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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva informovanosti obyvatel Kopiivnice 0 sluzbach nabizenych
socidln¢ zdravotnickymi zafizenimi v misté¢ bydlisté. Vénuje se socidlnim sluzbam
obecné, jejich legislativnimu zakotveni, zptisoby hodnoceni kvality socialnich sluzeb
a socialn¢ zdravotnickymi zafizenimi a sluzbami pro seniory. Je zde pfibliZzeno
vzdélavani v socialni sféfe s diirazem na Ramcové vzdélavaci programy v Ceské republice.
Pfevazna cast je zaméfena na socialni sluzby v Kopfivnici a okoli, piedev§im na dvé
nejvyuzivanéjsi socialné zdravotnicka zafizeni uréena seniorim — Stifedisko nasledné
luzkové péce Therapon 98 Koptivnice a Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfiivnici. Cilem
vyzkumu je zjistit miru informovanosti obyvatel Kopfivnice o sluzbach nabizenych

socialné zdravotnickymi zatizenimi v misté bydliste.

Kli¢ova slova: socialné zdravotnicka zatizeni, socialni sluzby, péce o seniory

ABSTRACT

This bachelor’s thesis deals with the awareness to the Citizen of Kopftivnice about services
offered by social - medical facilities in their place of residence. It deals with social
services generally, the law system, methods of evaluating quality social services and
social - medical facilities and services for seniors. It approximate education in the social
sphere with an emphasis on general educational programs in the Czech Republic. Most of
the focus is on social services in Kopfivnice and surroundings, especially the two most
frequently used social - medical facilities for the elderly - Center for inpatient care
Therapon 98 Kopftivnice and Nursing Home in Kopfivnice. The aim of the research is to
determine the level of the awareness to the Citizen of Kopfivnice about services offered by

social — medical facilities in their place of residence.

Keywords: social — medical facilities, social services, eldery care
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UvVOD

Soucasna spole¢nost nejen v Ceské republice prochazi zménami populaéni struktury.
Tyto zmény mizeme oznacCit jako demografické starnuti, které od poloviny 20. stoleti
postihuje vsechny zemé a stdva se tak jednim z hlavnich celosvétovych problémd.
Ke starnuti populace dochéazi kvili zménam v charakteru demografické reprodukce, méni
se zastoupeni détské a postreprodukcni slozky spolecnosti. Toto demografické starnuti
se projevuje dvéma typy starnuti, a to starnutim v zakladné vékové pyramidy, projevujici
se zpomalenim ristu mladSich veékovych skupin zddvodu snizujici se plodnosti
a porodnosti, a dale starnutim ve vrcholu vékové pyramidy, které se projevuje snizovanim

umrtnosti ve vy$§im véku, pfedevsim z diivodu vyspélé preventivni a kurativni mediciny.

Spole¢nost nutné na tento trend v populaci reaguje ve vSech oblastech zivota, v¢etné
prizptisobeni a rozsifeni socidlnich sluzeb uréenych seniorim. O tyto sluzby je veliky
zajem, coz dokazuje také nedostatecna kapacita zatizeni pro seniory. V dnesni dobé, kdy je
uptednostiiovan kariérni rist, jsou lidé Casto nuceni vyuzit sluzeb téchto zatizeni pro své
rodice a piibuzné. Je vSak otazkou, jestli tito lidé znaji vSechny moZznosti péce o seniory,
popi. jestli jsou seznameni se sluzbami konkrétnich zafizeni. Touto otdzkou jsme
se zabyvali v praktické ¢asti bakalaiské prace. Diky populaénim zménam je totiz stale vetsi
pravdépodobnost, ze se sluzbami a zafizenimi pro seniory se bude mladSi generace
setkavat Castéji a Castéji, a tudiZ je nutny alespoit minimalni piehled vefejnosti v této

oblasti.

V teoretické Casti prace jsme piiblizili socidlni sluzby v obecném méfitku, ale takeé
se zaméfenim na socialné zdravotnické sluzby pro seniory. Vénovali jsme se také otazce
vzdélavani v socidlni sféfe, nebot’ se jednd o informace, které by mély byt sd€lovany
Vv ptijatelné form¢ s ohledem na vek jiz zdkim. A v neposledni fadé jsme se zaméfili
na socidlni sluzby v Kopfivnici, tedy v oblasti, jejiZ miru informovanosti jsme zjist'ovali.
Zaméfili jsme se na dvé nejvyuzivangjsi socidlné zdravotnicka zafizeni ur€ena senioriim
v Kopfivnici, na Dim s pecovatelskou sluzbou a Naslednou lizkovou péci Therapon 98,

na poskytované sluzby téchto zatfizeni a podminky uzivani sluzeb a zatizeni.
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1 SOCIALNI SLUZBY

Systém socialnich sluzeb v Ceské republice od roku 1989 prosel vyraznymi zménami.
Podle Krejéifové a Treznerové (2011, s. 22) byl zakonem ¢. 121/1975 Sb., o socialnim
zabezpeceni zaveden pojem spoleCensky neptizplisobivy obcan, ktery byl cilovou skupinou
pro socialni pé¢i uzivan az do roku 2006. Zakonem ¢. 100/1988 Sb., o socidlnim
zabezpeceni byla definovana socidlni péce takto: Socidlni péci zajistuje stat pomoc
obcanum, jejichz Zivotni potieby nejsou dostatecné zabezpeceny prijmy z pracovni ¢innosti,
davkami dichodového nebo nemocenského zabezpeceni, popripadeé jinymi prijmy,
a obcanuim, kteri ji potrebuji vzhledem ke svéemu zdravotnimu stavu nebo veku, anebo kteri
bez pomoci spolecnosti nemohou prekonat obtiznou zivotni situaci nebo nepriznivé Zivotni
pomery. (Krejéitova a Treznerova, 2011, s. 22) 1 pies zmény, které revoluce prinesla,
se socialni sluzby stale poskytovaly na zékladé zakona z roku 1988, ktery byl doplnén
a upraven vyhlaskou &. 182/1991 Sb., podle Camského a kol. (2011, s. 9-10) vsak obé tyto
normy nebyly aktudlni a nestacily potiebam tehdejSich socidlnich sluzeb. Novy zékon
o socidlnich sluzbach ¢€.108/2006 Sb., vznikal ptes deset let, coz paradoxné vedlo

k zastaveni rozvoje socialnich sluzeb.

1.1 Legislativni zakotveni v socialni oblasti

Malikova (2011, s. 41) uvadi pét zdkladnich prédvnich norem, kterymi se fidi péce

V socialnich sluzbach:

zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist;

- zékon ¢. 109/2006 Sb., kterym se méni nekteré zakony v souvislosti s pfijetim
zakona o socialnich sluzbach;

- zakon ¢. 206/2009 Sb., kterym se méni zédkon ¢. 108/2006 Sb., ve znéni pozdé¢jSich
predpisu;

- vyhlaska €. 505/2006 Sb., kterou se provadéji nektera ustanoveni zékona
o socialnich sluzbach;

- vyhléska ¢. 239/2009 Sb., kterou se meni vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou

se provadéji nékterd ustanoveni zadkona o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich

predpist.

Povinnosti vSech poskytovatelii socialnich sluzeb je sezndmit se s t€émito zakony

a dbat aby téchto norem bylo dodrzovano. Stejné tak musi byt dodrzovana i cela Skala
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dalsich pfedpisi a norem, vztahujicich se kpovaze poskytované sluzby,
napt. poskytovani sluzeb v pobytovych socidlnich zatizenich.

v

Na zaklad¢ zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach jsou definovany tii
druhy socialnich sluzeb. Jedna se o socidlni poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby
socialni prevence. Zakon O socidlnich sluzbach dale vymezuje také formy

poskytovanych sluzeb:

- pobytové sluzby, které jsou spojeny s ubytovanim v zafizenich socialnich sluzeb;

- ambulantni sluzby, kdy soucasti sluzby neni ubytovéani, ale osoba pouze dochazi
do zafizeni socialnich sluzeb;

- terénni sluzby, které jsou poskytovany v prostiedi, ve kterém osoba zije, tedy

V prirozeném socialnim prostiedi osoby.

Okruh socidlniho poradenstvi zahrnuje oblast zakladniho socidlni poradenstvi
a odborného socidlniho poradenstvi, a je poskytovano vSem osobam, které se dostaly
do nepfiznivé zivotni situace. Zdkladni socialni poradenstvi poskytuje osobam
potrebné informace prispivajici k reSeni jejich nepriznivé socialni situace.
(Zakon ¢. 108/2006 Sb., §37 odst. 2) Poskytovatelé socialnich sluzeb jsou vzdy povinni
toto poradenstvi zajistit. Odbornym socialnim poradenstvim chdpeme poradenstvi,
které je zaméfeno na urcity okruh socidlnich skupin. Jednd se tak napftiklad
o poradenstvi poskytované v manzelskych a rodinnych poradnach, poradnach ur¢enym
pro seniory nebo osoby se zdravotnim postizenim, poradnach pro obéti nésilnych
trestnych €inll ¢i obéti doméciho nasili. Tento druh poradenstvi obsahuje také socidlni
praci s osobami, jejichz zpiisob Zivota muZe vést ke konfliktu se spolecnosti. (Zékon
¢. 108/2006 Sb., §37 odst. 3) Podle zakona O socialnich sluzbach zahrnuje toto

poradenstvi 1 zapij¢eni kompenzacnich pomicek.

Podle §38 tohoto zdkona maji sluzby socialni péce osobadm zajistit co nejdokonale;jsi
zapojeni do bézného zivota a do spolecnosti, a jejich plnou sobéstacnost, at’ uz
z hlediska fyzického ¢i psychického. Pokud jejich stav tento cil vylucuje, je povinnosti
zajistit jim alespon dustojné zachazeni a prostfedi. Do sluzeb socialni péce podle
§39-52 radime:

- osobni asistenci, tj. terénni sluzba poskytovana pii kazdodennich ¢innostech, které

osoba sama nezvlada z divodu véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho

postiZeni;
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- pecovatelskou sluzbu, ktera mize byt poskytovana formou terénni nebo ambulantni
péce, a je urCena jak osobam se snizenou sobéstacnosti z ditvodu véku, zdravotniho
postizeni nebo chronického onemocnéni, ale také rodindm s détmi vyzadujici
pomoc jiné osoby;

- tisiovou pé€i, tj. terénni sluzba zajist'ujici rady a informace diky nepfetrzitému
telekomunika¢nimu spojeni. Tato sluzba je uréena pro osoby ve vysokém riziku
ohroZeni zdravi nebo Zivota;

- privodcovské a predditatelské sluzby, coz jsou terénni ¢i ambulantni sluzby

napomahajici osobam vyfidit si vlastni zalezitosti, které¢ sami z diivodu véku nebo
zdravotniho postizeni v oblasti orientace a komunikace nezvladnou. Tyto sluzby
byvaji ¢asto poskytovany v rameci jinych socialnich sluzeb;

- podporu samostatného bydleni, tj. terénni sluzba zajist'ujici pomoc pfi zajisténi

chodu domacnosti osobam se sniZzenou sobésta¢nosti z duvodu chronického
onemocnéni, zdravotniho postizeni a duSevniho onemocnéni;

- odlehéovaci sluzby, které mohou byt poskytovany terénni, ambulantni i pobytovou

formou a jsou ur¢eny pro osoby o které je nepfetrzité peCovano v domécnosti.
Cilem této sluzby je umoznit pecujici osobé odpocinek;

- centra dennich sluzeb, ve kterych se poskytuji ambulantni sluzby osobam

se sniZenou sobéstacnosti, jako napf. pomoc V oblasti osobni hygieny, stravovani,
vychovné a aktivizacni ¢innosti apod.;

- denni staciondfe, které jsou uréené pro osoby které vyzaduji pravidelnou pomoc

jiné osoby. Jedn4 se o ambulantni sluzbu;

- tydenni stacionate, poskytujici pobytové sluzby osobam, které vyzaduji

pravidelnou pomoc jiné osoby;

- domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, zajiSt'ujici pobytové sluzby osobam
vyZadujicim pravidelnou pomoc jiné osoby;

- domovy pro seniory, které poskytuji pobytové sluzby osobam se snizenou sob&s-

tacnosti z diivodu veéku, ktefi zaroven vyzaduji nepfetrzitou péci a pomoc jiné 0s0-

by;

- domovy se zvla$tnim reZzimem, zde se jedna také o pobytovou sluzbu pro osoby

se sniZzenou sobéstacnosti z ditvodu jakéhokoli duSevniho onemocnéni, osobam
zavislym na navykovych latkach, osobam s demenci, které vyzaduji nepfetrzitou

pomoc a dohled;
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- chrédnéné bydleni, tj. pobytova sluzba poskytovana formou skupinového nebo

individuédlniho bydleni osobam se sniZenou sobé&stacnosti z divodu zdravotniho
postizeni ¢1 dusevniho onemocnéni, které vyzaduji pomoc jiné osoby;

- socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zatizenich tstavni péce, kdy se

jedna o pobytové sluzby poskytované v zdravotnickych zatizenich osobam, které
jiz nevyzaduji ustavni péci, pres to se z divodu zdravotniho stavu nejsou schopny

obejit bez cizi pomoci.

Ttetim druhem socialnich sluzeb jsou, podle §53 zdkona O socidlnich sluzbach, sluzby
socialni prevence, které maji za kol ochranit spolecnost pfed nezadoucimi socidlnimi
jevy, jak pted jejich vznikem, tak pted Sifenim jiz vzniklého problému. Cilem socidlni
prevence je pomoc pii prekonavani nepiiznivé socidlni situace a zabranéni socidlnimu

vyloudeni osob ze spole¢nosti. Radime zde tyto sluzby (zdkon &. 108/2006 Sb., §54-70):

- rand péce, ktera je druhem terénni sluzby, jez je Casto doplnéna i ambulantni
formou a je poskytovana ditéti do sedmi let s ohrozenym vyvojem z ditvodu
zdravotni situace, a jeho rodicim;

- telefonicka krizova pomoc, tj. piechodna terénni sluzba poskytovana osobam

V nepfiznivé Zivotni situaci, popt. v ohrozeni zdravi a Zivota;

- tlumocnické sluzby, poskytované formou terénni ¢i ambulantni sluZzby osobam

s poruchami komunikace;
- azylové domy, poskytujici ptechodnou pobytovou sluzbu osobdm, jejichz
nepiizniva situace je spojena se ztratou bydleni;

- domy na pul cesty, které poskytuji pobytové sluzby osobam do 26 let, které

z diivodu zletilosti musely opustit zafizeni Gstavni nebo ochranné vychovy,
popt. z jinych zatizeni pro péci o déti a mladez, a dale také osobam do 26 let
propusténym z vézeni ¢i ochranné 1&¢by;

- kontaktni centra, tj. ambulantni ¢i terénni sluzby poskytované nizkoprahovymi

zafizenimi osobam ohroZenym zavislosti na navykovych latkach;

- krizové pomoc, tj. pfechodna terénni, ambulantni ¢i pobytova sluzba ur¢ena

osobam, které nezvladaji fesit svou krizovou zivotni situaci vlastnimi silami;

- Interven¢ni centra, zajiSt'ujici sluzbu ambulantni, terénni ¢i pobytovou osobam

ohroZenym nésilnym chovanim jiné osoby, ktera s ni obyva spolecné obydli,

popt. z n€j byla vykazana;
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- nizkoprahové denni centra, kterd poskytuji sluzby osobam bez pfistiesi formou

ambulantni, popf. terénni sluzby;

- nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez, tj. zafizeni poskytujici ambulantni nebo

terénni sluzbu détem od 6 do 26 let s ohrozenym vyvojem z ditvodu spolecCensky
nezadoucich jevi;

- noclehérny, tj. ambulantni sluzby poskytované osobam bez ptistiesi, nabizejici
pfenocovani a vyuziti hygienickych zatfizeni;

- sluzby nasledné péce, které jsou poskytovany formou ambulantni nebo pobytové

sluZzby osobam zavislym na navykovych latkach, které absolvovaly (nebo stale
absolvuji) 1éCbu, popt. osobam abstinujicim, a dale osobam s chronickym dusevnim
onemocnénim;

- socialnég aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, tj. terénni ¢i ambulantni sluzby

poskytované rodiné s ditétem, u kterého je riziko ohrozeného vyvoje, nejcastéji
z ditvodu dlouhodobé krizové socidlni situace rodiny;

- socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim,

poskytované formou ambulantni, popf. terénni sluzby osobam v diichodovém véku;

- socialné terapeutické dilny, které poskytuji ambulantni sluzby osobam se snizenou

sobé&stacnosti z divodu zdravotniho postiZeni, za i¢elem zdokonaleni pracovnich
navykd;

- terapeutické komunity, poskytujici pobytové sluzby osobam, které maji zajem

o zaclenéni do bézného Zivota, ale samy to nezvladnou z diivodu chronického
duSevniho onemocnéni nebo z diivodu zavislosti na navykovych latkach;

- terénni programy, tj. terénni sluzby, kdy pracovnici vyhledavaji osoby vedouci

rizikovy zpiisob zivota, popf. osoby timto zplisobem zivota ohroZeny a pomahaji
jim minimalizovat rizika tohoto zptsobu zivota;

- socidlni rehabilitace, poskytovana formou terénnich, ambulantnich nebo

pobytovych sluzeb za ucelem rozvoje samostatnosti, nezavislosti a sob&stacnosti
osob. Jedna se o rozvoj schopnosti a posilovani navykt vedouci k samostatnému

vykonavani ¢innosti pro plnohodnotny Zivot.

Matousek (2007, s. 39) poukazuje na nekolik charakteristik vychazejicich ze zakona
O socialnich sluzbéach. Jako nejdulezitéjsi vidi snahu informovat osobu, ktera se ocitla
V nepiiznivé Zivotni & socidlni situaci, o moznostech feieni. Uloha socialnich sluzeb

nastava az v situaci, pokud ¢lovék neni schopen vyfesit svou krizovou situaci vlastnimi
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silami. V této chvili by mély byt socidlni sluzby Sité potrebam konkrétniho jedince na
miru, socidalni sluzby maji byt predevsim aktivacni, podporovat samostatnost klientii
a predchdzet delSimu trvdani nepriznivé Zzivotni situace. (Matousek, 2007, s. 39) Jako
samoziejmost poukazuje na fakt, ze socialni sluzby by mély vzdy vychazet z dodrzovani

lidskych prav a vést k zachovani dustojnosti ¢lovéka.

1.2 Hodnoceni kvality socialnich sluzeb

Pokud mame v umyslu hodnotit kvalitu socidlnich sluzeb, je nutné stanovit vyznam
tohoto slovniho spojeni. Podle Horeckého (In Malikova, 2011, s. 133) je termin kvalita
socialnich sluzeb uzivan v souvislosti s nastupem socialniho zakona, a jeho definice je
dillezita z hlediska predurdeni, jestli je mozné kvalitu méfit. V Ceské republice viak
nenalezneme jednotnou definici jak kvality samotné, tak definici kvality dlouhodobé péce.
Matl a Jaburkova (2007, s. 34 - 36) poukazuji na rozdily v ndzorech nékterych autora.
Pogodova (In Matl, Jabirkova, 2007, s. 35) tvrdi, ze kvalita ma byt chapana jako efektivni
vyuziti dostupnych zdrojli, reagovdni na individudlni potieby, uspéSnost pii socidlni
integraci a ziskdvani autonomie. Podle jinych (Kalvach, Hrabétovd, 2005) se kvalitou
rozumi sdilena predstava o tom, jak by méla vypadat dobra prace kazdého clena
pracovniho tymu. (Matl, Jaburkova, 2007, s. 35) Pro dalsi autory je za kvalitni povazovana
takova péce/sluzba, ktera je vykonavand kvalifikovanymi pracovniky, poskytovana
S primérenym technickym a dalsim vybavenim, poskytovand primerené stavu klienta, je
prinosem pro zdravotni stav ¢i kvalitu Zivota, je prijatelnd z hlediska hodnotové
a emociondlni rovnovahy, je radné dokumentovand a zdivodnitelna. (Karaffova In Matl,
Jaburkova, 2007, s. 35) VéEtsi pozornost je vénovana predevsim otdzce meéfitelnosti kvality.
Do nedavna se sledovaly pouze dil¢i indikatory, které se casto zamétovaly pouze
na dodrzovani provoznich, popt. bezpe€nostnich podminek, a hygienickych a stravovacich
norem. Na tuto nevyhovujici situaci poukdzala Misconiova (In Matl, Jabtrkova, 2007),
podle které je zakladnim meéritkem kvality ve veétsiné zemi spokojenost klienta, ne
administrativni vyjadreni poctu roznesenych obédii, tun vypraného pradla, ¢i poctu

odtransportovanych klientii. (Métl, Jabarkova, 2007, s. 36)

Skrla a Skrlova (In Malikova, 2011, s. 133) za kvalitu poskytovanych sluzeb chapou
soubor uzce provazanych a vzajemné se dopliujicich ¢innosti, které rozdéluji do jedenacti
oblasti, tzv. dimenzi kvality: bezpecnost, kompetence, pfijatelnost, efektivnost, vhodnost,

ekonomicnost, dostupnost, kontinuita, v€asnost, pfimétenost, ucta a vnimavost. Vanimdni
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uvedenych oblasti miize byt z pohledu jednotlivych zainteresovanych stran velmi odlisné.
Jinak je bude vnimat zrizovatel, poskytovatel, socialni pracovnik, klient, rodinny prislusni,

verejnost aj. (Malikova, 2011, s. 134)

Podle Malikové (2011, s. 134 - 144) je mozné méfit kvalitu socidlnich sluzeb pomoci

dvanacti zptsobii:

standardy kvality socialnich sluzeb;

supervize, intervize;

systémy kvality;
o Systém managementu jakosti ISO 9000 (International Organization for
Standardization);
o TQM (Total Quality Management);
o EFQM
o E-Qalin;
o Controlling;
o Balanced ScoreCard aj.;
- benchmarking;
- vizitace péce;
- stiZznosti (complaints management);

- sebehodnoceni (self-assesment).

Standardy kvality socialnich sluzeb byly vytvofeny ve spolupraci s uZivateli
1 poskytovateli socidlnich sluzeb. Tykaji se vSech socialnich sluzeb, tudiz jsou
formulovany obecné a lze je povazovat za vSeobecné pfijatou predstavu o tom, jak ma
vypadat kvalitni socidlni sluzba. Standardy kvality socidlnich sluzeb doporuc¢ované
Ministerstvem prace a socidlnich véci od roku 2002 se staly pravnim pfedpisem zadvaznym
od 1.1.2007. Znéni kritérii Standardd je obsahem pfilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 505/2006 Sh.,
provadéciho piedpisu k zakonu ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbéch, v platném znéni.
Nejen z diivodu srozumitelnosti, ale zejména proto, aby bylo mozno posoudit, zda sluzby
pozadavek standardu spliiuji, jsou vSechny standardy rozlozeny na kritéria. Métitelnost
kritérii je dilezita pro poskytovatele 1 pro vnéj$i hodnotitele sluzeb. Porovndnim kritérii
se skutecnosti Ize snadno zjistit, co je v zarizeni v pordadku a co je tieba zmenit. (Zavadéni

standardu kvalit socialnich sluzeb do praxe, 2002, s. 5)
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Standardy maji potadova cisla od 1 do 17 a jsou rozdeleny do tii zdkladnich Casti

(Zavadéni standardt kvalit socialnich sluzeb do praxe, 2002, s. 6) :

vvvvvv

- Procedurdlni standardy jsou nejdiilezitejsi. Stanovuji, jak ma poskytovani sluzby
vypadat. Na co je potieba si dat pozor pri jednani se zajemcem o sluzby, jak sluzbu
prizpiisobit individualnim potiebam kazdého cloveka.

