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ABSTRAKT

Bakalafska prace je zaméiena na uzivatele pobytovych socialnich sluzeb. Je rozdélena na
teoretickou a praktickou cast. Teoreticka Cast se zaméfuje na starnuti, zajisténi potieb
a kvality Zivota ve stafi v domovech pro seniory. Praktické ¢ast bakalaiské prace je vénovana
kvantitativnimu prazkumu, ktery je realizovan pomoci dotaznikového Setfeni. Tyto
dotazniky slouzi ke zhodnoceni Zzivota seniori v téchto zafizenich z pohledu jejich
subjektivni spokojenosti a z hlediska moznosti poskytované péce, s ukolem zjistit rozsah,

dostupnost a uroven poskytovanych sluzeb ve vybranych zatizenich socialnich sluzeb.

Klicovéa slova: starnuti, potfeby, kvalita zivota, socidlni sluzby, domov pro seniory,

spokojenost.

ABSTRACT

The Bachelor*s thesis is focused on the users of residential social services It is divided into
a theoretical and practical part. The theoretical part focuses on aging, ensure of needs and
quality of life in the age in the homes for the elderly . The practical part of the Bachelor‘s
thesis is devoted to quantitative research, which is realized through questionnaire survey.
These questionnaires serve to assess the life of elderly in these facilities from the point of
view of their subjective satisfaction and options for the care to assesment of scope,

availability and level provided services in the selected social service facilities.

Keywords: aging, needs, quality of life, social services, home for the elderly, satisfaction,
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UvVOD

Diky pokrokiim v Iékarském oboru dochazi k prodluzovani lidského Zzivota, mnohdy
oviem i na ukor jeho kvality. Podle CSU (2017) vzrostl podil obyvatel starsich 65 let
v Ceské republice z 15,5% na konci roku 2010 na 18,8% na konci roku 2016 a tento trend
bude i nadale pokracovat. Spole¢nost se musi ptipravit na disledky demografického starnuti.
V nasi populaci ptibyva a bude piibyvat ¢im dal vice starych lidi a nejrychleji pfevazné osob
nad 85 let. Méli bychom se na tyto zmény pfipravit a to nejen ekonomicky. Predev§im musime
respektovat psychosocidlni potieby a zivotni podminky seniori, vyrovnat se s vékovou
diskriminaci a dalSimi projevy ageismu a zabranit socidlnimu vylouceni starSich lidi
(Sykorova, 2007). V duasledku této situace je potieba zfizovat stile vice specializovanych
zafizeni pro seniory, ktera budou odpovidat jejich zdravotnimu stavu a financnim moznostem.
Dle Haskovcové (2010) se zménilo oznaceni seniort, ktefi bydli v domovech. Diive to byly
obyvatelé, dnes jsou to uzivatelé nebo klienti socidlnich sluzeb, ktefi si voli nejen pobyt

v domovg, ale objednavaji si i potfebné socialni sluzby.

Kvalita zivota obecné souvisi predevsim s uspokojovanim potieb ¢lovéka, v seniorském véku
obzvlasté. Kazdy ma své potieby, které se méni vzhledem k véku a k vyvoji jedince. Jiné
potfeby ma dite, jiné dospély ¢loveék, jiné senior. Potieba je obecné vnimana jako projev
nedostatku. Podle Malikové (2011) je velky pfedpoklad, Zze doplnéni tohoto nedostatku (neboli
saturace potieby) by méla vést ke zlepSeni stavu Clovéka ¢i ke zvySeni jeho spokojenosti.
Kyvalitu zivota seniora ovliviiuje celd fada faktort: zcela rozhodujicim je zdravotni stav, Groven
bydleni, finan¢ni situace a materidlni zabezpec€eni, vzdélanostni Groven, moznosti komunikace
s lidmi, rozvoj vSestrannych zajmu a aktivit, dostupnost a ptistup ke spektru sluzeb. Dalezitym

se stava zivotni optimismus a dobra psychicka pohoda (Ort, 2004).

Téma bakalatské prace je mi blizké 1 osobné, nebot’ jiz od roku 2001 pracuji v oblasti
poskytovani socidlni péce o seniory, jsem v kazdodennim kontaktu s obcany seniorského
véku a aktivné se o tuto skupinu zajimam. V ramci teoretické ¢asti jsem vénoval pojmim
starnuti a staif, potieby a kvalita Zivota nebo zplisobu péde o seniory v ramci CR. Cilem
vyzkumu v praktické ¢asti je zjistit rozsah, dostupnost a Groven poskytovanych sluzeb ve
vybranych zatizenich socidlnich sluzeb prostfednictvim dotaznikového Setfeni klientd

v Domovech pro seniory Vychodilova a Vé&stonicka v Brné.
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I. TEORETICKA CAST
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1 STARNUTI A STARI

Pojmy starnuti a stafi nejsou zcela jednoznaéné definovatelné. Cevela a kol. (2014)
povazuji starnuti a stafi popi. snahu o jejich definovani, sice za pojmy s urcitymi
objektivnimi zakonitostmi, ale z vét$i Casti je lze definovat pomoci tzv. socialnich
konstruktii a otdzek subjektivniho nahlizeni. Starnuti a stafi muizeme tedy vnimat jak
v kontextu se spolecnosti (populaci), tak v kontextu se samotnym jedincem, riznymi uhly

pohledu se bude vénovat nasledujici kapitola.

ZavéreCnou fazi lidského vyvoje musime posuzovat jako soucasti plynulé zmény. Je to
komplexni, nevratny, dynamicky proces, ktery postihuje pfirozené starnouci zmény,
veskeré Zivé organismy kontinudln€ od poceti. Starnuti (senescence), je fyziologicky

proces a nikdo zivy se mu nemuize vyhnout (Pfibyl, 2015).

Stari (senium) je konecnou etapou zivota (vyvojovym obdobim), ktera kon¢i smrti. Jedna
se o dusledky a projevy zmén funkénich i morfologickych, které jsou urené nejen
geneticky, ale 1 dalSimi faktory (nemocemi, zpiisobu Zivota, Zivotnimi podminkami)

(Ptibyl, 2015).

1.1 Starnuti populace

»Z demografického hlediska je starnuti populace proces, v jehoZ pritbéhu se postupné meni
vekova struktura obyvatelstva urcité geografické jednotky takovym zpuisobem, Ze se zvysuje

podil osob starsich 60 nebo 65 let a snizuje se podil osob mladsich 15 let.* (Rabusic, 1995, 12)

O starnuti a stafi populace se tedy nejCastéji uvazuje v kontextu s demografickym
hlediskem. Ovlivituje vékovou strukturu spolecnosti, resp. podily lidi urcitych vékovych
skupin v této spolecnosti, kdyZ dochazi ke zméné v zastoupeni détské a postreprodukéni

slozky populace tak, Ze se zvétsuje podil postreprodukéni vékové skupiny (Cevela a kol., 2014).

Se starnutim populace souvisi zdkladni demografické procesy, zejména umrtnost,
porodnost a migrace. Starnuti populace mohou vyvolat dva zdkladni faktory, které se
zpravidla ve svém vlivu na toto stdrnuti vzajemne kombinuji. Prvni z nich je spojeny se
zpomalenim pfirGstkti mladSich vékovych skupin, které znamena pokles rovné plodnosti
a porodnosti, oznadujeme ho terminem - starnuti v zakladé vékové pyramidy (Cevela a kol.

2014).
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Druhy faktor je spojeny se zrychlenym rastem poctu osob starSiho veku, které ovliviuje
starnuti silnych populacnich ro¢nikit nebo rychlejsi snizovani miry umrtnosti ve vys§im
veku. V kone¢ném disledku dochazi k prodlouzeni tzv. nadéje na doziti a také ke zvySeni
poctu lidi dozivajicich se vysokého véku. V tomto kontextu ho oznaCujeme terminem -

starnuti na vrcholu vékové pyramidy (Cevela a kol., 2014).

1.2 Starnuti a stari jedince

Starnuti jedince je oznaCovana jako soucast ontogenetického vyvoje tykajici se ptirozené¢ho
procesu spojené¢ho s involuénimi (regresivnimi) zménami. Na starnuti jedince ma nejvetsi
vliv pokles tzv. potencidlu zdravi (zdatnost, odolnost a adaptabilita), kdy dochazi
k postupnému poklesu vykonnosti, schopnosti pfizplsobit se zméné, odolnosti k zatézi
a stresu. Pribéh starnuti ovliviiuji vnitini 1 vnéj$i faktory, je ovlivnén genetickou dispozici,
vlastni involuci, okolnim prostfedim, Zivotnim zptsobem, psychickou charakteristikou,

vyskytem chorob a trazti (Cevela a kol., 2014).

Stuart - Hamilton (1999) uvaZuje o starnuti v kontextu se zavére¢nou fazi lidského vyvoje
spojenou s kontinudlni proménou - ptechodem jedince ze stiedniho véku do stafi, kdy
dochazi k proméné fyzickych a psychologickych znaku typickych pro stiedni vék na znaky
typické pro stafi. Lze tedy jen obtizn€ urcit piesny okamzik konce stfedniho véku
a zacatku stari.

O stafi uvazuji Cevela a kol. (2014) jako o pozdni fazi piirozen& dlouhého Zivota, ktera je
pro danou dobu a spole¢nost definovana pomoci obvyklych charakteristik - vékem,
vzhledem, funkénim stavem nebo spolecensko-ekonomickym postavenim. V souvislosti
s v€kem se udava cela fada vnimani a kategorizaci v&ku.

rv_ s

Kalendadini (chronologicky) vék se odvozuje od data narozeni (Haskovcova, 2010). Timto
samotnym udajem ovSem neziskdme informace o skuteCnosti, jak a do jaké miry se na
konkrétnim jedinci uz podepsaly nebo nepodepsaly projevy stafi (Stuart - Hamilton, 1999).
Pevnym uréenym zacatkem stafi na zdkladé veéku je proto oznaCovan tzv. socidlni
konstrukt spojovany se zaleZitostmi statni administrativy, napf. vznikem naroku na

pobirani starobniho diichodu (Haskovcova, 2010).
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Konkrétni v€kova hranice stafi na zakladé veéku je odlisnd v jednotlivych statech,
v zapadnich zemich je nejcastéji v intervalu 60 az 65 let. Stuart - Hamilton (1999) se
domniva, ze tak neni pouze z diivodu, ze tato hranice odpovida véku odchodu do diichodu,
ale také z divodu, Ze je toto v€kové obdobi vétSinou spojené s evidentnimi zménami

fyzického i psychologického charakteru, které jsou pro stafi typické.

Haskovcova (2010) povazuje za nejCastéji uzivané clenéni vysSiho véku to, co podle
Svétoveé zdravotnické organizace uvadi i Kalvach (1997), které vyssi vék Cleni na obdobi:
a) pocinajici staii (60-74 let),
b) vlastni stafi (senium; 75-89 let),

c) dlouhovékost (nad 90 let).

Biologicky vék je v kontextu s télesnymi znamkami starnuti, je povazovan za objektivni
vyjadieni celkového stavu lidského organismu. K télesnym znadmkam starnuti fadime
naptiklad ztratu elasticity pokozky a svalii, ubytek svalové hmoty nebo tpadek fungovani

organovych a smyslovych soustav (Stuart - Hamilton, 1999).

Psychologicky vék je posuzovan pomoci méfitek dusevnich znamek starnuti spojené se
snizenim psychomotorického tempa, vSstipivosti a vybavnosti paméti, snizenim vlastni
fantazie, vynalézavosti nebo ochoty se rozhodovat. Ne vSechny psychické zmény ve stafi
ale nutné¢ vedou k horSimu, naopak miiZze starnuti byt spojené s ristem vytrvalosti,
trpélivosti, s vEtsi stabilitou v ndzorech a ve vztazich nebo s vétsi opatrnosti a obezfetnosti

(Stuart - Hamilton, 1999; Pacovsky, 1990).

Socidlni vék definuje Stuart - Hamilton (1999) na zdklad¢ spolecnosti ocekavaného
chovani, které je pfimétené urcitému biologickému véku. V tomto pojeti je pak zaCatek
stafi v zépadnich zemich spojovan s ukoncenim pracovniho poméru a odchodem do

duchodu.

Funkéni vék je nckdy oznacovan jako vEk skutecny, protoZze je vyjadienim skute¢ného
funkéniho potencidlu jedince na zdklad€ spojeni dimenze biologické, psychologické
a socialni (Pacovsky, 1990). Biologickou neboli fyzickou dimenzi je mySleno biologické
starnuti lidského organismu, psychologickou dimenzi oblast kognitivnich a mentalnich
funkci, emoci nebo osobnostnich rysli osobnosti, socidlni dimenze zahrnuje oblast vztahti

ke spolecnosti nebo napt. miru zaclenéni do spolecenskych siti (Kubalcikova, 2015).
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2 POTREBY SENIORU

Problematika potieb seniorti by se méla zabyvat zejména otazkou, jaké potfeby méa dany
senior a jestli se jeho potieby 1isi od potieb zjeho pfedchozich Zivotnich fazi a také

otazkou, jak, kdo a kdy jeho potteby uspokojuje.

, Lidska potreba je stav charakterizovany dynamickou silou, ktera vznika z pocitu
nedostatku nebo prebytku, touhou néceho dosahnout v oblasti biologické, psychologicke,
socialni nebo duchovni. Naplnéni potieb sméruje k vyrovnani a obnoveni zménéné

rovnovéhy organizmu — homeostdzy. * (Samankova, 2011, 12).

Pro pojmenovani a vyjadieni potieb ¢lovéka jsou zédkladem obecné, osobni, spolecenské
nebo normativni standardy. Pojem standard lze chapat jako urcitou troven, které bychom
méli dosahnout pii napliiovani osobnich potfeb. Rozeznava se kvalita a uroven obecného
standardu (napf. obecné uznavanou snahou je pomoc starym lidem), osobniho standardu
(souvisi primo s vyspé€losti konkrétniho jedince) a normativniho standardu (obecné

zavaznou normou pro uréitou skupinu lidi). (Saméankova, 2011).

Lidské potteby jsou zcela individudlni a mohou se ménit v zavislosti na Case a interakci
s okolnim prostifedim V pribéhu starnuti se postupné méni zdravotni a funkéni stav
jedince, stejné tak 1 jeho partnerské, rodinné a spoleCenské vztahy, a tak v ramci tohoto
procesu dochézi ke zméné jeho potieb a priorit jejich uspokojovani. Nedostatecna saturace

jedné z potieb miize vést k frustraci jiné potfeby (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012).

Seniofi, jejichz zdravotni stav negativné ovliviluje pokles funkénich schopnosti
a sobéstacnosti, se mohou dostat do stavu omezené schopnosti uspokojovani svych
kazdodennich potieb a napliovani plant, kdy se jim tak nedafi udrZet kontrolu nad svym

Zivotem v pro né obvyklé mife, a tim dochézi ke sniZeni kvality jejich Zivoti (Matousek, 2005).

Dle Kubalcikové (2006, 8) ,, Ve spolecnosti se stale jeste vyskytuje urcity stereotypni
vzorec percepce potieb starych lidi. Casto se domnivame, Ze staii s sebou prindsi néjaké
specidlni potreby, které se u ostatnich prislusnikii populace nevyskytuji, nebo naopak
mame tendenci redukovat potreby starych lidi na uroven zdkladniho fyziologického
a materidlniho zajistéeni. Objektivné vzato, je struktura potieb starych lidi stejna jako
u ostatnich prislusnikii spolecnosti a stejné tak jsou potireby neoddélitelné a vzdjemné

propojené do jednoho celku. *
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Véagnerova (2007) uvadi, ze senior se citi vice ohrozen (napf. nemoci), mél by se smifit
s ur¢itou mirou zavislosti na jinych lidech a do jeho vniméni svéta vstupuji primarné
potieby podpory a bezpeci. Tyto potieby mlze uspokojovat funk¢ni rodina, pecovatelka,
popft. jiny ¢loveék. Posoudit kvalitu poskytované péce musi sam senior v zavislosti na své

spokojenosti a prospéchu.

Pro seniora je v jeho zivotni etap¢ diilezitd zejména potieba autonomie, kdy dava prednost
moznosti vést vlastni zivot podle svych pravidel, chce rozhodovat o svém chovani
arozhodovani. Autonomie se zavislosti nemusi vylucovat, senior muze byt soucasné

v ur¢ité mife zavisly, ale zaroven autonomni (Pichaud a Thareauova, 1998).

Pokorna (2010) k tématu uvadi, ze stary ¢lovék je vystaven tzv. generani osamélosti,

kterou v ptedchozich Zivotnich etapach nejspiSe nepoznal a nevi, jak se k ni postavit.

Uspokojovani svych Zivotnich potieb dostatecnym zptsobem chce ¢lovek v kazdé Zivotni
etapé. Bud’ je si schopen dostateCnou troven uspokojovani téchto potieb zajistit sdm, nebo
bude zavisly na pomoci druhych lidi. Tato zavislost se déje zejména v obdobi raného
détstvi a v seniorském véku — v obdobi stafi. Zacatek stari vSak nelze priradit k zadnému

konkrétnimu véku, zalezi na konkrétnim jedinci (Dvotackova, 2012).

2.1 Motivacni teorie potieb A. Maslowa

Nejznaméjsi a nejcastéji pouzivanou teorii tykajici se lidskych potieb je psychologicka
motivacni teorie Abrahama Maslowa. Jeho teorie motivace stavi na pfednostnim zaméteni
na cile a nikoliv prostiedky, které vedou k dosazeni potieb. Prosttedky povazuje za
kulturné specifické, kdezto cile za spiSe univerzalni. Potifeby jsou podle Maslowa
uspofadany v urcité mife hierarchicky a objev konkrétni potfeby je obvykle zaloZen na
uspokojeni potieby predchéazejici v hierarchii. Mluvi o hierarchii tzv. relativni nadvlady,
kdy aktudlné¢ neuspokojené potieby maji snahu v organismu vladnout nebo zcela
dominovat. Lidské chovani je tedy ur¢eno neuspokojenymi pottebami, 1 kdyz lze mluvit
o relativnim slabnuti sily v souvislosti s postupnym uspokojovanim od potfeb nizSich
smérem k vys$§im. Nelze chapat Zadnou potiebu izolované, vzdy se totiz se vyskytuje v relaci

k uspokojeni ¢i neuspokojeni jinych potieb (NeSporova, Svobodova a Vidovicova, 2008).
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vwvr

zdokumentovan ve formé pyramidy (Obr. 1). Jejim zdkladem jsou fyziologické potieby,
nasleduje potieba bezpeci, lasky, sounalezitosti a pfijeti, nad nimi vede potfebu uznani.
Jesté vyse najdeme potiebu seberealizace a na samém vrcholu Ize najit kognitivni potiebu
veédét / znat a rozumét / pochopit. Hierarchie je spiSe uplatiiovana ve skupiné alfa (potieb
nutnych pro preziti) nez ve skupiné beta. V okamziku naplnéni potieb alfa ¢lovek jejich
hodnotu téméf nevnima, chape je za samoziejmé a nema potiebu je dale rozsifovat.
Potieby beta, tedy potieby rozvojové, nejsou nikdy zcela naplnény, a i v pfipadé jejich
uspokojeni, stoupa jejich potieba, protoze lidsky zivot rozvijeji a obohacuji (NeSporova,

Svobodova a Vidovicova, 2008).

A

Sebetranscendence
néco, co pfesahuje samotného jedince
Fi LY
Seberealizace, sebenaplinéni
osobni rast, osobni napinéni
Fi LY
Esteticke potreby
krasa, harmonie, rovnovaha, ...
Fi LY
Poznavaci (kognitivni) potfeby
znalosti, smysl, sebeuvédoméni, ...

/ \

Potreba Gcty a uznani
sebelcta, nezavislost, prestiz, dominance, ...
7 LY
Socialni potreby
prislusnost ke skuping, laska, ...

