje v souladu se Zakonem ¢. 108/2006 Sb., 0 socidlnich sluzbach, ptede-
v§im zékladni zdravotnickou a obsluZnou péci. Tato zkuSenost z praxe mne motivovala pfi
vybéru tématu bakalaiské prace a zaméfila jsem se v ni na zjiSténi divodl a potieb, které
vedou seniory k rozhodnuti vyuzit pobytovych socialnich sluzeb domova pro seniory.
Bakalatskou praci jsem rozdélila na dvé casti, teoretickou a praktickou. V teoretické casti
se na zaklad¢ studia odborné literatury soustfedim na pojmy, tykajici se posledni faze Zivo-
ta kazdého clovéka. Zamyslim se naptiklad nad stafim, starnutim a zménami, kter¢ jej pro-
vazi, potfebami seniora a divody motivujicimi jej K zasadnim zivotnim rozhodnutim, jako
bezpochyby je zména domova. Ve dvou samostatnych kapitolach dale popisuji socialni
sluzby urcené seniorim a historii oSetfovatelstvi zamétreného na seniory.

Prakticka ¢ast bakalafské prace je vénovana samotnému vyzkumu. Pro kvantitativni vy-
zkum jsem se rozhodla oslovit respondenty ze socialnich pobytovych zafizeni Zlinského

kraje. Jedna se o nasledujicich pé€t domovi pro seniory: Centrum pro seniory HoleSov,
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Domov pro seniory U Kasny Krométiz, Domov pro seniory U Moravy Kroméiiz, Domov
pro seniory Nezdenice a Domov pro seniory Straznice.

Cilem dotaznikového Setieni bylo zjistit, jaké diivody vedly oslovené seniory k rozhodnuti
vyuzit pobytovych socidlnich sluzeb domovl pro seniory. V zavéru bakalaiské prace se

veénuji shrnuti ziskanych poznatkii a zamyslim se nad jejich praktickym vyuzitim.
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l. TEORETICKA CAST
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1 VYMEZENI ZAKLADNICH POJMU

V této kapitole se zabyvam definicemi klicovych pojmu souvisejicich s cilovou skupinou,

to je seniory. Vymezuji pojem stafi, starnuti a senior.

1.1 Stari

Pojem stafi je dle mého ndzoru relativni a obtizn¢ definovatelny, protoze ze svého okoli
znam lidi ve v€ku, ktery je v odborné literatufe definovan jako stari, ale ktefi jsou na tom

psychicky i fyzicky mnohem Iépe, neZ nékteti jedinci stfedni generace.

Z prostudované literatury mne zaujal nazor Hamiltona (1999, s. 18), ktery v souvislosti s
problematikou vymezeni pojmu stafi konstatuje, ze ,,je nesnadné nalézt uspokojivou defi-

nici okamziku, ve kterem konci stredni vék a zacina stari “.

Podle Miihlpachra (2004) je stafi obecné oznaceni pro pozdni etapy zivota ¢lovéka. Podob-
ny pohled na staii ma i Hartl (2009), ktery obecné vymezuje stafi jako posledni fazi gene-

ticky stanoveného trvani Zivota jedince.

Definice, kterd vymezuje stafi jako dosazeni urcitého véku je podle mé sice ptijatelna, ale
musi brat v vahu 1 miru aktivity jednotlivce, kterd podstatnym zplsobem definici stafi

ovliviiuje.

1.1.1 Periodizace stari

V literatufe je nejcastéji uvadéna periodizace stafi dle Svétové zdravotnické organiza-
ce (WHO). Svétova zdravotnicka organizace rozdéluje stafi na:

— ,, rané stari (60-74 let),

— vlastni stari (75-89 let),

— dlouhovekost (90 a vice let).

Dle Hamiltona (1999, s. 20) roz¢lenuji nékteti védci stari cloveka na ,, mladsi stari (65-75
let) a pokrocilé stari (75 let a vice).

Na dvé¢ kategorie rozdé€luje stari i Vagnerova (2008, s. 299) a déli obdobi staii na ,, obdobi
raného stari (60-75 let) a obdobi pravého stari (75 a vice let).

Z vyse uvedeného Clenéni je ziejmé, ze i kdyz se jedna o posledni vyvojovou fazi v Zivoté

Clovéka, mize stafi trvat tiicet let i vice a teprve az smrti definitivné kon¢i Zivot jedince.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 14

Proto se piiklanim k periodizaci staii dle Svétové zdravotnické organizace, ktera rozdéluje
stafi na vice etap se zahrnutim dlouhovékosti. To je taky diivod, pro¢ jsem tuto periodizaci

pouzila v praktické casti bakalarské prace.

1.2 Starnuti

Nekteti autofi uvadéji, ze Clovek starne jiz od svého narozeni a povazuji to za pfirozeny
jev. Osobné povazuji starnuti piedev§im za proces ziskavani Zivotnich zkuSenosti
Vv prib¢hu casu a zmény, které starnuti provazeji, chapu jako nezbytné a ptirozené. Myslim
si vsak, Ze se ¢lovék mize uz v obdobi starsi dospé€losti na starnuti postupné pfipravovat,
napiiklad tim, Ze do svych zajmil zacCleni takové aktivity, kterym se bude moci vénovat i
Vv piipad¢ zhorSeni zdravotniho stavu. Samoziejmé nelze zcela vyloucit vaznd onemocnéni,
ale svoji aktivitou mize oddalit dobu, kdy se u né&j za¢nou objevovat negativni projevy
starnuti. Kdyz si jedinec vytvori navyk travit sviij volny ¢as aktivné napiiklad jako padesa-

tilety, snadné&ji pak naléza smysluplné naplnéni Zivota i v pokro¢ilém seniorském véku.

Starnuti ¢loveka je dle Miihlpachra (2004) ptirozeny celozivotni proces, projevujici se fy-
ziologickymi zménami v pritbéhu Casu, které jsou nejvice ovlivnéné genetickou vybavou,
zivotnim stylem ¢lovéka a naro¢nosti prostiedi. Starnuti ¢lovéka proto probiha individual-
nim tempem a projevuje se té€lesnymi i duSevnimi zménami, které vSak nemusi postupovat
soubézné.

Podle Hamiltona (1999, s. 18) Ize popsat starnuti jako ,,zaverecnou fazi lidského vyvoje*,
kterd je soucasti neptetrzité premény lidského organismu, jehoZ typické projevy miiZzeme

pozorovat u vétSiny populace ve veku Sedesati az Sedesati péti let.

S vysSe uvedenymi definicemi souhlasim a dodavam, Ze 1 kdyz je starnuti pfirozenou sou-
¢asti Zivota, znam ze své praxe jedince, kteti nechtéji tento fakt pfijmout a odmitaji se smi-

fit se zménami provazejicimi starnuti.

1.3 Senior

V nasi spolecnosti je za seniora povazovan Clovek, ktery dosahl véku odchodu do starobni-
ho dtchodu. Protoze se vlivem politickych a hospodatiskych zmén tato hranice posunuje
stale vys, nynéjsi definice seniora jako Cloveka, ktery dosahl veéku Sedesati let (jak uvade;i
néktefi autofi), se stava pomalu ale jist¢ neplatnou. Proto souhlasim s vymezenim seniority

dle Miihlpachra (2004) a uvadim je v této praci.
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Miihlpachr (2004, s. 21) pouziva nasledujici rozdéleni seniorského véku:
,,mladi seniori (65-74 let),

—  stari seniori (75-84 let),

— velmi stari seniori (85 let a vice).
U mladych seniorti se podle Miihlpachra (2004) stava aktualni zalezitosti adaptace na od-
chod do penze, vyuziti volného ¢asu seniora, jeho dalsi seberealizace a aktivity.
Pro obdobi starych seniorii jsou typické zmény funkéni zdatnosti seniora, choroby maji
atypicky prubéh a v disledku toho pak vznika pozadavek specifického zaméteni mediciny.
V poptedi z4jmu seniorl patiicich do kategorie velmi starych seniord je dle Miihlpachra

(2004) monitorovani sobéstacnosti cloveka a jeho zabezpeceni.

V souéasné dobé je seniorska generace spojovana s novym fenoménem zvanym ageismus.
Jak uvadi Malikova (2011, s. 35) ,,vyznam tohoto terminu je v soucasnosti chdpan jako
predsudky a negativni predstavy o seniorech a je S urcitymi obménami takto definovan.
Dalsi autofi, naptiklad Klevetova (2008), Pokorna (2010) anebo Vagnerova (2008) hovoii
0 ageismu jako 0 ,,diskriminaci ¢loveka na zakladé jeho veku. “ Na zakladé téchto definic
muzeme Fict, Ze se jedna o zavaznou problematiku, ktera by si jisté zaslouzila podrobngjsi
prozkoumani. Tento fenomén proto mize byt ndmét pro miyj dalsi ptipadny vyzkum.

V kapitole Vymezeni zékladnich pojmu jsem se zabyvala kliCovymi pojmy souvisejicimi
s cilovou skupinou vyzkumu, to je seniory. Vymezila jsem pojem staii, starnuti a senior.

V nésledujici kapitole jsem se zamétila na dalsi vymezeni pojmu stafi.
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2 DALSI VYMEZENI STARI

Na pozdni etapy zivota ¢lovéka se mizeme divat z n¢kolika riznych pohledii. Proto by
staii mélo byt podle mé definovano jako tbytek psychickych, fyzickych i vitalnich sil ¢lo-
véka v ndvaznosti na dosazeni ur¢itého véku, nebot aktivita ¢i pasivita jednotlivce posunu-
je vékovou hranici vymezujici staii nahoru nebo dolti a nékdy i dost vyrazné. Rada autorti
V této souvislosti hovoii o biologickém, kalendainim a socidlnim staii. Pro potieby této
prace jsem vybrala nasledujici autory, protoze souhlasim s jejich pohledem na problemati-

ku stafi a povazuji jejich nazory za srozumitelné a prehledné.

2.1 Biologické stari

Hamilton (1999) povazuje za biologické staii télesny stav ¢lovéka, ktery byva srovnavan
s fyziologickym stavem jedince stejné¢ho kalendédiniho véku. Dale Hamilton (1999) uvadi

wewvr

miltona (1999, s. 22) 0 ,,anatomicky vék, fyziologicky vék a karpalni vek.

Biologické stari je dle Miihlpachra (2004) pojmenovani konkrétniho rozsahu opotiebeni
organismu ¢lovéka, uzce spojeného se zménami, které vyvoldvaji nemoci objevujici se ve
vetsi mite predevsim ve véku vysSim. Miihlpachr (2004) v této souvislosti upozoriiuje na tu
skutecnost, Ze lidé shodného kalendainiho véku se mohou po biologické strance vyrazné
lisit. Tuto souvislost si uvédomuji témét denné, kdy se v praci setkdvam naptiklad
s osmdesatiletymi uZzivateli, ktefi jsou diky svému dobrému zdravotnimu stavu aktivni

a pomahaji druhym, mnohem mlad$im seniorim.

2.2 Kalendarni stari

Kalendarni staii Miihlpachr (2004) definuje jako nabyti jist¢ho, konvenéné vytyCeného
véku. Nejznaméjsi urceni poslednich fazi zivota cloveka je dle WHO, jedna se o rozdéleni
na rané stafi, vlastni staii a dlouhovékost (viz kapitola 1.1.1). Kalendaini vék ¢lovéka je

tedy dan datem narozeni, zapsanym Vv rodném list¢.

Hamilton (1999, s. 19) v souvislosti s kalendainim vékem uvadi, ze tento vék ,, je sam o
sobé bez informace, nebot’ jde v podstaté o ndahodne zvolenou miru.“ S touto definici sou-

hlasim, protoze si uvédomuji, ze datum narozeni nepodava objektivni informace o ¢loveku.
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2.3 Socialni stari

Dle Miihlpachra (2004) je socidlni stafi obdobi, kdy dochédzi ke zméné Zivotnich roli ¢lo-
veka, jeho zpusobu zivota a dochazi taktéz ke zméné ekonomické situace. Jedna se tedy o
popis socialnich udalosti, které ¢lovéka po cely Zivot provazeji. Miihlpachr (2004) uvadi

nasledujici rozdéleni socialniho staii:

Prvni vék — faze détstvi a mladi, vyznacujici se vyvojem c¢lovéka, jeho postupnym

vzdélavanim a piipravou na profesi, celkovym nabytim znalosti a zkuSenosti.

— Druhy vék — jde o produktivni, tvotivé obdobi, fazi dospélosti, kdy je cloveék aktivni
jak v oblasti biologické (zaklada rodinu) a socialni, tak v oblasti profesni.

— Treti vék — pfestoze je oznaCovan jako ,,postproduktivni, nelze dle Miihlpachra
(2004) na toto obdobi ¢lovéka nahlizet jako na neptinosné. Zde je na misté ptipo-
menout, Ze osobnostni vyvoj je celozivotni proces, ukonceny az smrti v nejvys$im
veku.

— Ctvrty vék — pro pojmenovani posledniho tseku lidského Zivota, se dle Miihlpachra

(2004) nevhodn¢ uzivé nazev ,,obdobi zavislosti®, protoze tento pojem je v rozporu

s mySlenkou, Ze zdravé stafi mize byt az do nejpozdéjsiho véku sobéstaéné. Napii-

klad pravé Hartl (2009) hovoti o ¢tvrtém veku jako o fazi stafi, kterd probihd ve

stejné dob¢ jako beznadéjna choroba, v jejimz disledku je ¢loveék naprosto zavisly

na péci druhych osob.

Definici socialniho stafi mtizeme doplnit myslenkou Hamiltona (1999, s. 19), ktery uvadi,
ze se jedna o ,, spolecenské ocekavani chovani jedince priméreného urcitému biologickému
veku. “ V této souvislosti je tieba pfipomenout nazor Haskovcoveé (1989), Ze jsou tato oce-
kavani ¢asto spojovana s myty 0 seniorech.

Jo 4

Z vyse uvedenych definic je zfejmé, Ze stafi a starnuti je neodvratitelnou soucasti zivota
a je doprovazeno zménami jak v oblasti télesné a dusevni, tak i v oblasti socialni. Vzdy
vSak zélezi na velkém mnozZstvi faktori, které ovliviiuji, do jaké miry a ve které¢ fazi zivota

seniora se tyto zmény projevi. Zménami ¢loveka ve stafi se zabyvam v nasledujici kapitole.
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3 ZMENY VE STARI

V této kapitole popisuji zmény spojené se starim, které provazeji téméf kazdého starnouci-
ho ¢lovéka.

Diky své praci se denné setkdvam s faktem, Ze seniofi nejhiife vnimaji fyzické potize zp-
sobené zménou svého zdravotniho stavu Vv prubéhu starnuti. Kupodivu psychické zmény

(naptiklad zhorSeni paméti) nejsou jimi vnimany tak vyrazng.

3.1 Télesné zmény ve stari

Z télesnych zmén ve stafi, je podle mého nazoru nejhorsi ztrata pohyblivosti seniora, kdy je
odkazan na pomoc druhych a je pro né&j velmi obtizné pfijmout skutecnost, Ze se z néj stal
Clovek zavisly na péc¢i oSetiujiciho persondlu. Zvlasté v pripade, ze se jednd o Cloveka
zvyklého pracovat i v pozdnim véku, mohu pozorovat, Ze vlivem své neschopnosti se 0
sebe postarat, ztraci tento ¢lovék smysl zivota. Na druhou stranu se setkavam s jedinci,
ktefi ztratu ¢i omezeni pohybovych schopnosti predstiraji a libuji si v pé¢i a pozornosti
osetfujiciho personalu.

Hamilton (1999) tadi k vyznamnym té€lesnym zménam pokles svalové sily a hmoty a s tim
nejcastéji spojené poruchy chiize a rovnovahy, dochazi ke snizeni vykonu dychaci soustavy
a tim 1 menSimu piijmu kysliku. To se dle Hamiltona (1999) negativné projevuje na ¢in-
nosti mozku, v disledku ¢ehoz pak muze dojit ke zménam psychiky u starnouciho ¢lovéka.
Dale mizeme u starnouciho ¢loveéka pozorovat zhorSeni a postupnou ztratu chrupu, pokles
pruznosti ktize, zpomaleni hojeni ran a jak upozornuje Miihlpachr (2004) pokud dojde ke
zlomeniné u seniora star§iho 80 let, je prakticky vylou€eno, Ze se tato zlomenina zahoji.
Casté jsou u starsich lidi dle Miihlpachra (2004) chronické zanéty kloubt, srde¢ni choroby
a vysoky krevni tlak a dal$im typickym projevem starnuti organismu je i Snizovani pritoku
krve vSemi organy Clovéka.

V praxi mohu pozorovat, Ze poruchy ¢innosti mocového Ustroji (projevujici se inkontinenci
Caste¢nou nebo Gplnou) a poruchy vyprazdiovani stolice, jsou seniory vnimany velmi citli-
ve€, protoze jsou zdroven pri¢inou socialni izolace seniora. StarSi Clovek se citi byt ne-
schopny a ¢asto ma pocit studu, ze tyto problémy musi fesit s oSetiujicim personalem, ktery

byva navic o hodné let mladsi.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 19

3.2 Zmény ve smyslové oblasti

Myslim si, ze s ptibyvajicimi zménami ve smyslové oblasti se zvySuje pravdépodobnost

urazu starSich lidi, které se stavaji nejen v ustavni pé¢i velkym problémem.

Ve smyslové oblasti stairnouciho ¢loveka je podle Vagnerové (2008) patrné oslabeni ¢ichu
a chuti, snizeni pocitii zizn¢ (a s tim spojeny nedostatecny piijem tekutin), dochazi ke
zhorSeni zraku seniora, snizeni schopnosti rozliSovat tepelné rozdily a v neposledni fadé
dochazi vlivem starnuti k problémim se sluchem (snizeni citlivosti pro vysoké tony, nedo-
slychavost), coz negativné ovlivituje napiiklad schopnost porozuméni pii komunikaci.

V souvislosti s fyziologickymi zmé&nami ve stafi clovéka uvadi Venglatova (2007) nasledu-
jici dusledky téchto zmén:

— pulsobenim zmény rytmu spanku dochdzi u seniora k no¢nimu neklidu, vlivem kte-
rého senior naptiklad bloudi po zafizeni a rusi své spolubydlici ve spanku, sdm pak
béhem dne pospava,

— nejen nasledkem spankového deficitu ubyva seniorovi energie, ¢imz se zvysuje je-
ho potieba pomoci 0od druhé osoby, coz ¢asto byva v rozporu s jeho zdravotnim sta-
vem,

— Vv disledku sniZeni pocitu Zizn¢ a chuti k jidlu dochéazi k problémiim s dehydrataci
seniora (zvlast’ nebezpecné to je u seniorti nemocnych Diabetem Mellitus).

Se zménami ve staii podle Venglatové (2007) souvisi i poruchy paméti a soustiedéni ¢lo-
veka, projevujici se nepozornosti seniora, kdy vyzaduje zopakovani sdélovanych informaci,
Casto také dochazi k tomu, ze senior nemuze nalézt véci a ma sklon obvinovat z kradezi
svych véci okolni osoby.

BohuzZel jsem byla n€kolikrat svédkem toho, Ze seniora v den vyplaty starobniho diichodu
navstivily jeho déti a on jim dal téméf vSechny penize. Za par dni na tuto navstévu zapo-
mnél a obvinoval svého spolubydliciho a n€kdy i1 persondl, Ze mu penize vzal. Kdyz se tato
situace zacala opakovat, musela socialni pracovnice pozadat déti tohoto seniora, aby
Vv pfipadé, Ze jim ,,tatinek da penize®, zapsali tento udaj do kalendate, aby se takto predeslo
nepfijemnostem, které nasledovaly po jejich odchodu.

