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ABSTRAKT

Bakalaiska prace je vénovana tématu Informovanost rodin pecujicich o seniora v doméacim
prostfedi 0 moznostech vyuzivani socialné zdravotnich sluzeb.

Teoreticka ¢ast se zabyva definici stafi, starnuti, pojmy geriatrie, gerontologie a periodizaci
stafi. Popisuje znaky starnuti a potieby seniorti. Druha kapitola poukazuje na vyznam rodi-
ny a vztahy mezi generacemi. V posledni kapitole jsou popsany sluzby socialni a zdravotni
péce.

V praktické ¢asti bylo provedeno vyhodnoceni prizkumu, ktery byl zaméfen na informo-

vanost rodin pec¢ujicich v domacim prostiedi o seniora.

Klicova slova: senior, stari, geriatrie, rodina, domaci prosttedi, péce, generacni souziti,

socialni sluzby

ABSTRACT

The thesis deals with a topic of informedness about social and health care services in fami-
lies caring for a senior family member at home — providing domiciliary care.

The theoretical part deals with a definition of old age, aging, concepts of geriatrics, geron-
tology and periodisation of old age. It describes signs of aging and needs of senior citizens.
The second chapter highlights the importance of family and relationships between genera-
tions. The final chapter provides a description of available social and health care services.
The practical part consists of an evaluation survey focused on informedness in families

caring for an elderly member at home.

Keywords: seniors, elderly, senior citizen, aging, old age, geriatrics, family, home environ-

ment, domiciliary care, different generation cohabitation, social services



Motto:

»Neptejme se Zivota, co nam dd, ale ptejme se sami sebe, co ja sam dim svému Zivotu,

jak naplnim jeho smysl.“ (Frankl, 1996, s. 96)
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UvVOD

V poslednich letech se v nasi spole¢nosti hodn¢ mluvi a piSe o stafi. Jednim z divodu je
soucasna zmena struktury spole¢nosti. Starnoucich lidi piibyva a tito lidé potiebuji pomoc
svych nejblizSich a celé spoleCnosti. Stafi je etapou Zzivota, kterd je zatizena vysokou
nemocnosti, polymorbiditou a celkovym zhorSovanim fyzické a kognitivni zdatnosti a
sobé&stacnosti. Zdravotni stav star§i populace se u nds postupné zhorSuje a jednim z velkych
problémi se stava vyskyt demence u osob starSich 65 let. Jde o chronické progredujici
onemocnéni s vysokym invalidizujicim potencionalem a s celospole¢enskym dopadem.
Vsechny vyspélé zemé prochédzi zasadni zménou své populacni struktury, kterou lze ozna-
&it jako demografické starnuti. Tyto trendy se nevyhnuly ani Ceské republice. Starnuti po-
pulace zptsobuji dva vyznamné faktory — pokles porodnosti a zlepSeni socidlné ekonomic-
kych podminek, uspéchy preventivni a kurativni mediciny a tim postupné snizovani morta-
lity ve vSech v€kovych skupinach vetné nejstarsi populace. Svého stari se dozivd mnohem
vice osob nez kdykoli v minulosti a kazdy clovék ma pravo na distojné stari a na priméie-
nou péci (Hermanova et al., 2008).

Téma své bakalaiské prace jsem si vybrala z né€kolika diivoda. Myslim, Ze mohu vyuzit své
vlastni zkuSenosti z prace se seniory - pracovala jsem v terénni oSetfovatelské sluzbé a
Vv soucasné dob¢€ pracuji v pobytovém zaiizeni pro seniory. Zde mohu pozorovat, jak obtiz-
né je pro starého ¢lovéka zménit misto a zplsob zivota, jak naro¢né je ptizptsobit se no-
vym podminkdm. S postupem let si stale vice uvédomuji, jak si stafi lidé ve vétsiné ptipadi
ceni moznosti setrvani v domdacim prostfedi co mozné nejdéle. Velké ¢ast seniort si pieje i
pii zhorSeni zdravotniho stavu ziistat ve vlastnim rodinném prostiedi a zvladat situaci za
pomoci svych nejblizSich a okoli. Mohu vSak také pozorovat, jak nelehké je pro nékteré
rodiny zajistit péci svému blizkému.

Druhym divodem je vice jak dvacetileté souziti ve vicegeneracni rodin€ se seniorem a mo-
je osobni zkuSenost s poskytovanim podpory a péce starsi osobé&. Stale vice si potvrzuji, ze
nasSe spolecné souziti je zalozeno na vzdjemné toleranci, trpelivosti, ucté, rodinné lasce a
respektovani se. Je tieba vSak také poukazat na nutnost schopnosti ustoupit a podridit se
v nékterych situacich, které spole¢né souziti se star§im ¢lenem rodiny pfinasi.

A jako tfeti divod - vidim kolem sebe mnoho rodin, které¢ se rozhodly pecovat o svého
blizkého v seniorském véku a po pocatecnim vysokém nasazeni a piedstave, ze vse zvlad-

nou sami, piichazi stav Unavy a vyCerpani. Stale se setkavam s neznalosti pecujicich o
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moznostech vyuzivani nejriznéjSich socidlnich a zdravotnich sluzeb. Tyto sluzby maji ro-
dindm ulehc¢it péci o blizkého ¢loveka a maji pomoci pti jeho osetfovani.

Tyto mé osobni zkuSenosti mne vedly k rozhodnuti, zabyvat se pravé tématem Informova-
nosti rodin pecujicich 0 seniora v domacim prostfedi o moznostech vyuzivani socialné

zdravotnich sluzeb.
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|. TEORETICKA CAST
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1 STARIASTARNUTI

S terminy stafi a starnuti se v prib&hu zivota setkavame pomérné Casto. V détstvi se ndm
tyto pojmy zdaji vzdaleny, v dospivani je ¢asto prehlizime a teprve v dospé&losti si postupné
zaciname uvédomovat jejich pfiblizovani se.

Meéli bychom stale myslet na to, Ze staii je obdobim Zivota, ve kterém by mé¢l pokracovat
po vSech strankach harmonicky rozvoj lidské osobnosti. Stafi lidé se dnes stavaji zavislymi
na druhé osobé vétSinou aZz z diivodu onemocnéni, za kterym muze stat jak somaticka
pficina, tak i psychicka. Senior ale mtze také stradat v oblasti socialni. Proto by m¢l pokud
mozno co nejdéle zlstavat v pivodnim — domacim prostiedi, aby mohl byt v kontaktu
S ostatnimi generacemi a nebyl izolovan nebo spolecensky segredovan (Weber, 2000).