—

i potfeb

Dosahovani

-

_—P

Potieby jistoty a bezpeci
bezpedi, jistota, zakon, poradek, ...
i L
Biologické a fyziologické potreby
zakladni Zivotni potfeby jako jidlo, piti, pristresi, spanek, sex, \

Odstranovani nedostatkd

<«

Obr. 1. Hierarchie lidskych potieb (Hajek, 2013)

O seniorech v nasi spole¢nosti se udava, ze jejich potieby alfa jsou v zésad¢ uspokojovany,
ale stradaji v potfebach rozvojovych — zejména jim schazi potieba socialni dlstojnosti,

mezilidskych vztahi a lasky od bliznich (NeSporova, Svobodova a Vidovicova, 2008).
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2.2 Max - Neefova teorie potireb

V praxi Castou pouzivanou je také Max - Neefova teorie potieb, nebo-li model rozvoje
lidské Skaly (viz Obr. 2), kterd klasifikuje lidské potteby jako nemnohé, konecné a urcité,
navic je povazuje za konstantni ve vSech lidskych kulturach a historickych ¢asovych
periodach. Jiny Cas a kultura méni pouze zpusob, jakymi jsou tyto potieby uspokojovany,
ale vlastni potieby zlistavaji stejné. Byti/ pfeziti, ochrana, city/laska, porozumeéni,
participace, rekreace /volny cas, kreace/tvofeni, identita a svoboda jsou dle Max -

Neefova zékladni lidské potieby o kterych uvazuje dle formy uspokojeni v existencidlnich

kategoriich - byti, vlastnictvi, d¢lani a interakce (Dvotackova, 2012).

zikladni formy uspokojeni (satisfiers)
lidskeé byti (kvality) vlastnictvi délini (jednini) | interakce
potieby (véci) (prosti-edi)
bvti/pfeziti | fvzické a mentilni | jidlo, p¥istiedi | jist, oblékat se, Fivomi prostredi,
zdravi price odpoftivat, socialni okoli
pracovat
ochrana péce, adaptabilita, | sociilni Spolupracovat, soclilni prostfedi,
autonomie zabezpefeni, | planovat, petovat, | bydlisté/obydli
zdravomictvi, | pomahat
prace
city respekt, smysl pro | pfatelstvi, sdilet, starat se o, | Soukromi, intimni
humor, §tédrost, rodina, milovat se, mista pro sdileni
smyslnost vztahy s | vyvjadfovat emoce
ptirodou
porozuméni | kriticka kapacita, | literatura, analyzovat, gkolv, rodiny,
zvidavost, intuice | ufitel, studovat, univerzity,
politky, meditovat, komunity
vzdélani zkoumat
participace | vonimavost, odpovédnost, | spolupracovat, asociace, strany,
zasvéceni, smysl | povinnosti, vvjadfovat cirkve, sousedstvi
pro humor prace, mvileni,
prava nesouhlasit
volny ¢as | imaginace, klid, hryv, zabavy, | denni snéni, krajina, intimni
spontinnost pokojni mvsl | pamatovat si, | prostory, misto_ kde
relaxovat, bavit se | lze b¥t sam
kreace imaginace, Schopnosti, | vvnalézat, mista pro vvjadieni,
smélost, vichy, budowvat, workshopv/dilny,
vynalézavost, prace, designowvat, obecenstvo
zvidavost techniky pracovat, skladat,
interpretovat
identita Pocit jazvk, poznat sam sebe, | mista, kam patfim,
sounaleZitost, nabozenstvi, | mist, odevzdat se | prostredi
Sebeticta, prace, zvvky, kazdodennost
zisadovost hodnoty,
normy
svoboda autonomie, vasefi, | rovnd priva | nesouhlasit, kdekoliv
sebeticta’hrdost, vybrat,
oteviend mvsl riskovat, rozvinout
uvédomeéni

Obr. 2. Zakladni lidské potieby - déleni dle Max - Neefa (NeSporova, Svobodova a

Vidovicova, 2008).
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3 KVALITA ZIVOTA SENIORU

3.1 Vymezeni pojmii

Téma kvalita Zivota se v Ceské republice stalo soudasti odborné diskuze zahrnujici
psychology, I€kate, zdravotni sestry, socialni pracovniky i dal§i odborniky z dalSich
oblasti. Vymezeni vlastniho pojmu kvalita Zivota povazuji Vad’urova a Miihlpachr (2005)
za znacn¢ obtizné, vzhledem k mnozstvi védnich obori se kterymi se poji. Jeji
multidimenziondlni, kulturné podminény a znacné subjektivni charakter neponechava

kategorizaci kvality Zivota v rdmci jednoho teoretického zakladu.

Historicky poprvé byl termin ,kvalita zivota® zminén jiz ve 20. letech minulého stoleti
v ramci tvah o vztahu ekonomického vyvoje a ulohy statu pii materidlni podpote nizSich
spoleCenskych vrstev. Tento termin se opét vice zviditelnil po druhé svétové valce, kdy ho
zminil ve svém projevu americky prezident Johnson ve spojitosti se zlepSovanim kvality
zivota Ameri¢ani. V USA také v sedmdesatych letech minulého stoleti probéhlo prvni
celondrodni Setfeni kvality zivota obyvatel. Od té doby zaznamenava studium kvality
zivota obrovsky vzestup, je o ném uvazovano jako o hledani a identifikaci faktort

ptispivajicim k smysluplnému Zivotu a k pocitu lidského $tésti (Payne, 2005).

Podle Kfivohlavého (2002) jsme zvykli hovofit spiSe o kvantité - délce Zivota, kterd se da
uréit pomérné snadno, poctem let. Pokud lze urcit kvantitu relativné€ snadno, tak o urceni
kvality zZivota toto zcela jist¢ neplati. Nad otazku ,,Co se rozumi kvalitou?*, uvazuje autor

z hlediska sémantiky, kvalitou tak rozumi ,,jakost, hodnotu®.

Svétova zdravotnickd organizace vymezuje tento pojem nasledujicim zptisobem: ,, Kvalita
Zivota je to, jak clovek vnima své postaveni v zZivote, v kontextu kultury a hodnotovych
systémech, ve kterych Zije, a ve vztahu ke svym osobnim ciliim, ocekavanim, Zivotnimu stylu

a zajmum “. (Janeckova a Hnilicova, 2009, 70).

Dragomirecka a Prajsova (2009) uvadi pojem kvality zivota v $ir§im kontextu jeho pouZiti
napfi¢ oblastmi lidskych ¢innosti. Lze o ni mluvit jako o charakteristice pfirodniho
a socidlniho prostfedi jedince, urovni fyzického a psychického stavu, otazce smyslu
a uzitenosti Zivota nebo subjektivnim hodnocenim Zzivota spojen¢ho s pojmy osobni

svoboda a spokojenost.
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Kvalita zivota seniorG je spojena s historickymi, geografickymi, ekonomickymi
i spoleCenskymi kontexty. Ovliviiuji ji Zivotni zkuSenosti, Zivotni podminky a jejich
subjektivni vnimani. Pohled na kvalitu Zivota se méni zejména s vékem, zdravotnim

stavem a socialnim postavenim (Dvotackova, 2012).

Rizné pojeti kvality zivota se lisi svoji mirou subjektivity a objektivity. Pojeti kvality
zivota se také méni vzhledem ke zptisobu méfeni nebo vyzkumu. Lze se setkat se studiemi
uvazujicimi o Sirokém pojeti kvality Zivota, tak i1 o jeho ziZeni pouze na jednu vybranou
oblast. Nékde je kvalita zivota chdpana zejména v kontextu spokojenost a naplnéni potieb
nebo fungovani jedince. Jindy se kvalita Zivota mize omezit na miru spokojenosti

uzivatele s poskytovanou péci (Gillernova, Kebza a Rymes, 2011).

Psychologické pojeti uvazuje o kvalit¢ zivota vzhledem ke snaze postihnout oblast
subjektivné prozivané Zivotni pohody a spokojenosti s vlastnim Zivotem. Zivotni
spokojenost vyuziva a hled4d odpovédi na otazky, co €ini loveka spokojenym, jakou mayji
strukturu faktory pfispivajici k jeho spokojenosti a jaké spolecenské instituce mohou tuto
spokojenost ovlivnit. V rdmci zjiStovani prozivané subjektivni pohody se klade zejména
diraz na vSeobecné zhodnoceni kvality zivota. Pojem subjektivni pohody je uvazovan
z pohledu dvou dimenzi kognitivni a emocionalni. Pod kognitivni dimenzi si lze pfedstavit
racionalni hodnoceni vlastniho Zivota. Emocionalni dimenze je ovlivnéna citovym

prozivanim a pievazujicim typem emoce (Payne, 2005).

Sociologické pojeti kvality Zivota zdiraziluje zejména atributy socialni UspéSnosti
ovlivnéné socidlnim statusem, majetkem, vybavenim domécnosti, vzdélanim, rodinnym
stavem a zkouma jejich vztah ke kvalité Zivota, kterou definuje jako subjektivni Zivotni

pocit (Payne, 2005).

Medicinské pojeti kvality Zivota reflektuje vSeobecny postoj tykajici se potieby sledovat
kvalitu Zivota pacientil, jako jednu ze soucasti rGznych medicinskych a zdravotnickych
intervenci v soucasnosti pouzivanych v riznych oborech klinické mediciny. V tomto pojeti
a fyzického zdravi. Nejcastéji se v tomto kontextu pouziva pojem kvalita Zivota ovlivnéna
zdravim, ktery lze povazovat za subjektivni pocit Zivotni pohody spojeny s nemoci ¢i

urazem, léCbou a jejimi vedlejSimi ucinky (Payne, 2005).
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Problémovymi oblastmi ovliviiyjici kvalitu Zzivota seniord v DS jsou dle Miihlpachra
(2009):
e ztrata vazeb s rodinou - vzdalenost pobytového zafizeni od domova seniora, rodinni
ptislusnici seniora navstévuji sporadicky nebo vibec,
e ztrata spoleCenskych vazeb - zafizeni zije svym zivotem, minimalni kontakt seniora
s okolnim svétem,
e omezené soukromi - vicelizkové pokoje,
e dezorientace v novém prostiedi - klient neni pfipraven na zménu prostfedi pfedem,
e omezeni komunikace - prohlubuje se socidlni izolovanost seniora,
e ztrata plnopravné obcanské pozice - senior je povazovan za subjekt péce,

e ztrata motivace a viile k zachovani nezavislosti - senior se stava pasivnim.

3.2 Faktory ovliviiujici Zivot seniori

V pfistupu k osobnosti seniora je nezbytné si uvédomit, nakolik proces stafi piisobi na
zménu osobnosti a potieb staré¢ho jednotlivce. Zahrnuje zmény biologické, fyziologické,
psychologické a socialni, na které navazuji specifické potieby, vcetné materidlné
technického zabezpeceni. Nelze nemit na zfetelu také faktory celospolecenské, které
ovlivituji socidlni politiku staitu — prognézy demografického vyvoje a ekonomické
dasledky, které z dlouhodobého hlediska ovliviiuji moznosti seniorii uspokojovat své

potieby.

3.2.1 Ekonomické aspekty

Vyspélost zemé se projevuje mj. v hmotném zabezpeceni obcantl, ktefi nemaji moznost
fadného vykonu vydéleéné ¢innosti. Zakon €. 2/1993 Sb., Listina zakladnich prav a svobod
v €l. 10 odst. 1, zarucuje pravo obcanli na pfiméfené hmotné zabezpeCeni ve staii a pii
nezpusobilosti k praci, jakoz 1 pfi ztraté Zivitele. Ve vétSin€ vyspélych zemi se v budoucnu
rapidné zvySi pomér osob zéavislych na ekonomicky aktivni Casti obyvatel, tzv. pomér
zavislosti. Stavajici legislativni Gprava urcuje, které sluzby jsou poskytovany ,,za tthradu*
a které tzv. ,,bez uhrady*. Pobytové socialni sluzby jsou poskytovany za uhradu v oblasti

ubytovani a stravy. Provadéci pravni pfedpis upravuje maximalni vysi tthrady.
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Maximalni vySe uhrady za poskytovani socialnich sluzeb v DS pro rok 2018 €ini:
e 210 K¢ denné celkem za ukony (poskytnuti ubytovani = ubytovani, uklid, prani
a drobné opravy lozniho a osobniho pradla a oSaceni, zehleni), véetné¢ provoznich
nakladi souvisejicich s poskytnutim ubytovani,
e za ukon (poskytnuti stravy = zajisténi celodenni stravy odpovidajici véku, zdsadam
racionalni vyzivy a potfebam dietniho stravovani, minimaln¢ v rozsahu 3 hlavnich
jidel): - 164 K¢ denné za celodenni stravu,

- 75 K¢ za obéd, vcetné provoznich nékladti souvisejicich s ptipravou stravy.

Dle zakona ¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, musi zlstat kazdému uzivateli sluzby po

zaplaceni thrady 15% z jeho (jejich) piijmii.

3.2.2 Biologické aspekty

Biologické aspekty maji souvislost s biologickymi zménami a pochody organismu spojené
s obdobim starnuti a stafi. Starnouci organismus vykazuje dle Jarosové (2006):

e celkovou atrofii (atrofie klize, jater, svalt ...),

e snizeni elasticity organt a tkani (kardiovaskularni systém, plice, ...),

e tvorbu metabolickych zmén,

e zménu distribuce télesnych tekutin,

e zvySeni obsahu télesného tuku,

e zménu ukladani minerald v organismu,

e zmenSeni postavy,

e svalovou ochablost,

e vyskyt poruch spanku,

e zhorSeni funkce smyslovych organti (snizuje se uroven a kvalita chuti, ¢ichu,

hmatu, sluchu i zraku),

e snizeni Cinnosti nervového systému.

3.2.3 Psychické aspekty

V této oblasti je nutné vSimat si souvislosti mezi fyzickymi a psychickymi zménami, ke
kterym sice dochazi v pribéhu celého lidského Zivota, ovSsem v obdobi staii je jejich projev

nejzietelngjsi a Casto se tak setkdvame s jejich negativnim piijimanim.
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Ve starnoucim organismu dochézi dle JaroSové (2006) ke:

3.2.4

snizeni kognitivnich a gnostickych funkci spojené se zvySenym zapominanim,
snizenim schopnosti paméti a koncentrace atd.,

snizeni nebo ztrat¢ schopnosti porozuméni feci,

snizenému vykonu intelektovych funkci,

zvyseni emocni nestability vedouci az k labilité nebo vykyvim nalad,

celkové povahové zméné - pozitivni vlastnosti se méni na neutralni nebo negativni
popf. naopak,

celkové €i ¢astecné ztraté zajmu — ve vSech nebo pouze v nékterych oblastech
Zivota,

zménam v poradi zivotnich hodnot,

zméndm zajmu, potieb a jejich uspokojeni - objevuje se zajem o zcela nové oblasti,

snizeni schopnosti adaptace na zmény.

Socialni aspekty

Tato oblast ma souvislost s dosazenim socidlni integrity. Jedinec, ktery ji jiz dosahl, jevi

J 4 .

snahu pfijimat proces stati pozitivnéji, snazi se ho chapat jako moznost dustojného doziti,

uvazuje o sob¢ i svém okoli v kontextu vSech chyb a omyld, ale nemé snahu odsoudit sam

sebe ani okoli.

Stari vykazuje dle JaroSové (2006):

¢asto pii odchodu do diichodu (zejména u muzi) obtizné zvladani tohoto ptechodu,
0 to obtiznéjsi pokus se nemohou vénovat jiné pracovni aktivité a konickim,

jistou miru omezeni socialni integrace v rdmci kulturnich a spolecenskych aktivit,
jistou miru generacni osamélosti,

zménu ekonomické situace seniora,

zhorSenou moznost kontaktl s prateli,

socialni izolaci,

strach ze stafi, samoty,

urcitou Uroven fyzické zavislosti napt. v ptipadé nemoci pohybového aparatu nebo

omezeni n€které¢ho ze smysli.
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4 PECE O SENIORY V CESKE REPUBLICE

Potieby seniorti se meéni zejména v zavislosti na jejich sobéstacnosti. Holmerova (2016)
popisuje sobéstacnost jako schopnost jedince samostatné zit a fungovat ve svém obvyklém
prostiedi a vyrovnat se s jeho nastrahami. Seniofi, ktefi maji dlouhodobé snizenou
sobéstacnost, tak maji potiebu také spektra dlouhodobé péce, kam je fazena i péce socidlni.
Potieby téchto seniorit se odviji od jejich zdravotniho stavu — nékdy potieby naplni
zdravotni sluzby, jindy jsou potiebné sluzby socialni, nékdy je nutné technicky upravit

seniorovo prostiedi apod.

4.1 Zdravotni sluzby

Zajisténi zdravotni péCe v socialnich sluzbach se musi posuzovat dle zdravotniho stavu,
funkénich schopnosti a stupné disability posuzovaného klienta. Nastaveni wrovné
poskytované zdravotni pée musi byt v souladu se zdravotnimi a socialnimi potiebami
klientd a mirou dostupnosti (Casovd, geografickd) zdravotni péce a zjisténim, zda je nutna
stala pritomnost zdravotnického persondlu. Zakladem zdravotni péce o klienty seniorského
veéku je pée primarni, kterou poskytuje prakticky lékat pro dospélé uplatnujici ve své
praxi primarni, sekundéarni i tercialni prevenci. Pfi péci o seniora by mél lékar klast velky
diiraz na spolupréci s rodinou klienta a ostatnimi sloZkami priméarni péce, jakou mize byt
domaci oSetfovatelskd péce hrazena v ramci zdravotniho pojisténi a poskytovana na
doporuceni praktického Iékate. Je zajiStovana prostfednictvim statnich, méstskych,
charitativnich ¢i soukromych agentur, peCovatelské sluzby ¢i jiné neziskové organizace.
Podminkou, aby senior mohl zistavat v domaci péci, je jeho stabilizovany klinicky stav.
V oblasti domaci péce se miizeme setkat s oSetfovanim chronickych ran, aplikaci inzulinu,
poskytovanim fyzioterapie nebo poradenstvim o kompenzacnich pomuckéach. Tyto
pomticky a moznost jejich vypiij¢eni mize byt pro seniora a jeho rodinu $anci jak si
vyznamn¢ ulehCit prostiednictvim oSetfovatelskych a rehabilitacnich pomicek,
kompenzacnich ¢i polohovacich lazek. Odbornou zdravotni péci v ptipad€¢ potieby
poskytuje ambulantné specialista z daného oboru vnitiniho Iékafstvi, stomatolog,
gynekolog, ortoped atd. (Hrozenskd a Dvofackova, 2013). V souCasné dob&é miize
pobytové zafizeni socidlnich sluzeb zvolit ze tif moznosti, jak zajistit zdravotni péci pro
své uzivatele - bud’ péci zajistuje prakticky l€kat ve své ambulanci prostiednictvim své
vSeobecné sestry; nebo vSeobecnou sestrou domaci zdravotni péce, nejCastéji s pomoci

vSeobecné sestry v socidlnich sluzbach (Proskova, 2013).
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4.2 Socialni sluzby

Socialni sluzby jsou poskytovany osobam se spoleCenskym znevyhodnénim s cilem
zlepsit kvalitu jejich zivota a maximalné je zaclenit do spoleCnosti, popf. ochranit
spole¢nosti pied riziky spojené s timto znevyhodnénim. Socidlni sluzby nejsou zaméieny
pouze na osobu uzivatele, ale sméiuji také k jeho rodin€ nebo jeho spolecenské skuping.
Socialni sluzby mohou byt financovany z vetfejného rozpoctu, jsou tedy podrobné
legislativné ur€eny a jsou tak vysoce zavislé na politické viili statu, krajii a obci. Socidlni
sluzby mohou byt poskytovany i komercni formou na zakladé obchodniho kontraktu mezi

poskytovatelem a uzivatelem, kde je jiz politicky vliv minimalizovan (Matousek, 2011).

Formami poskytovani socidlnich sluzeb dle zadkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach,
ve znéni pozd¢jSich piedpist jsou:

e sluzby terénni zahrnujici vSechny sluzby, které mohou byt jedinci poskytnuty
v rdmci jeho pfirozeného prostiedi,

e sluzby ambulantni zahrnujici vSechny sluzby, ke kterym jedinec mlze dochazet
nebo je k nim doprovazen do zafizeni socidlnich sluzeb, jejichz soucasti neni
ubytovani,

e sluzbami pobytovymi rozumime vSechny sluzby v ramci ubytovani v zafizeni
socialnich sluzeb.

Poskytovatelem socidlni sluzby, pii sou¢asném splnéni podminek ustanovené zakonem
¢. 108/2006 § 6, mlze byt tzemni samospravny celek, jim zfizovana a dal$i pravnicka
osoba, fyzickd osoba, ministerstvo a jim zfizend organizacni slozka statu nebo statni

piispévkova organizace, kterd je pravnickou osobou.

