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Anotace

Tématem bakalatské prace je zjistit divody umisténi seniord do domova pro seniory
a jejich spokojenost s poskytovanymi sluzbami.

Prace byla rozdélena na dvé hlavni oblasti. V teoretické casti byl pomoci odborné
literatury definovan pojem stafi, starnuti a rodina. Nejdulezitéjsi kapitolou bylo
vymezeni pojmu domov pro seniory a sluzby, které jsou nabizeny v téchto domovech
svym klientim. Dale jsou v této ¢asti uvedeny nékteré moznosti, pro¢ zde mohou byt
seniofi umisténi.

Prakticka cast zjiStovala pomoci dotazniku ndzory 50 klienti domova pro seniory
na jejich divody umisténi do domova pro seniory a jejich spokojenost s poskytovanymi

sluzbami.

Kli¢ova slova
Senior, starnuti, rodina, domov pro seniory, péfe o seniora, poslani, socialni
poradenstvi, socialni sluzby, socidlni izolace, socidlni vylouceni, piispévek na péci,

kvalita zivota.



Summary

The topic of this bachelor’s thesis was to find out the reasons of the placing senior
citizens into home for elderly and their satisfaction with provided services. Bachelor’s
thesis was divided into two main parts. In theoretical part was with help of specialized
literature defined a term old age, ageing and family. The most important chapter was
definition of term home for elderly and services, which are provided to the clients
in these homes.There are also described possibilities, why the senior citizens can be
placed here.

Practical part was focused on finding out with help of questionnaire the opinions
of 50 clients of home for elderly and their reasons for the placement and their

satisfaction with provided services.

Key Words
Senior (citizen), ageing, family, home for elderly, care for elderly people, mission,
social counselling, social services, social isolation, social exclusion, care allowance,

quality of life
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1. Uvod

Bakalatské prace se zabyva vyznamnou etapou lidského Zivota — stafim. Stale vice lidi
se doziva vysokého veku, stoupd pocet osob ve veku nad 80 let. JaroSova (2006 s. 19)
uvadi nékteré tidaje z projektového vyvoje populace. V roce 2030 bude v nasi populaci
23 — 25 % osob starSich 65 let. Vroce 2050 by meély osoby nad 65 let véku
pfedstavovat 33 % populace. VEkova skupina 70 — 79 let vzroste do roku 2030 ve

srovnani s rokem 2000 asi o 50 %, skupina osob ve véku 80 — 89 let 0 226 %.

Pokroky v 1é¢eni nemoci, které diive vedly k pfed¢asnym tmrtim, prodluzuji vék lidi
a ve srovnani s piredchdzejicimi stoletimi lidé ziji déle. DnesSni spoleCnost se musi
zabyvat otdzkou déle zijicich obcanii — seniort. Hledani feSeni je velmi obtizné,
protoze na odpovidajici péci nasi nejstarS$i generace, jsou mimo jiné, i vys§i naroky

na finan¢ni prosttedky (JaroSova 2006, s. 20).

Toto vSechno déla starosti nejenom rodinnym piislusnikiim, ale i institucim
zabyvajicim se zkoumanim pozadavkl a potieb starnoucich obyvatel. Proto se musi
hledat stdle nové moznosti, jak poskytnout co nejlepsi sluzby pro seniory v domadci

péci, ale 1 v péci v institucich jako je domov pro seniory.

Za optimalni zplisob péce o seniora se povazuje moznost setrvani seniora co nejdéle
v domacim prosttedi za podpory a péfe rodiny. Moralni povinnost a odpovédnost
postarat se o nesobéstacného seniora v soucasné spolecnosti nese piedev§im rodina.
AvSak model rodinné péce mize fungovat jen za vytvotreni podminek rodinnym
prislusniklim ze strany spole¢nosti a za piedpokladu pestré nabidky socialnich sluzeb
aza podminky vzdjemné spoluprice mezi institucemi a rodinou. Pomoc starému
Cloveéku v rodiné je zaloZena na poutu solidarity, to znamend, Ze vyzaduje znacnou

miru soudruznosti rodiny, kterd pomoc poskytuje (Jetabek 2005, s. 7).

Obcasna péce o starého ¢loveka vétsinou neptlisobi rodindm potize. Problémy nastavaji,
pokud senior potiebuje dlouhodobou, nebo trvalou péci. Piekdzky jsou rizné: rodiny
bydli Casto v malych bytech, vysoka zaméstnanost Zen stfedni generace, ekonomické
davody atd. I pii nejlepsi vili neni mnohdy pro staré rodice Cas ani vhodné misto.

Doméci péce také znemoziiuje bariérové teSeni bytl, které ztézuji pohyb seniora
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po domécnosti 1 mimo domov. To je jeden z diivoddl, ktery je uvadén pifi pfijimani

seniortt do domova pro seniory.

Je tedy na mist€, Ze senior, ktery ztratil sobéstac¢nost a je odkdzan na pomoc ostatnich,
odchazi zit do domova pro seniory. Je to zafizeni, kde by senior mél najit bezpecny
domov a zajisténi jeho potieb. Starat se v téchto domovech o seniora, neznamena pouze

zajisténi zdravotni péce, ale také udrzeni kvalitniho Zivota.
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Teoreticka ¢ast
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2. Definice pojmit
2.1 Senior

Stary clovek byva charakterizovan svou prislusnosti k vekové skupiné definované
dosazenim 60, resp. 65 let. Je spojovan se socialnim statusem diichodce, je povazZovan
za neaktivniho ¢i neproduktivniho a predpokladany jsou i zdravotni charakteristiky
spojené s involuci — ztratou funkcnich schopnosti, multimorbiditou, postupnou ztratou
sobéstacnosti. Takovy je stereotypni pohled na stari (Matousek, Kolackova, Kodymova

2005, s. 163).

Seniofi jsou lidé, ktefi se ocitaji na sklonku svého Zivota. Neni to pfili§ optimisticka
definice, ale zalezi na kazdém seniorovi, jak ke stafi pfistupuje a jak si ho prozije.
Nékdo ptehoupnuti do této kategorie témét nepociti, ale néktefi to prozivaji hite. Jsou
to vétSinou lidé, kteti byli cely Zivot aktivni. Nejenze zvladali své zaméstnani, ale
samoziejmosti bylo, vénovat se nejriznéjsim konickiim a z4jmam. Proto i kdyz tito lidé
v seniorském véku nemohou jiz vykonavat své zaméstnani, maji moznost vSak rozvijet
své konicky a zajmy, a tim si stdle uchovavat motivaci zit plnohodnotnym zivotem.
Lidé, ktefi neméli své zajmy, jen stézi maji na co ve staii navazovat. Seniofi, ktefi
nejsou aktivni, si svoji pasivitu vétSinou omlouvaji tim, Ze ta kterd Cinnost jiz pro né
neni, na to Ze jsou jiz stafi, to je jen pro mladé. Pokud ziji v tomto chapani seniorského
zivota, jevi se takto 1 svému okoli a jsou vice mén¢ brani jako méné hodnotni

spoluobcané.

Nékteii seniofi se také Spatné szivaji s novymi rolemi, které nastanou odchodem
do diichodu. Jednak je to nizsi pfijem, zména dosavadniho zpisobu zivota, zména
organizace a struktura dne, vyplnéni volného casu. K t€émto zménam mizeme také
prifadit zmény v rodiné — je to odchod déti z domova, narozeni vnoucat, smrt partnera,
kamaradl a blizkych. Zmény mohou nastat 1 v bydleni, vyména velkého bytu za mensi,
pfipadné uplna zména, umisténi do Ustavniho zafizeni. Stafi v dneSni dobé je velmi

dlouhé etapa zivota.

Zmeény, které mohou prichazet u starnouciho clovéka, jsou zmény psychické, zmény

paméti, projevy onemocnéni, véetné¢ duSevnich, nedivéfivost, snizend sebedlvéra,
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télesné zmény, sniZeni vykonu, omezeni pohybu, sociadlni zmény, zmény spolecenského

zivota, zmény Zivotniho stylu, osamélost, finan¢ni problémy (Kuchatova 2002).

Starnuti pro nékoho znamena spoustu véci — fyzické zmensovani, ranni ztuhlost, vrasky,
bolesti kolen a zad a dalsi. Ale starnuti také obsahuje najednou vSechny informace,

které si cloveék nashromazdil, silné zazitky, které si prozil.

Je dulezité smifit se se zménami vzhledu a uvnitt té€la. Néco mlize byt pro seniora t&zké
a u néceho miize zacit pochybovat, jestli danou véc zvladne. Mize ho znepokojovat
omezena hybnost, vrasky v obliCeji i mirné nahrbeni, ale toto v§e nemusi byt divodem
k tomu, pro¢ nemit radost z turistiky, plavani, cviceni a pobytu v piirod¢€. Je dilezité

chtit prozit svlij zbytek Zivota naplno (Weil 2007, s. 112).

2.2  Stari a starnuti

Starnuti je zaverecnou fazi lidského vyvoje a je treba ho posuzovat jako soucdst
kontinualni promeny. Avsak pravé proto, Ze se jednd o proménu kontinudlni, je
nesnadné nalézt uspokojivou definici okamZiku, ve kterém konci stredni vék a zacind

stari (Stuart-Hamilton 1999, s. 18).

Znamky starnuti jsou jak télesné, tak dusevni a jsou posuzovany métitky biologického
veku.

Vyraz biologicky vék ukazuje na stav fyzického vyvoje ¢i degenerace. Je to vyjadieni
celkového stavu lidského organismu. Starnuti je posledni fazi vyvoje, kterou proziva
kazdy, i zdravy a Grazd uSetieny jedinec. Upadek funkei nezadina ve stafi, ale jiz v rané
dospélosti, nebot’ vétSina télesnych soustav vykazuje po tficatém roce véku kazdorocné
ubytek funkci. Pribéh je velmi pozvolny, proto bézny ¢lovék nezaznamend az do Sesté

dekady zivota Zadnou zménu.
JaroSova uvadi nékolik definic staii od riznych autord (2006 s. 7-9):

Jde o pochod, ktery obecné vede kubytku sil, ke zpomaleni az uhasnuti Zivotnich

pochodii a jeho zakonceni je prirozena smrt.
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Stari je prirozenym obdobim lidského Zivota a je vztahovano k Zivotnimu obdobi détstvi,
mladi a k dobé zralosti. Je treba si uvédomit, Ze stari neni nemoci, ale prirozenym
procesem zmeén, které trvaji cely Zivot, jsou vsak patrné az v priibéhu pozdejsiho véku.
Stari byva vnimano jako financni dluh, zatez, zavazek.

Stari v sobé nese pecet obdobi predchdzejiciho a do znacné miry odpovida stylu Zivota,

ktery clovek Zil zejména ve fazi dospélosti.

Pro staré lidi je velmi tézké a bolestné, Ze panuje nesoulad mezi jejich vnitinim
prozivanim a tim, jak se na n¢ ostatni lidé divaji, jaky si o nich vytvareji obrazek.
Ostatni 1idé by si méli uvédomit, ze stafim Clovék neztraci svoji lidskou distojnost.
Dulezité je, aby stary ¢lovek hodnotil sviij Zivot pozitivné a mohl pfijmout i jeho konec.

To zahrnuje také ptijeti vlastni nedokonalosti (Vagnerova 2007, s. 299).

2.2.1 Biologické starnuti
Proces biologického starnuti je determinovan genetickymi dispozicemi, zivotnim stylem

a probihé individualné u kazdého jedince (JaroSova 2006, s. 21).

Pacovsky (1994 s. 23) uvadi tyto zmény:

v’ Zpomaleni a oslabeni vétsiny regulacnich funkci. Omezeni rezerv. SniZeni
adaptacnich schopnosti a odolnosti k zatezim.

v’ Zména individudlnich mechanismii, zvldsté pak pokles imunity (véetné imunity

protindadorové) a zvysend tvorba autoprotilatek.

v’ SniZend tvorba nebo piisobeni riznych humordlnich regulacnich piisobki, vietné
hormonui. Zménénda citlivost receptorii.

v’ ZhorSené vnimani tzv. zevaimi smysly (zrak, sluch, chut, ¢ich, hmat).

v’ Ubytek tzv. aktivni télesné (svalové) hmoty a pokles svalové sily.

v Ubytek kostni hmoty.

v’ Involuce struktur a funkci jednotlivych orgdnii. Zména struktury obvykle predchdzi
zmeéné funkce.

v

Snizeny prutok krve duleZitymi organy (mozek, srdecni sval, ledviny) a omezenad
schopnost jeho regulace.

v’ Omezend kapacita a rychlost energicky ndrocnych metabolickych déjii.
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Podle epidemiologickych studii trpi téméf 90 % osob nad 75 let jednou ¢i vice
chorobami. Obvyklé je sdruZzovani nemoci — polymorbidita, bud’ bez kauzélnich

souvislosti, nebo jedna choroba vyvolava druhou (Topinkova 2005, s. 8).