Déle je tieba v souvislosti se zménou zdravotniho stavu seniora zminit zmény vyvolané

ptsobenim 1kl Jak upozoriiuje Safrankova (2006), u starsich lidi se vlivem podavani vét-

Stho mnozstvi 1€kt zvySuje vyskyt nejen vedlejSich u€inkt 1€kd, ale je zde 1 vétsi pravde-
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podobnost zesileni anebo naopak zeslabeni Uc¢inku téchto 1ékti. To se negativné projevuje
podle Safrankové (2006), napiiklad zménami jaternich funkci, zménou objemu t&lesnych
tekutin a snizenou funkci ledvin. ZvysSena citlivost na ucinek psychofarmak se u starSich
lidi projevuje naptiklad tim, ze pfi poruse spanku vyzaduji vyssi davky 1ékt.

Z praxe mohu potvrdit i skute¢nost, kterou zmitiuje Safrankova (2006), Ze seniofi ¢asto
nespolupracuji se zdravotni sestrou pii davkovani 1ékt a s 1éky predepsanymi 1ékafem za-
roven uzivaji volné prodejné 1éky (napiiklad na tiSeni bolesti), v disledku ¢ehoz dochazi
k pfedavkovani ¢lovéka, anebo piedepsané 1éky neuzivaji vibec. Nasledné feseni vznik-
Iych probléml nejen zbyte€né zaméstnava oSetiujici persondl, ale je i traumatizujici pro

samotného seniora.

3.3 DuSevni zmény ve stari

Jak mam odpozorovano z praxe, negativni dusevni zmény seniora jsou vyrazné provazany
s negativnimi fyzickymi zménami, kdy naptiklad ¢lovek, ktery je nepohyblivy ztraci zdjem

o veskeré déni okolo sebe a travi ¢as pouze sledovanim televize.

Dusevni zmény u starnoucich lidi jsou podle Miihlpachra (2004) nejvice patrné v oblasti
motivace, kdy dochazi k mensi zainteresovanosti pii dennich ¢innostech, zvySuje se opatr-
nost seniora, diiraz je kladen vice na pfesnost nez na rychlost. Cim je ¢lovék starsi, tim
hife snasi zmény, postupné ztraci vztah k zalibAm i hodnotam, které byly pro n¢j diive
dulezité. Snizuje se jeho zajem o okoli nebo o urcité osoby, v disledku ¢ehoz byva senior
apaticky, neprojevuje ochotu zapojit se do spole¢enského déni.

Patrné jsou u seniorl i vykyvy nalady a celkové zmény povahy, kdy dochazi k uplnému
obratu v chovani seniora, vétsinou vSak v negativnim sméru. Vlivem riznych problému
spojenych s poruchou spanku se Casto u starych lidi vyskytuji deprese, neurdzy nebo jiné
psychické poruchy, naptiklad poruchy nalad.

Dle Venglatové (2007) patii mezi nejcastéjsi psychické zmény projevujici se ve stafi ¢lo-
véka zhorSeni paméti a s tim spojené obtize pii osvojovani si novych informaci, nedaveéfi-
vost, snizeni sebediivéry, citova labilita, zmény vnimani a zhorSeni usudku a v neposledni
fad¢ zvysena ovlivnitelnost seniora. Venglafova (2007) dale upozoriiuje na zmény kogni-
tivnich funkci, pfedevS§im na problémy seniora pfi orientaci v novém, neznamém prostiedi.

ZhorSeni intelektu je patrné pii potiebé seniora zvladnout novou situaci a zhorSeni komu-
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nikac¢nich schopnosti se projevuje u star§iho ¢lovéka naptiklad tim, ze delsi dobu hleda

slova nebo ma problémy s porozuménim sdélovanému obsahu.

3.4 Socialni zmény ve stari

Je tieba si uvédomit, ze stafi provazi nejen biologické zmény, ale taky socialni zmény. Ob-
Cas se v praxi setkavam se seniory, kteii prozivaji své stafi s pocity vlastni neprospésnosti

a zavislosti na druhych lidech.

K nejvyznamnéjs$im socialnim zménam ve stafi fadi vétSina autord, jako naptiklad Maliko-
va (2011), Miihlpachr (2004), Klevetova (2008) nebo Vagnerova (2008), odchod do da-
chodu a s tim spojené zhorseni finan¢ni situace, dale sniZeni socialnich kontakti dané od-
chodem déti z primarni rodiny a ztratou spolupracovnikti a umiranim rodinnych ptislusnika
a pratel. Socialni zmény miZeme doplnit dle Venglafové (2007, s. 12) jesté o zmény ovliv-
néné stethovanim seniora (at’ uz k détem nebo do socialniho pobytového zatfizeni) a s tim

¢asto spojenou zménu zivotniho stylu seniora.

I kdyz jednim z poslani domova pro seniory je nahradit zpietrhané socialni kontakty jiny-
mi, mam zkuSenost, Ze ne vzdy se toto dafi a ¢ast seniort i pres veskerou snahu odborného
personalu se uzavira do sebe a zadné nové socialni kontakty nenavazuje. Na druhou stranu
mam zkuSenost, Ze si senior naSel svého Zivotniho partnera ¢i ptatele az v domové pro se-

niory.

V kapitole ,,Zmény ve staii“ popisuji zmény ¢lovéka spojené s jeho starnutim. Z vlastni
zkuSenosti vim, ze zdravotni a socidlni zmény spolu tzce souvisi. Nékolikrat jsem zazila
situaci, kdy socidlni zména, konkrétné umrti vnuka, urychlila zdravotni zmény seniora,
ktery byl do této smutné udalosti sobéstacny a aktivni. PfestoZe vySe uvadéné zmény pro-
vazeji kazdého starnouciho ¢lovéka, 1ze najit urcity typicky zplsob, jak se s nimi v Zivoté

vyrovnat. V nasledujici kapitole se proto zabyvam adaptaci seniora na zmény ve stafi.
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4 ADAPTACE SENIORA NA ZMENY VE STARI

V této kapitole se zamyslim nad tim, jak senior pifijima nevyhnutelné zmény spojené se

starnutim.

Jak uvadi Venglafova (2007) adaptaci na stafi ovliviiuje predev§im osobnost seniora, ode-

zva jeho okoli a moznosti ziskani pomoci a podpory v oblastech, které clovéku pilisobi pro-

blémy a délaji jej zavislym na pomoci druhé osoby. Na zdkladé vySe uvedeného Venglaro-

va (2007, s. 12) definuje nésledujici zplisoby adaptace cloveka na stafi:

konstruktivni piistup: ¢loveék se aktivné pfipravuje na stafi, zajima se o zdravy zi-
votni styl, snazi si vytvatet pozitivni rodinné vztahy a udrzuje ptatelstvi s vice lidmi
tak, aby se po jejich piipadném onemocnéni anebo imrti nedostal do socidlni izola-
ce. Je dobré mit i dostatek zdjma a konickl, které muze Eloveék provozovat
I v piipadé zhorSeni svého zdravotniho stavu. Dle Haskovcové (1989) se jedna o
vstticného, optimistického ¢lovéka, ktery ma radost ze zivota a je svym okolim pfi-
jiman jako ,, mily starsi clovek .

zavislost na okoli: ¢lovek zneuziva své zdravotni potize k manipulaci s rodinnymi
prislusniky anebo oSetfujicim personalem, kdy vyzaduje zvySenou pozornost a po-
moc, ktera vSak neodpovida jeho objektivnimu zdravotnimu stavu. Haskovcova
(1989) v této souvislosti dodava, ze se jedna o malo ctizadostivého, pasivniho ¢lo-
véka, ktery se vyhradné spoléhd na druhé osoby a o¢ekava od nich, Ze se mu budou
pln¢ vénovat, jak v oblasti citové, tak po hmotné strance.

nepiatelsky postoj: starnouci ¢loveék zaujima nepiatelsky postoj nejen K vlastni oso-
bé, ale hlavné ke svému okoli (rodin€, oSetfujicimu persondlu, spolubydlicim
Vv zatizeni domova pro seniory). Tento nepratelsky postoj je dle Venglatové (2007)
nejcastéji pozorovany u starSich seniorti. Jak uvadi Haskovcova (1989) tito seniofi
povazuji své stari za nestésti a proto nejsou ochotni pfijimat zmény, které tento vk

sebou piinasi.

HaSkovcova (1989, s. 114-116) rozsitila vySe uvedené zplsoby adaptace ¢loveka na stafi

jesté o dalsi typické postoje:

obranny postoj: K pfiblizujicimu se stafi je] zaujimaji lidé, ktefi byli béhem svého
produktivniho vé€ku velmi aktivni jak po strance pracovni, tak po spolecenské stran-
ce. Protoze tito seniofi byli cely Zivot sobéstacni a zvykli vice davat nez brat, odmi-

taji odejit do penze, kterd Casto byva spojovana se zavislosti v otdzkach sebeobslu-
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hy. Proto dle Haskovcové (1989) popiraji realitu a oddaluji feSeni novych situaci,
spojenych se starnutim a stafim.

— sebenenavist: starnouci ¢lovek zaujima k sobé samému velmi negativni postoj, pro-
vazeny pocitem sebenenavisti. Je depresivni, litostivi a obtizn¢ ovlada své emoce.

Dle Haskovcové (1989) hodnoti sviij zivot jako netuspésny a citi se proto zbytecny.

Prestoze ¢lovék miize ocekdvat, ze se vlivem starnuti omezi nebo ztrati nékteré jeho
schopnosti, myslim si, ze je t€zké tyto zmény piijmout, lze se vSak na né¢ do urCité miry
ptipravit. Proto souhlasim s nazorem Klevetové (2008, s. 35), Ze snahou kazdého ¢loveka
ma byt sestavent ,, viastniho modelu aktivniho starnuti “, ktery bude zahrnovat zpiisob zivo-

ta pfinasejici radost bez ohledu na zmény provazejici stafi.

4.1 Adaptace seniora na pobyt v domové pro seniory

V piipad¢ adaptace nové ptichozich uzivatel do domova pro seniory se pfedevsim jedna
0 pfizplisobeni se a orientaci v novém prostiedi, navazani novych vztahti a slouceni osob-
nich ritualt ¢lovéka s kazdodennim pribéhem zivota v zatizeni domova. Usnadnit adaptaci
novému uzivateli mize, podle mé&, oSetfujici personal na zaklad¢ znalosti nejen zdravotni-
ho stavu ¢loveka, ale i informaci o divodech a potiebach, které¢ vedly seniora k rozhodnuti
odejit do zatizeni domova pro seniory. Mam zkusenost, ze kdyz je senior ptijat do domova
pro seniory, tak Casto ocCekava, ze bude nadale zit navyklym zpisobem zivota, anebo
Vv pfipad€ neuspokojeni potieb v jeho predchozim bydlisti, o¢ekava jejich naplnéni pravé
Vv zafizeni socialnich sluzeb. Pokud jsou vSak ocekavani ¢lovéka neptiméfena jeho aktual-
nimu zdravotnimu stavu, tak se dost Casto stavd, ze se prodluzuje délka jeho adaptace na
nov¢ prostiedi anebo si Clovék nezvykne viibec. Pomoc oSetiujiciho personalu proto musi
byt podle Klevetové (2008) provazena toleranci, trpélivosti a laskavosti, protoZze kazdy

¢lovek jinak citlivé reaguje na zménu prostfedi a navyklého zplisobu zZivota.

V této kapitole jsem se zabyvala adaptaci seniora na zmény Ve stafi a na zmény zptisobené
jeho piestéhovanim do domova pro seniory. Jak uvadim vySe, adaptaci seniora na tento
pobyt mohou usnadnit i znalosti personalu, které potfeby jsou pro nové prichoziho uzivate-

le prioritou. Potieby seniori popisuji v dalsi kapitole.
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5 ZAKLADNI LIDSKE POTREBY VE STARI

At uz si to Clovék uvédomuje anebo ne, jeho jednéni je Vv kazdém véku smétovéano
k uspokojovani svych potieb. Proto i odchod ¢lovéka do domova pro seniory je motivovan
myslenkou, ze vtomto prostfedi budou jeho potieby 1épe uspokojeny nez naptiklad
v domacim prostiedi, ze které odchazi. Nejvyraznéji je to podle mé patrné v piipadé zdra-
votniho handicapu seniora, kdy je pro n¢j uspokojeni zakladnich potteb v domacim pro-
stiedi velmi obtizné. V praxi se ¢asto setkavam se seniory, ktefi pfichazeji do domova pro
seniory pravé proto, ze uz si sami nejsou schopni zajistit zakladni potieby a v dusledku
toho se citi byt na obtizZ svym détem anebo jinym piibuznym. Myslim si, Ze uspokojovani
potieb seniorl je specifické predevsim Vv tom, ze jsou Casto v jejich zajistovani odkazani na

druhé osoby, coz nemusi byt pro kazdého ¢loveka vzdy piijemné.

Potieba je dle Matouska (2008) motivem k jednani a jeji neuspokojeni je pfi¢inou vzniku
deprivace a stradani. Jak uvadi Hartl (2009) rozdil mezi pfanim a potiebou je ten, Ze potie-
ba je vyjadienim zivotni nezbytnosti ¢lovéka jako zivoc¢isného druhu. Dlouhodobé neuspo-

kojovani potieby ¢lovéka se negativné projevi nejen na zdravi, ale i ha pocitu vyrovnanosti.

Zakladni lidské potieby shrnul a rozdé€lil do péti kategorii americky psycholog Abraham
Harold Maslow. Maslowova pyramida potieb (Venglafova 2007, s. 39):

5. stupen Seberealizace

4. stupent Potieba sebeucty

3. stupeil Potfeba lasky, blizkosti
2. stupen Potteba bezpeci

1. stupent Fyziologické potieby

Riizné€ upravenou Maslowovu pyramidu potieb nalezneme v kazdé psychologické ucebnici
1 knize, zabyvajici se potfebami lidi. Pfehledny popis jednotlivych potieb nejen stdrnouciho

¢loveka uvadi naptiklad Malikova (2011), Pichaud (1998) anebo Vagnerova (2000).

5.1 Fyziologické potieby

Fyziologické potieby patii k zdkladnim potfebam ¢lovéka, a proto se jejich neuspokojovani

negativné€ projevuje nejen na zdravi, ale 1 na celkovém stavu cloveka.
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Mezi fyziologické potieby patii dle Pichaud (1998) i Malikové (2011): dychani, vylucova-
ni, vyziva, hygiena, pohyb, spanek, odpocinek, spravna teplota, fyzické kontakty, zdravi,
tiSeni bolesti, smich a pla¢ (jako fyzicka zalezitost).

Myslim si, Zze pokud je ¢lovek schopny si tyto potieby zajistit sam, tak je povazuje za neda-
lezité a samoziejmé. Teprve az v piipadé, ze je tato jeho schopnost vlivem nemoci anebo
starnutim zhorSena ¢i omezena, piiklada uspokojeni zékladnich potieb vétsi vyznam nez
doposud. To pozoruji i v praxi, kdy se néktefi seniofi naptiklad z divodu poruchy vyprazd-
novani za¢nou zabyvat pouze myslenkami smétujicimi k uspokojeni této potieby a vSechny

ostatni problémy jsou pro n¢ nepodstatné.

5.2 Potieba bezpeci

Potiebu bezpeci Pichaud (1998) ¢leni na potiebu bezpeci fyzického a psychického a potie-
bu ekonomického zabezpeceni ¢loveéka.

Uspokojeni potieby bezpeci vyvolava v €lov€ku pocit jistoty. Tento pocit senior z velké
¢asti ztraci pravé zménou domova, kdy si zvyka na zivot v Gstavnim zafizeni. Proto je di-
lezité, aby senior ziskal jistotu, Ze se o n¢ho personal dokdze nejen kvalitné, ale 1 s poro-
zuménim postarat. Pocit jistoty seniora tak napfiklad zvySime podanim ruky a laskavym
slovem, kterym seniora povzbudime a ubezpecime, Ze na své problémy neni sdm. V nepo-
sledni tadé pocit bezpeci a jistoty starSich lidi mizeme zvysit nabidkou kompenzacénich
pomucek anebo stanovenim a pfipomenutim orientacnich ¢asti dne (naptiklad kdy se poda-
va snidané, kdy probiha cviceni, podava se obéd a tak podobn¢).

Jak upozornuje Vagnerova (2000), potieba bezpeci vSak miiZze byt u nesobéstaéného senio-
ra svazana s potfebou nadmérné fixace na personal, ktery potieby seniora zajistuje. To se
muze projevovat tim, Ze senior, ¢asto bez objektivniho diivodu, upoutdva na sebe pozor-
nost personalu, mnohdy jen proto, aby se necitil opustény. Dle Vagnerové (2000) tak miize
dochézet k citové zavislosti seniora na oSetfujicim personalu a v disledku toho k omezeni
autonomie seniora. Na druhou stranu osvojovani si jednoho pecovatele jen pro sebe, které
se projevuje mimo jiné I zvySenymi naroky na tohoto pecovatele, nikdy nekoncicimi roz-
hovory a neustalym upozorfiovanim na své problémy, se bohuzel nékdy méni na citové
vydirani ze strany seniora. To muize byt jednou z pficin syndromu vyhoteni oSetfujiciho
personalu, protoZe peCujici osoba po emocionalni strance vice déva, nez dostava. Tady je
dialezitd vzajemna spoluprace pecovatelll, kteti se snazi takto protéZovaného spolupracov-

nika nenechavat dlouho o samoté s timto uzivatelem.
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5.3 Socialni potieby

Socialni potieby podle Pichaud (1998): potieba nalezitosti k n&jaké skupiné, potieba lasky,
potieba vyjadfovat se a byt vyslechnut a potfeba informovanosti.

Témét zadny ¢loveék nedokaze bez nasledkll zit osamocené, potieba osobniho kontaktu,
komunikace a pocitu sounalezitosti s druhymi lidmi provazi ¢lovéka cely Zivot. Neméné
dilezité je pro ¢lovéka i uspokojovani duchovnich potieb. Jejich nenaplnéni se podle Mali-
kové (2011) muze u seniora projevit naptiklad strachem ze smrti a s tim spojenymi poru-
chami spanku, proménlivosti nalady anebo travicimi potizemi.

Pii poskytovani péfe imobilnim uZzivatelim si Casto uvédomuji, Ze oSetfujici personal
predstavuje mnohdy jediny spolecensky kontakt tohoto uzivatele. Bohuzel z dtvo-
du velkého pracovniho vytizeni personalu, kdy pocet uzivateld mnohonasobné piesahuje
personalni obsazeni denni smény, se tento kontakt a pfipadnd komunikace zaméfuje pouze

na zjiStovani aktudlnich potteb uZzivatele a na jejich zajisténi.

5.4 Potieba autonomie

K potiebé autonomie fadi Pichaud (1998) nasledujici potfeby: rozhodovat sam za sebe, byt
svobodny v ramci souziti vice lidi, potfeba uzitecnosti, uznani a vaznosti. Klevetova (2008)
dopliiuyje potifebu autonomie o moznost kontroly nad svym zivotem.

Myslim si, Ze uspokojeni téchto potieb je zvlast’ obtizné u Cloveéka, ktery at’ uz vlivem stafi
anebo nemoci neni schopny uspokojovat své potieby a je tak zcela odkazany na pomoc
druhé osoby. V tomto okamziku u ¢lovéka dochazi nejen ke ztraté autonomie, ale 1 k urcité
ztraté kontroly nad zpisobem a kvalitou jeho Zivota. Myslim si vSak, ze i v tak obtizném
stavu seniora, lIze nalézt situace, ve kterych mu umoznime Se rozhodovat. Napiiklad pfi
volbé obleceni nabidneme seniorovi nékolik variant a nechdme mu vybrat. Pfestoze se mi-
ze zdat, Ze se jedna o nepodstatnou véc, stale se presvédcuji, jakou tato ,,maliCkost™ vyvola

u imobilniho ¢lovéka radost a podpofi jeho schopnost byt sdm sebou.

5.5 Potreba seberealizace a rozvoje vlastni ¢innosti

Potieba seberealizace a rozvoje vlastni €innosti je povaZzovana za nejvyssi potiebu cloveka.
Jednd se piedevSim o nalezeni smyslu svého Zivota, coz v seniorském véku a na sklonku

zivota &lovéka vibec, je obtiznym tikolem. Castym problémem je podle Vagnerové (2000)
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| ztrata motivace seniora k jakékoliv ¢innosti, protoZe je snadné zvyknout si, Ze personal
vSe udéla.