- Personalni standardy se vénuji personalnimu zajistent sluzeb. Pri poskytovani
sluzeb nejsou mozné dodatecné opravy nebo vyrazeni zmetkii. Nepovedenou sluzbu
nelze dodatecné vyradit. Kvalita sluzby je primo zavisld na pracovnicich — na jejich
dovednostech a vzdélani, vedeni a podpore, na podminkdch, které pro praci maji.

- Provozni standardy definuji podminky pro poskytovani socialnich sluzeb.
Soustreduji se na prostory, kde jsou sluzby poskytovany, na dostupnost,

ekonomické zajisténi sluzeb a rozvoj jejich kvality.

Mezi procedurilni standardy fadime:

Standard 1. Cile a zptsoby poskytovani sluzeb

Standard 2. Ochrana prav uzivatel

Standard 3. Jednani se zajemcem o sluzbu

Standard 4. Dohoda o poskytovani sluzby

Standard 5. Planovani a pribéh sluzby

Standard 6. Osobni tidaje

Standard 7. Stiznosti na kvalitu nebo zpiisob poskytovani socidlnich sluzeb
Standard 8. Navaznost na dal$i zdroje

Mezi personalni standardy fadime:

Standard 9. Persondlni zajisténi sluzeb
Standard 10. Pracovni podminky a fizeni poskytovani sluzeb
Standard 11. Profesni rozvoj pracovnikill a pracovnich tymil

Mezi provozni standardy fadime:

Standard 12. Mistni a casova dostupnost sluzby

Standard 13. Informovanost o sluzbé
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Standard 14. Prosttedi a podminky poskytovani sluzeb
Standard 15. Nouzové a havarijni situace

Standard 16. Zajisténi kvality sluzeb

Standard 17. Ekonomika

Dodrzovani standardl socidlnich sluzeb kontroluje inspekce poskytovani socidlnich
sluzeb. Inspekci provadi krajsky ufad a Ministerstvo prace a socidlnich véci. Podle
Malikové (2011, s. 135) byly plvodné predmétem inspekce tii oblasti, a to: plnéni
podminek stanovenych pro registraci zakonem o socidlnich sluzbach, plnéni povinnosti
poskytovatell socialnich sluzeb a kvalita poskytovanych sluzeb; avsak od 1.1.2010
inspekce kontroluje pouze druhou a tfeti oblast. Postup a prubéh inspekce je stanoven

zakonem ¢. 552/1991 Sb., o statni kontrole.

Dal$im zplGsobem hodnoceni kvality socidlnich sluzeb je supervize. Horecky
(In Malikova, 2011, s. 139) charakterizuje supervizi jako formu podpory, uceni a dohled,
pri niz se pracovnici mohou v bezpecném prostiedi svérit se svymi probléemy, naucit se je
Zviddat a zhodnotit, jak jsou ve svych cinnostech efektivni. Spravn€ provedena supervize
muze kromé& zvySovani kvality pomoci i1 s feSenim problémil na pracovisti. Supervize
se nejcastéji Cleni na interni a externi, individualni, skupinovou a tymovou, kratkodobou
a dlouhodobou, a je objedndvand managementem zafizeni po dohodé€ s pracovniky
konkrétniho pracovisté. Pracovnici se pravidelné schéazi se supervizorem na schiizkach, kde
projedndvaji piedem dohodnuté problémové téma. (Malikova, 2011, s. 140) Dals$i mozZnosti
hodnoceni je wvyuziti systému kvality. Tento systém je provadén podle urcitého
mezinarodniho modelu, protoZe mnoho zemi ma své systémy standardizace,
ale s naristajici globalizaci je vyzadovana standardizace na mezinarodni trovni. (Skrla,

Skrlovéa In Malikova, 2011, s. 141)

Benchmarking je metoda hodnoceni kvality, kterd vyuziva jiz vyzkousSenych nastroji,
které aplikuje na vlastni situaci. Tento proces se fidi nékolika principy. Princip reciprocity
neni podminkou, ale 1 pfes to se jednd o rozSifenou praxi. Pokud je zatfizeni ochotno na
oplatku nabidnout néco ze svého know-how, vede to k rychlejSimu oboustrannému rustu
a zvySovani kvality. Dal$im vyuzivanym principem je analogie. Podstatou principu
analogie je vyhleddavani benchmarkingovych partnerii V obdobné oblasti s vice spolecnymi
nebo podobnymi znaky. (Malikova, 2011, s. 142) V benchmarkingu je také podstatnou

soucasti méfeni. Zatfizeni mohou brat inspiraci diky srovnani s objektivnimi a vérohodnymi
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udaji jiného zafizeni. Principem, ktery je nutny vyuzivat, je validita. Jedna se o piipravu
pilotniho projektu, ktery je realizovan na dil¢im useku zafizeni, diky cemuz se da
odhadnout, jak ptfinosné bude plosné zavedeni projektu do praxe, a zaroven projekt
poukaZze na slaba mista, ktera jsou nutna opravit pred zavedenim projektu do praxe. Béhem
celého procesu benchmarkingu je nutné si uvédomit, Ze to, co funguje v jednom zafizeni,

se nemusi osveédcit v zafizeni druhém. (Malikova, 2011, s. 142)

1.3 Socialné — zdravotnicka zafizeni a sluzby pro seniory

V soucasné dob¢ je vénovano stale vice pozornosti propojeni socialni a zdravotni péce,
a to zejména zdivodu demografickych zmén spolecnosti. Diky niz§i porodnosti
a imrtnosti populace starne, rodiny ¢asto nemaji moznost se o star¢ho ¢lovéka doma starat,
nejcastéji z ekonomickych piic¢in. To vede k tomu, Ze jsou starSi osoby umistovany do jim
uréenych zafizeni. Neni vyjimkou, Ze tato zafizeni maji nedostateCnou kapacitu. Propojeni
zdravotni a socidlni péce pro tyto osoby je nutné predevsim z diivodu zvysujiciho se poctu
osob ve star§im véku, jejichz stav Casto vyzaduje oba typy péce najednou. Podle odbornikil
je problémem nedostatecné propojeni zdravotniho a socidlniho systému, které se casto
odrazi v neefektivni péci o seniory. Kviili této nedostate¢né integrované socialn¢ zdravotni
péci vznikaji zafizenim, které nabizejici péci o seniory, zbytecné velké naklady.
Cermakova (In Buresova, Rezadova a Stehlikova, 2009, s. 10) zdiraziuje, ze
oSetrovatelska zdravotni péce, poskytovana pojistéencum zdravotniho pojisteni v ustavech
socialni péce neni hrazena zdravotnimi pojistovnami, takzZe je z rozpoctii zarizeni ustavni
socialni péce. Komplexni péée v Ceské republice se Vv uspokojivé podobé nevyskytuje
vzhledem k pretrvavajicim rozdélenym kompetencim piislusnych resortt. Podle
Holmerové a kol. (2007, s. 50) v poslednich letech dochazi bohuzel spise k odddleni nez
ke sblizeni socialnich a zdravotnickych sluzeb. V praxi dochazi velmi casto k situacim, kdy
stari lidé jsou prilis nemocni na to, aby jim stacily pouhé socialni sluzby, ale problematika
Jjejich zdravotniho stavu a sobéstacnosti je natolik dlouhodobd, Ze s nimi zdravotnictvi jiz

nepocita, protoze v tomto systému neni nikterak resena otazka dlouhodobych pobytii.

Clovék v priibéhu Zivota potiebuje zdravotni pédi &im dal Gastdji. Prakticky lékaf
je nejvyznamnéjSim poskytovatelem nejen starym obcanim. Z lékaifské oblasti jsou
nejvétsim poskytovatelem nemocnice a denni rehabilitacni centra. Zastavaji slozku

intermediarni a staciondrni péce. Oddéleni v nemocnicich, které poskytuji jak akutni, tak
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chronickou a naslednou péc¢i spadaji do kratkodobé ustavni péce. V této sféfe jsou
1 geriatricka, gerontologicka a gerontopsychiatricka odd¢leni. Dale ke zdravotnim sluzbam
pro staré obcany fadime dlouhodobou Iékatskou péci, Z niz mezi nejvyuzivanéjsi zatizeni
patii 1éCebny pro dlouhodobé nemocné. DalSimi druhy dlouhodobé ustavni péce jsou
1écebné Ustavy a psychiatrické oSetiovatelské ustavy. Seniofi stale vice vyuzivaji tzv. home
care, kterd byva Casto definovéna jako domaci odbornad zdravotni péce, a kombinovana
s home help, neboli domaci laickou pé¢i. Specialnim zafizenim jsou hospice, které funguji
na principu paliativni mediciny, tzn., ze se nezaméfuji na 1écbu nemoci, ale na ulevu

od bolesti. (Mejzlikova, 2010, s. 22 - 24)

Pokud bychom hledali nejvétSiho poskytovatele socidlnich a zdravotnich sluzeb
Vv nestatni sféfe, ur¢ité zminime Charitu Ceskd Republika. Mezi nejznaméjsi socialni
sluZzbu pro seniory patii peCovatelskd sluzba, kterd je zavedena prakticky na Grovni vSech
obci. Podle Matouska (2007, s. 89 - 92) pattily do roku 2006 mezi reziden¢ni sluzby
domovy diichodcii, domovy s pecovatelskou sluzbou a domovy-penziony pro dichodce.
Vsechny tyto sluzby jsou nyni zahrnuty do kategorie domov pro seniory. Po roce 1989
se v Ceské republice rozsifily tzv. domovinky, které dneska nazyvame denni centra pro
seniory. Neziskové organizace poskytuji sluzby ulevové (respitni) péce, kdy jde
o ,,hlidani* starého ¢lovéka, aby si ¢lenové rodiny, ktefi o néj pecuji, mohli odpocinout.

Seniofi mohou také vyuZzit osobni asistence.

At uZ senior vyuziva sluzeb zdravotniho nebo socidlniho pobytového zatizeni, je vzdy
nutné projit oSetiovatelskym procesem. Tento proces je charakterizovan oSetfovatelskym

planem a ma podle Malikové (2011, s. 201 - 202) pét fazi:

Sbér informaci a zhodnoceni/posouzeni klienta.
OSetfovatelské diagndzy.
Tvorba oSetfovatelského planu.

Realizace oSetiovatelské péce.

o B~ w0 DD

Hodnoceni efektu poskytované oSetfovatelské péce.

Senior si projde fyzikdlnim vySetifenim s ohledem na pohybova omezeni, a funkénim
geriatrickym vySetfenim, coz je komplexni zhodnoceni zdravotniho stavu seniora doplnéné
o0 posouzeni fyzické vykonnosti a sobéstacnosti a zhodnoceni psychickych funkci v kontextu

jeho socidlni situace. Soucasti je aktivni vyhledavani zdravotnich i socidlnich rizik a navrh
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preventivnich, lécebnych i socidlnich opatreni s maximalnim prinosem pro individudlniho

pacienta. (Topinkova, 2005, s. 10)
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2 VZDELAVANI V SOCIALNI SFERE

Pokud se fekne vzdé€lavani v socialni sféte, lidé si obvykle vybavi celozivotni profesni
vzdélavani socialnich pracovnikl nebo rekvalifikacni vzdélavani pracovnikii v socidlnich
sluzbach. Toto vzdélavani v Ceské republice probiha na zakladé vzdélavacich programi
akreditovanych Ministerstvem prace a socidlnich véci a je povinné ze zékona. Castou
formou tohoto profesniho vzd€lavani je kombinace prezencni Casti a samostatné prace,
predevsim formou e-learningu. Na toto vzdélavani je pravem kladen velky diraz. Mnohdy
se vSak zapomina na vSeobecné vzdélavani laické vefejnosti v této oblasti. O socialnich
sluzbach by mélo byt povinné informovano, a to jiz ve Skolnim v€ku. Jednd se o soucast
Zivota, kterd se kazdého clovéka za Zivot tyka, at’ uZ z kterékoli sféry. Oblast socialniho
poradenstvi, socidlnich sluzeb i socialni prevence je okruh, o kterém ma mit kazdy ¢lovék
prehled, uz jen z diivodu, ze tyto informace bude potiebovat. V praxi to vétSinou funguje
tak, ze ¢lovek si informace z oblasti socialnich sluzeb shani, az kdyz je nutné potiebuje a to
mu znesnadnuje v této sféfe orientaci. Proto by bylo uzite¢né, kdyby jiz ve Skolnim veéku
byl vysvétlen alesponi princip a moznosti socialnich sluzeb. Pfedev§im v dnesni dob¢, kdy
je trendem odkladani matefstvi se stava, ze dospivajici déti jiz maji rodice ve veéku, kdy se
o né musi starat a informovanost v této oblasti by jim ulehéila situaci. V Ceské republice
jsou déti v socialni oblasti vzdélavany na zékladé Radmcovych vzdélavacich programi,

které spadaji pod Ministerstvo Skolstvi, mladeZe a télovychovy.

2.1 Ramcové vzdélavaci programy

Réamcové vzdélavaci programy jsou soucasti kurikuldrnich dokumentl, a definuji
uroven vzdélavani ve Skolstvi spolu s projektem Narodni program pro rozvoj vzdélavani,
ktery je znamy jako tzv. Bila kniha. Kurikuldrni dokumenty jsou vytvdreny na dvou
urovnich — statni a Skolni. Statni uroven v systéemu kurikularnich dokumentii predstavuji
Narodni program vzdelavani (NPV) a ramcové vzdélavaci programy (RVP). Zatimco NPV
formuluje pozadavky na vzdélavani, které jsou platné v pocatecnim vzdelavani jako celku,
RVP vymezuji zavazné ramce vzdelavani pro jeho jednotlivé etapy (pro predskolni,
zdkladni a stiedni vzdélavani). Skolni viroven predstavuji Skolni vzdéldvaci programy
(SVP), podle nichz se uskutecituje vzdélavani na jednotlivych skolach. Skolni vzdélavaci
program si vytvari kazda skola podle zdasad stanovenych v prislusném RVP. (Ramcovy
vzdélavaci program pro gymnazia, 2007, s. 5) Ramcové vzdélavaci programy jsou déleny

podle stupné vzdelavani a to pro predSkolni vzdélavani, zakladni vzdélavani, gymnazia
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a stfedni odborné vzdélavani. Specifikem jsou ramcové vzdélavaci programy pro umélecké
obory zékladniho uméleckého vzdélavani a pro jazykové Skoly s pravem statni jazykové

zkousky.

Ramcovy vzdé€lavaci program pro zakladni vzdélavani ptipravuje zéka v socidlni
sféte v nékolika oblastech. Vzdéldvaci oblast Clovék a jeho svét je jedinou vzdélavaci
oblasti RVP ZV, ktera je koncipovana pouze pro 1. stupen zdkladniho vzdeélavani. Tato
komplexni oblast vymezuje vzdéldavaci obsah tykajici se cloveka, rodiny, spolecnosti, viasti,
prirody, kultury, techniky, zdravi a dalsich témat. (Ramcovy vzdélavaci program pro
zakladni vzdélavani, 2007, s. 29) Tato oblast ptipravuje zaky na vyuku ve vzdélavacich
oblastech Clovék a spole¢nost, Clovék a pfiroda a ve vzdélavacim oboru Vychova
ke zdravi. Poskytuje zdkiim zéklady pro dalii vzd&lavani. Vzd&lavaci oblast Clovék a svét
je ¢lenénd do péti tematickych okruhti: Misto, kde Zijeme; Lidé kolem nas; Lidé a cas;
Rozmanitost pfirody; a Clovék a jeho zdravi. V Ramcovém vzdélavaci programu
pro zakladni vzdélavani je socidlni oblast vyuCovédna jeSté¢ v prifezovém tématu
Osobnostni a socidlni vychova. V prubéhu zdkladniho vzdélavani je povinnosti Skoly
nabidnout Zdakium postupné vsechny tematické okruhy jednotlivych prirezovych témat,
Jejich rozsah a zpiisob realizace stanovuje SVP. Priifezovd témata je mozné vyuzit jako
integrativni soucast vzdélavaciho obsahu vyucovaciho predmétu nebo v podobé
samostatnych predmétu, projektu, seminari, kurzii apod. (Rdmcovy vzdéelavaci program
pro zékladni vzdélavani, 2007, s. 82) Smyslem Osobnostni a socialni vychovy je pomoci
zakovi vytvaret praktické Zivotni potfeby s ohledem na jeho individualni potieby,
zvlastnosti a na osobnost zaka. DalSim prifezovym tématem ze socialni oblasti je téma
Multikulturni vychova. Zde jsou zakiim polozeny zéklady porozumeéni jinym kulturdm,
jejich specifi¢nosti, ale také porozuméni sobé samému, uvédoméni se své vlastni hodnoty,
rozpoznani diskrimina¢niho chovani apod.

Réamcovy vzdélavaci program pro gymndzia ptipravuje Zaka v socidlni oblasti v téchto
oblastech: Clovék a spolecnost a Clovék a zdravi. Z priifezovych témat stoji za zminku
Osobnostni a socidlni vychova a Multikulturni vychova. Oblast Clovék a spoleénost
se ¢leni na obor Obcansky a spole¢enskovédni zaklad, Déjepis a Geografie. Cilem celé této
oblasti je orientace ve spoleenskych jevech a procesech, chapani soucasnosti v kontextu
minulosti a budoucnosti, vniméani sounaleZzitosti s evropskou kulturou a uplatiovani
tolerantnich postoji vi¢i minoritdm, zvladani zékladl spoleenskovédni analyzy,

osvojovani demokratickych principl aj. Zarazeni oblasti Clovék a zdravi do vzdélavani
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umoznuje prohloubit vztah Zakii ke zdravi, posilit rozumové a citovée vazby k dané
problematice a rozvinout praktické dovednosti, které urcuji zdravy zivotni styl a kvalitu
budouciho Zivota v dospélosti. Zarazeni této vzdélavaci oblasti vychazi i z predpokladu,
Ze dobre pripraveni a motivovani absolventi gymndzii mohou pozdéji vyrazné ovliviiovat
Zivotni a pracovni postoje ke zdravi v celé spolecnosti. (Ramcovy vzdélavaci program
pro gymndzia, 2007, s. 56) V socialni oblasti jsou zaci vzdélavani dostatecné, chybi vSak
vzdélavani v socidlnich sluzbach ¢i péci, které by jim v této oblasti ulehcilo ptipadnou

pozdé&jsi orientaci.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 26

3 SOCIALNI SLUZBY V KOPRIVNICI A OKOLI

Kopfivnice je malé mésto v okrese Novy Ji¢in v Moravskoslezském kraji, v Ceské
republice zndmé predevSim jako sidlo automobilové spolecnosti Tatra. Tato obec
S roz§ifenou plisobnosti zabira rozlohou necelych 30 km? a spolu se sousednim historickym
méstem Stramberkem, Piiborem, rodistém Sikmunda Freuda, a Jana¢kovymi Hukvaldy
vytvaii pomyslnou LaSskou branu Beskyd. Od roku 1979 je Kopiivnice rozd€lena
na mistni casti, a to na Kopfivnici, Lubinu, Mnisi a VICovice. Spravni obvod obce
S roz§ifenou pisobnosti zahrnuje vedle mésta Kopiivnice jesté dalSich devét obci
(Katetinice, Mosnov, Petivald, Ptibor, Skotnice, Stramberk, Trnavka, Zavisice, Zenklava).
Pocet obyvatel Kopfivnice se kazdym rokem postupné snizuje. Podle udajii za prvni
pololeti roku 2012 ma v Kopfivnici trvalé bydliste 22 693 obc¢ani Ceské republiky
a 434 cizinct. (Koptivnické noviny ¢. 28/2012, s.2)

Nutnost dostupnosti socidlnich sluzeb pro osoby v rGznych nepiiznivych situacich
si mésto Koptivnice dobfe uvédomuje. Na internetovych strdnkdch mésta nalezneme
seznam poskytovanych socidlnich sluzeb v Kopfivnici, seznam organizaci, které na uzemi
Kopfivnice socialni sluzby poskytuji a také seznam organizaci, které nabizeji radu, pomoc
a dalSi moZnosti v socialni oblasti. Samoziejmosti jsou také uvetejnéné kontakty na ony
zafizeni a struény popis, nejcastéji informujici pro koho je sluzba urena. Organizace
socidlnich sluZzeb plsobici na Gzemi Kopfivnice nabizeji celou $kalu pomoci, ovSem
I Vtéto oblasti nalezneme nedostatky. Za ten nejvétsi je na zakladé sociodemografické
studie mésta Koptivnice z roku 2012 povaZovana absence pobytové socidlni péce pro
seniory. Potfeba domu pro seniory na uzemi Kopfivnice je podkladana faktem, Ze v roce
2012 muselo byt 34 obyvatel mésta zatfazeno do domovil pro seniory v okolnich méstech,
jako je Novy Ji¢in, Ptibor, Frenstat pod Radhostém a Odry. To vSe z diivodu nedostate¢né
kapacity Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici. Optimistickd neni ani prognoza
do roku 2040, ktera predpoklada nariist poctu semiorii ze stavajicich 3000 na 5000.

