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ANOTACE

Bakalaiska prace se zabyva tématem Moznosti sluzeb pro seniory. Prace je zameéfena
na nabidku sluzeb a volnocCasovych aktivit v Domové s peCovatelskou sluzbou, a také
na spokojenost seniori bydlicich v Domové. Prace je rozd€lena na teoretickou a praktickou
Cast. Teoreticka Cast obsahuje zakladni poznatky z oblasti stafi, zménach ve staii,
poskytovanych sluzbach seniorim a Domovu s pecovatelskou sluzbou v Novém Méesté
na Moraveé. V praktické casti je vychazeno z vlastniho vyzkumného Setfeni. Jsou zde

prezentovany vysledky vyzkumu, ktery byl v Domové s pecovatelskou sluzbou provadeén.
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Options of services for seniors.
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there. The thesis is divided into a theoretical and practical part. The teoretical part contains
basic information about aging, changes in old age, the services provided to the elderly, and
also about a nursing home in Nové Mésto na Moraveé. The practical part is based on the
author’s research, conducted in the nursing home. The results of the research are presented

here.
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UvVoD

Zijeme ve spole¢nosti, ktera starne. Nejde o vyjimeénou situaci, ale o celosvétovy trend.
O Evropé se n¢kdy hovoii jako o ,,Sedivéjicim kontinentu®. To, Ze stoupa pocet seniorli, ma
nékolik pficinéni, mezi které patfi zajisté nizkd porodnost, pokles kojenecké utmrtnosti,
snizeni chudoby, socialni rozvoj, pokrok v mediciné a vétSi zachrana lidskych zivott.
Pro dalsi demograficky vyvoj v Ceské republice je starnuti obyvatel typickym prvkem, ktery
bude pokracovat i v dalSich letech. Procento starych lidi se brzy zvysi, nebot dojde
k zestarnuti silnych povaleénych ro¢niki. Pomér pracujicich a penzistii se vyrazn¢ zmeéni.
Demografické prognézy odhaduiji, Zze v roce 2050 bude v Ceské republice it asi ptil milionu
senioril ve véku nad 85 let. (Malikova, 2011, s. 26)

Kwvili rostoucimu poctu seniorti je nutné do budoucna zajistit patfi¢nou zdravotni a socialni
péci, kterd jim bude poskytnuta. Je nutné pocitat s faktem, Ze nebude dostatek mist
Vv zafizenich zamétenych na péci o seniory, pokud se nenavysi kapacitni obsazeni stavajicich
domovl pro seniory ¢i domovu s peCovatelskou sluzbou. Protoze je pro stari typicka
polymorbidita a sni Casto spojend nesobéstanost, jsou seniofi piijimani kvuli nutnosti
nepretrzité péce, kterou rodina nékdy nemiize poskytnout, a proto je nutné, aby s rostoucim
po¢tem nemohoucich seniorti doslo i k narustu lazek a celych domovi, které mohou
adekvatni péci poskytnout. Dilezita je 1 péCe o seniory, ktefi jsou sob&stacni, a zdravotni stav
jim umoznuje prozivani kvalitniho zivota. Je dulezité, aby seniofi méli moznost sviij volny
Cas piijemné a uzZitecné proZzit. Proto je dileZité, aby byl zajiStén dostatek moZnosti,

ze kterych si kazdy senior vybere, at’ uz se jedna o sluzby ¢i o volno€asové aktivity.

Mezi zakladni sluzby poskytované seniortim patii pobyt v lizkovém zatizeni, mezi které patii
domovy pro seniory. Poskytuji se zde sluzby starym obcaniim, ktefi se o sebe nemohou
postarat z diivodu vysokého véku a zhorSeného zdravotniho stavu. Dal§im typem je domov
pro seniory se zvlasStnim rezimem, ktery je urCen hlavné pro seniory s Alzheimerovou
demenci a dile domov pro osoby se zdravotnim postizenim. Dilezité je v neposledni fad¢ i
zajisténi sluzeb nezbytnych pro uspokojeni zékladnich Zivotnich potieb a dale volnocasovych
aktivit, které vhodné vyplni volny ¢as seniord. Je potfeba neustidle myslet na fakt, Ze i
nemohouci senior ma pravo na doziti distojného a kvalitniho Zivota. Proto je dulezité
zapojovat seniory do volnocasovych aktivit a poskytovat jim sluzby, které¢ jejich Zivot udrzi

dostatecné kvalitni. V ramci komplexni péce o seniory je nezbytné zapojit do péce i rodinné
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pfislusniky a aktivné je zvat na rtizné spoleCenské akce poradané domovem. (Holczerova,

Dvotackova, 2013, 5.9, 10, 13)

Bakalatska prace se zabyva nabidkou sluzeb a volnocasovych aktivit pro seniory v Domové
S pecovatelskou sluzbou v Novém M¢esté na Moraveé. V praci je mapovana nabidka sluzeb,

volnoc¢asovych aktivit a v neposledni fad¢ i spokojenost uzivateld Domova.
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CILE PRACE

1.

Zmapovat moznosti sluzeb pro seniory ve vybraném Domové s pecovatelskou
sluzbou.

Vyhodnotit vyuziti nabizenych sluzeb pro seniory vybraného Domova s pecovatelskou
sluZzbou.

Zmapovat faktory ovliviiujici vybér nabizenych sluzeb ve vybraném Domové
S pecovatelskou sluzbou.

Zhodnotit informovanost uzivatelli o poskytovanych sluzbach ve vybraném Domové
s pecovatelskou sluzbou.

Zjistit  spokojenost uzivateld S nabizenymi sluzbami vybraného Domova

S pecovatelskou sluzbou.
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I. TEORETICKA CAST

1 STARNUTI A STARI

Lidsky zivot probihd od narozeni do okamziku smrti v uréitych vyvojovych fazich. Kazda
z téchto fazi ma své zdkonitosti, které z ni vyplyvaji. Kazda zivotni faze dava lidem urcité
moznosti a v néCem je naopak limituje. To plati 1 pro fazi starnuti. Lidé¢ si tuto skuteCnost
neuvédomuyji, a tak je staii Casto obecné chapano spisSe negativné. Starnuti ovSem takové byt

nemusi. (Malikova, 2011, s. 13)

Starnuti je biologicky proces, ktery je nevratny a neopakovatelny. Tomuto procesu fikame
zivot. Pro kazdy ZivociSny druh je délka Zivota specificka. Posledni etapou starnuti je staii.

(Slezakova a kol, 2007, s. 128)

Starnuti populace je chapano jako pfirozeny civilizani vyvoj, ktery pfinasi fadu Sanci a
vyzev, které se tykaji naptf. povahy dlouhého zivota ve stafi, seberealizace ¢i vyuziti
potencidlu starSich lidi, dale financovani zdravotnich a socidlnich systémii a stereotypt

pii poskytovani podpory a sluzeb. (Kalvach a kol. 2008, s. 21)

1.1 Sénium

Sénium (z latinského senex — stary) je posledni fazi lidského Zivota. Toto obdobi je
charakterizovano postupnym ubytkem sil, télesnymi zménami ¢i zpomalovanim osobniho
tempa. Staii nelze chapat pouze jako involu¢ni proces. Jde o proces zrani osobnosti. Kazdy
senior ma sviij vlastni Zivotni piib&h, ktery je poskladdn z radostnych i smutnych udélosti
Cim star$i senior je, tim je delsi jeho Zivotni ptibsh. (Kopecka, 2011, s. 165; Klevetova,

Dlabalova, 2008, s. 57)

Pro mnoho lidi je vSak stafi jednim z nejhezéich obdobi Zivota, nebot’ maji prostor k realizaci
toho, co v zivoté nestihli. Clovek, ktery umi vyuzit piileZitosti nového dne, umi i zdravé

starnout. Uméni starnout je zalezitost, ktera se tykéa vsech. (Malikova, 2011, s. 14)
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1.2 Lidské potreby ve stari

Mnozi lidé s pfichodem stafi ztraceji schopnost uspokojovat své kazdodenni potieby a
udrzovat kontrolu nad svym zivotem v mife, na kterou byli doposud zvykli. Tim muize dojit
K vyznamnému snizeni kvality zivota. Zasadni informaci je fakt, ze ani ve stafi nejsou
dilezité jen fyziologické potieby, ale také potieby psychické a spiritudlni. V souvislosti
s kvalitou zivota ve stafi je spojovana teorie lidskych potieb dle Abrahama Harolda Maslowa,
ktery vytvoril tzv. Maslowovu pyramidu potieb. Setfadil hierarchicky lidské potieby
od nejzakladnéjsich (biologickych) potieb, pies potieby psychosocidlni az po potiebu

seberealizace.

Potieby ¢lovéka jsou individualni a v pritb¢hu Casu, a také v prostiedi, ve kterém ¢lovek zije,
se méni. Béhem starnuti dochdzi ke zménam zdravotniho stavu a dale k rodinnym ¢i
partnerskym zménam. Diky témto zméndm se mohou potieby a priority jejich uspokojovani

starého ¢lovéka ménit. (Cevela, Kalvach, Celedova, 2012, s. 34)

1.3 Zmény ve stari

Kazdy cloveék proziva svij Zzivot individudlnim zplsobem. S vy$Sim vékem pfichazeji
vyznamné okamziky. Odehravaji se zmény v télesné, psychické i socidlni oblasti. Tyto oblasti
jsou vzajemné propojené. Reakce na zmény jsou podminény osobnosti seniora, dale reakcemi
blizkého okoli a mozZnostmi, jak muze ziskat pomoc v oblastech, které jiz senior sam

nezvladne. (Venglarova, 2007, s. 12)

Ve stafi dochéazi 1 ke zméndm kognitivnich funkci. Ty jsou nezbytné pro poznavani okolniho
svéta, orientaci v ném a vnimani sama sebe. Pfenos informaci zajiStuji neurony, kterych je
v mozku vice nez 10 miliard. Uvadi se, ze v 90 letech je tbytek neuronti o 10-20 %. Podle
vyzkumt, které na toto téma byly vyhodnoceny, se pravidelnym cvienim paméti a
vyuzivanim dosazenych dovednosti mohou tyto buniky ¢astecné obnovovat. Trénovani paméti
totiz 1 zpomaluje ubyvani neuronil, vytvaii se nova nervova spojeni a lze tak podporovat

¢innost mozku az do vysokého véku. (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 46, 48)
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1.3.1 Biologické zmény

Mezi typické projevy starnuti patii celkové vykonnosti vSech funkci, atrofie neboli ubytek
funkc¢ni tkané a dale zmény reakci organismu. Piehled biologickych zmén, které jsou pro stari
typické, uvadi JaroSova (2006, s. 22, 23, 24). Dochézi k celkové atrofii, kterou jsou postizeny
vSechny tkan¢ a organy lidského téla. Prikladem je atrofie mozkové tkané, ktera je nahrazena
tkani pojivovou. Dale dochazi k typické atrofii kiize a svalti. Méni se 1 funkce endokrinnich
zlaz. Dochazi ke zmenSovani postavy kviili zmensovani meziobratlového prostoru a z dvodu
svalové ochablosti. Typické je padani a Sedivéni vlast, které je zplisobeno sniZzenim ¢innosti

vlasové pokozky a vlasovych kotinki.

Typickou zménou, ke které¢ dochdzi ve stafi, je porucha spanku, tzv. insomnie. SniZuje se
tvorba slin, zpomaluje se vyprazdnovani zaludku a ochabuje motilita stiev. V disledku
zpomalené peristaltiky seniofi Casto trpi zdcpou. Dochazi také ke zhorSeni funkce smyslovych
organli. Zvysené se vyskytuje zeleny a Sedy zdkal. Typicka je i stafeckd nedoslychavost.
Snizuje se vitdlni kapacita plic a méni se funkce fasinkového epitelu, coz nasledné vede

k ¢astym infekcim dychacich cest.

1.3.2 Psychické zmény

Piedpoklada se, Ze v psychice a rysech osobnosti by ani pfes pokrocily veék dochéazet
k zasadnéj$im zménam. Psychické zmény nastupuji pii fyziologickém starnuti pozvolna.
Krom¢ situaci vzniklych pii patologickém starnuti neni divod, aby psychické aspekty

negativné ovlivitovaly kvalitu zivota seniorti.