2.2.2 Psychické starnuti
Stati je typické zachovalou dlouhodobou paméti a zhorSenou paméti kratkodobou.

Mechanickd pamét’ zlistava zachovana az do vysokého veku, 1 kdyz se celkova kapacita
paméti snizuje. Dochazi k poklesu vykonnosti, obecné plati tendence od rychlosti

k pfesnosti v provadéni aktivit.

Typickym projevem stafi je emocni labilita, seniofi mivaji vétsi potfebu projevi
naklonnosti a ocekavaji ohledy a porozuméni okoli (JaroSova 2006, s. 27). Klesa
intenzita a frekvence emocnich prozitkd, méni se pocit Zivotni pohody. Pozitivni emoce
jsou zavislé na situacich, ve kterych se c¢lovék nachazi. Jsou to casto situace
poznamenané ztratami a zatézemi, proto pocit zivotni pohody klesa (Vagnerova 2007, s.

411).

Snizené vnimani oslabenymi smysly zptisobuje strach a tizkost, pfinasi nejistotu. Senior
je ostrazity a neduvéfivy. Pribyva duSevnich onemocnéni, vyskytuji se neurdzy,

paranoidy, deprese a narist demenci.

2.2.3 Socialni starnuti

Miihlpachr (2004 s. 19) uvadi, ze socialni stari je dano zménou roli, Zivotniho zpiisobu i
ekonomického zajisténi. Pti odchodu z aktivniho Zivota pomdhaji individudlni Zivotni

zkuSenosti (Pacovsky 1994, s. 24).

V priubehu staii nartsta pocet seniort, kteti neptekracuji hranice rodiny a tim se snizuji
pozadavky na jejich socidlni orientaci a spolecenské chovani. Zména Zzivotni situace,
napt. nutnost odejit do n¢jaké instituce pro seniory naopak vyzaduje osvojeni si novych
zpusobl chovani. Jde predev§im o piijeti pasivni a submisivni role ¢lovéka zavislého
na ostatnich. Je Casto zahrnovan nadbyte¢nou péci bez moznosti uplatnit sviij vlastni

nazor (Vagnerova 2007, s. 350).
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2.3 Rodina

Rodina je mald primarni spoleCenska skupina, ktera je zaloZena na svazku muze a Zeny,
na pokrevnim vztahu rodi¢d a déti, na spolecné domacnosti, jejiz Clenové plni
spoleCensky urcené a uznané role vyplyvajici ze souziti, a na souhrnu funkci, jez
podmirniuji existenci tohoto spolecenstvi a davaji mu vlastni vyznam ve vztahu k jedinci

1 k celé spole¢nosti.

Rodina je mala sociédlni skupina, kterou tvoii nejprve rodi¢e a potom se do ni rodi déti.
Rodice ovliviiuji svym chovanim, zajmy a postojem ke spolecnosti své déti. Zalezi také
na tom, jak rodice s détmi mluvi, jestli maji ¢as jim naslouchat, jestli s détmi travi sviij
volny ¢as a zapojuji je do svych konic¢kl. Toto vSe ovlivni pozdé€ji chovani déti, které
si budou brat ptiklad ze svych rodi¢ti a budou stejné¢ vychovavat i své déti. Samoziejme
se na tom podili i to, co jsme zdé&dili po svych ptredcich. Déti si také berou vzor v tom,
jak se rodic¢e chovaji ke svym rodi¢lm, kteii jiz nemusi byt sobéstac¢ni. Pokud se o své
rodi¢e staraji s laskou a bez vétSich problémil, potom i jejich déti se o né jednou
postaraji.

Dospéli Casto davaji Spatny priklad svym détem, kdyz kii¢i na rodice a mysli si, ze dité
je jesté malé, nemé rozum a hlavné tomu jesté nerozumi. Tato zpétna vazby se neobjevi
hned, ale az v pozd¢jSich letech, kdy dité kopiruje chovéani svych rodi¢l. A teprve
potom se ptame, kde déti vzaly necitlivy, mnohdy vulgarni postoj ke svym rodi¢im,
seniorim. U nas muzeme rodinu charakterizovat jako instituci, které spole¢nost uklada

urcité ukoly a na plnéni téchto ukoli ji poskytuje pravni ochranu.

Funkce rodiny je velmi rozmanita, jsou Ctyfi zakladni funkce:

v' funkce reprodukéni, zajist'ovani narozeni déti,

v funkce ekonomicka, obstaravani a zajistovani statki a prostfedki k materidlnimu
zivotu rodiny,

v’ funkce socializaéni, vychovou zac¢lefiujeme déti do spoleénosti a jeji kultury,

v" funkce emocionalni, zajistujeme emo¢ni uspokojovani ¢lend rodiny.

Do téchto funkci mohou svym zplisobem zasahovat prarodice, babic¢ka ¢i dédecek

(seniofi). Mohou zasahovat, a vétSinou zasahuji negativné do vychovy svych vnoucat,

16



mohou také ekonomicky zasahovat do ¢innosti rodiny. Na jedné strané kladné, Ze ji
podporuji, na stran¢ druhé ekonomicky podporuji ty, ktefi se o né nestaraji. Mohou
i svymi ndzory negativné zasahovat do souziti rodiny, zbytecné mohou vyzvedavat
Spatné stranky partnert svych déti. Na druhé strané svou moudrosti, pevnymi postoji

a toleranci pomahaji k upeviiovani manzelského souziti svych potomkd.

2.3.1 Rodinna péce jako nastroj zajiSténi péce o seniora

Péce o staré lidi je pfevazné péci rodinnou, protoze vétSinu péce o staré osoby

vykonévaji ¢lenové rodiny. Vztah pecujiciho ¢lena rodiny a nesobéstacného starého

¢lovéka je charakterizovan péci z lasky, nebo-li praci z lasky.

Mizeme rozliSit 4 skupiny charakteristik v pé¢i o nesobéstatného starého cloveka

rodinou.

1. skupina — je charakterizovdna jednak emoci i pevnym sepétim a zavislosti mezi
pecujici osobou a seniorem,

2. skupina — nezahrnuje péci jen o zdravou nukledrni rodinu, ale i o mnohé dalsi
potfebné — rodicCe, zestarlé ptibuzné, invalidniho manzela ¢i manzelku, ptipadné
zdravotné postizené dité,

3. skupina — péce zahrnuje zkuSenost pecujicich s nikdy nekoncici, nespecifikovanou
praci, kterd je vidét jen v ptipade, kdyz ji pecujici neudéla,

4. skupina — hlavnim rysem je izolujici charakter, ktery izoluje pecujici osobu, Casto

vcetné peCované osoby, od okolniho svéta (Grada 2001).

Péce o staré lidi v rodin€ miZe mit rtizné podoby. Nemusi se jednat jen o zcela rodinnou
péci, ale mize se jednat také o profesionalni péci zajistovanou formou placenych sluzeb
zvenci, ale vykonavanou v domacim prostedi. Dalsi podobou je ob¢asnd forma péce
a pomoci, jedna se napft. o respitni péci, kdy dobrovolnici zajistuji obCasné vystiidani

pecujiciho ¢lena rodiny.

I kdyz seniorti pfibyva, instituciondlni prostfedky se nerozvijeji v pfimé umcie
na pozadavky péce. Na tuto spolecenskou situaci reaguje vetejnost s pozadavkem
na zakonnou upravu prav pecujicich osob, aby se pecujici a peCovany v dobé péce
nepohybovali na hranici chudoby, aby byl pro pecujiciho mozny névrat do zaméstnani
pfirozenou cestou, nikoliv traumatem, aby pecujicim bylo umoZznéno pteruSeni péce

z divodu odpocinku. Pecujici osoba, kterd vykonava péci o seniora, ¢asto odchazi
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ze svého vydélecného zaméstnani. Jeji podpora v ceskych podminkéch je vazéna na vili
pe¢ovaného, zda ji poskytne finan¢ni prostiedky, navic nemlze odhadnout dobu,
po kterou bude péci vykonavat a navrat do zaméstnani se stava pro tuto pecovatelku

uréitym stresovym okamzikem.
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3. Domov pro seniory

Predstavuje klasickou formu instituciondlni péce o seniory nabizejici trvalé ubytovani
a siroké spektrum sluzeb od péce o domdcnost klienta, pres nejriiznejsi programy aktivit
az po narocnou osetrovatelskou i rehabilitacni péci o téZce zdravotné postizené seniory

a hospicovou péci o umirajici (Matousek, Kolackova, Kodymova 2005, s. 179).

Instituciondlni péce o staré obcCany je nakladnéj$i, nez rodinnd péce. M¢cla by
piedstavovat jen alternativu pro staré lidi, ktefi ztratili své pribuzné, nebo jsou bezdétni,
ptipadné pro ty, ktefi by péci o staré¢ho €lovéka jiz plné nezvladli. Socialni instituce by
méla byt zaméfena na dopliiovani rodinné péce a na vystiidani rodinnych ptislusnika

pii péci o své blizké.
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4. Co poskytuje domov pro seniory

4.1 Poslani

Poslanim domova diichodcti je poskytovat seniorim, ktetfi maji snizenou sobé&stanost
zejména z divodu véku a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické
osoby kvalitni, individuadlné¢ zaméfené, pobytové, socidlni a zdravotni sluzby formou
nepretrzit¢tho provozu scilem zachovéani distojnosti klienta, jeho maximalni

sobéstacnost a prirozené vazby.

4.2 Prijimani klienti do domova pro seniory

Pfijimani novych klienti do domova dichodcii je proces ndro¢ny, velice rizikovy
a pfind8i fadu problémil, vcetné predCasnych Umrti seniorG kratce po piechodu
z nemocnice ¢i mista bydlisté. At je jiz divod nastupu do domova pro seniory jakykoli,
mély by byt ob¢ strany na tuto situaci dobie pfipraveny. U nds bohuzel ptichazeji
seniofi do zafizeni, 1épe feCeno jsou do neho rodinami umist'ovani, az kdyz jsou fyzicky

a mentalné neschopni a jejich zdravotni stav je zanedban.

4.3 Nabidka sluzeb

Socialni poradenstvi

V zatizenich se poskytuje zakladni socidlni poradenstvi, které zahrnuje poskytnuti

potiebnych informaci pfispivajicich k feSeni nepiiznivé socialni situace klienta.

Ubytovani

Zajemci o sluzby je nabidnut typ pokoje jiz v pribéhu jednani. Cena za ubytovani se
odviji od typu pokoje. VSechny pokoje byvaji standardné vybaveny ltzky s elektrickym
polohovanim, viceucelovymi stolky k lazkim, skiinémi na uloZeni osobnich véci
a oSaceni klienta, stolem a zidlemi. Z prostorovych divodi klientim neni umoznéno
nastéhovani vlastnich vétSich kusti nabytku. Klienti si mohou na pokoj umistit vlastni
oblibené kieslo, obrazy, lampicku, mohou si piivézt své povleceni, deku, oblibeny
polstat (pratelné), zaclony apod. Po souhlasu vedeni zatfizeni si rovnéZ mohou pokoj

vybavit lednici, rychlovarnou konvici, mikrovlnnou troubou, televizorem a radiem.
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Zatizeni ru¢i za cenné piedméty, penize apod., které ma klient ulozené na depozitu
zafizeni (tzn. v pokladné zafizeni). Za véci neulozené na depozitu zafizeni ruci
v souladu s obecné zavaznymi pravnimi piedpisy (zejména obCanskym zakonikem).
V celém zafizeni je zakazano koufit. Ke koufeni jsou zvlasté vyhrazeny prostory -
kurarny. Klienti zafizeni mohou vyuZzivat spolecné prostory — spolecenské mistnosti,
jidelnu, knihovnu, kufdrnu, terasu a zahradu (nabidka sluzeb v domové pro seniory.cz

2011).