4.2.1 Terénni socialni sluzby

Osobni asistence - je typ sluzby, nové se objevujici po roce 1989, zaloZeny na principu
pomoci vySkoleného asistenta jedinctim pii zvladani tkont, které by jinak délali sami, ale
jejich stav to neumoznuje (Matousek, 2011). Dle § 39 Zakona o socialnich sluzbach tato
sluzba poméha zvladat bézné tikony péce o vlastni osobu, osobni hygienu, pomaha zajistit
stravu a chod domécnosti, slouzi k poskytnuti vychovnych, vzdélavacich a aktiviza¢nich
¢innosti, umozinuje kontakt se spoleCenskym prostiedim a nabizi pomoc s uplatiiovanim
prav a opravnénych zajmu, pomtize vyiidit osobni zélezitosti. Tato sluzba je poskytovana

za uhradu bez ¢asového omezeni a v pfirozeném socialnim prostiedi klienta.
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Pecovatelska sluZba - je urCend takovym osobam v ramci jejich vlastniho socidlniho
prostiedi, ktefi nemaji moznost k zajiSténi svych zivotnich potfeb samostatné nebo
s pomoci rodiny, a to ze zdravotnich ¢i jinych divodt. Poskytovatelem tohoto typu sluzeb
jsou kromé obci také cirkve, zdravotnicka zafizeni nebo soukromé agentury (Kozlova,
2005). Dle § 40 Zakona o socidlnich sluzbach poméaha pecovatelska sluzba s kontaktem se
spolecenskym prostiedim, usnadiiuje chod domacnosti, poskytnuti stravy, osobni hygienu
a zvladani béznych ukonl péce o vlastni osobu. Poskytuje se za uhradu jak ambulantné,

piimo v domacnostech, tak v zafizenich socialnich sluzeb, ve vymezeném case.

Mezi méné znamé, avSak pouzivané terénni sluzby patii tisnova péce, pruvodcovské
a predcitatelské sluzby, které mohou byt poskytovany i ambulatng, socialné aktivizaéni

sluzby pro seniory a odlehcovaci sluzby poskytované ambulatni nebo pobytovou formou.

4.2.2 Ambulantni socialni sluzby

Centra dennich sluZeb - jsou urCena pro osoby vykazujici snizenou sobéstacnost, jejiz
diavodem je vek, chronické onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, a jejichz stav
vyzaduje pomoc jiné osoby. V téchto centrech je uzivatelim zajiSt€na osobni hygiena,
poskytnuta a zajiSténa strava, kontakt se spolecenskym protfedim; pomdha s vychovnymi,
vzdélavacimi, aktiviza¢nimi a socialné terapeutickymi ¢innostmi, s uplatiovanim prav

a opravnénych z4yml nebo osobnimi zaleZitostmi.

Denni staciondfre - jsou urena pro osoby vykazujici snizenou sobéstacnost, jejiz divodem
je vek, chronické onemocnéni nebo zdravotniho postiZeni, a jejichZ stav vyZaduje pomoc
jiné osoby (JaroSova, 2006). Dle § 46 Zakona o socialnich sluzbach nabizi denni stacionaie
navic nad rdmec center dennich sluzeb také pomoc se zvladanim béznych tkonti péce

o vlastni osobu, sluzba je poskytovany za uplatu.

4.2.3 Pobytové socialni sluzby

Dle § 33 zakona o socialnich sluznach se za pobytovou sluzbu povazuje takova sluzba,

ktera je spojend s ubytovanim.

Tydenni staciondr - dle § 47 je urCen pro osoby vykazujici snizenou sobéstacnost, jejiz
divodem je ve€k, chronické onemocnéni nebo zdravotniho postiZeni, nebo pro osoby trpici
duSevnim onemocnénim, jejichz stav vyzaduje pravidelnou pomoc jiné osoby. Je
poskytovana za Uhradu, nabizi ubytovéni, stravu, pomoc pii osobni hygiené a béZnych

ukonech.
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Tydenni staciondie ptichazi snabidkou vychovnych, vzdélavacich, aktivizacnich
asocidlné terapeutickych cinnosti, umoziuje uzivatelim kontakt se spolecenskym

prostiedim, pomahaji s uplatnovanim prav, opravnénych z4jmi a s osobnimi zalezitostmi.

Domovy pro seniory - dle § 49 jsou urCeny pro osoby se snizenou sobéstacnosti predevsim
z diivodu véku a které jsou v situaci vyzadujici pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.
Domovy pro seniory uzivatelim zajistuji ubytovani a stravu, pomahaji zvladat bézné
kazdodenni ukony péce o vlastni osobu, osobni hygienu, zprostiedkovat kontakt se
spolecenskym prostfedim, nabizi klientiim socidlné terapeutické a aktvizacni Cinnosti,
pomoc s uplatiiovanim prav a opravnénych z4jma, s osobnimi zélezitostmi. Tato sluzba je
poskytovdna za uhradu. Do roku 2006 existovalo vice typtu téchto zafizeni - domov
dichodct, penzion pro dichodce a domov s peCovatelskou sluzbou. V soucasnosti jsou
vSechny tyto typy pobytovych sluzeb zahrnuty do jednotné kategorie domov pro seniory
(Matousek, 2011).

Domovy se zvlastnim reZimem - dle § 50 Zakona o socidlnich sluzbach jsou uzivateli této
sluzby, mimo jiné, osoby se stafeckou demenci, Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy
demenci, jenz maji z dlivodu téchto onemocnéni snizenou sobéstacnost, a tak jejich situace
vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzickd osoby. V téchto zafizenich je poskytovani
socidlnich sluzeb pfizplisobeno pravé specifickym potiebam téchto osob, kterym jsou
poskytovany stejné sluzby jako v domovech pro seniory a tyto sluzby jsou poskytovany za

uhradu.

4.3 Sluzby poskytované v pobytovych zafizenich

Zakon vymezuje 1 zékladni ¢innosti poskytované domovem pro seniory. Jde o poskytnuti
stravy a pomoci pfi zvladani béZnych tikonl péce o vlastni osobu, poskytovani pomoci pfi
vykonavani osobni hygieny, ¢i jen poskytnuti podminek pro vykondni osobni hygieny,
zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, socidlné terapeutickou cinnost,
aktivizacni ¢innost, pomoc pfi uplatnéni prav, z4jml a pomoc pii obstaravani osobnich
zalezitosti (Zékon 108/2006 Sb.). Domovy pro seniory se snazi pomoci senioriim se
zachovanim jejich zbylé sobéstacnosti a zachovadnim a rozvijenim kvality jejich Zivota.
Snazi se i o zachovani autonomie seniord, ale taktéz se snazi svou Cinnosti zabranit

socialni izolaci senioru.
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Poskytnuti ubytovani

Tato sluzba nabizi poskytnuti trvalého domova seniorim, zdravotné postizenym, osobam
s ¢astecnou ¢i uplnou imobilitou. Poskytnutim ubytovani se v tomto piipad€ mysli zajisténi
utulného, piijemného a bezpe¢ného prosttedi pro uzivatele. Soucasti vybaveni pokoje je
polohovaci lizko, no¢ni stolek, stll, zidle, Satnik, kieslo a predevsim signaliza¢ni zatizeni.
Nezbytnou soucasti pokoji musi byt i samostatné socidlni zatizeni. Pokoje se moznostmi
svého vybaveni mohou jistym zplsobem odliSovat, vybér typu pokoje je na samotném
klientovi. Poskytnuti ubytovdni senioriim zahrnuje v sob& také jim poskytnout vefejné
prostory, tzn. volny pfistup seniora do spolecenské mistnosti, jidelny, centralni koupelny,

prostorti recepce, schodiste, vytahu i zahrady (Malikova, 2011).

Poskytnuti stravy

Za dulezitou soucdast socialnich sluzeb v pobytovych zafizenich je povaZzovana i nabidka
kvalitni stravy splilujici pfiméfenost k jejich veku, zdravotnimu stavu a onemocnéni.
Vétsinou je uzivatelim strava v potfebné Upravé podavana 5x denné, diabetikiim i 6x.
Prevazna Cast seniorti v pobytovém zafizeni vyuZziva pro ucely stravovani jidelnu, ale
pokud nemohou nebo nechtéji, 1ze jim jidlo dopravit pfimo na pokoj. Skladba jidelnicku je
navrzena nutricnim terapeutem a schvalena praktickym lékafem a vrchni sestrou. Nesmirné
dalezité je také dodrzovat pitny rezim, na coz dohlizeji pracovnici socialnich sluzeb, ktefi
maji kontrolu nad pravidelnym a dostate¢nym piisunem riiznych tekutin, tak aby nemohlo

dojit k dehydratacim seniorti (Malikova, 2011).

Pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu

Hygienickd pomoc, stejné jako i pomoc pii odchodii moci a stolice byva povazovéana za
hlavni soucast socialni péCe v pobytovych zatizenich, kde se da predpokladat minimalne
¢astecna imobilita klienta. Odborny persondl poméaha s osobni hygienou pifimo na lizku,
v centralni koupelné nebo v socidlnim zafizeni klientova pokoje, a to podle stupné
imobility. Klienti vyuZzivaji sluZbu osobni hygieny 2 x denné - rano a vecer. OSetfovatel
kontroluje kvalitu pokoZky, dba na jeji spravné oSetieni, pouziva vhodné prostiedky k myti
a oSetfeni pleti, stard se o Upravu vlast.. Zvlastni péce se vénuje oblasti Ustni hygieny -
zubUim a zubnim protézam, u kterych se dba na pravidelné ukladani v Cisticim roztoku. Za
soucast hygienické péce je povazovano také koordinované vyprazdiovéani seniora, at
samostatné nebo s asistenci obsluhujiciho personalu v zéavislosti na Urovni imobility

(Malikova, 2011).
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Pomoc pii zvladani béZnych ukonii péce o vlastni osobu

Soucésti sluzeb pobytového zafizeni je 1 men$i ¢i vétSi pomoc klientim pfi jejich
kazdodennich cinnostech. Nejcastéji se jedna o pohyb z mista na misto, pfi zvedani
a sedani, pfi presunu na invalidni vozik, u lezicich pacienti pomoc s upravou nebo
pfesunem jeho lizka. VétSina uzivateld potiebuje také pomoc se svlékanim, oblékanim
nebo prezouvanim. Potfebnou pomoc s podavanim jidla a piti poskytuje vyuziti
servirovacich stolkil, které uZzivatelim usnadnuje provadéni této jinak bézné cCinnosti

(Malikova, 2011).

Zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim

Za minulého totalitniho rezimu tedy pied rokem 1989 byl piistup k postizenym a starym
lidem nesrovnatelné horsi a jiny neZ dnes. V souc¢asnych modernich pobytovych zatizenich
je udrzet co nejvétsi kontakt klienta se spoleCenskym prostfedim. Z tohoto divodu je
uzivatelim za asistence persondlu umoznéna navstéva spolecnych prostor a zahrady nebo
ucast na spolecenskych akci konanych v ramci daného zatizeni. Pracovnici maji také snahu
vymyslet pro klienty nejriznéjsi druhy volno€asovych aktivit jako je promitani filma nebo
poslech hudby. Mobilnim klientlim seniory je umozZnéna tcast i na akcich mimo DS

formou prochazek, vyletli nebo navstévy externich kulturnich akci (Malikova, 2011).

Socialné terapeutické cinnosti

Pracovnici DS maji také za ukol zabyvat se rozvojem socialnich schopnosti a dovednosti
uzivatele sluzby. Cilem této terapeutické Cinnosti je snaha o zastaveni poklesu fyzickych,
duSevnich 1 socidlnich funkci jedince a s tim spojend podpora jeho aktivity. Jednotlivé
¢innosti mohou probihat jak individualni tak skupinovou formou, tykaji se nacviku
psychickych, motorickych a socidlnich schopnosti s imyslem pomoct klientovi s vétsi

urovni sobéstacnosti (Malikova, 2011).

Aktivacni éinnosti

Tato Cinnost Uzce souvisi praveé s terapeutickou ¢innosti. Jejim smyslem je snaha nalézt
takové stimulac¢ni a aktivacni podnéty, které mu pomohou v jeho mobilizaci, uvédoméni si
vlastnich potfeby a nau¢i ho jak je sdm fesit. Jistd forma aktivizace je jiz obsaZena
v individualnim pfistupu k seniorovi, ve kterém je nutny pfimétené spravny odhad rozsahu

nabizené pomoci (Malikova, 2011).
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Pomoc pii uplatiiovani prav, opravaénych zajmii a pii obstardvdani osobnich zaleZitosti.
Tato oblast se tykd pomoci s komunikaci vedouci k uplatiiovani prav a opravnénych zajmut
uzivatele. Jednd se o klienty s poruchou védomi nebo orientace, o cloveka, ktery

nekomunikuje (Malikova, 2011).

4.4 Popis jednotlivych aktiviza¢nich technik

Aktivizacni ¢innosti by mély seniorovi posilit schopnosti fyzické, mentalni, spoleCenské
a emocni. Je nutné vSak pii tvorbé programti brat v tivahu individualni stav fyzickych,
socialnich a kognitivnich funkci klienta. Aktivizace je dilezita pro fyzicky i psychicky stav

seniora a muize mit i terapeutické ucinky, které jsou zadouci.

4.4.1 Kulturni a spolecenské aktivity

Spolecenské aktivity probihaji v kolektivu, kde spolu seniofi navzdjem komunikuji,
setkavaji se, spolecné se na néfem podili. Pofddani riznych oslav, plesi ¢i maskarnich
ball jsou skvé€lé prilezitosti, jak navodit slavnostni a spoleCenskou atmosféru. Na akci je
také dobré pozvat i1 rodinné pfislusniky, ptatele a personal domova, seniofi se pak neciti
vy€lenéni ze spole¢nosti, ale jeji soucasti. Pokud je z4jem, je urcité¢ dobré seniory zapojit
i do pfiprav udalosti a tvofeni programu akce. Tim si vlastné€ 1 zaruime, Ze program bude
obyvatele domova opravdu bavit. Do programu muizeme zafadit nejriznéjs$i soutéze,
tomboly nebo vystoupeni seniorti, ktefi se ti€astni n¢jakého z krouzk, ktery domov nabizi.
U spolecenskych programt vyzdvihneme hlavné psychické zlepSeni, dobrou ndladu
a motivaci k tvorb€. Spoluprace s matetskymi Skolami, zdkladnimi Skolami a zdkladnimi
uméleckymi kolami je v pobytovych zafizenich hodné rozsitena. Skoly si pro seniory

v DS pfipravi vystoupeni dramatické, pévecké, tanecni nebo recitacni.

4.4.2 NaboZenské obrady

Nébozenstvi, vira, spiritualita maji v Zivoté seniorti své misto. Ulast na bohosluzbé
umoziuji starému cClovéku celkové uvolnéni a pocit podpory v situaci bezmocnosti,
zavislosti a osamélosti. U starych lidi miZe vira pfispét k vyrovnanému postoji k vlastnimu
stafi a s nim spojenych problémt. Bih je starému ¢lov€ku oporou v zatéZi a zaroven mu
poskytuje pocit bezpe€i. V této etapé lidského Zivota, kdy se mnohé Zivotni hodnoty
ztraceji, je dalezité jistota Bozi existence, jistota zakotveni, které neni vdzano jen na dobu
télesného Zivota - véfici stary ¢lovék ma nadé¢ji, ze smrti ztrati pouze jednu formu své

existence, ale jeho duse bude existovat dal (Vagnerova, 2007).
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4.4.3 Pohybové aktivity

Pohybové aktivity nebo-li tzv. kinezioterapie je podplrnou léCebnou metodou, ktera
k dosazeni 1écebnych vysledkl vyuziva aktivné provadéného pohybu. Podnécuje aktivitu
jedince, zvysuje sebeuctu, snizuje uzkost, depresi, percepci stresu a reaktibilitu na stres,
zvySuje odolnost vii€i zatézi, ma euforizacni ucinky, zlepsuje mentalni funkce, zdliraznuje
nonverbalni prvky a postupné vyvolava potfebu komunikace. Pravidelné cviceni zpomaluje
proces starnuti. ZlepsSuje adaptacni schopnosti organizmu na zatéz, piedchazi svalovym
atrofiim a vzniku nemoci. Také pisobi preventivné na onemocnéni pohybového aparatu,
predchazi odvapnéni kosti a vzniku osteopordzy. Ptispiva také k pocitu pohody, duSevni
svézesti a radosti. Pobyt na cerstvém vzduchu zlepsi kvalitu spanku a navodi fyzickou

unavu (Holmerova a kol., 2007).

4.4.4 Ergoterapie

Dle Ceské asociace ergoterapeutll je ergoterapie zdravotnicka disciplina, kterd nabizi
aktivni pomoc lidem kazdého veéku, ktefi jsou fyzicky nebo psychicky postizeni nebo trpi
postiZzenim intelektu omezujicim jejich funkéni kapacitu a samostatnost. Jako terapeuticky
prosttedek vyuZziva ergoterapie postupy a ¢innosti, které poméhaji k obnové postizenych
funkci. Cilem je dosazeni maximalni mozné sobé&stacnosti a nezavislost klienti a zvySeni
kvality jejich zZivota. Provadéné postupy zvysuji svalovou silu, koordinaci, rozsah pohybu
kloubt, ale i nacvik vSednich dennich Ccinnosti, vycvik komunika¢nich schopnosti

a kognitivnich funkci (Klusofiova a Spickova, 1990).

4.4.5 Arteterapie

Arteterapie v SirSim slova smyslu znamena 1é¢bu uménim, v uzsim smyslu 1écbu vytvarnym
uménim. Predstavuje soubor technik a postupt, které maji za nésledek aktivizovat
nemocného, zvysit jeho sebehodnoceni, integrovat jeho osobnost, pifinést mu pocit
smysluplného naplnéni Zivota, pomahat mu v pfizplisobeni se nové situaci, posiluje
dastojnost a dulezitost. Takto se snazime aktivizovat zbytky pacientovy vitality, flexibility,
stimulovat jejich kreativitu. Primarnim cilem v arteterapii seniorll je socializace a aktivizace,
¢imz je myslen proces, ktery vede obyvatele domova k urcité ¢innosti. Tato aktivita je
zaméfend na citovy prozitek, procviceni jemné motoriky a zaméstnani se uvolfujici
a zabavnou ¢innosti. Ve finalni ¢asti nedochazi k psychologickému rozboru vysledné tvorby

jako v oblasti zdravotnictvi. Vyusténim je samotna recepce z tvorby (Campbellova, 1998).
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4.4.6 Muzikoterapie

Muzikoterapie souvisi s tvrzenim, ze hudba 1é¢i. Uziti prvka této terapie napomaha
k psychické pohod¢ klienta, umoznuje posilit jeho sebevédomi. Techniky mohou byt
soucasti denniho programu - zpév, poslech lidovych pisni, vazné hudby, relaxa¢ni hudby,
hry na riizné hudebni néstroje, hudebni kviz, vybavovani si hudebnich néstroji a podobné.
Aktivity ale rozdélime na aktivizacni a spiSe pasivni, které stfiddme. Vyuzit mizeme také
uspotfadani koncerti pii ruznych prilezitostech - Vanoce, Velikonoce, koncert zakt
hudebni skoly. Také muzeme uspoiadat spolecenskou akci - ples, bal, tanecni zabavu,

tanecni spolec¢ensky vecer, maskarni ples...

4.4.7 Canisterapie

Je druh PET terapie tzn. pomoci zvifat, v tomto ptfipad¢ psa. Mezi zvifaty a Clovékem
odnepaméti existuje vzajemny vztah a u lidi je toto pouto velmi silné. Zvite je jedinecny
prostiedek ke komunikaci, ma nepochybné pozitivni vliv na psychicky stav jedince. Zvite
se knemocnym chova pofad stejné. Zvifata snizuji tzkost, depresi, strach, samotu,

poruchy spéanku, agresi.

4.4.8 Reminiscen¢ni terapie

Jedné se o aktiviza¢ni a validizacni metodu. Vyuziva vzpominek a jejich vybavovani si
prostiednictvim rtiznych podnéti. Muze byt individudlni i skupinova. Cilem je zlepSeni
stavu pacienta, posileni jeho lidské dustojnosti, zlepSeni komunikace, zlepSeni nalady

(Pidrman, 2010).