(Sociodemograficka studie mésta Kopftivnice, 2012, s. 36)

V oblasti socidlniho poradenstvi na uzemi Kopfivnice funguje n€kolik organizaci,
napft. Asociace zdravotné postizenych sdruzujici osoby se zdravotnim handicapem a jejich
rodinné piislusniky a ptatele. Pro seniory a zdravotné postizené osoby je zde Klub
dichodct, ktery zajisStuje (kromé poradenstvi) také riznou spolecenskou, kulturni,

sportovni a jinou zajmovou c¢innost. Matetské centrum Klokan piisobici v Domé déti
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a mladeze je také mistem pro setkavani rodici s détmi do Ctyft let. Pro rodiny osob trpicim
Downovych syndromem je zde Obcanské sdruzeni Mandlové o€i, a pro hluchoslepé déti
a jejich rodiny Obcanské sdruzeni Zablesk s celorepublikovou plisobnosti. Dalsi obcanské
sdruzeni Zdravi a Zivot poskytuje pomoc lidem v nouzi. Jedna se o pomoc pii hledani
prace, zajisténi osaceni a prechodného bydleni. Zakladni a matetska Skola Motylek (Détské
centrum) je specialni Skola, kterd pomaha détem s logopedickymi vadami, poskytuje ranou
péci a rehabilitace. Dale na izemi Kopfivnice plsobi pedagogicko-psychologicka poradna
a socialni poradna SONS se sidlem v Novém Ji¢iné. Pedagogicko-psychologickd poradna
se zam¢fuje predevsim na poskytovani sluzeb souvisejicich se zdravym psychickym
a Skolnim vyvojem déti a mladeze. Ma Siroky obsah pusobeni, pomahd détem
od ptedskolniho véku az do ukonceni dochdzky na stfedni Skole. Socialni poradna SONS
poskytuje zédkladni a odborné socialni poradenstvi osobam se zrakovym postizenim a jejich
rodinnym pfislusnikim sméfujici k feSeni nepfiznivé socidlni situace, ktera bud’ vznikla
nebo hrozi rodiné z diivodu zrakového postizeni jedince. (Oficialni web mésta Kopfivnice,

2013)

Mezi poskytované socidlni sluzby v Kopfivnici mizeme zafadit osobni asistenci,
odleh¢ovaci sluzbu, pecovatelskou sluzbu, denni stacionafe, socialni sluzby poskytované
ve zdravotnickych zatizenich Ustavni péce, ranou péci, azylové domy a krizovou pomoc.
Dale také nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez, nocleharny, socialné aktivizacni sluzby
jak pro rodiny s détmi, tak pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim, terénni programy
a jiz zminované socialni poradenstvi. Centrum pro zdravotné postizené Moravskoslezského
kraje nabizi osobni asistenci osobam se snizenou sobéstacnosti, jejichZ situace vyzaduje
pomoc jiné osoby. NejcCastéji se tak déje z divodu pfili§ vysokého veéku, zdravotniho
postiZzeni nebo chronického onemocnéni. Centrum zajisti pro tuto osobu kvalifikovaného
osobniho asistenta, ktery uZivatele provazi v jeho pfirozeném prostiedi a pomdhd mu
zapojit se plnohodnotné do béZného Zivota. Osobni asistenci nabizi také Obc¢anské sdruzeni
Podané ruce, které sidli ve Frydku-Mistku. Toto sdruZeni klientiim nabizi také moZnost
vyuziti canisterapie. Dale je zde mozZnost vyuziti Klubu Kamarad, ktery poskytuje socialné
vychovnou a preventivni ¢innost, urenou pro neorganizované déti a mladez ve véku
od Sesti do osmnacti let. Programy, které zatfizeni nabizi, vyuZivaji zazitkovou pedagogiku.
Déti a mladez zde maji moznost vyuzivat spole¢né prostory pro setkavani, skupinovou
préci, ale také pro ziskavani kontaktl a poradenstvi. Kromé toho jim klub nabizi také rizné

vikendové a prdzdninové pobyty. Soucasti Klubu Kamardd je také krizovd poradna.
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Aktivni uzivatelé nealkoholovych drog v jakékoli fazi drogové kariéry maji moznost
vyuzit sluzeb organizace Renarkon o.p.s., ktera sidli v Ostravé, ale své terénni programy
realizuje na izemi mést byvalého okresu Novy Ji¢in. Pobocku ma také na Méstském uiadé
v Kopfivnici a nabizi pomoc piedevsim osobam uzivajicim drogy rizikovym a injekénim
zptisobem a osobam s minimalni motivaci sluzbu vyhledat. Renarkon usiluje zvlastné
o zodpovédnéjsi chovani uzivateli jak viici sobé, tak viici okoli. Snazi se minimalizovat
zdravotni a socialni hlediska spojena s uzivanim nealkoholovych drog a také o ochranu
vefejnosti. Pro matky bez pfisttesi, které se ocitly v krizové situaci a chtéji ziskat vlastni
bydleni v Kopfivnici je uréen Salus, 0.p.s. — Domov pro rodi¢e a déti v nouzi. Cilem tohoto
zafizeni je poskytnout matce s détmi piechodné bydleni a motivovat je a pomoci jim
se zafizenim si vlastniho bydleni. Dilezitou sloZkou je zde minimalizace zavislosti matek
na socidlni pomoci. Terénni preventivni sluzbu, doplnénou ambulantni formou nabizi
Stiedisko rané péce SPRP Ostrava. Sluzby jsou nabizené rodinam, kterym se narodi dité
s tézkym zrakovym ¢i kombinovanym postizenim. Cilem je pomoci rodi¢im v prvotnim
obdobi, kdy se teprve s informaci o postiZzeni jejich potomka vyrovnavaji a sami jesté plné
nerozumi zdravotnimu stavu jejich ditéte. Tato sluzba je zaméfena na podporu integrace
ditéte a rodiny do ptirozeného prostredi, poradci poskytuji konzultace piimo v rodiné nebo
v pfedSkolnim zafizeni, kde dité dochazi. Tato sluzba je poskytovana do Ctyt az sedmi let
veéku ditéte. Dal§imi organizacemi socialnich sluzeb putsobici na tzemi Kopfivnice je
Therdpon 98, a.s., se sidlem na Poliklinice v Kopfivnici a Stfedisko socialnich sluzeb

mésta Kopfivnice. (Oficialni web mésta Kopfivnice, 2013)

3.1 Therapon 98, a. s.

Nestatni spole¢nost Therapon 98, a.s. (viz. ptiloha P I). sidli v prostorach koptivnické
polikliniky, kterd se nachédzi v centru mésta v blizkosti autobusové zastavky a vlakového
nadrazi Kopfivnice. Hlavnim poslanim polikliniky je nabizet zdravotni péci formou
samostatnych zdravotnickych pracovist’ a ordinaci. Cilem spole¢nosti Therdpon 98, a.s. je
rozsifit nabidku sluzeb pro pacienty z Kopfivnice a okolnich spadovych oblasti. Dale
spolecnost nabizi také sluzby z oblasti gastronomie prostiednictvim noveé oteviené
samoobsluzné jidelny, a z oblasti regenerace a rehabilitace v budoveé Therapon Aqua. Tym
zkuSenych odborniki nabizi svou kvalifikovanou pomoc v oblasti hydroterapie, tedy

rehabilitace pomoci hydromasaznich van. Pod dohledem odborného fyzioterapeuta
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uzivatelé mohou zregenerovat své télo pomoci perlickové, vifivé a podvodni maséze,
popt. mohou vyuzit aromatickych koupeli. Soucéasti komplexu je také moznost vyuziti
relaxace ve whirpool lazni se svételnymi efekty nebo skupinové uvolnéni v bazénech
S protiproudem a masaznimi tryskami. Therapon Aqua dale nabizi rekondi¢ni sluzby. Tato
sluzba se sklada ze tif saun, a to finské, parni a infrasauny a déle z odpocivaren
s vyhtivanymi lehatky, chladiciho bazénu a masérny. Zde si zdkaznici mohou vybrat z fady
znamych 1 mén¢ zndmych masazi, napt. bankovani, reflexni masaze nohou, lymfatické
masaze, relaxaéni masaze vonnymi oleji, bahenni zabaly z Mrtvého moie, thajské masaze,
egyptské masaze atd. Soucasti komplexu Therapon Aqua je také plavecky bazén, solna
jeskyn€ a moznost vyuziti kurzu plavani pro nejmensi, pro které je ziizen specialni maly
bazén plnény pitnou vodou bez jakychkoli pfidanych chemikalii. Pro déti s rodici je zde
moznost vyuZzit spoleCenskou mistnost, ve které se pofadaji rizné piednasky, ale také
hernu a télocvicnu. Zatizeni spole¢nosti Therapon 98, a.s. nabizi také dopravné zdravotni
sluzby. Jedna se o celodenni sluzbu, ktera zajistuje ptepravu mobilnich i imobilnich
pacientl, pievozy k vysetieni, k lazefiskym a 1écebnym pobytim, pfevozy rodicek, ale také
pfepravu lékatt s navstévni sluzbou u pacientl a vyjezdy k Graziim, autonehoddam a jinym

akutnim piipadim. (Therapon 98, a.s., 2013)

3.1.1 Stredisko nasledné lizkové péce Therapon 98 Koprivnice

Prvotnim posldnim spolecnosti Therapon 98, a.s. je zalozeni nasledné lizkové péce.
Cilem této péce je poskytnout néaslednou osetfovatelskou a rehabilitaéni péci pacientiim,
nejcastéji rehabilitaci gerontologickych pacienti po cévnich mozkovych piihodach
a po zlomeninach. Naslednd lazkovéa péce spolecnosti Therapon 98, a.s. tedy zajistuje
pacientim standardni zdravotnické zajiSténi, popf. nadstandardni sluzby za piiplatky
pacientd. Stfedisko nasledné lizkové péce je nestatni zdravotnické zatfizeni se zaméfenim
na geriatrii slouZzici k 1écbé chronicky a dlouhodobé nemocnych pacientii vyzadujicich
komplexni 1é¢ebnou a rehabilitacni péci. Nej€asteji jsou zde umistovani pacienti s cévnimi
nebo gastrointestindlnimi chorobami, s nemocemi pohybového aparatu a s psychickymi
¢1 nervovymi onemocnénimi. Pokud je jiz pacientim zdravotni stav stabilizovany, ale
z diivodu sniZzené sobéstacnosti neni schopen se obejit bez pomoci jiné osoby, miize
pacient vyuzit pobyt na socialnim lizku. Stfedisko nasledné lizkové péce Therapon 98,
a.s. ma kapacitu 41 zdravotnich a 7 socialnich Iizek pro 1écbu a rehabilitaci spojenou
s dlouhodobym pobytem. Klienti maji kdispozici 16 standardnich pokojl

a 4 jednolizkové, které jsou vybaveny nadstandardné a zpoplatnéné. Kromé
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nadstardantniho vybaveni pokoje jako je velkoplosna televize, radio, lednice apod., mohou
pacienti navic jedenkrat tydné vyuzit z nabidky procedur v komplexu Therapon Aqua.
Ostatni klienti maji na vesker¢ tyto procedury slevu 50%. Stfedisko nasledné lizkové péce
poskytuje klientim zdravotni a socidlni sluzby. Ke zdravotnim sluzbam se tadi 1é¢ebna
a oSetfovatelska péce, kterd je zajiSténa tymem l€kaii a zdravotnich pracovnikii. Piijem
pacientl je podminén zadosti o pfijeti na zdravotni 1tzko, kterou vyplituje prakticky 1ékar,
popt. 1€ékar ve zdravotnickém zafizeni, kde je pacient hospitalizovan. Pokud se zdravotni
stav pacienta zhorSuje, je na doporuceni I¢kafe pfemistén na ptislusné oddé€leni akutni
péce, nejcastéji do nemocnice v Novém Jicin€é. Propoustéci doba byva podminéna
celkovym zdravotnim stavem pacienta, nejcastéji je vSak doba pobytu na zdravotnim ltizku
stanovena na tifi mésice. Pokud je klient propustén do domdaciho oSetfovani, piestoze
se jeho zdravotni stav nelepsi, stfedisko nasledné lUzkové péce zajisti peCovatelskou
sluzbu, kdy sestry dochdzi ke klientovi domt. Kromé riznych druhli zdravotnich
rehabilitaci a pravidelné péce logopeda a ergoterapeuta, je pro pacienty zajistén také
bohaty kulturni program jako pévecka a taneéni vystoupeni, vanocni besidky apod.
(Therapon 98, a.s., 2013)

Socialni sluzby poskytované ve stfedisku nasledné lizkové péce Therapon 98, a.s. jsou
poskytovany osobam se stabilizovanym zdravotnim stavem. Tito klienti jiz nevyzaduji
ustavni zdravotni péci, avSak z diivodu snizené sobéstacnosti nejsou schopny se o sebe
postarat bez pomoci jiné osoby. Klientim v takovém stavu je poskytnut doCasny pobyt
na socialnim lazku. Tento pobyt je omezen pouze na nezbytnou dobu, a to dokud nemtize
byt zajisténa pomoc v piirozeném socialnim prostfedi nebo v socidlnim zafizeni s trvalym
pobytem. S klientem je podepsana smlouva na tii mésice, pokud vSak pietrvavaji divody
pro poskytovani socidlni sluzby a kapacita zatizeni to dovoluje, je mozné pobyt prodlouZzit.
Socialni ltzka jsou ur¢ena piedev§im seniortim, popf. klientim s fyzickym omezenim
a zdravotnim postizenim. Pocet registrovanych socialnich lazek Therapon 98, a.s. je sedm.
Ze sociadlnich sluzeb je klientim poskytnuto ubytovani ve dvou az ctyt lizkovych
pokojich. Soucasti je 1 zajisténi uklidu, prani, Zehleni a drobnych oprav. Dale je zajiSténo
celodenni stravovani, které odpovidd véku, popt. zasaddm dietniho stravovani, pokud ho
stav klienta vyzaduje. Samoziejmosti je také pomoc pii osobni hygien¢ a pii zvladani
béznych utkonti péCe o vlastni osobu, napt. pomoc pii oblékani, stravovani, pfesunu na
vozik, vstavani a ulehani do ltzka, pomoc pfi prostorové orientaci a pohybu atd. Stfedisko

nasledné lizkové péce zajisStuje také zprostiedkovani kontaktli se spolecenskym
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prostfedim, zamétenych piedevsim na obnoveni styku s rodinou, ale také pomoc a podporu
pfi vyuzivani bézné dostupnych sluzeb a informacnich zdroji. Déle jsou klientovi nabizeny
socidln¢ terapeutické Cinnosti a aktivizacni Cinnosti (nacvik jemné motoriky, zajmové
¢innosti atd.), a také pomoc pii uplatnéni prav a pii obstardvani osobnich zaleZzitosti.
Kromé standardni oSetiovatelské, zdravotni a rehabilitacni péce je osobam vyuzivajicim
socialni lizko také nabizend psychosocidlni pomoc. Jedna se pfedev$im o pomoc uréenou
pacientim, ktefi nemaji rodinné zazemi a trpi osamélosti. V rdmci této pomoci je casto
vyuzivana pomoc dobrovolniki, ktefi s klienty travi volny ¢as, povidaji si s klienty a berou
je na prochazky po okoli. K pacientlim, kteti maji zajem o duchovni pomoc, dochazi knéz,
ktery zabezpecuje klientovy potieby po duchovni strance, nabizi rozhovory a udileni
svatosti. Za poplatek dochazi do celého zatizeni také kadeinice a pedikérka. Klientim je
uctovana strava v hodnoté 150K ¢/den a ubytovéani v hodnoté 180Kc¢/den, ukony péce jsou

hrazeny ¢astkou piiznaného piispévku na péci. (Therapon 98, a.s., 2013)

3.2 Stredisko socialnich sluzeb mésta Koprivnice, p. o.

Stfedisko socidlnich sluzeb v Kopfivnice je nejvétsim poskytovatelem socialnich sluzeb
na Uzemi mésta Kopfivnice a jeho pfilehlych castech. Uzivatelim nabizi celou $kalu
socialnich sluzeb, napt. azylovy dim, odlehcovaci sluzby, rehabilitace a domaci zdravotni
péci, peCovatelskou sluzbu apod. Soucasti Strediska socialnich sluzeb mésta Kopftivnice je
také denni stacionaf Kopretina, ktery se nachdzi v mistni ¢asti VIlcovice. Toto zafizeni je
uréeno pro dospélé osoby s mentalnim postizenim, popf. osobam s pfidruZzenym
kombinovanym handicapem. Tato sluzba je poskytovana ambulantni formou. Stacionai ma
denni kapacitu 20 uzivateli. Kazdy uZzivatel si mize stanovit rozsah poskytovanych sluzeb
a také dny, ve kterych hodl4 tyto sluzby vyuZivat. Soucasti denniho stacionare Kopretina je
kuchynika, jidelna, Satny, tfi dilny, spolecenska mistnost, posilovna, pocitacovy koutek
a socialni zafizeni. UZivatelé maji také moZnost vyuzit pfilehlé zahrady s venkovnim
posezenim. O kompletni socidlni sluzby se zde stara kvalifikovany tym slozeny z jednoho
socialniho pracovnika, ze tfech pracovnikl v socialnich sluzbach a jednoho provozniho
pracovnika. Tito pracovnici zajist'uji uzivatelim pomoc a podporu pii zvladani béznych
ukonl péce o vlastni osobu a pomoc pii osobni hygien¢, ale také vychovné vzdélavaci
a aktivizacni ¢innosti, jako jsou rtizné rukodéIné prace, ale také trénink péce o domacnost,
upeviiovani motorickych, psychickych a socidlnich dovednosti prostfednictvim

pohybovych a relaxa¢nich cvi€eni, trénink paméti a socialnich dovednosti, ale také nacvik
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pfi nakupovani a s nim spojenym hospodafenim penéz nebo néacvik obsluhy spotiebict
a techniky. Soucésti je také trénink psani, C¢teni a pocitani a zdklady prace na pocitaci
a S mobilnim telefonem. Stacionai uzivatelim déle nabizi zprostfedkovani kontaktu
se spoleCenskym prostiedim prostfednictvim riznych exkurzi, vyleti a ucasti
na spolecenskych a vefejnych akcich. Mimo to tfi dilny nabizeji rizné moznosti socialné
terapeutickych cinnosti. Uzivatelé mohou pracovat s textilnimi a jinymi materidly
(napt. tkani koberct, vySivani, Siti, pleteni, hackovani, navlékani koralk aj.), mohou
vyuzit praci se dievem a kovem (Sroubovani, fezani, brouseni, natirani, obrabéni dieva
na soustruhu aj.) nebo si mohou vyzkouset techniku prace s proutim a jinymi materialy
(pleteni kosikl, odlévani svicek, mydel aj.). Samoziejmosti je také zajisténi pomoci
pfi upeviiovani prav, z4jmul a pii obstaravani osobnich zalezitosti, jako je tfeba pomoc
pfi vyfizovani na ufadech, u lékatfe nebo tfeba pomoc pii hledani zaméstnani. (Stfedisko

socidlnich sluzeb mésta Kopftivnice, p. 0., © 2013)

DalSim zatfizenim, které zprostfedkovava Stredisko socidlnich sluzeb mésta Kopfivnice,
je azylovy dim. Zde mohou vyuzit pfechodné ubytovani a pomoc pii ndvratu
do spole¢nosti osoby, které se ocitly v neptiznivé socidlni situaci spojenou se ztratou
zaméstnani. Tato sluzba si uklada za cil pomoc uzivatelim pti feSeni aktualni krizové
situace, a to prostfednictvim poskytnuti doCasného ubytovani, podminek pro osobni
hygienu a moznost piipravy stravy z vlastnich zdrojii uzivatele. Ugelem je sniZovat
zavislost uzivatelll sluzeb na systému socialni pomoci, podpofit jejich navrat do bézného
Zivota (nalezeni bydleni, zaméstnani) a sniZzit rizika spojena s Zivotem na ulici. V azylovém
domé se nachazi pét bytovych jednotek s kapacitou dvacet klientli (16 muzi a 4 zeny).
Kazda z téchto bytovych jednotek je upravena bezbariérov€, obsahuje socidlni zafizeni,
kuchyfi a obyvaci mistnost. Podminkou uzivani této sluzby je vyplnéni zadosti, kterd musi
byt potvrzena lékafem a dorucena do azylového domu. Na zéklad¢ této Zadosti sepiSe
socialni pracovnice smlouvu s uzivatelem. Tato smlouva je uzaviena na dobu Sesti mésicli
s moznosti jednoho dalSiho prodlouzeni, tzn. ze maximalni doba pobytu v azylovém dom¢
se rovnd jednomu roku. V pfizemi azylového domu se nachazi nocleharna s celkovou
kapacitou 10 lizek. Nocleharna je vybavena péti pokoji se socidlnim zafizenim,
sprchovym koutem a kuchyiikkou a poskytuje moznost noclehu osobam, které¢ se nahle
ocitly v neptiznivé socialni situaci spojené se ztratou bydleni. Cilem sluzby je zabezpedit
témto osobam nocleh, mozZnost pfipravit si stravu z vlastnich zdroji, zajistit podminky

osobni hygieny a snizit rizika ze zitovka na ulici. Podminkou vyuziti této sluzby je dostavit
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se v dob¢ od 18:30 do 22:00 hodin do azylového domu a dohodnout se s pracovnikem,
ktery ma aktualné sluzbu. Po uhrazeni poplatku je mozné nocleharnu vyuzit. Dalsi sluzbou
poskytovanou v budové azylového domu je zfizeni krizové jednotky. Krizova jednotka
zajistuje nocleh pro osoby bez pfistiesi za extrémnich klimatickych podminek (tfi dny
po sobé teploty -15°C). Osobam je nabidnuto pienocovani, zajisténi osobni hygieny, pitna
voda, teply napoj, polévka a zakladni socidlni poradenstvi, pokud: je osoba starsi 18 let,
neni pod vlivem navykovych latek a nedonasi do objektu alkohol, navykové latky a zbrané¢.
Osoba vyuzivajici krizové jednotky musi dbat pokynii pracovnikli, dodrzovat potadek
a hygienu a pfi opusténi krizové jednotky musi odnést vSechny své osobni véci. Nocleh
Vv krizové jednotce azylového domu je poskytovan v dobé od 18:30 do 7:30 hodin, pokud
to kapacita jednotky dovoluje, je mozné byt pfijat béhem celé provozni doby. Stfedisko
socialnich sluzeb mésta Kopfivnice poskytuje uZzivatelim také domadci zdravotni péci,
neboli Home Care. Tato komplexni domaci zdravotni péce (DZP) je orientovana na péci
poskytovanou klientovi v jeho viastnim domdacim prostredi. Lékarem indikovana péce je
proplacena zdravotnimi pojistovnami... Pokud lékar péci nepredepise, je poskytovanad za
plnou uhradu, kdy je cena stanovena dle rozsahu zdravotnich ikonii a narocnosti dojezdu.
(Stfedisko socidlnich sluzeb mésta Kopftivnice, p. 0., © 2013) Domaci zdravotni péce je
poskytovana na zékladé¢ uzavieni Smlouvy o poskytovani DZP, piip. Smlouvy
o poskytovani pecovatelské sluzby osamocenym osobam, které jsou nemocné a zavislé na
pomoci druhé osoby, za Gcelem udrZeni a podpory jejich zdravi. Cilem je navratit témto
osobam jejich sobéstacnost a zmirnit utrpeni nevylécitelné nemocnych. Jednou z vyhod
domaci zdravotni péce je, ze dokaze zkratit, popf. nahradit 1écbu v nemocnici, coz vede ke
zlepSeni psychického stavu nemocnych. Dale také podporuje rychlejsi uzdraveni a hojeni
ran, umoziiuje zachovéani socidlnich vztahli s rodinou a okolim, ale pfedevSim snizuje
naklady vynaloZené na zdravotni péci a je levnéjSi nez pobyt v nemocnicich. (Stfedisko

socialnich sluzeb mésta Kopfivnice, p. 0., © 2013)

3.2.1 Dum s pecovatelskou sluzbou v Kop¥rivnici

Stredisko socidlnich sluzeb mésta Kopfivnice zfizuje na uzemi meésta dva domy
s pecovatelskou sluzbou. Na Masarykoveé namésti se nachéazi diim s pecovatelskou sluzbou
rodinného typu. V tomto domé jsou v bytech obyvatel poskytovany zakladni socidlni

sluzby. Hlavni budova domu s pecovatelskou sluzbou se nachdzi na ulici Ceska
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(viz. ptiloha P I).. Jednd se o sedmipodlazni budovu, ve které je ubytovano vice
nez 110 klienti. V tomto domé je poskytovdna pecovatelska a odlehcovaci sluzba,
rehabilitace, nachazi se zde nékolik I¢kaiskych ordinaci a také stravovna, kterd je urcena
jak pro uzivatelé Domu s pecovatelskou sluzbou, tak pro vetejnost. (Stfedisko socidlnich

sluzeb mésta Kopftivnice, p. 0., © 2013)

Pecovatelska sluzba je urcena osobam v nepiiznivé zivotni situaci, které by bez pomoci
druhé osoby nebyly schopny zit v domacim prostiedi. Podminkou je, ze tyto osoby jsou
obCany meésta Kopfivnice, a to vCetné¢ mistnich ¢asti (Lubina, Mnisi, VIc¢ovice). Cilem
pecovatelské sluzby je =zajistit uzivateli zachovani dosavadniho zplisobu zivota,
popi. poskytnout mu takovou podporu a sluzby, diky kterym bude moci co nejdéle zit
Vv pfirozeném prostiedi. Tato sluzba je poskytovana pouze na zaklad¢é zadosti a miize byt
poskytovana jak v domdacnosti, tak ve stfedisku. Na zékladé této Zadosti je s uzivatelem
sepsana Smlouva o poskytnuti sluzby socidlni pée — pecovatelska sluzba. Tato smlouva
vymezuje rozsah, zpiisob, podminky a ¢asové urceni poskytovani sluzeb. Na zakladé¢
Pravidel poskytovatele pro pecovatelskou sluzbu (2012, str. 2) miize byt pecovatelska

sluzba urcena osobam se zdravotnim omezenim a seniorum nad 65 let, kteri:

- potrebuji podporu pri zabezpeceni zZivotnich a osobnich potreb a tuto pomoc jim
nemohou zajistit rodinni prislusnici ani jiné blizké osoby;

- potrebuji pomoc a podporu z diuvodu, Ze jsou prevazné nebo zcela zavisli
na pomoci druhé osoby. V tomto pripade musi byt pecovatelska sluzba zajistovana
V soucinnosti s rodinou, domdci zdravotni péci nebo dalsimi pomahajicimi

organizacemi.