Uklid, prani, drobné opravy lozniho a osobniho pradla a o$aceni, Zehleni

V zatizeni, 1 na pokojich, se provadi ,,bézny uklid*“, ktery zahrnuje setfeni podlahy,
vyneseni odpadkového kose, desinfekci umyvadla, uklid koupelen. Uklid je provadén
denné. Dale je v zafizeni provadén ,,sezénni uklid*“ (dvakrat do roka), jehoz soucasti je
osetfeni povrchli ndbytku, myti skel a ramt oken, prani zaclon a zavést. Prani a opravy
pradla: klienti mohou odevzdavat znecisténé obleCeni persondlu béhem dne podle
potteby. Pradlo klientd je vyprdno a vyzehleno v mistni pradelné a vraceno zpét
na usek. Pradlo se pere 1x tydné. V prostorach pradelny se nachazi opravna pradla, kde

zameéstnanci provadéji drobné opravy lozniho pradla a osobniho oSaceni.

Poskytnuti stravy

Klientim zafizeni nabizime celodenni stravovani, které zahrnuje tfi hlavni jidla:
snidani, ob&d a vecefi. Soucasti stravovani je také dopoledni a odpoledni svalina.
V ptipad€ diabetické stravy je podavana jesté druhd vecefe. Klienti si mohou vybrat
z téchto diet:

1. strava racionalni,

2. dieta Setfici, tj. zluénikova,

3. dieta diabeticka,

4. dieta pii prijmovém onemocnéni.

Stravu mixovanou je mozno poskytovat klientim na dobu urcitou po dobu zhorSeni
zdravotniho stavu pfi poruse piijmu potravy.

Stravu pfi zaludeCnich a stfevnich potizich je mozno poskytovat klientim na dobu
urcitou po dobu trvani téchto potizi. Pii poskytovani této diety nebude ménéna vyse

uhrady za stravu.
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Pomoc pfi zvladani béZnych tikonu péce o vlastni osobu

- pomoc pii oblékani a svlékani vEetné specialnich pomiicek
Klientim podle potieby oSetfujici personal pomaha s oblékanim, svlékanim ptipadné
s obouvanim tak, aby nedochézelo ke snizeni sob&stacnosti klienta. Mira podpory se fidi
schopnostmi klienta a je sjednana v individudlnim planu. Osobam se snizenou hybnosti
rehabilitacni pracovnik pomuze s vybérem optimalnich pomtcek tak, aby klienti

zustavali co nejvice sob&stacni.

- pomoc pfi piesunu na lizko nebo vozik
Klientim s handicapem v pohybové oblasti nabizi pomoc pii piesunech na lizko
a vozik. Persondl pomahd klientiim osvojit si pravidla pro bezpe¢ny a bezproblémovy
presun mezi vozikem a lizkem s dopomoci nebo bez dopomoci dle vyse sobéstacnosti
klienta. Podle moznosti pokoje navrhuji zmény v umisténi ltizka ¢i nabytku tak, aby byl

pohyb klienta maximalné pohodlny.

- pomoc pfi vstavani z lizka, uléhani, zména poloh
Personal poskytuje pomoc klientim pii vstavani z ltizka nebo uléhani tak, aby klienti
byli i v tomto sméru co moznd nejvice sobéstacni. Podle potieb klienta je mozné upravit
vysku a polohu lizka, popf. je mozné k posteli pfipevnit hrazdicku nebo uzdicku.
Samoziejmosti je fyzickd podpora ze strany pracovnika v piipadech, Ze klient jen
s obtizemi vstava ¢i uléha sam, tak aby nedoSlo k poranéni klienta. Imobilni klienti,
ktefi jsou trvale upoutani na ltizko, jsou dle jejich potfeby pravidelné polohovani, aby se

predeslo zdravotnim komplikacim.

- pomoc pfi podani jidla a piti

Klienti se mohou stravovat v jideln¢ nebo na svém pokoji. Jidelna, jako celé zatizeni, je
bezbariérova, proto se zde mohou stravovat i1 klienti pohybujici se pomoci rliznych typt
choditek, piipadné vozikd. V ptipadé, kdy klient neni schopen se na jidelnu dopravit
sam a pieje si jist na jidelné, zajisti mu potiebny doprovod oSetiujici personal.

V ptipadé, Ze si klient neni schopen donést stravu na pokoj, je mozné, aby mu byla
po domluvé donesena. Mén¢ mobilnim klientim donese personal stravu na stolek
u lazka. Dle potieby pracovnik pomiiZe klientovi upravit polohu lizka tak, aby se mohl
pohodIné najist. V piipadé potieby je klientim poskytnuta Uplnd pomoc pii konzumaci

jidla. Mira podpory je pfedem vyjednana a uvedena v individudlnim planu.
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- pomoc pii prostorové orientaci, samostatném pohybu, ve vnéjSim a vnitinim
prostoru

V zafizeni je klientim nabizena pomoc pii prostorové orientaci v budové zatizeni

i v okolnim aredlu. Veskera opatfeni pomoci pii prostorové orientaci maji za cil

pifedchazet dezorientaci klientd. Dezorientace muze byt zplisobena snizenim

poznavacich schopnosti, problémy s paméti atd. Tato opatieni maji u klientli vyvolat

pocit jistoty a orientovanosti. Umoziiuji jednozna¢nou identifikaci prostori zatfizeni

a samostatnost pfi pohybu.

Pomoc pri osobni hygiené, nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu

- pomoc pii ukonech osobni hygieny

V zatizeni probihd ranni hygiena denné dle pozadavkl klienta. Klienti mohou vyuzit
k hygien¢ umyvadlo na pokoji, koupelnu na chodbé, ptipadné koupelnu vlastni (je-li
soucasti pokoje). Klientim upoutanym na lizko pfipravi oSetfujici personal plastové
umyvadlo, ru¢nik a dal$i hygienické potieby na stolek u lizka. Klientovi je dle
individualniho planu poskytnuta pomoc pii provedeni hygieny na ltizku.

Dle zvyklosti klienta je provadéna celkova koupel, véetné myti hlavy. Klienti, kteii
k ukoniim osobni hygieny nepotiebuji podporu, mohou vyuzit koupelny na oddé€leni
nebo na pokojich dle potieby.

Spolecné koupelny jsou vybaveny standardnimi sprchovymi kouty s madly, vyskové
nastavitelnymi vanami, sprchovymi boxy a pojizdnymi sprchovacimi zidlemi
pro ¢aste¢né mobilni klienty, plastovymi pojizdnymi koupacimi lizky pro imobilni

klienty.

- pomoc pii zékladni péci o vlasy a nehty

Klienti, ktefi nepottfebuji v této oblasti Zddnou podporu, si provadéji tyto ukony sami,
dle své potieby. Ostatnim klientim s mytim vlasti, upravou vousi, tpravou nehtl
na rukou podle potfeby pomiize pracovnik v ramci celkové koupele v rozmezi 1x za 7 -
10 dni.

V aredlu zafizeni je klientim k dispozici kadetnice. Klienti se mohou do kadetnictvi
objednavat osobné¢ nebo prostiednictvim svého kli¢ového pracovnika. Za imobilnimi
klienty kadetnice dochazi na zdkladé objednani na pokoj. Podle potfeby klienta je
mozny doprovod do tohoto kadetnictvi a zpét. Pokud klient ma zajem o svou kadetnici,

na kterou je zvykly, je mozno se k ni pies svého klicového pracovnika objednat.
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Vramci péfe o nehty a kiizi nohou dochazi do zatizeni pedikérka. Ta poskytuje
klientim své sluzby piimo na pokoji, piipadné¢ v koupelng. I tuto sluzbu si mohou

klienti objednat sami, nebo prostfednictvim oSetiujicitho personalu.

- pomoc pii pouziti WC
Pomoc pii pouziti WC je provadeéna s ohledem na soukromi klienta a pravo na jeho
distojnost. Klienti mohou vyuzivat WC na chodbé¢, ptipadné na pokoji (je-li soucasti).
V piipad¢ potieby maji klienti na pokojich mobilni WC, které personal udrzuje

v Cistoté.

Zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim
- podpora a pomoc pii vyuzivani bézné¢ dostupnych a informacnich zdroji
Veskeré aktivity sméfujici k podpofe a pomoci pii vyuzivani bézné dostupnych
a informacnich zdroji maji za cil:
a) podporu zajisténi kontaktu klienta s okolnim svétem;
b) prevenci socialniho vylouceni;
c) ptredchazeni zptetrhani pfirozenych vazeb klienta.
Sluzba je poskytovana v souladu s cili, které jsou uvedeny v individudlnim planu
klienta.
Socialni pracovnice piislusného patra zajist'uje v ptipadech, kdy si dané zéalezitosti neni
klient schopen zajistit sam, je osamély, nebo nikdo z rodiny ¢i osob blizkych klientovi
neni ochoten dané zélezitosti zafidit, podporu v nésledujicich oblastech:
a) objednani piedplatného denniho ¢i jiného tisku,
b) zajisténi ptihlaseni TV a rozhlasu,

¢) v prostorach domova je klientlim piistupna knihovna.

- pomoc pii obnoveni nebo upevnéni kontaktu s rodinou a pomoc a podpora
pii dalSich aktivitach podporujicich socidlni zaclefiovani osob
Cilem je podporovat spolupraci a kontakt s rodinnymi piislusniky, zndmymi klienta
a pfirozenym socialnim prostfedim klienta, a to podporou a pomoci v téchto oblastech:
a) neni-li klient schopen piecist dopis sdm, tak mu jej pfislusna socialni
pracovnice na pozadani piecte. Stejn€ se postupuje pii psani korespondence
a jejim odesilani,

b) rodiny i zndmi klienti mohou denné navstévovat své piibuzné,
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c) vefejné vystavy vyrobkil z pracovni terapie jsou urceny pro klienty i Sirokou
vetfejnost a slouzi ke stejnym uceliim jako dny otevienych dverti,

d) klienti mohou vyuzivat také dalsi podporu - doprovod klientd k 1ékafi, dale
za volnocasovymi aktivitami, frekvence a podminky jsou zakotveny

v individualnim planu.

Klienti mohou dale vyuzivat nasi rehabilitaci, hii§t¢ na petanque a kuzelky. K dispozici
je telefonni automat na mince, telefonni karty a automat na kavu a pochutiny. Klienti se

mohou ucastnit bohosluzeb, které se pravidelné konaji v kapli.

Socialné terapeutické ¢innosti

Cilem socialnég terapeutickych ¢innosti je sledovani urcitého terapeutického cile.
Kognitivni terapie (zajiStuje ergoterapeut) - Gcelem je posilovani jak kratkodobé, tak
dlouhodobé paméti, vybavovani si, ale 1 posilovani schopnosti soustiedit se a udrzovani
slovni zasoby.

Pracovni terapie (zajiStuje ergoterapeut) - ucelem je procvicovani jemné motoriky

rukou, rozvoj tvofivosti, vnimani barev a rozvoj fantazie.

Aktivizacni ¢innosti

- volnocasové a zajmové ¢innosti
Cilem je podpotit klienty pfi rozvoji jejich zajml a traveni volného Casu v zatfizeni
(neni-li jejich prioritou tyto Cinnosti vyuzivat v mistni komunité). Nékteré aktivity

probihaji pravidelné, jiné jsou jednorazové.

- pomoc pfi obnoveni kontaktu s ptfirozenym socidlnim prostiedim
Navstévam klientd je umoznén vstup denné. Piibuzni se mohou spolupodilet na péci
o klienty (podpora pfi stravovani, volnocasovych aktivitach, koupani). Klient také mtize

po predchozi domluvé s persondlem odjet na dovolenou (napi. k ptibuznym).