V této souvislosti je podle mé dualezitou otazkou nabidka aktiviza¢nich Cinnosti
v domovech pro seniory, protoze je logické, ze v ptipadé Sirokého vékového rozlozeni uzi-
vateli a s piihlédnutim k jejich fyzickym a psychickym moznostem, je problematické najit
kvalitni aktivity pro vSechny tyto uzivatele.

Ptesto, jak pfipomina Pichaud (1998), pro starého ¢loveka je stejné dulezité uspokojovat
jak zakladni (fyziologické) potieby, tak i potfeby nejvyssiho stupné, protoze vSechny tyto

potieby jsou vzijemné propojené a vytvaii celek.

Z vlastni zkuSenosti vSak vim, ze neni v silach oSetfujiciho persondlu maximaln¢ uspoko-
jovat vSechny potieby uzivatelli, zvlasté potieby vyssich stupiid. Proto povazuji za velmi
pfinosnou pomoc dobrovolniki, kteti vypliuji volny ¢as imobilnich uzivatelt naptiklad
¢etbou, rozhovorem anebo kratkou projizd’kou po areélu zatizeni.

V kapitole Zéakladni lidské potfeby jsem se zaméfila na potieby ¢loveka a jejich zajistovani
m¢é urité patii komunikace. Z praxe vim, ze uspokojeni této potfeby byva pro oSetfujici
personal ¢asto velmi obtizné, proto jsem se v nasledujici kapitole zaméfila pravé na komu-

nikaci se seniory.
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6 KOMUNIKACE SE SENIORY

Pti komunikaci se seniory je ¢asto nutné piekonavat komunikacni bariéry, které vyplyvaji
zejména z vékového rozdilu mezi persondlem a seniory. Proto se v této kapitole zabyvam
pfevazné problémy souvisejicimi s komunikacnimi bariérami.

vvvvvv

Vv oSetfovatelské praci, protoze zajistuje mnohdy jediny spolecensky kontakt, ktery senior
Vv tstavni péci ma. Pii komunikaci zjiStujeme nejen potieby seniora, ale napiiklad i to,
0 ¢em rad mluvi, jaky je jeho zivotni pfib&h, co ho trapi. To v§e ndm umoziuje vzajemné
dromem demence. Tito uzivatelé totiz Casto o osob¢ uvadeji informace, které neodpovidaji
jejich souc¢asnym schopnostem, ve vétsi mite byvaji dezorientovani, snadnéji meéni své né-

lady a neudrzi dlouho pozornost.

V soucasné dob¢ je jiz hodné odbornych publikaci, zaméfenych pravé na komunikaci se
seniory, ve kterych si muze oSetfujici personal vyhledat rady, tykajici se komunikace
s uzivateli s riznym typem poruchy nebo postizeni. Jedna se o tzv. komunikacni desatera,
jejichz ptrehledny vycet uvadi napiiklad Klevetova (2008), Malikova (2011) nebo Pokorna
(2010). Na téchto publikacich m¢ piedevsim zaujaly konkrétni piiklady z praxe, po jejichz

piecteni jsem si uvédomila, Ze se s popisovanymi jevy sama v zaméstnani setkavam.

Naptiklad Pokorna (2010) zdiraznuje, Ze 1 na prvni pohled bezvyznamna nepiesnost
v komunikaci mize ve svém duasledku naruSit atmosféru divéry a vzajemného respektu
mezi oSetfujicim persondlem a seniorem. Komunika¢ni bariéry mohou byt zplsobené jak
zamérn€, tak 1 nezamérné.

Mezi zamérmé komunikaéni bariéry fadi Pokorna (2010) napiiklad zkreslovani sdéleni,
uvadéni mylnych informaci nebo nepiedani dilezitych informaci. UmysIné bariéry tedy
udrzuji seniora ve zmatku a jsou pfi¢inou pochybnosti o jeho dorozumivacich a poznava-
cich schopnostech. Vzijemné porozuméni mezi peCovatelem a uzivatelem je negativné
ovlivilovano i1 pouzivanim profesiondlniho jazyka, kterému senior vétSinou nerozumi. Je
tedy nezbytné, aby pecujici osoby pravidelné hodnotily sviij ptistup k uzivatelim a snazily
se pfi¢iny pouzivani téchto negativnich postupil pii komunikaci odstraiiovat.

K typickym znakiim nezdmérné manipulace podle Pokorné (2010) patii naptiklad pouziti

jiného nareci, které senior nezna, nepochopeni obsahu sdéleni anebo neschopnost sdélit
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jednozna¢né a stru¢né informace. Nezamérnou manipulaci se muze stat i piesvédcovani
seniora z divodu dosazeni pro n¢j pozitivniho vysledku. Je tiecba ale dbat na to, aby tato

snaha oSetfujici osoby vychazela z moralniho hlediska a neodporovala pravidlam etiky.

Komunikaéni bariéry mizeme dale dle Venglatové (2007) rozdélit na bariéry souvisejici
s uzivatelem, oSetiujicim personalem anebo s prostfedim, ve kterém komunikace probiha.
Naptiklad za casté bariéry na strané uzivatele povazuje Venglafova (2007) neochotu ko-
munikovat, kterA muze souviset s poruchou sluchu seniora, s poruchou fe¢i anebo s de-
menci. Za komunikaéni bariéru Ize povazovat i stereotypni obsah komunikace. Jak upozor-
fuje Végnerova (2008), vlivem starnuti ¢lov€ka se méni 1 obsah jeho komunikace.
S pribyvajicim vékem seniora se do popiedi jeho zajmu dostavaji zdravotni problémy a
S tim souvisejici ubyvani schopnosti byt sobéstacny a V ptipadé¢ vazného onemocnéni i
mySlenky o¢ekavané smrti. Stereotypnost tématu ma pak za nasledek neudrzeni pozornosti
oSetfujici osoby a je pro pecujiciho vy€erpavajici. S timto problémem se Vv praxi casto se-
tkavam. Pozoruji, ze velka ¢ast seniord voli jako hlavni téma rozhovoru své zdravotni pro-

vvvvvv

ruceni, ktera uvadi Klevetova (2008), tykajici se oblibenych témat seniorti.

Komunikace jako zptsob uspokojeni potieby socidlniho kontaktu ma seniory obohacovat.
Primérni snahou oSetiujici osoby pifi komunikaci s uzivatelem by proto méla byt podpora
efektivni komunikace a porozuméni, zalozené na vnimani seniora jako individualni osoby,

mnohdy se specifickymi potiebami.

V této kapitole jsem se samostatné zaméfila na jednu socialni potfebu, konkrétné na komu-
nikaci se seniory. Uvédomuji Si totiz, Ze zpusob jakym oSetfujici personal komunikuje se
seniorem a jeho rodinou, se jednak odrazi ve vzajemnych vztazich mezi seniorem a pecuji-
ci osobou a dale pak neptimo ovliviiuje hodnoceni kvality péce v socidlnich sluzbach.

V nésledujici kapitole se zabyvam diivody, které mohou ovlivnit seniorovo rozhodnuti ode-

jit do domova pro seniory.
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7 DUVODY SENIORU K ODCHODU DO DOMOVA PRO SENIORY

Obecné muzeme fici, Ze divodem k lidské ¢innosti (a tedy i ke zméné) je absence, ptipad-
n¢ nadbytek potieby clovéka. Duvody k Cinnosti jsou tedy tzce spjaty se zajiStovanim
a uspokojenim lidskych potieb. Proto zde k roz¢lenéni diivodu, které mohou seniory moti-
vovat K vyuziti pobytovych socialnich sluzeb, lze pouzit lidské potieby definované v
Maslowové pyramidé€ potieb (Venglafova 2007, s. 39) a mizeme tedy rozdélit divody se-
niora ovlivilyjici jeho rozhodnuti na zdravotni a socialni.

Myslim si, ze pokud personal domova pro seniory zna diivody, které vedly nové pfichoziho
seniora do tohoto zafizeni, tak se personalu daii nejen kvalitn€ plnit pozadavky uzivatele,
ale taky lépe chape jeho chovani a reakce, ¢imz se zvysi pravdépodobnost, ze uzivatel bude

spokojeny.

7.1 Zdravotni diivody vedouci seniora k rozhodnuti odejit do domova

pro seniory

Podle mého nazoru i zkusenosti, patfi k hlavnim pfi¢inam k odchodu ¢lovéka do domova
pro seniory zdravotni diivody a socidlni diivody jsou u néj az na druhém miste.

Zdravotni divody predevs§im souvisi se zhorSenim zdravotniho stavu ¢lovéka a s tim spo-
jenym moznym zdravotnim postizenim ¢lovéka. Tato negativni zména zdravotniho stavu
seniora se projevuje zejména zhorSenim schopnosti péce o vlastni osobu, potiebou bezbari-
érového prostiedi, potfebou zajisténi pravidelné lékarské a oSetfovatelské péce, pottebou
obstarat nakup a zajistit uklid domacnosti. Na prvni pohled se mize zdat, Ze to jsou vSech-
no ¢innosti, které mohou rodinni pfislusnici bez problémi zvladnout v domécim prostredi
seniora, ale je tfeba si uvédomit, Ze v zavislosti na moznosti, respektive nemoznosti seniora
se pohybovat, umérné roste jeho zavislost na pomoci druhého ¢lovéka. Bohuzel v dnesni
dob¢ si malokdo z pracujicich mize dovolit odejit ze zaméestnani a na ,,plny tivazek* se
starat o své starnouci rodice, aniz by tim neztratil moznost se znovu do zaméstnani vratit.
V soucasné dob¢ se jedna predevsim o lidi ve véku okolo 55 let, coZ je generace, nejvice
znevyhodnéna na trhu préce.

Jednim z moznych diivodl pro vyuziti pobytové socialni sluzby je nepiiznivy zdravotni
stav ¢lovéka. V Zakoné €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, v § 3, je popséan tento stav

Clovéka jako nepfiznivy zdravotni stav trvajici (dle 1ékaft) déle nez jeden rok, omezujici
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fyzické, smyslové anebo dusevni schopnosti ¢lovéka a ovliviiujici pééi o vlastni osobu a
sobé&stacnost tohoto ¢loveka.

V Zéakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, v § 3 je téZ vymezeno zdravotni postize-
ni ¢lovéka. Jedna se o télesné, smyslové, dusevni, mentalni anebo kombinované zdravotni
postizeni, jehoz nasledkem je ¢lovek zavisly na pomoci druhé osoby.

Dale v § 3 nalezneme informace tykajici se tikonl pii péci o vlastni osobu. Jde naptiklad
0 provadéni hygieny, myti téla, koupani a holeni, péci o usta, nehty a vlasy, oblékani
a svlékani, obouvani a zouvani, ptiprava, podavani a porcovani stravy, dodrzovani pitného
rezimu, oSetfeni drobného poranéni, uléhani a vstavani z lizka, zména polohy v lazku,

chiize a orientace ¢lovéka v jeho ptirozeném prostiedi.

7.2 Socialni diivody vedouci seniora k rozhodnuti odejit do domova pro

seniory

Prestoze socidlni diivody nemusi vzdy piimo souviset se zhorSenim zdravotniho stavu se-
niora, jsou jim Casto doprovazené a zpisobuji strach ¢lovéka z osamélosti anebo ne-
sobéstacnosti. Vlivem zhorSeni svého zdravotniho stavu mlize mit senior naptiklad pocit,
Ze je pritézi pro svoji rodinu, miize pocitovat ztratu bezpeci anebo fyzickou zavislost na
druhé osobg.

Umirti Zivotniho partnera a postupné umirani p¥atel, neshody s rodinnymi piislugniky, od-
chod do penze spojeny se zhorSenim finan¢ni situace anebo ztizeni moznosti udrzovat kon-
takty s prateli mohou byt podle Malikové (2011) dalSimi pfi¢inami socialniho vylouceni
seniora.

Socialni vylouceni je v Zakoné €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, v § 3, popsano jako
vyclenéni ¢lov€ka mimo vSedni spolecensky zivot a vlivem nepfiznivé situace ¢lovéka ne-
moznost se do tohoto spolecenského Zivota zpét zapojit.

K nemén¢ podstatnym socidlnim diivodim podle mé patii i1 strach seniora ze starnuti, sa-
moty a umirani a proto hleda prostiedi, ve kterém by mohl tyto pocity sdilet a zvladnout.
Seniord, ktefi odchazeji do domova pro seniory z vyse uvadénych divodu, je vSak podle
mé méng, protoze si myslim, ze pokud je clov€k schopny postarat se o sebe sdm, je pro n¢j
vlastni domov tim nejlepsim prostfedim. Vzacné se v praxi setkavam se sob&stacnym seni-
orem, ktery uvadi, ze odeSel ze svého domova proto, aby si zajistil pé¢i o svoji osobu, az ji

bude nekdy v budoucnosti potiebovat.
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V kapitole Dlivody seniort jsem se zamyslela nad tim, co vede seniory k rozhodnuti vyuzit
pobytové socidlni sluzby, tedy domov pro seniory. V praxi se nejcastéji setkavam s uzivate-
li, kteti uvadéji jako divod k odchodu do domova pro seniory zhorSeni svého zdravotniho

stavu a s tim souvisejici potiebu pomoci v béznych lidskych ¢innostech.

V nasledujici kapitole popisuji socialni sluzby uréené seniorim, konkrétné domovy pro
seniory a uvadim informace o poskytovanych sluzbach v domovech pro seniory, ve kterych

jsem provadéla vyzkum.
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8 SOCIALNI SLUZBY

Sociélni sluzby jsou podle Matouska (2008) vSechny kratkodobé a dlouhodobé sluzby po-
skytované ptislusnym uzivatelim s cilem zvySeni kvality jejich Zivota, eventualné s cilem
ochranit zajmy Spolecnosti.
Socialni sluzby jsou v soucasné dobé v Ceské republice formulovany v Zakoné ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach. Socialni sluzba je dle tohoto zakona popsana jako ¢innost anebo
soubor ¢innosti, které zabezpecuji podporu a pomoc jedinctim s cilem jejich socidlniho
zaclenéni nebo jsou prevenci socialniho vylouceni ¢lovéka.
Podle § 33 se socialni sluzby poskytuji jako sluzby pobytové, ambulantni nebo terénni.
V § 32 Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, jsou uvedeny nasledujici druhy po-
skytovanych socialnich sluzeb:
,,socidlni poradenstvi,
— sluzby socidlni péce,
— sluzby socialni prevence.*

V § 35 Zéakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, nalezneme vycet zékladnich ¢innos-
ti provadénych pii poskytovani socialnich sluzeb. Jedna se o nésledujici €innosti:

— pomoc pii zvladani béznych tkonil péce o vlastni osobu,

— pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

— poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy,

— poskytnuti ubytovani, poptipad¢ pifenocovani,

— pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti,

— vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti,

— socidlni poradenstvi,

— zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,

— socidlné terapeutické ¢innosti,

— pomoc pii uplathovani prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

8.1 Sluzby socialni péce
Sluzby socidlni péce zajistuji dle Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, pomoc
lidem v neptiznivé socialni situaci. Rozsah a zptsob pomoci musi zachovavat lidskou da-

stojnost a m¢l by pisobit na jedince aktivné s cilem umoznit jim zapojeni do vSedniho Zi-
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vota spolecnosti.

Neptizniva socidlni situaci je ve vySe uvedeném zékoné, v § 3, definovana jako ,, oslabeni
nebo ztrdta schopnosti z diuvodu véku, nepriznivého zdravotniho stavu, pro krizovou soci-
alni situaci, Zivotni navyky a zpiisob Zivota vedouci ke konfliktu se spolecnosti, socialne
znevyhodnujici prostredi, ohroZeni prav a zajmii trestnou cinnosti jiné fyzické osoby nebo z
Jinych zavaznych divodii resit vzniklou situaci tak, aby toto reseni podporovalo socialni

zaclenéni a ochranu pred socidalnim vyloucenim. “

8.1.1 Sluzby socialni péce urcené seniorim — domov pro seniory

V této kapitole jsem se zaméfila na socidlni sluzby pobytového charakteru, konkrétné na
domovy pro seniory, protozZe tato zafizeni jsou mistem, kde probihal mutj vyzkum.

Podle Zékona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, se v domovech pro seniory poskytuji
pobytové sluzby osobam, které maji snizenou sobéstacnost predevsim z divodu véku
a jejichz aktudlni situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.

Pobytovymi sluzbami se dle vyse uvedeného zdkona rozumi sluzby, které jsou spojené
S ubytovanim osob v zafizenich socidlnich sluzeb.

Na zékladé vyse uvedeného miZeme fici, Ze domovy pro seniory poskytuji pfedevsim péci
starym lidem, ktefi uZ nejsou schopni plnit svoji spolecenskou funkci a zaroven, o které se
rodina nemiize anebo nechce sama postarat.

Vyhodou dle Malikové (2011) je ta skutecnost, Ze v zafizenich domovil pro seniory mohou
byt ubytovany jak manzelské pary, tak v ptipadé potieby i1 sourozenci, popiipadé rodic
a dité (pokud tyto osoby minimalné spliiuji v€kové podminky stanovené v § 49). Soubézné
poskytovani socidlni sluzby rodinnym pfisluSnikiim ma dle Malikové (2011) pozitivni vliv
jak na jejich adaptaci v zaftizeni, tak i na zvySeni pocitu jistoty, bezpeci, klidu a spokoje-
nosti téchto uZivatel. Zaroven se posiluji rodinné vazby, protoZe ptibuzni navstévuji ¢leny
rodiny spolecné. Na stran¢ oSetfujiciho persondlu to ptindsi souvislou moznost ziskavat
informace o druhém uzivateli z ptibuzenského vztahu a casto i kvalitnéjsi spolupréci
S ostatnimi pfibuznymi. V praxi se obcas setkavam s opacnou reakci, kdy napiiklad schop-
néjsi uzivatel z manzelské dvojice, protéZuje personal piisvojovanim si jeho pozornosti pro
svého nemocného partnera a péci, kterou zvladal doposud sam (napiiklad dopomoc pfi

jidle) vyzaduje na personalu, protoZe jak uvadi ,,si za to plati.*
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8.1.1.1 Podminky pro umisténi Zadatele do zaiizeni domova pro seniory

Jedna z hlavnich podminek je stanovena pfimo v Zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbéch, v § 49: zadatel o sluzbu je osoba se snizenou sobéstacnosti, kterd dosahla odpo-
vidajiciho véku, tj. 60 let a jejiz soucasna situace vyzaduje neustalou pomoc nebo podporu
druhé fyzické osoby.

Mezi dal$i ¢asto uvadéné podminky pro pfijeti Zadatele do domova pro seniory (které na-
lezne Zadatel na piislusnych internetovych strankéach zatfizeni) naptiklad patii: ceské obcan-
stvi, komunikace seniora v ¢eském poptipadé slovenském jazyce a vyjadieni lékafe 0 tom,

ze zadatel netrpi duSevni poruchou anebo zavislosti na jakychkoliv navykovych latkach.

8.1.1.2 Zikladni sluzby poskytované v domovech pro seniory

Zakon €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, v § 49 stanovuje, jaké jsou zakladni ¢innosti,
které jsou poskytovatelé socialnich sluzeb v domovech pro seniory povinni vzdy zajistit.
Jedna se o nasledujici sluzby:

— poskytnuti ubytovani a stravy,

— pomoc pfi zvladani béznych tkont péce o vlastni osobu,

— poskytnuti podminek pro osobni hygienu a pomoc pii osobni hygieng¢,

— zprostfedkovani kontaktu se spole¢enskym prostedim,

— aktivizacni a socidln¢ terapeutické Cinnosti,

— pomoc pfi uplatilovani prav a pomoc pii obstaravani osobnich zélezitosti.