4.4.9 Moznost vzdélavani

Neni ditvod opomijet vzdélavani u starSich lidi. Pravé u nich se jedna o dtlezitou ¢innost,
ktera musi byt ptizptisobena jejich moznostem. VétSinou jsou to cilené aktivity, které na
prvni pohled ani jako vzdé¢lavaci aktivity nevypadaji, a v tom je pravé vlastni princip.
Hlavni je nalézt formu, kterd je pro klienta pfijatelnd a zajimava. Celozivotni vzdélavani
nam umoznuje ziskavat neustdle nové poznatky a informace. NejdilezitéjSim
pfedpokladem pro Uspéch jakékoli vzdélavaci ¢innosti je zvidavost klientl a ochota i chut’
se néco nového dozveédét, né€emu nového se naucit. Mize byt formou jednorazovych

prednasek nebo tieba pocitatovych kurzl pro seniory.
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II. PRAKTICKA CAST
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5 METODIKA

Téma této bakalatské prace jsem si zvolil na zdkladé svého pracovniho zatazeni, nebot’ jiz
od roku 2001 pracuji v oblasti poskytovani socidlni péce o seniory, a stanovil jsem si

nasledujici metodiku vyzkumu.

Cil vyzkumu:
Cilem vyzkumu je zjistit rozsah, dostupnost a uroveil poskytovanych sluzeb v oblasti

socialni péce ve vybranych zatizenich socialnich sluzeb.

Vyzkumné otazky:

Je dle klientd daného zafizeni socidlnich sluzeb pro seniory rozsah, dostupnost a uroven
poskytovanych sluzeb odpovidajici jejich potitebam?

LiSi se rozsah, dostupnost a urovein poskytovanych sluzeb ve vybranych zatizenich
socialnich sluzeb pro seniory?

LiSi se nazory respondentil na rozsah, dostupnost a uroven poskytovanych sluzeb ve

vybranych zatizenich socidlnich sluzeb pro seniory vzhledem k jejich pohlavi?

Hypotézy:

HI - ,,Dostupnost poskytovanych sluzeb v DS odpovida potiebam jejich uzivatelt.*

H2 - ,,Celkova uroven poskytovanych sluzeb vyjadiend primérnou mirou spokojenosti je
DS Vychodilova vys$s§i nez v DS Véstonicka.*

H3 - ,,Muzi vykazuji vy$§i miru spokojenosti s rovni poskytovanych sluzeb nez Zeny."

H4 -, Aktivizaéni sluzby jsou primérné vyuzivany z vice nez 75%.

Vyzkumny soubor:

Vyzkum bude provadén u klientl seniorského véku vybranych zatfizeni socidlnich sluZeb

ve mésté Brné v terminu Gnor — biezen 2018.

Metoda sbéru dat:

Bude proveden kvantitativni vyzkum formou dotaznikového Setfeni. Dotaznik bude
strukturovany a rozSifeny papirovou formou ve vybranych zatfizenich socialnich sluzeb
prostfednictvim zaméstnancli daného zafizeni. Poté bude statisticky vyhodnocen. V ramci
statistického vyhodnoceni budou pouzivany zkratky AC — absolutni &etnost (podet
respondentll odpovidajici danému kritériu nebo ktefi odpovédéli danou moZnosti
odpovédi), RC — relativni etnost (podil respondentii z celkového poétu viech respondentii
vyjadieny v %), SD — smérodatnd odchylka, Min — minimélni hodnota znaku, Max —

maximalni hodnota znaku. Plnohodnotna verze dotazniku je soucasti ptilohy P I.
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6 DOMOYV PRO SENIORY VYCHODILOVA

6.1 Charakteristika DS Vychodilova

Domov pro seniory Vychodilova, je pfispévkovou organizaci zfizenou Magistratem meésta
Brna za ucelem poskytovani socialnich sluzeb senioriim v souladu se zak. ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach. Cilovou skupinou jimi poskytované sluzby jsou osoby, které dosahly
véku rozhodného pro ptiznani starobniho diichodu se sniZzenou sobéstacnosti zejména
z diivodu veku a zdravotniho stavu, jejichz aktudlni situace vyzaduje pravidelnou pomoc

jiné osoby, ptipadné se soucasné ocitli v obtizné socidlni situaci.

DS Vychodilova lezi dle informaci zvetejnénych na jejich webovych strankach v klidném
prostiedi méstské &asti Zaboviesky s pfimym spojenim do stiedu mésta. Domov ma
kapacitu 81 luzek, z toho je 73 pokoju jednolizkovych a4 pokoje pro dva obyvatele
vyuzivanych pfedev§im manzelskymi pary. Celd budova je bezbariérova, s pidorysem ve
tvaru pismene L, obé kiidla v pfizemi spojuje prostorna hala. Jednotlivd podlazi spojuje
schodisté i vytahy. DS Vychodilova disponuje vlastni pradelnou pro prani osobniho pradla
klientd a kuchyni pro pfipravu celodenni stravy (pro kazdou dietu pouze 1 druh obédu).
V domové je klientim k dispozici knihovna, internetovd ucebna, vytvarna a keramicka
dilna. Kazdé podlazi ma svoji denni spolecenskou mistnost, kde se stejné jako v prostorné
hale budovy mohou uzivatele DS schazet. K potfadani kulturnich a spolecenskych akci
organizovanych domovem slouZi prostory jidelny. K zadnimu traktu budovy ptiléh4d mensi
zahrada s altankem a lavi¢kami k posezeni. V prvnim patie slouzi uzivatelim ke stejnému
ucelu také venkovni terasa. VSechny pokoje maji vlastni koupelnu s WC, jsou vybaveny
kuchyiiskou linkou a nabytkem domova. Primérna ploch jednoléizkového pokoje je 25 m?,
jednoltizkového s lodzii 32 m? dvouliizkového pokoje 46 m”. Prevazna &ast pokojii ma
lodzii. Kazdy pokoj ma k dispozici telefonni pfipojeni. OSetfovatelska a rehabilitacni péce
je poskytovand prostiednictvim persondlu domova s patficnou odbornou zputsobilosti
k vykonu zdravotnického povolani. OSetiovatelska péce je poskytovana neptetrzité¢ 24 hod
denn¢. Osobam, které potiebuji zdravotni péci, je tento druh péfe poskytovan

prosttednictvim zdravotnickych zatizeni.

Poslanim DS Vychodilova je dle jejich webovych stranek zmirnéni negativnich vlivii
starnuti prostfednictvim poskytovani pobytové socidlni sluzby realizované na principech

individualniho pfistupu, zachovani lidské dustojnosti a respektovani prav uzivatelt.
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Cilem sluzby je dle webovych stranek DS Vychodilova:
e uzivatel, ktery si i navzdory svému zdravotnimu stavu udrzuje odpovidajici miru
sobéstacnosti, samostatnosti a pfirozenych socidlnich kontakta
e uzivatel, ktery si v rdmci svych moznosti udrzuje urcitou uroven psychické
i fyzické kondice

e uzivatel zijici v distojném prostiedi se zajiSténou maximalni mirou soukromi

a profesionalni péce.

Zasady poskytovani sluzeb jsou dle webovych stranek DS zalozeny na:

o individualnim pfistupu - sluzba je poskytovana zaklad€ individuédlnich potieb

e rovnosti — principu uzivatel a zaméstnanec DS jsou si rovni

o respektovani vlastni vile uZivatele, jeho prav a moznosti volby

e zachovani dlstojnosti uzivatele - dstojného ptistupu a Gcté k uzivateli

e diskrétnosti - zachovani divérnych informaci o uzivateli

e empatii- schopnosti vciténi se do pocitli a situace uzivatele a na zdklad¢ znalosti
jeho osobniho profilu a vnimani souvislosti

e profesiondlniho pfistupu zaméstnance - zaméstnanec pii své praci vyuziva svych
odbornych znalosti a dovednosti a soucasn¢ vychdzi ze zakladnich moralnich
principi chovani mezi lidmi - respektu, laskavosti, ohleduplnosti, empatie,

trpelivosti, poctivosti, ochoty pomahat, spolehlivosti, porozuméni a vstficnosti.

V ramei kulturnich a spolecenskych aktivit potfadaji pro klienty akce typu hudebni
produkce (napf. Vitani 1éta, Carod&jnice, Kloboukovy bal), také dochazi s programem
Mateiske Skolky, feditel DS promita cestopisy a fotografie z cest, pofadaji se vylety (napft.
Technické muzeum, Botanickd zahrada - vétSinou podle zajmu a pfani klientl), soutéze
v kiizovkach apod. VétSinou akce byvaji tak 3x az 4x do mésice. K ndbozZenskym obfadiim
dochdzi knéz jedenkrat v mésici a jedenkrat na msSi. Pohybové aktivity jsou pro vice
pohyblivé 4x tydné€, pro méné pohyblivé je cviceni na zidlickach je 3x tydné. Ergoterapie -
1é¢ba praci probihd narazové napt. peCovani o zahradu, sazeni kvétin, péce o bylinky apod.
Arterapie probihd 2 x tydné formou keramické a vytvarné dilny. Muzikoterapie probiha
jedenkrat v tydnu, Castéji je to spiSe pévecky krouzek nez muzikoterapie. Canisterapie je
aplikovana externi lektorkou, ktera chodi 4x v mésici, ale ne zcela pravidelné dny.
Reminiscence probihd nejcastéji 1 -2 x v tydnu. MoZnost vzdélavani je zajiSténo formou
Univerzity tfetiho véku (PhDr. M. Novotnd) nepravideln€, max. 2 x tydné, vyucuje se

prace s pocitaCem.


http://phdr.m.novotná/
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6.2 Vysledky dotaznikového Setieni v DS Vychodilova

Dotaznikové Setfeni prob&hlo v DS Vychodilova v terminu od 26. 3. 2018 do 4. 4. 2018.
Strukturovany dotaznik byl rozsifeny papirovou formou v tomto zafizeni prostfednictvim
jejich zaméstnancii (ergoterapeutky, sestry). Z 81 klienti DS odpovédélo na dotaznik
76 respondentil tj. 93,83 %. Vysokd navratnost dotazniku byla zptisobena diky pifimému
angazovani zaméstnancl a jejich asistenci pii vyplinovani. V nasledujici tabulce je vidét
rozlozeni respondentt dle jejich pohlavi a véku.

Tab. 1. Pohlavi a vék respondenti DS Vychodilova

Otazka 1: Cetnost MuZi | Zeny | Celkem
Pohlavi AC 18 58 76
respondenta RC 23,68% | 76,32% | 100,00%

, Primér 87,28 87,66 87,57

Otz{f;{l? 2: Smér.odchylka | 4,31 4,46 4,40
respondenta Min 81 80 80
Max 94 97 97

Vyzkumu se zacastnilo celkem 76 jedinct, z toho 18 muzii (23,68%) a 58 zen (76,32%).
Primérny vék vSech probandi ¢inil 87,57 let (SD 4,40). VE&kové rozpéti zkoumanych
jedinct bylo 80 - 97 let. Primérny vék muzl ¢inil 87,28 let (SD 4,31). Vékové rozpéti
zkoumanych muzt bylo 81 - 94 let. Primérny vék zen ¢inil 87,66 let (SD 4,46). Vékové
rozpéti zkoumanych Zen bylo 80 - 97 let.

V nésledujici tabulce je vidét rozlozeni respondentti dle délky pobytu a jejich pohlavi.

Tab. 2. Délka pobytu respondenti DS Vychodilova

Otazka 3: _ Muzi _ _ Zeny _ _ Celkemv
AC RC AC RC AC RC
ménénez 1 rok | 0 0% 2 3,45% 2 2,63%
Délka (1-3 roky> 4 | 2222% | 24 | 4138% | 28 | 36,84%
B‘g’ggové (3-5 let> 6 | 3333% | 12| 2069% | 18 | 23,68%
pro (5-10 let> 4 | 2222% | 14 | 24,14% | 18 | 23,68%
seniory |vicnez10let | 4 | 2222% | 6 10,34% | 10 | 13,16%
primérné 6,22 let 4,78 let 5,12 let

Primérna délka pobytu vSech respondentt je 5,12 let; u muzi je to 6,22 let; u Zen 4,78 let.
Nejcastéjsi dobou pobytu vSech respondentii je v rozpéti (1-3 roky>; u muzi je to

(3-5 let>; u Zen (1-3 roky>.
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Odpovédi na otazku 4 dokumentujici spokojenost s vybranymi oblastmi byly pro svoji
rozsahlost uvedeny v piiloze P II. Na podotazky tykajici se spokojenosti Slo odpovédéet
pomoci Skaly: 1 - velmi spokojen/a, 2 - spiSe spokojen/a, 3 - nemdm vyhranény nazor,
4 - spiSe nespokojen/a, 5 - velmi nespokojen/a; ktera evokovala Skolni hodnoceni, tak aby
bylo klientim DS tato skala, co nejsrozumitelnéjsi. Diky znamkovani §lo v jednotlivych

oblastech také vypocitat aritmeticky primeér (¢im mensi primér, tim vétsi spokojenost).

Primérné spokojenost s budovou domova byla v ramci vSech respondentl 1,34; u muzi je
to 1,33; u Zen 1,34. Vétsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi, ale s nepatrnym
rozdilem. Rozpéti hodnoceni bylo u muzi i zen mezi 1 az 2, nejcastéji hodnotily obé

kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a.

Primérné spokojenost se zahradou domova byla v rdmci vSech respondentt 1,45; u muzii
je to 1,56; u Zen 1,41. V¢tsi spokojenost v této oblasti vyjadiily Zeny. Rozpéti hodnoceni
bylo u muzd i zen mezi 1 az 3, nejcastéji hodnotily ob¢ kategorie znamkou 1 - velmi

spokojen/a.

Primérné spokojenost s vybavenim pokoje byla v rdmci vSech respondentii 1,55; u muzi je
to 1,33; u Zen 1,62. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi. Rozpéti hodnoceni bylo
umuzi mezi 1 az 2, u zen mezi 1 az 4, nejcastéji hodnotily obé kategorie znamkou

1 - velmi spokojen/a.

Primérna spokojenost s velikosti pokoje byla v ramci vSech respondentti 1,42; u muzu je
to 1,22; u Zen 1,48. Vé&tsi spokojenost v této oblasti vyjadfili muZi. Rozpéti hodnoceni bylo
umuzll mezi 1 aZ 2, u Zen mezi 1 aZ 4, nejcastéji hodnotily obé kategorie znamkou

1 - velmi spokojen/a.

Primérna spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy byla v ramci vSech respondentt 2,45;
umuzl je to 3,00; u Zen 2,28. VEtSi spokojenost v této oblasti vyjadfily Zeny. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzi mezi 1 aZ 4, u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotily muZi zndmkou

4 - spiSe nespokojen, zeny znamkou 2 - spiSe spokojena.

Primérnd spokojenost s poctem resp. dostupnosti persondlu byla vramci vSech
respondentl 1,89; u muzi je to 2,00; u Zen 1,86. VEtSi spokojenost v této oblasti vyjadrily
zeny. Rozpéti hodnoceni bylo u muzi i Zen mezi 1 az 4, nejcastéji hodnotily muzi

znamkou 2 - spiSe spokojen, Zeny zndmkou 1 - velmi spokojena.
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Primérna spokojenost s chovdanim a pristupem persondlu byla v ramci vSech respondentii
1,32; u muzt je to 1,44; u Zen 1,28. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrily zeny. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzii mezi 1 az 2, u zen mezi 1 az 3, nejCastéji hodnotily ob¢ kategorie

znamkou 1 - velmi spokojen/a.

Priméra spokojenost s poskytovanou zdravotni péci byla v ramci vSech respondentil
1,45; u muza je to 1,56; u zen 1,41. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrily zeny. Rozpéti
hodnoceni bylo u muza i Zen mezi 1 az 4, nejCastéji hodnotily ob¢ kategorie znamkou

1 - velmi spokojen/a.

Primérna spokojenost s poskytovanou socidlni péc¢i byla v rdmci vSech respondenti 1,08;
umuzi je to 1,00; u zen 1,10. VEtSi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi. Muzi
hodnotili pouze zndmkou 1, u Zen bylo rozpéti mezi 1 az 2, nej€astéji hodnotily obé

kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a.

Primérna spokojenost s poskytovanou rehabilitaéni péci byla v ramci vSech respondenti
1,18; u muzi je to 1,33; u Zzen 1,14. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrily zeny. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzii mezi 1 az 2, u zen mezi 1 az 3, nejcastéji hodnotily obé kategorie

znamkou 1 - velmi spokojen/a.

Vétsi  spokojenost  vyjadiili muzi v kategoriich spokojenost s budovou domova,
s vybavenim a velikosti pokoje a poskytovanou socidlni péc¢i, v ostatnich kategoriich

vyjadfily vétsi spokojenost zeny.

Zebiicek spokojenosti u muzi v jednotlivych oblastech je nasledujici:
1. spokojenost s poskytovanou socialni péci,
2. spokojenost s velikosti pokoje,
3. spokojenost s poskytovanou rehabilitacni pé¢i, budovou domova a vybavenim
pokoje,
spokojenost s chovanim a pfistupem personalu,
spokojenost se zahradou domova a poskytovanou zdravotni péci,

spokojenost s poctem resp. dostupnosti personalu,

N o ke

spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy.
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Zebiicek spokojenosti u en v jednotlivych oblastech je nasledujici:

l.

A A T

spokojenost s poskytovanou socialni péci,

spokojenost s poskytovanou rehabilitacni péci,

spokojenost s chovanim a pfistupem personalu,

spokojenost s budovou domova,

spokojenost se zahradou domova a poskytovanou zdravotni péci,

spokojenost s velikosti pokoje,

budovou domova a vybavenim pokoje,
spokojenost s poctem resp. dostupnosti personalu,

spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy.

V nasledujici tabulce jsou vidét ¢etnosti jednotlivych forem informovani.

Tab. 3. Formy informovani DS Vychodilova

Otézka 5: Muv21 Zelzy Celkvem
AC AC AC
od personalu 18 56 74
Forma Z internetu 0 0 0
informovani od ostatnich
o nabidkéch klientd 3 18 21
sluzep | °d mych
pfibuznych 2 12 14
jinou formou 12 24 36

V ramci celého souboru i kategorii muzi a zeny je stejny nasledujici zebti¢ek zdroji

informaci o poskytovanych sluzbach:

. personal,

. jiny zdroj (nasténka),

. ptibuzni.

1
2
3. ostatni klienti,
4

Na otazku 6. Mate v soucasné dob¢ vSechny informace o nabizenych sluzbach v domove,

které potfebujete veédét?, odpovedéEli vSichni respondenti kladné.

Na otazku 7 bude odpovézeno v ramci nasledujicich souhrnnych tabulek 4 — 6. Zluté

oznacené pole identifikuje skutecné poskytovani dané sluzby. Podrobné odpovédi jsou

uvedeny v pftiloze III.
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Tab. 4. Souhrn otazky 7 — prvni ¢ast DS Vychodilova

~

Jak ¢asto je sluzba Muzi Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, |Nejcastéjsi| Relativni] Nejcastejsif Relativnil Nejcast&jsi| Relativni
jak jste s ni spokojeni? | odpovéd | Cetnost | odpoveéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost
ékolikrat ékolikrat gkolikrat
nabizena | e |85.T1% | e | 8LA8%| o |82,35%
Oblast: meésicné mesicné meésicné
Kulturni a . nékolikrat o, | n€kolikrat o, | nekolikrat o
spolecenské| VAV | sene | %07 mesiens |01 mesiens | 70327
aktivity spokojenos 1 85,71% 1 74,07% 1 76,47%
pramér 1,14 prumer 1,30 prumer 1,26
&kolikrat kolikrat gkolikrat
nabizena | e o | 100% | | 84,62% | e | 85,71%
Oblast: mésiéné mésiéné mésiéné
NabozZenské| vyuZivana |nevyuzivam| 88,89% |nevyuzivam| 58,62% |nevyuzivam| 65,79%
obfady okoienost—1 100% 1 [7407%] 1 [75,00%
POROIENOST™ imer | 1,00 | pramer | 1,30 | pramer | 1,29
skoro skoro skoro
Y v 1) o,
Oblast. nabizena kazdy den 81,82% kazdy den 47,06% kazdy den 55,56%
) skoro nékolikrat nékolikrat
Pohybové | vyuzivana 50,00% 51,72% 42,11%
;)kt);v?tve kazdv den ’ tydné ’ tydné ’
y spokoienost 1 81,82% 1 68,18% 1 70,91%
POROJEROST™ tmer | 1,18 | pramér | 1,36 | pramer | 1,33

Primérné spokojenost v oblasti - Kulturni a spolecenské aktivity byla v ramci vSech
respondentl 1,26; u muzi je to 1,14; u Zen 1,30. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili
muZi, nejcastéji hodnotily ob¢ kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nckolikrat mési¢né, coz spravné identifikovala vétSina respondentll (muZi 1épe nez Zeny)
aje tak i nejCastéji vyuzivana (vice Zenami). NevyuZziva ji 10,53 % respondent (muzl

22,22%; zen pouze 6,90%).