- ndacvik upeviiovani motorickych, psychickych a socidlnich dovednosti
Pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zalezitosti
Cilem je podpora a pomoc pii vyfizovani osobnich zdlezitosti, uplatiiovani prav
a opravnénych zajmul klientii, kterou nabizeji povéfené socialni pracovnice (nabidka

sluzeb v domové pro seniory.cz 2011).
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4.4 Prava senioru:

na poskytovani sluzeb v souladu s pravidly DD a na individudlni plan — zamé&stnanci
DD jsou povinni poskytovat sluzby v souladu s tady a pravidly pro poskytovani
sluzeb,

individualni pfistup a planovani — po nastupu do DD je kazdému seniorovy urcen
jeho klicovy pracovnik, ktery poskytuje podporu nejen v dobé adaptace, mél by se
zajimat o klientova pfani a potieby. KliCovy pracovnik by mél spolupracovat
pii stanoveni osobniho cile, na vytvofeni a naplnéni individuédlniho pléanu.

distojné zachazeni — zachovani osobni dlstojnosti. Povinnosti zaméstnancii je
jednat taktné, dbat na soukromi, respektovat seniorovo pfani, potteby a moznosti,
oslovovat podle ptani klienta — zdravotnicky persondl a socidlni pracovnici by méli
respektovat klientovo pfani jak ho oslovovat,

soukromi — pravo na to, aby nedochazelo k naruSovani soukromi naptiklad
pii osobni hygiené, pievlékani, vzdy by méla byt zajiSténa dustojnost,

ochranu osobnich a citlivych udaji — osobni a citlivé tdaje by mély byt zabezpeceny
proti neopravnénému nahlizeni a zneuziti. Dokumentace by méla byt uschovédna
v uzamykatelnych kartotékach nebo skiinich,

ochranu majetku — na pokoji by méla byt uzamykatelna skiin, kde je mozno si ulozit
osobni veéci,

kontakt srodinou, prateli, zndamymi — klient by mél mit pravo pozvat si svou
navstévu na pokoj, do spole¢enskych mistnosti nebo jinych prostor v DD,

podilet se na hodnoceni kvality poskytovanych sluzeb — hodnoceni se vétSinou déla
dotaznikovou formou,

byt srozumiteln€ informovan — o zménach, nabidce aktivit, pravech a povinnostech.

4.5 Povinnosti seniort:

dodrzovat ustanoveni smlouvy o poskytovani sluzby a pravidla organizace,

platit thradu za sluzby v pfedepsané vysi a terminech — je povinnost platit tthrady
za ubytovani, stravovani a fakultativni ¢innosti v rozsahu uvedeném ve smlouvé

o poskytnuti socialni a pobytové sluzby,
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ohlasit neprodlené¢ socialni pracovnici zmény — kontakty, finan¢ni situace, kterd ma
vliv na tuhradu poskytované sluzby, pfipadné jiné zmény, které s Cerpanim
poskytnuté sluzby souvisi,

byt vybaveni potiebnym oblecenim a osobnimi vécmi — pied nastupem do DD
dostava klient doporuceny seznam s oblecenim, které by si mél do domova piinést,
nevyzadovat od zameéstnanci péci, kterou si jsou klienti schopni zajistit sami,
pfipadné s podporou — toto je dulezité pro zachovani schopnosti a sobéstacnosti
klientu,

neobtézovat svym chovanim ostatni uzivatele a nenaruSovat poskytovani sluzeb,
vyzadat si souhlas persondlu s dovybavenim pokoje vlastnim zafizenim -
do domova je mozno si vzit drobnosti, na které je klient zvykly, pokud to prostorové
podminky pokoje dovoli,

zachazet Setrné¢ s vybavenim DD a uhradit Skodu na majetku, kterda by byla
zpusobena vlastnim zavinénim,

dodrzovat zékladni spole¢enské normy sluSného souziti — jak k sobé navzijem, tak i

k zaméstnanciim (prava a povinnosti uzivatela DD.cz 2011).

4.6 Riziko socialni izolace v domovech pro seniory

Vylouceni se miZe projevovat v oblasti ekonomické, socidlni, politické i kulturni.

Rada Evropské unmie definuje socialni vylouceni jako proces, ktery vytlacuje urcité

Jednotlivce na okraj spolecnosti a brani jim v participaci z ditvodu jejich chudoby,

nedostatku zdakladnich kompetenci a prileZitosti k celoZivotnimu vzdéldavani nebo

vdusledku diskriminace. Takto se oddaluji od zaméstnani, prijmu a vzdélavacich

prileZitosti stejné jako od spolecenskych ¢i verejnych siti a aktivit. Maji maly pristup

kmoci a krozhodovacim organiim, a proto se casto citi bezmocni a neschopni

ovliviiovat rozhodnuti, ktera se dotykaji jejich kazdodenniho Zivota (socialni exkluze.cz,

2011).
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4.6.1 Priciny socialni izolace u seniori
V dnesni spolecnosti prevlada kult krasy, mladi, bohatstvi a sily. Je mnoho lidi, kteti

nespliiyji tyto podminky a nejsou proto pro spolecnost pfitazlivi a jejich potieby jsou
opomijeny. Mezi skupinu, kterd patii na pomyslny okraj spole¢nosti, patfi i seniofi,
kteii mohou byt ohroZeni ¢i postizeni socialni izolaci. Na vzniku a mife socialni izolace
se podili mnoho faktord. Jde zejména o zdravotni, psychické a socidlni faktory, které se

vzajemn¢ ovliviuji.

Zdravotni faktory

Pro kazdého ¢lovéka je nejvyznamnéj$im Cinitelem kvality zivota zdravi, kdy schopnost
vzdorovat nemocem a zdravotnim postizenim, se s pribyvajicim veékem snizuje.
Privodnimi znaky byva apatie, pasivita, neochota pfijimat lécebné postupy,
podrazdénost a sniZzend piizplsobivost. Pfi snizené mobilité, narlstajicim deficitu péce
o vlastni osobu, Castych onemocnéni a celkovém ubytku fyzickych sil je pro seniora

stale obtizné&jsi neztratit kontakt s okolnim svétem.

Psychické a socialni faktory

Velky vliv na socialni izolaci seniora ma jeho psychicky stav a psychické poruchy. Jsou
to nékteré z typi demence, zmény osobnosti. VEtSinou je sniZzend psychicka odolnost
a adaptabilita vii¢i zméndm. Seniofi se hlfe vyrovnavaji s krizovymi a problémovymi
situacemi, které staii ve velké mife doprovazi, jde zejména o umrti partnera, blizkych
pratel, zhorSujici se zdravotni stav a stim souvisi nemoznost vénovat se svym
oblibenym ¢innostem. Pokud jsou problémy ve vztahu s vlastni rodinou, prohlubuje se
osamélost. Rodinni pfislusnici ¢asto byvaji vzdaleni, nemaji ¢as a Casto ani zajem se
o0 své seniory postarat. VétSina seniord hodnoti tuto situaci negativné, mohou se u nich
projevovat depresivni stavy, pocity uzkosti, odevzdanost a mnohdy i touhou zemfit.

Senior vnima negativné ztratu své pozice ve spolecnosti, nulovou budoucnost

a uvédomuji si blizkost konce vlastni existence.

Zakladnim ¢lankem sociélni opory je rodina, kterd by méla poméhat seniortim udrzet si
samostatnost, nezavislost, vytvaiet bezpecny prostor pro zivot. Diive byla pomoc
starym lidem chédpéana jako samoziejmost, kdy mladsi a zdravéjsi ¢lenové rodiny méli
zodpovédnost postarat se o star§i a mnohdy nemocné starsi ¢leny rodiny. V soucasné

dobé se situace v rodinach méni a méni se i1 vztah ke star$i generaci. Souziti vice ¢leni
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v jedné domacnosti byva prezitkem a dospélé déti postupné ztraci kontakt se svymi
rodi¢i. Soucasna spolecnost je charakteristickd individudlnimi zajmy, dosahovani

uspécht, ztrata smyslu pro rodinou solidaritu, oslabeni socidlnich kontaktti v rodinach.

Mezi dullezité psychosocidlni faktory socialni izolovanosti patii také odchod
do dichodu, zklaméni ze ztraty spoleCenskych roli, nizké sebehodnoceni,
nepiipravenost na staii a ztrata motivace k fyzickym i psychickym ¢innostem. Mnoho
senior vyluCuje ze zivota spoleCnosti pusobeni a zavadéni novych technologii.

Na socialni izolaci se z ¢asti mize podilet nedostate¢na finan¢ni zajisténost.

4.7 Socialni vylouceni seniora v ustavni péci
Vysokym rizikem socidlniho vylouceni jsou ohroZeni seniofi v ustavni péci a stafi lidé
zé&visli na pomoci jiné fyzické osoby. Jsou to jedinci s télesnym ¢i dusevnim postizenim,
chronicky nemocni a imobilni jedinci. Tito seniofi mohou byt ohrozeni socidlnim
vylou¢enim v disledku nedostate¢nych finanénich prostfedkli, socidlnich vztaht

a kontaktl, obCanskych aktivit a prostorového vylouceni v rdmci ptirozeného prostredi.

Ptestoze se dnesni doba vyznacuje velkou snahou persondlu domovli pro seniory
vytvaret motivacni programy, zajiStovat kvalitni sluzby i1 nepietrzitou odbornou péci,
skuteCnosti zistava, ze zadna instituce nedokaze pln¢ vyhovét potiebam klienta a neni

schopna i pies veskerou snahu a péci v urcité mire zabranit socidlnimu vylouceni.

Pro staré¢ho ¢lovéka predstavuje piechod z ptfirozeného a zndmého prostiedi vlastniho
bydlist¢ do domova pro seniory velkou psychickou zatéz. Ne kazdé umisténi 1ze chapat
jako selhani vlastni rodiny. Je nutné rozliSovat a objektivné posoudit situace, které
umisténi ptedchézely. Pobyt v domoveé pro seniory je ztratou zndmého prostiedi,
z4dzemi, zménou identity, autonomie a sob&stacnosti. Zaroven také byva chapan jako
signal bliziciho se konce zivota. N¢kdy zde dochazi k tzv. socidlnimu starnuti, kdy
u seniora v disledku zivota v instituci dochazi k ubytku samostatnosti a zvySovani
zavislosti, jsou omezeny obvyklé socidlni vztahy a kazdodenni bézné ¢innosti a dochézi
k socidlni izolaci. Pii pfichodu je senior nucen respektovat nové zvyky, navazovat

kontakty a vztahy, i kdyz jsou mnohdy nepiijemné. Tyto nucené kontakty mohou byt
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jednou z pfi€in socidlni izolace uvnitt nového domova, kdy se klient zdmérné vyhyba
ostatnim klientim. Socidlni vylouc¢eni v domovech pro seniory miize do zna¢né miry
ovlivnit chovani pecujiciho personalu a komplexnost poskytovanych sluzeb. K izolaci
muze také smefovat nerespektovani opravnénych potieb klientd, ale i nadbyte¢na péce

vedouci k pred¢asné ztraté schopnosti a motivaci k ziti.

4.8 Senior a autonomie

Zasah do autonomie clovéka je Casto spojovdno s pobytem v domove pro seniory.
Seniortim zde neni pln€ ponechan prostor pro vlastni ndzor a rozhodnuti. Toto vychazi
ze stereotypnich predstav pracovnikl socidlnich sluzeb o neschopnosti, nesobéstacnosti
a nezodpovédnosti senioril jako celku, omezuji seniora v rozhodovani, manipuluji jim
a prebiraji za n¢j zodpovédnost. Dochazi zde ke zlehcovani a nesplnéni jejich pfani.
Z diivodu zhorSeni pohybu, sily, ale také kognitivnich a senzitivnich funkci, mize se
stat senior nerovnocennym partnerem pro pecujici personal. U seniori miize byt také
poruSena lidska distojnost, nerespektovan stud, soukromi, autonomie (socidlni

exkluze.cz 2011).
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5. Diivody umisténi

Dlvodem umisténi do domova dichodci je neptizniva socidlni situace, kdy u ¢lovéka
z divodu ve€ku, nepfiznivého zdravotniho stavu, krizové socialni situace dojde
ke snizeni sobé&stacnosti natolik, ze vyzaduje sluzby, které nelze zajistit v ptirozeném
domacim prostiedi s vyuzitim podpory rodinnych pfislusnikii ani s vyuzitim
ambulantnich ¢i terénnich socialnich sluzeb (naptiklad pecovatelské sluzby), ptipadné
jiné vetejné dostupné sluzby. Clovek je v situaci, kdy potiebuje pravidelnou pomoc jiné

fyzické osoby, ktera je proto spojena s ubytovanim.