Seznam téchto poskytovanych sluzeb vétsinou nalezneme i v informacnich letacich jednot-
livych zafizeni anebo na internetovych strankach konkrétnich domovi pro seniory. Zde
pfipadni z4jemci o poskytnuti péce zjisti podminky pro umisténi Zadatele do zatfizeni do-

mova pro seniory.

8.1.1.3 Ofsetiovatelska péce poskytovana senioritm v domovech pro seniory

Osetfovatelskd péce je podle Malikové (2011) zaméiend v prvni fad€é na uspokojovani za-
kladnich biologickych potieb (nejcastéji nesobéstacného) cloveéka. Jednd se hlavné o po-
moc pii pfijimani potravy a tekutin, podpora pravidelného vyprazdiiovani a péce o inkonti-
nentni uzivatele, zajisténi osobni hygieny a celkové koupele, péce o pokozku zaméfend na

prevenci vzniku koZnich defektli, pomoc pii oblékani a svlékani, udrzovani ¢isteho 10zka,
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pomoc pii pohybu na lazku a polohovani imobilniho uzivatele a zajisténi podminek pro
kvalitni odpocinek a spanek (naptiklad vyvétrani pokoje).

Nesmime zapomenout na zajisténi psychosocidlnich potieb uzivatele, naptiklad zajiSténi
kontaktu se socialnim prostiedim, kdy oSetiujici persondl doprovazi uzivatele na bohosluz-
bu, na prochazku anebo zajistuje ucast uzivatele na volnoCasovych aktivitich. Neméné
dilezitou a zaroven velmi naro¢nou soucasti oSetfovatelské péce je citlivé uspokojovani

zékladnich potteb a empatické poskytnuti psychické podpory umirajicimu clovéku.

Prestoze si uzivatel za tyto sluzby plati, nevylucuje to moznost zapojeni rodinnych piislus-
nikd do péce o svého piibuzného. Myslim si, Ze to na jednu stranu posiluje vazby mezi
nimi a zaroven na druhou stranu ma piibuzny moznost sledovat, co v§echno a do jaké miry
jesté jeho rodi¢ zvlada. Podle mne se tak dé& ptedejit nedorozuménim, kdy napiiklad
Vv ptipadé zhorSeni zdravotniho stavu seniora mu musi personal poddvat mixovanou stravu,
i kdyz, jak upozornuji ptibuzni, pii jejich posledni navstéve ,.tatinek vSechno bez problému

jedl sam®. To, Ze ta posledni navstéva byla pted ptl rokem, uz piibuzni nezminuji.

8.1.1.4 Zdravotni péce poskytovand senioritm v domovech pro seniory

Vseobecné lze fici, Ze zdravotni péce je primarn€ zaméfend na prevenci, piipadné 1écbu
nemoci a sekundarné je posldnim zdravotni péce péstovat a udrzovat télesnou a psychickou
pohodu clovéka. U starnoucich lidi je dle nékterych odbornikti dal§im jejim tkolem oddalit
zhorSeni zdravotniho stavu seniora a v ptipad¢ vazné a nevylécitelné nemoci, umoznit ¢lo-
véku klidny a dastojny odchod. Naopak dle Hartla (2009) zdravotni péce znamena zreali-
zovani prava Cloveéka na zdravi. Zdravotni péce je dana Casovou, institucionalni i ekono-
mickou dostupnosti a mirou schopnosti ¢loveka zdravotni péc¢i vyZadovat i pfijimat.
Domovy pro seniory v souladu se Zakonem ¢. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach, posky-
tuji zékladni zdravotni péci.

Napli prace zdravotni sestry uvadi naptiklad Malikova (2011). Jedna se hlavn€ o podavéni
1€k, aplikaci injekci a inzulinu podle ordinace lékate; méteni fyziologickych funkci a za-
kladni odbéry biologického materidlu podle ordinace 1ékate; sledovani ptiznakti dehydrata-
ce a pfijmu potravy u uzivateld, ktefi maji problémy s pfijmem a vyprazdiiovanim; preven-
ce a oSetfovani jiz vzniklych dekubitii a koznich defektd; provadéni zakladniho rehabili-
tatniho oSetfeni, jako je polohovéani uzivatele, nacvik chlize a dechova rehabilitace.

V neposledni fadé se jedna o péci o umirajici uzivatele, kdy je zdravotni péce predevsim
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zaméifena na sledovani zékladnich fyziologickych potieb, na tiSeni bolesti dle ordinace 1¢-

kate a poskytnuti psychické podpory jak umirajicimu, tak i jeho ptibuznym.

8.2 Socialni sluzby pro seniory ve Zlinském kraji

Ptehlednou nabidku socidlnich sluzeb pro seniory nabizi Katalog socidlnich sluzeb Zlin-
ského kraje (2009).
Podle informaci uvedenych v tomto katalogu byly seniorim v roce 2009 nabizeny ve Zlin-
ském kraji nasledujici socidlni sluzby:

— Centra dennich sluzeb: 4 zafizeni,

— Denni stacionaie: 9 zafizeni,

— Domovy pro seniory: 37 zafizeni,

— Domovy se zvla$tnim rezimem: § zafizeni,

— Odlehéovaci sluzby: 10 zatizeni,

— Osobni asistence: 4 zafizeni,

— Pecovatelska sluzba: 45 zafizeni,

— Socidlné aktivizacni sluzby pro seniory: 4 zafizeni.

8.2.1 Popis jednotlivych socialnich zaFizeni, ve kterych probihal vyzkum

Z dtvodd, které uvadim v praktické ¢asti, jsem pro vyzkum vybrala tato zatizeni:

Centrum pro seniory HoleSov, Domov pro seniory U Kasny Krométiz, Domov pro seniory
U Moravy Kroméfiz, Domov pro seniory Nezdenice a Domov pro seniory StraZnice. Na-

sledujici informace jsou Cerpany z internetovych stranek ptislusSnych Domovti pro seniory.

Centrum pro seniory HoleSov:

Jedna se o pfispévkovou organizaci, jejimz poslanim je poskytovani socidlné zdravotni
péce starym obc¢anltim a obCaniim, ktefi pro trvalé zmény svého zdravotniho stavu potiebuji
komplexni péci. Déle zafizeni poskytuje péci t€m obcaniim, ktefi ze zavaznych divodi
nemohou zlstat v domacim prostiedi a potiebuji zajisténi socidlné zdravotni péce jen ve
vymezeném ¢ase — mohou vyuzit denni stacionaf. Zafizeni taktéZ pomdha rodinam, které se
pravidelné staraji o své blizké a z n€jakého diivodu kratkodobé tuto péci nemohou zajistit,
k tomuto tcelu slouzi odlehc¢ovaci sluzby. Ubytovani je zajisténo pro 178 klienti ve dvoj-

luzkovych pokojich.
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Domov pro seniory U Kasny a Domov pro seniory U Moravy Krom¢tiz:
Tato dv¢ zafizeni jsou spravovana Socialnimi sluzbami mésta Krométiz. Domov pro senio-
ry U Kasny nabizi celorocni pobyt, stravovani a dle potieb seniorti zdravotni, obsluznou,
osetfovatelskou a socidlni péci v€etné nabidky aktivit pro volny ¢as. Kapacita zafizeni je 80
luzek. Domov pro seniory U Moravy poskytuje pobytové sluzby osobam, které maji snize-
nou sobéstacnost zejména z divodu veéku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné

fyzické osoby. Kapacita domova je 136 lizek, v jedno a dvojlizkovych pokojich.

Domov pro seniory Nezdenice:

Domov pro seniory Nezdenice je soucasti piispévkové organizace Socialni sluzby Uherské
Hradisté a poskytuje pobytovou sluzbu ob¢antim, ktefi dosahli véku 60 let, ktefi pro trvalé
zmény zdravotniho stavu pottebuji péci, kterd jim nemuze byt zajiSténd jinak a mohlo by

dojit k jejich socialnimu vylouceni. Kapacita domova je 165 lazek.

Domov pro seniory StraZnice:

Socialni sluzba Domov pro seniory ma celkem 37 luzek v jednoltzkovych, dvoultizkovych,
tiilizkovych a dvou vicelizkovych pokojich. Cilovou skupinou pro toto socialni zafizeni
Jjsou seniofi nad 60 let se sniZzenou sobé&sta¢nosti, kteti potiebuji pomoc nebo podporu dru-

hé osoby pii zdkladnich ¢innostech sebeobsluhy.

V kapitole Socialni sluzby jsem uvedla piehled socidlnich sluzeb urcenych pro seniory,
konkrétné jsem se zameéfila na domovy pro seniory, protoze se v bakalafské praci zabyvam
davody, které ovlivnily rozhodnuti seniorti vyuzit praveé tato pobytova zatizeni.

V nésledujici kapitole popisuji historii oSetfovatelstvi a istavni péce zaméfené na seniory.
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9 HISTORIE OSETROVATELSTVIi A USTAVNI PECE ZAMERENE
NA SENIORY

Je zfejmé, ze vyvoj oSetiovatelské péCe piimo souvisi s vyvojem moralniho postoje spolec-
nosti k socialné potiebnym. Zptisob péce je zavisly predevsim na kulturni tradici, politické
ideologii a organizaci spolecenského uskupeni v jednotlivych historickych epochach. Dle
Matouska (2007) mizeme z historického pohledu rozeznat tii navzijem se prekryvajici
vyvojové sméry, které mély vliv na vznik oSetfovatelstvi jako profese. Jsou to: laicka péce,
charitativni péce a organizovana 1é¢ebna péce. Ve vétsin€é zemi je vznik oSetfovatelské
péce spojovan s ndbozenstvim, predevsim s kiestanstvim, jehoz uceni se zaklada na pomo-
ci bliznimu. Velky vyznam na vznik organizované oSetfovatelské péée mély valky, védecké
objevy a s tim souvisejici rozvoj mediciny. Jak tedy uvadi Matousek (2007) charitativni
péce se vyvinula s kfest'anstvim a byla zaméfena na pomoc chudym, nemocnym a mentalné
postizenym lidem. Charitativni péée se na konci 19. stoleti postupné ptetransformovala
V organizovanou léebnou péci, zamétenou v prvni fad¢ na léceni té€lesného onemocnéni a
vlivem toho se tak oSetfovatelstvi zacinalo orientovat vice na vykon, nez na samotného

¢lovéka.

Podobny vyvoj muzeme pozorovat i u péce o star¢ lidi. V prvopocatcich jsou stafi lidé na
okraji spolec¢nosti, pro kterou znamenaji ptitéz, protoze jiz nepodavaji pozadovany vykon.
V dalsi fazi se podle Matouska (2007) hlavni péce odehrava v rodiné a od 19. stoleti se
postupné rozSifuje 1 na Ustavni péci, jejimz garantem je stat, ktery tak nahrazuje cirkevni
instituce. Ustavni péée byla zpo&atku zaméfena predeviim na staré lidi, kteff nemaji rodin-
né zazemi, postupné se péce zacala orientovat na zajisténi socialnich i zdravotnich potieb
vSech starych lidi, bez rozdilu jejich zafazeni ve spolecnosti. Urcity posun vidime
I V pojmenovani téchto socialnich ustavi, kdyz se z ttulkti a starobinct stavaji tstavy
anasledn¢ nalézdme v nazvu slovo ,,domov®, pfiCemz je nazev domov diichodcii

V soucasné dob€ zménén na domov pro seniory.

Malikova (2011) v souvislosti s vyvojem poskytovani socialni pomoci a péce u nas, zminu-
je tu skuteénost, ze v dobé& socialistického Ceskoslovenska slouzila ustavni zafizeni vy-
hradné k izolaci lidi s riiznymi zdravotnimi handicapy. Stafi, nemoc a umirani byly v této
dobé zna¢né tabuizovany. Na zakladé¢ toho existoval v tehdejsi spole€nosti mylny ndzor, ze

umisténim starych nebo nemocnych lidi do statnich Gstavnich zatizeni je o tyto lidi kvalitné
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postarano. Tento postoj ve spolecnosti vyzadoval dle Malikové (2011) direktivni systém,
zalozeny na rutinni skupinové péci, bez ohledu na individualni potfeby ¢lovéka a bez re-
spektovani prav, soukromi a svobody rozhodovani pii zajistovani Gstavni péce témto li-
dem. Jak upozoriiuje Malikova (2011), snizena sobé&stacnost anebo uplnd nesob&stacnost
senioril se fesila prakticky jedinym moZnym zptisobem, a to umisténim ¢lovéka do statniho
domova diichodcti, ve kterém poskytnutou péci bez ohledu na jeji kvalitu dotoval stat.
Umisténim seniora do domova diichodct se ¢asto fesil i problém s nedostatkem bydleni,
takze do ustavnich zatizeni odchazeli 1 seniofi, ktefi byli prakticky sobéstacni a nevyzado-
vali Zadnou zvlastni pomoc, ale na druhou stranu si 0 to intenzivnéji uvédomovali bezna-
déjnost své situace, kdy se museli podfidit zabéhnutému rezimu bez zohlednéni jejich na-
vyku a potieb. V piipadé, ze se rodinni ptislusnici nemohli postarat o nesobéstaéného seni-
ora a v domové¢ dichodct nebylo volné misto, byli tito nesob&stacni seniofi dlouhodobé
umisténi (mnohdy opakované) ve zdravotnickém zafizeni na oddélenich 1é¢eben pro dlou-
hodobé nemocné, kde, jak uvadi Malikova (2011), pobyvali bez stanoveni 1é¢ebného po-
stupu a tak dochdzelo ke zbyte¢nému protézovani zdravotnického persondlu a hrazeni na-
kladné zdravotni péCe. Aby se zvysila ubytovaci kapacita domovl diichodct, byli seniofi
ubytovani ve vicelizkovych pokojich, se spoleénym socialnim zafizenim na patfe, coz bylo
dle Malikové (2011) jednou z pfi¢in brzké inkontinence imobilnich seniori, kteti tak byli
okolnostmi nuceni vyprazdiiovat se na ltizku.

Absence soukromi a moznosti o sobé rozhodovat, navstévy rodinnych pfislusnikt
vV domové duchodcii tésn€ po vyplaté¢ starobniho dichodu, minimalni prostor
k seberealizaci, to byly podle Malikové (2011) typické vyhlidky starych lidi na straveni
poslednich let jejich Zivota, Casto doprovazené pocity litosti, zklamanim a pasivitou.
Vzhledem k tomu, Ze se oSetfovatelska péce poskytovala rutinné, bez definovanych pravi-
del osSetiovatelského procesu, dochazelo k jejimu odlid$téni, coz mnohdy vedlo
k poruSovani prav ubytovanych seniort, jak v zafizenich domova dichodci, tak i ve zdra-

votnickych zafizenich.
Lepsi vyhlidky nejen pro seniory, ale vibec pro vSechny ob¢any zijici v ustavnich social-
nich zatizenich, pfisly po listopadu 1989, kdy se zacal prosazovat tolik ocekavany pokrok

I do sféry realizovani a poskytovani socialnich sluzeb.
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Jak ptipomina Malikova (2011), skonc¢il tak jeden naro¢ny tsek zivota ¢lovéka, odkazané-
ho Zzit v pobytovém socialnim zafizeni, a naskytla se mu moznost kvalitnéj$iho zivota, ve

kterém je bran ohled i na jeho pocity a osobni potieby.

K vyznamnym zménam ve sféfe socialnich sluzeb vsak doslo podle Malikové (2011), te-
prve az v roce 2006, kdy vstoupil v platnost Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
V novém socialnim zdkoné nalezneme napiiklad definovani novych zasad a pravidel pro
poskytovani socidlnich sluzeb a rovnéz diiraz na zaclenéni osob se zdravotnim postizenim
anebo jedincili v nepfiznivé socialni situaci do Zivota spolecnosti.
Neméné dilezitym dokumentem v procesu transformace socidlnich sluzeb je konzultacni
dokument Ministerstva prace a socialnich véci z roku 2003, ,,Bila kniha v socialnich sluz-
bach®, ve které mimo jiné nalezneme formulaci sedmi hlavnich principt tvoticich zdklad
vSech poskytovanych socialnich sluzeb (Bila kniha, 2003, s. 6):
1. nezavislost a autonomie pro uzivatele sluzeb — nikoli zavislost,
2. zallenéni a integrace — nikoli socidlni vylouceni,
3. respektovani potieb — sluzba je urovadna individualnimi potfebami a potfebami
spole¢nosti, neexistuje model, ktery vyhovuje vSem,
partnerstvi — pracovat spolecné&, ne oddé¢len¢,

4
5. kvalita — zaruka kvality poskytuje ochranu zranitelnym lidem,
6. rovnost bez diskriminace,

7

standardy narodni, rozhodovani v mist¢.

Spolu s autory vyse uvedenych principi mtizeme fici, ze pokud se vSechny zainteresované
osoby budou fidit témito zédkladnimi pravidly, dojde k naplnéni poslani socialnich sluzeb,
tj. ,,pomoc lidem udrzZet si nebo znovu nabyt své misto v komunite, nevetsinové spolecnosti,

ve svém prirozeném spolecenstvi“ (Malikova, 2011, s. 31).

Jak poukazuje Malikova (2011), senior vyuzivajici pobytové socialni zafizeni se tak stava
Vv ramci svych moznosti aktivnim partnerem oSetiujiciho personalu, ¢imz se podporuje
nejen jeho sobéstacnost, ale zaroven se zvysSuje i seniorovo sebevédomi a posiluje se pocit
dilezitosti jeho byti a smyslu zivota (i vV posledni ¢asti zivota ¢lovéka).

Z vyse uvedeného je patrné, ze poskytovani socidlnich sluzeb seniorim v nasem staté sme-
fuje k lepSimu. Méni se jak ptistup spolecnosti ke starnouci populaci a ke staii, tak 1 zpua-

sob poskytovani socidlnich sluzeb, jejichZ cilem je poskytnuti podpory a pomoci uzivate-
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Itim tak, aby mohli sami provadét co nejvice ¢innosti a byli tak méné zavislymi na pecuji-

cich osobach.

V kapitolach teoretické Casti prace jsem se zabyvala stafim, starnutim a zménami, které je
provazi, zakladnimi lidskymi potiebami a divody, které¢ vedou seniory k rozhodnuti odejit
do domova pro seniory. Dale jsem se zaméiila na socidlni sluzby uréené seniortim

a v posledni kapitole popisuji historii oSetfovatelstvi a Gstavni péce zamétené na seniory.

V nasledujici praktické ¢asti popisuji vyzkum a zhodnoceni ziskanych vysledkl. V zavéru

préce se vénuji shrnuti ziskanych poznatkll a zamyslim se nad jejich praktickym vyuzitim.
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II. PRAKTICKA CAST
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10 VYZKUM

Protoze péce o seniory stale Castéji prechazi na spolecnost, je tieba se zamyslet mimo jiné i
nad potiebami a diivody, které vedou seniory k tomu, Ze se rozhodnou stravit posledni ¢ast
svého Zivota pravé v domovée pro seniory. Je ziejmé, ze se tyto potieby a divody budou
Vv pribéhu ¢asu ménit, proto by se spole¢nost méla snazit ziskavat aktualni informace. Jed-
nu z moznosti pro jejich ziskani spatiuji v bakalarskych a magisterskych vyzkumech absol-

ventd fakult humanitnich oboru.

Pti zpracovavani vyzkumu jsem vychazela z nésledujici odborné literatury: Chraska M. -

Metody pedagogického vyzkumu a Reichel J. - Kapitoly metodologie socialnich vyzkumu.

10.1 Vyzkumny problém

V této praci se zabyvam nasledujicim vyzkumnym problémem:
Co motivuje starnouciho ¢lovéka zménit zdzemi svého domova za pobyt v Gstavnim zaii-

zeni?

10.2 Cil vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu je zjistit, jaké potfeby a diivody nejcastéji vedly oslovené seniory
k rozhodnuti, vyuzit pobytovych sluzeb domova pro seniory.
Dale jsem si stanovila nasledujici dil¢i cile:
1) Zjistit, co seniofi nejéastéji o¢ekavaji od pobytu v domové pro seniory a které po-
tieby jsou zde podle nich nejméné uspokojovany.
2) Zjistit, zda muzi a zeny uvadgéji rozdilné diivody k odchodu do domova pro seniory.