Darja JaroSova (2006, s. 24, 25, 26, 27) uvadi typické zmény v psychické oblasti, mezi které
patii napiiklad zhorSend schopnost adaptace na zmény a nové skutecnosti. Tyto zmény casto
souvisi s pobytem ve zdravotnickém nebo v socidlnim pobytovém zatizeni. Méni se 1 emocni
labilita a casto dochdzi k vykyviim nalad ¢i precitlivélosti. NE€kdy vznikd tzv. citova
oplostélost, tedy ztrata schopnosti citového proziti. Méni se i pofadi zivotnich hodnot.
Sousttedénost je upoutana hlavné na rodinu, zdravi a duchovni hodnoty. Vznika celkovy nebo
Castecny pokles zajmu seniora bud’ ve vSech oblastech, nebo jen v nékterych. Projevem je
napiiklad socialni izolace, neochota se zapojit nebo byt aktivni. Casto se zvyrazni negativni

povahov¢ vlastnosti (tvrdohlavost, panovac¢nost).

17



Castou psychickou zménou je demence, jejiz vyskyt postupné nartista. Jde o syndrom, ktery
vznikd jako nésledek onemocnéni mozku. Dochazi k naruseni paméti, orientace, mysleni,
schopnosti verbalni komunikace ¢i uc¢eni. Dusledkem procesu demence je naruSeni funkcénich
schopnosti a ztrata sobéstacnosti, kterd vede k zéavislosti na druhé osobé. V dnesni dob¢ je
demence celosvétovym problémem a jiz se netyka pouze vyspélych zemi. Tento jev souvisi
ptedevsim s prodluzovanim délky zivota, se kterym souvisi i starnuti populace. V soucasné
dob¢ je také patrny dalsi fakt a to, ze nejvice seniora trpi demenci stfedniho a tézkého stadia

demence. (Pidrman, 2007, s. 9, 14, 15)

Castym jevem ve staii je i deprese. Klinické piiznaky se lisi od deprese u mladsich lidi.
Seniofi si méné Casto st€Zuji na negativni zmény nalad pfesto, Ze je tato zména objektivné
znatelnd. Dale se objevuje zvySené sebepozorovani ¢i strach z télesné nemoci. Deprese
ve stafi muze byt Casto zaménovana s pseudodemenci (napodobuje piiznaky demence).
U seniort s depresi je Casté sebevrazedné chovani. Na tento rizikovy faktor je dulezité myslet
hlavné¢ u osamélych muzi, u senioril, ktefi maji nedostate¢nou socidlni podporu ¢i maji

chronické onemocnéni. (Jirak, Holmerova, Borzova a kolektiv, 2009, s. 139)

1.3.3 Socidlni zmény
Socialni zmény ve stafi zce souvisi s odchodem seniora do starobniho dichodu. Jedna se
0 jednu ze zasadnich zmén v Zivoté, kterd mulze seniora ovlivnit jak negativnim tak

pozitivnim zpisobem. (Mlynkova, 2011, s. 25)

Eva Malikova (2011, s. 22) uvadi nej¢astéjSi neptiznivé socidlni zmény, mezi které patii
odchod do starobniho dichodu, ktery hiife zvladaji muzi, ktefi nemaji jiné z&jmy, nez ty
pracovni. Casty je strach ze stdii a samoty &i nesobdstadnosti zptisobené zhorSenym
zdravotnim stavem ¢i socidlni izolace kviili zhorSenému zdravotnimu stavu nebo umrti ptatel.
Mezi neptiznivé socialni zmény patii 1 zavislost na druhé osob¢ kviili nemoci ¢i smyslovému
omezeni ¢i generacni osamélost (Umrti partnera, starnuti osamélé osoby). V neposledni fade

se jedna 1 o zmé&nénou ekonomickou situaci a o zhorSeni finanéniho zabezpeceni.

Socialni zmény ve staii jsou ovlivnény pfedevs§im zménou zdravotniho stavu. Kviili nemoci
klesa aktivita ¢loveka, méni se tak finan¢ni zajisténi a celkova ekonomickd situace. Velkou
socialni zménou je 1 odchod do starobniho dichodu. Pied star¢ho ¢lovéka je tak postaven
dalezity ukol, protoze musi Caste¢né zménit svij dosavadni zZivot a navyky, které musi

ptizplsobit tomu, Ze jiz nebude pracovat. S odchodem do diichodu se méni i prozivani a
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chovéni. Dals§i velkou zménou, kterd muize poznamenat rodinny zivot, je odchod dé&ti
z domova. Manzelé se tak nédhle ocitaji sami a musi najit novy zptsob manzelského Zivota
bez déti. Tato zména muze partnery sblizit nebo naopak objevi v jejich vztahu trhliny. Tento
je nazyvan jako ,,syndrom prazdného hnizda®“. Ztrata rodiCovské role byva nahrazena roli
novou a to roli prarodict. V disledku biologicky, psychickych i socidlnich zmén také dochazi
k vy¢lenovani seniorti z kolektivu a strach z osamélosti se tak zvySuje. V tomto obdobi se

Clovek zacinad smitfovat se smrti vrstevniki, a také se smrti partnera. (Dvotrackova, 2012, s. 14,

15)

1.4 Uskali stari

Nemoci stafi jsou choroby, které jsou ve stafi velmi Casté a zavazné. Mezi tyto onemocnéni se
fadi zanéty dychacich cest, zanéty mocovych cest, virdzy vcetné chiipky, urazy vcetné
obavanych zlomenin kréku kosti stehenni, nadorova onemocnéni, arteridlni hypertenze ci
trombembolickd nemoc jako komplikace imobility. Vékové podminénd onemocnéni jsou
zejména ateroskleréza, Alzheimerova nemoc, degenerace sitnice ¢i osteoartr6za. Specifickym

zdravotnim problémem u seniorll je iatrogenni poskozeni vcetné nezadoucich ucinki c¢i

vzniku imobiliza¢niho syndromu. (Cevela, Kalvach, Celedova, 2012, s. 120)

Pro vSechny tyto nemoci plati, Ze ve stafi predevS§im to, Ze narlsta jejich zavaZnost, casto
probihaji atypicky a Casto se vzdjemné kombinuji a ovliviiuji. Obvykle vyZaduji specificky
oSetfovatelsky rezim, kde je kladen diraz na prevenci imobility, dekondice, malnutrice,

dehydratace a rezignace (Cevela, Kalvach, Celedova, 2012, s. 119, 120)

Pro zvladani vSech uskali, které ve stari clovéka potkaji, je dilezitd podpora rodiny. Rodina,
kterd pecuje o nemohouciho seniora, musi spliiovat nékolik pfedpokladi pro dobrou péci.
Dulezité jsou vhodné podminky nezbytné pro kvalitni péci, jako je fyzicka a psychicka
zdatnost, socidlni, bytové a financni zdzemi. Musi mit vali provadét kvalitni péci a znat
zaklady péce, kterou poskytuji. Pro souc¢asného seniora ma rodina velky vyznam. Je pro ngj
oporou a vytvaii mu bezpecné rodinné zazemi. V dneSnich modernich rodinich ubyva
mezigeneraéniho souziti. Dochéazi tak k citovému oslabeni a dusledkem toho je vaznuti
daveérnéj§i komunikace mezi generacemi jedné rodiny. Dulezitou tlohou spolecnosti je
motivace rodiny moralné, ale také ekonomicky a socidln€. Dal§im ukolem spolecnosti je
vytvotit dostateCnou nabidku a kapacitu socidlnich sluzeb, které rodindm starajicich se

0 seniory pomohou v provadéni kvalitni péce. (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 82)
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1.5 Fungujici rodina ve stari

Rodina, ktera pecuje o nemohouciho seniora, musi splinovat nékolik ptfedpokladti pro dobrou
péci. Dulezité jsou vhodné podminky nezbytné pro kvalitni péci, jako je fyzicka a psychicka
zdatnost, socialni, bytové a finan¢ni zdzemi. Musi mit vili provadét kvalitni péci a znat
zéklady péce, kterou poskytuji. Pro soucasného seniora ma rodina velky vyznam. Je pro n¢j
oporou a vytvaii mu bezpecné rodinné zazemi. V dneSnich modernich rodinach ubyva
mezigeneracniho souziti. Dochéazi tak k citovému oslabeni a dasledkem toho je vaznuti
diaveérngjsi komunikace mezi generacemi jedné rodiny. Dilezitou tlohou spolecnosti je
motivace rodiny moraln¢, ale také ekonomicky a socialn¢. DalSim ukolem spole¢nosti je
vytvofit dostateCnou nabidku a kapacitu socidlnich sluzeb, které rodindm starajicich se

0 seniory pomohou v provadéni kvalitni péce. (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 82)
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2 DEMOGRAFIE STARI

Demografie stafi spolecnosti postihuje od poloviny 20. Stoleti ve vétsi ¢1 mensi mife vSechny
zemé. V souCasné¢ dobé se starnuti obyvatelstva stavd jednim z celosvétovych problémd.
Dle dlouhodobych prognéz budouciho vyvoje obou pohlavi a vékové struktury, bude podil
poctu starSi osob stale nartistat. O zvySujicim se poctu seniorti se v zapadnich statech Casto
hovoii jako o socidlnim problému, piedev§im v souvislosti s nariistem nakladii na socialni

zabezpeceni a zdravotni péci. (www.demografie.info)

Demografie stafi ma dvé stranky a to narast postu seniort a relativni zvySovani podilu starych
lidi v ramci celé populace. Narast poctu seniorti je diasledkem nartistu pravdépodobnosti
nadéje doziti vyssiho veku. ZvySovani podilu seniorli je projevem poklesu porodnosti.

(Dufek, Minatik, 2008, s. 10)

2.1 Disledky starnuti obyvatelstva

Pocet osob starSich 65 let neustale roste. Z tohoto diivodu musi poskytovatelé zdravotnich
sluzeb, agentury socidlnich sluzeb a zdravotni péce véetné gerontologickych sester, piredvidat
zvySeny zdjem o této sluzby. Diisledkem této skutecnosti bude rozsifovani sluzeb pro seniory,

tarifni zmény a zlepSeni dostupnosti péce. (Eliopoulos, 2010, s. 10)

Dusledky demografického starnuti obyvatel se stavaji novou vyzvou pro spolecnost
ve 21. stoleti. Tyto dusledky se stavaji faktorem riistu ekonomiky ¢i novych forem souZiti.
Ukazuje se, e nezbytna bude zména v systému zdravotnich a socialnich sluzeb. (Cevela,

Kalvach, Celedova, 2012, s.. 91)

Zakladnim ukazatelem stafi populace je primérny vek, ktery ma rostouci trend a souvisi se
snizovanim détské slozky populace a tim prodluZovani stfedni délky Zivota. Jeho troven je
rozdilna dle pohlavi, kdy Zeny vykazuji vyssi vékovy primér nez muzi. (Dufek, Minafik,

2008, s. 19)

Populace nad 65 let pfedstavovala k 31. 12. 2013 17,4 % z celkové populace v Ceské
republice. Z celkového poétu Zen bylo 65 a viceletych zen 20 % a muzt 15 %. Do budoucna
se predpokladad nartist po¢tu seniort v obou skupinach a také ke zvySeni primérného véku

obyvatel. (www.czs0.cz)

21


http://www.demografie.info/
http://www.czso.cz/

2.2 Demograficky vyvoj obyvatelstva v Ceské republice

Demograficky vyvoj obyvatelstva 1ze popsat pomoci nékolika ukazatelti. Nejdiilezit¢jSim
ukazatelem je pocet obyvatel. Termin obyvatelstvo znamend soubor osob Zijicich na ur¢itém
uzemi (kraje, statu). V demografické statistice je obyvatelstvo chdpano jako soubor osob,
které maji na daném tizemi piihlaSeny trvaly pobyt bez ohledu na statni ptisluSnost. Druhym
ukazatelem je pocet udalosti za urcité Casové obdobi (za rok). Patfi sem pocet narozenych
déti, pocet zemfielych osob, pocet snatkii, pocet pfistehovalych a mnoho dalSich.
Podle Dvoidkové a Smréka (2011, s. 53) je pro CR z pohledu demografického vyvoje typicka
zdsadni zména charakteru demografického chovani po roce 1990. Uroveii porodnosti a
state¢nosti vyrazné poklesla, zdravotni stav populace se vyrazné zlepsil. Tyto okolnosti maji
za nasledek prodluzovani stfedni délky zivota. Dochazi ke starnuti populace. Demograficky
vyvoj Ceské republiky ukazuje na nutnost zmén pohledti na diichodovou reformu ¢&i reformu

Skolstvi a potiebu vice se zaméfit na soucasny stav rodinné politiky.