V dobé nartistani poctu starSi populace a zvysujici se stfedni délky zivota se ve spole¢nosti
zacCinaji fesit problémy s tim spojeny. Starnuti by mélo byt béznou soucasti Zivota a tak

by se k nému m¢lo také ptistupovat. Ne vzdy tomu ale tak je.

1.1 Definice stari a starnuti

Definic starnuti a staf jiz bylo vyf¢eno velké mnozstvi. Zadnou viak nelze brat jako
nejvystiznéjsi ¢i definitivni.

Stafi je piirozenym obdobim lidského zivota a je vztahovano k ostatnim zivotnim
obdobim: détstvi, mladi a k dobé& zralosti. Jedna se o pfirozeny proces zmeén, které trvaji
cely zivot, jsou v8ak patrné az v prub&hu pozdéjsiho véku (Haskovcova, 1990).

Stafi mizeme popsat také jako disledek a projev geneticky podminénych involuénich
procestt modifikovanych dal§imi faktory (chorobami, Zivotnim zplsobem a Zivotnimi
podminkami) a je spojeno s fadou vyznamnych socialnich zmén (osamostatnéni déti, pen-
zionovani, zmény socialnich roli). Staii se de€li z hlediska biologického, socialniho
a kalendainiho (Kalvach, 1997, s. 18).

U mnoha lidi vyvolava pojem stafi vétSinou negativni pocity a dle jejich nazoru byva
spojovano s nemocemi, samotou, umiranim a smrti. Proto je vtésfiovano az na samotny
okraj védomi spolecnosti. Stafi byva vnimano jako financni dluh, zatéz, zévazek
(Tosnerova, 2002, s. 5).

Bartko (1990) piipomina, Ze stafi je zakonitym a dovrSujicim procesem vyvoje ¢lovéka.
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Topinkova s Neuwirthem (1995, s. 13) uvadéji, Ze starnuti je specifickym, nevratnym
a neopakovatelnym biologickym procesem, ktery je univerzalni pro celou pfirodu a jehoz
prab¢h je nazyvan zivotem.

Stuart-Hamilton (1999) popisuje starnuti jako zavérecnou fazi lidského vyvoje a je tieba
ho posuzovat jako soucast kontinualni promény.

Zalezi na kazdém z nas, jak budeme stafi vnimat a k nému pftistupovat.

V literatufe nalezneme také nékolik oznaCeni pro cloveéka prozivajiciho obdobi stari.
Muzeme se setkat s pojmem geront. Zde si vSak predstavujeme spiSe ¢lovéka nesobéstac-
ného. Dal$im pouzivanym terminem je diichodce. Nejde vSak o pfesné oznaceni, nebot
takto bychom méli oznacit pouze ¢lovéka pobirajiciho starobni dichod. Mezi starSimi,
dnes jiz malo pouZivanymi terminy, nalezneme oznaceni senescent. Jako nejvhodné;si
se tak ustalil termin senior, ktery v sobé nema zadny emocionalni nadech a oznacuje

¢loveka v celém vékovém obdobi sénia (éomaniéové, 1998, 5.26).

1.2 Gerontologie

Nazev je odvozen od feckého slova geron = stary ¢lovek, statec a logos = nauka.
Gerontologie je véda o starnuti a staii. Klasicky byva Clenéna na tfi stejné, ale velmi
dulezité ¢asti:

e Gerontologie experimentalni — zabyva se mechanismem biologického procesu

starnuti bunék, tkdni a organii a organismil a samoziejmé studuje také procesy

biologického a psychologického starnuti ¢loveka.
e Gerontologie socialni — tematizuje socialni dopady starnuti a stari ¢loveka, zjistuje
a kategorizuje socialni potieby starnoucich a starych lidi a zabyva se také prevenci.

e Gerontologie klinicka — zabyva se zvlastnostmi chorob ve stafi i specifickych

aspektt 1é¢by starych lidi (Haskovcova, 2002, s. 9).

1.3 Geriatrie

Nazev je odvozen od feckého slova geron = stary ¢lovek, stafec a iatria = 1é¢eni. V §ir§im
slova smyslu jde o klinickou gerontologii. Shrnuje a zobectiuje napfic vSemi obory

seniorskou problematiku zdravotniho a funk¢niho stavu, specifickych potteb geriatrickych
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pacientl, zvlastnosti ve vyskytu, klinickém obraze, pribéhu, vysetiovani 1éCeni, prevenci
I socidlnich souvislostech ve stafi (Kalvach, et al, 2004. s. 49).

Staii a starnuti je fyziologickym procesem kazdého lidského organismu. Vyznacuje
se postupnym nastupem degenerativnich zmén, které jsou nevratné, snizuji samostatnost
starS§tho cClovéka a omezuji jeho dal§i zivot. MuUZeme pozorovat vyskyt akutnich
onemocnéni, kterd Casto prechdzeji do chronické formy. Je tfeba si uvédomit, ze vSechny
tyto procesy jsou velmi individualni a zavisi na mnoha faktorech, jako je geneticka

dispozice, piedesly zptisob zivota ¢i vliv okolniho prostredi.

1.4 Periodizace stari

Kdy vlastné¢ mame hovorit o stafi? I zde se nazory autort lisi. Obecné je vSak za dolni
hranici stafi povazovan veék mezi Sedesati a Sedesati péti lety. Hlavnim divodem
jsou fyzické a psychické zmény, ke kterym v tomto obdobi dochazi.

Nalezneme autory, kteti déli obdobi stati na mladsi stari (roky 65 — 75) a pokrocilé stari
(v€k 75 a vice let).

Burnsidova varianta kategorizace staii rozliSuje kategorie ,,mladé stari“ (60-69 let), ,,zralé
stari“ (70-79 let), ,,pokrocilé staii“ (80—89 let) a ,,velmi pokrocilé stari“ (90-99 let)
(Burnside et al., 1979).

Podle Piihody (1971, s. 9) se lidsky v&k rozd¢luje: do 15 let ¢lovek biologicky, psychicky a
sexualné dozraje, od 15 let do 30 let zraje predev§im socidlné, doba vrcholu psychické
a fyzické zralosti trva dal$ich 15 let, v obdobi 45 — 60 let miZeme pozorovat stabilitu,
ale jiz také skryté pfichazejici involuci. Vék 60 — 75 let Ptihoda povazuje za senescenci -
staFi a od 75 let za senectus — kmetstvi-

Jedna z variant rozliSuje lidi star$i 65 let na kategorie tretiho veéku a ¢tvrtého veéku. Tieti
vék je obdobi aktivniho a nezavislého zivota ve stafi (univerzity tietiho veku, akademie
tietiho véku, apod.) (Cornani¢ova, 1998, s. 33). Zatimco &étvrty vék znamené obdobi, kdy
je Clovek pfi zajistovani zakladnich potieb odkazan na druhé. Obdobi je nazyvano fazi

zavislosti (Kalvach, 1997, s. 18-21).