3) Vymezit praktické vyuziti dat ziskanych vyzkumem.

10.3 Vyzkumné otazky

Dostate¢ny zdroj informaci pro odpoveédi na vyzkumné otdzky, mi poskytl dotaznik, pfi
jehoz tvorbé jsem vychdzela z vyzkumného problému a stanovenych dil¢ich cilt.
Stanovila jsem si nasledujici vyzkumné otazky:
1. Pievladaji u respondentti zdravotni diivody nebo socialni divody k odchodu do do-
mova pro seniory?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 9.
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2. Jsou divody, které vedly seniory k rozhodnuti Zit v domové pro seniory odlisné
U Zen a muzu?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 1 a ¢. 9.

3. Jaké ¢innosti délaly respondentim v domacim prostredi nejvetsi problémy?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 8.

4. Co respondenti nejcastéji ocekavaji od pobytu v domové pro seniory?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovidé v dotazniku polozka ¢. 12.

5. Jsou splnéna o¢ekavani respondentti vyplyvajici z pobytu v domove pro seniory?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 14.

6. Které potteby jsou podle seniord nejméné uspokojovany?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 13.

7. Do jaké miry je respondenty vyuzivana zdravotni péce poskytovana v domové pro
seniory?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 11.

8. Odchazeji seniofi do domova pro seniory dobrovolné?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 10.

9. Kdo nejcastéji nabizi respondentim mozZnost vyuzit pobytové zatizeni?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 7.

10. VyuZivaji pobytovych sluzeb castéji lidé osamoceni nebo lidé Zijici spole¢né s dru-
hou osobou?
Na tuto vyzkumnou otdzku odpovida v dotazniku polozka €. 6.

10.4 Druh vyzkumu

Jako druh vyzkumu jsem si zvolila kvantitativni vyzkum, protoze mi umoznil oslovit vétsi

pocet respondentil a zaroven nastini mozné vztahy mezi proménnymi. Vyzkum bude men-

81, kratkodoby a jednorazovy.

Dle Reichela (2009) kvantitativni ptistup vychazi z predpokladu, ze je pfedmét zkoumani

mefitelny a tfiditelny, informace o ném jsou ziskavané v urcité kvantifikovatelné a formal-

n¢ porovnatelné formé. Dale dle Reichela (2009) nasleduje analyza pomoci statistickych

metod s cilem ovéfit platnost vizi vyzkumnika o pfitomnosti urcitych podstatnych znakt

zkoumanych hledisek, o moznych vz4jemnych vztazich téchto znakl a o jejich vztazich

K jinym pfedmétim a jejich vlastnostem.
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10.5 Metoda vyzkumu

Pro vyzkum jsem zvolila metodu dotazniku. Dotaznik je dle Chrasky (2007, s. 163) ,, sou-
stava predem pripravenych a peclivé formulovanych otazek, které jsou promyslené seraze-
ny a na které dotazovand osoba (respondent) odpovida pisemné. *

Vyhodu dotazniku vidim pfedevSim V tom, ze pijde o anonymni pisemné vypliovani, coz
umozni respondentim zbavit se ostychu a byt otevienymi a upfimnymi. Dal§i vyhodou

dotazniku je i to, ze jde o rychly zptisob sbirani dat od velkého poctu respondentu.

Nevyhodou dotazniku muze byt ta skute¢nost, ze pokud respondent potiebuje pii vyplio-
vani dotazniku pomoc druhé osoby, nemusi vzdy odpovidat pravdivé. Uvédomuji si,
zZe ptitomnost druhé osoby pii vypliiovani mize vyvolat u seniora pocit studu, v dusledku
¢ehoz na néj nebude upiimné odpovidat. Vlivem toho tak mize dojit ke sniZeni platnosti
vyzkumu. S timto rizikem pocitdm, protoze ze své praxe vim, ze nejen klienti upoutani na
liZzko mivaji problémy se psanim. Proto bude moje pomoc (anebo pomoc socialni pracov-

nice) pii vypliiovani dotazniku pravdépodobné nezbytna.

10.5.1 Vytvoreni dotazniku

Nejprve dotaznik obsahoval 29 polozek, ale jak se ukéazalo v ptfedvyzkumu, toto mnozstvi
otazek bylo pro respondenty naro¢né, jak co do Casu k odpovidani, tak i K udrzeni jejich
pozornosti. Pomoci ptedvyzkumu jsem si ovétovala srozumitelnost otazek v dotazniku, zda
jsou otazky spravné formulované a jednoznacné, jestli mi pfinesou potiebné informace
a minimalni dobu na vyplnéni dotazniku. Dale mne zajimalo, jestli jsem respondentim
u vyctovych otdzek poskytla dostatek moznosti k odpovédi a nakonec zda je dotaznik pro

seniory Citelny (pro usnadnéni Citelnosti jsem dotaznik napsala vétSim pismem).

Predvyzkum probehl v zaii 2011 s 5 respondenty z Domova pro seniory Nezdenice, ve kte-
rém pracuji. Kazdému respondentovi jsem nabidla pomoc pii vyplhovani dotazniku. Tii
respondenti toho vyuzili. Vyplnéni jednoho dotazniku nam trvalo pfiblizn€ hodinu, protoze
hodné otazek evokovalo u seniorti vzpominky, o které se chtéli se mnou podélit. Dva re-
spondenti odpovidali na dotaznik sami a pfi odevzdavani mi fekli, ,,Ze to bylo na né¢ moc

dlouhé." Respondenti, ktefi se Gi¢astnili pfedvyzkumu, se dal§iho vyzkumu neztcastnili.
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Na zéklad¢ informaci ziskanych v pfedvyzkumu, jsem pichodnotila dilezitost a funk¢nost
otazek v dotazniku, dotaznik jsem upravila a konecny pocet polozek v dotazniku jsem sta-
novila na 14 polozek.
Dotaznik obsahuje nize uvedené typy polozek (otazek), jejichz charakteristika je dle
Chrasky (2007) nasledujici:
a) oteviené otazky — jsou to volné otazky, které nenabizi respondentim Zadnou danou
odpoveéd’; (v dotazniku polozka €. 4),
b) uzaviené otazky dichotomické — uzaviena otazka nabizi respondentovi dopiedu vy-
tvotené odpovédi; na dichotomickou otazku lze odpovédét pouze dvéma navzajem
se vylucujicimi odpovéd’mi; (polozka €. 1),
C) uzaviené otazky polytomické vybérové — tyto otazky nabizi vice nez dvé odpovédi,
respondent jednu z nich vybira; (polozky ¢. 2, 3, 7, 10, 14),
d) polouzaviené otazky — nabizi vedle nékolika pfedem danych odpovédi jesté poloz-
ku ,,jina odpoveéd “; (poloZky €. 5, 6),
e) skalové otazky — na Skalovou otazku respondent odpovida dle miry svého souhlasu
prislusnym ¢islem na dané hodnotici Skale; (polozky ¢. 8, 9),
f) vyctové otazky — respondent mize na tyto otazky vybrat soucasné vice odpovedi
(vétsinou byva uvedeno kolik); (polozky €. 11, 12, 13).
Pro upfesnéni véku respondentil jsem vyuZila déleni dle periodizace stati Svétové zdravot-
nické organizace (WHOQO). Pro vytvofeni polozky ¢. 8 jsme pouzila nékteré moznosti

z Bathelova testu zakladnich vSednich ¢innosti (in Venglafova, 2007, s. 31 - 32).

10.5.2 Prubéh vyzkumu

Dotazniky jsem zadavala v listopadu a prosinci 2011. Nejvétsi ¢ast dotaznikt jsem distri-
buovala v zatizeni, kde pracuji. Z celkového poc¢tu 163 uzivatelt, mym Kritériim pii vybéru
odpovidalo 70 uzivatelii. Ty jsem postupné oslovila a nabidla jim pomoc pii vypliovani.
Kromé deseti z nich, chtél kazdy, abych dotaznik vyplnila s nim, protoze: ,,Spatné vidim*®,
»mohla bych vam to pokazit“, ,,pojd'te si povykladat.“ Tato zkuSenost m& motivovala
k pfedpokladu, Ze dalsi respondenti v jinych domovech pro seniory budou mit pravdépo-
dobné stejné pocity a budou pozadovat pomoc pfi vypliiovani dotazniku. Proto jsem dalsi
domovy pro seniory vybirala podle toho, kde mam néjaké znamé v oSetfujicim personalu.
A byl to taky hlavni diivod k zadani dotaznikli do jednotlivych zatizeni po 20 az 25 kusech,

abych pfili§ nezatézovala personal zafizeni a zaroven nesnizovala jeho ochotu ke spolupra-
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ci pi1 zadavani dotaznikt. Pti pfedavani dotazniku jsem vSechny zainteresované osoby po-
zadala, aby nabidly respondentovi svoji pomoc pfi vypliiovani, ¢imz jsem si zajistila témet

stoprocentni navratnost dotazniku.

10.6 Vyzkumny soubor

Respondenty jsem vybirala tzv. zamérnym kvotnim vybérem podle nasledujicich kontrol-
nich znak:

— doba pobytu seniora v domové pro seniory minimalné 3 mésice,

— orientace osobou, mistem a ¢asem,

— schopnost komunikace,

— ochota seniora ke spolupraci pii vyplinovani dotazniku.
Zamérny kvotni vyber je dle Chrasky (2007, s. 22) takovy vybér prvku, o kterém rozhoduje
vyzkumnik. Vyzkumnik na zakladé svého usudku ,,zvoli urcité kontrolni znaky, podle nichz
se vyber orientuje.
Do vyzkumu jsem chtéla zafadit nejen sob&stacné seniory, ale i uzivatele, ktefi jsou
Vv disledku svého zdravotniho stavu odkazani travit cely den v liZku. S vybérem vhodnych
respondentli jsem pozadala o pomoc socialni pracovnice z vybranych domovi pro seniory
ze Zlinského kraje. Jedna se o respondenty z nasledujicich zafizeni: Centrum pro seniory

HoleSov, Domov pro seniory U KaSny KrométiZ, Domov pro seniory U Moravy Krométiz,

Domov pro seniory Nezdenice a Domov pro seniory StraZnice.

10.6.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Celkovy pocet respondentii byl 160, dotaznikl se mi vratilo 158 kust a z toho bylo spravné
vyplnéno 150 dotaznikli, coz odpovida 94 %. Jako diivod tak vysokého procenta spravné
vyplnénych dotaznikl povazuji tu skutecnost, Ze jsem osobné distribuovala 70 dotaznikil

a zbylych 90 dotaznikl jsem zadavala pies své znamé, ktefi pracuji v socialnich sluzbach.
Charakteristika respondentii podle pohlavi:

Pro zjisténi zastoupeni respondentti dle pohlavi jsou pouzity odpovédi z polozky €. 1, do-

tazniku.
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Tabulka ¢. 1 — Charakteristika respondentii podle pohlavi

1. Pohlavi respondentii: Relativni Cetnost | Absolutni cetnost
[%]

muz 29 43

Zena 71 107

Celkem 100 150

Graf' ¢. 1 — Pomér oslovenych muzu a Zen

Pohlavi respondentt

71%

100%

so%

0% -

Emui Miena

Zdroj: vlastni vyzkum
Vyhodnoceni polozky €. 1:

Ze 150 respondentl se dotaznikového Setteni zucastnilo 71 % Zen a 29 % muzi, coZ je

patrné z vySe uvedené tabulky a grafu.

Komentat k polozce €. 1:

Vyssi zastoupeni Zen ve vyzkumném vzorku, je dano tim, Zze v domovech pro seniory, ve
kterych byl prizkum proveden, bylo ubytovano vice zen nez muzi. To mohu potvrdit i ze
své zkuSenosti, kdy naptiklad v Domové pro seniory v Nezdenicich, kde pracuji, je ze 165
uzivatelll pouze jedna tfetina muzll. Jednou z moznosti, pro¢ tomu tak je, mize byt ta sku-

te¢nost, Ze je v dneSni populaci seniorti vice ovdovélych Zen.
Charakteristika respondenti podle véku:

V¢ek respondentl jsem pro potieby vyzkumu rozdélila do kategorii dle Svétové zdravotnic-
ké organizace (WHO), ktera Cleni stafi na rané staii (60-74 let), vlastni staii (75-89 let)

a dlouhovekost (90 a vice let).

Pro zjisténi zastoupeni respondentti dle véku jsou pouzity odpovédi z polozky ¢. 2, dotaz-

niku.
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Tabulka ¢. 2 — Charakteristika respondentii podle veku
2. VEK respondentii: Muzi Zeny
Relativni Absolutni Relativni Absolutni
cetnost [%] Cetnost cetnost [%] Cetnost
do 60 let 5 2 0 0
60 — 74 let 26 11 13 14
75 -89 let 60 26 75 80
90 let a vice 9 4 12 13
Celkem 43 107
Graf ¢. 2 — Vek respondentii podle pohlavi
Vék respondentl
80
80
70
60
30 B Muii
40 -
30 H Zeny
20 11
10 -2 0
0]
do 60 et 60— 74 let 75—289 let 90 let a vice

Zdroj: vlastni vyzkum

Vyhodnoceni polozky €. 2:

Nejpocetnéjsi skupinou ve vyzkumu byli respondenti ve véku 75-89 let, z toho Zeny byly

zastoupeny Vv této vékové kategorii 80 krat a muzi 26 krat z celkového poctu 150 respon-

dentli. Dlouhovékych Zen bylo 13 a vyzkumu se také zucastnili 4 dlouhovéci muzi.

Komentar k poloZce €. 2:

Zajimavé je zjisténi, ze zeny byly nejpocetnéji zastoupeny ve veku 75-89 let. Je to podle

mne nejspis dano tim, Ze v tomto v€ku vétSina Zen ovdovi. Nejstarsi respondent, kterého

jsem osobné¢ oslovila, byla Zena ve véku 101 let.

Charakteristika respondentii podle nejvyssi dosazeného vzdélani:

Pro zjisténi zastoupeni respondentli dle dosazeného vzdélani jsou pouzity odpovédi

Z polozky €. 3, dotazniku. Tato poloZka je pouze informativni, proto zde neuvadim dalsi

déleni na muze a Zeny.
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Tabulka ¢. 3 — Charakteristika respondentii podle nejvyssiho dosazeného vzdeélani

3. VasSe nejvyssi dosaZené vzdélani: Relativni cetnost | Absolutni Cetnost
[%]
zakladni 42 63
vyucen/a bez maturity 35 53
vyucen/a s maturitou 9 13
stitedoskolské 12 18
vysokoskolské 2 3
Celkem 100 150

Zdroj: vlastni vyzkum

Vyhodnoceni polozky ¢. 3:

Z vyse uvedené tabulky je patrné, zZe respondenti nejcasteji uvadeli jako své nejvyssi dosa-
zené vzdélani zakladni vzdélani, 42 % respondentli a vyuceni bez maturity, 35 % respon-

dentu.

Komentar k polozce €. 3:

Tento vysledek je podle mne dan situaci a dobou, ve které respondenti zili jako dospivajici,
tedy obdobim prvni republiky, kdy stfedoskolské a vysokoskolské vzdélani bylo vysadou
vysSich vrstev spolecnosti. Jsem piesvédcend, Ze pokud se bude podobny prizkum délat za
deset let, respondenti budou nejcastéji uvadét vyucen/a s maturitou, protoze se vseobecné

zvySuji naroky na vzdélani obyvatel.
Charakteristika respondenti dle délky jejich pobytu v domové pro seniory:

Pro zjisténi zastoupeni respondentt dle délky jejich pobytu v domové pro seniory jsou po-
uzity odpovédi z polozky €. 4, dotazniku.

Minimalni dobu pobytu respondentii jsem stanovila na 0,25 let, coz odpovida 3 mésictim.
Tuto polozku jsem analyzovala pomoci vypoctu aritmetického priméru a pomoci vypoctu

pro modus.

Tabulka ¢. 4 — Doba pobytu respondentii v domové pro seniory

4. Jak dlouho Zijete v domové pro seniory? | Primeér | Maximum | Minimum | Modus
hodnota je uvedena v letech 3,68 26 0,25 2
Zdroj: viastni vyzkum
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Vyhodnoceni polozky €. 4:

Z vyzkumu vyplynulo, ze primérna doba pobytu oslovenych seniorti v domove pro seniory
je 3,68 let a maximalni doba pobytu byla 26let. Vypoctem modu jsem zjistila, Ze nejcastéji

udavana délka pobytu v domoveé pro seniory byla 2 roky a to ve 20 -ti piipadech.

Komentar k polozce €. 4:

Minimalni dobu pobytu respondenta v zafizeni domova pro seniory jsem si stanovila na
3 mésice z toho duvodu, ze z praxe vim, ze uzivateliim trva ptiblizné 3 meésice, nez se sziji

S novym prostifedim a zvyknou si na personal.
Charakteristika respondenti podle piredchoziho bydlisté:

Pro zjisténi zastoupeni respondentt dle jejich predchoziho bydlisté jsou pouzity odpovédi
z polozky ¢. 5, dotazniku. Vzhledem Kk tomu, Ze se jedna pouze o doplnéni charakteristiky
respondentli, uvedla jsem déleni jen na mésto a vesnici, aniz bych dale zkoumala, jestli

respondent Zil v rodinném domé anebo v byté.

Tabulka ¢. 5 — Predchozi bydliste respondentii
5. VaSe predchozi bydlisté:

Relativni cetnost | Absolutni cetnost

[%]
mésto 41 61
veshice 47 71
jiné (napt.: LDN, jiny domov pro seniory) : 12 18
Celkem 100 150

Zdroj: vlastni vyzkum
Vyhodnoceni polozky €. 5:

Jako své predchozi bydlisté uvedlo 47 % respondentil vesnici a 41 % respondentli uvedlo
mésto. Ostatni respondenti ptisli do domova pro seniory po hospitalizaci v Lécebné dlou-

hodob¢ nemocnych.

Komentat k polozce €. 5:

Témet stejné rozdéleni respondentit pochdzejicich z mésta a z vesnice mne piekvapilo,
protoze jsem piedpokladala, Ze vétsi procento respondentii bude pied svym odchodem do
domova pro seniory bydlet ve méesté. Pocitala jsem s tim, Ze na vesnici jsou lidé vice spjati

s rodinou a proto bude vice seniorl travit zavér svého Zivota v rodinném kruhu. Tento mij
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ptedpoklad vyzkum nepotvrdil, protoze 47 % respondentti uvedlo, ze pfed odchodem do

domova pro seniory zili na vesnici a 41 % respondentt Zilo ve mést¢.

10.7 Zpiisob vyhodnoceni dat

Pti zpracovani vysledkl kvantitativniho vyzkumu doporucuje Chraska (2007) nejdiive vy-
fadit z dalsiho zpracovani dotazniky, které nejsou spravné anebo uplné¢ vyplnény. Nasledu-
je kédovani, sestaveni tabulek Cetnosti, vypocty a grafické znazornéni ziskanych dat.

Kodovani ziskanych dat (odpovédi respondentli) probihd podle Reichela (2009) tak, ze
jednotlivym druhtim kazdého symbolu piifadi vyzkumnik ¢iselné znaky. Varianty symbolt
se zakdduji na zakladé doptedu piichystaného kodovaciho klice, ktery stanovuje styl kodo-

vani jednotlivych symbolil a zaroven piitazuje standardni potadi mezi dalsimi symboly.

10.7.1 Prubéh zpracovani ziskanych dat

Nejdiive jsem dotazniky zkontrolovala, zda jsou vyplnény vSechny odpovédi na dané po-
lozky. Zjistila jsem, Ze spravné je vyplnéno 150 dotazniki, zbylych 8 kust dotaznikli jsem
vyradila, protoze v nich bud’ chybéla odpovéd’ anebo bylo vybrano vice odpovédi, nez jsem
pozadovala.