Demograficka situace v Ceské republice je ovlivnéna demografickym vyvojem, ktery
predchazel souc¢asnému stavu zhruba poslednich sto let. V demografickém slozeni jsou patrné
jisté nepravidelnosti, které vznikaly v disledku silnych a slabych roc¢nikli narozenych
v minulosti. Postupné pfesouvani silnych ro¢nikti do diichodového véku bude vést k rychlému
starnuti obyvatelstva. Ceska republika se tak svym demografickym vyvojem pfiblizuje

obvyklému modelu v jizni a severozapadni Evropé. (Dvotrakova, Smrcka, 2011, s. 52)

Do roku 2030 se ptedpoklada nartst poctu seniorti o 40-80 %. Dle ocekavani se stfedni délka
zivota prodlouzi az o 4 roky u obou pohlavi. Pocet osob nad 65 let bude tvorit 23-25 %
z celkového poctu populace. U osob nad 80 let dojde k nartstu o 5-8 %. Do roku 2050 bude
v Ceské republice pokradovat vyrazné starnuti populace. Nad 65 let 33 % a nad 80 let 10 %.
Kazdy dvacaty obéan v CR bude tak starsi 85 let. S vysokou pravdépodobnosti dojde
seniortl, nebot’ se s Vysokou pravdépodobnosti bude lisit od seniorti dne$ni doby. (Cevela,

Kalvach, Celedova, 2012, s. 83)
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3 FORMY PECE O SENIORY

Mlynkova (2011, s. 62) rozliSuje péci o seniory na n€kolik forem. Zakladni formou je péce

rodinna, péce zdravotni a péce socilni.

3.1 Rodinna péce

VétSina lidi se nejlépe citi v domacim prostiedi se svoji rodinou. Maji zde pocit jistoty a
bezpeci, rodina ndm poskytuje zdzemi. Pro vétSinu rodin je samoziejmosti, Ze se dospélé deti
staraji o své starnouci rodi¢e. V né€kterych rodinach dojde i k tomu, Ze se rodi¢e ke svym
détem prestéhuji. Takova to situace méa sva pozitiva i negativa. Vyhodou je, ze seniofi
zustavaji se svymi blizkymi, péce se miize rozdé€lit mezi vice rodinnych pfislusnikti a také
dochdzi k znacnému usSetieni financi a asu. Mezi negativni stranky této situace patii hlavné
fakt, Ze seniofi se u svych déti nemusi citit Gipln€ jako doma, ale spiSe jako na navstéve. Nespi
ve vlastni posteli, ve které spali n€kolik let, kviili malym prostorim nemd své soukromi a
klid, na které byl zvykly atd. Dulezité ovSem je, Ze pokud péce od rodiny dobte funguje, je to
velice dobré pro psychickou stranku starého ¢lovéka. Clenové rodiny dokéazi zajistit zakladni
péci a na oSetfovatelské vykony si mohou zajistit napfiklad domaci péci. Senior tedy miiZze
pobyvat s lidmi, které znd a nemusi se na posledni etapu zivota st€hovat do domova, kde by

byl odk4zan na péci cizich lidi. (Mlynkova, 2011, s. 62, 63)

3.2 Zdravotni péce

Poskytovani zdravotni péfe probihd v liZkovych nebo ambulantnich zdravotnickych
zatizenich. Péce je poskytovana v nemocnicich, kde je po vyléceni zakladniho onemocnéni a
akutniho stavu senior preloZen na Oddé€leni nasledné péce, které je ur€eno pro rehabilitaci a
doléceni seniortt v dobrém zdravotnim stavu. Dal§im typem zdravotnického zafizeni je
hospic. Toto zatfizeni slouzi pro pacienty s nevylécitelnym onemocnénim. Hospic nabizi
pro pacienty nékolik sluzeb. Casto vyuZzivana je tzv. odlehéovaci sluzba, které vyuziva rodina,
kdyz si potfebuje od narocné péfe o nemocného seniory odpocinout. V této dobé pobiha
senior Vv hospici, kde je mu vénovana komplexni oSetfovatelska péce. Dalsi forma péce je
domaci hospic. Slouzi pro rodiny, které ses o nevyléCitelné nemocného seniora staraji
Vv domacim prostiedi, nebot’ jeho zdravotni stav nevyzaduje nemocni¢ni péci. Specialni tym,

do kterého patii I€kati, zdravotni sestry ¢i peCovatelky, dochazi ke klientovi domt a poskytuji
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mu specifickou péci potiebnou v terminalnim stddiu nemoci. Mezi dalsi zdravotnické sluzby
patii agentury domaci péce. Jejich smyslem je poskytovat odbornou péci v domacim prostredi
podéavaji léky ¢i oSetfuji rany. Tato péce je pokryta ze zdravotniho pojisténi klienta.

(Mlynkova, 2011, s. 63, 64)

3.3 Socialni péce

Socialni péce je senioriim poskytovdna v domovech pro seniory. Jde o celoro¢ni pobytovou
sluzbu. Ziji zde seniofi, kteti kviili svému zdravotnimu stavu nemohou bydlet sami a potfebuji
trvalou komplexni péci. DalSim zatizenim, kde je socialni péCe poskytovana, je domov se
zvlastnim rezimem, ktery je podobny domovu pro seniory. Byvaji specializovand na urcitou
poruchu a disponuji vét§im poctem persondlu. Do téchto domovi jsou pfijimani seniofi, ktefi
maji zvlastni potfeby kvili duSevni poruse ¢i kvili mentadlnimu postizeni. Poskytovatelem
socialni péce jsou i domovi s peovatelskou sluzbou. Personal zde poskytuje péci relativné
zdravym seniorl, ktefi nevyzaduji komplexni stdlou péci, ale pouze dopomoc pii nékterych
ukonech. Na zaklad¢ smlouvy jsou seniofi ubytovani v samostatné bytové jednotce. Mohou
vyuzivat pecCovatelskych sluzeb ¢i zajisténi obédd, pedikaru apod. PéCi seniorum, v jejich
domécim prostiedi, poskytuje terénni pecovatelskad sluzba. Tyto sluzby zahrnuji
osetfovatelské tikony, nakupovani, pé¢i o domacnost ¢i doprovod k 1ékati. (Mlynkova, 2011,
S. 66)
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4 DUM S PECOVATELSKOU SLUZBOU V NOVEM MESTE
NA MORAVE

4.1 Zakladni informace

Dim s pecovatelskou sluzbou neni zafizenim socialnich sluzeb, ale jde o byty, které jsou
ve vlastnictvi obce, a ta o nich rozhoduje. Byty jsou pfid€lovany na zékladé predem
stanovenych kritérii Zadatelim, ktefi o tento druh bydleni maji zajem a nasledn¢ je mezi obci
a zadatelem uzaviena bézna ndjemni smlouva. K uzavieni najemni smlouvy v domové
s pecovatelskou sluzbou nejsou dana zadnd specidlni pravidla. Uzavieni ndjemni smlouvy
K bytim jako takovym je fizenou obecnou upravou najmu bytu dle obCanského zakoniku.
Byty, které se nachazi v domovech s pecovatelskou sluzbou, jsou byty v domech zvlastniho
uréeni. Pojem bytl v téchto domovech definovan neni. Pfedpokladé se ovSem, Ze uzivatelim
téchto byt bude poskytovana socialni sluzba, tedy pecovatelskd sluzby. Tato sluzby je
obyvatelim bytti v domové s pecovatelskou sluzbou poskytovana na zakladé smlouvy, ktera
je uzaviena mezi konkrétnim uzivatelem bytu a poskytovatelem socialni sluzby.

(Www.mpsv.cz)

Novomeéstské socialni sluzby jsou ptispévkovou organizaci, kterou ztizuje mésto Noveé Mésto
na Moravé. Organizace je registrovana u Krajského ufadu kraje Vysocina. Tyto sluzby
poskytuji pecovatelskou sluzbu na tizemi Nového Mésta na Moravé a jeho mistnich ¢astech.
V Domové s pecovatelskou sluzbou je poskytovana komplexni oSetfovatelskéd a peCovatelska
sluzba, kterou zajiStuji vSeobecné sestry, pracovnici v socidlnich sluzbach a socialni

pracovnice. (Www.nss.nmnm.cz)

4.2 Poslani

Poslanim této sluzby je pomahat osobam, které se kvili svému veéku ¢i zdravotnimu stavu
ocitli v nepfiznivé socialni situaci a jejich stav vyzaduje pomoc druhé osoby. Sluzby jsou
poskytovany v domacnosti seniort a to na zaklade jejich individuélnich potieb. Jde o sluzby,
které uzivatelim zajiStuji zékladni Zivotni potfeby jako je stravovani, oblékdni, hygiena ¢i
mobilita. Peovatelské sluzby se klientim poskytuji i v jejich bytech na tzemi Nového Mésta
na Moraveé. Povéfeni pracovnici dojizdéni za klienty domt, aby mohli setrvat co nejdéle
ve svém pfirozeném prostiedi. Tuto sluzbu lze kombinovat i s péci rodiny ¢i jiného

poskytovatele pecovatelské sluzby. Do cilové skupiny uzivatell, kterym je poskytovana
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pecovatelskd sluzba, patii seniofi a lidé se zdravotnim postizenym star§i 19 let.

(www.nss.nmnm.cz)

4.3 Cil poskytovatele

Cilem pecovatelské sluzby je, aby uzivatel mohl zistat ve svém domacim prostiedi a mél
moznost zachovavat svoje dovednosti a zvyklosti. Dal$im cilem je podpofit socialni vztahy,
kontakty s okolim a vytvofit dostatek podminek pro seberealizaci. V neposledni fad¢ je cilem
aktivni spoluucast klienta na jednotlivych tukonech pecovatelské sluzby s ohledem

na zdravotni stav a sobé&sta¢nost. (Www.nss.nmnm.cz)
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5 SLUZBY PRO SENIORY NABIZENE V DOMOVE
SPECOVATELSKOU SLUZBOU VNOVEM MESTE
NA MORAVE

5.1 Volnocasové aktivity pro seniory

Aktivity u seniort, zejména v domovech s pecovatelskou sluzbou, by mély byt soucasti
komplexni péce o klienta. Ke kazdému starSimu clovéku je ale nutné volit individudlni
pristup, nebot’ to, co bavi jednoho, nemusi bavit druhého. Je proto vhodné, aby si seniofi
mohli vybrat z nabidky Ccinnosti, které jsou jim nabizeny. Aktivity jsou dulezité jako
tzv. mentalni odbocka, coz znamena, ze seniofi nemaji Cas zabyvat se chmurnymi
myslenkami, pokud se soustiedi na zajmovou ¢innost. Dochézi také k uspokojovani vyssich

potteb, jako je naptiklad potieba seberealizace. (Suchd, Jindrova, Hatlova, 2013, s. 13)

5.1.1 Muzikoterapie

Pti muzikoterapii se vyuzivaji prvky hudby, jako je rytmické cviceni, zpév ¢i hra na hudebni
nastroj. Tyto prvky ovliviiuji procvicovani jemné motoriky pii manipulaci s nastroji ¢i
vnimani spiritudlni slozky pii poslechu hudby. Pokud je hudba vyuZivana pfi préci se seniory,
je dulezité si uvédomit limity dané aktudlni zdravotnim stavem seniorii. Pro samotny blok
muzikoterapie je dualezité dbat zakladnich pravidel, mezi které patii zasady, aby blok
neptesahl tnosnou dobu (u poslechu 45 minut, rytmickd cviceni 20 minut), m¢l by byt
zajimavy a pestry (stfidat tempo, prokladdat poslech povidanim), pro navozeni piijemné
atmosféry je vhodné zah4jit program uvitaci pisni, kterd je zndma vSem ucastnikiim skupiny.

Kazdy ucastnik by mél moznost vybrat si oblibeny néstroj, je ovSem nastroje nutné rozdelit

[ 24

5.1.2 Ergoterapie

Ergoterapie je obor, ktery vyuziva smysluplného zaméstnavani a usiluje tak o zachovani a
vyuzivani schopnosti jedince, které jsou potifebné ke zvladani béznych dennich aktivit. Jsou
vyuzivany specifické metody a techniky, ndcvik konkrétnich cinnosti a dovednosti ¢i
poradenstvi a piizpiisobeni prostfedi. Pojmeme ,,zaméstnavani® se rozumi veskeré ¢innosti,

které ¢lovék v prabéhu svého Zivota vykonava a jsou vnimani jako souc¢ést jeho identity.