Primérné spokojenost v oblasti - NaboZenské obrady byla v ramci vSech respondentl
1,29; umuzl je to 1,00; u Zen 1,30. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nekolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina respondentll (muzi 1épe nez Zeny),
ale nejcastéji je nevyuzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 65,79 % respondenti (muza

88,89%; Zen 58,62%).

Primérna spokojenost v oblasti - Pohybové aktivity byla v ramci vSech respondentii 1,33;
umuzl je to 1,18; u Zen 1,36. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadfili muzi, nejcastéji
hodnotily ob¢ kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena skoro denné,
coz spravné identifikovala vétSina respondentli (muzi 1€pe nez Zeny) a je tak i nejcastéji
vyuzivana muzi, zeny pievazné n€kolikrat tydné. Nevyuziva ji 27,63 % respondenti (muzi

38,89%:; zen 24,14%).
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Tab. 5. Souhrn otazky 7 — druha ¢ast DS Vychodilova

Jak ¢asto je sluzba Muzi Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, jak | Nejcast€jsi | Relativni | Nejcastejsi| Relativni | Nejcastejsi| Relativni
jste s ni spokojeni? odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost
k Ekolikrat k
nabizena kasid(?r;’en 66,67% | %néra 35,29% ka‘;d?rgen 35,00%
Oblast: Y i Y
Ergoterapie | vyuwZivina |nevyuzivim| 77,78% [nevyuzivam| 55,17% |nevyuzivim| 60,53%
(1é€ba praci) ookorenost 1 75,00% 1 76,92% 1 76,67%
POXO) primér | 1,25 | pramer | 1,31 | pramer | 1,30
Oblast: nabizena ka?;(?rgen 100% nek,‘ziljgat 64,71% nek,‘zilil;fat 57,89%
Arterapie 4 i i
(16¢ba vyuzivana |nevyuzivam | 77,78% |nevyuzivdm| 51,72% | nevyuzivam| 57,89%
vytvarmym okoienost—L 100% 1 78,57% 1 81,25%
uménim) | SpOKO) primer | 1,00 | pramer | 129 | pramer | 1,25
&kolikrat Skolikrat Skolikrat
nabizena | e 1100,00%] e 153,33% | T | 63,16%
mesicne mesicne mesicne
Oblast:
Muzikoterapie| vywZivina |nevyuzivim| 55,56% [nevyuzivam| 62,07% |nevyuzivim| 60,53%
(1écba hudbou) ookoienost 1 75,00% 1 683,18% 1 69,23%
POXO) primér | 1,25 | pramer | 1,36 | pramer | 1,35

Priméma spokojenost v oblasti - Ergoterapie (lécha praci) byla vramci vSech
respondentt 1,30; u muza 1,25; u Zen 1,31. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nckolikrat mési¢né, coz chybné identifikovala vétSina respondentll (muzi 1épe nez Zeny),
ale nejCastéji je nevyuzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 60,53 % respondentl (muzi

77,78%; zen 55,17%).

Primérnd spokojenost v oblasti - Arteterapie (lécba vytvarnym uménim) byla v rdmci
vSech respondentt 1,25; umuzi je to 1,00; u zen 1,29. VEtsi spokojenost v této oblasti
vyjadfili muzi, nej€astéji hodnotily ob¢ kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je
nabizena nékolikrat tydné, coZ spravné identifikovala vétSina Zen, ale menSina muzd,
nejCastéji je ovSem nevyuzivana (vice muzi). NevyuZziva ji 57,89 % respondentll (muza

77,78%; zen 51,72%).

Primérnd spokojenost v oblasti - Muzikoterapie (lécba hudbou) byla v ramci vSech
respondentt 1,35; u muz je to 1,25; u zen 1,36. VEtSi spokojenost v této oblasti vyjadrili
muzi, nejcastéji hodnotily ob¢ kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nékolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina respondentli (muzi Iépe nez Zeny)
nejcastéji je ovSem nevyuzivana (vice Zenami). Nevyuziva ji 60,53 % respondentii (muz

55,56%; zen 68,18%).
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Tab. 6. Souhrn otdzky 7 — tfeti ¢ast DS Vychodilova

~

Jak ¢asto je sluzba Muzi Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, jak | Nejcastéjsi| Relativni | Nejcastejsi | Relativni | Nejcastejsi| Relativni
jste s ni spokojeni? odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost
ékolikrat ékolikrat ékolikrat
nabizena | et [100,00%] et | 85,00% | T w e | 88,89%
Oblast: mesicne mesicné mesicné
i i kolikrat kolikrat kolikrat
Canisterapie | ann | "N 29 780, | PO 6) 0796 [ PO 65 700,
(1é¢ba pomoci mesicné mesicné mesicné
psi) . 1 100,00% 1 71,05% 1 78,85%
spokojenost — — —
primér 1,00 priamér 1,34 priamér 1,25
eékolikrat kolikrat kolikrat
Oblast: nabizena | e | 100% | e [ 71.43% | e | 73.33%
. . - mesicné mesicné mesicné
Reminiscen¢ni
terapie (prace | vyuZivana [nevyuZivim| 88,89% | nevyuzivam | 58,62% |nevyuzivim| 65,79%
S,ek N 1 100% 2 50,00% 2 46,15%
vzpominkanmi) | SpOKo) primer | 1,00 | promer | 1,83 | pramer | 1,77
ékolikrat ékolikrat ékolikrat
nabizena | et [100,00%] e [ 73,33% | e | 78,95%
mésiéné mésiéné mésiéné
Oblast:
MozZnost vyuzivana |nevyuZivam| 55,56% | nevyuZivam | 58,62% |nevyuzivam| 57,89%
vzdelavani okoieno —L_100.00% 1 75,00% 1 81,25%
POke) primer | 1,00 | pramér | 1,25 | pramer | 1,19

Priméra spokojenost v oblasti - Canisterapie (lé¢ba pomoci psit) byla v rdmci vSech
respondentt 1,30; u muza 1,25; u Zen 1,34. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nékolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina respondentli (muzi lépe neZ Zeny)
aje tak i nejCastéji vyuzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 31,58 % respondentti (muzi

22,22%; zen 34,48%).

Primérné spokojenost v oblasti - Reminiscencni terapie (prdace se vipominkami) byla
v rdmci vSech respondentl 1,77; u muza je to 1,00; u Zen 1,83. VEtSi spokojenost v této
oblasti vyjadfili muzi, nejcastéji hodnotily obé kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a.
Sluzba je nabizena nékolikrat mési¢n€, coz spravné identifikovala vétSina respondentl
(muzi 1épe neZ Zeny) nejcastéji je ovSem nevyuZzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 65,79 %

respondentl (muzl 88,89%:; zen 58,62%).

Primérnd spokojenost v oblasti - MoZnost vzdélavani byla v ramci vSech respondentt
1,35; umuzl je to 1,25; u Zen 1,36. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nékolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina respondentli (muzi Iépe nez Zeny)
nejcastéji je ovSem nevyuzivana (vice Zenami). Nevyuziva ji 57,89 % respondentii (muzt

55,56%; zen 58,62%).
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7 DOMOYV PRO SENIORY VESTONICKA

7.1 Charakteristika DS Véstonicka

Domov pro seniory Veéstonickd, je dle webovych stranek DS ptispévkovou organizaci
ziizenou Magistritem mésta Brna za ucelem poskytovani socialnich sluzeb seniortim
v souladu se zék. ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Sluzba je urena pro seniory, od
60 let vyse, ktefi dosahli v€ku rozhodného pro ptiznani starobniho nebo plného invalidniho
dichodu, kteti z divodu stafi ¢i pro trvalé zmény zdravotniho stavu maji snizenou
sobéstacnost a potiebuji pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby, jez jim nemuze byt
zajisténa Cleny rodiny v domacim prostiedi nebo jinymi terénnimi sluzbami socialni péce.
DS Véstonicka je celodenni pobytové zafizeni socidlnich sluzeb, které poskytuje socidlni
sluzby v domov pro seniory (104 lizek) a vdomové se zvlastnim rezimem (300 ltzek).
Sluzby poskytuje od roku 1996, klientim nabizi ubytovéni, celodenni stravu, uklid,
oSetfovatelskou, zdravotni, aktivizani a rehabilitaéni péci. Soucasti domova je vlastni
kuchyné, Iékafské ordinace (v€. zubatské), mistnosti s vybavenim pro rehabilitaci

a aktivizaci, kaple, kinosal, knihovna a rozlehléa zahrada.

Uzivatelim nabizi ubytovani v jednolliZkovych (obsazuji se stavajicimi klienty dle
pofadniku vedenym socidlnimi pracovnicemi), dvoulizkovych a tfilizkovych pokojich
nebo v tzv. manzelskych pokojich. VétSina dvouliizkovych a jednoltizkovych pokojl tvoii
buniku, ke které ptisluSi WC a umyvadlo, u nékterych je sprchovy kout a balkon. Na
kazdém oddé€leni jsou na chodbach koupelny a sprchové kouty. UzZivatelé¢ s dietou
Cislo 3 (strava bez dietniho omezeni) a 9 (diabetickd strava) si mohou sami nebo
prostfednictvim rodiny ¢i klicovych pracovnikli vybrat ve vSedni den z nabidky dvou

polednich jidel.

Osetfovatelskou péci zajiStuji pracovnici v socidlnich sluzbach a zdravotnickou péci
registrované zdravotni sestry tak, aby vzdy byly uspokojeny potieby uzivateld, coz
pfedstavuje pomoc s osobni hygienou a pievlékanim, rozndSenim stravy, pomoc pii jidle,
provadénim jednoduchych rehabilitacnich tkont, zajiStovanim doprovodu klientd,
zabezpecenim uklidu, hygieny a se zdkladnimi zdravotnimi ukony. Domov neni
v zaméstnaneckém pomeéru s lékatem, ale Iékatfska péce je zajiSténa Ctyfmi praktickymi
1ékafi, ktefi maji uzavieny smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami a kteti pravidelné do
zafizeni dochazi. Rehabilitaéni pé¢i provadi na jednotlivych oddélenich registrovana

fyzioterapeutka.


http://www.ves.brnods.cz/ze-zivota-domova/aktuality/zahrada-%281%29
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Poslanim sluzby Domov pro seniory je dle webovych stranek DS poskytnuti bezpecného,
dastojného a spokojeného prostiedi obcantim, ktefi z diivodu nepiiznivé socidlni situace
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby, kterd jim nemtlize byt zajiSténa cCleny rodiny
v domdacim prostfedi nebo jinou formou sluzeb terénni péce. DS klade diiraz na dodrzovani
zakladnich lidskych prdv, podporu aktivniho pfistupu kzivotu vychdzejiciho
z individualniho pfistupu k uzivateli a jeho individualnich cili a umoznuje dastojné doziti
Zivota.
Cilem domova je dle webovych stranek DS:
1. Poskytovat uzivatelim odpovidajici zdzemi, pocit jistoty a bezpeci.
2. Podporovat uzivatele v udrZeni jejich sob&sta¢nosti a samostatnosti.
3. Pomahat udrZet socialni vztahy mezi uzivatelem, jeho rodinou a okruhem ptatel.
4. Podporovat uzivatele, aby mohli pfiméfené ke svému véku a zdravotnimu stavu
vést svlj dalsi zivot tak, aby byl co nejvice podobny Zivotu, ktery vedli ve svém
prirozeném prostiedi.

5. Umoznit uzivatelim distojné doziti Zivota.

V ramci kulturnich a spolecenskych aktivit poradaji pro klienty 1 x mésicné akce typu
hudebni produkce (zédbava, masSkarni ples), 1 x tydné se chodi do kina, 1 x ro¢n¢ vylet.
K nabozenskym obfadiim dochazi knéz jedenkrat tydné. Pohybové aktivity jsou
provozovany denné. Ergoterapie-1écba praci probiha denné v pracovnich dnech, kdy klienti
v tzv. dilndch maji moZnost v€novat se Siti, vySivani, pleteni, hackovani, peceni nebo
vafeni. Arterapie probihd nepravidelné, dle domluvy a zajmt klientd. Muzikoterapie
probihd nepravidelné, dle domluvy a z4ymul klienti. Canisterapie je aplikovana externi
lektorkou, kterda chodi 1 x v mésici. Reminiscence probihd nepravidelné, nejCastéji 1x
v tydnu. MoZnost vzdélavani je zajisténo formou Univerzity tietiho véku 1 x ro€né v délce

cca 2 mésict, jedna se o vyuku prace s pocitacem.
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7.2 Vysledky dotaznikového Setfeni v DS Véstonicka

Dotaznikové Setfeni probéhlo v DS Véstonickd v terminu od 26. 3. 2018 do 4. 4. 2018.
Strukturovany dotaznik byl rozsifeny papirovou formou v tomto zafizeni prostfednictvim
jejich zaméstnanct (sester). Ze 104 klientti DS se standardnim rezimem odpovédélo na
dotaznik 72 respondentl tj. 69,23 %. Relativné vysokd navratnost dotazniku byla
zpusobena diky pfimému angazovani zaméstnancti. V nasledujici tabulce je vidét rozlozeni

respondentti dle jejich pohlavi a véku.

Tab. 7. Pohlavi a vék respondenti DS Véstonicka

Otazka 1: Cetnost Muzi Zeny | Celkem
Pohlavi AC 16 56 72
respondenta RC 22,22% | 77,78% | 100,00%

. Pramér 85,00 85,32 85,25
Otavzé‘lf 2: [Smérodchylka| 7.59 | 522 | 5.77
respondenta Min 75 74 74
Max 93 93 93

Vyzkumu se zacastnilo celkem 72 jedinct, z toho 16 muzi (22,22%) a 56 zen (77,78%).
Primérny vék vSech probandii ¢inil 85,25 let (SD 5,77). Vékové rozpéti zkoumanych
jedinct bylo 74 - 93 let. Primérny vék muzl ¢inil 85,00 let (SD 7,59). Vékové rozpéti
zkoumanych muzl bylo 75 - 93 let. Primérny v€k Zen ¢inil 85,32 let (SD 5,22). Vékové
rozpéti zkoumanych zen bylo 74 - 93 let.

V nésledujici tabulce je vidét rozlozeni respondentii dle délky pobytu a jejich pohlavi.

Tab. 8. Délka pobytu respondenti DS Véstonicka

Otazka 3: _ Muzi _ _ Zeny _ _ Celkemv

AC RC AC RC AC RC
méné nez 1 rok | 2 11% 11 18,97% 13 17,11%
Délka | (1.3 roky> 6 | 3333% | 5 8,62% | 11 | 14,47%
Vll’)";’lflf)“vé (3-5 let> 3 16,67% | 17 | 2931% | 20 | 26,32%
pro | (5-101er> 3 16,67% | 15 | 25.86% | 18 | 23,68%
seniory |vicnez 10 let 2 11,11% 8 13,79% | 10 | 13,16%

priamérné 4,53 let 5,29 let 4,83 let

Primérna délka pobytu vSech respondentt je 4,83 let; u muzi je to 4,53 let; u zen 5,29 let.
Nejcastéjsi dobou pobytu vSech respondentt je v rozpéti (3-5 let>, u muzi je to (1-3 roky>,

u zen (3-5 let>.
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Odpovédi na otazku 4 dokumentujici spokojenost s vybranymi oblastmi byly pro svoji
rozsahlost uvedeny v ptiloze P IV. Na podotazky tykajici se spokojenosti §lo odpovédéet
pomoci $kdly: 1 - velmi spokojen/a, 2 - spiSe spokojen/a, 3 - nemdm vyhranény nazor,
4 - spiSe nespokojen/a, 5 - velmi nespokojen/a; kterd evokovala Skolni hodnoceni, tak aby
bylo klientim DS tato Skala, co nejsrozumitelnéjsi. Diky znamkovani Slo v jednotlivych

oblastech také vypocitat aritmeticky primeér (¢im mensi primér, tim vétsi spokojenost).

Primérné spokojenost s budovou domova byla v ramci vSech respondentl 2,17; u muzi je
to 1,75; u zen 2,29. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi. Rozpéti hodnoceni bylo
umuzi 1-3 u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotili muzi znamkou 1 - velmi spokojen, zeny

znamkou 2 - spise spokojena.

Primérné spokojenost se zahradou domova byla v rdmci vSech respondentt 2,31; u muzii
je to 1,81; u Zen 2,45. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadtily muZzi. Rozpéti hodnoceni
bylo u muzt 1-3 u Zen mezi 1 az 4, nejcastéji hodnotili muzi znamkou 1 - velmi spokojen,

zeny znamkou 2 - spiSe spokojena.

Primérné spokojenost s vybavenim pokoje byla v rdmci vSech respondentii 2,75; u muzi je
to 2,44; u zen 2,84. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muZzi. Rozpéti hodnoceni bylo
umuzd mezi 1 az 4, u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotili muzi zndmkou 2 - spise

spokojen, zeny zndmkou 4 - spiSe nespokojena.

Primérna spokojenost s velikosti pokoje byla v ramci vSech respondentt 2,54; u muza je
to 1,75; u Zen 2,77. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadfili muZi. Rozpéti hodnoceni bylo
umuzll mezi 1 az 3, u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotili muzi zndmkou 1 - velmi

spokojen, zeny zndmkou 3 - nemam vyhranény nédzor.

Primérna spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy byla v ramci vSech respondentt 2,72;
umuzl je to 2,94; u Zen 2,66. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrily Zeny. Rozpéti
hodnoceni bylo u obou kategorii mezi 1 az 4, nej€ast€jsi u obou kategorii bylo hodnoceni

4 - spiSe nespokojen/a.

Primérnd spokojenost s poctem resp. dostupnosti persondlu byla vramci vSech
respondentl 2,42; u muzu je to 2,31; u zen 2,45. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili
muzi. Rozpéti hodnoceni bylo u muzi mezi 1 az 4, u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotily

ob¢ kategorie znamkou 2 - spiSe spokojen/a.
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Primérna spokojenost s chovdanim a pristupem persondlu byla v ramci vSech respondentii
2,31; u muzt je to 1,56; u zen 2,52. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrili muzi. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzi mezi 1 az 3, u Zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotili muzi znamkou

1 - velmi spokojen, zeny znamkou 2 - spiSe spokojena.

Priméma spokojenost s poskytovanou zdravotni péci byla v ramci vSech respondentil
2,53; u muzt je to 1,69; u zen 2,77. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadrili muzi. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzi mezi 1 az 4, u zen mezi 1 az 5, nejcastéji hodnotili muzi znamkou

1 - velmi spokojen, zeny 4 - spiSe nespokojen/a.

Primérna spokojenost s poskytovanou socidlni péc¢i byla v rdmci vSech respondentd 2,22;
umuzi je to 1,69; u zen 2,38. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadfili muzi. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzi mezi 1 az 4, u Zen mezi 1 az 5, nejc¢astéji hodnotili muzi znamkou

1 - velmi spokojen, Zeny 2 - spiSe spokojena.

Primérna spokojenost s poskytovanou rehabilitacni péci byla v ramci vSech respondentii
2,11; u muzt je to 1,56; u zen 2,27. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi. Rozpéti
hodnoceni bylo u muzi mezi 1 az 2, u Zen mezi 1 az 5 nej€astéji hodnotili muzi zndmkou

1 - velmi spokojen, Zeny znamkou 2 - spiSe spokojena.

V¢Etsi spokojenost vyjadrili muzi ve vSech kategoriich s vyjimkou kategorie spokojenost

s kvalitou a pestrosti stravy, kde vyjadrily vétsi spokojenost zeny.
Zebiic¢ek spokojenosti u muzi v jednotlivych oblastech je nasledujici:

1. spokojenost s poskytovanou rehabilitani péci, spokojenost s chovanim a pfistupem
personalu,

spokojenost s poskytovanou zdravotni péci a poskytovanou socidlni péci,
spokojenost s budovou domova, spokojenost s velikosti pokoje,

spokojenost se zahradou domova,

spokojenost s poctem resp. dostupnosti personalu,

spokojenost s vybavenim pokoje,

A T R

spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy.
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vrwv

Zebiicek spokojenosti u 3en v jednotlivych oblastech je nasledujici:

I.