Samotny dotaznik je slozen ze 14 polozek, na 12 z nich jsem pozadovala od respondenti
jednu odpovéd’ a u dvou polozek mohli vybrat odpovédi dvé. Abych mohla ziskané odpo-
védi zadavat do programu Microsoft Excel 2007, vytvorila jsem si dva kodovaci klice.
Pomoci kédovaciho klice €. 1 jsem kazdému dotazniku zadala pofadové Cislo a zaroven
kazdé odpovédi v jednotlivé otazce (polozce) jsem prifadila ptislusny ¢iselny kod (kdédova-
ci klic¢e viz ptiloha PL.).

Pomoci koédovaciho klice ¢. 2 jsem zadala Ciselné kody odpovédi ,,jiné™ obsazené
Vv dotazniku v poloZzce ¢. 13 (kdédovaci klice viz ptiloha PIL.). Odpovéd’ ,,jiné* je nabidnuta
i v polozkach €. 9, 11 a 12, ale protoze tuto moznost vyuzilo pouze 5 respondentt, popsala
jsem jejich odpovedi piimo v popisu vysledktl vyzkumu u piislusné polozky.

Ziskana data jsem nasledné analyzovala v programu Microsoft Excel 2007 pomoci vzorct
pro vypocet a analyzu ziskanych dat. Jedna se o vypocet aritmetického priméru, vypocet

absolutni a relativni Cetnosti a vypocet modusu.
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10.8 Vysledky vyzkumu a jejich interpretace
Vysledky vyzkumu popisuji ve dvou kapitolach. V prvni kapitole (10.8.1) jsem vyhodnoti-
la ziskana data z jednotlivych polozek z dotazniku. V druhé kapitole (10.8.2) se vénuji od-

poveédim na vyzkumné otazky.

10.8.1 Vysledky a interpretace dotaznikového Setfeni

Spravné vyplnénych dotazniki je 150. Dotaznik obsahuje 14 polozek.

Polozky ¢. 1 az ¢. 5 jsou prezentované v kapitole 10.6.1 Charakteristika vyzkumného sou-
boru. Jedna se o charakteristiku respondentti podle pohlavi, véku, dosazeného vzdélani,
podle délky jejich pobytu v zatizeni domova pro seniory a charakteristika respondentil

podle piedchoziho bydliste.

Polozka ¢. 6 zjist'ovala, s kym respondent zil, nez odesel do domova pro seniory

Tato polozka zjist'ovala, zda respondent Zil sdim, nez odesel do domova pro seniory.

Tabulka ¢. 6 — S kym respondent Zil, nez odesel do domova pro seniory

6. NeZ jste odeSel/odesla do Muzi Zeny

fiomova pro seniory, Zil/a Relativni Absolutni Relativni Absolutni
Jste: cetnost [%] cetnost Cetnost [%] Cetnost
sam/sama 63 27 60 64
S partnerem 21 9 15 16
Jjind moznost (napft.: u své dce- 16 7 o5 97
ry/syna, u ptibuznych)

Celkem 100 43 100 107

Zdroj: viastni vyzkum

Vyhodnoceni polozky €. 6:

Z tabulky je patrné, ze nejvétsi procento respondentu zilo pred pfichodem do domova pro

seniory osamoceng. S partnerem zilo vice muzli nez Zen.

Komentaf k polozce €. 6:

Na zakladé vysledkd muzeme fici, Ze osamoceni lidé Castéji vyuzivaji pobytovych social-
nich sluzeb, ale na druhou stranu to neni pro né hlavni dtvod, jak vyplynulo z analyzy po-

lozky ¢. 9 (Co bylo pro respondenta diivodem k odchodu do domova pro seniory).
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Polozka ¢. 7 zjist’ovala, kdo respondentiim nabidl moZnost vyuZit domov pro seniory

Tato polozka zjist'ovala, jakym zplisobem respondenti ziskali informace o moznosti vyuzit

domov pro seniory.

Tabulka ¢. 7 - Kdo respondentiim nabidl moznost vyuzit domov pro seniory

7. Kdo Vam nabidl moZnost vyuZiti domova pro seniory? Relativni | Absolutni
Cetnost [%] | Cetnost
sam/sama jsem si zjistil/a informace 30 45
1ékar 33 50
socialni pracovnik 8 12
dcera/syn 19 29
nepamatuji se 9 14
Celkem 100 150

Graf ¢. 3 - Kdo respondentiim nabidl moznost vyuzit domov pro seniory

Kdo respondentim nabidl moznost vyuzit
domov pro seniory

30% 337%
35% -
30% -
25% - 15%
20% - /
15% - 8% 20
10% -
5% -
0% T T T T 1
sam/sama lekar socialni dcera/syn  nepamatuji se
jsem si zjistil/a pracovnik
informace

Zdroj: viastni vyzkum

Vyhodnoceni polozky €. 7:

Lékat byl ve 33 % ptipadt prvni osobou, kterd nabidla respondentovi moznost vyuzit do-
mov pro seniory, 30 % respondentd si zjistilo informace samostatné.

Komentaf k polozce €. 7:

Myslim si, ze informovanost seniord o pobytovych socialnich sluzbach je velmi dobra,
protoze jak ukazuji vysledky vyzkumu, tfetina respondentt si dokazala potiebné informace

zjistit sama.
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PoloZka ¢. 8 zjist'ovala, jak senior v domacim prostiedi zvladal vybrané ¢innosti?

Respondent mél na stupnici 0 az 4 oznacit, jak v domacim prostiedi zvladal vybrané ¢in-

nosti nebo situace.

Tabulka ¢. 8 — Schopnost respondenta zviddat v domdcim prostiedi vybrané cinnosti

?tu’pnice zavislosti na pomoci 0 1 9 3 4
jiné osoby:

nezavisly | potfebuji | potiebuji | potfebuji | zcela zavisly

na pomoci | minimal- | malou | velkou | na pomoci

[%] ni pomoc | pomoc | pomoc [%]
[%] [%] [%]

celkova pohyblivost 28 19 16 18 19
najist se 63 19 8 5 5
umyt se 53 15 16 7 10
vykoupat se 25 7 13 23 32
obléci se 44 15 13 11 16
dojit si na toaletu 50 11 11 7 21
pohybovat se v lizku 58 9 10 10 13
udrzovat domacnost 8 5 15 26 45
nakoupit si 13 9 13 18 47
uvarit si 7 6 9 22 56
Zajistén zdravotni péce 18 19 16 19 29
(podavani 1éku, pievazy, ...)
sar_note_i, nedostatek kontaktt 37 14 16 11 23
s lidmi
nmer(])echota rodiny postarat se o 75 11 5 3 9
ger?]cnheopnost rodiny postarat se 43 7 5 8 37
hmotné zabezpeceni 83 8 2 3 5

Zdroj: viastni vyzkum
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Graf ¢. 4 — Respondenti zcela zavisli na pomoci druhé osoby (Vv domdcim prostiedi)

Respondenti zcela zavisli na pomoci druhé osoby
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Zdroj: vlastni vyzkum - odpoveédi respondentii z patého sloupce tabulky ¢. 8, tj. cinnosti
(situace), ve kterych jsou respondenti zcela zavisli na pomoci druhé osoby.

Vyhodnoceni polozky €. 8:

Jak je patrné z grafu, nejvétsi problémy v domacim prostfedi méli respondenti pii vafenti,
56 % respondentdl, pfi obstarani nakupu, 47 % respondenttl, a pti udrzovani domacnosti, 45

% respondentd.

Komentat Kk poloZce ¢. 8:

V této polozce jsem se zaméfila na to, jak respondent zvladal péci o svoji osobu a starost
0 domécnost. Z vyzkumu vyplynulo, Ze zcela nezavislych respondent na pomoci druhé
osoby, co se ty¢e udrzovani domacnosti, bylo pouze 8 %. Pro mne je zajimava hodnota

37 %, uvedena u neschopnosti rodiny postarat se o seniora. Myslim si, Ze toto procento je
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znacné vysoké, a je jakoby v rozporu s ¢asto zminovanym trendem v péci o socialné slabé
obcany, kdy ma byt snahou spole¢nosti piechod od institualizované péce K péci domaci

s podporou odbornikti.

Polozka ¢. 9 zjist'ovala, co bylo pro respondenta duvodem k odchodu do domova pro

seniory?

Respondent mél k vybranym diivodim prifadit ¢islo na stupnici 0 az 4, dle toho, jakou

vahu tomuto divodu ptfiklada. Dale mél respondent moznost doplnit vlastni divod.

Tabulka ¢. 9 — Duvody respondentii k odchodu do domova pro seniory

Stupnic.e dl"%leiitosti pro odchod do domova 0 1 9 3 4
pro seniory:
viubec |spi$ ne| ¢asteCné | spis ano

ne [%] ano ano [%]

[%] [%] [%]
zhorseni zdravotniho stavu 5 5 21 9 60
zhorseni schopnosti postarat se o sebe 4 4 16 15 61
neschoprvlosvt zajistit si prarl\v/.idelnou 1ékar- 15 19 29 18 o5
skou a osetfovatelskou péci
potieba bezbariérového prostiedi 21 14 23 11 31
nevyhovujici bytové podminky 27 14 19 9 31
zhorSeni finan¢ni situace 62 21 11 3 3
ztrata manzela, manzelky, partnera 67 5 5 2 21
neshody s partnerem 95 3 1 1 0
zhorSeni vztahu s détmi 77 7 8 1 7
pocit, Ze jsem zatézi pro svou rodinu 49 7 11 5 27
nedostatek kontaktd s lidmi 41 15 19 7 18
pocit samoty, opusténi 34 19 21 7 20
ztrata pocitu bezpeci 26 15 20 11 28

Zdroj: viastni vyzkum
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Graf ¢. 5 — Duvody k odchodu respondentii do domova pro seniory, ohodnocené jako nej-

vice dulezite.

Dlvodyrespondentli k odchodu do domova pro seniory,
ohodnocené jako nejvice dllezité

0, -
0% 1 61%

60% -

50% -

40% -

30% -

20% -

10% -

25%

31%

31%

27%

28%

21%

18% 09

w

%

7%

0% T T

zhorgeni zdravotniho stavu

zhorieni schopnosti postarat se o
sebe

neschopnost zajistit si pravidelnou
lékafskou a osetfovatelskou péci

potfeba bezbariérového prostiedi

nevyhovujici bytove podminky

zhorseni financni situace

ztrata manzela, manzelky, partnera

neshody s partnerem . <
=2

zhorsenivztahu s détmi

pocit, ze jsem zatéZi pro svou rodinu

nedostatek kontaktt s lidmi

pocit samoty, opustén(
ztrata pocitu bezpedi

Zdroj: vlastni vyzkum - odpovedi respondenti z patého sloupce tabulky ¢. 9, tj.
kterych respondenti uvedli nejvyssi diilezitost.

divody, u

Vyse uvedené moznosti divodl jsem dale rozdélila dvou skupin, na zdravotni divody a

socialni divody. Pro dals$i zpracovéani jsem pouzila hodnoty uvedené v patém sloupci ta-

bulky €. 9, to znamena hodnoty, které maji u respondentti nejvyssi dilezitost.

Tabulka ¢. 10 - Zdravotni ditvody respondentii pro odchod do domova pro seniory

Pramérné bodové

Zdravotni duvody: ohodnoceni
zhorSeni zdravotniho stavu 4,147
zhorSeni schopnosti postarat se o sebe 4,253
neschopnost zajistit si 1ékatfskou a oSetfovatelskou péci 3,187
potieba bezbariérového prostiedi 3,173
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Tabulka ¢. 11 — Socidalni ditvody respondentii kK odchodu do domova pro seniory

Socialni duvody:

Prumérné bodové

ohodnoceni
nevyhovujici bytové podminky 3,027
zhorSeni finan¢ni situace 1,640
ztrata manzela, manzelky, partnera 2,033
neshody s partnerem 1,067
zhor$eni vztahu s détmi 1,520
pocit, ze jsem zaté€zi pro svou rodinu 2,540
nedostatek kontaktd s lidmi 2,467
pocit samoty, opusténi 2,600
ztrata pocitu bezpeci 2,993

Tabulka ¢. 12 — Prumérné bodové ohodnocent ditvodii respondentii (k odchodu do domova
ro seniory)

Diivody respondenti

Prumérné bodové ohodnoceni

Zdravotni divody

3,690

Socialni divody

2,210

Pro nasledujici rozdéleni divodu dle pohlavi jsem pouzila hodnoty uvedené v patém sloup-

ci tabulky €. 9, to znamena hodnoty, které maji u respondenti nejvyssi dilezitost.

Tabulka ¢. 13 - Poradi ditvodu dle priomérného bodového ohodnoceni - Zeny

Poradi diivodi podle Zen: Primérné

bodové ohodnoceni
1. zhorS$eni zdravotniho stavu 4,252
2. zhorSeni schopnosti postarat se o sebe 3,600
3. potieba bezbariérového prostiedi 3,300
4. ztrata pocitu bezpeci 3,188
5. pocit samoty, opusténi 3,130
6. neschopnost zajistit si Iékaiskou a osetfovatelskou péci 2,962
7. nevyhovujici bytové podminky 2,915
8. pocit, Ze jsem zatéZi pro svou rodinu 2,773
9. ztrata manzela, manzelky, partnera 2,260
10. |nedostatek kontaktt s lidmi 2,182
11. |zhorSeni vztahu s détmi 1,821
12. |zhorSeni finan¢ni situace 1,560
13. | neshody s partnerem 1,107
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Tabulka ¢. 14 - Poradi duvodu dle priumerného bodového ohodnoceni - muzi
Poradi diivodu podle muzi: Primérné

bodové ohodno-

ceni
1. zhorseni schopnosti postarat se o sebe 4,500
2. zhor$eni zdravotniho stavu 3,884
3. potieba bezbariérového prostiedi 3,333
4. neschopnost zajistit si 1ékaiskou a osetiovatelskou péci 3,270
5. nevyhovujici bytové podminky 3,049
6. ztrata pocitu bezpeci 2,680
7. pocit samoty, opusténi 2,409
8. nedostatek kontaktt s lidmi 2,405
9. pocit, ze jsem zaté€zi pro svou rodinu 2,304
10. |ztrata manZela, manzelky, partnera 1,889
11. | zhorSeni finanéni situace 1,681
12. |zhorSeni vztahu s détmi 1,489
13. | neshody s partnerem 1,024

Graf ¢. 6 - Prumérné bodove ohodnocent ditvodii, rozdélené na muze a zeny
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Vyhodnoceni polozky €. 9:

Jako hlavni diivod k odchodu do domova pro seniory nejcastéji respondenti uvadéli zhor-
Seni schopnosti postarat se o sebe, 61 %, a zhorSeni zdravotniho stavu, 60 % respondentu,

coz je patrné z grafu €. 5 (strana 59).

Protoze moznost ,,jiné*“ vyuzil pouze jeden respondent, uvadim jeho odpovéd’ zde, a nezob-
razuji tuto odpoveéd’ v tabulce ani grafu. Odpoveéd’ respondenta byla: ,, manzelka onemocne-

la“.
Komentai Kk polozce €. 9:

PrestoZze je domov pro seniory veden v kategorii socialnich zafizeni, vic jak polovina re-
spondentt uvedla jako diivod, ktery mél pro n€ nejvyssi dilezitost pfi rozhodnuti odejit do
domova pro seniory, zhorSeni schopnosti postarat se o sebe a zhorSeni zdravotniho stavu.
Pouze cca 20 % respondentii uvadi jako hlavni diivod pocit samoty, ztratu partnera nebo
nedostatek kontaktt s lidmi. S touto skute¢nosti se setkavam i v praxi, kdy mohu pozoro-

vvvvvv

mov pro seniory tak bohuzel ¢asto nahrazuje 1é¢ebny dlouhodobé nemocnych anebo hos-

pic.

Polozka ¢. 10 zjist'ovala, zda respondent odesel do domova pro seniory dobrovolné

I pfes vSechna mozna spolecenskd a zakonna opatteni nelze vyloucit, Ze senior opusti sviij

domov nedobrovolné. Proto jsem tuto otazku zaradila do dotazniku.

Tabulka ¢. 15 — Dobrovolnost odchodu respondenta do domova pro seniory

10. OdesSel/odesla jste do domova pro seniory dobrovolné? Relativni | Absolutni
Cetnost [%] | cetnost

ano, rozhodl/a jsem se sam/sama 71 107
ne, rozhodl to za mne nékdo druhy 7 11
ne, nechtél/a jsem odejit, ale nemél/a jsem jinou moznost 21 32
Celkem 100 150

Zdroj: vlastni vyzkum
Vyhodnoceni polozky €. 10:

Z vyzkumu vyplynulo, Ze 71 % respondentli odeSlo do domova pro seniory dobrovolné,

21 % respondentti uvedlo, ze nemélo jinou moznost a za 7 % respondentd rozhodl nékdo

jiny.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 63

Komentaf Kk polozce ¢. 10:

Ptrestoze 107 respondentd uvedlo, ze se sami rozhodli odejit do domova pro seniory, stale
zbyva 32 seniort, kteti nechtéli odejit ze svého piivodniho domova. Myslim si, ze je to dost
vysoké procento, které vypovida o tom, ze by lidé jist¢ dali piednost domaci péci pred péci
ustavni. Bohuzel dne$ni spolecenska ani politicka situace stale nijak neusnadnuje rodinnym

ptislusnikiim doméci péc¢i o starnouci piibuzné.

Polozka ¢. 11 zjist'ovala, jakou zdravotni péci respondent v domové pro seniory nejvi-

4

ce vyuziva

Respondenti mohli vybrat maximalné dvé moznosti, piipadné doplnit jinou moznost.

Tabulka ¢. 16 — Zdravotni péce, kterou respondenti nejvice v domoveé pro seniory vyuzivaji

11. Jakou zdravotni péci v domové pro seniory nejvice vyu- | Relativni | Absolutni
Zivate? Cetnost [%] | Cetnost
podavani lékii, aplikace injekei 44 91
prevazovani ran (bércové viedy, dekubity) 8 16
péci o mocovy katétr 2 4
rehabilitaci 25 53
Jjiné: 1 2
nepotiebuji zadnou specidlni zdravotni péci 20 42
Celkem 100

Zdroj: vlastni vyzkum
Vyhodnoceni polozky €. 11:

Nejvice vyuzivanou zdravotni péci v domové pro seniory je podavani Iéka. Tento zdravotni
ukon potiebuje 44 % respondentt. Dale 25 % respondentti vyuziva rehabilitaci a 20 % re-

spondentli uvedlo, Ze nepotiebuje zadnou specialni zdravotni péci.

Protoze moznost ,,jiné* vyuzili pouze dva respondenti, uvadim jejich odpoveéd’ zde, v ko-
mentéafi. Odpoveéd’ respondenttl je: ,, poddvani stravy* a ,,jsem odkdzana na pomoc dru-
hych*.

Komentat k polozce ¢. 11:

Tento vysledek podle mé svéd¢i o tom, Ze v domovech pro seniory je tieba zajistit zvyse-
nou miru zdravotni péce. Dale mne vede k zamysleni, zda domov pro seniory nesupluje

chybégjici zdravotnické zafizeni zamétené na geriatrické pacienty a na paliativni péci.
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PoloZka ¢. 12 zjistovala, co respondenti od pobytu v domové pro seniory o¢ekavaji

Respondenti mohli vybrat maximalné dvé moznosti, pfipadné doplnit jinou moznost.