Za optimalni zplGsob péce o seniora se povazuje moznost setrvani star¢ho cloveka
conejdéle v domécim prosttedi za podpory a péce rodiny. Moralni povinnost
a odpovédnost postarat se o nesobéstacného seniora v soucasné spole¢nosti by méla nést
rodina. AvS§ak model rodinné péce mize fungovat jen za vytvofeni podminek rodinnym
ptislusniklim ze strany spolecnosti a za ptedpokladu pestré nabidky socidlnich sluzeb
1 béznych sluzeb, a za podminky spoluprace a vzijemné pomoci mezi institucemi

a rodinou.

5.1 Zdravotni stav

MIwe r

Myslim, Ze nej€ast¢jsi pii¢inou umisténi seniorti do domova dichodct je jejich Spatny
zdravotni stav. Je mnoho seniorti, kdy jim jejich zdravotni stav jiZ neumoziiuje zustat
doma ve svém pfirozeném prostfedi. V tomto piipadé€ je umisténi do domova diichodcii
nejlep$i moznou variantou. V ptipadé€, Ze nemocny nesouhlasi s umisténim do domova
diichodcti, zlstava dlouhodobé ve zdravotnickém zafizeni, kde se o néj musi postarat
zdravotnicky personal. V tomto ptipad¢ se rodina nemuze o svého seniora starat. Vzit si
ho do domaciho oSetfovani by pro mnoho rodin znamenalo velkou psychickou,
fyzickou 1 finan¢ni z4téz. VéEtSinou se o nemocného stard zena, kterd by z dliivodu

dlouhodobé a nepftetrzité péce musela ukoncit pracovni pomér.

5.2 Financ¢ni problémy

Pokud se o sebe senior nedokaze sdm postarat a je zavisly na pomoci jiné fyzické osoby

po celych dvacet ¢tyfi hodin, je nutné zaplatit terénni pecovatelkou sluzbu, nebo musi

31



o nemocného seniora pecovat rodinny piislusnik. V obou piipadech to znamena velkou
u svych déti a musi platit naklady spojené s bydlenim i pecovatelskou sluzbu. V nasi
zemi neni mnoho dichodci, kteti by si toto mohli dovolit zaplatit ze svych dichodi.
Proto by méla pomoci rodina a také stat formou piispévki. Zejména se jedna
o prispévek na péci, jehoz vyse je urCena vysi zavislosti na pomoci jiné fyzické osoby.

Finan¢ni problémy mohou také nastat ve chvili, kdy senior zlistane sdm bez partnera.
Pokud se jednd o manzelsky par, jsou tito lidé schopni své néklady pokryt samy
ze svych dichodi, piispévkll na péci a zuspor z diivéjSich let. Pokud zemie jeden

z partnert, vét§inou ten druhy jiz neni schopen bez pomoci rodiny vse platit sam.

5.3 Kdy se rodina nedokaze postarat o svého seniora

Péce o obcany, ktefi se o sebe jiz nemohou postarat sami, patii k mordlnim
povinnostem tém, kteti jsou produktivni a zdravi. Tak tomu bylo po staleti u vSech
kulturnich naroda. Star$im lidem byla prokazovana tucta k jejich stafi a moudrosti. Toto
se zmeénilo se zménou zivotniho stylu. Mladi lidé zacali odchdzet za praci, na své
seniory prestali mit Cas, ptestali si jich vazit a zacalo pribyvat civiliza¢nich nemoci.

V mladych rodindch dnes oba partnefi pracuji a ve zbyvajicim Case se sotva staci
postarat o své déti. Rodiny ¢asto bydli v malych, nedostacujicich bytech a pii nejlepsi
vili neni na seniory ¢as a misto. Neni to sobectvi déti, ale je to realita dneSni doby.
Navic mnozi seniofi potfebuji celodenni péci i noc¢ni dohled, coz jim jejich déti
nemohou zajistit. Je tedy na misté, ze lidé, ktefi z né&jakého divodu ztratili svou
sobéstacnost, odchazeji zit do domova diichodct ¢i podobnych zatizeni. Tam by méli

najit novy, bezpecny domov, kde budou moci spokojené zit (Rheinwaldova 1999, s. 10).

5.4 Tyrani seniori

Minen je samostatny ci opakovany akt nebo nedostatek primerené aktivity vyskytujici se
tam, kde je s ditverou ocekdvana, coz zpiisobuje bezpravi, poskozeni, zranéni, bolest ¢i

strach starsich lidi (tyrani seniorti.cz 2011).
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Typickym rysem pro tyrani je postupny narUst intenzity. Za¢ina zpravidla psychickym
nasilim, postupné se pridava fyzické nasili, utoky, které sméetuji proti lidské dlistojnosti,
posléze proti zdravi. Domaci nasili se odehrava mezi blizkymi osobami (manzelé,
partnefi, rodiCe, déti, prarodice, vnoucata, sourozenci). Jde zde o jasné rozliSeni roli
ohrozené a nasilné osoby. K tyrani dochazi zpravidla beze svédki v soukromi

spolecného bydleni.

Tyrani seniori mize mit mnoho podob a forem. Od ponizovani, odmitani pomoci az

po fyzické nésili, sexualni zneuzivani, vyhroZovani a vydirani, zejména financ¢ni.

Star$i Clovek neni schopen se branit tak, jako ¢loveék mlady. Seniofi se brani velmi

obtizng. Nevédi, jak se branit.

Zpusoby tyrani senioru:

v' fyzické tyrani — zplisobeni fyzické bolesti nebo i zranéni, fyzicky natlak, trestani,
chemicky natlak,

v psychické tyrani — vyvolavani duSevni tizkosti,

v" hmotné zneuziti — nezdkonné nebo necestné zneuzivani nebo pouzivani prostiedki
a zdroji starého ¢loveka,

v sexudlni zneuzivani,

v’ aktivni zanedbavani — odmitnuti nebo selhdni v oSetfovatelskych povinnostech
vcetné védomé a umyslné snahy vyvolat fyzické a emocni utrpeni starého ¢lovéka,

v' pasivni zanedbavani — odmitnuti nebo selhani v plnéni poskytovani péce, kromé
védomé a zamérné snahy vyvolat psychické nebo emocni utrpeni starého ¢lovéka

(zptsoby tyrani seniorti.cz 2011).

5.4.1 Projevy ekonomického vydirani seniort
K ekonomické formée zneuzivani dochazi jak v rodinach, tak i v tistavech. Seniofi maji

Casto pocit, ze musi svym détem nebo vnukiim vypomaéhat. Tato pomoc Casto piesahuje
finanéni moznosti, které si seniofi mohou dovolit. Neni vyjimkou, Ze seniofi Ziji
na hranici nouze, jen proto, Ze chtéji svym vnoucatiim dopfat novou véc ¢i zahrani¢ni
dovolenou. VSichni by si méli uvédomit, kde je realna hranice vypomoci a kdy by
rodina penize piijimat neméla viibec. Senior neni zodpoveédny za kvalitu Zivota svého

dospélého ditéte a neni mozno od néj pozadovat financni ¢i jiné prispévky.
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5.4.2 Zanedbavani
Télesné a psychické zdravi seniora miize byt vazné ohroZeno, kdyZ osoba, kterd o néj

pecuje, neni dostate¢né¢ schopna splnit nebo zanedbava povinnosti opatfit svému

svétenci dostatek potravy, pfistresi, odév nebo lékatskou péci.

Zanedbavani muzeme oznacit také jako necinnost, v jejimz dusledku nejsou
uspokojeny potieby starSi osoby. Neni jim poskytovdna adekvatni strava, Cisté
obleceni, bezpetné a pohodIné misto k zivotu, dobra zdravotni péce a osobni hygiena.
Jsou ji odpirdny socialni kontakty, nejsou jim v ptipad¢ potieby poskytovany potrebné
pomucky, neni zajisténa prevence a neni jim poskytovan dostateény dohled (Kalvach,

Zadak 2004, s. 355).

Pojem zanedbavani péce je velice relativni. Mnoho lidi Zije v takovych podminkach
a pomérech, ze by se mohlo zdat, Zze jde o zanedbavéni, ale pro nekteré je jejich
»heporadek® zabéhnuty a neménny zplsob zivota. Ostatni rodinni pfislusnici to berou
stejnym zpusobem, a tak se mizeme setkat s domdcnosti, ve které by se dalo leccos
zménit, uklidit, vylepsit, ale vzhledem k mentalité lidi a jejich zabéhnutému zplisobu

zivota, neni toto zménit jednoduché ani mozné.

5.4.3 Kdo a proc¢ tyra?
Tyrani se d¢je na zdklad¢ agresivniho chovani.

Agresivni chovani je poruseni socialnich norem, omezujici a poskozujici zZivé bytosti ¢i
nezivé objekty. Pojem agrese charakterizuje realny projev takového chovani, ktery

miva charakter nasili (Vagnerova 2004, s. 757).

Kazdy znas ma vsobé zlo a patrné souvisi se zakladni formou vlastni obrany
a umoznuje nam celit jakémukoliv agresorovi, abychom nad nim zvitézili. Vetfejnost si
pod obrazkem zloc€ince ptedstavuje typicky vzhled zlocince, ale ono tomu tak vzdy
neni. Normalni vzhled, slu$né vystupovéani, vybrané chovani, fadné zaméstnani
a vzorna starost o svou rodinu, takovy ¢lovek piece nemuize byt pachatelem doméciho

nasili.
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Plvod tyrani v nékterych situacich miize pramenit z tzv. transgeneracniho tyrani. Dité
bylo v détstvi bito a tyrano, pozdéji také bije a tyra. Takovy zplisob pozdéji povazuje

za normalni, protoze nic jiného nezazilo a nezna (Haskovcova 2004, s. 20-21).

Tyrani a zanedbavani seniord, o které pecuji ¢lenové rodiny, osetfovatelé a ostatni lidé,
ma riizné pii¢iny. Spatné zachazeni je vétsinou zpisobeno prepracovanym pecovatelem
— Clenem rodiny, ktery tyra slabou a zavislou star$i osobu. Mezi dalsi divody Spatného
zachédzeni tadime situace, kdy je peCovatel schopen pochopit jen Castecné, ze jeho
chovani a ¢iny jsou nasilné. Neéktefi peCovatelé se domnivaji, ze jsou opravnéni

pouzivat moc, aby mohli trestat a ovladat své obéti (ToSnerova 2002, s. 17).
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6. Legislativni vymezeni péce o seniory v CR

Ustavni pofadek, nékdy oznatovany také jako ustavni ¥ad, je ve své podstaté soubor
norem ustavnépravniho charakteru, jak je sama Ustava uvadi. Od roku 1992 je jeho
nedilnou soucasti Listina zdkladnich prdv a svobod, kterd se vztahuje k lidskym
pravim. K ustavnimu potradku dale patii mezinarodni dokumenty, které nase zemée
piijala a jsou bud’ zdvazné ¢i jen doporucujici. V oblasti socidlni péce o seniory je napf.
dlouhodoby program zlepSovani zdravotniho stavu obyvatel ,,Zdravi pro vSechny*
v 21. stoleti, vychazejici z deklarace WHO Health 21. Dale napft. ,,Socidlni doktrina®,
ktera ma byt podkladem pro zékladni orientaci v tvorb& socialni politiky. V CR je v této
oblasti jednim z dokumentli také Bild kniha v socidlnich sluzbach nebo metodicky
materidl pro poskytovatele socidlnich sluzeb pod nazvem Standardy kvality socidlnich
sluzeb. Jednim z dilezitych aspekti v procesu zavadéni téchto standardi bylo pfijeti

zakona 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, a to zejména zavedeni piispévku na péci.

Prispévek na péci je statni davkou poskytovanou fyzickym osobdam v nepriznivé socialni
situaci, které jsou zavislé na pomoci jiné fyzické osoby. Ucelem této davky je umoznit
osobé, aby si podle vlastniho uvazeni zajistila potiebnou pomoc, a to bud v ramci
rodiny anebo prostrednictvim poskytovatele socialnich sluzeb formou poskytnuti nékteré
ze socialnich sluzeb, popripadé prostrednictvim jiné fyzické nebo pravnické osoby

(Kralova, Rézova 2007, s. 45-47).
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Prakticka ¢ast

V této Casti bakalarské prace se autorka bude zabyvat spokojenosti klientd, ktefi jsou
umisténi v domovech pro seniory. Déle se bude vénovat otazce, zda klientim domov
pro seniory plné nahradil jejich dosavadni zptisob bydleni.