Stuart-Hamilton (1999) rozliSuje také v€k socidlni - spoleenské ocekavani, chovani
ptimétené biologickému véku, vék chronologicky - podle data narozeni, vék biologicky -

télesné znamky starnuti a vék psychologicky - dusevni znamky starnuti.
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Pacovsky (Pacovsky, Hefmanova, 1981) vymezuje vék Kkalendaini a vék funkéni.
Zahrnuje charakteristiky biologické, psychologické a socialni. Zavadi termin produkéni
a poprodukéni vék. Popisuje veék socidlni, kterym oznacuje zménu zivotniho stylu, jeho
znaky a vztahy v prub¢hu zivota jedince.

Bartko (1990) rozliSuje tfi obdobi: presenilni (45-60 let), starnuti (60-70 let) a obdobi
starecké (od 70 let).

Topinkova s Neuwirthem (1995) davaji ptfednost déleni véku po desetiletych etapach:
mladi seniofi (65-74 let), stafi senio¥i (75-84 let), velmi staFi seniofi (v€k nad 85 let).

V soucasné dobé je nejrozsifenéjsi veEkovou kategorizaci clenéni lidského Zivota
podle Svétové zdravotnické organizace. Ta vychazi z kalendainiho véku a zékladem jsou
patnactileté periody lidského zivota. VEk 45-59 let je povazovan za stifedni (zraly) veék,
obdobi od 60 do 74 let oznacovan jako rané stari (vyssi vék). Za pocatek vlastniho staii
se poklada sedmdesaty paty rok Zivota. Obdobim senescence (kmetstvi) je nazyvan vek
od 75 do 90 let. Seniofi nad 90 let véku jsou povazovani za dlouhovékost (Jedlicka et al.,
1991).

1.5 Znaky starnuti

Stafi ma vysoce individudlni charakter, existuji velké rozdily, pfesto je ale mozné
identifikovat jist¢ spolecné znaky starnuti. Muzeme hovofit o tzv. biologickém,
psychologickém a socialnim starnuti. Podle Pacovského ma starnuti urcité postizitelné fe-

nomény-charakteristické znaky procesu starnuti:

e Starnuti a stafi mad svou anatomii a fyziologii a vyznacuje se morfologickymi
a funkénimi zménami, mezi nimiz existuje urcitd paralelita. Zménu struktury

ma za nasledek zménu funkce.

e Starnuti je proces disociovany, dezintegrovany a asynchronni. Proces starnuti
nastupuje v ruzné dobé a pokracuje riznou rychlosti, pficemz jednotlivé organy
nestarnou stejné rychle.

e Proces starnuti je individudlni, kazdy jedinec stdrne jinak. Kalendaini vék

se nemusi kryt s vékem funk¢nim.
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Typickym fenoménem starnuti je charakter funkénich zmén, které jsou primarni
(na urovni bunck, tkdni, orgdni) a sekundarni (na zaklad¢ jiz probéehlych

patologickych procesu).

Starnuti je dasledkem vzdjemného plisobeni zdédénych vlastnosti genetickych

informaci a faktort vnéjsiho prostiedi, ve kterém ¢lovék Zije a pracuje.

Z divodu labilngjsich homeostatickych mechanismt se ve staii snizuje adaptacni
schopnosti  organismu Vv biologickém i psychosocidlnim smyslu. Starnouci
organismus si vSak dokaze vytvorit nové, kvalitativné odlisné mechanismy, které
mu umozhuji udrzovat homeostazu i v ménicich se podminkach (Pacovsky,

Hefmanova, 1981, s. 60-61).

1.5.1 Biologické zmény ve stari

Biologické starnuti oznacuje zmény organismu, které probihaji na fyziologické urovni.

Zmény postihuji télesné tkané a orgdny, avSak neprobihaji u kazdého jedince stejné,

jsou determinovany genetickymi dispozicemi a zivotnim stylem. Vznikajici zmény,

r~r

Kterymi se 1isi staii lidé od mladych, se oznacuji jako fenotyp stari.

RozliSujeme tf1 typy funkénich zmén:

Ubvytek funkci na urovni molekularni, tkarnové, organové a systémove

- sniZzena télesna vyska

- ubytek aktivni télesné hmoty, piibyva tuk a vazivo

- zména vyrazu obli¢eje (kozni vrasky, Sedivéni vlast, alopecie, ztrata zubii)
- klesa o€ist'ovaci schopnost ledvin, snizena glomerularni filtrace

- sniZzenim elasticity tkani vznika inkontinence

Vycerpani bunécénych rezery

- atrofie organti a tkéni
- sniZena elasticita organd a tkani
- ubytek kostni hmoty

- pokles imunity a zvySena tvorba protilatek
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o Zpomaleni vétsiny funkci

- snizena sekrece jednotlivych hormont

- zmény postoje a chiize (zkracuje se krok, chlize se zpomaluje)
- klesa kapacita plic

- snizen pratok krve organy (mozek, srde¢ni sval, ledviny)

- zhorSena motilita travici trubice, narusena stfevni peristaltika
- snizena kapacita a rychlost metabolickych dé&ju

- zpomaleno psychomotorické tempo a vedeni vzruchii

(Pacovsky, 1994; Klevetova, Dlabalova, 2008).

1.5.2 Psychosocidlni zmény ve stari
Psychosocialni zmény vychazeji z celé celistvosti osobnosti ¢loveka, z jeho zivotni drahy,
vztahu k hodnotam, lidem a k sobé samému. Stafi je ovlivnéno tim, jaky zivot ¢lovek zil,

Jo 24

jak prozival radost, jak se vyrovnaval s tézkymi situacemi, jak se sam piipravoval na stai.
K hlavnim psychosocidalnim zménam patii:
e Zmény psychiky (vnimani, pozornost, pamét- kratkodoba, dlouhodoba, mysleni,
predstavy)
e Snizena schopnost adaptace na nové Zivotni situace
e Zmény v oblasti citového Zivota (vice emotivné prozivané situace, plactivost,
stavy dojeti)
e Zmény psychomotorického tempa a sStim spojena opatrnost, vahavost,

nerozhodnost, snizena koncentrace (Klevetova, Dlabalova, 2008).

Spolu s vyssim vé€kem se Casto ztraci pracovni piatelstvi, byva omezen kontakt s okolim,
meéni se vztahy vrodin€. Seniofi Casto nedokdzi navazovat nové kontakty, objevuje

se touha po soukromi, pohodli, uzavieni do svého svéta.