Vsem osobam spliiujicim podminky vyuzivani peCovatelské sluzby jsou poskytovany
sluzby podle jejich potieb. VSechny tyto sluzby jsou definovany v dokumentu Pracovni
postupy pecovatelské sluzby Stiediska socidlnich sluzeb mésta Koptivnice (2012) a to

v tomto rozsahu:

- pomoc pii zvladani béZnych tkonl péce o vlastni osobu: pomoc a podpora pti
podavani jidla a piti, pomoc pii oblékani a svlékani véetné specidlnich pomitcek,
pomoc pii prostorové orientaci a samotném pohybu ve vnitinim prostoru (doprovod
Z mistnosti do mistnosti s poskytnutim opory pracovnika, doprovod v budove — ke

schrance, do sklepa apod.) a pomoc pfi pfesunu na liizko nebo vozik;
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pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu:
sprchovani, koupani, holeni, vyména inkontinen¢nich pomticek, zakladni péce

o vlasy a nehty, pomoc pii pouziti toalety apod.;

poskytnuti stravy nebo pomoci pfi zajisténi stravy: zajisténi stravy odpovidajici
veéku, zdsadam racionalni vyzivy a potfebam dietniho stravovani, dovoz nebo
donéska obédt, pomoc pfi ptipravé jidla a piti;

pomoc pii zajisténi chodu domécnosti: bézny tklid domécnosti, zdkladni udrzba
domaécich spotiebicli, pomoc pii zajisténi velkého tklidu domacnosti (sezénni
uklid, uklid po malovani, myti oken, ¢isténi kobercti, uklid spole¢nych prostor
apod.), topeni v kamnech v¢etné donasky a ptipravy topiva, nakupy a pochtizky
(do Iékarny, na postu, k 1ékafi aj.), prani a Zehleni, popt. drobné opravy pradla
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskych prostfedim: doprovazeni k 1ékafi,
na nakupy, na organy vefejné moci a instituce poskytujici vefejné sluzby,

popf. na jind mista dle potieby;

volitelné ¢innosti: spolec¢nost pracovnika (pred¢itani novin, sledovani televize,
rozhovor), neodkladné udrzbatské ukony, dovoz pradla do pradelny, zaptjceni
spotiebicil a jidlonosicil, kopirovani, administrativni tkony (vyplnéni formuléte,

napsani dopisu) atd.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

36

II. PRAKTICKA CAST
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4 METODIKA VYZKUMU

Nasledujici vyzkum byl zaméifen na zmapovani informovanosti obyvatel Kopfivnice,
vcéetné mistnich casti a spadovych obci, o socidlnich sluzbach nabizenych socidlné
zdravotnickymi zafizenimi v misté jejich bydlisté. Pro tento vyzkum byly zvoleny dvé
zafizeni z oblasti socidlné zdravotni péce, a to Dim s pecovatelskou sluzbou Kopiivnice
a Stfedisko nasledné lizkové péce Therapon 98. Vzhledem k vySSimu poctu respondentt
jsme zvolili kvantitativni popisny vyzkum. Jako podklad pro zpracovani praktické casti

bakalarské prace slouzila publikace Miroslava Chrasky Metody pedagogického vyzkumu.

4.1 Formulace vyzkumného problému

Vyzkumny problém bakaldiské prace byl stanoven otdzkou: ,, Jakd je informovanost
obyvatel Kopfivnice o sluzbach nabizenych socidln¢ zdravotnickymi zatizenimi v misté

bydligtz?*

4.2 Stanoveni vyzkumnych cili

Vyzkumné cile vyplyvaly z formulace vyzkumného problému. Rozdélili jsme je na hlavni

vyzkumny cil a dil¢i vyzkumné cile.

Hlavnim vyzkumnym cilem této prace bylo zjistit ,,miru informovanosti obyvatel

Kopftivnice o sluzbach nabizenych socidlné zdravotnickymi zafizenimi v misté bydlisté.*
Z hlavniho cile vyzkumu jsme odvodili dil¢i cile:

- zjistit, zda se 1i8i informovanost v zavislosti na misté bydlisté;

- zjistit, zda jsou obyvatelé Kopfivnice a spadovych obci informovani o sluzbach
poskytovanych Domem s pecovatelskou sluzbou v Kopftivnici, a zda znaji cilovou
skupinu, pro kterou jsou sluzby tohoto zafizeni urceny;

- zjistit, odkud obyvatelé Koptivnice a spadovych obci ziskévaji informace
o sluzbach poskytovanych Domem s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici, a zda
povazuji miru informovanosti o vyuzivani sluZeb tohoto zatizeni za dostacujici;

- zjistit, zda jsou obyvatelé Kopfivnice a spadovych obci informovani o sluZzbach
poskytovanych Naslednou ltizkovou péci Therapon 98 v Kopftivnici, a zda znaji
cilovou skupinu, pro kterou jsou sluzby tohoto zatizeni urceny;

- zjistit, odkud obyvatelé Kopfivnice a spadovych obci ziskavaji informace

o sluzbéch poskytovanych Naslednou ltizkovou péci Therapon 98 v Kopfivnici,
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a zda povazuji miru informovanosti o vyuzivani sluzeb tohoto zatizeni

za dostacujici;

zjistit nazor obyvatel Kopfivnice a spadovych obci na celkovou informovanost
o moznostech péce o staré¢ a nemocné lidi v Kopfivnici, a zda z této oblasti péce
né&jakou sluzbu postradaji;

zjistit nazor na ptipadné vzdélavani zakli o moznostech péce v regionu o staré

a nemocné lidi.

4.3 Stanoveni vyzkumnych otazek

Jelikoz jsme provadéli popisny vyzkum, nestanovili jsme si hypotézy, ale vyzkumné

otazky. Stanovili jsme si hlavni vyzkumnou otazku, ze které jsme poté rozvadéli poté dilci

vyzkumné otazky. Kazda dil¢i vyzkumna otazka se vztahuje k ur€ité dotaznikové otazce,

jejiz ¢islo uvadime v zévorce.

Hlavni vyzkumna otazka:

Jsou respondenti dostatecné informovani o sluzbach nabizenych socialné zdravotnickymi

zafizenimi v Kopfivnici?

Diléi vyzkumné otazky:

1.

Znaji respondenti podminky uZivani sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou

v Kopfivnici? (ot. 7, 10)

Jsou respondenti informovani, jaké sluzby nabizi Diim s pecovatelskou sluzbou
v Kopfivnici? (ot. 8, 9)

Kde cerpaji respondenti informace o nabizenych sluzbach Domu s pecovatelskou
sluZzbou v Kopfivnici? (ot. 11)

Znaji respondenti podminky uZivani sluZzeb Nasledné liZkové péce Therapon 98
v Kopfivnici? (ot. 13, 16, 17)

Jsou respondenti informovani o sluzbach nabizenych Naslednou liZkovou péci
Therapon 98 v Kopfivnici? (ot. 14, 15)

Kde ¢erpaji respondenti informace o nabizenych sluzbach Nésledné lazkové péce
Therapon 98 v Koptivnici? (ot. 18)

Je vetejnost dostatecné informovéana o moznostech vyuzivani sluzeb socialné
zdravotnickych zatizeni v regionu? Je néjakéd sluzba v Kopftivnici postradana?

(ot. 12, 19, 20, 21)
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8. Je dulezité vzdélavani zakl v oblasti socidlnich sluzeb? (ot. 22,23)

4.4 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor jsme zvolili metodou zdmérného vybéru, u kterého vybér vyzkumného
vzorku neni ovlivnén nahodou, ale rozhoduje tisudek vyzkumnika. Za zékladni soubor
povazujeme vsechny prvky, které patfi do zkoumané skupiny, vyb&rovym souborem
oznacujeme urCitou c¢ast prvkl, kterd je vybrand ze zdkladniho souboru a tento

soubor také reprezentuje.
Zakladni soubor:

- obyvatelé Kopfivnice, véetné mistnich ¢asti a spadovych obci

Vybérovy soubor:

- dospéli obyvatelé Koptivnice
- dospéli obyvatelé mistnich ¢asti Koptivnice

- dospéli obyvatelé spadovych obci Kopfivnice

4.5 Metody sbéru dat

Jako metodu sbéru dat pro tento kvantitativni vyzkum jsme zvolili dotaznik. Dotaznik byl
anonymni, protoze jsme tak ptedpoklddali vétsi upfimnost respondentli a tudiz vétsi
efektivitu  Setfeni.  Prostfednictvim tohoto dotazniku respondenti odpovidali
na 23 uzavienych, polootevienych nebo otevienych otdzek. Podle obsahu, ktery polozka
v dotazniku zjist'uje, byly v dotazniku zafazeny polozky zjistujici fakta a polozky zjistujici

znalosti a védomosti. Kompletni dotaznik predkladame v ptiloze P II.

4.6 Realizace vyzkumu

Dotaznik jsem nejprve rozdala v rdmci pilotni studie deseti respondentim starSim 18 let
z Kopfivnice a to z dlivodu ovéfeni srozumitelnosti pokladanych otazek. Tito vybrani
respondenti vSem otazkam rozuméli, a tudiz nebylo nutné dotaznik dale upravovat. Vsech
deset respondentll z predvyzkumu jsem zahrnula do vybérového souboru. Ten tvoii
respondenti ve tfech skupindch: obyvatelé Kopfivnice (77 respondentl), obyvatelé

mistnich ¢asti Koptivnice (37 respondentil) a obyvatelé spadovych obci (33 respondenti).

Dotaznik jsem osobné rozdala osobdm v Kopfivnici. Podminkou pro vyplnéni dotazniku

byl minimalni vék 18 let a bydlist¢ v Kopfivnici a okoli. Kazdému respondentovi byl
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vysvétlen ucel dotazniku a zarucena anonymita. Sbér dotaznikli jsem provadéla ihned
po jeho vyplnéni, ve vyjimeénych ptipadech pii dal§im setkani (pfedevs$im v situacich, kdy
respondenti chtéli dotaznik nakopirovat jesté pro své znamé). Z tohoto diivodu nebylo
mozné dotazniky vybrat ihned. Dotaznik byl rozd€len na Ctyfi Casti. V prvni Casti jsem
zjistovala demografické tidaje respondentii, druhé ¢ast se vénovala sluzbam poskytovanym
Domovem s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici a nasledujici ¢ast sluzbdm poskytovanym
Stiediskem nasledné lazkové péce Therapon 98 v Kopiivnici. Zavérecna ¢ast dotazniku
zjistovala obecné ndzory respondentii na informovanost o moznostech péce o staré
a nemocné lidi v Kopfivnici. Navratnost dotazniki dosahovala 161 kust, z toho jsme byli
nuceni vyradit 14 kusi dotaznikii z diivodu uvedeni bydlisté mimo Kopfivnici a spadové

obce, popft. z divodu netiplného vyplnéni.

4.7 Zpisob zpracovani dat

Ziskana data jsme zaznamenali do tabulek absolutnich a relativnich Cetnosti. Pro lepsi
ptehlednost jsme vétSinu tabulek pievedli také do grafického znézornéni. Tabulky 1 grafy

obsahuji komentar.

Absolutni ¢etnost v tabulce (n) udava pocet respondentd, kteti na danou otazku odpovédeli

stejné.

Relativni Cetnost v tabulce (%) poskytuje informace o tom, jak velka Cast

z celkového poctu hodnot pfipada na danou dil¢i hodnotu.
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5 ZPRACOVANI VYSLEDKU DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Vyzkumného Setieni se zucastnilo 147 respondentil.

5.1 Vysledky sociodemografickych udaji

Otazka ¢. 1 — Jste:

Tabulka 1. Pohlavi respondentii

Absolutni ¢etnost

Relativni cetnost

Pohlavi (n) (%)

Muz 68 46,26
Zena 79 53,74
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 1. Pohlavi respondentii

Pohlavi respondentt

m Muz

B Zena

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentd bylo 68 muzii (46,26%) a 79 Zen (53,74%).




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 42

Otazka ¢. 2 — Do které vékové skupiny se radite?

Tabulka 2. Vek respondentu

Vék respondentl | Absolutni éetnost (n) | Relativni éetnost (%)
18 - 30 let 22 14,97
31-40let 15 10,20

41 -50 let 35 23,81

51-60 let 43 29,25
61-70let 22 14,97
71-80let 7 4,76

vice nez 80 let 3 2,04
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 2. Vek respondentii

Vék respondentu

vice nez 80 let 3 (2,04%)

71-80 let 7 (4,76%)

61-70 let 22 (14,97%)

51-60 let 43 (29,25 %)

41-50 let 35/(23,81%)

Vék respondentl

31-40Iet 15 (10,20 %)

18-30let 22 (14,97%)

0 10 20 30 40 50

Absolutni ¢etnost (n)

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentti bylo 22 respondentti ve véku 18 — 30 let (14,97%),
15 respondentt ve véku 31 — 40 let (10,20%), 35 respondenti ve véku 41 — 50 let
(23,81%), 43 respondentti ve véku 51 — 60 let (29,25%), 22 respondenti ve véku
61 — 70 let (14,97%), 7 respondentti ve véku 71 — 80 let (4,76%) a 3 respondenti ve véku
71 —80 let (2,04%).
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Otazka ¢. 3 — Jaké je vaSe nejvysSi dosaZené vzdélani?

Tabulka 3. Vzdélani respondentii

Nejvy&&i dosaZené vzdélani | Absolutni Eetnost (n) Re'ati";/ifet“”t
zakladni 9 6,12
stfedoskolské bez maturity 34 23,13
stfedoskolské s maturitou 65 44,22

vyssi odborné 6 4,08
vysokoskolské 33 22,45
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 3. Vzdélani respondentii

Vzdélani respondentut

2,45%)

vysokoskolské
vyssi odborné
4,22%)

stfedosSkolské s maturitou

23,13%)

stredoskolské bez maturity

zakladni
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondenti bylo 9 respondenti se zakladnim
vzdélanim (6,12%), 34 respondentti se stiedosSkolskym vzdélanim bez maturity (23,13%),
65 respondentli se stfedoSkolskym vzde€lanim s maturitou (44,22%), 6 respondentl
S vy$sim odbornym vzdélanim (4,08%) a 33 respondentl s vysokoSkolskym vzdélanim

(22,45%).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

44

Otazka ¢. 4 — Kde je vase aktualni bydlisté?

Tabulka 4. Bydliste respondentu

Misto bydlisté

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost

(n) (%)
Kopfivnice 77 52,38
mistni ¢asti 37 25,17
spadové obce 33 22,45
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 4. Bydlisté respondentii

BydliSté respondent

B Koptivnice
B mistni ¢asti

1 spadové obce

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondenti zije 77 respondenti v Koptivnici (52,38%),

37 respondentll v mistnich ¢astech Kopfivnice (25,17%) a 33 respondentl ve spadovych

obcich Kopftivnice (22,45%).
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Otazka €. 5 — Jste nebo byl/a jste nékdy zaméstnancem v nasledujicich zarizenich?

Tabulka 5. Zaméstnani respondentii

Zaméstnani Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
Nasledna llizkova péce Therapon 98 Kopfivnice 1 0,68

Dam s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice 2 1,36

jind zafizeni tohoto typu 2 1,36

Zadna zafizeni tohoto typu 142 96,60
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 5. Zaméstnani respondentii

Zameéstnani respondentu

zadna zafizeni tohoto typu (96,60%)
jind zafizeni tohoto typu

DUm s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentii byl 1 respondent zaméstnancem Nésledné lazkové
péce Therdpon 98 Kopiivnice (0,68%), 2 respondenti zaméstnanci Domu s pecovatelskou
sluzbou Kopftivnice (1,36%), 2 respondenti zaméstnanci jinych zafizeni tohoto typu

(1,36%) a 142 respondentti nikdy nebylo zaméstnano v téchto typech zatizeni (96,60%).
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Otazka €. 6 — Vyuziva nebo vyuzival vas pribuzny nebo znimy nékteré z téchto

zarizeni?
Respondenti mohli vybrat vice moznych odpovédi.

Tabulka 6. Vyuziti zarizeni

Vyuziti zafizeni Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
Nasledna lGzkova péce Therdpon 98 Kopfivnice 59 36,20
DUm s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice 21 12,88
jind zafizeni tohoto typu 21 12,88
Zadna zafizeni tohoto typu 62 38,04
Celkem 163 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 6. Vyuziti zarizeni

Vyuziti zarizeni
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Dlm s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice _ 21 (12,88%)

Nasledna lGzkova péce Therdpon 98 Kopfivnice WQ (36,20%)

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 163 odpoveédi v 59 piipadech znaji respondenti nékoho, kdo vyuzil
sluzeb Nasledné lizkové péce Therapon 98 Koptivnice (36,20%), v 21 ptipadech n€koho,
kdo wvyuzil sluzeb Domu s peCovatelskou sluzbou Kopfivnice (12,88%),
v 21 ptipadech n€koho, kdo vyuzil jina zatizeni tohoto typu (12,88%) a v 62 piipadech

neznaji respondenti nikoho, kdo vyuzil zafizeni téchto typi (38,04%).
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5.2 Vysledky obsahovych poloZek dotazniku

Dil¢i vyzkumnd otazka ¢. 1 — Znaji respondenti podminky uzivani sluzeb Domu

s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici?
Otazka ¢. 7 — Komu je poskytovana pecovatelska sluzba v Kopfrivnici?
Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Tabulka 7. Cilova skupina pecovatelské sluzby

Cilova skupina Absolutni ¢etnost (n) Relativni cetnost (%)
dlouhodobé nemocni 37 18,23
stafi lidé, seniofi 72 35,47
lidé, ktefi se o sebe nemohou

postarat, popf. nemaji nikoho, kdo by 13 6,40
se o né staral

potiebni, nemohouci, nepohyblivi 14 6,90
osobY se zdravotnim, télesnym 15 739
handicapem

lidé po pobytu v nemocnici 5 2,46
vsichni, ktefi potfebuji specidlni péci 2 0,98
vsichni, ktefi si sluzbu zaplati 3 1,48
nevim 42 20,69
Celkem 203 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 203 odpoveédi respondenti uvedli, Ze pecovatelska sluzba je
v 37 ptipadech ur¢ena pro dlouhodob&é nemocné (18,23%), v 72 piipadech pro staré lidi
a seniory (35,47%), v 13 piipadech pro lidi, ktefi se o sebe nemohou postarat a nebo
nemaji nikoho, kdo by se postaral o né€ (6,40%), v 14 ptipadech pro potfebné, nemohouci
a nepohyblivé (6,90%), v 15 pfipadech pro osoby se zdravotnim nebo télesnym
handicapem (7,39%), v 5 piipadech lidem po pobytu v nemocnici (2,46%), ve dvou
ptipadech vSem, ktefi pottebuji specialni péci (0,98%), ve 3 ptipadech vSem, ktefi si sluzbu

zaplati (1,48%) a 42 respondenti (20,69%) uvadelo, ze nevi, pro koho je sluzba urcena.

Pecovatelskd sluzba je urena obCanlim star§Sim 65 let, ktefi se nachédzeji v nepiiznivé
zivotni situaci a potiebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z ditvodu zdravotniho a télesného
handicapu, nepohyblivosti, ¢1 stafi. Z celkovych odpovédi respondenti vyplyva,
ze ve 119 (58,62%) pripadech respondenti odpoveédéli spravne.
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Tabulka 8. Cilova skupina pecovatelské sluzby — pohlavi respondentii

Pohlavi respondenti (n)

Cilova skupina Muzi Zeny
dlouhodobé nemocni 21 16
stafi lidé, seniofi 26 46
lidé, ktefi se o sebe nemohou postarat,

Y o o 2 11
popf. nemaji nikoho, kdo by se o né staral
potfebni, nemohouci, nepohyblivi 6 8
zdravotné, télesné handicapovani 10 5
lidé po pobytu v nemocnici 3 2
vsichni, ktefi potfebuji specidlni péci 1 1
vsichni, ktefi si sluzbu zaplati 1
nevim 30 12
Celkem 101 102

Zdroj: vlastni vyzkum

Z tabulky 8. muzeme vidét, ze jako cilovou skupinu pecovatelské sluzby oznacilo
21 muza (10,34%) a 16 zen (7,88%) dlouhodobé nemocné, 26 muzi (12,81%) a 46 zen
(22,66%) staré lidi a seniory, 2 muzi (0,99%) a 11 zen (5,42%) lidi, kteti se o sebe
nemohou postarat a nebo nemaji nikoho, kdo by se o né€ postaral, 6 muzu (2,96%) a 8 Zen
(3,94%) potiebné, nemohouci a nepohyblivé, 10 muzi (4,93%) a 5 Zen (2,46%) zdravotné
nebo télesné handicapované, 3 muzi (1,47%) a 2 Zeny (0,99%) lidi po pobytu v nemocnici,
1 muz (0,49%) a 1 Zena (0,49%) vSechny, ktefi potfebuji specialni péc¢i, 2 muzi (0,99%)
a 1 zena (0,49%) vsechny, ktefi si sluzbu zaplati, a 30 muzt (14,78%) a 12 zen (5,91%)

uvedlo, Ze nevi, komu je pecovatelska sluzby urcena.

Pecovatelska sluzba je urCena obCaniim starSim 65 let, ktefi se nachédzeji v nepiiznivé
Zivotni situaci a potiebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného
handicapu, nepohyblivosti, ¢1 stafi. Z celkovych odpovédi respondenti vyplyva,
ze spravnou odpovéd’ uvedlo ve 47 ptipadech (23,17%) muzi a v 72 ptipadech (36,47%)
zeny. Z toho plyne, Ze se Zeny o tuto oblast zajimaji vic a jsou vice informovany, a také

ze ve 84 pripadech (40,36%) respondenti uvedli Spatnou odpovéd’ nebo moznost nevim.
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Tabulka 9. Cilova skupina pecovatelské sluzby — vék respondenti

Vék respondentti (n)

o . 18-30 31-40 (41-50 51-60 61-70 71-80 . .