2
3.
4

® =2 W

spokojenost s poskytovanou rehabilitacni péci,

spokojenost s budovou domova,

spokojenost s poskytovanou socialni péci,

spokojenost se zahradou domova, spokojenost s poctem resp. dostupnosti
personalu,

spokojenost s chovanim a pfistupem personalu,

spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy,

spokojenost se zahradou domova a poskytovanou zdravotni péci,

spokojenost s vybavenim pokoje.

V nasledujici tabulce jsou vidét ¢etnosti jednotlivych forem informovani.

Tab. 9. Formy informovani DS Véstonicka

Otézka 5: Muv21 Zelzy Celkvem
AC AC AC
od personalu 11 54 65
Forma Z internetu 0 0 0
informovani od ostatnich
o nabidkéch klientd 7 15 22
sluzep | °d mych
pfibuznych 2 13 15
jinou formou 0 0 0

V ramci celého souboru i kategorii muzi a zeny je stejny nasledujici zebti¢ek zdroji

informaci o poskytovanych sluzbach:

1. personal,
2. ostatni klienti,

3. ptibuzni.

Na otazku 6. Mate v soucasné dob¢ vSechny informace o nabizenych sluzbach v domové,

které pottebujete védet?, odpoveédeli vSichni respondenti kladné

Na otdzku 7 bude odpovézeno v ramci nasledujicich souhrnnych tabulek 10 — 12. Zluté

oznacené pole identifikuje skutecné poskytovani dané sluzby. Podrobné odpovédi jsou

uvedeny v ptiloze P V.
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Tab. 10. Souhrn otdzky 7 — prvni ¢ast DS Véstonicka

~

Jak cCasto je sluzba Muz Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, jak | Nejcast&jsi| Relativni | Nejcastéjsi | Relativni | NejCastéjsi |Relativnd
jste s ni spokojeni? odpovéd | Cetnost | odpovéd ¢etnost odpovéd | Cetnost
né€kolikrat né€kolikrat né€kolikrat
nabizena v~ | 83,33% . oy 50,00% Yo |57,14%
Oblast: mesicné mesicné mesicné
urni nékolikrat nékolikrat nékolikrat
Kultv a’ vyuzivana v v | 62,50% Y o 46,43% Y o 50,00%
spoleenské mésicné meésicné mésicné
aktivity . 1 75,00% 1 47,22% 1 54,17%
spokojenost — — —
pramér 1,25 pramér 1,67 pramér 1,56
nékolikrat nékolikrat nékolikrat
nabizena v~ | 37,50% . oo 65,00% Yo v 160,42%
Oblast: mesicné mesicné mesicné

NaboZenské | vyuzivana |nevyuzivim| 81,25% | nevyuzivam | 39,29% | nevyuzivam |48,61%
obrady

. 1 100% 1 52,94% 1 56,76%
spokojenost — — —
pramér 1,00 pramér 1,50 pramér 1,46
k &kolikrat koro kazdy
nabizena | o0 1 81,82% | "ot | 484804 | SO Y 143 15,
kazdy den mesicné den
Oblast: .
Pohybové | vywivana | Sid‘?r(‘i’ 56,25% | nevywrvam | 42,86% | nevywrvam |40,28%
. . azay den
aktivity koot L 81.82% 2 65,63% 23 [5349%
poke) primér | 1,18 | pramer | 1,78 primer | 1,63

Priméra spokojenost v oblasti - Kulturni a spolecenské aktivity byla v ramci vSech
respondentt 1,56; u muzi je to 1,25; u zen 1,67. VéEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili
muzi, nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nékolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina respondentli (muzi 1épe neZ Zeny)
aje tak i nejCastéji vyuzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 33,33 % respondentd (muzi

25,00%; Zen 35,71%).

Primérné spokojenost v oblasti - NaboZenské obiady byla v ramci vSech respondentil
1,46; umuzl je to 1,00; u Zen 1,50. Vétsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily ob& kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
n¢kolikrat mésicne€, coz spravné identifikovala vétSina respondentii (muzi l1épe nez zeny),
ale nejCastéji je nevyuZzivana (vice muzi). Nevyuzivad ji 48,61 % respondentll (muZzl

81,25%; zen 39,29%).

Primérna spokojenost v oblasti - Pohybové aktivity byla v rdmci vSech respondenti 1,63;
umuzl je to 1,18; u zen 1,78. Vétsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi, nejcastéji
hodnotili muzi znamkou 1 - velmi spokojen/a, zeny znamkou 2 - spise spokojena. Sluzba je
nabizena skoro denng, coz spravné identifikovala vétSina muzi, stejné ji i vyuzivaji. Zeny

respondentl (muza 31,25%; zen 42,06%).
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Tab. 11. Souhrn otdzky 7 — druhd ¢ast DS Véstonicka

v

Jak casto je sluzba Muzi Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, jak | Nejcastési [ Relativni| Nejcastéjsi | Relativni| Nejcastéjsi | Relativni
jste s ni spokojeni? odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost
ki koro kazdy koro kazdy
mabizena | | S 136,36% [T Y] 44,199 | TSI 42 5004
Oblast: Y
Ergoterapie | vyuZivina |nevyuzivam| 43,75% | nevyuzivam | 44,64% | nevyuzivam | 44,44%
(16¢ha praci) . 2 55.56% 2 54,84% 2 55.00%
spokojenost — ov .
primér 1,56 primer 1,87 primér 1,80
Oblast: | nabizena | nevim | 60% | % |5625%| | 42.86%
Arterapie poskyt poskyt
(1écba vywzivana |nevyuzivam| 75% | nevyuzivam | 92,86% | nevyuzivam | 88,89%
vytvamym okorenost 1 100% 2 50% 1 62,50%
uménim) | SPOKO) primer | 1,00 | primer | 2,00 | pramér | 1,50
i neni neni neni
nabizena , | 56,25% , | 53,57% .| 54,17%
poskytovan poskytovana poskytovana
Oblast:
Muzikoterapie| vyuZivana [nevyuzivam |100,00%]| nevyuzivam |100,00%]| nevyuzivam [100,00%
(Ié¢ba hudbou) Korerost nelze urCit |nelze urci] nelze urit |nelze urci nelze urcit |nelze urcif
spokojenos
pO¥o) primér |nelze uréitl primér |nelze uréit| primér  |nelze uréitl

Priméma spokojenost v oblasti - Ergoterapie (lécha praci) byla vramci vSech
respondentt 1,80; u muza 1,56; u Zen 1,87. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie znamkou 2 - spiSe spokojen/a. Sluzba je nabizena skoro
denné, coz spravné identifikovala vétSina respondentl (zeny lépe nez muzi) nejcastéji je
ovSem nevyuzivana (vice muzi). Nevyuziva ji 44,44 % respondentd (muzi 43,75%;

zen 44,64%).

Primérnd spokojenost v oblasti - Arteterapie (lécba vytvarnym uménim) byla v rdmci
vSech respondentt 1,50; u muzi je to 1,00; u zen 2,00. VEtSi spokojenost v této oblasti
vyjadiili muZzi, muzi hodnotili pouze zndmkou 1 - velmi spokojen/a, Zeny nejcastéji
hodnotily znamkou 2 - spiSe spokojen/a. Sluzba je nabizena mésicn€é, coz chybné
identifikovala vétSina respondentli, muZzi o ni nevi, Zeny se domnivaji, Ze neni poskytovana

vibec. Nevyuziva ji 88,89 % respondenti (muzt 75,00%; zen 92,86%).

Primérné spokojenost v oblasti - Muzikoterapie (lécba hudbou) neslo urcit. Sluzba je
nabizena né€kolikrat mésicné, coz chybné identifikovala vétSina respondentd, muza i Zen,
kteti se domnivaji, Ze neni poskytovana viibec, z toho diivodii neni ani vyuZivana a nebylo

tedy ani provedené hodnoceni.
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Tab. 12. Souhrn otazky 7 — tfeti ¢ast DS Véstonicka

~

Jak ¢asto je sluzba Muzi Zeny Celkem
nabizena, vyuZivana, jak | Nejcastéjsi| Relativni | Nejcastejsi | Relativni | Nejcastejsi| Relativni
jste s ni spokojeni? odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost | odpovéd | Cetnost
neni neni neni
i 259 45,459 48,339
Oblast: nabizena poskytovan 56,25% poskytovana 2:45% poskytovan 8,33%
Canisterapie | = na . .| 87,50% L .| 75,00% | 77.78%
(1é¢ba pomoci nevyuzivam nevyuzivam nevyuzivam
sti) . 1 100,00% 1 92,86% 1 93,75%
p spokojenost
pramér 1,00 primer 1,07 pramer 1,06
Oblast: nabizena posE;rzvan 68.75% poskr;etlnvéna 57,58% poslf;rim 61,22%
Reminiscen¢ni
terapie (prace | vyuZivana [nevyuZivaim| 87,50% | nevyuzivam | 94,64% |nevyuzivam| 93,06%
S,ek N 1 100% 1 66,67% 1 80,00%
vzpominkanmi) | SpOKo) primr | 1,00 | promer | 1,33 | pramer | 1,20
&kolikrat &kolikrat
nabizena | oo | 56.25% | nevim | 48.65% [ " | 45.28%
Oblast: mesicné mesiéné
Momost | vywivina | "KOHKTAL | 56 5504 | nevywrvam | 73,21% |nevywsivam| 66.67%
C1Ax mésiéné
vzdelavani okoienot L 77:78% 1 73,33% 1 [75,00%
POXO) primér | 1,22 | pramér | 1,27 | pramer | 1,25

Priméra spokojenost v oblasti - Canisterapie (lIé¢ba pomoci psit) byla v ramci vSech
respondentt 1,06; u muza 1,00; u Zzen 1,07. VEtsi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nekolikrdt mésicné, coz chybné identifikovala vétSina respondentd, muzi i zen, ktefi se
domnivaji, Ze neni poskytovana viibec, aje tak i nejCastéji nevyuzivana (vice muzi).

Nevyuziva ji 77,78 % respondentti (muzt 87,50%; zen 75,00%).

Primérné spokojenost v oblasti - Reminiscencni terapie (prdace se vipominkami) byla
v rdmci vSech respondentl 1,20; u muzi je to 1,00; u Zen 1,33. V¢tSi spokojenost v této
oblasti vyjadfili muzi, nej€astéji hodnotily obé kategorie znamkou 1 - velmi spokojen/a.
Sluzba je nabizena nékolikrat mési¢né, coz chybné identifikovala vétSina respondentd,
muzll 1 Zen, ktefi se domnivaji, Ze neni poskytovana vibec, aje tak 1 nejCastéji

nevyuzivana (vice zenami). Nevyuziva ji 93,06 % respondentd (muzti 87,50%; Zen 94,64%).

Primérnd spokojenost v oblasti - MoZnost vzdélavani byla v ramci vSech respondent
1,25; umuzl je to 1,22; u Zen 1,27. VEtSi spokojenost v této oblasti vyjadiili muzi,
nejcastéji hodnotily obé kategorie zndmkou 1 - velmi spokojen/a. Sluzba je nabizena
nekolikrat mésicné, coz spravné identifikovala vétSina muza, kteii ji i tak ¢asto vyuzivaji.
Zeny o této sluzbé nevi, a tak ji nejéastéji nevyuzivaji. Nevyuziva ji 66, 67 % respondenttl

(muzi 43,75%; zen 73,21%).
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8 SHRNUTI A SROVNANI VYZKUMU VE VYBRANYCH DS

8.1 Komparace vybranych DS

V DS Vychodilova se dotaznikového Setieni zicastnilo celkem 76 respondentt tj. 93,83% ;
v DS Véstonicka 72 respondentt tj. 71,29 %. Vysoka navratnost dotazniku byla zptsobena
diky pfimému angaZovani zamé&stnanct, vySsi procento u DS Vychodilova je zplisobeno
aktivnim zapojenim ergoterapeutky, ktera vénoval svlij Cas pomoci respondentiim
s vyplnénim dotaznikli. Srovnéni primérného véku a doby pobytu respondentt z obou DS
je na nasledujicich obrazcich 3 a 4.

Obr. 3. Srovnani primérného véku

Primérny vék respondenti
88,0
87,28 87,66 87,57
87,0 -
86,0 -
85,00 85,25 m DS Vychodilova
85.0 1 m DS Véstonicka
84,0 -
83,0 -
Muzi Zeny Celkem

V obou DS byl primérny v€k Zen vyssi nez muzi, DS Vychodilova mé vyssi primérny
vék ve vSech sledovanych kategoriich.

Obr. 4. Srovnani primérné doby pobytu

Pramérna doba pobytu
8
. | 529 512
4,53 4,78 4,83

4 - = DS Vychodilova
5 | m DS Véstonicka
O -

Muzi Zeny Celkem

Primérna doba pobytu je celkové a u muzii vyssi v DS Vychodilova, na rozdil od zZen,

ey

které ziji déle v DS Véstonicka.
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Srovnani odpovédi na otazku 4 respondentli z obou DS najdeme na obrazku 5.

Obr. 5. Srovnani otazky 4

Srovnani otazky 4 - Spokojenost s/se

E DS Vychodilova - muzi
= DS Vychodilova - zeny
DS Véstonicka - muzi

DS Véstonicka - zeny

Celkovy primér spokojenosti vSech respondenti v DS Vychodilova byl 1,51 a v DS
Véstonicka 2,41. V DS Vychodilova vykazovali mensi spokojenost muzi (1,58) nez Zeny
(1,49), v DS Véstonicka naopak Zeny (2,54) nez muzi (1,95). VéEtsi spokojenost vyjadrili
DS Vychodilova muzi v kategoriich spokojenost s budovou domova, s vybavenim
a velikosti pokoje a poskytovanou socidlni péci, v ostatnich kategoriich vyjadiily vétsi
spokojenost zeny. Vétsi spokojenost vyjadrili muzi v DS Véstonicka ve vsech kategoriich
s vyjimkou kategorie spokojenost s kvalitou a pestrosti stravy, kde vyjadfily vétsi
spokojenost zeny. V rdmci muzi 1 zen je nejhife hodnocena oblast kvalita a pestrost stavy,
nasledné pocet (dostupnost) personalu. V ramci muzi je nejlépe hodnocena oblast velikost

pokoje a socialni péce, u Zen socidlni a rehabilitacni péce.
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Nasledujici obrazek ukazuje srovnani nejcastejSich forem informovani o sluzbach.

Obr. 6. Forma informovani o nabidkach sluzeb

Forma informovani o nabidkach sluzeb

& & & & DS Véstonicka - Zeny

u@a& @6 0(‘/‘0 S'&O
A S D
SN
£ & S

& 3
SN
Q Q

m DS Vychodilova - muzi

E DS Vychodilova - zeny

m DS Véstonicka - muzi

V obou DS je nejcastéjsi formou informovani personal, v DS Vychodilova ho nasledujici

informace od ostatnich klientii, poté od ptibuznych, klienti tohoto DS nevyuzivaji internet

ani jinou formu informovani. V DS Vé&stonickd je druhou nejcastéjsi jind forma

informovani, konkrétn¢ nésténka; poté informace od ostatnich klientli a od ptibuznych,

nevyuzivaji internet.

Procentualni vyuziti sluzeb ukazuje nasledujici obrazek 7.

Obr. 7. Procentudlni vyuziti sluzby

Procentualni vyuziti sluzby

® DS Vychodilova - muzi
u DS Vychodilova - Zzeny
= DS Véstonicka - muzi

DS Véstonicka - Zeny
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V DS Vychodilova bylo primérné vyuziti sluzeb z otazky 7 v ramci vSech respondentd
51,32%; vice ji vyuzivaji zeny (54,41%) nez muzi (41,36%). V DS Véstonickd bylo
pramérné vyuziti sluzeb z otazky 7 v ramci vSech respondentt 34,09%; vice ji vyuzivaji
muzi (36,11%) nez Zeny (33,53%). Vys$s§i vyuZivani nabizenych sluzeb muize souviset
i s vétsi informovanosti v DS Vychodilova, kde pouze v oblasti ergoterapie ob¢é pohlavi
a v oblasti arterapie muzi chybné identifikovali, jak Casto je jim sluzba redln¢ nabizena,
navic se domnivali, Ze je poskytovana Castéji, nez skutecné je. Na rozdil od toho v DS
Véstonickd v oblastech arterapie, muzikoterapie, canisterapie a reminiscence ob¢ pohlavi,
Zzeny navic iv oblasti moznost vzdélavani chybné identifikovaly cetnost poskytované
sluzby, navic se ve vétSiné pripadi domnivali, ze neni poskytovand vibec. Nejvice
vyuZzivanou oblasti u muzi i1 Zen jsou kulturni a spolecenské akce a pohybova aktivita,
v ptipadé DS Vychodilova u obou pohlavi také canisterapie a v DS Véstonickéd nabozenské
obrady. Naopak nejméné vyuzivanou oblasti muzii i Zen jsou reminiscen¢i terapie
a muzikoterapie, u muzii navic nabozenské obrady, u Zen arterapie.

Primérnou spokojenost s oblastmi otazky 7 ukazuje nasledujici obrazek 8.

Obr. 8. Primér hodnoceni otazky 7
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Celkové hodnotili sledované oblasti Iépe klienti DS Vychodilova (1,33) nez DS Véstonicka
(1,43). V obou DS Iépe hodnotili muzi (Vychodilova 1,09; Véstonickd 1,15) nez Zeny
(Vychodilova 1,37; Véstonicka 1,56). Nejlépe muzi 1 Zeny hodnotili oblast nabozenskych
obfadli, canisterapie a moZznosti vzdélavani. Nejhiife oblast ergoterapie a pohybovych

aktivit.
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V DS Vychodilova vyjadfilo v ramci oteviené otazky 8 (viz ptfiloha P I) vSeobecnou
spokojenost se zivotem v domov€é 5 muzi a 2 zeny. Dva muzi vyjadfili spokojenost
s pfednaSkami probihajicimi v ramci Univerzity tfettho véku a s canisterapii. Velkou
nespokojenost s pestrosti a kvalitou stravy konstatovalo 10 Zen a 4 muzi, vadi jim zejména
vybér pouze zjednoho jidla. Ctyfi Zeny by uvitaly vétsi podet a dostupnost personalu
a s tim souvisejici Castéj$i vychdzky s persondlem. Tii Zeny by uvitaly moznost jogy
a Cast¢jsich akei s détmi.

V DS Véstonicka vyjadfilo v ramci oteviené otazky 8 (viz ptiloha P I) vSeobecnou
spokojenost se zivotem v domove 5 Zen. Dvé Zeny vyjadfily spokojenost s piistupem knéze
b&hem nabozenskym obtadii. Velkou nespokojenost s kvalitou stravy konstatovali 3 muzi
a2 zeny. Ctyii Zzeny by uvitaly lepsi vybaveni pokoji. Tii Zeny by uvitaly Gastjsich
vyleti, v idedlnim piipad¢ i moznost individudlnich vylett.

Rozsah a dostupnost poskytované péce v obou DS ukazuje nasledujici tabulka.