K prizkumu byl vytvofen dotaznik celkem o patnacti otdzkach. Autorka se zajima
o skuteCnost, z jakého divodu klienti z4ddali o umisténi do domova pro seniory, jak
pfimo ptd na divody, které vedly klienty k ptichodu do domova pro seniory. Je zde
nekolik moznosti, ale je moznost dopsat jiné ditvody.

Prizkum byl veden v Domovech pro seniory Jablonecké Paseky a Velké Hamry.
Klienti tu ziji celoro¢né, vyuzivaji sluzby ubytovaci, stravovaci, socidlni a zdravotni
péce. Prizkum probihal formou rozhovoru po dobu 3 mésicli — od fijna do prosince
2011. Celkem bylo osloveno 50 respondentd. Osloveni byli muZzi i Zeny, leZici
i pohyblivi. Kritériem pro vybér byla jejich schopnost verbalni komunikace. VSech
50 oslovenych klientii ochotné odpovidalo. Dotaznik byl osobné ptedlozen kazdému
respondentovi, proto byla splnéna podminka ze strany autorky. Dotaznik neni
koncipovan pouze na jednoduché odpovédi typu ano, ne, nevim, ale nuti k zamysleni
nad nékterymi otazkami v dotazniku. Data do dotazniku byla ziskdvana pomoci
rozhovoru a pozorovanim.

Daéle se v této Casti bude autorka vénovat piispévku na péci, ze kterého jsou cCastecné
hrazeny socidlni sluzby poskytované klientim domova pro seniory a podminky

pfiznani tohoto piispévku.
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7. Cil praktické casti

Cilem praktické ¢asti bakalarské prace je zjistit diivody umisténi seniord v domovech
pro seniory.

Dotaznik je zaméfen na zkoumani divodii umisténi senior v domovech pro seniory,
zda je to jejich viile nebo vile jejich rodin, kterd nedokaze zajistit potfebnou péci. Dale
je dotaznik zameéten na spokojenost klient s poskytovanymi sluzbami, které jim maji
nahradit domaci prostiedi, zda je zachovano jejich soukromi. Zjistit, zda jsou seniofi

spokojeni se zajisténim vhodné sluzby vzhledem k jejich véku a zdravotnimu stavu.
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8. Stanoveni piredpokladii
Autorka ptedpoklada, Ze 30 % seniorli je v domovech umisténo na ptani rodiny a 70 %

seniorl na vlastni zZadost.

Dale autorka predpoklada, ze 85 % poskytovanych sluzeb je odpovidajicich vzhledem
ke zdravotnimu stavu a prani klienti.

Predpoklady autorka bude ovéfovat pomoci zvolené metody — dotazniku, ktery byl

za timto ucelem vytvofen. Dotaznik je pfilohou bakalafské prace.
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9. Prezentace dat z prazkumu

9.1 Vzorekrespondenti

Autorka ve svém dotazniku oslovila celkem 50 respondentti. Osloveni byli muZi i Zeny,

jedinou podminkou byla schopnost verbalni komunikace a trvaly pobyt v domovech

pro seniory.

Byli osloveni pohyblivi 1 lezici klienti, kazdému byl zvlast’ ptedlozen dotaznik a

autorka sama s kazdym tento dotaznik vyplnila. Dotaznik byl anonymni, respondenti

pouze uvadéli své pohlavi a vek.

Tabulka ¢. 1: Popis zkoumaného vzorku — POHLAVI

Cetnost %
Mutzi 18 36 %
Zeny 32 64 %
Celkem 50 100 %

Celkovy pocet respondentii je 50 (tj. 100 %). Z toho 18 (tj. 36 %) respondentl jsou

muzi a 32 (tj. 64 %) jsou Zeny.

Tabulka ¢. 2: Popis zkoumaného vzorku — VEKOVE ROZLOZENI

Cetnost %
60 — 74 16 32 %
75 -89 30 60 %
nad 90 4 8%

Primérny vék

79 let

Primérny vék celého zkoumaného vzorku je 79 let. Nejmladsi respondent ma 63 let,

nejstarsi 92 let. Do skupiny ,,rané staii spadd 16 respondentt (tj. 32 %), do skupiny
»pravé stari“ 30 respondentd (tj. 60 %) a do skupiny ,,dlouhovékost™ spadaji

4 respondenti (tj. 8 %).
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10. VysledKky a jejich interpretace

10.1 Otazka cislo1: Jak dlouho od podani Zadosti o umisténi jste

cekal/a?

V této doméné klienti nejméné ¢ekali do 1 roku na umisténi do domova pro seniory,
hodnota ¢ini 21 klientd (tj. 42 %). Umisténi hned po podani zadosti a déle nez 2 roky
shodné uvedli 3 respondenti, to je vzdy 6 %. Klientd, kteti byli umisténi do domova pro

seniory do 6 mésici je 11 (. 22 %) a klienti, ktefi byli umisténi do 2 let po podani

zéadosti je 12 (tj. 24 %).

Doba ¢ekéni na pfijeti je ovlivnéna zejména zdravotnim stavem kazdého klienta, diive

bude také umistén ten klient, ktery ma ptiznan ptispévek na péci, z kterého je hrazena

potiebna péce.

Tabulka ¢. 3: Doba éekdni na umisténi do domova pro seniory

Skala %
Ihned po podani zadosti 3 6 %
Do 6 mésict 11 22 %
Do 1 roku 21 42 %
Do 2 let 12 24 %
Déle nez 2 roky 3 6 %

Déle nef 2 roky |
Do 2 let

Do 1roku

Ihned po podani Zadosti

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 280% 90% 100%

Graf ¢. 1 — Grafické zndzorneéni doby Cekdni na umisténi do domova pro seniory
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10.2 Otazka cislo 2: Jaké diavody Vas vedly k pirichodu do domova
pro seniory?

V této otazce si nekteii respondenti z nabizenych moznosti vybrali vice moznosti, proto
vychazejici vzorek neni 50 odpovédi, ale celkem 84.

Jako divod pro umisténi do domova pro seniory si zhorSeny zdravotni strav vybralo
celkem 35 seniort (tj. 42 %). Samotu uvedlo celkem 13 respondentt (tj. 15 %). Smrt
blizké osoby bylo divodem k umisténi do domova pro seniory pro 10 respondenti
(4. 12 %). Nezvladani péce o domdcnost uvedlo celkem 21 respondentd (tj. 25 %).
Finanéni problém byl divod pro nejmensi skupinu respondentti, pro 2 klienty (tj. 2 %).
Jiné divody uvedli 3 respondenti (tj. 4 %).

V moznosti jiny divod jeden klient uvedl, Ze divodem byl rozvod s manzelkou, ptisel
o byt a nem¢l kam jit. Dalsim divodem byl byt pfenechany roding. Jeden z diivodi byl
zarazejici, klientka uvedla, ze byla ptepadena a sama se uz doma boji, rodina si ji k sob&
vzit nemuze, proto si sama zvolila tuto moznost.

Nikdo z oslovenych neodpovédél, ze by byl tyrany svou rodinou, okolim nebo
pecovatelskou sluzbou. Toto zjisténi je velmi pozitivni, ze v téchto domovech
pro seniory neni nikdo s tak negativnimi zkusenostmi.

Déle autorka zjiStovala, zda se klienti pfihlésili do domova pro seniory z vlastni viile,
nebo zda to bylo pfani rodiny, ktera nedokazala zajistit dostatecnou péci v domacim
prostiedi. Z odpovédi vyplyva, ze celkem 13 klientt (tj. 26 %) je zde umisténo na pirani

rodiny a 37 respondentt (tj. 74 %) z vlastni viile.

Tabulka ¢. 4: Diivody umisténi do domova pro seniory

Skala Z
Zhorseny zdravotni stav 35 42 %
Samota 13 15%
Smrt blizké osoby 10 12 %
Nezvladani péce o domacnost 21 25%
Finan¢ni divody 2 2%
Jiné divody 3 4%
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liné ddvody

Finanéni davody

Nezviddani péfe o domacnost
Smirt blizké osoby

Samota

|
Zhorseny zdravotni stav _
: _ | I I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% B80% 00% 100%

Graf ¢. 2 — Grafické znazornéni divodiu umisténi do domova pro seniory
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10.3 Otazka cislo 3: Jak dlouho zde Zijete?

Na tuto otazku odpoveédélo 12 klientd (tj. 25 %), ze je v domove pro seniory méné nezZ
jeden rok, téméf polovina dotdzanych je zde do péti let, do deseti let odpovédelo celkem
10 respondentti (tj. 20 %). Vice nez 10 let jsou v domovech pro seniory 4 klienti (tj. 8

%) ze vSech dotazanych respondentii.

Tabulka ¢. 5: Jak dlouho respondenti Ziji v domové pro seniory

Skéla %

Do 1 roku 12 24 %
Do 5 let 24 48 %
Do 10 let 10 20 %
Vice nez 10 let 4 8%

50 100 %
Vice ne? 10 let -

Do 10let I

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60%W 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 3 — Grafické zndzorneni délky doby Zivota v domovech pro seniory
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10.4 Otazka cislo 4: Navstévuje Vas pravidelné nékdo z rodiny

nebo znamych a jak ¢asto?

Celkem 72 % klientt uvedlo, ze je v domovech pro seniory nékdo navstévuje, bohuzel
28 % z dotazovanych nikdo nenavstévuje.

Jeden klient uvedl, Zze za nim dochdazi starosta obce, ve které diive bydlel. Nejvice
na navstévy dochézeji déti, vnoucata a sourozenci. Déle dochéazeji kamaradi a byvali
sousedé.

Autorka zjistila, Ze vétSinu seniort, kteti odpovédéli kladné, rodina a pratelé navstévuji
pravidelné, nejméné 1x tydné. Jeden klient odpovédél, Ze syn zije v zdmoii a piijizdi 1x

za rok.

Tabulka ¢. 6: Navstévuje své seniory pravidelné nékdo 7 rodiny nebo piitel?

Skala %
Ano, navs§tévuje 36 72 %
Ne, nikdo nedochazi 14 28 %

| Ne, nikdo nedochazl

Ano, navitévuje

| | |
1 _—r— -t T —r T —1—

0% 10% 20% 30% 40% 50% o60% 70% @80% 90% 100%

Graf ¢. 4 — Grafické zndzornéni navstév rodiny a prdtel
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10.5 Otazka cislo 5: Jste spokojen/a s poskytovanymi sluzbami?

Z celkového poc¢tu dotazovanych je s poskytovanymi sluzbami spokojeno
45 respondenti (tj. 90 %), vyhrady k poskytovanym sluzbam mélo 5 respondentt (tj. 10
%).

Dotazovani by chtéli vice cviceni, doprovod persondlu na prochazky. Nékteti méli
vyhrady ke stravovani, strava by méla byt chutn&jsi, pestiejsi. Je zde nespokojenost

s kadefnickymi sluzbami.

Tabulka ¢. 7: Jste spokojen/a s poskytovanymi sluZbami?

Skala %
Ano, jsem spokojen/a 45 90 %
Ne, nejsem spokojen/a 5 10 %

Ne, nejsem spokojen/a

Ano, jsem spokojen/a

| | | | |

| | | | | |

| | | |
T

+ +

M 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 5 — Grafické znazornéni spokojenosti s poskytovanymi sluZbami
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10.6 Otazka cislo 6: Myslite si, Ze je Skala nabizenych sluZeb
dostacujici?
V této doméné odpovédelo kladné 37 respondenti (tj. 74 %), nespokojeno je se Skalou
nabizenych sluzeb 13 respondenti (tj. 26 %).
Klienti by chtéli rozsitit hlavné 1ékaiskou péci, dovoz k 1ékafi - specialistovi do jiného
mésta, navstéva fyzioterapeuta, vice rehabilitatnich pracovnikii. Dalsi klienti by radi
roz§ifili nabidku kulturnich akci, vice vyletd. V neposledni fad€, senioriim schazi

telefonni automat.