Cilova skupina vice nez 80 let
let let let let let let

dlouhodobé nemocni 3 7 0 20 5 2 0
stafi lidé, seniofi 11 15 12 27 7 0 0
lidé, ktefi se o sebe
nemvohou pf)lstfalrat, 0 0 0 3 4 4
popf. nemaji nikoho,
kdo by se o né staral
potiebni,
nemohouci, 4 0 0 5 4 0
nepohyblivi
osoby se zdravotnim,
télesnym 2 0 8 3 1 1
handicapem
lidé po pobytu
v nerF:\oEnic»i/ 0 1 2 ! ! 0
vSichni, ktefi
potrebuji specidlni 0 0 1 1 0 0
péci
v5|shn|, ktefi ,SI 1 1 1 0 0 0
sluzbu zaplati
nevim 6 4 11 9 12 0
Celkem 27 28 35 69 34 7

Zdroj: vlastni vyzkum

Pecovatelska sluzba je urena obCaniim starSim 65 let, ktefi se nachdzeji v nepfiznivé
Zivotni situaci a potfebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného
handicapu, nepohyblivosti, ¢  stafi. Z  odpovédi  respondenti  vyplyva,
ze spravnou odpovéd uvedli respondenti: z 27 odpovédi v kategorii 18 — 30 let
v 18 piipadech (66,67%), z 28 odpovedi v kategorii 31 — 40 let v 21 piipadech (75,00%),
z 35 odpoveédi v kategorii 41 — 50 let v 22 ptipadech (62,86%), z 69 odpovédi v kategorii
51 — 60 let v 39 piipadech (56,52%), z 34 odpovédi v kategorii 61 — 70 let v 16 pfipadech
(47,06%), z 7 odpovedi v kategorii 71 — 80 let v 5 pfipadech (71,43%) let a ze 3 odpovédi
v kategorii lidi nad 80 let ve 3 ptipadech (100,00%). Z toho plyne, Ze informovanost je
nejvyssi u osob starSich 80 let, coz muizeme vysvétlit tim, ze tyto osoby maji

pravdépodobné s peCovatelskou sluzbou zkuSenosti.
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Tabulka 10. Cilova skupina pecovatelské sluzby — vzdélani respondentii

Vzdélani respondenti (n)

Cilova skupina zakladni stredoskolfke stredo.skolske o ., | vysokoskolské

bez maturity | maturitou odborné
dlouhodobé nemocni 0 11 21 0 5
stafi lidé, seniofi 0 26 31 2 13
lidé, ktefi se o sebe
nemvohou pf),stfalrat, 0 6 4 0 3
popf. nemaji nikoho,
kdo by se o né staral
potrebnl,'n’emohouu, 0 5 4 0 8
nepohyblivi
zdrav.otne, teltlesne 0 3 5 0 7
handicapovani
lidé po po.bytu 0 5 ) 0 1
vV nemochnici
v5|ch.r?|, Iftelri.potrebun 0 0 5 0 0
specialni péci
v5|chn,|, ktefi si sluzbu 0 5 1 0 0
zaplati
nevim 9 12 15 4 2
Celkem 9 64 85 6 39

Zdroj: vlastni vyzkum

PecCovatelska sluzba je urena obCaniim starSim 65 let, ktefi se nachdzeji v nepfiznivé
Zivotni situaci a potiebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného
handicapu,  nepohyblivosti, ¢i  stafi. Z  odpovédi  respondenti  vyplyva,
ze spravnou odpovéd’ uvedli respondenti: z 64 odpovédi v kategorii stiedoSkolské vzdélani
bez maturity v 39 ptipadech (60,94%), z 85 odpovédi v kategorii stiedoskolské vzdélani
s maturitou v 47 piipadech (55,29%), z 6 odpovédi v kategorii vyssi odborné vzdélani
ve 2 piipadech (33,33%), a z39 odpovédi v kategorii vysokoskolské vzdélani
v 3l piipadech (79,49%). Ztoho plyne, Ze informovanost je nejvy$§i u osob
s vysokoskolskym vzdélanim coz mizeme vysvétlit tim, Ze tyto osoby maji pravdépodobné
vétsi vSeobecny rozhled. Naopak u osob se zdkladnim vzdélanim nebyla uvedena ani jedna

spravna odpovéd'.
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Tabulka 11. Cilova skupina pecovatelské sluzby — bydlisté respondentii

Bydlisté respondenti n (%)

Cilova skupina Kopftivnice mistni ¢asti spadové obce
dlouhodobé nemocni 9 12 16
stafi lidé, seniofi 34 29 9
lidé, ktefi se o sebe nemohou

postarat, popf. nemaji nikoho, 3 6 4

kdo by se o né staral

potiebni, nemohouci,

nepohyblivi 4 4 6
zdrav.otne, teltlesne ) 5 3
handicapovani

lidé po pobytu v nemocnici 1 1 3
VS,IShnI, ktefi potfebuji specialni 0 5 0
péci

vsichni, ktefi si sluzbu zaplati 2 0 1
nevim 26 11 5
Celkem 81 70 52

Zdroj: vlastni vyzkum

PecCovatelska sluzba je urena obCaniim starSim 65 let, ktefi se nachdzeji v nepfiznivé
Zivotni situaci a potfebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného
handicapu, nepohyblivosti, ¢i stafi. Z odpovédi respondentii vyplyva, Ze respondenti
uvedli: z 81 odpovédi v kategorii Koptivnice spravnou odpoveéd’ v 45 pripadech (55,56%),
ze 70 odpovédi v kategorii mistni ¢asti spravnou odpovéd v 46 piipadech (56,79%)
a Z 52 odpovédi v kategorii spadové obce spravnou odpovéd’ ve 28 ptipadech (53,85%).
Z toho vyplyva, Ze mira informovanosti je vyrovnand a tedy Ze misto bydlisté tuto

informovanost témét neovlivituje.
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Tabulka 12. Cilova skupina pecovatelskeé sluzby — zaméstnani respondentii

Zameéstnani respondentt (n)

Nasledna o . jina
oy . .. | Dum s pecova- vr . o2 v s
a . . luzkova péce . | zafizeni zadna zafrizeni
Cilova skupina p telskou sluz-
Therapon 98 v . tohoto tohoto typu
. bou Kopfivnice
Koprivnice typu
dlouhodobé nemocni 0 0 0 37
stafi lidé, seniofi 1 2 2 67
lidé, ktefi se o sebe nemohou
postarat, popt. nemaji nikoho, kdo 1 1 0 11
by se o né staral
potiebni, nemohouci, nepohyblivi 0 1 0 13
zdravotné, télesné handicapovani 0 0 1 14
lidé po pobytu v nemocnici 0 0 0 5
vsichni, ktefi pottebuji specialni péci 0 0 0 2
vsichni, ktefi si sluzbu zaplati 0 0 0 3
nevim 0 0 0 42
Celkem 2 4 3 194

Zdroj: vlastni vyzkum

Pecovatelska sluzba je urena obCantim star§im 65 let, ktefi se nachéazeji v nepiiznivé

zivotni situaci a potfebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného

handicapu, nepohyblivosti, ¢i staii. Z tabulky 12. vyplyva, Ze osoby, které pracovaly

v nékterém zafizeni, odpovidaly pouze spravné. To znamena, ze oblast, ve které

pracujeme, ma vliv na miru informovanosti o pecovatelské sluzbé.
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Tabulka 13. Cilova skupina pecovatelské sluzby — vyuziti zarizeni

Vyuziti zafizeni (n)

Nasledna . Y eyl
oy , Dum s pec€o- | jina zafri-
lizkova , 4t e
o, . Yy B vatelskou zeni Zadna zaftizeni
Cilova skupina péce Thera- .
sluzbou Ko- |tohoto tohoto typu
pon 98 Ko- fivnice  |typu
pfivnice P P
dlouhodobé nemocni 13 9 0 15
stafi lidé, seniofi 33 25 6 8
lidé, ktefi se o sebe nemohou
postarat, popt. nemaji nikoho, kdo 0 7 3 3
by se o né staral
potrebni, nemohouci, nepohyblivi 8 2 4 0
zdravotné, télesné handicapovani 0 1 6 8
lidé po pobytu v nemocnici 1 0 2 2
VS’IShnI, ktefi potfebuji specialni 1 0 0 1
péci
vsichni, ktefi si sluzbu zaplati 0 0 0 3
nevim 6 7 5 24
Celkem 62 51 26 64

Zdroj: vlastni vyzkum

Pecovatelskd sluzba je urena obantim star§im 65 let, ktefi se nachédzeji v nepiiznivé

Zivotni situaci a potiebuji pomoc druhé osoby, at’ uz z diivodu zdravotniho ¢i télesného

handicapu, nepohyblivosti, ¢i stafi. Lidé, ktefi znaji n€koho, kdo vyuzivd Naslednou

luzkovou péci Therapon 98 uvedli 62 odpovédi, z nichz 42 (67,74%) bylo spravné. Lidé

znajici osoby vyuzivajici Dim s peCovatelskou sluzbou v Kopfivnici uvedli 51 jedna

odpovédi, ztoho 35 (68,63%) spravné. Osoby, které znaji nékoho vyuZivajici podobna

zatizeni, uvedli 26 odpovédi, z nichz 19 (73,08%) bylo spravné. Lidé, kteti neznaji nikoho,

kdo by takova zafizeni vyuzival, uvedli 64 odpovédi, a z toho 23 (35,94%) bylo uvedeno

spravné. Z vysledka vyplyva, ze lidé, ktefi maji zprostiedkovanou zkuSenost s né¢jakym

socialné zdravotnickym zafizenim, jsou dvakrat informovanéjsi v této oblasti.

Otazka €. 10 — MiiZe sluzby nabizené Domem s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici

vyuzit ob¢an, ktery nema trvalé bydlisté v Koprivnici?

Tabulka 14. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistem mimo Koprivnici

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
ano 40 27,21
ne 9 6,12
nevim 98 66,67
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 7. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistem mimo Koprivnici

Vyuziti sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou
Koprivnice osobami s bydlistém mimo
Kopfivnici

M ano
98 M ne
(66,67%) ‘ 9 (6,12%) nevim

Zdroj: vlastni vyzkum

Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici jsou ureny pouze obyvatelim

Kopfivnice (v¢. mistnich ¢asti). S touto okolnosti je sezndmeno 9 respondentli (6,12%).

Ostatnich 138 respondentli si mysli, ze tyto sluzby mohou vyuzit lidé s bydlistém mimo

Kopfivnici (40 respondentii, tj. 27,21%), popt. uvedli, ze nevi (98 respondenti,

tj. 66,67%).

Tabulka 15. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistem mimo Koprivnici — pohlavi respondentii

Pohlavi respondentt (n)
Muz Zena
ano 14 26
ne 3 6
nevim 51 47
Celkem 68 79

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 8. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistem mimo Koprivnici — pohlavi respondentii

osobami s bydlistém mimo Kopfivnici

Vyuziti sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice
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Zdroj: vlastni vyzkum

Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici jsou ureny pouze obyvatelim Kopfi-

vnice (v¢.

mistnich ¢asti). S touto okolnosti jsou seznameni

3 muzi

(4,41%)

z 68 muzi. Zeny znaly spravnou odpovéd v 6 piipadech (7,59%) ze 79. Ani jedno &islo

nevypovida o dostatecné velké informovanosti.

Tabulka 16. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistém mimo Koprivnici — vék respondentii

Vék respondenti (n)

18-30 | 31-40 |41-50 (51-60 |61-70 |71-80 |viceneZ80
let let let let let let let
ano 8 3 5 11 12 0 1
ne 1 2 2 3 1 0 0
nevim 13 10 28 29 7 2
Celkem 22 15 35 43 22 7 3

Zdroj: vlastni vyzkum

Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici jsou uréeny pouze obyvatelim Kopfi-

vnice (v€. mistnich ¢asti). S touto okolnosti je sezndmen z 22 respondentti ve vékové kate-

gorii 18 — 30 let pouze 1 respondent (4,55%), z 15 respondentti ve vékové kategorii

31 — 40 let 2 respondenti (13,33%), z 35 respondentd ve vékové kategorii 41 — 50 let to

jsou 2 respondenti (5,71%), ze 43 respondenti ve vékové kategorii 51 — 60 let to jsou

3 respondenti (6,98%) a z22 respondentd ve veékové kategorii 61 — 70 let to je

1 respondent (4,55%). Ve vékovych kategoriich od 71 let a od 80 let nebyla uvedena

spravna odpovéd'.
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Tabulka 17. Vywziti sluzeb osobami s bydlistétm mimo Koprivnici — misto bydlisté

respondentii
Misto bydlisté respondentd (n)
Kopftivnice mistni ¢asti spadové obce
ano 27 11 2
ne 1 2 6
nevim 49 24 25
Celkem 77 37 33

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 9. Vyuziti sluzeb osobami s bydlistem mimo Koprivnici — misto bydlisté respondentii

Vyuziti sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice
osobami s bydlistém mimo Kopfivnici

90

80

70 —f 49

60 +—

50 — nevim

40 +— M ne

30 24 Hano

Kopfivnice mistni ¢asti spadové obce

Zdroj: vlastni vyzkum

Z grafu 24. miZeme vidét, Ze z celkového poctu 147 respondentll (77 z Kopfivnice,
37 z mistnich ¢asti a 33 ze spadovych obci), uvedlo 40 respondenti (27 z Kopfivnice,
11 z mistnich ¢asti a 2 ze spadovych obci kladnou odpoveéd, tj. 27,21% (18,37%, 7,48%
a 1,36%), a 9 respondenti (1 z Kopfivnice, 2 z mistnich casti a 6 ze spadovych obci)
zapornou odpovéd, tj. 6,12% (0,68%, 1,36% a 4,08%). Moznost nevim zvolilo
98 respondenti (49 z Kopfivnice, 24 zmistnich casti a 25 ze spadovych

obci), tj. 66,67% (33,33%, 16,33 % a 17,01%).

Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici jsou uréeny pouze obyvatelim Kopfi-
vnice (v€. mistnich ¢asti). Tuto skuteCnost znd =ze 77 obyvatel Kopfivnice

1 respondent (1,30%), z 37 obyvatel mistnich ¢asti 2 respondenti (5,41%) a z 33 obyvatel
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spadovych obci 6 respondentd (18,18%). Celkova informovanost je pomérné nizka, presto
nejlépe jsou na tom obyvatelé spadovych obci. Da se predpokladat, ze maji zkuSenost
s odmitnutim v Domé s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici pravé z davodu

nevyhovujiciho mista bydliste.
Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 1:

Informovanost o podminkéach vyuziti sluzeb Domu s peCovatelskou sluzbou neni ideélni.
Pouze 9 respondentt, tj. 6,12%, je sezndmeno s okolnosti, Ze téchto sluzeb miize vyuzit
pouze obcan s trvalym bydlist¢tm v Kopiivnici. Nejvice respondenti odpovidali, ze nevi
(98 odpovedi, tj. 66,67%). Informovanost o cilové skupiné Domu s pecovatelskou sluzbou

je jiz vyrazngjsi, spravnou odpoveéd uvedli respondenti ve 119 ptipadech, tj. 58,62%.
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DIlci otazka ¢. 2 - Jsou respondenti informovani, jaké sluzby nabizi Diim s pecovatelskou

sluzbou v Koprivnici?

Otazka ¢. 8 — Jaké sluzby nabizi Dim s pecovatelskou sluzbou v Kop¥ivnici?

Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Tabulka 18. Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici

Sluzby Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
rehabilitace, masaze 21 7,47
|ékarska, zdravotnicka péce 39 13,88
ubytovani 22 7,83
stravovani 50 17,79
pomoc pfi hygiené 11 3,91
zajisténi nakupl 8 2,85
péce o domacnost 13 4,63
pomoc pfi v’yrlvz'ovanll osobnich 5 178
zalezitosti
zajisténi spolecenského ) 0,71
programu
kompletni péce 4 1,42
pecovatelska sluzba 7 2,49
socialni sluzby 6 2,14
pedikura, kadefnictvi 9 3,19
béZné denni potieby 3 1,07
navstévy domi 2 0,71
denni stacionar 1 0,36
odlehcovaci sluzby 1 0,36
duchovni sluzby 1 0,36
nevim 76 27,05
Celkem 281 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 10. Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici

Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou
Kopfrivnice

Zdroj: vlastni vyzkum

Miuzeme vidét, Ze ve 21 ptipadech (8 muzi a 13 Zen) byla uvedena jako nabizenda sluzba
rehabilitace a masaze, v39 pfipadech (18 muzi a 21 zen) Iékarska
a zdravotni péce, v 22 pripadech (12 muzi a 10 zen) ubytovani, v 50 ptipadech (18 muzi
a 32 zen) stravovani, v 11 ptipadech (3 muzi a 8 Zen) pomoc pii hygiené a v 8 ptipadech
(0 muzt a 8 Zen) zajisténi nakupd. Ve 13 piipadech (2 muZzi a 11 Zen) byla uvadéna péce
o domacnost, v 5 pfipadech (1 muz a 4 Zeny) pomoc pii vyfizovani osobnich zaleZitosti,
ve 2 pripadech (0 muzt a 2 Zeny) zajiSténi spoleCenského programu, ve 4 piipadech
(3 muzi a 1 Zena) kompletni péce, v 7 pripadech (5 muzii a 2 Zeny) pecovatelska sluzba,
v 6 ptipadech (1 muz a 5 Zen) socialni sluzby, v 9 pfipadech (0 muzl a 9 Zen) pedikara
a kadefnictvi. Pomoc pifi béznych dennich potifebach bylo uvedeno ve 3 pfipadech
(1 muz a 2 Zeny), ve 2 piipadech (0 muzi a 2 Zeny) navstévy domd, v 1 ptipadé
(0 muzti a 1 Zena) denni stacionaf, v 1 pfipadé (0 muzt a 1 Zena) odlehéovaci sluzby,
a v 1 pfipadé¢ (0 muzi a 1 Zena) duchovni sluzby. V 76 ptipadech (54 muzi a 22 Zen)

respondenti uvedli, ze nevi, jaké sluzby Dim s pecovatelskou sluzbou poskytuje.

Diim s pecovatelskou sluzbou nabizi tyto sluzby: rehabilitace, oSetfovatelskou péci, ubyto-
vani, stravovani, pomoc pfi osobni hygien¢, zajisténi nakupti, péci o domacnost, pomoc pfi
vyfizovani osobnich zaleZitosti, pecovatelskou sluzbu, socialni sluzby, pedikiru
a kadetnické sluzby, odlehCovaci a duchovni sluzby. Z vysledk vyplyva, ze vSechny

odpovédi jsou spravné, a daly by se zaradit do poskytovanych sluzeb. Pouze denni
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stacionafi neni poskytovan Domem s pecovatelskou sluzbou v Koptivnici, ale Stfediskem
socialnich sluzeb mésta Kopftivnice, do kterého Dim s pecovatelskou sluzbou spada. Proto
ani tuto odpovéd’ nebereme jako Spatnou, jedna se nejspis jen o splynuti sluzeb Stiediska

socialnich sluzeb mésta Kopiivnice a Domu s peCovatelskou sluzbou.

Otazka ¢. 9 — Poskytuje Dum s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici i péci

v domacnosti?

Tabulka 19. Péce v domacnosti

Absolutni ¢etnost

Relativni cetnost

(n) (%)
ano 41 27,89
ne 4 2,72
nevim 102 69,39
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 11. Péce v domacnosti

Péce v domacnosti poskytovana Domem s

pecovatelskou sluzbou Kopfrivnice

~1 (27,89%)

4 (2,72%)

102 (69,39%)

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 12. Péce v domdcnosti — pohlavi respondentii

Péce v domacnosti poskytovana Domem s
pecovatelskou sluzbou Kopfrivnice
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z grafii 9. a 10. mizeme vidét, Ze z celkového poctu 147 respondentt (100,00%) uvedlo
kladnou odpovéd 41 respondentii (13 muzt a 28 Zen), tj. 27,89% (8,84% a 19,05%)
a zapornou odpoved’ 4 respondenti (3 muzi a 1 Zena), tj. 2,72% (2,04% a 0,68%). Moznost
nevim zvolilo 102 respondentil (52 muzi a 50 Zen), tj. 69,39% (35,37% a 34,02%).

Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici také poskytuje pecovatelskou sluzbu
v domacnosti. Tuto skute¢nost vi pouze 4lrespondentl (27,89%). Z celkového poctu
68 muzi (100,00%) je s touto skutecnosti seznameno 13 muzt (19,12%) a z celkového
poctu 79 Zen (100,00%) zné spravnou odpoved 28 Zen (35,44%). I kdyZ Zeny jsou na tom
podstatné 1épe, 1 tak je skutecnost, Ze je Domem s pecovatelskou sluzbou poskytovana

péc€e v domacnosti méalo znama.

Tabulka 20. Péce v domdcnosti — vék respondentii

Vék respondenti (n)
18-30 | 31-40 | 41-50 | 51-60 | 61-70 | 71-80 | vicenez80
let let let let let let let
ano 1 4 12 9 10 2 3
ne 2 0 0 2 0 0 0
nevim 19 11 23 32 12 5 0
Celkem 22 15 35 43 22 7 3

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 13. Péce v domdcnosti — vék respondentii — spravnd odpoved

Ano, DUm s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici
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Zdroj: vlastni vyzkum

Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici také poskytuje pecovatelskou sluzbou

v domacnosti. Z celkového poctu 22 respondentt ve véku 18 — 30 let je s touto skutecnosti

seznamen pouze 1 respondent (4,55%), z 15 respondentt ve véku 31 — 40 let to jsou

4 respondenti (26,67%), z 35 respondenttt ve véku 41 — 50 let je to 12 respondentl
(34,29%) a z 43 respondentt ve ve€ku 51 — 60 let je to 9 respondenti (20,93%).

Z celkového poctu 22 respondenti ve veku 61 — 70 let znd spravnou odpoveéd

10 respondentt (45,45%), ze 7 respondentt ve véku 71 — 80 let to jsou 2 respondenti

(28,57%) a ze 3 respondentil ve v€ku nad 80 let znaji spravnou odpovéd’ 3 respondenti

(100,00%). Nejvyssi informovanost u dvou nejstarSich vékovych kategorii miizeme

prisuzovat tomu, Ze tuto sluzbu vyuzivaji nebo znaji své vrstevniky, kteti vyuzivaji péci

v domacnosti.

Tabulka 21. Péce v domdcnosti — Vzdélani respondentii

Vzdélani respondentt (n)

, , | stfedoskolské | stredoskolské | vyssi Y ,
zakladni . . . | vysokoskolské
bez maturity | s maturitou |odborné
ano 1 18 10 1 11
ne 2 1 1 0 0
nevim 6 15 54 5 22
Celkem 9 34 65 6 33

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 14. Péce v domdcnosti — vzdélani respondentii — spravnd odpoved

Ano, Diim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici
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Zdroj: vlastni vyzkum

Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici také poskytuje pecovatelskou sluzbou
v domaécnosti. Z celkového poctu 9 respondentli se zékladnim vzdélanim je s touto
skutec¢nosti seznamen pouze 1 respondent (11,11%), z 34 respondentd se stiedoSkolskym
vzdélanim bez maturity to je 18 respondenta (52,94%), z 65 respondenti
se stiedoskolskym vzdélanim s maturitou je to 10 respondentt (15,38%), z 6 respondentl
s vyS§im odbornym vzdélanim je to 1 respondent (16,67%) a z celkového poctu
33 respondentti S vysokoskolskym vzdélanim znd spravnou odpovéd 11 respondentii
(33,33%). Z toho vyplyva, ze nejlépe informovani jsou lidé se stiedoskolskym vzdélanim
bez maturity.

Tabulka 22. Péce v domdcnosti — bydlisté respondentii

Bydlisté respondentt (n)
Kopfivnice "JI,,S",“, spadové
Casti obce
ano 20 13 8
ne 2 1 1
nevim 55 23 24
Celkem 77 37 33

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 15. Péce v domdcnosti — bydliste respondentit — spravna odpoved’

Ano, Diim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici
poskytuje péci vdomacnosti - spravna odpovéd’
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Zdroj: vlastni vyzkum

Dum s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici také poskytuje pecovatelskou sluzbou

v domacnosti. Z celkového poc¢tu 77 respondentli s bydlistém v Kopfivnici odpovédélo

spravné 20 respondentt (25,97%), z 37 respondentl s bydlist€ém v mistnich ¢astech to bylo

13 respondentii (35,14%) a z 33 respondentl s bydlistem ve spadovych obcich to bylo

8 respondenti (24,24%). Z toho vyplyva, zZe nejvice informovani jsou obyvatelé mistnich

casti, avSak celkové se jednd o téméi vyrovnané vysledky.