Tabulka ¢. 17 — Ocekavani respondentit 0d pobytu v domoveé pro

seniory

12. Co od pobytu v domové pro seniory ofekavate nebo jste | Relativni | Absolutni
ofekaval/a? Cetnost [%] | Cetnost
dostupnéjsi a pravidelnou l1ékarskou péci 5 13
zajisténi zdravotni péce (prevazy, aplikaci injekci, atd.) 22 58
rehabilitaci 3 8
zajisténi dietniho rezimu 2 5
zajisténi zakladni oSetiFovatelské péce (hygieny, stravy, atd.) 25 65
bezbariérové bydleni 5 14
kontakt s vrstevniky 12 31
ze budu jesté n&jak uziteCny/a 4 11
klidné doziti stari 20 53
jiné: 1 2
Celkem 100
Graf ¢. 1 - Ocekavani respondentii od pobytu v domove pro seniory
Ocekavanirespondentli od pobytu v domové pro seniory
25% - 22% 25% 20%
20% -
15% - 12%
10% T 5% 5% d%
5% A 3% 2% 1%
0% T . T T T H T T T T T 1
z a9 = N & 2 T > < 2 =
T 5 == - = =< a bt = =
= D o '@ = =} N “w i o C© o
T a > = 3] = — U = = e S
s3 B3 = = S T o o 5 = 0
=g g9 g Z3 ¢ = 3E %
(AN = = T = ® £ o =
oY U N [= N = s w
§® B¢ g 8 3 2 N
= T2 2 =
g ~E g
=

Zdroj: vlastni vyzkum




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 65

Vyhodnoceni polozky €. 12:

Respondenti uvedli, Ze nejéastéji od pobytu v domové pro seniory ocekavaji zajisténi za-
kladni oSetfovatelské péce, 25 % respondentt, a zajisténi zdravotni péce, 22 % responden-
ti. Na tfetim misté svych ocekavani respondenti uvedli klidné doziti staii, 20 % responden-
tu.

Protoze moznost ,,jiné* vyuzili pouze dva respondenti, uvadim jejich odpoveéd’ zde. Odpo-

veéd respondentt byla: ,, Ze bude postarano o manzelku* a ,, péci jakou budu potiebovat “.

Komentaf Kk polozce ¢. 12:

Vysledky vyzkumu potvrdily moji zkuSenost. Seniofi od ustavnich zafizeni nejéastéji oce-
kavaji zajisténi zdravotni a oSetfovatelské péce. To podle mé souvisi predevSim
S povédomim obcantl, Ze domovy pro seniory se orientuji hlavné na zajisténi zékladni péce,

v disledku ¢ehoz do pozadi zajmu ustupuje socialni oblast.

Polozka ¢. 13 zjiSt'ovala, co respondentiim nejvice v domové pro seniory schazi
Respondenti mohli vybrat maximalné dvé moznosti, ptipadné doplnit jinou moZnost.

Jinou moZnost doplnilo 22 % respondentd. Tyto odpovédi jsou zpracované a vyhodnocené
podle kddovaciho klic¢e €. 2 (viz piiloha PIL). Pro ptehlednost jsem jiz do nasledujici ta-

bulky &. 18 rozepsala moznost ,,jiné.
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Tabulka ¢. 18 — Co respondentiim v domove pro seniory schazi

Co Vam nejvice v domové pro seniory schazi? Relativni | Absolutni

Cetnost [%] | Cetnost

Castéj$i kontakt s 1¢kaiem 2 3
pravidelna rehabilitace 1,7 3
strava, na kterou jsem zvykla 10,1 18
pozdni doba vstavani 2,2 4
vlastni nabytek 5,0 9
domaci zvife 10,1 18
kontakt s détmi (nebo piibuznymi) 8,9 16
moznost si s nékym povykladat 11,2 20
navstéva knéze (duchovniho) 2,8 5
poslech duchovni hudby 0,6 1
moznost pravidelné vychazky po okoli domova pro seniory 12,3 22
zajisténi navstévy kulturnich akci mimo domov pro seniory 11,2 20
nic 15,1 27
nas domek 0,6 1
intimni z6na 11 2
prostiedi vesnice 0,6 1
svoboda 0,6 1
partner 11 2
odpocinek 0,6 1
nové knihy v knihovné 2,2 4
krouzek vareni 0,6 1

Graf'¢. 8 — Co respondentiim v domové pro seniory schazi
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Vyhodnoceni polozky €. 13:

Z vyzkumu vyplynulo, ze 12,3 % respondentim v domové pro seniory nejvice schazi moz-
nost pravidelné vychazky po okoli domova pro seniory. 11,2 % respondentii chybi zajisténi
navstévy kulturnich akci mimo domov pro seniory a moznost si s nékym povykladat chybi

11,2 % respondentt.

Komentaf K polozce ¢. 13:

Z vyzkumu je patrné, Ze respondentim nejvice schazi socialni kontakt, jako je moznost
pravidelné vychazky po okoli domova pro seniory, zajisténi navstévy kulturnich akei mimo
domov pro seniory a moznost si s nékym povykladat. Myslim si, Ze to mize byt dusledek
toho, Ze se osetfujici persondl musi zamérovat v prvni fadé na uspokojovani zdravotnich
potieb uzivatell a na zajisténi oSetfovatelské péce. Na zéklad€ toho je persondl nucen ome-

zit uspokojovani socialnich potfeb seniort.

Polozka ¢. 14 zjist'ovala, zda se splnila ¢ekavani respondentii tykajici se jejich Zivota v

domové pro seniory

Tato polozka zjistovala, zda se plni ocekavani seniord od pobytu v domové pro seniory.

Tabulka ¢. 19 — Splnéni ocekavani respondentii od pobytu v domové pro seniory

14. Splnila se anebo plni se VaSe o¢ekavani tykajici se Zivota | Relativni | Absolutni
vV domové pro seniory? cetnost [%] | Ccetnost

ano 47 70
caste¢né ano 44 66
spi$ ne 9 14
vibec ne 0 0
Celkem 100 150

Zdroj: viastni vyzkum
Vyhodnoceni polozky ¢. 14:

Z vyzkumu vyplynulo, Ze oéekavani respondentd od pobytu v domové pro seniory se

ve 47 % splnila a 9 % respondenti uvedlo, ze se jejich ocekavani spise nesplnila.
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Komentaf K polozce ¢. 14:

Prazkum potvrdil moji zkuSenost z praxe, ze se plni ocekavani seniort tykajici se Zivota
Vv domové pro seniory. Myslim si, ze je to zasluhou kvalitn¢ poskytované péce, ktera jde 1

nad ramec zakonem stanovenych poskytovanych sluzeb.

10.8.1.1 Shrnuti vysledkit dotaznikového Setieni

1) Ze 150 oslovenych respondentl se dotaznikového Setfeni zucastnilo 107 Zen a 43
muzu.
2) Nejpocetng&jsi skupinou ve vyzkumu byli respondenti ve véku 75 - 89 let, z toho zZe-

ny byly zastoupeny v této vékové kategorii 80 krat a muzi 26 krat.
3) Nejvyssim dosazenym vzdélanim respondentii bylo zakladni vzdélani.

4) Priamérna doba pobytu respondentii v domové pro seniory byla 3,68 let. Nejdéle je
v domové pro seniory jeden respondent, ktery uvedl délku pobytu 26 let. Minimalni

dobu pobytu v domov¢ pro seniory jsem si stanovila na 3 mésice.

5) Jako své piedchozi bydlisté uvedlo 47 % respondentti vesnici a 41 % respondentl
meésto. Ostatni respondenti pfiSli do domova pro seniory po hospitalizaci v Lécebné

dlouhodobé nemocnych.

6) Nejvétsi procento respondentti uvedlo, ze pied odchodem do domova pro seniory

zilo osamoceng.

7) Lékart byl ve 33 % piipadu prvni osobou, ktera nabidla respondentovi moznost vyu-

zit domov pro seniory, 30 % respondenti si zjistilo informace samostatné.

8) Nejvétsi problémy v domacim prostiedi méli respondenti pii vateni, 56 % respon-
denttl, pfi obstarani ndkupu, 47 % respondentl a pii udrzovani domacnosti, 45 %

respondentql.

9) Jako hlavni diivod k odchodu do domova pro seniory nejcastéji respondenti uvadéli
zhorSeni schopnosti postarat se o sebe, 61 % respondenti a zhorSeni zdravotniho

stavu, 60 % respondenti.

10) Z vyzkumu vyplynulo, ze 71 % respondentl odeslo do domova pro seniory dobro-

volng, 21 % respondentti uvedlo, Ze nemélo jinou moznost.
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11) Nejvice vyuzivanou zdravotni pééi v domov¢ pro seniory je podavani 1éku, vyuziva
Ji 44 % respondentt. Pouze 20 % respondentd uvedlo, Ze nepotiebuje zadnou spe-
cidlni zdravotni péci.

12) Jak uvedli respondenti, nejéastéji od pobytu v domové pro seniory ocekavaji zajis-
téni zékladni oSetfovatelské péce, 25 % respondentli, a zajiSténi zdravotni péce,
22 % respondentt. Na tfetim misté svych o¢ekavani respondenti uvedli klidné dozi-

ti stari, 20 % respondenti.

13) Z vyzkumu vyplynulo, Ze respondentim v domové pro seniory nejvice schazi moz-
nost pravidelné vychazky, projizd’ky po okoli domova pro seniory, 12,3 % respon-
dentt, zajisténi navstévy kulturnich akei mimo domov pro seniory, 11,2 % respon-

dentli, @ moznost si s nékym povykladat, 11,2 % respondentt.

14)Na otazku, zda se splnila ocekavani respondentii tykajici se Zivota v domové pro
seniory, uvedlo 47 % respondentti ano, 44 % respondentt spi§ ano a 9 % respon-

dentti odpovéde€lo, Ze je spis§ nespokojenych.

10.8.2 Odpovédi na vyzkumné otazky

K vyfeseni cili vyzkumu jsem vytvofila nasledujici vyzkumné otazky:

1) Prevladaji u respondenta zdravotni divody nebo socialni divedy k odchodu do

domova pro seniory?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 9, vyhodnocena v tabulkach
¢. 10, ¢. 11, ¢. 12 (strana 59 - 60).

Z vyzkumu vyplynulo, Ze respondenti ptikladali pti hodnoceni diivodi pro své rozhodnuti
odejit do domova pro seniory vétsi dilezitost zméndm svého zdravotniho stavu a s tim
souvisejicim potfebam. Nejvyssi diileZitost respondenti pfifadili zhorSeni schopnosti posta-
rat se o sebe (praimérné bodové ohodnoceni 4,253) a zhor$eni zdravotniho stavu (primérné
bodové ohodnoceni 4,147). Ze socialnich divodu respondenti ptikladali nejvyssi dulezitost
nevyhovujicim bytovym podminkdm (primérné bodové ohodnoceni 3,027) a ztraté pocitu

bezpeci (primérné bodové ohodnoceni 2,993).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 70

Z tabulky ¢. 12 (strana 60) je tedy patrné, ze u oslovenych respondentt ptevladaji zdravotni
divody (které je vedly k rozhodnuti odejit do domova pro seniory), protoze jim respondenti

prikladali vétsi vahu nez socialnim davodim.
Komentai kK vyzkumné otazce ¢. 1:

Vysledky této vyzkumné otazky potvrdily miyj predpoklad, podlozeny zkuSenosti z praxe,
ze seniofi odchazeji do domovii pro seniory hlavné ze zdravotnich divodu, prestoze by se
dalo ocekavat, ze uzivatelé pobytovych socialnich sluzeb odchazeji to téchto zatizeni pie-
devsim z divodu socialnich, jako je napiiklad samota anebo nedostatek kontaktt s lidmi.
Muze to byt zplisobeno tim, Ze v souc¢asné dob& dochazi v rodinach k pfetrhavani mezige-
neracnich vztaht. V disledku osamoceni seniorid se pak 0 né nema v piipad¢ jejich zhorse-
ného zdravotniho stavu kdo postarat a jediné fesSeni, které se jim naskytuje je odejit do do-

mova pro seniory.

2) Jsou duvody, které vedly seniory k rozhodnuti Zit v domové pro seniory odlisné u

Zen a muzu?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovidaji v dotazniku polozky €. 1 a €. 9, zpracované v tabul-

kach ¢. 13, ¢. 14 (strana 60 - 61).

Jak je patrné z tabulky ¢. 13 Zeny uvedly, Ze pro né nejvyssi dileZitost pfi rozhodovani
odejit do domova pro seniory ma zhorSeni jejich zdravotniho stavu (primémé bodové

ohodnoceni dilezitosti je 4,252).

Z tabulky €. 14 je patrné, Ze muzi prikladali nejvyssi dilezitost pfi rozhodovani odejit do
domova pro seniory, zhorSeni schopnosti postarat se o sebe (prumérné bodové ohodnoceni

dulezitosti je 4,500).

Komentat k vyzkumné otazce ¢. 2:

Z vyzkumu vyplynulo, Ze divody, které vedly seniory k rozhodnuti zit v domové pro senio-
ry, jsou u zen a muzi odlisné. Osloveni respondenti muzi, ptrikladali nejvyssi dilezitost pfi
rozhodovani odejit do domova pro seniory, zhorSeni schopnosti postarat se o sebe, na roz-
dil od Zen, které uvedly, Ze pro né¢ nejvyssi dilezitost pii rozhodovéani odejit do domova
pro seniory mé zhorSeni jejich zdravotniho stavu. Pokud tuto otdzku budeme hodnotit

Z pohledu rozdéleni diivodi na socialni a zdravotni diivody, uvedli jak muzi, tak Zeny
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zdravotni diivody, takze mizeme fici, Ze jejich divody pro odchod do domova pro seniory

byly v tomto sméru stejné.

3) Jaké ¢innosti délaly respondentiim v domacim prostiedi nejvétsi problémy?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 8, zpracovand v tabulce ¢. 8

(strana 56).

Z vyzkumu vyplynulo, Ze nejvétsi problémy v domécim prostfedi méli respondenti pfi va-
feni, 56 % respondentd, pii obstarani nakupu, 47 % respondentll, a pfi udrzovani domac-

nosti, 45 % respondentt.

Komentaf k vyzkumné otdzce €. 3:

Nejveétsi problémy méli seniofi pfi ¢innostech jako je udrzovani domécnosti, vafeni a na-
kup, coz jsou ¢innosti vyzadujici dobrou pohyblivost a zvySenou pozornost. Myslim si, Ze
je to opét dusledek zdravotnich omezeni vyplyvajicich ze starnuti. Seniofi ztraceji jistotu
pfi zajiStovani chodu domdcnosti, a proto se mnohdy zbytecné rozhoduji zaménit domov

za Ustavni zatizeni, i kdyz v tomto pfipadé¢ mohou vyuzit terénni socialni sluzby.

4) Co respondenti nejcastéji o¢ekavaji od pobytu v domové pro seniory?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 12, zpracovana v tabulce ¢. 17

(strana 64).

Z vyzkumu vyplynulo, Ze osloveni respondenti od pobytu v domové pro seniory nejcastéji
oéekavaji zajisténi zakladni oSetfovatelské péce, 25% respondentl, a zajisténi zdravotni
péce, 22% respondenti. Uspokojeni socidlni potteby, konkrétné klidné doziti stari, oeka-

valo 20% respondentt a kontakt s vrstevniky ocekavalo 12% respondentt.

Komentaf k vyzkumné otazce ¢. 4:

Na zéklad¢ vysledkli vyzkumu je patrné, Ze respondenti Castéji od pobytu v domoveé pro
seniory o¢ekavaji zajiSténi zékladnich, tj. fyziologickych potieb neZ uspokojeni socidlnich
potieb. To mohu potvrdit i z praxe, kdy seniofi vlivem svého zdravotniho stavu kladou
hlavni vyznam na zajisténi fyziologickych potieb a socialni potfeby nevnimaji jako priori-

tu. Je to logické, protoze pokud cloveék nema uspokojeny zakladni fyziologické potieby, tak
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jejich zajisténi vénuje maximalni pozornost a jiz se nedokaze soustiedit na nic jiného. Ten-

to vysledek je zcela v souladu s Maslowovou pyramidou potieb.

5) Jsou splnéna ofekavani respondenti vyplyvajici z pobytu v domové pro seniory?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 14, vyhodnocena v tabulce

¢. 19 (strana 67).

Z vyzkumu vyplynulo, ze ocekavani respondenti od pobytu v domové pro seniory se

ve 47 % splnila, pouze 9 % respondenti uvedlo, Ze se jejich ocekavani spise nesplnila.

Komentéi k vyzkumné otazce €. 5:

Vétsina respondentll je v domové pro seniory spokojend, protoze jejich ocekavani byla
naplnéna. Myslim si, ze nejvétsi podil na tom ma kvalita poskytované péce, ktera jde Casto

1 nad rdmec zdkonem stanovenych poskytovanych sluzeb.

6) Které potieby jsou podle seniorii nejméné uspokojeny?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 13, zpracovana v tabulce ¢. 18

(strana 66).

Z vyzkumu je patrné, Ze nejméné jsou uspokojovany nasledujici socialni potieby:
— moznost pravidelné vychazky po okoli domova pro seniory (12,3 % respondenttt),
— zajiSténi navstévy kulturnich akci mimo domov pro seniory a moznost si s nékym
popovidat (11,2 % respondenti),

— schazi domadci zvife a strava, na kterou je respondent zvykly (10,1 % respondentil).
Komentéi k vyzkumné otazce ¢. 6:

Myslim si, Ze nejméné jsou uspokojovany socialni potieby (jako je moznost pravidelné
vychazky po okoli domova pro seniory nebo zajisténi navstévy kulturnich akci mimo do-
MOV pro seniory) pravé proto, Ze se oSetiujici personal musi zaméfit na uspokojovani zdra-
votnich potieb uzivateli a na zakladé toho je personal nucen omezit uspokojovani social-
nich potieb seniorii. Déle je to podle mé ovlivnéno tim, Ze celkové zhorSeny zdravotni stav
respondentll omezuje vyuZzivani socidlnich a kulturnich aktivit. Jestli je tato nabidka dosta-
¢ujici 1 pro imobilni uZzivatele, ziistadva otazkou a zaroven podnétem pro piipadny dalsi vy-

zkum.
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7) Do jaké miry je respondenty vyuZivana zdravotni péce poskytovana v domové pro
seniory?
Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 11, zpracovana v tabulce ¢. 16

(strana 63).

7 tabulky €. 16 je patrné, Ze zdravotni péce je respondenty vyuzivana v 80 %.

Komentéi k vyzkumné otazce €. 7:

Zdravotni péce je respondenty v domové pro seniory vyuzivana v maximalni mozné mife,
protoze tak jak vyplynulo z vyzkumné otazky €. 2, seniofi odchazeji do ustavniho zafizeni

predevsim ze zdravotnich divoda.

8) Odchazeji seniofi do domova pro seniory dobrovolné?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 10, zpracovana v tabulce ¢. 15

(strana 62).

Z vysledkt vyzkumu vyplyva, ze 71 % respondenti odeslo do domova pro seniory dobro-
volng. 21 % respondentti uvedlo, ze nechtéli odejit, ale neméli jinou moznost a 7 % re-

spondentti uvedlo, Ze 0 jejich odchodu do domova pro seniory rozhodl nékdo jiny.

Komentat k vyzkumné otazce ¢. 8:

Piestoze vyzkum potvrdil, Ze seniofi odchazeji do domovil pro seniory dobrovolné, stale
zbyva tém¢f tietina respondenttl, kteti nechtéli odejit ze svého ptivodniho domova. Myslim
si, Ze to vypovida o tom, Ze by lidé jist¢ dali pfednost domaci péci pred péci tistavni. Bohu-
zel dnesni spolecenska ani politicka situace stale nijak neusnadinuje rodinnym ptislusnikiim
domaci péci o starnouci piibuzné a tak souCasna generace déti vyrasta v mylném presved-

¢eni, Ze je pfirozené stafi stravit v domove pro seniory.

9) Kdo nejéastéji nabizi respondentiim moZnost vyuZit pobytové zarizeni?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka €. 7, zpracovana v tabulce €. 7

(strana 55).

Z tabulky €. 7 je patrné, ze nejCastéji nabidl respondentovi moznost vyuzit domov pro se-

niory lékar, ve 33 %. Sami si respondenti zjistili informace v 30 % piipada.
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Komentat k vyzkumné otazce €. 9:

Myslim si, Ze tento vysledek je v souladu se zdravotnimi divody respondenti, které uvadé-
ji jako jednu z hlavnich pii¢in pro odchod domova pro seniory, kdy vétsinou 1ékaf jim na-

bidne tuto alternativu na zékladé jejich zhorSeného zdravotniho stavu.