27



Zakladnim cilem ergoterapie je umoznit konkrétnimu jedinci G€astnit se zaméstnavani, které

jsou pro n¢j smysluplné a nepostradatelné. (www.ergoterapie.cz)

5.1.3 Pohybova terapie

Pohybova aktivita je stejné dilezita jak pro mladé lidi, tak pro seniory. Nedokaze zastavit
starnuti, ale mize piriznivé ovlivnit jeho fyziologicky prib¢h, snizit pokles svalové sily a
vytrvalosti, ¢i preventivné puisobit proti kardiovaskularnim onemocnénim. Dobfe trénovany
senior miize mit daleko lepsi nez netrénovany Ctyficatnik. Terapie tance piedstavuje pro starsi
lidi aktiviza¢né-rehabilitacni program. Jednd se o cviCené, které je specidlné sestaveno a
upraveno s ohledem na vék seniort. Cilen¢ se procvicuji jednotlivé casti déla, pohyby i
pamét’. Tanecni terapie je pro seniory v domovech pro seniory a dal$ich zatizenich oblibenou

pohybovou aktivitou, ktera je brana zaroven jako spolecenska udalost. (www.vitalplus.org)

5.1.4 Virtualni univerzita tfetiho véku

Vzdélavani seniori v Ceské republice se rozvijelo nejprve formou piednasek v Klubech
dichodct a v kulturnich zafizenich. V roce 1986 byly pfednasky poprvé organizovany
na Univerzit€ Palackého, kterd sidli v Olomouci. Prvni monotematicky obor univerzit tetiho
véku byl otevien v Praze viijnu 1986 diky profesoru Pacovskému na tehdej$i Fakulté
vSeobecného 1ékatstvi na Univerzité¢ Karlové. Programy U3V jsou v soucasné dob¢ nabizeny
témef vSemi prazskymi 1 regiondlnimi vysokymi Skolami. Odhadem vSechny univerzity
tfetiho véku v Ceské republice maji asi 4 000 studentii diichodového véku. Studijni programy

jsou velice rozmanité. (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 53)

Lidé, kteti se dozivaji dichodového véku v dobré fyzické i1 psychické kondici, jsou schopno
se aktivné podilet na spolecenském déni. UdrZeni kondice vyZaduje aktivni piistup k Zivotu.
Jednim ze zplsobl aktivniho pfistupu je i vzdélavani seniord. U3V poskytuje seniordm
vSeobecné a zajmové vzdélavani na univerzitni urovni, které je v soucasné dob¢ jiz tradi¢ni
v nabidce celozivotniho vzdélavani. Vzdélavaci aktivity, které jsou praveé pro seniory, jsou
zamé&fené na podporu fyzické a psychické kondice a podporuji rozvoj osobnosti. (www.e-

senior.czu.cz)
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5.2 Zakladni ukony pecovatelské sluzby

,, Zakladni vkony jsou poskytovany v souladu se zakonem 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
a vyhlaskou ¢. 505/2006 Sb. Ve znéni pozdéjsich predpisii. Zakladni cinnosti jsou hrazeny
prednostné z priznaného prispévku na péci. Presahne-li sjednany rozsah sluzeb Ccastku

prispevku, hradi se tento rozdil z prijmu uZivatele. “ (WWW.Nss.nmnm.cz)

5.2.1 Pomoc a podpora pri podavani jidla a piti

Tento tkon je provadén u uzivateld, ktefi kvali svému zdravotnimu stavu a snizeni
sobé&stacnosti nejsou schopni jidlo a piti sami podat a pfijmout. Jidlo je upraveno tak, aby bylo
uzivateli umoznéno jeho vhodné piijeti (rozmixovano, nakrajeno na malé kousky. K podavani
piti klientovi jsou vyuZivany vhodné nadoby, jako jsou napiiklad hrnky ¢i lahve na piti. Jidlo
a piti podava pracovnik klientovi pfimo do ust. U uzivatelt, u kterych je tento vykon

poskytovan je dilezita dodrzovat pitny rezim klienta. (Www.nss.nmnm.cz)

5.2.2 Pomoc pri oblékani a svlékani véetné specialnich pomitcek

Ukon je provadén u uzivateli, ktefi se kviili svému zdravotnimu stavu a snizené sob&sta¢nosti
nejsou schopno sami obléknout. Pfi poskytovani této sluzby je uzivateli pracovnik napomocen
pii vybéru obleceni, pti oblékani a svlékani, pfidrzeni odévu pii oblékani, rozepinani knoflikt
a zipl, obouvani a zavazovani obuvi, a také pfi nasazovani protéz, kylnich past ¢i pti bandazi

dolnich koncetin pfi prevenci tromboembolické nemoci. (Www.Nnss.nmnm.cz)

5.2.3 Pomoc pri prostorové orientaci, samostatném pohybu ve vnitinim prostoru
Pfi poskytovani tohoto ukonu pomahéd pracovnik klientovi pifi orientaci v jeho byté Ci
na chodbach domova. Jedna se o formu pifimého doprovodu, kdy se uZivatel drzi pracovnika
nebo formu nepfimého doprovodu, kdy pracovnik klienta sméruje, otevird a zavira dvefte.
Klientim domova jsou doporuceny a dle potieby 1 zajistény kompenzacni pomiicky (htlky,

berle, choditka). (www.nss.nmnm.cz)
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5.2.4 Pomoc pri pfesunu na lizko a vozik

Tento tkon je provadén u klient se snizenou pohyblivosti. U ¢astecné pohyblivého ¢loveka
zajistuje pracovnik pomoc pii zvedani, pfistaveni voziku a pfidrzi uzivatele pii piesedani
na vozik. U ¢lovéka plné invalidniho je tikon poskytovan pomoci zvedaku nebo za pomoci

druhého pracovnika. (Www.nss.nmnm.cz)

5.2.5 Pomoc pri ikonech osobni hygieny

Osobni hygiena uzivateli je provadéna v centralni koupelné na SZRPS ¢i v koupelné
ptiléhajici k bytové jednotce klienta. Ukon provadi jeden nebo dva povéfeni pracovnici.
Den koupele je stanoven v planu kazdého uzivatele. Klient ma vlastni hygienické pomiicky,
¢isté pradlo, dva ruéniky, dvé Zinky a hieben. Teplota vody je regulovana dle pfani uzivatele.
Pti koupeli je zapojen 1 uzivatel. Podle zdravotniho stavu se omyva sam pouze s dopomoci
personalu. Pravidelnd jsou klientovi zastiihavany nehty na rukou i nohou. Uprava vlast se
provadi dle zvyklosti uzivatele, nejcastéji u kadernice. Pokud zdravotni stav nedovoluje,
aby klient provedl hygienu jen sdopomoci, proveden hygienickou péci pracovnik.
Dle potteby je koupel provadéna ve dvou povéfenych pracovnicich, aby byla usnadnéna
manipulace s klientem. Po dokonéeni koupele je klient osusen, personal oSetii kiizi, oblékne
uzivatele do dCistého obleCeni a pred odjezdem =z koupelny klientovi vyfénuje vlasy.
Po ukonceni téchto Cinnosti vydezinfikuje vanu, aby byla pfipravena pro dalSiho uZivatele.

(Www.nss.nmnm.cz)

5.2.6 Pomoc pri pouziti WC

Pfi vykonavani ukonu persondl pomdhd klientovi se svléknutim odévu, odstranénim
plenkovych kalhotek a pfidrZeni uZivatele pfi usedani na misu. Po vykonané potiebé personal
pomaha klientovi s hygienou, dle potieby obléknout klientovi nové kalhotky a odév. Ukon

povéfeny pracovnik provadi v ochrannych rukavicich. (www.nss.nmnm.cz)

5.2.7 Dovoz nebo donaska jidla
Strava je pecovatelskou sluzbou zajiSténa ze zadkladni Skoly nebo znemocnice. Jidlo je
uzivatelim dovazeno ve specidlnich termoportech. Termoport je uZivateli donesen do bytu a

dle potieby 1 nachystan k okamzité konzumaci. (Wwww.nss.nmnm.cz)
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5.2.8 Bézny uklid a udrzba domacnosti

Tento ukon zahrnuje vysavani, vytfeni podlahy, utfeni, prachu, utfeni a poklizeni nadobi,
vétrani, zalévani kvétin, uklid nakoupenych potravin, otfeni pracovni plochy a dfezu,
vyneseni odpadkového koSe, prevlékani luzka, tklid koupelny a WC. Dle potieby,
napf. pii zneCiSténi, je ukon provadén vicekrat denné ¢i po domluvé s klientem.

(Www.nss.nmnm.cz)

5.2.9 Udrzba domacich spoti-ebi¢i
Jedna se o zadkladni Gdrzbu domécich spotiebicii a to sporaku, mikrovinné trouby, telefonu,

lednice, pracky, odmrazeni mraznicky ¢i vymeéna sackd ve vysavaci. (WWwW.Nss.nmnm.cz)

5.2.10 Pomoc pri zajiSténi velkého uklidu domacnosti
Ukon zahrnuje tklid po vymalovéni, sezonni uklid (sundéni a v&3eni zaclon, otfeni prachu
na nabytku v byté uzivatele, sprchovani kvétin, omyti dekoracnich pfedmétti, omyti obklada

Vv koupelné apod.) Myti oken zajist'uje komercni firma. (Www.nss.nmnm.cz)

5.2.11 Bézné nakupy
Ukon zahrnuje sepsani nakupniho seznamu, ktery sepisuje uZivatel sam nebo za pomoci
pracovnika v socidlnich sluzbach. Nékup je persondlem zajiStén a dopraven piimo do bytu

uzivatele. (WwWw.nss.nmnm.cz)

5.2.12 Pochuizky
Do ukonu pochiizky spadaji tyto ¢innosti: vyzvednuti receptu u lékatfe, vyzvednuti zbozi
na recept v 1ékarne ¢i v prodejné zdravotnickych potieb, vyfizovani nalezitosti na ufadech ¢i

objednavani kompenzacnich pomicek. (Www.nss.nmnm.cz)

5.2.13 Prani a Zehleni loZniho a osobniho pradla na SZRPS
Uzivatel ptfeda pradlo pecovatelce v lavoru na Spinavé pradlo. To je odneseno do pradelny,

kde je vyprano, ususeno, vyzehleno a nasledné se zvazi. Poté je Cisté, poskladané pradlo
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pfedano zpét uzivateli. Podle zdravotniho stavu je klientovi napomocna peCovatelka
pti Uklidu pradla. Lhita na dodani Ccistého pradla od jeho odevzdani je 2 dny.

(Www.nss.nmnm.cz)

5.3 Fakultativni ukony pecovatelské sluzby

Fakultativni ukony jsou ukony, které jsou uzivatelim poskytovany nad ramec zdkona
o socidlnich sluzbach. Smyslem téchto ukonli je zvySit Zivotni standart uZzivatele.
Tyto nadstandartni sluzby nemohou byt hrazeny z ptispévku na péci, ale pouze z piijmu
uzivatele. Mezi tyto kony patfi jednoduché oSetfovatelské ukony, kdy pfi plnéni toho tkonu
zdravotni pracovnik plni oSetfovatelské tikony podle oSetfovatelského planu klienta. DalSim
ukonem je dohled nad podévanim 1€ki. Tento tikon zahrnuje vyndani 1€kt z lékovky, které
pracovnik pfedd uzivateli a dohlédne, aby lék spolkl. Dale se jednd o dovoz autem,
kdy pracovnik pomaha uzivateli s nastupem a vystupem do vozu, S manipulaci zavazadel
uzivatele a pfipnuti bezpe¢nostniho pasu. Ukon zahrnuje i vlastni jizdu autem. Ukon opravy
V byté pracovnikem NSS zahrnuje provedeni drobnych uprav, které by v jiném ptipadé¢ méla
délat rodina nebo povétfena firma. Jednd se napiiklad o vyménu zarovky, oprava WC,

kohoutku, topeni ¢i ladéni televize.

Dulezitym fakultativnim tUkonem je pomoc a podpora pii prochazce. Pracovnik
pfi poskytovani této sluzby poméaha a podporuje uzivatele pii prochazce. Prochdzka se
uskute&iiuje mimo byt klienta nebo mimo areal DPS. Ukolem pracovnika je uZivatele p¥idrzet,
nabizet pomocnou ruku. Ukon zahrnuje i prochazku s uZivatelem, ktery se pohybuje
na invalidnim voziku. Ukon nepiimy dohled zahrnuje dohled za pomoci telefonického
kontaktu ¢i SMS, na DPS za pomoci ,,bambuli“. Pracovnik v pfedem dohodnutém case vola
uzivateli a ovétuje, zda je vSe v poradku. Bambule se kontroluji rano a veCer poveéifenym
pracovnikem. Pokud pfi ve€ernim dohledu bambule visi na dvefich bytu uZivatele, znamena
to, ze uzivatel je v pofadku a Sel spat. Rano uzivatel bambuli ze dvefi sunda a pracovnik vi, Ze
klient jiz vstal. Naopak pti tkonu pfimy dohled je o nasmlouvanou dobu pracovnik DPS
pfitomen v byté uzivatele. Pracovnik ukon vykonéava i v ptipad¢€, ze je uzivatel psychicky
rozruseny, umirajici, ma strach ze samoty nebo o ptimy dohled sdm pozada. U klienta, kteti
jsou kvilli svému zdravotnimu stavu upoutani na lizko a maji sepsanou Zadost o uzivani
prostiedkti k zamezeni padu, je dohled vykonavan Castéji dle individualnich potieb uzivatele.