Velmi Casto se dnes setkdvame se seniory, ktefi nejsou pfipraveni na své stafi, nemaji

program staii a nedokazi vyplnit své dny (Haskovcova, 1990).
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1.5.3 Starecka kiehkost

Specifikem stafi je v anglictiné pouzivany pojem ,.frailty ‘- pielozeno kiehkost. Naznacuje
tak kiehkou rovnovahu mezi zdravim a nemoci ve vyssim veéku, ale také kiehkou rovnova-
hu socialnich vztahu a roli (Tos$nerova, 2002, s. 6).

Stafecka kiehkost nema dosud v Ceské 1¢karské terminologii vhodny ekvivalent. Kiehkost,
respektive rizikovost, ktera je zpisobena fyziologickym starnutim. V prubéhu stati dochazi
k postupnému poklesu funkéni zdatnosti (Hermanova et al., 2008, s. 34).

Tito star$i nemocni jsou ohrozeni disabilitou v provadéni béznych ¢innosti, nesobéstac¢nos-
ti, pady, zlomeninami, inkontinenci a nepfiznivym vyvojem zdravotniho stavu v nasleduji-

cich letech (Topinkova, 2005, s. 9).

1.6 Zakladni potieby ¢lovéka

Pokud hovotfime o seniorech a péci o n¢, je tieba pfipomenout teorii lidskych potieb.
Potfeba je projevem né&jakého nedostatku, jehoZ odstranéni je Zadouci. Je né¢im, co ¢lovek
nutné potiebuje pro svlij zivot. Prozivani nedostatku ovlivituje veSkerou psychickou ¢in-
nost ¢loveéka. V prubéhu Zivota se potieby jedince méni z hlediska kvantity i kvality (Tra-
chtova, et al, 1999, s. 10). Zejména u starSich lidi je patrné, jak velky vyznam ma spravné

naplnovani vSech Zivotnich potieb.

1.6.1 Hierarchie potieb podle A. H. Maslowa

v

Nejrozsitengjsi je hierarchie potieb podle A. H. Maslowa. Podle tohoto psychologa ma
kazdy jedinec individudlni systém motivli, ktery je hierarchicky uspotfddan. Neékteré
z téchto motivil jsou siln€jsi nez jiné a nékteré z téch silnych jsou nejsilngjsi. Lidé jsou
motivovani timto systémem zakladnich potieb. Lidské potfeby jsou organizovany

v hierarchickém systému podle své naléhavosti.
Systém potieb podle Maslowa:

e Fyziologické potieby — vyjadiuji potfeby organismu, slouzi k pifeziti. Pokud
se stanou fyziologické potieby aktualni, stavaji se dominantnimi a ovlivni celkové

chovani a jednani ¢lovéka.
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o Poti‘eba jistoty a bezpefi — je potiebou vyvarovat se ohrozeni a nebezpeci.
VYyjadiuje touhu po duvere, spolehlivosti, stabilité, osvobozeni od strachu a uzkosti,

potiebu ochrance, ekonomické zajisténi.

o Potieba lasky a sounaleZitosti — je to potieba milovat a byt milovan. Vystupuje

V poptedi v situacich osamoceni a opusténi.

e Potfeba wuzniani, ocenéni, sebeticty — jde o spojeni potieb sebeucty
a sebehodnoceni ve spojeni stouhou po respektu druhych lidi. Vystupuje
v situacich ztraty respektu, kompetence, divéry a projevuje se snahou ziskat

Ztracené socialni jistoty.

e Potieba seberealizace, sebeaktualizace — vystupuje jako tendence realizovat

své schopnosti a zaméry, ¢lovek chee byt tim, kym podle svého minéni mize byt.

e Potieba sebetranscendence — jde o touhu pfesdhnout sam sebe, hledani smyslu

Zivota ve vite. Tato potieba pfesahuje smyslové a rozumové vnimani (Trachtova, et

al, 1999, s. 13-14; JaroSova, 2006, s. 32-33).

1.6.2 Potreby seniori

Ve stafi se méni hodnotova orientace potieb. Dochazi k vétsi fixaci na rodinu a senior
potfebuje neustalé potvrzovani lasky a soundleZitosti — existence citového vztahu a své
pozice v rodin€. Z psychologickych potfeb nejsou dobie saturovany potieby komunikace,
stafi lidé se citi vice osamoceni. Potieby fyziologické se s pfibyvajicim vékem zvyraziuji.
Seniofi se celkové citi vice ohroZeni, smifuji se s ur€itou mirou zavislosti na jinych lidech
— do popiedi vstupuje potieba podpory a bezpeci. Tato potfeba mulze byt saturovana
funk¢ni rodinou piipadné pecovatelkou nebo jinym Elovékem, ktery je ve vyznamné roli
Vv zivoté starého Clovéka. PéCe o seniora musi byt zamétena piedev§im na uspokojovani
jeho potieb a feSeni jeho problému. Kritériem posuzovani kvality poskytované péce musi

byt sam senior, jeho spokojenost (Jarosova, 2006, s. 33).
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2 STARY CLOVEK A RODINA

2.1 Definice rodiny

Rodina je univerzalni skupinou, kde probihaji vyznamné socialné psychologické jevy
Vv zivoté jedince, umoziiuje mu vytvorit divéru v sebe, motivacné volni charakteristiky,
postoj k sobé samému a pevné socialni vazby emocionalné opétovanych vztahti (Hartl,
Hartlova, 2000, s. 303).

Rodina je také nejstarsi zakladni spoleéenskou skupinou ¢i spoleCenstvim nejtésnéji spjaté
nejriznéjSimi vztahy uvnitt a navenek (Dunovsky, 1999, s. 91-92).

StéZejni atributy pojeti rodiny:

e rodina je systém nebo jednotka

e rodinni pfislusnici mohou nebo nemusi udrZzovat vzijemné vztahy, mohou nebo

nemusi zit spolu
e jednotka muze nebo nemusi zahrnovat déti
e mezi rodinnymi piislusniky jsou zavazky a vztahy s povinnostmi v budoucnu

e pecovatelskd (opatrovnickd) funkce je zaloZzena na ochrang, vyzivé a socializaci

piislusniki jednotky (Stuart, 1991).