Tab. 13. Rozsah a dostupnost poskytované péce

Oblast DS Vychodilova | DS Véstonicka
celkem celkem
Zdravotni péce ano ano
Lékarska péce v DS ne ano
Socialni péce ano ano
Rehabilitacni péce ano ano

Kulturni a spole€enské aktivity 4 X mésicné 5 x mesiéné

NéboZenské obiady 2 X mésicné 4 x mésicné
Pohybové aktivity 3- 4 x tydné denné
Ergoterapie nepravidelné 5 x tydné
Arterapie 2 x tydné nepravidelné
Muzikoterapie 1 x tydné nepravidelné
Canisterapie 4 x mésicné 1 x mésicné
Reminiscencni terapie 1- 2 x tydné 1 x tydné
Moznost vzdélavani nepravidelné nepravidelné

Z tabulky jsou patrné urcité rozdily mezi obéma DS. V DS Vychodilova je 1€kai'ska péce
zajiSténa prostfednictvim externich zdravotnickych zatizeni., zatimco v DS Vé&stonicka
dochazi 1¢kati pravidelné do zatfizeni. Je to nejspiSe zplisobeno okolnosti, ze Cast tohoto
DS funguje ve zvlastnim rezimu. S vyjimkou této okolnosti je dostupnost sluzeb v obou

DS stejna.
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V DS Véstonickd je vyssi podil uzivatell (zejména Zen), ktefi navsStévuji ndbozenské
obrady, a tak je i CastéjSi frekvence nabozenskych obradi. V tomto DS je také Castéjsi
frekvence pohybovych aktivit a ergoterapie. V DS Véstonickd je naopak vyssi frekvence
arterapie, muzikoterapie a canisterapie. Celkové vyuziti aktivizac¢nich ¢innosti je v DS
Vychodilova 51, 32 %, zatimco v DS Véstonickd pouze 34,09%. Rozsah sluzeb se mezi
obéma DS lisi, stejné tak i jejich primérné vyuziti. Také byla zjiSténa vyssi spokojenost
s poskytovanymi sluzbami v DS Vychodilova (viz Obr. 5 a 7) nez v DS Véstonicka, takze
1ze povazovat troven sluzeb v DS Vychodilova za vyssi a 1épe tak odpovidajici potiebam
jejich uzivateld. Koresponduje to také s vysSim poctem respondentii vyjadiujicich se ke

spokojenosti v ramci oteviené otazky 8.

8.2 Shrnuti vysledkii vyzkumu

V zasad¢ se nelisi dostupnost poskytovanych sluzeb ve vybranych DS, ale 1isi se jejich
rozsah (Cetnost), Groven (vyssi spokojenost v DS Vychodilova), stejn¢ tak i primérné
vyuziti téchto sluzeb.(vyssi vyuziti v DS Vychodilova, ale ani v jednom DS nedosahuje
nad 75%). Vyssi spokojenost a vys$si primérné vyuZiti nabizenych sluzeb ndm poukazuje
u klientd DS Vychodilova na skute¢nost, ze povazuji rozsah a uroven poskytovanych
sluzeb jako 1épe odpovidajici jejich potfebam. V oblasti dostupnosti poskytovanych sluzeb
projevily 3 Zeny v DS Vychodilova z4jem navic o jogu jako novou sluzbu (Ize ji ovSem
také chépat jen jako dal$i formu pohybové aktivity), zatimco v DS Véstonicka nikdo novou
sluzbu nepoptaval, povazuji tak dostupnost téchto sluzeb za odpovidaji jejich potrebam.
Muzi vykazuji vySsi spokojenost s nabizenymi sluZzbami a tim 1 s jejich trovni. Lisi se také
na rozdil od Zen v potadi spokojenosti s jednotlivymi oblastmi poskytovanych sluzeb. Na
rozsah nemaji muzi vyhranény nézor, v DS Vychodilova vyuZivaji sluzby méné nez Zeny,
v DS Véstonickd je tomu naopak. Na dostupnost sluzeb maji rozdilny nazor zeny, které by

novy druh sluzby (jogu), na rozdil od muzt, kterym zadna sluzba neschazi.

Na zéklad¢ vysledkt vyzkumu lze pfijmout hypotézy H1 - ,,Dostupnost poskytovanych
sluzeb v DS odpovida potfebam jejich uzivatel.”; H2 - ,,Celkova turoven poskytovanych
sluzeb vyjadiena primérnou mirou spokojenosti je DS Vychodilova vys§i nez v DS
Véstonickd.*; H3 - ,,Muzi vykazuji vy$s$i miru spokojenosti s urovni poskytovanych sluzeb
nez zeny." Na zékladé vysledki vyzkumu je soucasné nutné odmitnout hypotézy H4 - ,,
»Aktivizacni sluzby jsou primérné vyuzivany z vice nez 75%.“; a pfijmout alternativni

hypotézu H 4 A- ,,Aktivizacni sluZzby nejsou primérné vyuzivany z vice nez 75%.;
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8.3 Doporuceni pro praxi

DS Vychodilova je na rozdil od DS Véstonickd modernéjsi typ zafizeni s pievahou
jednolizkovych pokoja, ale pro své klienty bohuzel poskytuje vybér pii obédu pouze
z 1jidla, sc¢imz vyjadiuji klienti DS nejvétsi nespokojenost. V DS Véstonicka
u nejcastejSich diet, tedy Cislo 3 a 9 maji pfi obédu vybér ze 2 jidel, a touto cestou bych
doporucoval jit i vedeni DS Vychodilova. Finan¢ni naro¢nost tohoto kroku lze v ptipadé
nutnosti jisté zjistit pomoci studie nebo kalkulace, ale podnéty k tomuto feSeni ze stran

klientli DS jsou vice nez patrné.

Zeny v tomto DS také projevily zajem o novou sluzbu jogu, takZe i v tomto ohledu by jim
mohlo vyjit vedeni DS vstfic a zjistit financni narocnost uvedeni jogy v ramci roz§ifeni
pohybovych aktivit. Na tomto zdkladé by mohlo zjistit skute¢ny zdjem Zen o jogu, popf.
ochotu finanéni spolutdasti. Ctyfi Zeny by uvitaly vétsi podet a dostupnost personalu
a s tim souvisejici ¢astéjsi vychazky s personalem. Vzhledem k obecné ekonomické situaci
Ize ptepokladat, Ze se nejspise o navyseni poétu personalu neuvazuje. Castéjsi vychazky by
Slo nejspiSe zajistit 1 s pomoci dobrovolniki, takze by bylo vhodné provéfit moznosti v této
oblasti. Tfi zeny by uvitaly moznost ¢astéjSich akci s détmi, navrhuji tedy oslovit vétsi

mnozstvi matei'skych popft. zdkladnich kol a zjistit jejich moznosti.

Respondenti z DS Véstonickd bydli pfevazné ve viceliZzkovych pokojich, a tak nas
nepiekvapi urcité vytky na vybaveni pokoje. Pokoj je moZné dle vedeni DS sice doplnit
drobnymi ptedméty (policky, obrazky, televize, radio - poplatky si hradi klient), ale je
vhodné vzhledem k vyssi zjisténé mife neinformovanosti, Ze o tom dany klient nevi, proto
navrhuji vedeni DS provéfit plosn€ spokojenost s vybavenim pokoje a pfipadné napravit
stav. Zjisténou vyS$$i miru neinformovanosti (a s tim spojené i nizké vyuziti nabizenych
sluzeb - kdyzZ o nich klienti nevédi, nemohou logicky pfijit) také navrhuji napravit nejspise
cestou opomijenych nastének (v DS Vychodilova ji uvedlo 36 uzivateli jako zdroj
informaci, v DS Véstonickd zadny). P&t uzivateli projevilo také velkou nespokojenost
s kvalitou stravy, bylo by moznéa vhodné déavat vétsi diiraz 1 na tuto oblast. Nespokojenost
s malym mnoZstvim vyletu (1 x ro¢n€) a pfdni moznosti individudlniho vyletu by Slo
nejspiSe napravit i s pomoci dobrovolniki, takze by bylo vhodné vedenim DS proveéfit

moznosti v této oblasti.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 60

ZAVER

V pobytovych socidlnich sluzbach se klade stale vétsi diiraz na zvyseni kvality zivota seniorti
v téchto sluzbach. Dle mého subjektivniho nazoru je spokojeny Zzivot seniori podminén
vysokou urovni poskytovanych sluzeb jako je ubytovani, strava, oSetfovatelska péce,

fakultativni sluzby, dale nabidkou velkého mnozstvi aktivit a zdjmovych Cinnosti a coz je

vvvvv

budou respektovana jejich prava na soukromi.

V bakalaiské praci jsem se zabyval rozsahem, dostupnosti a tiroven poskytovanych sluzeb
ve vybranych zafizenich socialnich sluzeb. V teoretické Casti jsem nejprve vymezil
a definoval pojmy starnuti a stafi, potfeby a kvalita zivota nebo zptisob péce o seniory
v ramci CR. V praktické &asti jsem jako metodologii k ovéfeni stanovenych otazek pouzil
dotaznikové Setfeni ve vybranych DS Vychodilova a Véstonickd v Brné, které jsem

nejprve blize popsal, poté provedl vlastni vyzkum a zjiSténa fakta interpretoval.

Cilem praktické c¢asti prace bylo zjistit, jak hodnoti rozsah, dostupnost a uroven
poskytovanych sluzeb stavajici uzivatelé socidlni sluzby, zda existuje rozdil mezi
vybranymi DS a zda se 1i8i ndzory Zen a muzl na tuto oblast, coZ blize uvadim v kapitole
Komparace vybranych DS a Shrnuti vysledkli vyzkumu, kde jsem na tyto otazky
odpovédél. Vérim také, ze doporuceni a mij komentat k jednotlivym vysledktim, pfinese

zpétnou vazbu pracovnikiim zafizeni zejména o Urovni a vyuziti poskytovanych sluzeb

nebo kvalité informovani o téchto sluzbach.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

AC Absolutni Cetnost.
DS Domov pro seniory.
Min  Minimum.

Max  Maximum.

RC Relativni ¢etnost.

SD Smeérodatna odchylka.
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Priloha PT  Uplné znéni dotazniku

Dotaznik

Vazena pani/ Vazeny pane,
jsem studentem Fakulty humanitnich studii na Univerzit¢ Tomase Bati ve Zlin¢ a provadim
vyzkum, ktery se zabyva spokojenosti senioril s péci v ,,domovech pro seniory*. Tento vyzkum je
soucasti mé bakalaiské prace. Chtél bych Vas poprosit o par minut. Dotaznik je dobrovolny a
anonymni.
Predem dékuji za informace a Vase osobni nazory. Hynek Dvoracek.

1. Jste:
a) muz b) Zena
2.Je Vam: let

3. Jak dlouho v Domové pro seniory Zijete?

a) méné nez 1 rok
b) vice nez 1 rok, ale méné nez 3 roky
¢) vice nez 3 roky, ale mén¢ nez 5 rokl
d) vice nez 5 rokd, ale mén¢ nez 10 let
4. Vyjadreni spokojenosti se zafizenim a personalem.

A, Jak jste spokojen/a s budovou domova? G. Jak jste spokojen/a s chovinim a pFistupem

2 - 4 . personilu?

) i 5

B. Jak jste spokojen/a se zahradou domova? < - 4 -

) g

- - n H. Jak jste spokojen/a s poskytovanou

C. Jak jste spokojen/a s vybavenim pokoje? zdravotni péci? (napf. podavani leki) )
D. Jak jste spokojen/a s velikosti pokoje? I. Jak jste spokojen/a s poskytovanou socialni
1 2 3 4 3 péci?{napf. pomoc pH vviizovini zaleHtosti-

administrativa, spoluprice s rodinou)
E. Jak jste spokojen/a s kvalitou a pestrosti 1 5 2 - 5

stravy?(chumad Vam - —
C ( . ) . a 5 J. Jak jste spokojen/a s rehabilitacni péci?

) A 5

F. Jak jste spokojen/a s poftem resp.
dostupnosti personalu?

— 7 q P

Pozn.1 velmi spokojen/a, 2 spise spokojen/a, 3 nemam vyhranény nazor, 4 spise nespokojen/a, S velmi
nespokojen/a

5. Jakou formou jste informovani o nabidkach sluzeb v domové?

a) od personalu

b) z internetu

¢) od ostatnich klientt

d) od mych ptibuznych

e) jinou formou, dopliite jakou: ...

6. Mite v soucasné dobé vSechny informace o nabizenych sluZzbiach v domové, které
potiebujete védét?

a) ano

b)ne, chybi mi: . ..o




7. Zjisténi nabidky sluzeb, jejich ¢etnosti a spokojenosti s témito sluzbami

Jak ¢asto je sluzbanabazena®. . ... A e
.T-Hk E-!.Stl:l 511.12]:!11 m%_ . E i GLe S R ST -
ipoels . o - By

Jak jsta se sluzbou spokojema® ... C nevma J cotydné den
knltumia spoletansks me ' E? : ; :
akﬂ_‘!.ih" Al -

' spokojencet | C 3 4 3

Pom velmi spolojans, 3 spigs spokojens, 3 nsmem wwhnSmy nesor, 4 spiss nespokojans, § valmi naspokojan’a

mabizera | A x x x
naboZensks obiady m | B x x x
spokige C 3 4 5
pohvbovéaktivity el x x x
- - a [ B x x x
pecricipe c 3' 4 -:
argotarapis i | A = : =
T - m | B x x x
{le¢ba praci) -
spokige C 3 4 5
s na iz A X X
artsterapie (lé¢ba e 5 = =
. . P 10
vitvamym umén
R i) p—v— 3 r}
. s e A x x x
muzikoterapis (1é¢ba e -
. x x x
hudbou) — -
spokige C 3 4 5
. s e A x x x
canisterapiz (1é2ba e -
. . x x x
pomoclipsn) — -
ok C 3 4 5
. Y . 7 A x x x
raminiscanéni tarapis e B
(prics se vzpominkami) — = = =
ok C 3 4 5
. uye e s = A x x x
moznost vzdalavani e
m | B x x x
spokige C 3 4 5

ol MM

8. Je néco, s ¢im jste v domové seniori obzvlasté spokojena/y nebo nespokojena/y
Zménil/a byste néco? Schazi Vam néco v nabidce sluZzeb? Uved’te:

/4

2

Dékuji za vyplneni.



Priloha P II. Vyhodnoceni otadzky 4 - Spokojenost s vybranymi oblastmi DS Vychodilova

Otézka 4: SPOKOJENOST Musi Zeny Celkem
S/SE AC RC AC RC AC RC
1 12 [6667%| 38 |6552%| 50 |6579%
2 6 |3333%| 20 |3448%| 26 |3421%
A: budovou 3 0 |000%| 0 J000%]| 0 | 000%
domova 4 0 |000%| o |000%]| o0 | 000%
5 0 [000%| 0 J000%]| 0 | 000%
primémé 1,33 1,34 1,34
1 10 ]5556%| 36 |6207%| 46 |60,53%
2 6 |3333%| 20 |3448%| 26 |3421%
B: zahradou 3 2 |[1L1%| 2 | 345% | 4 | 5.26%
domova 4 0 |000%| 0 J000%]| 0 | 000%
5 0 |000%| o J000%]| o0 | 000%
pramémé 1,56 1,41 1,45
1 12 ]6667%| 30 |51,72%| 42 |5526%
2 6 |3333%| 22 |37.93%| 28 |36.84%
C: vybavenim 3 0 0,00% 4 6,90% 4 5,26%
pokoje 4 0 |000% | 2 [345%]| 2 | 2.63%
5 0 000%| o J000%]| 0 | 000%
primémé 1,33 1,62 1,55
1 14 [7778%| 38 ]6552%| 52 |6842%
2 4 |2222%| 14 |24.14%| 18 | 23.68%
D: velikosti 3 0 ]| 000% | 4 |690%]| 4 | 526%
pokoje 4 0 ] 000% | 2 |345% | 2 | 2.63%
5 0 |000%| o0 |000%]| o0 | 000%
primémé 1,22 1,48 1,42
1 2 [1L11%]| 10 [1724%]| 12 | 1579%
) 2 4 | 2222%| 20 |34.48%| 24 |31,58%
E: kvalitou a 3 4 |2222%| 8 |1379%]| 12 | 1579%
pestrosti 4 8 |4444%| 12 |2069%| 20 |2632%
stravy 5 0 | 0,00% 2 | 3.45% 2 | 2.63%
primémé 3,00 2,28 2,45
1 6 33,33%| 24 |4138%| 30 |3947%
F: pottem 2 8 | 4444%| 22 [37.93%| 30 |39.47%
resp. 3 2 | 11,1%]| 8 | 1379%| 10 | 13,16%
dostupnosti 4 2 [1L11%]| 4 | 690% | 6 | 7.89%
personalu 5 0 ]000% | 0 |000%]| 0 | 000%
primémé 2,00 1,86 1,89
1 10 [5556%| 46 |7931%| 56 |73,68%
G: chovinim 2 8  |4444%| 8 | 1379%| 16 |21.05%
a piistupem 3 0 | 000% | 4 |690%]| 4 | 526%
personalu 4 0 ]000%| 0 |000%]| 0 | 000%
5 0 |000%| o J|000%]| 0 | 000%
primémé 1,44 1,28 1,32
1 12 |6667%| 40 |6897%| 52 |6842%
. 2 4 |2222%| 14 | 24.14%| 18 | 23.68%
poskym'vamu 3 0 ] 000% | 2 |345% | 2 | 2.63%
ravotat pédi 4 2 |[1L1%| 2 | 345% | 4 | 5.26%
5 0 [000%| 0 J000%]| 0 | 000%
primémé 1,56 1,41 1,45
1 18 [100,00%] 52 [89.66%| 70 |92,11%
. 2 0 |000% | 6 |1034%| 6 | 7.89%
: 3 0 |000%| 0 |000%]| 0 | 000%
poskytovanou 4 0 | 0,00% 0 | 0,00% 0 | 0,00%
socidlni pé&i 5 0 | 000%| 0 | 000% 0 | 0,00%
primémeé 1,00 1,10 1,08
1 12 |6667%| 52 |89.66%| 64 |8421%
N 2 6 |3333%| 4 | 690% | 10 |13,16%
ehahilitatni 3 0 |000% | 2 [345%]| 2 | 263%
o 4 0 ]000%| 0 |000%]| 0 | 000%
pedt 5 0 ] 000%| 0 |000%]| 0 | 000%
primémé 1,33 1,14 1,18




Piiloha P III. Vyhodnoceni otazky 7 — DS Vychodilova

Jak ¢asto je sluzba nabizena,

Oblast: Kulturni a spolecenské aktivity

vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuzivim
spokojeni? poskytovana| mési¢né tydné den
o | AC 0 0 12 2 0 -
M Rg 0% 85,71% 14,29% 0%
3 RC 66,67% 11,11% 0% 22,22%
. Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
! spokojenost A(jf 12 2 0 0 0 1.14
RC 85.71% 14,29% 0% 0% 0% ’
oo |_AC 2 0 44 4 4 -
7 R(v? 4% 81,48% 741% 7%
n RC 79,31% 10,34% 3,45% 6,90%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
y spokojenost A(:: 40 12 2 0 0 130
RC 74.07% 22.22% 3.70% 0% 0% ’
¢ | wbmem |AC 2 0 56 6 4 -
e Rg 2,94% 0% 82,35% 8,82% 5,88%
K RC 76,32% 10,53% 2,63% 10,53%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
¢ spokojenost| AC 52 14 2 0 0 1.26
m RC 76.47% 20.59% 2.94% 0% 0% ’
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: NaboZenské obiady
vyuZzivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana| mési¢né tydné den
nabizena A? 0 0 2 0 0 -
M R? 0% 0% 100% 0% 0%
u vyuzivana A? 2 0 0 16
7 RC 11,11% 0% 0% 88,89%
; H0d1103eni 1 2 3 4 5 Pramér
spokojenost A(VI 2 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
o | AC 2 0 2 2 0 -
7 R? 7,69% 0% 84,62% 7,69% 0%
e wywivina A€ 22 2 0 34
N RC 37,93% 3,45% 0% 58,62%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
Y | spokojenost AC 40 12 2 0 0 130
RC 74,07% 22,22% 3,70% 0% 0% ’
C nabizena A(:j 2 0 24 2 0 -
e R? 7,14% 0% 85,71% 7,14% 0%
K RC 31,58% 2,63% 0% 65,79%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
::1 spokojenost A? 42 12 2 0 0 1.29
RC 75,00% 21,43% 3,57% 0% 0% ’