(Www.nss.nmnm.cz)
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II. PRAKTICKA CAST

6 VYZKUMNE OTAZKY

1. Jak Siroka je Skala nabizenych sluzeb v DPS?

2. Jakych sluzeb vyuzivaji senioii v DPS nejvice?

3. Jaké faktory ovliviuji uzivatele pti vybéru sluzeb v DPS?

4. Jakym zpusobem jsou uzivatelé informovani o nabizenych sluzbach?

5. Jsou uzivatelé spokojeni s nabizenymi sluzbami?

7 METODIKA VYZKUMU

Vyzkumné Setfeni probihalo v Domove s pecovatelskou sluzbou v Novém Mésté na Morave
vV obdobi od 3. 8. 2015 do 11. 9. 2015. Vyzkum byl provadén po dohod¢ s vedenim Domova

s pecovatelskou sluzbou.

Pro samotny vyzkum byl vytvofen dotaznik vlastni tvorby, ktery obsahoval 24 otazek (viz

ptiloha B). Dotaznik obsahoval otazky oteviené, uzaviené a identifikacni.

Pted zahdjenim vyzkumného Setfeni jsem oslovila vedeni Domova s pecovatelskou sluZzbou
v Novém Mésté na Moraveé, ktery poskytuje oSetfovatelskou a peCovatelskou sluzbou
klientim, ktefi potiebuji péci druhé osoby. Do vyzkumu byli zatazeni seniofi, ktefi v Domové
bydli vice nez 1 rok. Bylo rozdano 32 dotaznikl. Navratnost ¢inila 100 %. Vyzkumny soubor

tvofilo 32 respondentt.

Pied rozdanim dotaznik byla provedena pilotdZz. Bylo rozddno 10 dotaznikii, nazpét se
vratilo vSech 10 dotaznikd. Podle pilotaZe byly upraveny a pieformulovany otazky do

dotaznik, které byly poté seniorim rozdany. Néavratnost téchto dotaznikti byla také 100 %.

Pro nasledné zpracovani vysledkl byl pouzit Microsoft Office Excel, ve kterém byly ziskané
udaje dale zpracovany a vyhodnoceny v grafech. Pro procentudlni vyjadieni byl pouzit
vzorec: pi = (nj / n) * 100, kdy p; je oznaeni pro relativni Cetnost, ktera je uvadéna
v procentech, n; je oznaCeni pro absolutni Cetnost a n je oznaceni pro celkovy pocet

respondentu.
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8 PREZENTACE VYSLEDKU

w

Otazka €. 1: Mate dostatek informaci o sluZbach a skupinovych aktivitach, kterych

miiZete v Domové s pecovatelskou sluZzbou vyuzivat?

Informovanost o nabizenych sluzbach
a skupinovych aktivitach
35 + 32
2 30 -
o
:9: 25 -
é 20 A
:§ 15 -
s
= 10 -
o
s .
0 i T 1
ano ne

Obrazek 1 Graf zobrazujici informovanost uzivateld

Z celkového poctu 32 (100 %) oslovenych uzivateli Domova je spokojeno
s informovanosti o sluzbach a skupinovych aktivitach, kterych mohou v Domové

s peCovatelskou sluZzbou vyuZzivat. Viz obr. 1.
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Otazka €. 2: Jak jste se o sluzbach a skupinovych aktivitich dozvédél/a? (moZno uvést

vice odpovédi)

Poskytovalé informaci
25 - 23
)
2 20 -
S
7]
o 15 A
£
]
E - I l
2
2 5 -
o
<
0
od sociélnl od rodiny znastenky pisemnou
pracovnice zdravotmch pecovatelek formou od
sester vedeni
Domova

Obrazek 2 Graf zobrazujici nejcastéjsi poskytovala informaci

U této otazky méli respondenti moZnost zvolit vice odpovédi. Z grafu vyplyva, Ze
nejcasteji informace o aktivitach a sluzbach v Domové podava socialni pracovnice, nebot’ tuto
moznost zvolilo 23 dotazovanych. Na druhém misté je poskytovani informaci na nésténce
Vv prostorach Domova. Tuto moznost zvolilo 20 dotazovanych uzivatel. Informace seniortim
dale poskytuji pecovatelky, coz uvedlo 19 dotazovanych. 15 respondentd uvedlo, Ze jim byly
poskytnuty informace pisemnou formou od vedeni Domova. 13 dotazovanych uvedlo jako
poskytovatele informaci zdravotni sestry. Nejmén¢ informaci maji uzivatelé od rodiny, nebot

tuto moznosti zvolili pouze 4 klienti. Viz obr. 2.
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Otazka ¢. 3: Hodnotite nabizené mnoZstvi sluZeb jako dostate¢né?

Hodnoceni nabizeného mnozstvi
sluzeb
35 -
= 30 -
2
;? 25 -
g5 |
Q
015 -
S
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2
o i
< > 0 0
0 = T T 1
ano spise ne ne

Obrazek 3 Graf zobrazujici hodnoceni nabizeného mnozZstvi sluzeb

Tento graf zobrazuje spokojenost uzivateli Domova s nabizenym mnozstvim sluzeb,

kterych mohou vyuzivat. 32 respondentti (100 %) je s nabidkou sluzeb spokojeno. Viz obr. 3.
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Otazka ¢. 4: Hodnotite nabizené mnoZstvi skupinovych aktivit jako dostate¢né?

Hodnoceni nabizeného mnozstvi
skupinovych aktivit
35 - 32
= 30 -
2
;? 25 -
£ |
Q
W15 -
S
g 10 -
2 _
< > 0 0
0 = T T 1
ano spise ne ne

Obrazek 4 Graf zobrazujici spokojenost s nabizenymi skupinovymi aktivitami

U této otazky uvedlo 32 (100 %) dotazovanych naprostou spokojenost s nabidkou
skupinovych aktivit. Viz obr. 4.
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Otazka ¢. 5: Jste dostatecné informovan/a o pripadnych zménach sluZeb a skupinovych

aktivit?

Informovanost o zménach

w
w
)

32

Absolutni ¢éetnost (osob)
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0 0

o
|

ano spise ne ne

Obrazek 5 Graf zobrazujici spokojenost s informovanosti o zménach

Graf znazoriiuje spokojenost uzivateli s informovanosti o ptipadnych zménéch sluzeb a

skupinovych aktivit. Dostatecné informovano je 32 (100 %) dotazovanych. Viz obr. 5.
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Otazka ¢. 6: Kterych sluZeb vyuZivate nejcastéji? (mozZno vybér vice odpovédi)
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Obrazek 6 Graf zobrazujici nejcastéji vyuzivané sluzby

Tento graf zobrazuje nejcastéji vyuzivané sluzby v Domové. Nejvice vyuzivana sluzba je
uklid bytu, nebot” tuto moznost zvolilo 23 dotazovanych. Na druhém misté je zajisténi ob&du.
Této sluzby vyuzivad 22 oslovenych. Dalsi Casto vyuZzivanou sluzbou jsou ndkupy. Tuto
moznost uvedlo 20 respondentil. 18 dotazovanych uvedlo, Ze vyuZivaji prani a Zehleni pradla.
17 dotazovanych vyuziva pedikaru. Sluzby kadefnice vyuziva 15 dotazovanych. 5
dotazovanych zvolilo sluzby knéze. 2 respondenti uvedli, ze vyuzivaji masaze. Kosmetiku ze

vSech dotazovanych vyuziva 1. Viz obr. 6.
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Otazka €. 7: Vyuzivate moZnosti zajiSténi nakupu od Domova s pecovatelskou sluzbou?

Vyuziti moznosti zajiSténi nakupu
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Obriazek 7 Graf znazoriujici vyuZiti moZnosti zajisténi nikupu

Vyse uvedeny graf zobrazuje, jak je vyuzivdna moznost zajisténi bézného nakupu od
pecovatelek z Domova. Z celkového poctu 32 (100 %) dotazovanych této sluzby vyuziva 20
(62,5 %) uzivatelt. 12 (37,5 %) dotazovanych této sluzby nevyuZiva a ndkup jim zajisti
rodina. Viz obr. 7.
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Otazka ¢. 8: V jakém casovém intervalu vyuZiviate moZnosti zajisténi béZného nakupu

do 20 polozek od Domova?
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Obrazek 8 Graf zobrazujici interval vyuZiti nakupu

Tento graf zobrazuje, jak Casto uzivatelé Domova vyuzivaji moznosti zajisténi bézného
nakupu od terénnich pecovatelek z Domova. Na tuto otdzku odpovidalo 20 (100 %)
dotazovanych. 9 (45 %) respondentl vyuziva této sluzby 3x do tydne. 7 (35 %) respondentt
ma nakup zajistén kazdy pracovni den. 4 (20 %) z dotazovanych uvedli, Ze je jim nakup

vyfizen 1x tydné. Viz obr. 8.
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Otazka €. 9: VyuZivate mozZnosti zajisténé bézného uklidu?
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Obriazek 9 Graf zobrazujici vyuZiti béZného tklidu

Graf znazornuje, jak je uzivateli Domova vyuzivana sluzba zajisténi bézného uklidu. Na
tuto otazku odpovidalo 32 (100 %) respondentti. Této sluzby vyuziva 23 (71, 9 %) uzivatela
Domova. 9 (28,1 %) dotazovanych této sluzby nevyuziva. Uzivatelé, kteti této sluzby
nevyuzivaji, vypsali, jak je tklid jejich bytu zajistovan. Tito respondenti uvedli, Ze si tklid

bytu zajisti sami nebo jim dopomize ¢len rodiny. Viz obr. 9.
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Otazka €. 10: Jak ¢asto vyuZivate zajiSténi béZného uklidu od pracovniki Domova?

Zajisténi bézného uklidu
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Obrazek 10 Graf vyuZziti zajisténi béZného uklidu

Graf znéazoriuje, jak Casto si uzivatelé nechavaji zajistit bézny uklid domacnosti od
pracovniki Domova. Na tuto otazku odpovidalo 23 (100 %) respondentd. Kazdy pracovni den
této sluzby vyuziva 17 (73,9 %) dotazovanych. 1x tydné si uklid neché zajistit 6 (26,1 %)

respondentt. Viz obr. 10.
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Otazka €. 11: VyuzZivate moZnosti zajiSténi prani a Zehleni pradla?
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Obriazek 11 Graf vyuZivani sluZby prani a Zehleni pradla

Graf zobrazuje, jak je uzivateli Domova s pecovatelskou sluzbou vyuzivano zajisténi
prani a zehleni pradla. Na tuto otazku odpovidalo 32 (100 %) dotazovanych. 18 (56,3 %)
respondentti uvedlo, ze této sluzby vyuziva. 14 (43,7 %) respondentl této sluzby nevyuziva.

Uvedli, Ze si zajisti prani a zehleni pradla sami nebo jim dopomiiZe ¢len rodiny. Viz obr. 11.
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Otazka €. 12: Jak ¢asto vyuZivate moznosti zajiSténi prani a Zehleni pradla?