2.2 Funkce rodiny

Funkce rodiny se vyvijely v souvislosti se spoleCenskymi zménami, které ovliviiovaly

postaveni rodiny ve spolecnosti i vztahy uvnitf rodiny. Moderni rodina pozbyla nékteré

vvvvvv

Rodina plni étyfi zakladni funkce:

o Funkce reprodukcni

o Funkce materidalni — diive byla tato funkce mnohem vyznamngjsi. Nyni funguje
systém socidlnich podpor a slabsi ¢lenové rodiny tak nejsou tolik zavisli
na silnéjsich.

e Funkce vychovnd — vyznamna zejména u déti
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e Funkce emociondlni — v této oblasti je rodina jedine¢na a nezastupitelna. Pokud
je rodina dysfunk¢ni, je prave tato oblast nejvice zranujici. Rodina poskytuje vsem
svym cleniim uspokojeni fady potfeb — napt. potfeba podpory, pomoci a piijeti,

spole¢nych rituala a plant.

Rodina prochazi v poslednich desetiletich vyznamnymi zménami. Podle vyzkumnych praci
pfevlada odmitavy postoj ksouziti dvou generaci. Rodiny chtéji zit oddélené,

ale v blizkosti, aby si v ptipadé potieby mohli pomoci (Klevetova,Dlabalova, 2008).

2.3 Mezigeneracni souziti

V soucasné dob¢ se setkavame nejcastéji s formou nukledarni rodiny (rodice a jejich déti).
Tato rodina Zije samostatn¢ a rovnéz stary Clovek touzi vétSinou setrvat v samostatném
zpusobu Zivota. VSechny generace si totiz zvykly na nezavislost a tézko se ji vzdavaji.
Doslo k tzv. automizaci rodiny (kazdy bydli ve svém). To ovSem v zadném piipadé ne-
znamena, ze by se mladi a stafi neméli radi. Vznikla tzv. intimita na dalku. Vielé vztahy
mezi prarodi¢i a vnuky jsou cCasto pékné. Pouze souziti vice generaci je Vyjimecné
(Haskovcova, 2002). Z hlediska psychologického 1ze hajit oddéleni mladé generace od ro-
di¢t pravem na vlastni seberealizaci podle vlastnich piedstav.

Dobte fungujici rodina poskytuje vSem svym clenim pocit soundlezitosti, bezpeci
a vzajemné pomoci v ptipadé potieby. Jesté vice se ukazuji tyto atributy dulezité u vicege-
neracnich rodin skladajicich se z prarodici, rodic¢ti a vnuktl. Pro dobré souZiti vSech ¢lenti
rodiny je nutno vztahy postavit na demokratickych principech, solidarité a lasce (rodicov-
ské, sourozenecké, déti a vnukl k rodi¢iim a prarodicim). Pro genera¢ni souziti hovori
divody vychovné a etické. Sama ucta ke staii je jednim ze zakladnich etickych humanit-
nich pozadavkil. Generacni souziti mize dale feSit problém opusténosti starych lidi. Jak
JiZ bylo teceno, kolem sebe mlZeme pozorovat stale silici tendenci oddélen¢ho Zivota
jednotlivych generaci. Na druhou stranu stoupa pocet seniorl v nasi spole¢nosti a tudiz je
stale vice potfebna vzajemna komunikace mezi generacemi v ramci rodiny a ochota podilet
se na péci o své starSi Cleny rodiny. Zde se ndm nabizi otdzka, zda se za takové situace
dokazi rodiny postarat o své zestarlé ¢leny rodiny? — Ukazuje se, Ze ob¢asna péce o starého
¢lovéka vétSinou neptlisobi rodindm potize. Naro¢néjsi je vSak dlouhodobé nebo i trvala
péce o seniora v rodiné. Vyskytuje se cela fada prekazek, napt. nevyhovujici bydleni (malé

byty a z toho plynouci ztrata soukromi nuklearni rodiny nebo seniora), vysoka zaméstna-
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nost zen, ekonomické divody. Proto je dilezité nabidnout rodinam, které jsou ochotny a
schopny starat se o blizkého, pomoc a podporu formou dostupnych socidlnich a zdravot-

nich sluzeb.

2.4 Rodinna péce o seniora

PéCe o nesobéstacného seniora je vétSinou zajistovana Cleny jejich rodin, jde tedy o péci
rodinnou. Péce o starého ¢lovéka v rodiné je prozivana jako prace z lasky, v niz prace musi
pokracovat, i kdyz laska klopytne (Jefabek, 2005).

Pro soucasného seniora ma rodina a bezpecné rodinné zdzemi velky vyznam. Aby dnes$ni
rodina dokazala zvladat dobrou péci o nesobéstacného clena, musi spliovat fadu

piedpokladii, z nichZ nejpodstatnéjsi jsou tyto:
» Moci pecovat — mit podminky fyzické, socialni, psychické, bytové, ¢asové, finan¢ni

» Chtit pecovat — mit dobou viili, snazit se hledat moznosti a feSeni v dané situaci

za ptispéni vSech clentli rodiny

» Umét pecovat — védét jak pomoci, znat rozsah poskytované pomoci (Haskovcova,
1990).

Péce probihajici v rodin€ je zaloZena na emocionalnich, socidlnich a moralnich aspektech.
Vztah vznikly v procesu rodinného pefovani spociva v kodexu chovani mezi pecujici
0sobou a starym nemocnym c¢lovékem zavislym na péci, kterou lze vymezit néasledujicimi
znaky:

» péce v rodiné je zaméfena na oSetiovatelské potieby jiného ¢lovéka
péce se provadi na zékladé vzajemnosti
role jsou zaménitelné

vztah mezi pecujicim a nemocnym je osobni

YV V VYV V

je snaha v priibéhu pécée co nejvice respektovat samostatnost druhého (ztrata osobni
nezavislosti je propojena se ztratou osobni distojnosti) (JaroSova, 2006, s. 42).
Pecovani, hlavné je-1i dlouhodobé, fyzicky a psychicky naro¢né, piedstavuje pro rodinného
ptislusnika vysokou zatéz. To mlze postupné zpusobit:

e zhorSovani vzajemnych vztaht

e izolaci pecujici osoby

e omezeni spolecenskych kontakta
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e vznik a rozvoj zdravotnich a ekonomickych problémi pecovatele
Dnes mnoho pecujicich rodin potiebuje a v budoucnu bude jesté vice potiebovat odbornou
pomoc instituci (socialné¢ zdravotni sluzby), podporu a pomoc moralni, legislativni,
ekonomickou (JaroSova, 2006). Rodina se pfedevSsim musi chtit o svého Clena postarat
a spole¢nost ma vytvaiet podminky, aby se rodina starat mohla (JaroSova, 2007, s. 32).
Ukolem spole¢nosti je motivovat rodiny a vytvoiit dostateény rozsah socialnich a zdravot-

nich sluzeb, které rodinam pomohou plnit tuto funkci.
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3 SOCIALNI A ZDRAVOTNI SLUZBY

Pii péci o seniora v domacim prostiedi 1ze vyuzivat socialni a zdravotni sluzby, jejichz
cilem je umoznit seniorim dustojny Zivot v prostiedi, které divérné znaji, podpora zdravi
a pohody seniora, prevence nemoci, podpora v sobéstacnosti a zajisténi zdkladnich
zivotnich potieb. Pomoci socidlnich a zdravotnich sluzeb muze stary ¢lovek zit v domacim
prostfedi tak dlouho, dokud jeho zdravotni stav nebude vyzadovat nepfetrzitou zdravotni

nebo oSetrovatelskou péci.