Skutec¢nost, Ze 30 % respondentil si zjiStovalo informace samo, je podle m¢ ovlivnéno 1
tim, ze nabidka socidlnich sluzeb ur€enych senioriim je ve Zlinském kraji dostatecna a in-

formace jsou dostupné i této vékové kategorii.

10) Vyuzivaji pobytovych sluZeb ¢astéji lidé osamoceni nebo lidé Zijici spole¢né s dru-

hou osobou?

Na tuto vyzkumnou otazku odpovida v dotazniku polozka ¢. 6, zpracovana v tabulce €. 6

(strana 54).

Z vyzkumu vyplynulo, ze vétsi procento respondentt zilo pted prichodem do domova pro

seniory osamocené (60 % respondentll).

Komentéi k vyzkumné otazce ¢. 10:

Vysledek této vyzkumné otazky se shoduje s predpokladem, Ze osamoceni lidé hiife snaseji
ztratu socidlnich kontaktd a to Ze se o né nema kdo postarat. Myslim si, Ze tento zavér neni
v rozporu s vysledkem dalsi vyzkumné otazky, tykajici se hlavniho divodu k odchodu do

domova pro seniory, kterym je zhorSeni zdravotniho Stavu.

10.9 Shrnuti cili vyzkumu
Hlavnim cilem vyzkumu bylo zjistit, jaké potieby a divody nejcastéji vedly oslovené seni-
ory k rozhodnuti, vyuZit pobytovych sluzeb domova pro seniory.
Na zékladé analyzy ziskanych dat lze fici, Ze nejCastéji vedly respondenty k tomuto roz-
hodnuti zdravotni divody, konkrétné zhorSeni schopnosti postarat se o sebe a zhorseni
zdravotniho stavu. Témto divodium jak zeny, tak muzi ptikladali nejvétsi vahu. Naopak
socialnim diivodiim respondenti pfifadili mensi dileZitost.
Dale jsem si stanovila nésledujici dil¢i cile:
1) Zjistit, co seniofi nejcastéji ocekavaji od pobytu v domové pro seniory a které potieby
jsou zde podle nich nejméné uspokojovany.
Z vyzkumu vyplynulo, Ze respondenti na prvnim misté ocekavaji uspokojeni zékladnich

biologickych potteb (konkrétné zajisténi zakladni osetfovatelské péce uvedlo 25 % re-
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spondentl a zajisténi zdravotni péce uvedlo 22 % respondentii). Na tfetim misté svych
oc¢ekavani respondenti uvedli klidné doziti stafi (20 % respondentt).

Nejmén¢ jsou dle respondentli uspokojeny socialni potieby. Jedna se o moznost pravi-
delné vychazky (projizd’ky) po okoli domova pro seniory a zajisténi navstévy kulturnich
akci mimo domov pro seniory.

2) Zjistit, zda muzi a zeny uvadéji rozdilné dtivody k odchodu do domova pro seniory.
Pokud srovname konkrétni diivody, analyzou vysledki zjistime, Ze Zeny uvedly na prv-
nim misté zhorSeni zdravotniho stavu a naopak muZzi na prvnim misté¢ uvedli zhorSeni
schopnosti postarat se o sebe. Na zdklad¢ toho mtizeme fici, Zze diivody jsou rozdilné.
Pokud se ale na uvedené divody podivame z pohledu rozdéleni na zdravotni a socialni
diavody, tak zjistime, ze diivody jsou u muzi 1 Zen stejné. K rozhodnuti vyuzit domov
pro seniory vedly muze i zeny stejné dtvody, tedy zdravotni dtvody.

3) Vymezit praktické vyuziti dat ziskanych vyzkumem.

Ziskana data mohou byt podnétem pro dalsi vyzkum, naptiklad zjisténi nabidky kultur-
niho vyziti a zajmovych aktivit pro imobilni uzivatele domovu pro seniory.

Z vyzkumu vyplyva, ze nejpocetnéjsi skupinou obyvatel domovil pro seniory jsou lidé
ve véku 75 — 89 let. Bylo by proto zajimavé zacilit ptipadny dalsi vyzkum na to, jaké

sluzby jsou poskytované této vékové skupiné a zda ji vyhovuji.
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11 DOPORUCENI PRO PRAXI

Vysledky mého vyzkumu mohou byt ptinosné predevsim pro poskytovatele socidlnich slu-
zeb vybranych domovtl pro seniory, protoze jim umozni statisticky zpracovany nahled na
divody ptichodu seniorti do zafizeni. Mohou se stat impulsem pro rozsifeni poskytovanych
sluzeb. Napiiklad posileni zdravotnického personalu ve vybranych domovech pro seniory,
zvySeni zdravotnického vzdélani a na zékladé tohoto i rozsifeni kompetenci pracovniki
Vv piimé obsluzné péci (pecCovatelil) anebo uzsi spoluprace se zdravotnickym zafizenim,
jako je 1éCebna dlouhodobé nemocnych. Jiz v pribéhu vyzkumu mé oslovili vedouci jed-
notlivych zatfizeni a vyzadali si vysledky mého dotaznikového Setieni. Z toho je patrné, Ze
jakakoliv dalsi informace, tykajici se uzivateld jejich zatizeni, je pro né pfinosna.

Myslim si, Ze na strané oSetfujiciho personalu dostatek podrobnych informaci pomiize
nejen kvalitné plnit pozadavky uzivatele, ale taky usnadni porozuméni jeho chovani a jed-
nani, ¢imz se zvysi pravdépodobnost, Ze uzivatel bude spokojeny. Zarovenl zjisténi jeho
potieb a diivodi vedoucich k odchodu do socialniho zafizeni persondlem, miize pomoct
ptekonat seniorovi tézky zacatek prozivani jeho pobytu v zafizeni domova pro seniory.
Osetiujici persondl tak muze 1épe uspokojit specifické potteby seniord.

Vysledky vyzkumu by mély byt piinosné i pro ziizovatele domovii pro seniory, protoze jim
pfinaseji konkrétni informace, tykajici se divodu, které vedly seniory k rozhodnuti vyuzit
zafizeni domovu pro seniory. Je totiz patrné, Ze piestoze jsou domovy pro seniory konci-
pované na uspokojovani socidlnich potieb, osloveni respondenti jako nejzavaznéjsi davod
pro rozhodnuti odejit do domova pro seniory uvadéli zdravotni diivody, pfedevsim zhorse-

ni schopnosti postarat se o sebe a zhorSeni svého zdravotniho stavu.

V Katalogu socialnich sluzeb Zlinského kraje je k roku 2009 registrovano 121 socialnich
sluzeb urcenych seniorim, pobytova zatizeni tvoti 1/3 z nabizenych sluzeb. I z této nabid-
ky je patrné, ze poptavka po socialnich sluzbach pobytového charakteru pro seniory je vy-
soka a proto je tfeba ziskavat aktudlni informace, tykajici se budoucich uzivateli téchto

sluzeb.
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ZAVER
Opustit rodinné zdzemi a prostifedi svého domova a zvyknout si na novy zpusob Zivota,
napiiklad v pobytovém socialnim zafizeni domova pro seniory, klade velké naroky na pfi-

zpusobivost seniora. Proto by mélo byt zjistovani diivodi, které vedou seniory k tomuto

mnohdy tézkému rozhodnuti, prioritou kazdého socidlniho pracovnika.

Ziskané vysledky vyzkumu - pievaha zdravotnich divodii pobytu v ustavnim zatizeni pro
seniory - potvrzuji mou kazdodenni zkuSenost ze zaméstnani. Striktni vymezeni domova
pro seniory pouze jako zafizeni socidlniho charakteru komplikuje Zivot jak uzivatelim, tak
pecovatelim. Domovy pro seniory v souladu se Zakonem ¢. 108/2006 Sbh., o socialnich
sluzbach, totiz poskytuji pouze zakladni zdravotni péci. Tim, ze oSetfujici personal musi ve
zvySené mife uspokojovat potieby souvisejici se zhorSenym zdravotnim stavem uZzivateld,
jsou odCerpavany sily potiebné k uspokojovani socialnich potieb seniort, K jejichz zajisto-
vani je domov pro seniory primarné uréen. Tuto skutecnost potvrdily i vysledky mého vy-
zkumu, ze kterych je ziejmé, ze respondenti povazuji za nejméné uspokojené potieby
v domové pro seniory pravé socidlni potfeby. Konkrétné se jednd o moznost pravidelné
vychazky (projizd’ky) po okoli domova pro seniory, zajisténi navstévy kulturnich akci mi-
mo domov pro seniory a moznost si s nékym popovidat. Peovatelé jsou na jedné strané
nuceni odmitat poskytovat zdravotni péci, ktera nespada do jejich kompetence, na druhé
strané objektivné vidi, Ze jejich Kklient tuto péci potfebuje a sam neni schopen si ji zajistit.
V této souvislosti je nutné zminit neptipravenost domova pro seniory (koncipovaného pou-
ze jako socialniho zafizeni) k zajisténi kvalitni a odborné paliativni péce uZzivatelim
V zavéru zivota. Postradam mozZnost psychoterapeutické pomoci uzivatelim, ktefi by na
sklonku Zivota nebo pfi vaZzném zhorSeni svého zdravotniho stavu jisté ocenili rozhovor
s profesionalem, napt. s psychoterapeutem, ktery by se zaméfil na uzivatelovo porozumeéni
vlastni situaci a pfijeti svého soucasného zdravotniho stavu. Zaroven by se uleh¢ila jiz dost
psychicky naro¢na prace oSetfujicimu personalu, ktery byva okolnostmi nucen doprovazet

seniora v jeho umirani.

Podle holistického modelu se osobnost sklada ze slozky biologické, psychologické a soci-
alni. Domov (rodinné zazemi) je mistem, kde se vSechny tyto slozky projevuji a jsou uspo-
kojovany co nejlépe. Pokud tedy zdravotni (biologickou) stranku osobnosti ¢lovéka nevni-
mame a nevénujeme ji dostatecné velkou pozornost, nemiize se pobytové zatizeni pro se-

niory nikdy stat svym uzivatelim plnohodnotnym domovem. Na zakladé vySe uvedenych
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vysledkli vyzkumu mtzeme konstatovat, Ze by bylo vhodné rozsitit pole ptisobnosti domo-
va pro seniory (ze zafizeni poskytujicich predevsim socialni sluzby a zéakladni zdravotni
péci) o zajisténi komplexni péce 0 seniory zahrnujici navic odbornou zdravotni a paliativni
péci. Vyspélost spole¢nosti miizeme totiz hodnotit i podle toho, jak a do jaké miry se stard

nejen o lidi s handicapem, ale také o lidi staré.
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SEZNAM PRILOH
Pl. Kédovaci kli¢ €. 1
PII. Kodovaci kli¢ ¢. 2

PIll. Dotaznik



PRILOHA PI: KODOVACI KLIiC C. 1

Znak 1- pohlavi
muz =1

zena =2

Znak 2 — vékova kategorie
do 60 let =1
60 — 74 let =2
75— 89 let =3
90 letavice =4

ZnakK 3 - nejvyssi dosazené vzdélani

zakladni =1
vyucen/a bez maturity =2
vyucen/a s maturitou =
stitedoskolské =
vysokoskolské =

Znak 4 — doba pobytu v domové pro seniory
pocet v letech = uvedeny pocet ¢islem

Znak 5 — pfedchozi bydlité

mesto =1
vesnice =2
jiné =3

Znak 6 — s kym respondent zil
sam/sama =1
S partnerem =2
jind moznost =3

Znak 7 — kdo nabidl vyuziti domova pro seniory
sam si zjistil informace =1
1ékar =

socialni pracovnik =
dcera/syn =
nepamatuji se =



Znak 8 — &innosti, které délaly v domécim prostiedi problémy

celkova pohyblivost =
najist se =
umyt se =
vykoupat se =
obléci se =
dojit si na toaletu =
pohybovat se v ltzku =
udrzovat domacnost =

nakoupit si =

uvarit si =10
zajisténi zdr. péce =11
samota =12
neochota rodina =13
neschopnost rodiny =14
hmotné zabezpeceni =15

plati pro 1 az 15:

nezavisly
min. pomoc
mala pomoc
velka pomoc
zcela zavisly

Znak 9 — divod k odchodu do domova pro seniory

zhorSeni zdravotniho stavu
zhorSeni schopnosti postarat se o sebe
neschopnost zajistit si zdr. péci
potieba bezbariérové prostiedi
nevyhovujici bytové podminky
zhorSeni finan¢ni situace

ztrata manzela

neshody s partnerem

zhorSeni vztahu s détmi

pocit zatéze pro rodinu
nedostatek kontakta s lidmi
pocit samoty

ztrata pocitu bezpeci

jiny diivod

=1

Znak 10 — dobrovolnost odchodu do domova pro seniory

ano, rozhodl se sam
ne
nechtél odejit, ale nemél jinou moZnost

=1
=2
=3

plati pro 1 az 14:

vibec ne =1
spis ne =2
CasteCné¢ ano =3
spiS ano =4
ano =5



Znak 11 — vyuziti zdravotni péce

podavani 1¢ki, aplikace injekci =1
pievazovani ran =2
péci o mocovy katétr =3
rehabilitaci =4
jiné =5
nepotiebuji zadnou spec. zdr. péci =6

Znak 12 — co respondent oéekdva

dostupnéjsi a pravidelnou Iékaiskou péci =1
zajisténi zdravotni péce =2
rehabilitaci =3

zajisténi dietniho rezimu 4
zajiSténi zakladni oSetfovatelské péce 5
bezbariéroveé bydleni 6
kontakt s vrstevniky =7
ze budu jesté néjak uziteCny/a =8
klidné doziti stafi 9
jiné =1

Znak 13 — co respondentovi schazi

Castgjsi kontakt s 1ékafem =1
rehabilitace =2

strava, na kterou je zvykly =
doba vstavani =
Vlastni nabytek =
domaci zvife =
kontakt s détmi =

povykladat si =
knéz =
duchovni hudba =10
vychazka =11
kulturni akce mimo DpS =12
jiné =13

Znak 14 — jestli se splnila respondentova odekavani
ano =1
¢astecné€ ano =2

spiS ne =3
vubec ne =4



PRILOHA P I1: KODOVACI KLIiC C.2

Znak 13/13 =jiné — vV otazce ¢&. 13 co respondentovi schdzi

nic =131
nas domek =132
intimni zona =133
prostfedi vesnice =134
svoboda =135
partner =136
odpocinek =137
nové knihy v knihovné =138

krouzek vareni =139



PRILOHA I11: DOTAZNIK

DOTAZNIK

Duvody odchodu do domova pro seniory

Dobry den,

prosim Vas o vyplnéni nasledujiciho anonymniho dotazniku. Ziskané informace budou pouZity pro moji
bakalatskou praci zabyvajici se potfebami a diivody seniort odchazejicich do domova pro seniory.
Oznate prosim moZnost, kterd nejvice odpovida Vasemu nazoru, nebo dopliite jinou odpovéd.

Ptedem dekuji za Vasi ochotu a spolupraci. Marcela Vaculinova

1. Pohlavi:
O muz
O Zena

2. Vék:
o do 60 let
o 60— 74 let
o 75-89let
o 90letavice

3. Vage nejvyssi dosaZené vzdélani:
zakladni

vyuden/a bez maturity
vyucen/a s maturitou
stfedoskolske

vysokoskolské

O 0O 000

4. Jak dlouho Zijete v domové pro seniory?

5. Vase predchozi bydliste:
o mésto
O vesnice
O jiné (napf.: LDN, jiny dOmoV Pro SEMOTY) ... oeiuuuee oot ieeieeet eeiee i eee e aen e

6. NeZ jste odeSel/odes]a do domova pro seniory, Zil/a jste:
O sam/sama
O s partnerem
O jind moZnost (napf.: u své deery/syna, u piibuznych):...............ooo

7. Kdo Vam nabidl moZnost vyuZiti domova pro seniory?
sam/sama jsem si zjistil/a informace

lékat

sociélni pracovnik

decera/syn

nepamatuji se

Oo0oooao



8. Které z nasledujicich ¢innosti (nebo situaci) Vam v domacim prostiedi délaly problémy?
Oznadte kiizkem ¢islo na stupnici 0 az 4

0 1 2 3 4
nezavisly na | potfebuji | potfebuji | potfebuji | zcela zavisly
pomoci minimalni | malou velkou na pomoci
druhé osoby pomoc pomoc pomoc druhé osoby
celkova pohyblivost
najist se
umyt se
vykoupat se
obléci se

dojit si na toaletu

pohybovat se v lizku

udrZovat domacnost

nakoupit si

uvarit si

zajisténi zdravotni péce
(pravidelné podavani 1éki,
injekce, pievazy, rehabilitace apod.)

samota,
nedostatek kontaktu s lidmi

neochota rodiny postarat se o mne

neschopnost rodiny postarat se o
nmne

hmotné zabezpeceni




9. Co bylo ditvodem pro Vas odchod do domova pro seniory?

Oznadte kiizkem ¢islo na stupnici 0 az 4

0
vabec ne

e
spis ne

2
vr v v
castecne
ano

3
spi§ ano

ano

zhorSeni zdravotniho stavu

zhorseni schopnosti postarat se o sebe

neschopnost zajistit si pravidelnou
lékai'skou a oSetfovatelskou péci

potieba bezbariérového prostiedi

nevyhovujici bytové podminky

zhorSeni finanéni situace

ztrita manZela, manzelky,
Zivotniho partnera

neshody s partnerem

zhorSeni vztahu s détmi

pocit, Ze jsem zatéZi pro svou rodinu

nedostatek Kontaktu s lidmi

pocit samoty, opusténi

ztrata pocitu bezpeci

jiny divod (napiSte prosim jaky):




10. Odesel/odesla jste do domova pro seniory dobrovolné?
O ano, rozhodl/a jsem se sam/sama
O ne rozhodltozamme ......................
O ne, nechtél/a jsem odejit, ale nemeél/a jsem jinou moZnost

11. Jakou zdravotni péci v domové pro seniory nejvice vyuZivate? (vyberte maximalné 2 moznosti)
o podavani 16kt aplikace injekci
pfevazovani ran (bércové viedy, dekubity)
péci o mocovy katétr

O
m
o rehabilitaci
(B Lm0 AT A A T
O nepotiebuji Zadnou specialni zdravotni péci
12. Co od pobytu v domové pro seniory oekavate nebo jste oekaval/a? (vyberte max. 2 moZnosti)
o dostupnéjsi a pravidelnou lékaiskou péci
zaji§téni zdravotni péde (pievazy, podavani 1ékd, aplikaci injekei)
rehabilitaci
zajisténi dietniho reZzimu
zajisténi zakladni oSetiovatelské péce (zajisténi osobni hygieny, stravy, atd.)
bezbariérové bydleni
kontakt s vrstevniky
Ze budu jeste néjak uZite¢ny/a
klidné doziti stafi

Y s e aen s e e T S R

OO0 o0Oo0ooooaoao

13. Co Vam nejvice v domové pro seniory schazi? (uved'te maximalné 2 moznosti)
Castejsi kontakt s lékafem

pravidelna rehabilitace

strava, na kterou jsem zvykla

pozdni doba vstavani

vlastni nabytek

domaci zvife

kontakt s détmi (nebo piibuznymi)

moznost si s n€kym povykladat

navstéva knéze (duchovniho)

poslech duchovni hudby

moznost pravidelneé vychazky (projizd’ky) po okoli domova pro seniory
zajisténi navitévy kulturnich akci mimo domov pro seniory

T e e T D B O T e e

00 O0OO0ODO0OOQOoOQOoOQOoOOoaoaoao

14. Spinila se anebo plni se Vase ocekavani tykajici se Zivota v domové pro seniory?
O ano
O casteéné ano
O spiSne
o
O vubecne