Interval vyuziti sluzby prani a zehleni
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Obrazek 12 Graf intervalu vyuZiti sluzby prani a Zehleni pradla

Graf znazornuje, jak Casto uzivatelé vyuzivaji moznosti zajisténi prani a zehleni pradla od
pracovniki Domova. Na otazku odpovidalo 18 (100 %) dotazovanych. 8 (44,4 %)
respondenttt uvedlo, Zze této sluzby vyuziva 1x tydné. 5 (27, 8 %) vyuziva sluzby v den
velkého koupani. 2 (11,1 %) z respondentt uvedli, Ze moznosti zajiSténi prani a Zehleni pradla
vyuzivaji 1x za 14 dni. 3 (16,7 %) uzivatelé zvolili moznost zajisténi sluzby dle potieby. Viz
obr. 12.
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Otazka ¢. 13: Vyuzivate moznosti zajiSténi obédti od Domova?
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Obrazek 13 Graf vyuZivani moZnosti zajiSténi obédi

Graf zobrazuje, jak je uzivateli vyuzivana sluzby zajisténi obédi od pracovniki Domova.
Na tuto otazku odpovidalo 32 (100 %) respondenti. 22 (68,8 %) uvedlo, Ze této sluzby
vyuziva. 10 (31,2 %) dotazovanych této sluzby nevyuzivd. Obéd si zajisti sami nebo je jim

zajistén ¢lenem rodiny. Viz obr. 13.
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Otazka €. 14: V jakém intervalu vyuZivate moZnosti zajiSténi obédii?
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Obrazek 14 Graf vyuZiti moZnosti zajiSténi obédu

Graf zobrazuje, jak Casto si nechavaji uzivatelé zajistit obéd od pracovnikli Domova
s pecovatelskou sluzbou. Na tuto otazku odpovidalo 22 (100 %) respondentt. 14 (63,6 %)
dotazovanych uvedlo, Ze této sluzby vyuzivaji kazdy pracovni den a o vikendu. 6 (27,3 %)
oslovenych sluzby vyuzivéa kazdy druhy den. 2 (9,1 %) z dotazovanych zvolilo moznosti jiné

a doplnili, Ze obédy maji od pracovnikti Domova zajistény pouze o vikendu. Viz obr. 14.
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Otazka €. 15: Kterych skupinovych aktivit se ucastnite?
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Obrazek 15 Graf zobrazujici, kterych aktivit se uzZivatelé Domova tcéastni

Graf znézornuje, kterych z nabizenych skupinovych aktivit se respondenti tcastni. U této
otazky mohli dotazovani zvolit vice odpovédi. Dotazovani uzivatelé Domova se nejvice
ucastni skupinovych aktivit, nebot’ tuto moznost zvolilo 29 respondenti. Dalsi casto
nav§tévovana skupinova aktivita je kavarnicka. Tuto odpovéd zvolilo 25 oslovenych.
Moznost Sikulky zvolily 13 dotazovanych. 12 uzivateld Domova se tc¢astni muzikoterapie.
Nejméné respondentii se ucastni tanecktll, nebot’ tuto moznost vybralo 8 dotazovanych. Viz

obr. 15.
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Otazka €. 16: Jak ¢asto se ucastnite skupinovych aktivit?

Interval Gcasti na skupinovych
aktivitach

20 -
)
o
315 -
§ o0
£
>
g S
]
<

0 i T

pravidelné nepravidelné

Obriazek 16 Graz ucasti na skupinovych aktivitich

Vyse uvedeny graf znazornuje, jak pravidelné se osloveni uzivatelé Domova ucastni
skupinovych aktivit, které jsou jim nabizeny. Na tuto otazku odpovidalo 32 (100 %)
respondentll. 18 (56,3 %) oslovenych uvedlo, ze se skupinovych aktivit G¢astni pravidelné.

Nepravidelné se ucastni 14 (43,7 %) uzivateli. Viz obr. 16.
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Otazka €. 17: Zucastnil/a jste se Virtualni univerzity tfetiho véku, ktera se v Domové

konala?
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Obrazek 17 Graf ucasti na Univerzité tiretiho véku

Graf zobrazuje tc¢ast uzivateld Domova na Univerzité tietiho véku, ktera se zde konala.
Na otazku odpovidalo 32 (100 %) respondenti. Univerzity tietiho veku se ti¢astnilo 6 (18,7%)
dotazovanych. 19 (59,4 %) oslovenych se neucastnilo. 7 (21,9 %) respondentl se letoSniho

ro¢niku nezucastnilo, ale radi by se zc¢astnili dalSiho rocniku. Viz obr. 17.
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Otazka ¢. 18: Jak duleZité jsou pro Vas tyto faktory pri vybéru sluzeb ¢i skupinovych
aktivit?
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Obrazek 18 Graf zobrazujici faktory, které uZivatelé ovliviiuji pri vybéru sluZeb a skupinovych aktivit

Vyse uvedeny graf zndzoriiuje, které faktory povazuji respondenti za dalezité pti vybéru
nabizenych sluzeb a skupinovych aktivit. K faktoru zdravotni stav se vyjadiilo 32 (100 %)
respondentti. Pro 29 (90,6 %) je tento faktor absolutné dulezity. 3 (9,4 %) dotazovani zvolili,
ze zdravotni stav je pro n¢ spiSe dilezity. Moznost neutralni, spiSe dualezité a absolutné

nedulezité nikdo nezvolil. Viz obr. 18.

K faktoru financni situace se také vyjadiilo vSech 32 (100 %) dotazovanych. Moznost
absolutné dulezité zvolili 4 (12,5 %) respondenti. 24 (75 %) oslovenych uvedlo, Ze je pro né
tento faktor spiSe diileZity. Pro 4 (12,5 %) dotazované je tento faktor neutralni. MoZnost spise

nedulezité a absolutné nedulezité nikdo nezvolil. Viz obr. 18.

U faktoru zaméfeni a rozsah sluzby odpovidalo 32 (100 %) respondentt. 24 (75 %)
dotazovanych zvolilo odpovéd’ absolutné diilezité. MozZnost spiSe dilezité uvedlo 7 (21,9 %)
oslovenych. 1 (3,1 %) z respondentii vybral moznost neutralni. Odpoveéd’ spiSe nedilezité a

dalezité nevybral zadny z dotazovanych. Viz obr. 18.

Poslednim faktorem je casové vytizeni. K tomuto faktoru se vyjadiilo 32 (100 %)
oslovenych. Absolutné dulezity je tento faktor pro 6 (18,7 %) respondenti. 15 (46,9 %)
dotazovanych uvedlo, Ze je pro n¢ tento faktor spiSe dulezity. Neutralni je tento faktor pro 8

(25 %) respondenttl. 3 (9,4 %) zvolilo, Ze je pro né€ tento faktor spiSe nediilezity. Viz obr. 18.
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Otazka ¢. 19: Jakého jste pohlavi?
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Obrazek 19 Graf pohlavi respondenti

Na vyse uvedeném grafu je vyobrazeno, jaké je pohlavi respondenti. Na tuto otdzku
odpovidalo 32 (100 %) dotazovanych. 29 (90,6 %) respondenti jsou zeny. 3 (9,4 %)

z celkového poctu oslovenych jsou muzi. Viz obr. 19.
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Otazka ¢. 20: Kolik je Vam let?
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Obrazek 20 Graf véku respondentii

Graf zobrazuje, jaky je v€k oslovenych respondentd. Na tuto otazku odpovidalo 32
(100%) uzivateli. 12 (37,5) dotazovanych zvolilo vékovou skupinu 60 — 74 let. 17 (53,1 %)
respondentl zvolilo v€kovou skupinu 75 — 89 let. Vékovou skupinu 90 a vice let zvolili 3

(9,4%) osloveni. Viz obr. 20.
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Otazka €. 21: Jak dlouho trvale bydlite v Domové s pecovatelskou sluzbou?
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Obrazek 21 Graf zobrazujici trvaly pobyt respondenti v Domové

Vyse uvedeny graf zobrazuje, jak dlouho osloveni uzivatel¢ trvalé bydli v Domové
s pecovatelskou sluzbou. 3 (9,4 %) respondenti bydli v Domové vice nez 1 rok. 8 (25 %)
dotazovanych zde bydli vice nez 3 roky. Nejvice dotazovanych zde zije vice nez 5 let, nebot’
tuto moznost zvolilo 15 (46,9 %) respondentli. Vice nez 7 let zije v Domové 6 (18,7 %)

oslovenych. Viz obr. 21.
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Otazka ¢. 22: Jak jste spokojen/a s nabizenymi sluzbami Domova?
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Obrazek 22 Graf spokojenosti s nabizenymi sluzbami

Vyse uvedeny graf zobrazuje, jak jsou uzivatelé Domova s pecovatelskou sluzbou
spokojeni se sluzbami, které jsou jim nabizeny. Velmi spokojeno je 30 (93,8 %) oslovenych.
2 (6,2 %) respondentl je spiSe spokojeno. MozZnosti ani spokojen/a ani nespokojen/a, spise

nespokojen/a a velmi nespokojen/a nikdo nezvolil. Viz obr. 22.
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Otazka ¢. 23: Jak jste spokojen/a s nabizenymi skupinovymi aktivitami, které Domov

nabizi?
Spokojenost s nabizenymi skupinovymi
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Obrazek 23 Graf spokojenosti s nabizenymi skupinovymi aktivitami

Graf zobrazuje, jak jsou uzivatelé Domova spokojeni s nabizenymi skupinovymi
aktivitami. 26 (81,2 %) respondentli je s nabizenymi skupinovymi aktivitami velmi
spokojeno. 6 (18,8 %) dotazovanych je s nabidkou skupinovych aktivit spiSe spokojeno.
Moznosti ani spokojen/a ani nespokojen/a, spiSe nespokojen/a a velmi nespokojen/a nezvolil

zadny z dotazovanych. Viz obr. 23.
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Otazka ¢. 24: Uved’te dalSi sluzby a skupinové aktivity, které v nabidce Domova
postradate a rad/a byste je uvital/a.

K této otazce se vyjadiili 4 (100 %) respondenti. 1 (25 %) respondent by uvital, kdyby se
konali Domovem organizované vylety po pamatkach. Besedy o ptectenych knihach postrada

v nabidce skupinovych aktivit 1 (25 %) respondent. Spolecné vylety do pfirody navrhuje 1
(25 %) respondent. 1 (25 %) osloveny by si pfal besedy k historickym vyro¢im.
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9 DISKUZE

Na zacatku tvorby bakalaiské prace bylo pfedem stanoveno pét cilii. Pro hodnoceni vysledk

vyzkumu bylo pouzito 32 vyplnénych dotaznikd.

V dotazniku, ktery byl uren pro obyvatele Domova s pecovatelskou sluzbou, byly tfi otazky
identifika¢ni. Zjistovalo se, jakého pohlavi respondenti jsou (viz obr. 19), dale v&k (viz obr.
20) a trvaly pobyt v DPS (viz obr. 21). Dotaznik vyplnilo 29 (90,6 %) zen a 3 (9,4 %) muzi.
Nejpocetnéjsi v€kovou skupinou byli seniofi ve vékové skupiné 75 — 89 let a to 17 (53,1 %)
dotazovanych. Dale se zjiStoval trvaly pobyt v zafizeni. Nejvétsi skupinou byli obyvatelé

cey

zijici v Domové vice nez 5 let, a to 15 (46,9 %) seniorq.

Cil ¢. 1: Zmapovat moZnosti sluZzeb pro seniory ve vybraném Domové s pecovatelskou
sluzbou.

Informace o sluzbach, které jsou v Domové s pecovatelskou sluzbou poskytovany, jsem
zjistila béhem odborné praxe, kterou jsem zde v ramci studia vykonavala. Prostudovala jsem
si materialy, které jsou k dispozici v pracovné sester, dale informacni letaky na nasténkach
v Domov¢ a informace, které jsou k dispozici na webovych strankach organizace.

V neposledni fadé mi informace pfiblizil personal Novoméstskych socidlnich sluzeb.

Bylo zjisténo, ze klienti Domova maji velky vybér jak z nabidky sluzeb, tak volnocasovych
aktivit. Mezi poskytované sluzby patii zajisténi a rozvoz obédu, zajisténi nakupd, uklid bytu,
prani a Zehleni pradla ¢i kadetnice a pedikiira. Mezi volnocasové aktivity, které jsou seniortim
nabizeny, patfi spolecnd setkani, tanecky, Sikulky, muzikoterapie ¢i kavarni¢ka. Pracovnici
Vv socialnich sluzbach zajist'uji skupinové 1 individuélni aktivity. Béhem individuélnich aktivit
se pracovnik vénuje pouze jednomu klientovi. Jedn4 se o seniory s demenci, kteti se kvili

svému zdravotnimu stavu nemohou tcastnit skupinovych aktivit.

Mym cilem bylo se na zakladni sluzby a skupinové volnocasové aktivity zaméfit a zjistit, jak
jsou klienty vyuzivany a hodnoceny. Podle vysledka, které byly vyzkumem zjiStény, se vSech
32 (100 %) oslovenych domniva, ze je jim nabizeno dostatecné mnozstvi sluzeb (viz obr. 3) i

skupinovych aktivit (viz obr. 4).
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Cil ¢ 2: Vyhodnotit vyuziti nabizenych sluzeb seniory vybraného Domova
s pecovatelskou sluzbou.

, V prubéhu dne jsou klientovi poskytovany sluzby v dohodnutém rozsahu tak, aby svym
provedenim odpovidaly uzaviené pisemné smlouve. Pracovnici v socialnich sluzbdach

pomahaji pri béznych dennich cinnostech a sleduji efekt, projevy a reakce klienta.*

(Malikova, 2010, s. 80)

Vysledky vyzkumu ukazuji, Ze nabizené sluzby, které Domov s peCovatelskou sluzbou nabizi,
jsou hojné vyuzivany (viz obr. 6). Nejvétsi zajem je o uklid bytu. Tuto moznost zvolilo 23
(71,9 %) respondenti (viz obr. 9). Domnivam se, Zze hlavnim divodem, pro¢ této sluzby
seniofi vyuzivaji, je jejich zdravotni stav, nebot’ je tklid pro nemocné seniory vycerpavajici a
namahavé ¢innost. Pfesnéj§i vyuZzivani sluzeb je zobrazeno grafy ¢. 7 — 17. V jednotlivych

otazkach se hodnotilo vyuzivani dané sluzby.