Tabulka 23. Péce v domdcnosti — zaméstnani respondentii

Zameéstnani respondentt (n)
Nasledna Dlim s peco- zadna
lGzkova péce vatelskou jina zafizeni | zafizeni
Therdpon 98 | sluzbou Ko- | tohototypu | tohoto
Kopfivnice pFivnice typu
ano 0 2 1 38
ne 0 0 1 3
nevim 1 0 0 101
Celkem 1 2 2 142

Zdroj: vlastni vyzkum

Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici take

poskytuje pecovatelskou sluzbou

v domdcnosti. Z tabulky 19. vyplyva, Ze s touto skutecnosti jsou seznameni 2 respondenti

(100,00%) ze 2 respondentd, ktefi v Domé s pecovatelskou sluzbou pracovali, dale
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1 respondent kteti pracovali v podobné zafizeni

(50,00%) ze 2

a 38 respondenti (26,76%) ze 142 respondentll, ktefi nemaji zkuSenost se zaméstnanim

respondentd,

V zafizenich tohoto typu.

Tabulka 24. Péce v domdcnosti — vyuZiti zarizeni

Vyuziti zafizeni (n)
Nasledna Dlm s peco- zadna
lGZzkova péce | vatelskou jina zafizeni | zafizeni
Therdpon 98 | sluzbou Ko- | tohototypu | tohoto
Kopftivnice pfivnice typu
ano 12 15 10 4
ne 2 1 0 1
nevim 35 5 11 57
Celkem 59 21 21 62

Zdroj: vlastni vyzkum

Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici také poskytuje pecovatelskou sluzbou
v domdcnosti. Z tabulky 20. vyplyva, Ze s touto skutec¢nosti je sezndmeno 12 respondentil
(20,34%) z 59 respondentt, kteti znaji nékoho, kdo vyuzil sluzeb Nésledné lazkové péce
Therapon 98, dale 15 respondentt (71,43%) z 21 respondentt, ktefi znaji nékoho, kdo
vyuzil sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou, 10 respondentii (47,62%) z 21 respondentt,
kteti znaji nékoho, kdo vyuzil sluzeb podobnych zafizeni a nakonec 4 respondenti (6,45%)
z 62 respondentti, ktefi neznaji nikoho vyuZivajici takova zafizeni. Je teda logicke, Ze
informovanost v tomto sméru je nejvyssi u lidi, ktefi maji zprostfedkovanou zkusenost

s Domem s pecovatelskou sluZzbou v Kopfivnici.

Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 2:

Informovanost o sluzbach nabizenych Domem s pefovatelskou sluzbou je relativné
vysokd. Pouze v 76 ptipadech, tj. 27,05% znéla odpoveéd’ nevim. Naopak to, Ze je timto

zafizenim poskytovana i péce v domacnosti, je znamo pouze 41 respondentiim, tj. 27,89%,

nejcastéji zaznéla odpoveéd’ nevim, kterou uvedlo 102 respondentd, tj. 69,39%.
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Dilci otizka ¢. 3 - Kde cerpaji respondenti informace o nabizenych sluzbach Domu

s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici?

Otazka ¢. 11 — Kde jste se dozvédél/a informace tykajici se sluZzeb poskytovanych

Domem s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici?
Respondenti mohli vybrat vice moznych odpovédi.

Tabulka 25. Zdroj informaci

Absolutni cetnost Relativni cetnost

Zdroj informaci (n) (%)

zaméstnanci Domu s
pecovatelskou sluz- 9 5,11
bou Kopfivnice

internet, popft. letdky

a brozury 23 13,07
L:e;irc;;slravotmcky 13 7,39
socialni pracovnik 9 5,11
rodina, znami 65 36,93
zadné informace 56 31,82
jiné: noviny 1 0,57
Celkem 176 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 16. Zdroj informaci
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Z celkového poctu 176 odpovédi byli v 9 ptipadech (5,11%) uvedeni jako zdroj informaci
zaméstnanci Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici, v 23 piipadech (13,07%)
internet nebo letdky a brozury, v 13 ptipadech (7,39%) 1ékat nebo zdravotnicky personal,
v 9 piipadech (5,11) socialni pracovnik. V 65 piipadech (36,93%) byli uvedeni jako zdroj
informaci rodina nebo zndmi, v 1 ptipadé¢ (0,57%) byly zdrojem informace noviny.
V 56 ptipadech (31,82%) respondenti uvedli, ze neznaji zadné informace tykajici se Domu

s pecovatelskou sluzbou v Kopfiivnici.
Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 3:

Respondenti nejvice vyuzivaji jako zdroj informaci svou rodinu ¢i znamé, a to celkem
Vv 65 ptipadech, tj. 36,93%. Je na povazenou, ze celkem v 56 piipadech, tj. 31,82%,

respondenti uvadéji, ze neznaji Zadné informace.

Dilci otazka ¢. 4 — Znaji respondenti podminky uzZivani sluzeb Nasledné lizkové péce

Therdapon 98 v Koprivnici?

Otazka €. 13 — Pro koho si myslite, Ze je urcena Nasledna lizkova péce Therapon 98

v Kopfivnici?
Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Tabulka 26. Cilova skupina Nasledné lizkové péce

Cilova skubina Absolutni cetnost | Relativni Cetnost
P (n) (%)

pacienti po operaci/lékafském

zakroku, ktefi nejsou jesté zcela 49 23,56

uzdraveni

Ilfje Y}/zadUJlu stdlou péci 20 9,62

|ékarud

dlouhodobé nemocni 54 25,96

lidé, kteri se o sebe nemohou

postarat, popf. nemaji nikoho, 28 13,46

kdo by se o né staral

Ilodve, ktefi jsou odkdzani na 14 6,73

|Gzko

stafri lidé, seniofi 13 6,25

zdrav'otne, teI(Iasne 6 288

handicapovani

umirajici 1 0,48

nevim 23 11,06

Celkem 208 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 17. Cilova skupina Nasledné hizkové péce
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 208 odpovédi respondenti uvedli, ze Nasledna ltizkova péce Therapon
98 v Koptivnici je v 49 pripadech (23,56%) pro pacienty po operaci nebo lékaiském
zakroku, ktefi nejsou jesté zcela uzdraveni, v 20 piipadech (9,62%) pro lidi vyzadujici
stalou péci lékatt, v 54 piipadech (25,96%) pro dlouhodobé nemocné a v 28 piipadech
(13,46%) pro lidi, ktefi se o sebe nemohou postarat anebo nemaji nikoho, kdo by se o né
postaral. Ve 14 pripadech (6,73%) respondenti jako cilovou skupinu uvedli lidi, kteti jsou
odkazani na lizko, ve 13 ptipadech (6,25%) staré lidi a seniory, v 6 piipadech (2,88%)
zdravotné nebo télesné¢ handicapované a v 1 ptipadé (0,48%) umirajici. Celkem
ve 23 piipadech (11,06%) respondenti uvadeli, ze nevi, komu je Nasledna lizkova péce

Therapon 98 v Kopfivnici uréena.

Nésledna lizkova péce je urcena osobam, které se zotavuji po operacich nebo urazech
a z tohoto diivodu vyzaduji stalou péci 1ékarti. Zatizeni je ur€eno dlouhodobé nemocnym,
ktefi se o sebe nedokazou sami postarat. Z diivodu jejich zdravotniho stavu jsou docasné
handicapovani, ¢asto odkézani na 1izko. Neni dano, ze by zatizeni bylo ur¢eno pouze pro
star$i osoby a seniory, v praxi tomu tak ovsem je, nebot tito lidé se hufe uzdravuji
a vyzaduji specidlni péc€i. PfestoZe se stava, Ze lidé v tomto zafizeni travi své posledni
chvilky Zivota, neni toto zafizeni primarn¢ urceno pro umirajici lidi. Z celkového poctu

208 odpoveédi je tedy spravnych 184, tj. 88,46%.
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Graf 18. Cilova skupina Nasledné lizkové péce — pohlavi respondentii
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z grafu 28. mizeme vidét, ze jako cilovou skupinu Nasledné lizkové péce Therapon 98
v Kopfivnici uvedlo 17 muzt a 32 zen (8,17% a 15,38%) pacienty po operaci nebo
1ékatském zdkroku, ktefi jeSté nejsou zcela uzdraveni, 13 muzi a 7 Zen (6,25% a 3,37%)
lidi vyZadujici stalou Iékatskou péci, 31 muzi a 23 Zen (14,90% a 11,06%) dlouhodobé
nemocné a 15 muzi a 13 zen (7,21% a 6,25%) lidi, kteti se o sebe nemohou postarat
a nebo nemaji nikoho, kdo by se o n¢ postaral. Dale 3 muzi a 11 Zen (1,44% a 5,29%)
uvedli jako cilovou skupinu lidi, ktefi jsou odkadzani na lizko, 9 muzl a 4 Zeny
(4,33% a 1,92%) star¢ lidi a seniory, 3 muzi a 3 Zeny (1,44% a 1,44%) zdravotn¢ nebo
télesné handicapované a 1 muz a 0 zen (0,49% a 0,00%) umirajici. Naopak 14 muzii
a9 zen (6,73% a 4,33%) uvedlo, Ze nevi, komu jsou poskytovany sluzby Nasledné ltizkové

péce Therapon 98 v Kopfiivnici.

Jako $patnou odpovéd’ chapeme pouze urceni cilové skupiny umirajicich, kteti sice ¢asto

V tomto zafizeni jsou, ale toto zatfizeni neni primarné urceno této skupiné.
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Otazka ¢. 16 — Co si myslite, Ze je podminkou, aby byl pacient prijat do zarizeni

Nasledné ltizkové péce Therapon 98 v Kopftivnici?

Tabulka 27. Podminky prijeti

Podminky bfiieti Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
yer (n) (%)
vlastni Zadost, pokud to stav 17 11,56

pacienta vyzaduje

Zadost rodinnych prislusnika,
ktefi uz se nezvlddnou ddle o 32 21,77
pacienta starat

zadost praktického lékare, nebo
|ékare ve zdravotnickém

v . . 67 45,58
zafizeni, kde je pacient
hospitalizovan
nevim 31 21,09
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 19. Podminky prijeti
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Z celkového poctu 147 respondentli zvolilo 17 respondenti (11,56%) jako podminku

prijeti do zatizeni Nasledné ltizkové péce vlastni zadost, pokud to stav pacienta vyzaduje,
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32 respondentl (21,77%) Zzadost rodinnych pftislusnikid, kteti uz se nezvladnou dale
0 pacienta starat a 67 respondenti (45,58%) zadost praktického lékare, nebo Iékare
ve zdravotnickém zafizeni, kde je pacient hospitalizovan. Moznost nevim uvedlo

31 respondentil (21,09%).

Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therdpon 98 v Kopfivnici je zadost
praktického 1ékate, nebo 1ékaie ve zdravotnickém zatizeni, kde je pacient hospitalizovan.

Tuto moznost zvolilo 45,50% respondentii.

Tabulka 28. Podminky prijeti — pohlavi respondentii

Pohlavi respondenti (n)

Podminky pfijeti Muz Zena
vlastni Zadost, pokud to stav 5 15
pacienta vyzaduje

zadost rodinnych pfislusnikd, ktefi

uz se nezvladnou dale o pacienta 7 25

starat

Zadost praktického Iékare, nebo
|ékare ve zdravotnickém zafizeni, 47 20
kde je pacient hospitalizovan

nevim 12 19
Celkem 68 79

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 20. Podminky prijeti — pohlavi respondentii
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Z celkového poctu 147 respondentd zvolilo 17 respondentti (2 muzi, tj. 1,36% a 15 Zen,

tj. 10,20%) jako podminku pfijeti do zafizeni Nasledné lizkové péce vlastni zadost, pokud

to stav pacienta vyZaduje, 32 respondentil (7 muzi, tj. 4,76% a 25 Zen, tj. 17,00%) Zadost

rodinnych piislusnikt, ktefi uz se nezvladnou dale o pacienta starat a 67 respondent

(47 muzu, tj. 31,97% a 20 Zen, tj. 13,61%) a 31 respondentli (12 muza, tj. 8,16% a 19 zen,

tj. 12,93%) zvolilo moznost nevim.

Podminkou pfijeti do zafizeni Nasledné luzkové péce Therdpon 98 v Kopftivnici je Zadost

praktického I¢ékate, nebo 1ékatre ve zdravotnickém zafizeni, kde je pacient hospitalizovan.

Z grafu 34. vyplyva, Ze v této oblasti jsou informované;jsi muzi.

Tabulka 29. Podminky prijeti — vékova kategorie

Vék respondentti (n)

, o 18-30 | 31-40 | 41-50 | 51-60 | 61-70 | 71-80 | vice nez 80

Podminky pfijeti

let let let let let let let
vlastni Zadost, pokud
to stav pacienta 0 1 9 0 6 1 0
vyzaduje
Zadost rodinnych
pr|slu:¢,n|ku, ktlerl uz se 4 5 10 3 11 ) 0
nezvladnou déle o
pacienta starat
Zadost praktického
|ékare, nebo lékare ve
zdravotnickém 5 3 15 38 4 2 0
zafizeni, kde je pacient
hospitalizovan
nevim 13 9 1 2 1 2 3
Celkem 22 15 35 43 22 7 3

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 21. Podminky prijeti — vékova kategorie — sprdvna odpoved’

hospitalizovan
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Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Kopftivnici je zadost

praktického lékate, nebo lékate ve zdravotnickém zatizeni, kde je pacient hospitalizovan.

Z grafu 35. vyplyva, ze v této oblasti jsou informovanéjsi lidé ve vekové kategorii

51 - 60 let.

Tabulka 30. Podminky prijeti — vzdéldni respondentii

Vzdélani respondentt (n)

. N . , | stredoskolské | stfredoskolské $si . .
Podminky pfijeti zékladni |5 C00° 0? ©|strecos ?S e vyt . | vysokoskolské
bez maturity | s maturitou |odborné
vlastni zs{dost, povkud .to 1 3 3 0 5
stav pacienta vyZaduje
Zadost rodinnych
pnslusnl!(u, kterlluz se 5 12 15 0 3
nezvladnou dale
0 pacienta starat
Zadost praktického
|ékare, nebo lékare ve
zdravotnickém zafizeni, 1 13 39 2 12
kde je pacient
hospitalizovan
nevim 5 6 3 4 13
Celkem 9 34 65 6 33

Zdroj: vlastni vyzkum
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Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Kopfivnici je zadost
praktického 1ékate, nebo 1ékate ve zdravotnickém zatizeni, kde je pacient hospitalizovan.
Z tabulky 30. vyplyva, Ze stakto odpovédél z 9 respondentli se zakladnim vzdélanim
1 respondent (11,11%), z 34 respondentt se stfedoSkolskym vzdélanim 13 respondenti
(38,24%), z 65 respondenti se stiedoskolskym vzdélanim 39 respondenti (60,00%),
z6 respondentt  svyS$im odbornym  vzdélanim 2 respondenti  (33,33%)
a ze 33 respondentll s vysokoskolskym vzdélanim 12 respondentt (36,36%). Z toho

vyplyva, ze nejvétsi informovanost v tomto sméru je u lidi se stfedosSkolskym vzdélanim.

Tabulka 31. Podminky prijeti — misto bydlisté respondentii

Bydlisté respondenti (n)
, vee us v . mistni | spadové
Podminky pfijeti Kopfrivnice| ., ..
ypry P Casti obce

vlastni z§dost, p?kud‘ to 10 5 5
stav pacienta vyzaduje
zadost rodinnych

rislusnikd, ktefi uz
plsu?lu, t,eluzse 9 15 3
nezvlddnou déle
0 pacienta starat
Zadost praktického
|ékare, nebo lékare ve
zdravotnickém zafizeni, 50 9 8
kde je pacient hospita-
lizovan
nevim 8 8 15
Celkem 77 37 33

Zdroj: vlastni vyzkum

Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Kopftivnici je zadost
praktického lékate, nebo Iékate ve zdravotnickém zafizeni, kde je pacient hospitalizovan.
Ztabulky 31. vyplyva, Ze takto odpovédélo ze 77 sbydlisttm v Kopfivnici
50 respondentii (64,94%), z 37 respondentt s bydlisté¢ v mistnich ¢astech 9 respondentii
(24,32%) a z 33 respondentd s bydlist¢tm ve spadovych obcich 8 respondenti (24,24%).
Ztoho vyplyva, Ze nejvétsi informovanost vtomto sméru je u lidi s bydlist€ém

v Kopfivnici.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

75

Tabulka 32. Podminky prijeti — zaméstnani respondenti

Zaméstnani respondenti (n)

Nasledna DUm jina zadna
Podminky lhzkova péée | s pecovatelskou | zafizeni | zafizeni
prijeti Therapon 98 sluzbou tohoto | tohoto
Kopfivnice Kopf¥ivnice typu typu
vlastni Zadost,
pokud_ to stav 0 0 0 17
pacienta
vyzaduje
Zadost
rodinnych
prlslusrllku, ktefi 0 ) 1 29
uz se
nezvladnou dale o
pacienta starat
zadost praktického
|ékare, nebo
Ielfare’ ve zcil,ravo,t- 1 0 1 65
nickém zafizeni,
kde je pacient
hospitalizovan
nevim 0 0 0 31
Celkem 1 2 2 142

Zdroj: vlastni vyzkum

Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Kopftivnici je zadost

praktického lékate, nebo 1ékate ve zdravotnickém zatizeni, kde je pacient hospitalizovan.

Z tabulky 32. vyplyva, Ze s takto odpovédélo ze 142 osob bez zkuSenosti se zaméstnanim

Vv téchto typech zatizeni 65 respondentii (45,77%), ze 2 osob se zkuSenosti se zamestnanim

Vjiném typu téchto zafizeni 1 respondent (50,00%) a z 1 respondenta se zkuSenosti

se zaméstnanim v Nasledné lazkové péce Therdpon 98 Kopfivnice 1 respondent

(100,00%). Z toho vyplyva, ze nejvétsi informovanost v tomto sméru je u lidi co pracovali

v Nasledné luzkové péci Therdpon 98 a dale témét vyrovnané u lidi pracujicich v jinych

zafizeni tohoto typu, nebo v zadnych zafizenich tohoto typu. Jelikoz respondenti

se zkuSenosti zaméstnani v takovémto zafizeni jsou celkem jen 4, nedaji se tyto vysledky

globalizovat.
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Tabulka 33. Podminky prijeti — vyuZiti zarizeni

Nasledna jina Zadna
Podminky lazkova péce DUm s pecovatelskou zafizeni zafizeni
prijeti Therdpon 98 sluzbou Kopfivnice tohoto tohoto
Kopftivnice typu typu
vlastni Zadost,
pokud to stav 9 2 1 5
pacienta vyzaduje
zadost rodinnych
prlslusnlll<u, kterlluz 5 4 5 1
se nezvladnou déle
0 pacienta starat
Zadost praktického
lékare, nebo lékare
ve zvcllravcl)tnlckfam 22 1 3 23
zafizeni, kde je
pacient
hospitalizovan
nevim 21 4 7 13
Celkem 59 21 21 62

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 22. Podminky prijeti — vyuZiti zarizeni
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Podminkou pfijeti do zatizeni Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Kopfivnici je zadost
praktického 1ékate, nebo 1ékaie ve zdravotnickém zatizeni, kde je pacient hospitalizovan.
Z 59 respondentti, kteii znaji nékoho, kdo vyuzil sluzeb tohoto zafizeni, takto odpovédélo
24 respondent, tj. 40,68%, z 21 respondenttl, ktefi znaji nékoho, kdo vyuzil sluzeb Domu
s pecovatelskou sluzbou, takto odpovédélo 11 respondentd, tj. 52,38%, z 21 respondentd,
kteti znaji n€koho, kdo vyuzil jiné zafizeni tohoto typu, takto odpovédélo 8 respondentd,
tj. 38,10% a ze 62 respondentll, kteti neznaji n€koho, kdo vyuzil jakakoli zatizeni tohoto
typu, takto odpovédelo 23 respondentt, tj. 37,10%. Z toho vyplyva, Ze nejvice informovani
Vtomto sméru jsou lidé, ktefi maji ve svém okoli osoby vyuzivajici sluzeb Domu

s peCovatelskou sluzbou.

Otazka ¢. 17 — Na jak dlouho si myslite, Ze je vétSinou stanovena maximalni doba
pobytu na zdravotnim ¢i socialnim lizku v zarizeni Nasledné lizkové péce Therapon

98 v Kopfivnici?

Tabulka 34. Doba pobytu

Doba pobytu Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
1 mésic 7 4,76

3 mésice 68 46,26

6 mésicl 10 6,80

12 mésic 3 2,04

nevim 59 40,14
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 23. Doba pobytu
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Z celkového poctu 147 respondentti uvadi jako délku pobytu 7 respondentil (4,76%) jeden
mesic, 68 respondentli (46,26%) tii mésice, 10 respondenti (6,80%) Sest mésicil
a 3 respondenti (2,04%) dvanact mésict. Moznost nevim zvolilo 59 respondentti (40,14%).

Délka pobytu na zdravotnim nebo socidlnim lizku je vétSinou stanovena na 3 meésice,

tzn., ze S touto informaci je sezndmeno 68 respondentti (46,26%).

Tabulka 35. Doba pobytu — pohlavi respondentii

Pohlavi respondenti (n)
Doba pobytu Mugzi Zeny

1 mésic 2 5

3 mésice 22 46

6 mésicl 7

12 mésicl 2
nevim 35 24
Celkem 68 79

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 24. Doba pobytu — pohlavi respondentii
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Z celkového poctu 147 respondentli uvadi jako délku pobytu 7 respondenti (2 muzi
a5 zen, tj. 1,36% a 3,40%) jeden mésic, 68 respondentli (22 muza a 46 zen, tj. 14,97%
a 31,29%) tii mésice, 10 respondent (7 muzl a 3 Zeny, tj. 4,76% a 2,04%) Sest mésicl
a 3 respondenti (2 muzi a 1 Zena, tj. 1,36% a 0,68%) dvanact mésicii. MoZnost nevim

zvolilo 59 respondentli (35 muzl a 24 Zen, tj. 23,81% a 16,33%).
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Délka pobytu na zdravotnim nebo socidlnim lizku je vétSinou stanovena na 3 meésice.

Z grafu 38. vyplyva, Ze s touto skutecnosti jsou 1épe sezndmeny Zeny.

Tabulka 36. Doba pobytu — bydlisté respondentii

Bydlisté respondenti (n)
_— o vs .. | SPadové
Doba pobytu | Kopfivnice | mistni €asti pobce

1 mésic 2 2 3
3 mésice 41 12 15
6 mésicl 4 4 2
12 mésicl 2 1

nevim 28 18 13
Celkem 77 37 33

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 25. Doba pobytu — bydlisté respondentii
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Jako délku pobytu jeden mésic uvadi 2 respondenti z Kopftivnice (1,36%), 2 respondenti
Z mistnich ¢asti (1,36%) a 3 respondenti ze spadovych obci (2,04%), délku pobytu
3 mésice uvadi 41 respondentli z Koptivnice (27,89%), 12 respondentli z mistnich ¢asti
(8,16%) a 15 respondenti ze spadovych obci (10,20%), délku pobytu 6 mésict uvadi
4 respondenti z Kopfivnice (2,72%), 4 respondenti z mistnich ¢asti (2,72%) a 2 respondenti
ze spadovych obci (1,36%), délku pobytu 12 mésicti uvadi 2 respondenti z Kopfivnice

(1,36%) a 1 respondent z mistnich ¢asti (0,68%). Moznost nevim zvolilo 28 respondentt
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z Kopfivnice (19,05%), 18 respondentli z mistnich c¢asti (12,24%) a 13 respondentl
ze spadovych obci (8,84%).

Délka pobytu na zdravotnim nebo socidlnim lizku je vétSinou stanovena na 3 mésice.

Z grafu 39. vyplyva, ze s touto skutecnosti jsou nejlépe seznameni obyvatelé Kopfivnice.