3.1 Sluzby socialni péce

Sluzby socialni péce zahrnuji takové druhy socialnich sluZeb, které napoméhaji osobam
zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstac¢nost. Poskytuji se jak v domacim prostiedi,
tak v zafizenich socialnich sluzeb. Jejich cilem je umoznit osobam v co nejvyssi mozné
mife se zapojit do bézného Zivota nebo jim zajistit distojné prostiedi a zachazeni
v ptipadech, kdy to jejich nepfizniva socidlni situace vyzaduje (Kralova, Razova, 2007,
s. 50). Seniorim zijicim v domacim prostiedi jsou urCeny terénni sluzby, které by mély
krom¢ saturace specifickych potieb seniori slouzit k podpofe rodin, které pecuji o seniora
a nabizet a poskytovat takové sluzby, které jim tuto péci umozni. Mezi terénni sluzby
pro seniory fadime pecovatelskou sluzbu, osobni asistenci, centra dennich sluzeb denni
a tydenni stacionaf, odlehcovaci sluzbu. Jsou zde zamérmé vyjmenovany pouze sluzby,

které mohou byt oporou rodindm pecujicim o seniora v domécim prostredi.

3.1.1 Pecovatelska sluzba

Poskytuje kvalifikovanou a profesionalni pomoc a podporu lidem, kteti o ni vzhledem
k véku nebo nepfiznivému zdravotnimu stavu projevi zajem. PéCe je poskytovana
podle individudlnich potieb tak, aby seniofi mohli setrvat co nejdéle ve svém domécim
prostiedi, v blizkosti své rodiny a pratel. Cilem sluzby je jednat v zajmu klienta a aktivné
spolupracovat s rodinou. Pecovatelska sluzba poskytuje v domacnostech ve vymezeném

Case nasledujici zédkladni ¢innosti:
» pomoc pii zvladani béznych tkontd péce o vlastni osobu
» pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygieny

» poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy
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» pomoc pii zajisténi chodu doméacnosti

» zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim.

3.1.2 Osobni asistence

Jde o terénni sluzbu, poskytovanou osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu
veku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postiZeni, jejichz situace vyzaduje pomoc
jiné fyzické osoby. Sluzba je poskytovana bez ¢asového omezeni, v pfirozeném socialnim
prostfedi osob a pfi ¢innostech, které osoba potiebuje.
Sluzba obsahuje zejména tyto zékladni ¢innosti:

» pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o vlastni osobu

» pomoc pii osobni hygiené
pomoc pii zajisténi stravy
pomoc pii zajisténi chodu domacnosti
vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni ¢innosti

zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim

vV V V V V

pomoc pii uplathovani prav, opravnénych z4jm a pii obstaravani osobnich

zalezitosti.
3.1.3 Centra dennich sluzeb

Poskytuji ambulantni sluzby osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu véku,
chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, a které z t€chto divodl potiebuji
pomoc pii zajisténi péce o svoji osobu, posileni svych schopnosti a dovednosti a poskytnuti
sluzeb, které si nejsou schopny samy zajistit.
Sluzby poskytované v centrech dennich sluzeb obsahuji tyto zakladni ¢innosti:

» pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu
poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi stravy
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti
zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim

socialn¢ terapeutické ¢innosti

vV V V V V

pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezi-

tosti.
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3.1.4 Denni stacionar

Je ambulantni socialni sluzba, poskytovana lidem, ktefi se z divodu véku, zdravotniho
postizeni, ¢i dlouhodobého dusevniho onemocnéni neobejdou bez pravidelné pomoci jiné
fyzické osoby. Sluzba je poskytovana v prubéhu dennich hodin. Klient se odpoledne
nebo vecer vraci do vlastniho domaciho prostredi.
Sluzby poskytované v dennich stacionafich obsahuji tyto zakladni ¢innosti:

» pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o vlastni osobu
pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu
poskytnuti stravy
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti
zprosttedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim

socialné terapeutické ¢innosti

vV V V V V V

pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

3.1.5 Tydenni stacionare

Poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji sniZzenou sobésta¢nost z diivodu véku
nebo zdravotniho postiZzeni a osobam s chronickym duSevnim onemocnénim, které potie-
buji pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Sluzby jsou poskytovany v pracovnich dnech,
ve dnech pracovniho klidu tyto osoby zistavaji ve vlastnim domacim prostredi.
Sluzby poskytované v tydennim stacionafi obsahuji tyto zakladni ¢innosti a ukony:
» poskytnuti ubytovani
poskytnuti stravy
pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu
pomoc pii zvladani béZnych ukonii péce o vlastni osobu
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti
zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim

socialné terapeutické ¢innosti

VvV V V V V V VY

pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezi-

tosti.


http://cs.wikipedia.org/w/index.php?title=Soci%C3%A1ln%C3%AD_slu%C5%BEba&action=edit&redlink=1
http://cs.wikipedia.org/wiki/V%C4%9Bk
http://cs.wikipedia.org/wiki/Zdravotn%C3%AD_posti%C5%BEen%C3%AD
http://cs.wikipedia.org/wiki/Zdravotn%C3%AD_posti%C5%BEen%C3%AD
http://cs.wikipedia.org/w/index.php?title=Du%C5%A1evn%C3%AD_onemocn%C4%9Bn%C3%AD&action=edit&redlink=1
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3.1.6 Odlehcovaci sluzby

Mohou byt poskytovany ve formé terénnich, ambulantnich nebo pobytovych sluzeb.
Mohou byt vyuzivany osobami, které maji snizenou sobéstacnost z divodu veku,
chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, o které jinak pecuje zpravidla rodina
nebo 1 jiné osoby, a to V jejich domdacnosti. Cilem této sluzby je umoznit pecujici osobé
nezbytny odpocinek. Muze byt poskytovana napiiklad v dob¢, kdy pecujici osoba musi
nastoupit do zdravotnického zafizeni nebo na lazensky pobyt. Sluzba je poskytovana

na urcitou, piechodnou dobu. Odlehéovaci sluzby obsahuji tyto zakladni ¢innosti a ikony:
» pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o vlastni osobu

pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu

poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi stravy

poskytnuti ubytovani, jde-li 0 pobytovou formu sluzby

zprostifedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim

socialné terapeutické ¢innosti

vV V VY V¥V V VY

pomoc pii uplathovani prav, oprdvnénych z4jm a pii obstaravani osobnich
zaleZitosti

» vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti (Kralova, Razova, 2007).