Tabulka ¢. 8: Myslite si, Ze Skdala nabizenych sluZeb je dostacujici?

Skala %
Ano, je dostacujici 37 74 %
Ne, neni dostacujici 13 26 %

| - ¥ r
| Ne, neni dostatujici

Ano, je dostacujici

| | | |
— T e T i 1 —1— —F

D% 10% 20% 30% 40% 50% ©60% 70% B80% 90% 100%

Graf ¢. 6 — Grafické zndazorneni dostacujictho mnoZstvi nabizenych sluZeb
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10.7 Otazka cislo 7: Myslite si, Ze je zde poradan dostatek

kulturnich a spolecenskych akci?

V tomto piipadé¢ 41 respondentii (tj. 82 %) souhlasilo s mnozstvim pofadanych
kulturnich akci a pouze 9 respondentt (tj. 18 %) mélo vyhrady k pofddanym akcim.
Autorka dotaznikem zjistila, Ze klientiim domova pro seniory nejvice schdzi dostatek
hudebnich programti, Cast&js$i vylety nebo navstéva divadla. Nékteti by se radi ucastnili
akci, kde by se mohli s nékym zajimavym sezndmit.

Naopak nékterym klientim pfipada, ze akci je pfili§ mnoho, nékteti se jich vibec

nezucastiuji a nezajimaji se o déni v domovech.

Tabulka ¢. 9: Myslite si, Ze je pordaddn dostatek kulturnich a spolecenskych akci?

Skala %
Ano, je poiradan dostatek akei 41 82 %
Ne, neni poiradan dostatek akei 9 18 %

| Ne, neni pofadan dostatek akci -

T

% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢ 7. — Grafické znazorneni dostateCného mnoZstvi pordadanych kulturnich

a spolecenskych akci
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10.8 Otazka cislo 8: Jste spokojen/a s kvalitou stravy?

V této otazce autorka zjistila, ze 39 respondentd (tj. 78 %) je spokojeno s podavanou
stravou a 11 respondenti (tj. 22 %) by chtélo kvalitu jidelnicku zlepsit.

I pfes z&pornou odpoveéd, neméli respondenti pfili§ pfipominek, strava jim nékdy
chutnd, nékdy ne, zlepsit by se mohla chut’ omacek. Jini pfiznali, ze v posledni dob¢ se

strava zlepsila.

Tabulka ¢. 10: Jste spokojen/a s kvalitou stravy?

Skala %
Ano, jsem spokojen/a 39 78 %
Ne, nejsem spokojen/a 11 22 %

Ne, nejsem spokojen/a

Ano, jsem spokajen/a

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 8. — Grafické zndazornéni spokojenosti s kvalitou stravy
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10.9 Otazka cislo 9: Jste spokojen/a s mnozstvim podavané stravy?

Autorka zjistila, ze 43 klientt (tj. 86 %) je spokojenych s mnozstvim podavané stravy,
pouze 7 klientl (tj. 14 %) ze vSech dotazovanych mé vyhrady k mnozZstvi podavané
stravy.

Klienti méli nejvice vyhrad k tomu, ze je poddvano malo ovoce, ale projevili

spokojenost s tim, Ze je moznost si jidlo ptidat.

Tabulka ¢. 11: Jste spokojen/a s mnoZstvi poddavané stravy?

Skala %
Ano, jsem spokojen/a 43 86 %
Ne, nejsem spokojen/a 7 14 %

Ne, nejsem spokojen/a

Ano, jsem spokojen/a

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 9 — Grafické zndzornéni s mnoZstvim poddvané stravy
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10.10 Otazka cislo 10: Jste spokojen/a s vybavenim Vaseho pokoje?

Autorka se v této otdzce zaméfila na spokojenost klientli s vybavenim jednotlivych
pokojti. Celkem 40 klientd (tj. 80 %) je spokojeno s vybavenim pokoje a pouze 8
klientl (tj. 16 %) by si ptalo néjaké zmény ve svém pokoji.

Bylo zjisténo, ze klienti jsou spokojeni s tim, ze zde mohou mit své drobnosti, které jim
pripominaji jejich domov a rodinu, tj. maji zde obrazky, fotografie, drobné predméty.
Naproti tomu n¢kolik klienti odpovédélo, Ze by uvitali modernéjsi vybaveni, nové

skiing, vice ulozného prostoru. Byla i pfipominka ke spolecnym koupelndm na chodbé.

Tabulka ¢. 12: Jste spokojen/a s vybavenim pokoje?

Skéla %
Ano, jsem spokojen/a 40 80 %
Ne, nejsem spokojen/a 8 16 %
Chybi mi 2 4%

Chybi mi ‘

Ne, nejsem spokojen/a -

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% O0%

Graf ¢. 10 — Grafické znazornéni spokojenosti s vybavenim pokoje
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10.11 Otazka cislo 11: V soucasné dobé uzivate pokoj?

Autorka zjistila, Ze domovy pro seniory, kde byl provadén prizkum, nabizeji svym
klientim jednolizkové a dvoulizkové pokoje, vétSina znich méa vlastni koupelnu
s toaletou. Vyjimecné je nabizeno umisténi ve vicelizkovém pokoji.

Ze vsech dotazovanych uvedlo 33 klientl (tj. 66 %), Ze vyuziva jednolizkovy pokoj
a 17 klienti (tj. 34 %) obyva dvoulizkovy pokoj. Ze vSech dotazovanych nikdo

neuvedl, Ze obyva viceltizkovy pokoj.

Tabulka ¢. 13: Jaky pokoj v soucasné dobé obyvdte?

Skala %
Jednolizkovy 33 66 %
Dvouliizkovy 17 34 %
Vicelizkovy 0%

Vice ldZkovy

Dvouldzkowy

0
| |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 11 — Grafické znazorneni velikosti obyvaného pokoje
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10.12 Otazka cislo 12: Jsou v DD dostatecné respektovany

poZadavky na Vase soukromi?

V tomto piipad€ autorka zjistila, Ze je 44 dotazovanych (tj. 88 %) spokojeno se
zachovanim jejich soukromi a pouze 6 klientd (tj. 12 %) ma pfipominky k zachovani
soukromi.

Ptipominky k polozené otdzce méli vétSinou klienti, kteti si mysli, Ze neni zachovano
jejich soukromi. Radi by obyvali jednoltizkovy pokoj, stézuji si na své spolubydlici, se
kterymi nevychdazeji. VSichni by méli radi samostatnou koupelnu, pochvalili, ze diive se
pii vstupu na pokoj neklepalo, ale v souc¢asné dobé se to zlepsilo. Déle klienti chvalili,

7e se pouzivaji zastény.

Tabulka ¢. 14: Je v domové pro seniory zachovdno soukromi?

Skala %
Ano, je zachovano 44 88 %
Ne, neni zachovano 6 12 %

Ne, neni zachovano

Ano, je zachovano

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 12 — Grafické znazornéni zachovaného soukromi
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10.13 Otazka cislo 13: Jste spokojen/a s chovanim personalu?

V této doméné autorka zjistovala spokojenost schovanim persondlu, celkem
43 dotazovanych (tj. 86 %) je spokojeno s chovanim personalu, 7 klienti (tj. 14 %) ma
k personalu vyhrady.

Nejvice si stézovali na to, ze jim personal nevénuje dostatek Casu, presto jsou ochotni
pomahat. Bohuzel se néktefi seniofi domnivaji, Ze se persondl chovéa nadiazen¢ a neplni
své povinnosti. Jsou zde uvadény i spory mezi persondlem a klienty. Jedna klientka se
domniva, Ze ji brani chodit po chodbach (klientka je po zlomeniné kr¢ku a ma chizi
zakézanou). Jeden klient nechtél nedostatky uvést. V tomto pifipad¢ autorka zjistila,
ze klient se sdm chové agresivné po poziti alkoholu, ktery zde neni zakazany.
Pozitivnim zjiSténim bylo, Ze vétSina dotazovanych je s persondlem spokojena,
pecovatelky chvali a je pouze vyjimkou nevhodné chovani persondlu ke klientim

domova pro seniory.

Tabulka ¢. 15: Jste spokojen/a s chovanim persondlu?

Skala %
Ano, jsem spokojen/a 43 86 %
Ne, nejsem spokojen/a 7 14 %

| Ne, nejsem spokojen/a

Ano, jsem spokaojen/a

T T

0% 10% 20% 30% 40% 50% ©0% 70% 80% 90% 100%

Graf ¢. 13 — Grafické znazornéni spokojenosti s chovdanim persondlu
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10.14 Otazka cislo 14: Jste spokojen/a s vybavenim spolecenské

mistnosti?

V této doméné je s vybavenim spolecenské mistnosti spokojeno 39 dotazovanych (tj. 78
%), 5 klienti (tj. 10 %) mé&lo vyhrady k vybaveni spole¢enské mistnosti a 6 klientd (tj.
12 %) neodpovédelo.

Klientim se spole¢enska mistnost vétSinou libi, ale pfesto ji nevyuzivaji, nechtéji se zde
setkavat s ostatnimi. Nespokojenost je s velikosti mistnosti, mohlo by byt vice svétla,
schazi pocita¢ se zapojenym internetem.

Kladné hodnotili velkou televizi, otevieny prostor, vhodné misto pro setkavani

s ostatnimi.

Tabulka ¢. 16: Spokojenost s vybavenim spolecenské mistnosti

Skéla %
Ano, jsem spokojen/a 39 78 %
Ne, nejsem spokojen/a 5 10 %
Neodpovédélo 6 12 %

Neodpovédélo

Ne, nejsem spokojen/a -

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% @E0% 90% 100%

Graf ¢. 14 — Grafické znazorneni spokojenosti s vybavenim spolecenské mistnosti

55




10.15 Otazka cislo 15: Staci Vam Vas piijem na pokryti veSkerych
vydaju?

V této otdzce autorka zjiStovala, zda klientlim staci jejich finanéni prostiedky na pokryti
vSech vydajli v domové pro seniory. Celkem 33 respondenti (tj. 66 %) potvrdilo, Ze jim
jejich finanéni prostfedky sta¢i na pokryti vSech vydaji. Naproti tomu 17 respondenti
(. 34 %) uvedlo, Ze pottebuje pomoc.

Vétsina respondentit uvedla, ze s vydaji jim poméha rodina, né¢kolik klienti uvedlo,
ze vyuziva nasetfené uspory. Nékteti klienti uvadi, ze jim vSe staci akorat, ale nezlistava
jim mnoho volnych prostiedkid. Je nékolik klientd, kterym nema kdo pomadhat

s placenim pottebnych plateb v domové pro seniory.

Tabulka ¢. 17: Financni prostiedky na pokryti vydaju v domové pro seniory

Skéla %
Ano, staci 33 66 %
Ne, nestaci 17 34 %

| Ne, nestaci

Am' StaEi _
|

=T

0% 10%  20%  30%  40%  50% 60%  70%  80%  S0% 100%

=xi ES

Graf ¢ 15 — Grafické zndzornéni dostateCnosti finanénich prostiedku na pokryti

vydajit v domové pro seniory
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11. Zpisoby uhrady socialni sluzby

11.1 Prispévek na péci
Senior, ktery mé zdjem o umisténi do domova pro seniory a vyuzivani sluZeb, které tyto
domovy poskytuji, musi vyplnit dotaznik, kterym je zjistovan skute¢ny zdravotni
a finan¢ni stav budouciho klienta. Mimo jiné je zde otdzka, zda je senior piijemcem

prispévku na péci, kterym se hradi poskytované socidlni sluzby.

Prispévek na péci je statni davkou poskytovanou fyzickym osobam v nepriznivé socidalni
situaci, které jsou zavislé na pomoci jiné fyzické osoby. Ucelem této davky je umoznit
osobé, aby si podle vilastniho uvazeni zajistila potirebnou pomoc, a to bud v ramci
rodiny, nebo  prostrednictvim  poskytovatele  socialnich  sluzeb, popripade
prostrednictvim jiné fyzické nebo pravnické osoby stanovené zakonem, anebo kombinaci

téchto forem (Krdlova, Razova, 2009 s. 14).