Vyzkum u vybraného vzorku respondentl potvrzuje, Ze neméné dllezitou sluzbou je i
zajisténi béZného nakupu. Dle zjist€nych vysledkl této sluzby vyuziva 20 (62,5 %) seniord
(viz obr. 7). Podle mého ndzoru této sluzby seniofi vyuzivaji kvili zhorSenému zdravotnimu
stavu. Pro omezeny pohyb a zhorSenou pamét jiz nejsou schopni si ndkup zajistit sami, a
proto je pro né velice pfinosné, kdyz jsou jim zdkladni potraviny ¢i drogistické zbozi

doneseny piimo do bytu.

VyuZiti prani a Zehleni pradla je zndzornéno grafem ¢. 11. Sluzbu od pracovniki DPS vyuziva
18 (56,3 %) klientd. Zbylych 14 (43,7 %) si sluzbu zajisti vlastnimi silami ¢i jim je
napomocna rodina. Intervaly vyuzivani sluzby v pradeln¢ DPS jsou rtizné. Potfeba vyuziti
této sluzby se odviji od potieb a aktudlniho zdravotniho stavu seniorti. Prani a Zehleni pradla
je pracovniky v socialnich sluzbach zajisténo v pracovnich dnech. Podle potieby klientd je

samoziejmé tato sluzba poskytovana i o vikendu.

Zajisténi obédl od pracovnikii Domova s pe¢ovatelskou sluzbou je pro seniory také dilezita

sluzba, nebot’ této moznosti vyuziva 22 (68,8 %) respondentt, jak je vidét z grafu

¢. 13. 10 dotazovanych mé obéd zajistén od rodiny nebo si ve svém byté uvafi sami. Zajisténi
obédu vyuzivaji seniofi dle svych moznosti a individualnich potteb. Klienti mén¢ sobéstacni
odebiraji obéd kazdy den. Protoze se ve staii méni chut’ k jidlu a seniofi jedi menSi porce,

nektefi uzivatelé maji obéd rozpiileny na 2 po sob¢ jdouci dny.
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Kromé sluzeb byla mapovana i i€ast na skupinovych aktivitdch (viz obr. 15). Nejvétsi ticast
je na spole¢nych setkanich, kterych se ucastni 29 klienti. Domnivam se, Ze se seniofi radi

ucastni praveé téchto setkani, aby byli ve spole¢nosti, kde si mohou popovidat se stejné

.....

Vyjimku tvofi manzelské pary, které obyvaji vétsi pokoje. Mimo spole¢nych setkani se
sobéstacni a mobilni uzivatelé schéazi i ve vSedni dny odpoledne v reminiscencnich koutcich,
které pro né pracovnici v socialnich sluzbach vytvoftili. Dle Jany Mlynkové reminiscen¢ni
terapie Cerpa ze starych vzpominek seniorii a umoziuje, aby se seniofi vratili ve vzpominkach

do doby, kdy byli zdravi a zili aktivnim zivotem.

Dalsi oblibenou aktivitou je kavarnicka. Tuto moznost zvolilo 25 respondenti. Oblibené jsou
i §ikulky, na které chodi 13 klientt a také muzikoterapie, které se ii¢astni 12 seniorii. Ugast na

téchto aktivitach neni jiz tak hojna, nebot’ je ovlivnéna zdravotnimi komplikacemi seniorti.

Nejmensi zajem je o tanecky. Tuto moznost zvolilo 8 osloveny. Tuto skutecnost si vysvétluji
tim, ze v pokrocilém véku je pro seniory pohyb naro¢ny a této aktivity se tedy ucastni jen

zdatné&j$i uzivatelé Domova.

Grafem ¢. 16 se hodnotilo, jak Casto se seniofi skupinovych aktivit uastni. Vysledky
vyzkumu ukazuji, ze 18 (56,3%) z dotazovanych zvolilo moznost pravidelné. Nepravideln¢ na

skupinové aktivity dochéazi 14 klientd. Vyzkum u vybraného vzorku respondentii potvrzuje,

Zajem o Virtudlni univerzitu trettho véku je zndzornén grafem ¢. 17. U otazky tykajici se
ucasti 19 (59,4 %) seniori uvedlo, ze se této volnocasové aktivity neucastnili. 7 (21,9 %)

klient?1 se také neti¢astnilo, ale radi by navitévovali dal$i ro¢nik. Ugast uvedlo pouze 6

(18,7 %) dotazovanych. Domnivam se, Ze maly zajem o Univerzitu tfetiho v€ku je spojen se

zdravotnim stavem obyvatel Domova a obavou, zda by studium zvladli.

Cil ¢. 3: Zmapovat faktory ovliviiujici vybér nabizenych sluZzeb ve vybraném Domové
s pecovatelskou sluzbou.

Faktory, které ovliviiuji seniory pii vybéru sluzeb a skupinovych aktivit jsou znadzornény
grafem ¢. 18. Nejdulezitéjsi je pro klienty DPS pfi vybéru sluzby zdravotni stav, ktery jako
absolutné dulezity faktor uvedlo 29 (90,6 %) oslovenych. V soucasné¢ dob¢ je morbidita
seniori Castd. ,, Do popredi se dostava tzv. Alzheimerova choroba, jejiz vyskyt ve starsi

populaci nabyva az dnes epidemického charakteru.
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Jednd se o neurodegenerativni onemocnéni mozku, pri kterém dochazi k postupné demenci. |
kdyz existuje jista dedicna zatez, pricina vzniku této choroby neni znama.* (Navratil a kol.,

2008, s. 340)

To, ze je aktudlni zdravotni stav pro seniory dulezity, potvrzuje ve své praci i Martina
Medkova, ktera se zabyvala faktory, které ovliviiuji kvalitu Zivota seniord, kteti byli vybrani

ze tii raznych domovii. Nejcastéjsi faktor, ktery respondenti uvadeéli, byl také zdravotni stav.

Domnivam se, ze je tato skute¢nost zpiisobena pievazné tim, ze jednim z divodl pro pobyt

seniora v domové je zhorSeny zdravotni stav, ktery vyzaduje pé¢i a dopomoc druhé osoby.

Dalsim zkoumanym faktorem byla finanéni situace seniord. Nejvice respondentti uvedlo, ze je
pro n¢ tento faktor spisSe dulezity, a to 24 (75 %) oslovenych. Z tohoto vysledku je zfejmé, ze

1 aktudlni financni situace seniory ovliviiuje pii vybéru sluzeb, které jsou jim nabizeny.

Neméné¢ dulezité je pro uzivatele Domova i zaméfeni a rozsah sluzby. Tento faktor jako
absolutn¢ dulezity uvedlo 24 (75 %) respondentd. Do jisté miry je zaméfeni sluzby spojeno se
zdravotnim stavem, nebot’ zdravotni problémy neumoziuji seniorim vykondvat nékteré

¢innosti.

Ctvrtym zkoumanym faktorem, ktery seniory ovliviiuje pii vybéru sluzby, je Gasové vytizeni.
15 (46,9 %) oslovenych uvedlo, Ze je pro n¢ ¢asové vytizeni spise dilezité. Moznost neutralni
zvolilo 8 (25 %) klienti. Seniofi bydlici v DPS maji vice volného ¢asu pravé diky vyuZivani
nabizenych sluzeb, nebot’ je jim zajiSténa zdkladni pée a mohou se tak castnit programu,

ktery je pro né¢ v Domové s pecovatelskou sluzbou ptipraven.

Cil ¢. 4: Zhodnotit informovanost uzivateli o poskytovanych sluzbach ve vybraném
Domové s pecovatelskou sluzbou.

Informovanost obecné o sluzbach a skupinovych aktivitach je znazornéna grafem ¢. 1. Z toho
je ziejmé, Ze je predavani informaci klientim v DPS na velice dobré tirovni, nebot’ 32 (100

%) respondentt uvedlo, Ze mé o sluzbach a skupinovych aktivitach dostatek informaci.

Forma pfedani informaci je vyobrazena grafem ¢. 2. Nejvice se na poskytovani informaci
podili socialni pracovnice. Tuto moznost zvolilo 23 respondentid. 20 klienti v dotazniku
zvolilo, Ze si informace piectou na nasténce, ktera se nachazi na né¢kolika mistech v Domové
s peCovatelskou sluzbou. Dalsi zpiisob, ktery je vyuzivan pro pfedani informaci, je pisemnou

formou od vedeni Domova. Tuto skutecnost potvrdilo 15 seniord.
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Myslim si, ze pravé pisemnad forma je pro seniory velice vhodnym zplsobem piedani

informaci, protoze maji dilezité informace napsané a mohou si je kdykoliv pfipomenout.

Spokojenost s informovanosti o piipadnych zménach sluzeb a skupinovych aktivit zobrazuje

graf ¢. 5. VSech 32 (100 %) seniort je s pfedanim informaci spokojeno.

Lucie Klubalova ve svém vyzkumu zjiStovala, jaka je informovanost v Domové pro seniory
Tel¢. Podle vysledkt jejiho vyzkumu je zjevné, ze i Vtomto domové je informovanost na
dobré urovni nebot vsech 26 (100 %) respondenti uvedlo, Ze jsou s informovanosti

spokojeni.

Cil ¢. 5: Zjistit spokojenost uZivatelii s nabizenymi sluZbami vybraného Domova

s pecovatelskou sluzbou.

Jednim z hlavnich ukazatelli kvality sluzeb, které jsou seniorim poskytovany, je spokojenost
uzivatelt sluzeb. Uspokojeni zakladnich potieb klientii vede k jejich spokojenosti. Naopak
neuspokojeni potfeb vede k nespokojenosti. Spokojenost a nespokojenost seniorti se mize
tykat jen nckteré oblasti poskytované sluzby nebo mulze jit o celkovou spokojenost ¢i

celkovou nespokojenost. (Malikova, 2010, s. 147)

Spokojenost s nabizenymi sluzbami a skupinovymi aktivitami byla sledovana v nékolika
otazkach. Otazka ¢. 22 byla zaméfena na spokojenost uzivatelli s nabizenymi sluzbami
Domova. 30 (93,8 %) respondentti odpovédélo, ze jsou s nabidkou velmi spokojeni. Pouze 2
(6,2 %) klienti uvedli, Ze jsou spiSe spokojeni. Dle mého nazoru je nabidka sluzeb v Domové

s peCovatelskou sluZzbou dostacujici a odpovida potfebam seniort.

Otéazkou €. 23 se mapovala spokojenost s nabizenymi skupinovymi aktivitami. 26 (81,2 %)
respondentll je s nabidkou aktivit velmi spokojeno. 6 (18,8 %) dotazovanych uvedlo, Ze jsou

spiSe spokojeni (viz obr. 23).

Zajimalo mé¢, zda vybrany vzorek respondentii v nabidce postrada nékteré sluzby ¢i skupinové
aktivity. Proto méli seniofi mozZnost se u otazky €. 24 vyjadfit, o které aktivity by méli zajem.
Seniofi uvedli tfi navrhy a to besedy k historickym vyro¢im, besedy o pfectenych knihéach a
spolecné vylety do ptirody. Myslim si, Ze naptiklad praveé besedy o prectenych knihach by pro
seniory mohly byt velice zajimavé a pfinosné, protoze by si s ostatnimi obyvateli Domova
S peCovatelskou sluzbou mohli vyménit vzajemné postiehy i1 pfectené knihy a ziskat mozna

ziskat nové ptatele se spolecnym zajmem.
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Zvyzkumu je ziejmé, Ze jsou seniofi s nabizenym mnoZstvim volnocasovych aktivit
spokojeni. Spokojenost seniord s nabizenym mnozstvim volnocasovych aktivit zjiStovala ve
svém vyzkumu i Lucie Klubalova, kterd si vybrala respondenty z Domova pro seniory Tel¢.
Do svého vyzkumu zatfadila 26 seniorii. VSech 26 (100 %) vybranych respondentii uvedlo

spokojenost s mnozstvim nabizenych aktivit.
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10 ZAVER

Starych a velmi starych lidi kazdym rokem ptibyva a s postupem casu i ptibyvat bude. Hovofi
se o tzv. procesu starnuti populace. Starnuti je chapéno jako pfirozeny vyvoj civilizace,
nasledkem ¢ehoz dochazi ke zménam ve financovani zdravotni a socialni péce ¢i stereotypu

pii poskytovani podpory a sluzeb obantim. (Kalvach, 2008, s. 21)

V mé bakalaiské praci jsem se vénovala tématu Moznosti sluzeb pro seniory. Zaméfila jsem
se na konkrétni skupinu seniort, jeZ byla tvoiena obyvateli Domova s pecovatelskou sluzbou
Vv Novém Mésté na Moraveé. Téma zabyvajici se problematikou staii jsem si vybrala zamérmné,
nebot’ starych obCand V nasi zemi kazdym rokem piibyva. Je nezbytn€ nutné s nartstajicim
poctem seniortt do budoucna pocitat, nebot’ diky polymorbidité a na ni navazujici snizené
sobé&stacnosti seniort je dillezité, aby se o tyto obany mél kdo postarat a byla jim poskytnuta
adekvatni a kvalitni oSetfovatelskd péce. Nesmi se ovSem zapominat ani na volny ¢as klientt,

ktery by mél byt vyplnén dle jejich moznosti a piani s ohledem na jejich zdravotni stav.