3.2 Prispévek na péci

Osobam, které jsou zdivodu dlouhodob& nepiiznivého zdravotniho stavu zavislé
na pomoci jiné osoby, a to v oblasti bézné denni péce o vlastni osobu a v sobéstacnosti,
nalezi pobirani Ptispévku na péci (dale pouze Pnp). Za dlouhodobé neptiznivy zdravotni
stav se povazuje nepfiznivy zdravotni stav, ktery podle poznatkli 1€karské védy ma trvat
déle nez jeden rok a ktery omezuje dusevni, smyslové nebo fyzické schopnosti a ma vliv
na péci o vlastni osobu a sobéstacnost. PéCi o vlastni osobu se rozumi predev§im denni
ukony,

které se tykaji zajiSténi nebo pfijimani stravy, osobni hygieny, oblékani a pohybu. Sob¢s-
tacnosti se rozumi ukony, které umoziuji ti€astnit se socidlniho Zivota, napf. obstarat si
osobni zaleZzitosti, uvafit si, vyprat si, samostatné komunikovat s okolim. Schopnost zvlad-

nout péci o vlastni osobu a byt sobésta¢ny je u kazdého ¢lovéka individualni. Proto zakon
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rozeznava cCtyfi stupné zavislosti na pomoci jiné osoby, a t0 od mirné zavislosti
az po uplnou zavislost. Zakon o socidlnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. stanovuje, kdo ma
narok na piispevek na péci a postup jeho ziskani. Podle stupné zavislosti se 1i$i vyse pfi-
spévku. Pnp nalezi osobé¢, o kterou je peCovano a slouzi predevsim k zajisténi socialni péce

piijemci ptispévku, jak jiz pomoci socialni sluzby nebo rodinnym pfislusnikem.

3.2.1 Stupné prispévku na péci

Vyse Pnp je rozdilna u osob do 18 let a u o osob nad 18 let véku. Ve své bakalaiské praci
se zabyvam péci o seniory, proto niZe popisuji pouze vysi Pnp o osob starSich 18 let.
RozliSujeme Ctyfi stupné zavislosti na pomoci jiné osoby a dle stupné je pfiznana vyse
prispévku. Stupen zavislosti se stanovuje dle schopnosti osoby zvladat tkony v jednotlivych
oblastech:
. Stuperi — lehka zavislost 800,- K¢
e Urcen osobam, které potiebuji kazdodenni pomoc nebo dohled pii vice nez 12
ukonech péce o vlastni osobu a ikonech sobéstacnosti.
Il. Stupeit — stiedné téZka zavislost 4 000,- K¢
e Urcen osobam, které potiebuji kazdodenni pomoc nebo dohled pfti vice nez 18
ukonech péce o vlastni osobu a ikonech sobéstacnosti.
11.Stupen — téZka zavislost 8 000,- K¢
e Urcen osobam, které potiebuji kazdodenni pomoc nebo dohled pti vice nez 24
ukonech péce o vlastni osobu a ikonech sobéstacnosti.
V. Stupeit — téika zavislost 12 000,- K¢
e Urcen osobam, které potiebuji kazdodenni pomoc nebo dohled pii vice nez 30
ukonech péce o vlastni osobu a ikonech sobéstacnosti.
(Kralova, Razova, 2007; Domaci hospic [online]. 2008 [cit. 2011-03-23]. Cesta domu.

Dostupné z WWW: <http://www.cestadomu.cz/domaci-hospic.html>.)

3.3 Zdravotni sluzby

Pokud hovoiime o zdravotnich sluzbach poskytujicich pomoc seniorim v domacim
prostedi, pouzivame termin komunitni péce. Cilem komunitni péce je pomoci lidem, ktefi
z davodu nemoci nejsou schopni sami uspokojovat a napliiovat své zivotni potieby,

umoznit jim setrvat co mozna nejdéle v pfirozeném prostiedi a zit kvalitni zivot.
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3.3.1 Prakticky lékar

Poskytuje komplexni 1ééebné — preventivni péci zahrnujici podporu zdravi, prevenci
onemocnéni, 1é¢bu, rehabilitaci a podpirnou péci pacientim a respektujici bio-psych-

socialni hlediska.

3.3.2 Agentury domaci péce

Domaci zdravotni péce je od roku 1990 nedilnou soucasti moderniho systému zdravotni
i socialni pé¢e v Ceské republice. Narok na poskytovani doméci péée ma kazdy ob¢an
Ceské republiky, jehoz oSetfujici 1ékai po zhodnoceni celkového zdravotniho stavu a stavu
vlastniho socialniho prostiedi klienta rozhodne o poskytovani domaci péce. Domaci péce
je zamé&fena zejména na udrZeni a podporu zdravi, navraceni zdravi a rozvoj sobé&sta¢nos-
ti, zmirnovani utrpeni nevyléciteln¢ nemocného clovéka a zajisténi klidného umirani
a smrti. Domaci péce je urcena pacientiim, u nichz neni nutny pobyt v nemocnici a soucas-
né nesta¢i laicka domaci péce. Doméci péci vyuZzivaji zejména dvé skupiny pacientt.
Jednak Ti, ktefi jsou propusténi z nemocnice a u nichz je ptedpoklad, Ze doléceni a rekon-
valescence mlZe probihat v domacim prostiedi, dale pak Ti, ktefi jsou chronicky nemocni
a vyzaduji dlouhodobou, nikoliv vS§ak nutn¢ nemocni¢ni péci.

PéCi poskytuji registrované vSeobecné sestry na indikaci lékaf. Domaci péce je hrazena
z fondu vetejného zdravotniho pojisténi (Koncepce domdci péce [online]. 2006 [cit. 2011-
03-23]. Narodni centrum doméci péte Ceské republiky. Dostupné z WWW:

<http://www.domaci-pece.info/koncepce-domaci-pece>.; Haskovcova, 2002).

3.3.3 Stacionare se specializovanou péci

Specializovand centra poskytuji specifickou zdravotni pé¢i vybranym skupinam klienti
V ramci ambulantni nebo lizkové péce. Jednd se napi. o rehabilitacni centra nebo denni
centra pro seniory. V téchto centrech je klientim poskytovana piima péce — 1é¢ba, sledova-
ni, edukace, nacvik dennich Cinnosti, management bolesti, poradenstvi, apod.(JaroSova,

2007, s. 35).