Jak €asto je sluzba nabizena, Oblast: Pohybové aktivity
vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana | mési¢né tydné den
abizen Ag‘; 0 0 0 2 9
M R? 0% 0% 0% 18,18% 81,82%
. RC 0% 11,11% 50,00% 38,89%
? Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
' [ spokojenost AC 9 2 0 0 0 18
RC 81,82% 18,18% 0% 0% 0% ’
, AC 2 0 2 14 16 -
nabizena <
7 R(VJ 5,88% 0% 5,88% 41,18% 47,06%
N RC 3,45% 51,72% 20,69% 24,14%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
y spokojenost A(:J 30 12 2 0 0 1.36
RC 68,18% 27,27% 4,55% 0% 0% ’
¢ | wbie |AC 2 0 2 16 25 -
e R? 4,44% 35,56% 55,56%
K RC 2,63% 42,11% 27,63% 27,63%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
:;1 spokojenost A? 39 14 2 0 0 1.33
RC 70,91% 25,45% 3,64% 0% 0% ’
Jak casto je sluzba nabizena, Oblast: Ergoterapie (1€¢ba praci)
vyuzivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana| mésiéné tydné den
nabizena AC; 2 0 0 0 4 -
M Rg 33,33% 0% 0% 0% 66,67%
u vywivina A€J 0 2 2 14
. RC 0% 11L,11% 11,11% 77,78%
? Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
! spokojenost| AC 3 1 0 0 0 1.25
RC 75% 25% 0% 0% 0% ’
T 4 4 4 12 10 -
7 R(:‘ 11,76% 11,76% 11,76% 35,29% 29.41%
R vywivina A(E 10 14 2 32
n RC 17,24% 24,14% 3,45% 55,17%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
Y | spokojenost AC 20 4 2 0 0 a1
RC 76,92% 15,38% 7,69% 0% 0%
¢ | wbbera A€ 6 4 4 12 14 -
e Rg 15% 10% 10% 30% 35%
| vywivina A(E 10 16 4 46
K RC 13,16% 21,05% 5,26% 60,53%
e Hodnosem’ 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A(; 23 5 2 0 0 130
RC 76,67% 16,67% 6,67% 0% 0%




Jak ¢asto je sluzba nabizena,

Oblast: Arterapie (I1€¢ba vytvarnym uménim)

vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana| mésiéné tydné den
nabizena A? 6 0 0 0 4
M R(; 60% 0% 0% 0% 40%
3 RC 12,50% 0% 12,50% 75,00%
R Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priumér
! spokojenost|  AC 4 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
rabizera A@ 10 18 4 0 0
7 R? 31,25% 56,25% 12,50% 0% 0%
e vyuzivana A(; 4 0 0 22
N RC 7,14% 0% 0% 92,86%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
y spokojenost| AC 1 2 1 0 0 2.00
RC 25,00% 50,00% 25,00% 0% 0% ’
C nabizena A@ 16 18 4 0 4 -
e R€ 38,10% 42,86% 9,52% 0% 9,52%
| wywrivana A(; 6 0 2 64
X RC 8,33% 0% 2,78% 88,89%
R Hodnoseni 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A? 5 2 1 0 0 1.50
RC 62,50% 25,00% 12,50% 0% 0% ’
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Muzikoterapie (1€¢ba hudbou)
vyuzivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuZivim
spokojeni? poskytovana | mési¢né tydné den
abiena AC 0 0 8 0 0
M Rg 0% 0% 100% 0% 0%
3 RC 44.,44% 0% 0% 55,56%
; Hodnogem’ 1 2 3 4 5 Primér
spokojenost Ag 6 2 0 0 0 125
RC 75% 25% 0% 0% 0% ’
abizena A@ 4 4 16 6 0
7 Rg 13,33% 13,33% 53,33% 20,00% 0%
e vyuzivana A(vj 14 8 0 36
N RC 24,14% 13,79% 0% 62,07%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
y spokojenost|  AC 30 12 2 0 0 1.36
RC 68,18% 27,27% 4,55% 0% 0% ’
C nabizena AC; 4 4 24 6 0 -
e R? 10,53% 10,53% 63,16% 15,79% 0%
X RC 28,95% 10,53% 0% 60,53%
R Hodnogem' 1 2 3 4 5 Pramér
m spokojenost Ag 36 14 2 0 0 1.35
RC 69,23% 26,92% 3,85% 0% 0% ’




Jak ¢asto je sluzba nabizena,

Oblast: Canisterapie (1¢¢ba pomoci psii)

vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuzZivam
spokojeni? poskytovidna | mésicné tydné den
nabizena A? 0 0 14 0 0
M R(; 0% 0% 100% 0% 0%
¥ RC 77,78% 0% 0% 22,22%
; Hodn05eni 1 2 3 4 5 Primér
spokojenost A? 14 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
nabizena A(:j 2 0 34 4 0 -
7 RC 5% 0% 85% 10% 0%
i RC 62,07% 3,45% 0% 34,48%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
Y| spokojenost AC 27 9 2 0 0 134
RC 71,05% 23,68% 5,26% 0% 0% ’
¢ | wbbera A€ 2 0 48 4 0 -
e R(:‘ 3,70% 0% 88,89% 7,41% 0,00%
I wywivina Ag 50 2 0 24
K RC 65,79% 2,63% 0,00% 31,58%
e Hodnosem’ 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A(; 41 9 2 0 0 125
RC 78,85% 17,31% 3,85% 0% 0%
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Reminiscencni terapie (prace se vzpominkami)
vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuzZivam
spokojeni? poskytovana| mésiéné tydné den
nabizena A? 0 0 2 0 0
M R(; 0% 0% 100% 0% 0%
3 RC 11,11% 0% 0% 88,89%
; Hoanfeni 1 2 3 4 5 Primér
spokojenost A€J 2 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0,00% 0% 0% 0% ’
nabizena A? 4 0 20 4 0 -
7 R(; 14,29% 71,43% 14,29% 0%
R Vywvina A? 24 0 0 34
N RC 41,38% 0% 0% 58,62%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
y spokojenost A@ 8 12 4 0 0 1.83
RC 33,33% 50,00% 16,67% 0% 0% ’
C nabizena A(:: 4 0 22 4 0 -
e RC 13,33% 0% 73,33% 13,33% 0%
K RC 34,21% 0% 0% 65,79%
e Hoanfeni 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A(; 10 12 4 0 0 177
RC 38,46% 46,15% 15,38% 0% 0% ’




Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: MozZnost vzdélavani
vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuzZivam
spokojeni? poskytovidna | mésicné tydné den
nabizena A? 0 0 8 0 0
M R(; 0% 0% 100% 0% 0%
u wywivina A? 8 0 0 10
3 RC 44,44% 0% 0% 55,56%
; Hodn05eni 1 2 3 4 5 Primér
spokojenost A? 8 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
nabizena A(:j 6 0 22 2 0 -
7 RC 20,00% 0% 73,33% 6,67% 0%
. wwuvana A@ 24 0 0 34
i RC 41,38% 0% 0% 58,62%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
Y| spokojenost AC 18 6 0 0 0 125
RC 75% 25% 0% 0% 0% ’
¢ | mbbera A€ 6 0 30 2 0 -
e R(:‘ 15,79% 78,95% 5,26% 0%
| wywivina Ag 32 0 0% 44
K RC 42,11% 0% 0% 57,89%
e Hodnosem’ 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A(; 26 6 0 0 0 1,19
RC 81,25% 18,75% 0% 0% 0%




Priloha P IV. Vyhodnoceni otdzky 4 - Spokojenost s vybranymi oblastmi DS Véstonicka

~

Otazka 4: SPOKOJENOST Muz Zeny Celkem
S/SE AC RC AC RC AC RC
1 7 4375% | 19 [33,93%| 26 |36,11%
2 6 37,50% 15 [2679%| 21 |29,17%
A: budovou 3 3 18,75% | 11 19.64% | 14 | 19,44%
domova 4 0 0,00% 9 16,07% 9 12,50%
5 0 0,00% 2 3,57% 2 2,78%
priamémé 1,75 2,29 2,17

1 7 43,75% 8 1429% | 15 |20,83%
2 5 31,25% | 23 | 41,07%| 28 |38,89%
B: zahradou 3 4 2500% | 17 [3036%| 21 |29,17%
domova 4 0 0,00% 8 14,29% 8 11,11%
5 0 0,00% 0 0,00% 0 0,00%

primérné 1,81 2,45 2,31

1 2 12,50% 8 14,29% 10 13,89%

2 7 43,75% 17 30,36% 24 33,33%

C: vybavenim 3 5 31,25% 9 16,07% 14 19,44%
pokoje 4 2 12,50% 20 35,71% 22 30,56%

5 0 0,00% 2 3,57% 2 2,78%

primérné 2,44 2,84 2,75

1 7 43,75% 10 17,86% 17 23,61%

2 6 37,50% 13 23,21% 19 26,39%

D: velikosti 3 3 18,75% 17 30,36% 20 27,78%
pokoje 4 0 0,00% 12 21,43% 12 16,67%

5 0 0,00% 4 7,14% 4 5,56%

primérné 1,75 2,77 2,54

1 2 12,50% 11 19,64% 13 18,06%
E: kvalitou a 2 3 18,75% 16 28,57% 19 26,39%
, 3 5 31,25% 10 17,86% 15 20,83%
pestrosti

stravy 4 6 37,50% 19 33,93% 25 34,72%
5 0 0,00% 0 0,00% 0 0,00%

primé rné 2,94 2,66 2,72
1 2 12,50% 13 23,21% 15 20,83%
F: poctem 2 9 56,25% 19 33,93% 28 38,89%
resp. 3 3 18,75% 12 21,43% 15 20,83%
dostupnosti 4 2 12,50% 10 17,86% 12 16,67%
personilu 5 0 0,00% 2 3,57% 2 2,78%

primémé 2,31 2,45 2,42

1 8 50,00% 12 21,43% 20 27,78%
G: chovanim 2 7 43,75% 21 37,50% 28 38,89%
a pfistupem 3 1 6,25% 9 16,07% 10 13,89%
personalu 4 0 0,00% 10 17,86% 10 13,89%
5 0 0,00% 4 7,14% 4 5,56%

priumérné 1,56 2,52 2,31
1 9 56,25% 10 17,86% 19 26,39%
H: 2 5 31,25% 15 26,79% 20 27,78%
posky tt;vanou 3 0 0,00% 11 19,64% 11 15,28%
adravotni péci 4 2 12,50% 18 32,14% 20 27,78%
5 0 0,00% 2 3,57% 2 2,78%

primémé 1,69 2,77 2,53

1 8 50,00% 14 25,00% 22 30,56%

I: 2 6 37,50% 19 33,93% 25 34,72%
poskytovanou 3 1 6,25% 12 21,43% 13 18,06%
socidlni péti 4 1 6,25% 10 17,86% 11 15,28%
5 0 0,00% 1 1,79% 1 1,39%

primérné 1,69 2,38 2,22

1 7 43,75% 12 21,43% 19 26,39%

3: 2 9 56,25% 27 48,21% 36 50,00%
rehabilitagni 3 0 0,00% 8 14,29% 8 11,11%
péci 4 0 0,00% 8 14,29% 8 11,11%

5 0 0,00% 1 1,79% 1 1,39%

primémé 1,56 2,27 2,11




Priloha P V. Vyhodnoceni otazky 7 - DS Véstonicka

Jak ¢asto je sluzba nabizena,

oleCenské aktivity

Oblast: Kulturni a s

vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuzivim
spokojeni? poskytovana| mési¢né tydné den
oo |AC 0 0 10 2 0 -
M Rg 0% 83,33% 16,67% 0%
y RC 62,50% 12,50% 0% 25,00%
. Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
! spokojenost A(jf 9 3 0 0 0 125
RC 75,00% 25,00% 0% 0% 0% ’
oo |_AC 6 2 2 8 6 -
7 R(v? 13,64% 50,00% 18,18% 13,64%
N RC 46,43% 14,29% 3,57% 35,71%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
y spokojenost A(:: 17 14 5 0 0 1.67
RC 47.22% 38.89% 13.89% 0% 0% ’
C | wbpern AC 6 2 32 10 6 -
e Rg 10,71% 3,57% 57,14% 17,86% 10,71%
K RC 50,00% 13,89% 2,78% 33,33%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
¢ spokojenost| AC 26 17 5 0 0 156
m RC 54.17% 35.42% 10,42% 0% 0% ’
Jak €asto je sluzba nabizena, Oblast: NiboZenské obiady
vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana | mési¢né tydné den
M Rg 62,50% 0% 37,50% 0% 0%
u wywivina A(VI 3 0 0 13
. RC 18,75% 0% 0% 81,25%
% Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
! spokojenost AC 3 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
e A€ 6 0 26 8 0 -
7 R€ 15,00% 0% 65,00% 20,00% 0%
e vyuzivana A? 2 > 0 22
N RC 51,79% 8,93% 0% 39,29%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
Y | spokojenost AC 18 15 1 0 0 L5
RC 52,94% 44,12% 2,94% 0% 0% ’
PR I 11 0 29 8 0 -
e R? 60,42% 16,67% 0%
o AC 32 5 0 35
| wwan PRE 44,44% 6.94% 0% 48.61%
k Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
:; spokojenost Aé 21 15 1 0 0 1.46
RC 56,76% 40,54% 2,70% 0% 0% ’




Jak €asto je sluzba nabizena, Oblast: Pohybové aktivity
vyuZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana | mési¢né tydné den
abizen AC 0 0 0 2 9
M Rg 0% 0% 0% 18,18% 81,82%
. RC 0% 12,50% 56,25% 31,25%
? Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
' [ spokojenost AC 9 2 0 0 0 18
RC 81,82% 18,18% 0% 0% 0% ’
, AC 1 0 16 6 10 -
nabizena Y
7 R(VJ 3,03% 0% 48,48% 18,18% 30,30%
N RC 32,14% 16,07% 8,93% 42,86%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priamér
y spokojenost A(:J 9 21 2 0 0 178
RC 28,13% 65,63% 6,25% 0% 0% ’
¢ | wbie |AC 1 0 16 8 19 -
e R? 36,36% 18,18% 43,18%
K RC 25,00% 15,28% 19,44% 40,28%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Pramér
:;1 spokojenost A? 18 23 2 0 0 1.63
RC 41,86% 53,49% 4,65% 0% 0% ’
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Ergoterapie (1é¢ba praci)
vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana| mésiné tydné den
nabizena A@ 2 0 2 3 4
M R(; 18,18% 0% 18,18% 27,27% 36,36%
u vyuzivana A(; 2 > 2 !
. RC 12,50% 31,25% 12,50% 43,75%
? Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
! spokojenost|  AC 4 5 0 0 0 1.56
RC 44,44% 55,56% 0% 0% 0% ’
rabiera A@ 10 2 3 9 19
7 Rg 23,26% 6,98% 20,93% 44,19%
n RC 17,86% 25,00% 12,50% 44,64%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
y spokojenost A@ 9 17 5 0 0 1.87
RC 29,03% 54,84% 16,13% 0% 0% ’
. abiena A@ 12 2 5 12 23
e R(v? 22,22% 3,70% 9,26% 22,22% 42,59%
K RC 16,67% 26,39% 12,50% 44,44%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
:; spokojenost A@ 13 22 5 0 0 1.80
RC 32,50% 55,00% 12,50% 0% 0% ’




Jak ¢asto je sluzba nabizena,

Oblast: Arterapie (I1€¢ba vytvarnym uménim)

vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana | mésiCné tydné den
nabizena A? 6 0 L 0 4
M R(; 60% 0% 0% 0% 40%
3 RC 12,50% 0% 12,50% 75,00%
R Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priumér
! spokojenost|  AC 4 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
rabizera A@ 10 18 4 0 0
7 R? 31,25% 56,25% 12,50% 0% 0%
e vyuzivana A(; 4 0 0 22
N RC 7,14% 0% 0% 92,86%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
y spokojenost A@ 1 2 1 0 0 2.00
RC 25,00% 50,00% 25,00% 0% 0% ’
C nabizena A@ 16 18 4 0 4 -
e R? 38,10% 42,86% 9,52% 0% 9,52%
I wywivina A(; 6 0 2 64
X RC 8,33% 0% 2,78% 88,89%
R Hodnoseni 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A? 5 2 1 0 0 1.50
RC 62,50% 25,00% 12,50% 0% 0% ’
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Muzikoterapie (1€¢ba hudbou)
vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kazdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovana [ mési¢né tydné den
rabizena A@ 7 9 0 0 0
M R? 43,75% 56,25% 0% 0% 0%
u vyuzivana A(; 0 0 0 16
s RC 0% 0% 0% 100%
; Hodnogem' 1 2 K] 4 5 Priamér
spokojenost |  AC 0 0 0 0 0 v
RC 0% 0% 0% 0% 0% nelze urdit
nobizena A(:: 26 30 0 0 0
7 Rg 46,43% 53,57% 0% 0% 0%
e vywivina A? 0 0 0 56
n RC 0% 0% 0% 100%
y Hoanfeni 1 2 3 4 5 Prumér
spokojenost|  AC 0 0 0 0 0 -
o RC 0% 0% 0% 0% 0% nelze urdit
¢ | wboen A€ 33 39 0 0 0 -
e R? 45,83% 54,17% 0,00% 0,00% 0%
I vywivina A? 0 0 0 72
K RC 0,00% 0,00% 0% 100,00%
e Hodn()fem’ 1 2 3 4 5 Prumér
spokojenost|  AC 0 0 0 0 0 -
N RC 0% 0% 0% 0% 0% nelze urdit




Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Canisterapie (1¢¢ba pomoci psii)
vyuzZivana, jak jste s ni . neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
nevim
spokojeni? poskytovana | mésiCné tydné den
nabizena AC 3 9 4 0 0
M RC 18,75% 56,25% 25,00% 0% 0%
"y AC 2 0 0 14
N yuavana TC_ 12,50% 0% 0% 87.50%
% Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priumér
! spokojenost|  AC 2 0 0 0 0 1.00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
rabizera AC 10 20 8 6 0
7 RC 22,73% 45,45% 18,18% 13,64% 0%
. AC 10 4 0 42
e =
I B Y 17,86% 7,14% 0% 75,00%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
y spokojenost|  AC 13 1 0 0 0 1.07
RC 92,86% 7,14% 0% 0% 0% ’
C rabizema AC 13 29 12 6 0
e RC 21,67% 48,33% 20,00% 10,00% 0%
AC 12 4 0 56
1 7iva <
. YWV TRE 16.67% 5.56% 0% 77.78%
e Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost|  AC 15 1 0 0 0 1.06
RC 93,75% 6,25% 0% 0% 0% ’
Jak ¢asto je sluzba nabizena, Oblast: Reminiscencni terapie (prace se vzpominkami)
vyuzZivana, jak jste s ni ; neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
nevim
spokojeni? poskytovana [ mési¢né tydné den
nabizena AC 3 11 2 0 0
M RC 18,75% 68,75% 12,50% 0% 0%
"y AC 2 0 0 14
" YWNAR TRE 12.50% 0% 0% 87.50%
? Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
! spokojenost|  AC 2 0 0 0 0 .00
RC 100% 0% 0% 0% 0% ’
nobizena AC 11 19 3 0 0
7 RC 33,33% 57,58% 9,09% 0% 0%
"y AC 3 0 0 53
e =
N Il A Y¢ 5,36% 0% 0% 94,64%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
y spokojenost| AC 2 1 0 0 0 133
RC 66,67% 33,33% 0% 0% 0% ’
C oabiem AC 14 30 5 0 0
e RC 28,57% 61,22% 10,20% 0% 0%
AC 5 0 0 67
1 Zivé <
y YA TRE 6.94% 0% 0% 93.06%
e Hodnoceni 1 2 3 4 5 Prumér
m spokojenost|  AC 4 1 0 0 0 120
RC 80% 20% 0% 0% 0% ’




Jak ¢asto je sluzba nabizena,

Oblast: MoZnost vzdélavani

vyuzZivana, jak jste s ni nevim neni nékolikrat | nékolikrat |skoro kaZdy | nevyuZivam
spokojeni? poskytovdna | mésicné tydné den
nabizena A? 2 > 2 0 0
M R(; 12,50% 31,25% 56,25% 0% 0%
u vyuzivana A? 2 0 0 !
3 RC 56,25% 0% 0% 43,75%
R Hodnoceni 1 2 3 4 5 Priumér
! spokojenost|  AC 7 2 0 0 0 122
RC 77,78% 22,22% 0% 0% 0% ’
oo | AC 18 4 15 0 0 -
7 R? 48,65% 10,81% 40,54% 0,00% 0%
R vywivina A(; 15 0 0 41
N RC 26,79% 0% 0% 73,21%
Hodnoceni 1 2 3 4 5 Primér
y spokojenost A@ 11 4 0 0 0 127
RC 73,33% 26,67% 0% 0% 0% ’
C nabizena A@ 20 K 24 0 0 -
e R€ 45,28% 0,00% 0%
| wywrivana A(; 24 0 0% 48
X RC 33,33% 0% 0% 66,67%
R Hodnoseni 1 2 3 4 5 Primér
m spokojenost A? 18 6 0 0 0 1.25
RC 75,00% 25,00% 0% 0% 0% ’