Teoretickd Cast je zamétfena na stafi a zmeény, které s sebou toto Zivotni obdobi piinasi. Dale
jsou zde shrnuty zakladni informace o Domové s pecovatelskou sluzbou a o sluzbach, které

Domov pro své obyvatele nabizi.

Hlavnim cilem mé prace bylo zmapovat, jakych sluzeb mohou seniofi v Domové¢ vyuzivat.
Vyzkumné Setieni ve vybraném souboru seniortl ukazalo, ze nabidka poskytovanych sluzeb je
Siroka. Diky témto sluzbam je zajistén zakladni chod domacnosti, ve které seniofi bydli, a
také je zajiSténa zdkladni oSetfovatelskd péce o n€. Velkou vyhodou pro seniory je, Ze se
jednotlivé sluzby mezi sebou daji kombinovat a rtzné¢ upravovat dle aktualnich a
individualnich potiteb kazdého klienta. Méla jsem sama moznost poznat, Ze tento systém
v Domov¢ velice dobfe funguje a diky vstficnosti vedeni Domova a personalu, ktery sluzby

zajist'uje, je seniorim poskytnuta ta nejlepsi péce dle prani a potieb kazdého klienta.

Z vyzkumného Setfeni je déale zifeymé, ze jsou seniofi spokojeni i s nabidkou volnocasovych
aktivit, které jsou jim v Domové nabizeny. Aktivity jsou sméfovany do nckolika oblasti a
seniofi si mohou vybrat jak z nabidky skupinovych aktivit, tak i z individudlnich. Ty jsou
preferovany spiSe u klientd s demenci, ktefi se kvili zdravotnimu stavu nemohou aktivné
zapojit do skupinovych aktivit. Aktivity ve skupinach jsou oblibené uz jen z toho divodu, ze
se seniofi maji moznost setkat s ostatnimi obyvateli Domova a diky Siroké Skale aktivit si

skoro kazdy vybere to, co ho nejvice bavi.
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Vypracovani této bakalatské prace pro mé bylo velice pfinosné a jsem rada, ze jsem méla
moznost se tomuto tématu vénovat. Veétim, ze vysledky vyzkumu pomohou i vedeni Domova
k pfipadnému zlepSeni a doplnéni volno¢asovych aktivit, které seniofi v dotazniku navrhuji.
Vyplinovani dotaznikl bylo zajisté prospésné i pro obyvatele Domova. Ti mi pfi vypliovani a
odevzdavani sdélovali, Ze jsou radi, ze se takto mohou vyjadrit a t&si je, Ze je zajem i1 0 né

samotné.

Vysledky vyzkumu bych rada prezentovala vedeni Domova s pecovatelskou sluzbou, se
kterym jsem spolupracovala. Praice mlze byt vyuzita pro zlepSeni poskytovanych sluzeb

obyvatelim Domova a bude publikovana v Casopise a na internetu.
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12 PRILOHY

Ptiloha A: Desatero komunikace se seniory se zdravotnim postizenim

Ptiloha B: Pouzity dotaznik
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Priloha A — Desatero komunikace se seniory se zdravotnim postiZenim

1. Respektujeme identitu pacienta a dusledné jen oslovujeme jménem nebo odpovidajicim

titulem. Nevyzadana familiarni osloveni ,,babi®, ,,dédo* jsou ponizujici.

2. Disledné se vyhybame zdétinstovani starého ¢lovéka. Ani s nemocnymi se syndromem

demence nehovotime jako s détmi (formou, ani obsahem).

3. Pfi komunikaci s pacienty a pfi jejich oSetfovani cilevédomé chranime jejich duastojnost,
snazime se vyloucit podcenovani a nepodlozené piisuzovani zédvaznych funkc¢nich deficita

(napft. v kognitivni oblasti).

4. Respektujeme princip zpomaleni a chranime seniory pfed casovym stresem, pocitame se

zpomalenim psychomotorického tempa a se zhorSenou pohyblivosti.

5. Slozitejsi nebo zvlasté dulezité informace (terminy vySetfeni, pfipravu na né, zpusob

uzivani 1€kit) nekolikrat zopakujeme ¢i radéji sepiSeme na papir.

6. Aktivné a taktné¢ hovofime o mozné komunikacni bariéte (porucha sluchu, zraku) a tomu

ptizpisobime komunikaci.

7. K usnadnéni komunikace se zdrzujeme v zorném poli pacienta, mluvime srozumitelné a
udrzujeme ocni kontakt. Pii pochybnostech ovéfujeme spravné vyuziti kompenzacnich

pomticek.

8. Bez ovéfeni nedoslychavosti nezesilujeme hlas, porozuméni feci se ve stari zhorSuje
V hluéném prostiedi, proto neptekiikujeme jiny hovor, rozhlas, televizi, ale snaZzime se hluk

odstranit.

9. Dopomoc pii pohybu, odklddani odévu ¢i pii ulehdni na lGzko vZdy nabizime, ale

nevnucujeme, umoziiujeme pouzivani opérnych pomtcek (berle, choditka).

10. Pfi ustavnim oSetfovani by komunikace i1 oSetfovatelskd aktivita méla cilevédomé
sméfovat k podpofte a k udrzeni sobéstacnosti seniora nikoli pfed¢asné predpokladat jeji ztratu

a vést k imobilizaci.
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Priloha B — Pouzity dotaznik
Dobry den,

jmenuji se Eliska Vondrackova a studuji tfetim rokem obor vSeobecna sestra na Fakulté
zdravotnickych studii Univerzity Pardubice. V rdmci své bakalarské prace, kterd nese nazev
Moznosti sluzeb pro seniory, bych Vas chtéla pozadat o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik
je zcela anonymni a bude pouzit pouze pro ucely mého vyzkumu. Pokud neni uvedeno jinak,

zakrouzkujte, prosim, jednu spravnou odpovéd..

Pfedem Vam d€kuji za Vas Cas a ochotu pii vypliiovani dotazniku.

Eliska Vondrackova

1. Mate dostatek informaci o sluzbach a skupinovych aktivitach, kterych mizete
v Domov¢ s peCovatelskou sluzbou vyuzivat?
a. ano
b. ne

2. Jak jste se o sluzbach a skupinovych aktivitich dozvédél/a? (mozno uvést vice
odpovédi)

Z nasténky
pisemnou formou od vedeni Domova

a. od socialni pracovnice
b. od zdravotnich sester
c. od peCovatelek

d. od rodiny

€.

f.

3. Hodnotite nabizené mnozstvi sluzeb jako dostate¢né?
da. ano
b. spiSe ne (uvedte divod):
c. ne (uved’te davod):

4. Hodnotite mnozstvi nabizenych skupinovych aktivit jako dostate¢né?
a. ano
b. spise ne (uved'te duvod):
C. ne (uved’te davod):

5. Jste dostatecné informovan/a o piipadnych zménach sluzeb a skupinovych aktivit?
(zména doby, ceny, mista, rozsahu sluzby apod.)
a. ano
b. spise ne (uved’te diivod):
C. ne (uved’te davod):
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6. Kterych sluzeb vyuzivate nejcasteji? (mozno vybér vice odpovédi)
kadetnice

pedikura

masaze

nakupy

uklid bytu

prani a zehleni pradla

sluzby knéze (mse svatd, svatost smifeni)

obédy

kosmetika

—S@ho oo o

7. Vyuzivate moznosti zajisténi nakupu od Domova s pecovatelskou sluzbou?
d. ano
b. ne, uved'te jakym zpisobem:

Respondenti, ktei'i odpovédéli na otazku €. 7 ano, dale pokracuji otazkou ¢. 8. Ti, ktefi
odpovédéli na otazku €. 7 ne, vynechaji otazku €. 8 a dale pokracuji otazkou €. 9.

8. V jakém intervalu vyuzivate moznosti zajisténi bézného ndkupu do 20 polozek od

Domova?
a. kazdy pracovni den
b. 3x do tydne
C. Ixtydné
d. jiné:

9. Vyuzivate moznosti zajisténi bézného uklidu?
da. ano
b. ne, uved'te jakym zpisobem:

Respondenti, ktefi odpovédéli na otazku €. 9 ano, dale pokracuji otazkou ¢. 10. Ti, ktefi
na otazku ¢. 9 odpovédéli ne, pokracuji otazkou ¢. 11.

10. Jak Casto vyuzivate zajisténi béZného uklidu od pracovnikii Domova?
a. kazdy pracovni den
b. 1x tydné
C. jiné:

11. Vyuzivate moznosti zajisténi prani a Zehleni pradla?
a. ano
b. ne, uved'te jakym zptisobem:

Respondenti, ktei'i odpovédéli na otazku €. 10 ano, dile pokracuji otazkou €. 11. Ti, ktefi
zvolili mozZnost ne, vynechaji otazku €. 11 a dale pokracuji otazkou €. 12.

12. Jak casto vyuzivate moznosti zajiSténi prani a Zehleni pradla?
a. Ixtydné
b. v den velkého koupani
C. Ixzal4 dni
d. dle potieby
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13. Vyuzivate moznosti zajiSténi obédi od Domova?
a. ano
b. ne, uved'te, jakym zptusobem:

Respondenti, kteri odpovédéli na otazku €. 12 ano, dale pokracuji otazkou €. 13. Ti, kteFi
zvolili moZnost ne, vynechaji otazku ¢. 13 a dale pokracuji otazkou ¢. 14.

14.V jakém intervalu vyuzivate moznosti zajisténi obedu?
a. kazdy pracovni den a o vikendu
b. kazdy druhy den
c. jinak:

15. Kterych skupinovych aktivit se ucastnite? (mozno uvést vice odpoveédi)
spole¢na setkani

tanecky

Sikulky

muzikoterapie

kavarnicka

neucCastnim se

mo o0 o

Respondenti, kteii zvolili u otazky ¢. 15 moznosti a, b, v, d, e dale pokracuji otazkou ¢.
16. Ti, ktefi zvolili moZnost f. neucastnim se, vynechaji otizku ¢. 16 a dale pokracuji
otazkou ¢. 17.

16. Jak Casto se UcCastnite skupinovych aktivit?
a. pravidelné
b. nepravidelné

17. Zucastnil/a jste se Virtualni univerzity tfetiho véku, kterd se v Domové konala?
a. ano

b. ne
C. ne, ale rdda bych se ztc¢astnil/a dalSiho ro¢niku

18. Jak dilezité jsou pro Vas tyto faktory pii vybéru sluzeb ¢i skupinovych aktivit?
(prosim, zaktizkujte)

Absolutné Spise Absolutné
dialezité SpiSe dulezité Neutralni nedilezité nedulezité
Zdravotni stav
Finan¢ni
situace

Zamgéfteni a
rozsah sluzby

Casové
vytiZzeni
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Zde miizete uvést i1 dalsi faktory z Vaseho pohledu:

19. Jakého jste pohlavi?
a. zZena
b. muz

20. Kolik je Vam let?
a. 60-—74let
b. 75-89 let
c. 90 avice let

21. Jak dlouho trvale bydlite v Domov¢ s pecovatelskou sluzbou?
a. vicenez 1 rok
b. vice nez 3 roky
C. vicenez5 let
d. vicenez 7 let

22. Jak jste spokojen/a s nabizenymi sluzbami Domova?
velmi spokojen/a

spiSe spokojen/a

ani spokojen/a ani nespokojen/a

spiSe nespokojen/a

velmi nespokojen/a

P00 T

23. Jak jste spokojen/a s nabizenymi skupinovymi aktivitami, které Domov nabizi?
velmi spokojen/a

spise spokojen/a

ani spokojen/a ani nespokojen/a

spiSe spokojen/a

velmi spokojen/a

o0 o

24. Uved'te dalsi sluzby a skupinové aktivity, které v nabidce Domova postradate a rad/a
byste je uvital/a.

74