Tabulka 37. Doba pobytu — zameéstnani respondentii

Zameéstnani respondentt (n)
Nasledna DUm jina zadna
lhzkova péée | s pe€ovatelskou | zafizeni | zafizeni
Doba pobytu Theréporr: 98 P sluzbou tohoto tohoto
Kopftivnice Kopftivnice typu typu
1 mésic 0 0 0 7
3 mésice 1 0 0 67
6 mésica 0 0 0 10
12 mésicl 0 0 0 3
nevim 0 2 2 55
Celkem 1 2 2 142

Zdroj: vlastni vyzkum

Délka pobytu na zdravotnim nebo socidlnim lizku je vétSinou stanovena na 3 mésice.
Z tabulky 37. vyplyva, Ze stouto skuteCnosti je sezndmen 1 respondent (100,00%)
z 1 respondenta, ktery ma zkuSenosti se zaméstnanim v Nasledné 1iZkové péci Therapon
98 Koptivnice a 67 respondentti (47,18%) ze 142 respondentd, kteti nemaji zkuSenosti se

zaméstnanim v zddném druhu zatizeni tohoto typu.

Tabulka 38. Doba pobytu — vyuziti zarizeni

vyuziti zafizeni (n)
litlovs | Dm | ind | zon
Doba pobytu péie s pecov:;ntel- zafizeni | zafizeni
Therdpon 98 skou iluz.bou tohoto | tohoto
KopFivnice Kopfivnice typu typu
1 mésic 3 2 7 2
3 mésice 13 2 5 21
6 mésic 2 5 4
12 mésicl 0 3
nevim 41 12 2 30
Celkem 59 21 21 62

Zdroj: vlastni vyzkum

Délka pobytu na zdravotnim nebo socidlnim lizku je vétSinou stanovena na 3 mésice.

Z tabulky 38. vyplyva, ze Cetnost zvoleni této moznosti je 13 (22,03%) z 59 respondentu,
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ktefi znaji n¢koho, kdo vyuzil sluzeb Nasledné lazkové péce Therapon 98 Kopfivnice,
2 (9,52%) z 21 respondentt, ktefi znaji osoby vyuzivajici sluzeb Domu s peCovatelskou
sluZzbou Kopfivnice, 5 (23,81%) z 21 respondentil, kteti znaji n€koho, kdo vyuzil podobna
zatizeni a 21 (33,87%) z 62 respondentil, ktefi neznaji nikoho vyuZzivajiciho zatizeni tohoto
typu. Ztoho vyplyva, Ze stouto skuteCnosti jsou nejlépe sezndmeni respondenti, ktefi
neznaji nikoho vyuzivajiciho zafizeni tohoto typu.

Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 4.

Zvyzkumu vyplyva, Ze spodminkami vyuziti sluzeb Nasledné lizkové péce jsou
respondenti seznameni vice nez s podminkami vyuziti sluzeb Domu s pecovatelskou
sluzbou v Koptivnici. Cilovou skupinu Nasledné ltizkové péce zodpovédeli respondenti
spravné ve 184 ptipadech, tj. 88,46%, podminky pfijeti do zafizeni spravné urcilo

67 respondentt, tj. 45,58% a délku pobytu 68 respondentt, tj. 46,26%.

Dilci otazka ¢. 5 — Jsou respondenti informovani o sluzbach nabizenych Ndaslednou

luzkovou péci Therapon 98 v Koprivnici?
Otazka €. 14 — Jaké sluzby nabizi Nasledna liZzkova péce Therapon 98 v Koprivnici?
Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Tabulka 39. Poskytované sluzby

Sluzby Absolutni ¢etnost (n) | Relativni cetnost (%)
zcﬁra\v/otm', Iék?Fské, 52 24,53
oSetfovatelské

rehabilitace, masaze 28 13,21
stravovani 20 9,44

pomoc s hygienou 7 3,30
komplexni péce 20 9,44

ubytovani
lGzkova péce

2,36
0,94

5

2
duchovni péce 1 0,47
pecovatelska sluzba 2 0,94
socialni sluzba 2 0,94
odlehcovaci sluzba 1 0,47
nevim 72 33,96
Celkem 212 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Zcelkem 212 odpovédi byly jako sluzby Nasledné Iékaiské péfe Therapon 98
v Kopfivnici uvedeny ve 52 ptipadech (24,53%) zdravotni, lékafské a oSetfovatelské

sluzby, v 28 piipadech (13,21%) rehabilitace a masdze, ve 20 piipadech (9,44%)
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stravovani, v 7 ptipadech (3,30%) pomoc s hygienou a ve 20 ptipadech komplexni péce.
V 5 ptipadech (2,36%) respondenti uvadéli ubytovani, ve 2 piipadech (0,94%) lazkovou
péci, v 1 piipadé (0,47%) duchovni péci, ve 2 piipadech (0,94%) pecovatelskou sluzbu,
ve 2 ptipadech (0,94%) socidlni sluzbu a v 1 piipadé odlehcovaci sluzbu. V celych
72 ptipadech (33,96%) respondenti uvadéli, ze nevi, jaké sluzby Naslednd 1ékarska péce
Therapon 98 v Koptivnici poskytuje.

Nasledna ltizkova péce Therapon 98 v Kopfiivnici poskytuje vSechny tyto uvedené sluzby,
s vyjimkou odlehéovaci sluzby. Také by se dalo vyfradit ubytovani jako poskytovana
sluzba, jedna se sice o pobytové zafizeni, kde je pacient ubytovan, ale ubytovani neni

hlavni néplni tohoto zatizeni, ale pouze vedlej$Sim vysledkem.

Otiazka ¢. 15 — Domnivate se, Ze zatizeni Nasledné luzkové péce Therapon 98

v KopfFivnici nabizi uZivateli navazujici pé¢i v domacnosti?

Tabulka 40. Navazujici péce v domdcnosti

Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost
(%)
ano 32 21,77
ne 25 17,00
nevim 90 61,23
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 26. Navazujici péce v domdcnosti
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Z celkového poctu 147 respondentit uvedlo 32 respondentii (21,77%), ze si mysli, ze je
navazujici péce v domdacnosti poskytovdna, opacny nazor vyjadiilo 25 respondenti
(17,00%). Celkem 90 respondentt1 (61,23%) uvedlo, ze nevi, jestli Nasledna lazkova péce
Therapon 98 v Kopfivnici poskytuje i navazujici pé¢i v domacnosti.

Zatizeni Nasledné lazkové péfe Therdpon 98 v Kopfivnici nabizi navazujici péci
v domacnosti v ptipadech, Ze se stav pacienta dlouhodobé nemeéni. Z toho vyplyva,

ze 32 respondenttl (21,77%) zvolilo spravnou odpoved.

Tabulka 41. Navazujici péce v domdcnosti — pohlavi respondentii

Pohlavi respondentt (n)

Muz Zena
ano 13 19
ne 14 11
nevim 41 49
Celkem 68 79

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 27. Navazujici péce v domdcnosti — pohlavi respondentii
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 68 muzl odpovedélo 13 (19,12%) ano, 14 (20,59%) ne a 41 (60,29%)
nevim. Z celkového poctu 79 Zzen odpovédélo 19 (24,05%) ano, 11 (13,92%) ne
a 49 (62,03%).

Nasledna lizkova péce poskytuje navazujici péci v domacnosti u pacientll, jejichz stav se

dlouhodobé neméni, spravnd odpovéd’ je tedy ano. Odpovédi u muzl i Zen jsou téméf

vyrovnané.

Tabulka 42. Navazujici péce v domdcnosti — vzdéldni respondentii

vzdélani respondentti (n)

stiredoskolské | stredoskolské | vyssi

zakladni . . .
bez maturity | s maturitou |odborné

vysokoskolské

ano 1 7 6 2 16
ne 5 8 2 0 10
nevim 3 19 57 4 7

Celkem 9 34 65 6 33

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 28. Navazujici péce v domdcnosti — vzdélani respondentii
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Z celkového poctu 9 osob se zdkladnim vzdélanim, odpovédel 1 respondent (11,11%),
5 respondentd (55,56%) ne a 3 respondenti (33,33%) nevim. Ze 34 respondentii
se stfedoskolskym vzdélanim bez maturity odpovédélo 7 respondenti (20,59%) ano,
8 respondentd (23,53%) ne a 19 respondentd (55,88%) nevim. Z 65 respondentl
se stfedoskolskym vzd€lanim s maturitou odpovéde€lo 6 respondenti (9,23%) ano,
2 respondenti (3,08%) ne a 57 respondentl (87,69%) nevim. Z 6 respondentl s vys$§im
odbornym vzdélanim odpovédéli 2 respondenti (33,33%) ano a 4 respondenti (66,67%)
nevim. A z 33 respondentli s vysokoskolskym vzdélanim odpovédélo 16 respondenti

(48,48%) ano, 10 respondentd (30,31%) ne a 7 respondentt (21,21%) nevim.

Nasledna lizkova péce poskytuje navazujici péci v domacnosti u pacientll, jejichz stav se
dlouhodob¢ neméni, spravna odpovéd’ je tedy ano. Z toho vyplyva, Ze nejvice informovani

V této oblasti jsou lidé s vysokoskolskym vzdélanim.

Tabulka 43. Navazujici péce v domdcnosti — bydliste respondentii

bydlisté respondentti (n)
Kopfivnice mistni ¢asti spadové obce
ano 17 12 3
ne 18 5 2
nevim 42 20 28
Celkem 77 37 33

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 29. Navazujici péce v domdcnosti — bydliste respondentit — spravna odpoved’
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Z celkového poctu 147 respondentl zvolilo moznost nevim 90 respondenti (Kopfivnice
42 tj. 28,57%, mistni casti 20 tj. 13,61%, spadové oblasti 28, tj. 19,05%), mozZnost
ne 25 respondentli (Kopftivnice 18, tj. 12,24%, mistni ¢asti 5, tj. 3,40%, spadové oblasti 2,
tj. 1,36%) a moznost ano 32 respondentll (Kopftivnice 17, tj. 11,56%, mistni Casti 12,
tj. 8,16%, spadové obce 3, tj. 2,04%).

Nasledna lizkova péce poskytuje navazujici péci v domacnosti u pacientll, jejichz stav se

dlouhodobé nemeéni, spravnd odpovéd je tedy ano. Z grafu 32. vyplyva, Ze nejvice

informovani v této oblasti jsou lidé s vysokoskolskym vzdélanim.

Tabulka 44. Navazujici péce v domdcnosti — zaméstnani respondentil

zaméstnani respondentt (n)
Nasledna Dim
lizkova péce s pecovatel- jina zafizeni Zadna zafizeni
Therdpon 98 skou sluzbou tohoto typu tohoto typu
Kopftivnice Kopftivnice
ano 1 0 0 31
ne 0 0 1 24
nevim 0 2 1 87
Celkem 1 2 2 142

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentti, zvolilo moznost ano 32 respondentll (1 respondent

(0,68%) se zkuSenostmi se zaméstndnim v Nasledné l0zkové péce Therdpon 98
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a 31 respondentil (21,09%) bez zkuSenosti se zaméstnanim v zatizenich podobného typu),
moznost ne 25 respondenttl (1 respondent (0,68%) se zkuSenostmi se zaméstnanim v jiném
zafizeni tohoto typu a 24 respondentd (16,33%) bez zkuSenosti se zaméstnanim
Vv zafizenich podobného typu) a moZznost nevim 90 respondentl (2 respondenti (1,36%) se
zkuSenostmi se zaméstnani v Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici, 1 respondent
(0,68%) se zkuSenostmi se zaméstnanim v jiném zafizeni tohoto typu a 87 respondentl

(59,18%) bez zkusenosti se zaméstnanim v zatfizenich podobného typu).

Nasledna lizkova péce poskytuje navazujici péci v domacnosti u pacientt, jejichz stav se
dlouhodob¢ neméni, spravna odpoved’ je tedy ano. Z tabulky 26. vyplyva, Ze nejvetsi mira
informovanosti je u respondentli, ktefi pracovali v Nasledné lazkové péci Therapon 98

v Kopfivnici a dale u respondentd, ktefi nemaji zkuSenosti s praci v téchto typech zatizeni.

Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 5:

J 4

O sluzbach nabizenych Naslednou lizkovou péci Therapon 98 v Kopfivnici jsou
respondenti pomérné informovani. Spravnou odpovéd’ uvedli ve 139 ptipadech, tj. 65,57%.
Pokud se jednd o navazujici péci v domacnosti, pouze 32 respondentd, tj. 21,77%, bylo
seznameno se skutecnosti, Ze je tato sluzba Naéslednou liZzkovou péci Therapon 98

v Kopftivnici poskytovana.
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Dilci otazka ¢. 6 — Kde cerpaji respondenti informace o nabizenych sluzbach Nasledné

lizkové péce Therdapon 98 v Koprivnici?

Otazka ¢. 18 — Kde jste se dozvédéla/a informace tykajici se sluZzeb poskytovanych

Naslednou lizkovou péc¢i Therapon 98 v KoprFivnici?

Respondenti mohli vybrat vice moznych odpovédi.

Tabulka 45. Zdroj informaci

Zdroj informaci Absolutni ¢etnost (n) Relativni cetnost (%)
zaméstnanci
Nasledné lGzkové péce 7 4,05
Therapon 98 Kopfivnice
internet, povpr. letaky a 18 10,40
brozury
lékar, zdravoltnlcky 26 15,03
personal
socidlni pracovnik 5 2,89
rodina, znami 67 38,73
zadné informace 48 27,75
jiné 2 1,15
Celkem 173 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 30. Zdroj informaci
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Z celkového poctu 173 odpovédi byli v 7 ptipadech (4,05%) uvedeni jako zdroj informaci
zaméstnanci Nasledné lizkové péce Therapon 98 v Koptivnici, v 18 ptipadech (10,40%)
internet nebo letdky a brozury, v 26 ptipadech (15,03%) lékat nebo zdravotnicky personal,
v 5 piipadech (5,11) socialni pracovnik. V 67 piipadech (38,73%) byli uvedeni jako zdroj
informaci rodina nebo znami, ve 2 ptipadech (1,15%) byly zdrojem informace z jiného
pramene. V 48 pripadech (27,75%) respondenti uvedli, ze neznaji zadné informace

tykajici se Nasledné ltizkové péce Therapon 98 v Kopiivnici.
Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 6.

Respondenti nejvice vyuzivaji jako zdroj informaci rodinu nebo znamé, a to
v 67 ptipadech, tj. 38,73%. V celkem 48 ptipadech, tj. 27,75%, respondenti uvedli,

ze 7zadné informace nemayji.

DIlci otazka ¢. 7 — Je verejnost dostatecné informovana o moznostech vyuzivani sluzeb

socialné zdravotnickych zarizeni v regionu? Je néjakd sluzba v Koprivnici postradana?

Otazka ¢. 12 — Myslite si, Ze je vefejnost v naSem regionu dostate¢né seznamena

s nabidkou a S moZnosti vyuZiti sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou v Koprivnici?

Tabulka 46. Informovanost verejnosti

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
ano 4 2,72
spise ano 43 29,25
spise ne 47 31,98
ne 10 6,80
nevim 43 29,25
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 31. Informovanost verejnosti
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Z celkového poctu 147 respondentit uvedlo 47 respondentii (31,97%), ze si mysli, ze je
informovanost  dostacujici  (z toho 4 respondenti zvolili moznost ano
a 43 respondenti moznost spiSe ano, tj. 2,72% a 29,25%). Opacny nazor zvolilo
57 respondentl (38,78%), kteti si mysli, Ze informovanost neni dostacujici (z toho
47 respondentii zvolilo moznost spiSe ne a 10 respondentdl moznost ne, tj. 31,98%

a 6,80%). Moznost nevim zvolilo 43 respondentt (29,25%).

V této otdzce se jednalo o subjektivni ndzor respondentll. Nazory se nijak vyznamné
neodliSovaly, dostate¢nou informovanost, nedostate¢nou informovanost a nezaujaty postoj
sdili témét stejna ¢ast respondentd. Dalo by se fici, ze tietina respondenti je se
seznamenim vefejnosti spokojena, tfetina sdili opaény nazor a posledni tfetina nevi nebo

nezaujima zadné stanovisko.

Otazka €. 19 — Myslite si, Ze je vefejnost dostate¢né seznamena s nabidkou
a s moznosti vyuZziti sluzZeb Nasledné lizkové péce Therapon 98v KopFivnici?

Tabulka 47. Informovanost verejnosti

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
ano 1 0,69
spiSe ano 40 27,21
spise ne 45 30,61
ne 15 10,20
nevim 46 31,29
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 32. Informovanost verejnosti

Dostatecné seznameni verejnosti v regionu se
sluzbami Nasledné lazkové péce Therapon 98
Kopfrivnice

1(0,69%)

40 (27,21%)
Hano
M spiSe ano
spise ne

M ne

46 (31,29%)

M nevim
15 (10,20%)
45 (30,61%)

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentii uvedlo 41 respondentii (27,90%), ze si mysli, ze je
informovanost  dostacujici (z toho 1 respondent zvolil —moznost ano
a 40 respondenti moznost spiSe ano, tj. 0,69% a 27,21%). Opacny ndzor zvolilo
60 respondentd (40,81%), kteti si mysli, Zze informovanost neni dostacujici
(z toho 45 respondentli zvolilo moZnost spiSe ne a 15 respondentli moznost ne, tj. 30,61%

a 10,20%). Moznost nevim zvolilo 46 respondentt (31,29%).

V této otdzce se jednalo o subjektivni nazor respondentii. Spokojenost s informovanosti
o sluzbach nabizenych Néslednou lizkovou péci Therapon 98 v Kopfiivnici je spiSe
nedostatecnd, 60 respondentd, tj. 40,81% zvolilo na otazku, jestli si mysli, Ze je vetejnost

S timto dostatecné seznamena, moZnost spiSe ne nebo ne.
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Otazka €. 20 — Jaka si myslite, Ze je celkova informovanost 0 moZnostech péce o staré

a nemocné lidi v Kopftivnici?

Tabulka 48. Celkova informovanost

Celkova informovanost | Absolutni cetnost (n) Relativ(r:/i;“:etnost
velmi dobra 2 1,36

spise dobra 53 36,05
nevim 65 44,22

spise Spatna 24 16,33
velmi Spatnd 3 2,04
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf 33. Celkova informovanost

Celkova informovanost o moznostech péce
o staré a nemocné v Kopfivnici
20 65 (44,22%)
60 53(36,05%)
50
40
30 24(16,33%)
20
10 2 (1,36%) 3(2,08%)
0 | — . . . . I
velmi dobra spiSe dobra nevim spise Spatna velmi Spatna

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondenti  povazuje 55 respondenti  (37,41%)
celkovou informovanost za dobrou (z toho 2 respondenti zvolili moZnost velmi dobra
a 53 respondentll moZnost spise dobra, tj. 1,36% a 36,05%), a 27 respondentii (18,37%)
povazuje celkovou informovanost za Spatnou (z toho 24 respondentt zvolilo moznost spise
Spatnd a 3 respondenti moznost velmi Spatnd, tj. 16,33% a 2,04%). Moznost nevim zvolilo

65 respondentil (44,22%).
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Na tuto otazku ptevlada moznost nevim, kterou zvolilo 65 respondentd, tj. 44,22%).
Spokojeno s celkovou informovanosti je 55 respondentu, tj. 37,41%.
Otazka ¢. 21 — Jakou sluzbu v péci o staré a nemocné lidi v Koprivnici a okoli

postradate? Jakou sluzbu byste uvital/a?

Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Tabulka 49. Postradané sluzby

Absolutni ¢etnost (n) Relativni cetnost (%)

vetsvl ka,pautista\fajluch zafizeni, 6 387
popf. vice zafizeni
domov seniort 12 7,74
zafizeni pro dlouhodobé nemocné 2 1,28
taxi k 1ékari, doprovod k lékafti 2 1,28
péce v domacnosti 11 7,09
hospic 3 1,94
domov pro nemocné demenci 1 0,65
pomoc s hygienou 1 0,65
psychologickd a duchovni pomoc 3 1,94
nocni sluzba (kontrola bytd lidi

. 1 0,65
s omezenym pohybem)
vice specializovanych Iékarq, 3 1,94
pohotovost
bezbar|.er0\,/ost, udrzovani 5 128
komunikaci
pravnické sluzby 1 0,65
zamgvstn?vam lidi s mentalnim 1 0,65
postizenim
protialkoholni [é¢ebna 1 0,65
neV|vm, zidnou §qubu nepf)stradam, 105 67.74
nepremyslel(a) jsem nad tim
Celkem 155 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 155 odpovedi jako postradajici sluzba byla v 6 ptipadech (3,87%)
uvedena veétsi kapacita stavajicich zafizeni nebo vice zafizeni, ve 12 ptipadech (7,74%)
domov seniord, ve 2 piipadech (1,28%) zafizeni pro dlouhodobé nemocné,

ve 2 ptipadech (1,28%) taxi nebo doprovod k lékati a v 11 piipadech (7,09%) péce
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v domacnosti. Ve 3 ptipadech (1,94%) byl uveden hospic, v 1 ptipade (0,65%) domov pro
nemocné demenci, v 1 pfipadé (0,65%) pomoc s hygienou a ve 3 piipadech (1,94%)
psychologickd a duchovni pomoc. V 1 ptipadé (0,65%) je postrddana nocni sluzba, ktera
by kontrolovala byty lidi somezenym pohybem, ve 3 ptipadech (1,94%) vice
specializovanych 1ékaiti a pohotovost, ve 2 ptipadech (1,28%) bezbariérovost a udrzovani
komunikaci, v 1 ptipadé¢ (0,65%) pravnické sluzby, v 1 ptipadé¢ (0,65%) zamestnavani lidi
S mentalnim postizenim a v 1 ptipad€ (0,65%) protialkoholni 1é¢ebna. Ve 105 piipadech
(67,74%) respondenti uvedli, Ze zadnou sluzbu nepostradaji, popt. ze nevi nebo nad tim
jesté nepremysleli.

Potiebu vétsi kapacity stavajicich zafizeni, popft. vice zafizeni si mésto Kopfivnice dobie
uvédomuje, stejn¢ tak absenci domova seniori ve mésté. Bohuzel stdle nenachazi volna
mista a prostfedky pro uskute¢néni tohoto planu. Zatizeni pro dlouhodobé nemocné
v Kopfivnici chybi, je zde vSak nabizena péce o tyto lidi v domécim prostredi, a to jak
Naslednou Itizkovou pé&i Therapon 98, tak Charitou Ceské republiky. Ve vétsich méstech
funguje sluzba taxi k Iékati, v Kopfivnice je vSak tato sluzba zajiSténa pouze vozy
Theraponu 98, ovSem doprovod k 1ékati je mozny, pokud obfan vyuzije sluzeb Domu
s pecovatelskou sluzbou Kopfivnice. Hospic, domov pro nemocné demenci
a protialkoholni lécebna v Kopfivnici nefunguje, je vSak otazkou, jestli by se tato
zafizeni v tak relativné malém mésté, uzivily. Naopak pomoc s hygienou, psychologicka
a duchovni pomoc, bezbariérovost, pravnické sluzby a zaméstnavéani lidi s mentalnim
postizenim jsou v Kopfivnici realizovany, nejcastéji Stfediskem socidlnich sluzeb mésta
Kopftivnice a Charitou. Postradajici je pohotovost, ta v Kopfivnici fungovala po dlouhé
roky, ale byla zruSena a odkoupend spole¢nosti Therdpon 98, které prostory promeénila
ke svym potfebam. Specializovanych l€kaiti zde ovSem funguje nespocet, vzhledem

K poctu obyvatel.
Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 7:

Respondenti vyjadfovali svilj ndzor na informovanost vetejnosti. Na informovanost
o sluzbach nabizenych Domem s pecCovatelskou sluzbou v Kopfivnici byly
nazory vyrovnané, tfetina uvadéla informovanost dobrou, tietina Spatnou a tfetina neméla
nazor. Na informovanost o sluzbach nabizenych Néslednou ltizkovou péci Therapon 98
Kopfivnice ptevladal negativni nazor (60 respondentt, tj. 40,82%), pozitivni nazor
a moznost nevim zvolil téméf stejny pocet respondentli. Na celkovou informovanost v péci

o seniory a nemocné respondenti nejcastéji uvedli moznost nevim (65 respondentt,
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tj. 44,22%), téméf stejny pocet respondentd poklada informovanost v tomto sméru za dob-
rou (55 respondentd, tj. 37,41%). Pokud se jedna o postradajici sluzbu ¢i zatizeni
v Kopftivnici, nejcastéji respondenti uvedli domov pro seniory, a to ve 12 ptipadech,
tj. 7,74%, coz si mésto Koptivnice uvédomuje a zatazuje toto zafizeni do komunitniho

planovani. Jako druha nejcastéj$i odpovéd byla uvedena péfe v domdcnosti, a to

v 11 piipadech, tj. 7,09%, ktera je v Kopfivnici poskytovana.