Tento ptispévek na péci je vyplacen od 1. ledna 2007 podle zdkona 108/2006 Sb.,
o socidlnich sluzbach. Zakon mimo jiné definuje jednotlivé druhy socidlnich sluzeb.
Cilem zavedeni tohoto pfispévku na péci byla myslenka nového nastroje financovani
socialnich sluzeb.

Zejména se jedna o zabezpeceni svobodné volby zpiisobu zabezpeceni socidlnich sluzeb

a reverzibilni prechod od ,,pasivniho zavislého pacienstvi® k ,,aktivnimu klientstvi*

a nastartovani procesu deinstitualizace a individualizace péce (Prusa 2007, s. 74).

Jednim z cilli tohoto pfispévku na péci je zvysit spoluucast klienta pii feSeni své
socialni situace. DalS§im cilem byla snaha o vytvofeni a sjednoceni podminek

pro ziskani vetejnych prostfedkd v§emi subjekty, které poskytuji péci.

O piispévku na pé&i od 1. ledna 2012 rozhoduje Utad prace, kam piesli pracovnici
z obecnich ufadd. Zadost o piispévek na pééi se nyni podava u piislusného tradu prace
a predavaji k posouzeni posudkovym lékailim na OSSZ. Zakon o socidlnich sluzbach

zavedl zatfidéni uzivateld ptispévku na péci do Ctyt stupiili zavislosti.
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12. Vyhodnoceni piredpokladii

Ve formulaci ptfedpokladii autorka ptedpoklddd, Zze 30% seniort je v domovech
umisténo na piani rodiny a 70 % seniort na vlastni Zadost.

Dale autorka predpoklada, ze 85 % poskytovanych sluzeb je odpovidajicich vzhledem
ke zdravotnimu stavu a prani klientt.

Predpoklady autorka ovétovala pomoci zvolené metody — dotazniku, ktery byl za timto
ucelem vytvoren.

K prizkumu byl vytvoien dotaznik celkem o patnacti otdzkach. Autorka se zajimala
o skutecnost, z jakého divodu klienti Zadali o umisténi do domova pro seniory, jak
piimo pta na davody, které vedly klienty k pfichodu do domova pro seniory. Je zde
uvedeno n¢kolik divodu, ale je také moznost dopsat jiné divody. Pfi dotazovani se
autorka také zajimala o to, zda podat piihlaS8ku do domova seniorli je pouze vile
soucasnych klientil, nebo zda jim to doporucila rodina, ktera se nedokazala v domacim
prostiedi o svého seniora postarat.

V dotazniku je nékolik otazek na spokojenost s poskytovanymi sluzbami, se stravou

1 chovanim personalu vici klientam.

Z provedeného prizkumu vyplynulo, ze celkem 26 % ze vSech dotazovanych
respondentll je zde umisténo na piani rodiny a 74 % respondenti z vlastni viile. Autorka
ve svych piedpokladech uvedla, ze 30 % seniord je umisténo na pfani rodiny a 70 %

seniort na vlastni zadost. Autorka poklada tento vysledek za velmi dobry.

Na druhou ¢ast prizkumu, zda jsou klienti domova pro seniory spokojeni
s poskytovanymi sluzbami, odpovédélo kladn¢ celkem 90 % respondentli, vyhrady
k poskytovanym sluzbdm mélo 10 % respondenti. Autorka v pfedpokladech uvadi, ze
85% poskytovanych sluzeb je odpovidajicich vzhledem ke zdravotnimu stavu a ptani

klientl. Pfedpokladany a zjistény vysledek prizkumu se shoduje.
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13. Zavér
Cilem této bakalaiské prace bylo zjistit diivody umisténi seniort v domovech

pro seniory a jejich spokojenost s poskytovanymi sluzbami. Déale bylo cilem prace
zjistit, zda jsou jim poskytovany odpovidajici sluzby vzhledem k jejich pfani
a zdravotnimu stavu.

Bakalarska prace obsahuje ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou.

V bakalatské praci se autorka vénuje divodim umisténi do domova pro seniory a zda

je v nich zachovéani jejich soukromi.

V préci se autorka snazila popsat domov pro seniory, jejich poslani, podminky pfijeti
do domova pro seniory, nabidku sluZzeb. Autorka zde také popisuje prava a povinnosti
klientd umisténych v téchto domovech. Upozoriiuje také na moznost socialni izolace
a socidlniho vylouceni. V teoretické ¢asti se také autorka v€novala nékterym diivodim
umisténi do domova pro seniory. Dale zde byla specifikovana rodina, kterd by méla byt

na prvnim misté pfi péci o seniora.

Do domova pro seniory nastupuji klienti se stale horSim zdravotnim stavem. Tento stav
ze kterého je hrazena potiebna socidlni pomoc. Poskytovani tohoto piispévku se tidi
zdkonem ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Pocit bezpeci a jistoty jim poskytuji
kvalitni socialni sluzby. Tyto sluzby jsou pfizptisobeny moznostem klienta, vychazi se
z jeho potieb, usiluje se o zachovani stavajicich kompetenci. Pro klienty je dulezité

zachovani kontaktu s rodinou a zndmymi.

Prakticka Cast se vénovala zjistovani divodl umisténi seniord do domovi pro seniory,
spokojenost s poskytovanymi sluzbami a bydlenim, kde by mélo byt zachovano
soukromi jednotlivych klienti. Pro vyzkum byl pouzity dotaznik, ktery obsahoval
celkem patnact otazek, ktera autorka vyhodnotila v praktické casti této bakalaiské
prace. Kazda otdazka byla vyhodnocena a pro lepsi orientaci byly k jednotlivym
otazkam vytvoteny tabulky a grafy.

Z celkového prizkumu vyplynulo, Zze 74 % respondentli je v domovech pro seniory

z vlastni vule.
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Dale z provedeného vyzkumu vyplynulo, Ze s poskytovanymi sluzbami je spokojeno
90% respondenti vzhledem k jejich zdravotnimu stavu a pfani. Autorka ptedpokladala,
ze spokojeno bude 85 % dotazovanych.

V praci je také zminén piispévek na péci, ktery je dualezity pti vstupu do domova
pro seniory. Z tohoto piispévku je hrazena potiebna socialni péce. V soucasné dobé¢ je
piispévek vyplacen prisluSnymi urady prace, o vysi prispévku na péc¢i rozhoduji
posudkovi Iékari, kteti pracuji na OSSZ. Od stupné zavislosti se odviji vySe

vyplaceného piispévku na péci.

Seniordm je v domovech pro seniory poskytovana oSetfovatelska péce, kterd zahrnuje
pomoc s osobni hygienou, oblékdnim, poddvanim stravy a piti, doprovod pfi socialné
aktivizacnich ¢innostech. V domovech je také zajiSténa lékarskad péce. Prakticti 1ékati
ordinuji pfimo v domovech. Nové nastupujici klienti méni svého obvodniho lékate

za ustavniho 1ékare.

Autorka pii praci zjistila, ze je v domovech pro seniory kladen diiraz na individualni
ptistup. Vétsinu klientd potési rozhovor, kdy maji moznost se vypovidat, nebo naopak
se dozvi néco nového. Do domovil pro seniory dochédzi pravideln€¢ dobrovolnici, kteti
zastavaji tuto funkci a vénuji se jednotlivym klientim, snazi se vyhovét jejich piani.
Casto jsou tito dobrovolnici také vidéni na prochdzkich a akcich potadanych
pro klienty. Seniofi si vazi projeveného zajmu o jejich pocity, obavy a radosti.
Rozhovor také vyhovuje klientlim, ktefi jsou upoutani na lizku, mnohdy je to jejich

jedina moznost rozptyleni a ziskani informaci z vnéjsku.

Autorka dale zjistila, ze domovy pro seniory podporuji udrzeni vztaht s ptibuznymi
s prateli klientii. Navstévni doba v Jabloneckych Pasekach i ve Velkych Hamrech je

neomezend, pouze se v téchto domovech neda prespat.

Z rozhovort dale vyplynulo, ze klienti jsou spokojeni s prostiedim, ve kterém ziji.
Domovy jsou moderné vybavené, oceniuji potadek, Cistotu a kvalitni uroven bydleni.
Nekteii klienti vlastni mobilni telefony, ostatni mohou vyuZit telefonniho aparatu na
sesterné. Pro zachovani soukromi by bylo vhodné zde umistit vefejny telefonni

automat.
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Respondenti vétSinou odpoveédéli, Ze by nejradsi vyuzivali pomoci svych rodinnych
ptislusniki, ale tyto domovy jsou pro né adekvatni ndhradou za domaci péci. Jsou jim
zde poskytovany odpovidajici sluzby, je zde vhodné prosttedi a dobie vySkoleny

personal. Bohuzel ani toto vSe jim nedokéaze pIn¢ nahradit rodinu a partnera.
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14. Navrhovana opatieni
1. Socialni vztahy s rodinou a znamymi

Socidlni vztahy jsou ldsce a pochopeni. Navrhuji podpofit rozvoj vztahil s rodinou
a jinymi blizkymi rodinami. Bylo by vhodné zde ztidit mistnosti pro navstévy, které

by zde v ptipad¢ potieby mohly piespat.

2. Dobrovolnicka ¢innost

Dochdzi sem dobrovolnici rizného véku, ktefi ve své volném Case navstévuji osamélé
a nemocné seniory bez naroku na finan¢ni odménu. Nahrazuji senioriim rodinu, vytvari
se zde divérné vztahy. Klienti maji radost, Ze jim n¢kdo naslouchd. Navrhuji podpofit
rozvoj dobrovolnické ¢innosti zavedenim vyhod pro dobrovolniky, aktivné seznamovat

vefejnost s touto ¢innosti.

3. Aktivizacni ¢innosti pro klienty

Aktivity slouzi k rozptyleni klientli, pom4haji jim v jejich osamélosti. Bylo by vhodné,
kdyby se persondl i1 dobrovolnici mohly vénovat vice rozhovorim s klienty,
v domovech by bylo vice hudby, moznosti prochdzek s doprovodem a posezeni

s obderstvenim.
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Priloha A — Dotaznik



DOTAZNIK

1) Jak dlouho od podani zadosti o umisténi jste ¢ekal/a?

thned po podani zadosti
do 6 mésict

do 1 roku

do 2 let

¢ekal/a jsem déle nez 2 roky

2) Jaké duvody Vas vedly k ptichodu do domova pro seniory?

zhorSeny zdravotni stav
samota

smrt blizké osoby

nezvladani péce o domacnost
finan¢ni divody

jiné divody

3) Jak dlouho zde Zijete?

do 1 roku
do 5 let
do 10 let

vice nez 10 let

4) Navstévuje Vas pravidelné nékdo z rodiny nebo zndmych a jak ¢asto?

ano

5) IJste spokojen/a s poskytovanymi sluzbami?

ano, jsem spokojen/a



* ne, nejsem spokojen/a (uved’te s ¢im konkrétné)

6) Myslite si, Ze je Skala nabizenych sluzeb dostacujici?
® ano

e ne (uved'te, kterd sluzba Vam schazi)

7) Myslite si, Ze je zde potadan dostatek kulturnich a spolecenskych akei?
e ano

e ne (uvedte, kterd akce Vam schazi)

8) IJste spokojen/a s kvalitou stravy?
e ano

® nc

9) Jste spokojen/a s mnozstvim podavané stravy?
e ano

® nec

10) Jste spokojen/a s vybavenim Vaseho pokoje?
e ano
e ne

e chybi mi (uved’te konkrétn¢)

11) V soucasné dob¢ uzivate pokoj:
e jednolizkovy
e dvoulizkovy

e viceltizkovy



12) Jsou v DD dostatecné respektovany poZadavky na Vase soukromi?
® ano

e ne (uved'te konkrétn¢)

13) Jste spokojen/a s chovanim personalu?
e ano

e ne (uved'te konkrétn¢)

14) Jste spokojen/a s vybavenim spole¢enské mistnosti?
(knithovna, dostatek svétla, dostatek mista aj.)
e ano

e ne (uved'te, co Vam zde schazi)

15) Sta¢i Vam Vas ptijem na pokryti veskerych vydaja?
e ano, staci
e ne, nestaci (uved’te, jestli Vam nékdo finanéné vypomahd)

Tento dotaznik je anonymni a slouZzi pouze pro potieby zpracovani bakalarské prace.

Dékuji Vam za Vs Cas.
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