Diléi otazka & 8 — Je diilezité vzdélavani Zdakii v oblasti socidlnich sluzeb?

Otazka ¢. 22 — Myslite si, Ze by se mélo o moZnostech sluZeb o staré a nemocné lidi

V regionu informovat jizZ ve §kolnim véku? Pokud ano, ve kterém stupni vzdélavani?

Tabulka 50. Vzdeélavani v socidlni oblasti

Absolutni ¢etnost (n)

Relativni ¢etnost

(%)
a?o,le na prvnim stupni 15 10,20
ZS
ano, na druhém stupni Z5 49 33,33
ano, na stiednich Skolach 42 28,57
ano, ale pouze ve skolach
zamérenych na 21 14,29
zdravotné-socidlni péci
ne, 0 moznostech péce v
reglonu neni vatne , 20 13,61
informovat ve Skolnim
véku
Celkem 147 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 34. Vzdélavani v socialni oblasti

Je nutné vzdélavat zaky v oblasti zdravotné-
socialni péce v regionu?

M ano, ji na prvnim stupni 28

20 (13,61%) 15 (10,20%)

B ano, na druhém stupni 28

21 (14,29%) ano, na strednich skolach

49 (33,339
(33,33%) H ano, ale pouze ve skolach

zamérenych na zdravotné-
socialni péci

M ne, o moZnostech péce v regionu
neni nutné informovat ve
Skolnim véku

42 (28,57%)

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentl uvedlo 15 respondentil (10,20%), ze by se vzdélavat
v oblasti socidlni péfe o staré a nemocné lidi mélo jiz na prvnim stupni ZS,
49 respondenttl (33,33%) by vzdélavani v této oblasti zafadilo az na druhy stupeii ZS,
42 respondenti (28,57%) by vzdélavani v této oblasti zafadilo az na stfedni Skoly,
a 21 respondentl (14,29%) si mysli, Ze vzdélavat zaky v oblasti socidlni péce o staré
a nemocné by se mélo pouze ve Skolach zamétenych na zdravotné — socialni péci. Naopak
20 respondentit (13,61%) zastava nazor, ze o moznostech péce v regionu neni nutné

informovat jiz ve Skolnim véku.

Tabulka 51. Vzdélavani v socidlni oblasti — pohlavi respondentii

pohlavi respondenti (n)
Muzi Zeny
ano, jiz na prvnim stupni 28 3 12
ano, na druhém stupni Z5 12 37
ano, na stfednich skolach 22 20
ano, ale pouze ve Skoldch zamérenych 10 11
na zdravotné-socidlni péci
ne, 0 moznostech péce v regionu neni nutné
. Y o 21 6
informovat ve Skolnim véku
Celkem 68 79

Zdroj: vlastni vyzkum
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Graf 35. Vzdeélavani v socidlni oblasti — pohlavi respondentii

Je nutné vzdélavat zaky v oblasti zdravotné-socialni péce
v regionu?
ne, o moznostech péce v regionu
neni nutné informovat ve...
ano, ale pouze ve Skolach
zamérenych na zdravotné-...
ano, na stfednich kolach B Muzi

W Zeny
ano, na druhém stupni Z5

ano, jiZz na prvnim stupni 28

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 147 respondentit uvedlo 15 respondentli (3 muzi a 12 zen, tj. 2,04%
a 8,16%) ze by se vzdélavat v oblasti socidlni péce o staré a nemocné lidi mélo jiz na
prvnim stupni ZS, 49 respondentt (12 muzi a 37 Zen, tj. 8,16% a 25,17%) na druhém
stupni ZS, 42 respondenti (22 muzi a 20 Zen, tj. 14,97% a 13,61%) na stéednich §kolach
a 21 respondentt (10 muzi a 11 Zen, tj. 6,80% a 7,48%) pouze ve Skolach zaméfenych na
socialné — zdravotni péci. 27 respondentii (21 muzii a 6 Zen, tj. 14,29% a 4,08%) uvadi, ze

o moznostech péce o staré a nemocné lidi neni nutn¢ informovat ve Skolnim véku.

Otazka ¢ 23 — Pokud jste v piedchozi otizce odpovédél/a ano, v ramci jakého

predmétu byste zairadil/a vzdélavani Zaki v socialni oblasti?

Jednalo se o otevienou otazku, respondenti dopisovali libovolny pocet vlastnich odpovédi.

Na otézku odpovidali pouze ti, co odpovédéli v predchozi otazce kladné.
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Tabulka 52. Vzdeélavani v socidlni oblasti - predmét

Predmat Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
(n) (%)
;Jgga?lrr:}\)/ (zdravotni, 13 9,09
informatika 2 1,40
obcanska vychova/nauka 55 38,46
rodinnd vychova 10 6,99
zaklady spolecenskych véd 10 6,99
eticka vychova 2 1,40
vychova k obcanstvi, ¢lovék
a svét, socialné-pravni 7 4,90
gramotnost
i i :
socidlni péce, péce o rodinu 3 2,10
Cesky jazyk 1 0,70
prednasky se socialnimi
pracovniky, pracovniky 3 2,10
socialnich odbord
nevim, je mito jedno 31 21,67
Celkem 143 100,00

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 143 odpovédi (100,00%) by vzdélavani v socidlni oblasti mélo byt
zatfazeno v 13 piipadech (9,09%) vradmci odborn¢ho predmétu (zdravotniho nebo
socialniho), ve 2 ptipadech (1,40%) v ramci informatiky, v 55 ptipadech (38,46%) v ramci
obCanské vychovy ¢i1 nauky, v 10 piipadech (6,99%) vramci rodinné vychovy
a v 10 piipadech (6,99%) v ramci zakladu spolecenskych véd. Ve 2 ptipadech (1,40%) byl
zvolen pfedmét etickd vychova, v 7 ptipadech (4,90%) vychova k obc¢anstvi, ¢lovek a svét
¢1 socidln€ — pravni gramotnost, v 6 ptipadech (4,20%) zdravovéda, vychova ke zdravi ¢i
biologie, ve 3 ptipadech (2,10%) socialni péce nebo péce o rodinu, v 1 piipadé (0,70%)
Cesky jazyk a ve 3 piipadech (2,10%) v ramci predndsky se socidlnimi pracovniky ¢i
pracovniky socidlnich odbort. Ve 31 piipadech (21,67%) respondenti uvedli, Ze nevi,

ve kterém predmétu by se méli Zaci v socialni oblasti vzdélavat, popf. Ze jim je to jedno.

Nejcastéji by lidé nechali vzdélavat zaky ve Skoldch o moznostech péce o staré¢ a nemocné
a celkové v socialni oblasti v odbornych ptedmétech, obcanské a rodinné vychove,

zakladech spolecenskych véd, etické vychové, vychové k obCanstvi, zdravovéde
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a Vv socialni péci ¢i péci o rodinu. Nekteti respondenti by vzdélavani v této oblasti zatadili
do vyucovani pouze formou piednasek se socidlnimi pracovniky. V ¢eském jazyce by toto
vzdélavani uskutecnil 1 respondent, 2 respondenti by toto vzdélavani zaradili do osnov
informatiky. Je otazkou, jestli informatiku chapou jako predmét o pocitacich a informacni

technice, ¢i jako pfedmét, ve kterém se informuje o rznych tématech.
Vyhodnoceni dilci otazky ¢. 8:

Respondenti nej¢astéji uvedli, Ze by se Zaci v oblasti zdravotné — socidlni péce v regionu
méli vzdélavat na druhém stupni ZS, a to ve 49 piipadech (33,33%), nebo na stfednich
Skoléch, a to ve 42 piipadech (28,57%). Pokud se jedna o vyucovaci predmét, ve kterém by
toto vzdélavani mélo probihat, nejcastéj$i odpoveéd’ byla obcanska nauka ¢i vychova, a to

Vv 55 piipadech, tj. 38,45%.

5.3 Shrnuti zpracovanych vysledkii

Cilem této prace bylo zjistit miru informovanosti obyvatel Kopfivnice o sluzbach
nabizenych socialné zdravotnickymi zafizenimi v misté bydlisté. Pro ucel vyzkumu jsme
se zam¢fili na dvé nejvyuzivanéjsi socialné zdravotnicka zafizeni v Kopfivnici, na Dim

s pecovatelskou sluzbou Kopftivnice a Naslednou lizkovou péc¢i Therapon 98 Kopftivnice.

Respondenti ve 139 ptipadech (tj. 61,96%) uvedli, Ze znaji nékoho, kdo tato zafizeni
vyuzil, popt. n€koho, kdo vyuzil zatizeni téchto typl. Informovanost téchto respondenti
o cilové skupiné a sluzbach nabizenych témito zatizenimi byla v priméru dvakrat vyssi
nez informovanost respondentt, kteti nemaji zddnou zkuSenost s témito zafizenimi, presto
vSak pfiblizn€ tfetina respondentd neznala informace tykajici se téchto zafizeni a to
i pfestoze s nimi maji zprostfedkovanou zkuSenost. Naopak Vv otazce tykajici se délky
pobytu v zafizeni Nasledné Iuzkové péce Therapon 98 byli nejlépe informovani
respondenti, ktefi nemaji zadnou zkuSenost s témito zatizenimi. Spravnost jejich odpovéedi
¢inila 33,87%. Nejniz8i informovanost byla zaznamenéna u otazky ¢. 10 — Muze sluzby
nabizené Domem s peCovatelskou sluzbou v Kopfivnici vyuzit obCan, ktery nema trvalé
bydlist¢ v Koptivnici? Sluzby Domu s pecovatelskou sluzbou jsou urcené pouze
obyvatelim Kopfivnice, coz uvedlo jen 9 respondenti (tj. 6,12%). Pokud se zaméfime na
tuto odpovéd’ z hlediska bydliSt¢ respondentd, nejlépe informovani byli obyvatelé

spadovych obci, coz mizeme predkladat tomu, Ze sami méli z4jem o sluzby Domu
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s peCovatelskou sluzbou v Kopfiivnici, byli v§ak odmitnuti z divodu bydlist¢ mimo Kopfi-
vnici.

Témeétr ve vétsSin€ pripadi byly s informacemi tykajicimi se Domu s pecovatelskou
sluzbou nebo s Naslednou lazkovou péci, 1épe seznameny zeny. Tuto okolnost mizeme

povaZovat za pfirozenou, zeny se ¢asto vice angazuji v oblasti socidlnich sluzeb nez muzi

a tudiz neni piekvapujici jejich vétsi vzdélanost v této oblasti.

Nejvice informovani byli lidé ve vékové kategorii 41 — 50 let a 51 — 60 let. Je
pravdépodobné, ze lidé v téchto kategoriich hledaji vice informaci o socidlné
zdravotnickych sluzbéach v okoli jejich bydlisté, at’ uz kvili jejich rodi¢im ¢i kvuli sobé
samému.

Z vyzkumu jednoznacn€ vyplyva, ze respondenti nejvice informaci ziskdvaji od své
rodiny ¢i znamych, a to témét ve 40%. Je ovSem zarazejici, Ze v pruméru 30% respondentti
uvedlo, ze nemaji Zddné informace ani o jednom ze zafizeni. Tato skute¢nost se odrazi také
na vnimani celkové informovanosti o moznostech péce o seniory v Kopfivnici. Celych
37,41% respondenti povazuje tuto informovanost za velmi ¢i spiSe dobrou, 18,37%

respondentl za spiSe ¢i velmi Spatnou, a celych 44,22% respondentd na tuto skute¢nost

nema nazor.

Respondenti mohli uvést, jakou sluzbu z oblasti péce o seniory v Kopftivnici a okoli
postradaji. Jako druhd nejCastéjsi odpoveéd byla uvedena péce v domdcnosti, ktera je
v Kopfivnici poskytovana nékolika organizacemi. I to svéd¢i o nedostatecné
informovanosti v této oblasti. Naopak nejcastéjsi odpoveédi byl domov pro seniory, ktery je
zatfazen do komunitniho planovéani mésta Kopiivnice a mésto si jeho absenci velice dobie

uvédomuje a snazi se tuto situaci fesit.

Pokud se jedna o vzdélavani zaka v oblasti zdravotné socialni péce v regionu, celkem
127 respondentt (tj. 86,39%) by toto vzdelavani uvitalo. Z tohoto poctu by 21 respondentli
(14,29%) vzdélavalo zaky v této oblasti pouze ve Skolach zaméfenych na zdravotné social-
ni péci, ostatni respondenti si vSak mysli, ze toto vzdélavani by mélo byt pro kazdé¢ dite, at’
uz na zéakladni ¢i stfedni Skole. Jako predmét, ve kterém by vzdélavani zakt v socialni ob-

lasti mélo probihat, byla nejcastéji uvadéna obCanska vychova nebo nauka.
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ZAVER

Spolecnost prochazi demografickym starnutim, které se odrazi také ve stale
se rozSifujici nabidce socialnich sluzeb pro seniory. Tyto sluzby a zafizeni, které je
poskytuji, jsou stale vice vyuzivany, a se starnutim populace mizeme oCekavat stale vetsi
narlist zajmu o tato zafizeni. Proto je nutné, aby lidé znali alespon zakladni informace o

moznostech péCe o seniory a nemocné ve svém okoli. Je vice nez pravdépodobné, ze

se v zivoté setkdme s nutnosti orientovat se v této oblasti.

V praktické casti bakalarské prace jsme se zaméfili na tuto problematiku pravé
Z hlediska informovanosti obyvatel Kopfivnice a okoli o sluzbach nabizenych socidln¢
zdravotnickymi zafizenimi v misté bydlisté. PiestoZze jsme vybrali dvé nejvyuzivané;si
zafizeni z této oblasti péCe (Dum s peCovatelskou sluzbou v Kopfivnici a Nasledna lizkova
péce Therapon 98 Kopftivnice), mira informovanosti neodpovidala zajmu o sluzby téchto
zatizeni. Také je zarazejici, ze i1 kdyz respondenti maji ve svém okoli clovéka
vyuzivajiciho tato zafizeni, jejich informovanost o téchto zafizenich je miziva. A piestoze
se respondenti neostychaji pfiznat, Ze zadné informace o Domu s pecovatelskou sluzbou ¢i
o Nasledné lazkové péci Therapon 98 nemaji, uvadéli, ze si mysli, Zze informovanost
o téchto zafizenich je dostacujici. Na druhou stranu vétSina respondentti by uvitala, kdyby
se o moznostech péfe o seniory a nemocné informovalo Ziky jiz ve Skolnim véku.
Mizeme predpokladat, Ze tento ndzor zastdvaji pravé =z dlvodu jejich nizké
informovanosti, kdy chtéji, aby jejich potomci na tom byli 1épe, at’ uz ze sobeckych

divodi nebo pro snadnéjsi orientaci v této oblasti.

K feSeni této situace by tedy jist€ prospélo zatadit vzdélavani zakl v oblasti socidlni
pée do osnov. Znalost zakladnich informaci by uleh¢ila pozdé€jsi orientaci v této
problematice. Vzhledem ktomu, Ze v Ceské republice mize dit¢ délat od 15 let
dobrovolnika, uleh¢ilo by mu to také vybér organizace, ve které by mohlo plisobit,
popt. by zjistilo o moznostech dobrovolnictvi. A zarovenl by se zdk mohl stat zdrojem
informaci pro své rodice, ptibuzné, ¢imz by se také zvySila informovanost ve vyssSich
vekovych kategoriich. Samoziejmé jednou z forem zvySovani informovanosti by také méla
byt veétsi propagace téchto zafizeni, at’ uz prostfednictvim letakd a brozur v ¢ekarnach

a ordinacich, tak také na internetu.
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SEZNAM PRILOH
Pl Therapon 98, a.s. a Dim s peCovatelskou sluzbou Kopfivnice

P Il  Dotaznik



PRILOHA P I: THERAPON 98, A.S. ADUM S PECOVATELSKOU
SLUZBOU KOPRIVNICE

Objekty spolecnosti Therapon 98, a. s.

Zdroj: http://katalog.peceoseniory.cz/firmy/therapon-98

Dum s pecovatelskou sluzbou Koprivnice — ulice Ceskd

Zdroj: http://www.kulturakoprivnice.cz/knihovna/pobocky/dps/


http://katalog.peceoseniory.cz/firmy/therapon-98
http://www.kulturakoprivnice.cz/knihovna/pobocky/dps/

PRILOHA P I1: DOTAZNIK

Dobry den,

chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni dotazniku. Je zcela anonymni a jeho vysledky budou
slouzit jako podklad pro vyzkumnou ¢ast mé bakalaiské prace. Cilem je zmapovat infor-
movanost obyvatel Kopfivnice a okoli o sluzbach nabizenych sociadln¢ zdravotnickymi
zatizenimi. Odpovidejte pravdivé a sami za sebe, pokud si nejste s odpoveédi jisti, zvolte

moznost nevim. | tato moznost je pro vyzkum dulezita.
Predem dékuji za pomoc.
Karolina Altrichterova,
Studentka 3. rocniku Socidlni pedagogiky

1. Jste:
a) muz
b) Zena

2. Do které vékové skupiny se radite?
a) 18-30let
b) 31-40let
c) 41-50let
d) 51-60Ilet
e) 61-70let
f) 71-80let
g) vice nez 80 let

3. Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zéakladni
b) stfedoskolské bez maturity
c) stredoskolské s maturitou
d) vyssiodborné
e) vysokoskolské

4. Kde je vase aktudlni bydlisté?
a) Kopfivnice
b) Lubina
c) Mnisi
d) Vlcovice
e) Zavisice



10.

Jste nebo byl/a jste nékdy zaméstnancem v nasledujicich zafizenich?

a) ano, (byl/a) jsem zaméstnancem Nasledné lGzkové péce Therapon 98 v Kopfivnici
b) ano, (byl/a) jsem zaméstnancem Domu s pedovatelskou sluzbou v Kopfivnici

c) ano, (byl/a) jsem zaméstnancem téchto typul zafizeni, ale ne v uvedenych zafizenich
d) nikdy jsem v takovém zafizeni nepracoval/a

Vyuziva nebo vyuZzival vas pribuzny nebo zndmy nékteré z téchto zatizeni? (vyberte vsech-
ny mozné odpovédi)

a) Nasledna lGzkova péce Therdpon 98, Kopfivnice

b) Dlm s pecovatelskou sluzbou, Kopfivnice

c) vyuziva/vyuzival podobné zafizeni, ne vsak tyto

d) nikoho, kdo vyuZil tyto zafizeni, neznam

Komu je poskytovdna pecovatelska sluzba v Kopfivnici?

Poskytuje Dim s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici i pé¢i v domacnosti?
a) ano

b) ne

c) nevim

Mize sluzby nabizené Domem s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici vyuzit obéan, ktery
nema trvalé bydlisté v Kopfivnici?

a) ano

b) ne

c) nevim



11.

12.

13.

15.

Kde jste se dozvédél/a informace tykajici se sluZzeb poskytovanych Domem
s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici? (vyberte vSechny mozné odpovédi)
a) od zaméstnancli Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopftivnici

b) zinternetu, popf. letak( a brozur

c) od lékare a zdravotnického persondlu

d) od socidlnich pracovniki

e) od rodiny nebo znamych

f) neznam Zadné informace

B) JINGee e e

Myslite si, Ze je vefejnost v nasem regionu dostate¢né sezndmena s nabidkou a s moznosti
vyuziti sluzeb Domu s pecovatelskou sluzbou v Kopfivnici?

a) ano

b) spise ano

c) spise ne

d) ne

e) nevim

Pro koho si myslite, Ze je ur¢ena Néaslednd lGzkova péce Therdpon 98
v Kopfivnici?

Domnivate se, Ze zafizeni Nasledné lGzkové péce Therdpon 98 v Koptivnici nabizi uzivateli
navazujici péci vdomacnosti?

a) ano

b) ne

c) nevim



16.

17.

18.

19.

20.

Co si myslite, Ze je podminkou, aby byl pacient pfijat do zafizeni Nasledné IGzkové péce

Therapon 98 v Kopfivnici?

a) vlastni Zadost, pokud to stav pacienta vyZaduje

b) Zadost rodinnych pfislusnik, ktefi uz se nezvladnou dale o pacienta starat

c) Zadost praktického lékare, nebo Iékafe ve zdravotnickém zafizeni, kde je pacient hos-
pitalizovan

d) nevim

Na jak dlouho si myslite, Ze je vétSinou stanovena maximalni doba pobytu na zdravotnim
¢i socidlnim l0zku v zatizeni Nasledné lGzkové péce Therdpon 98 v Kopfivnici?

a) na 1meésic

b) na 3 mésice

c) na 6 mésicl

d) na 12 mésicl

e) nevim

Kde jste se dozvédél/a informace tykajici se sluzeb poskytovanych Naslednou lizkovou
péci Therapon 98 v Kopfivnici? (vyberte vSechny mozné odpovédi)

a) odzaméstnancl Nasledné IGzkové péce Therapon 98 v Kopfivnici

b) zinternetu, popf. letakd a brozur

c) od lékare a zdravotnického personalu

d) od socidlnich pracovnik

e) od rodiny nebo znamych

f) neznam Zadné informace

Myslite si, Ze je vefejnost dostatecné seznamena s nabidkou a s moznosti vyuZiti sluzeb
Nasledné lGzkové péce Therapon 98 v Kopfivnici?

a) ano

b) spiSe ano

c) spiSe ne

d) ne

e) nevim

Jaka si myslite, Ze je celkova informovanost o mozZnostech péce o staré a nemocné lidi
v Koptivnici?

a) velmidobra

b) spiSe dobra

c) nevim

d) spiSe Spatna

e) velmispatna



21. Jakou sluzbu v péci o staré a nemocné lidi v Kopfivnici a okoli postradate? Jakou sluzbu

22.

23.

byste uvital/a?

Myslite si, Ze by se mélo o moZnostech sluzeb o staré a nemocné lidi v regionu informovat
jiz ve Skolnim véku? Pokud ano, ve kterém stupni vzdélavani?

a) ano, jiz na prvnim stupni ZS

b) ano, na druhém stupni S8

c) ano, na stfednich skolach

d) ano, ale pouze ve $koldch zamérenych na zdravotné-socialni péci

e) ne, o moznostech péce v regionu neni nutné informovat ve skolnim véku

Pokud jste v pfedchozi otazce odpovédél/a ano, v ramci jakého pfedmétu byste zafadil/a

7

vzdélavani zaku v socialni oblasti?

Dé&kuji za Vas Cas.