3.3.4 Domaci hospicova péce
Nabizi zdravotni péci, lidskou podporu a pomoc pii feSeni potizi tézce nevylécitelné
nemocnym a jejich rodinam v poslednich dnech a tydnech zivota nemocného v domacim

prostiedi. Vychazi z piani a potieb nemocného a jeho rodiny. Sluzba v sobé kombinuje



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 32

pééi oSetiovatelskou a Iékafskou s pomoci v oblasti socialné- pravni, psychologické

¢i duchovni. Nabizi vSestrannou G¢innou oporu piibuznym a piatelim umirajicich a poma-

ha jim zvladat jejich zarmutek i po smrti blizkého ¢loveka.

Cilem je umoznit nemocnym v zavérené fazi zivota byt v kruhu svych blizkych a ve svém

domacim prostfedi. Dilezita je rovnéz péce 0 rodinu nemocného, nebot’ posledni dny

a tydny zivota jejich blizkého jsou namahavé fyzicky i psychicky. Tato péce je poskytovana

Domaci hospicova péce nabizi:

>

vV V V V V

>

odbornou Iékatskou péci

odbornou sesterskou péci formou navstévni sluzby 24 hodin denné

podporu a pomoc socialniho pracovnika v otazkach souvisejicich s pé¢i o umirajici
podporu a pomoc psychologa nejen pro nemocného, ale také pro pecujici rodinu

v pripad¢ zajmu kontakt s duchovnim

zaSkoleni Cleni rodiny v oSetfovani nemocného

zapujceni zdravotnich a kompenzacnich pomticek

(Letak_Hospic.pdf [online]. 2008 [cit. 2011-03-23]. Domaci hospicova péce. Dostupné z
WWW: <http://zdar.domaci-hospic.cz/LinkedDocuments/LETAK_HOSPIC.pdf>).
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODIKA PRACE

4.1 Cil prace

Cil ¢ 1: Zjistit, kde ziskavaji rodiny pecujici o svého blizkého v domdacim prostredi potieb-
né informace.

Cil ¢ 2: Zjistit, jaky typ sluzeb rodiny pecujici o seniora v domacim prostredi nejvice vyu-
Zivaji.

Cil ¢ 3: Zjistit, zda maji respondenti povédomi o mozZnosti vyuziti Odlehcovaci sluzby.

4.2 Metoda prace

Pro svoji praci jsem pouzila kvantitativniho sbéru dat pomoci dotazniku. Dotaznik je
nejrozSirenéj$im ndstrojem, umoziujicim ziskat dostate¢né mnozstvi dat pro riizné typy
priazkumii v pomérné kratké Casové jednotce. Sklada se ze série otazek, jejichZ cilem je
ziskat nazory a fakta od respondentl. Oteviené otazky umoznuji odpovédét vlastnimi
slovy, uzaviené otazky (dichotomické, polytomické) davaji moznost vybéru z nékolika
variant a polouzaviené (nebo také polooteviené) otdzky jsou kombinaci obou piedchozich
typl. Polouzaviend otdzka vznikne pfiddnim varianty ,, jiné* do uzaviené otazky a umoz-
nuje respondentovi volné vyjadfit sviij nazor. Nejuzsi uzavienou otazkou jsou otazky
dichotomické, kdy si respondent mize vybrat pouze ze dvou variant (ano-ne, muz-zena,
atd.). Pokud si respondent vybira z vice moznosti, hovofime o otazkach polytomickych.
Samotny dotaznik byl anonymni. Skladal se z 34 polozek. Z toho bylo 7 otazek otevienych,
5 otazek uzavienych - dichotomickych, 7 otazek uzavienych — polytomickych a 15 otazek
polouzavienych. Respondenti vzdy volili odpovéd’, ktera nejvice odpovidala jejich nazoru.
Vybranou variantu zakrouzkovali nebo u otevienych otazek odpovéd’ doplnili.

Typy otazek:- otdazka identifikacni: ¢. 1

- otazky oteviené: ¢. 15, 28, 29, 30, 31, 33, 34

- otazky uzaviené dichotomické: C. 1, 19, 22, 24, 25,

- otazky uzaviené polytomickeé: €. 7, 8,9, 10, 11, 16, 18,

- otazky polouzaviené: ¢.2,3,4,5, 6,12, 13, 14, 17, 20, 21, 23, 26, 27, 32.
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4.3 Charakteristika polozek
Polozky €. 1, 2, 3 zjistuji pohlavi, postaveni a bydlisté respondentt.

Polozky ¢. 4, 5, 6 zjiStuji, zda respondenti maji ve své blizkosti seniora, o kterého pecuji,

jak dlouho péci zajist'uji a v jakém piibuzenském vztahu je oSetfované osoba.

Polozky €. 7, 8, 9 zjist'uji, v jakém veéku je blizka osoba, jakou péci a jak dlouho ji potiebu-
je.

Polozka €. 10 zjist'uje, jak respondent s oSetfovanou osobou vychazi.

Polozky €. 11, 12, 13 zjistuji, kdo vSechno zajistuje péci.

Polozky ¢. 14, 17, 21, 26 zjist'uji zptisob a miru informovanosti 0 sluzbach ¢i jiné pomoci.
Polozky € 15, 25 zjistuji spokojenost respondentli s vyuzivanou sluzbou.

Polozky €. 16,18 se vénuji Piispévku na péci.

Polozky €. 19,20, 22 se vénuji kompenzaénim pomuiickam.

Polozky €. 23,24 zjistuji, jaké povédomi maji respondenti o Odleh&ovaci sluzbé.

Polozky €. 27, 28, 29, 30, 31, 34 se vénuji osob¢ poskytujici péci.

Polozky ¢. 32 — 33 zjist'uji, zda respondenti uvazovali o moZnosti umisténi svého blizkého

do pobytového zafizeni.

4.4 Charakteristika zkoumaného vzorku

Pii svém vyzkumném Setfeni jsem oslovila 48 respondentii. Jednalo se cilen¢ o osoby,
které maji ve své blizkosti seniora. Ke zpracovani jsem pouzila 45 vyplnénych dotazniki,

pomoci kterych jsem provedla vyzkumné Setfeni. Z respondentii bylo 39 Zen a 6 muzi.

4.5 Organizace Setfeni

V pribéhu mésice listopadu jsem si stanovila cile své prace a postupné jsem zacala
premyslet o skladbé a obsahu otazek do dotazniku. Vytvofeny dotaznik jsem piedlozila
ke konzultaci vedouci bakaléiské prace. Na jeji doporuceni jsem nekteré polozky doplnila
nebo upravila. Posledni verze dotazniku se skladala z 34 polozek. Zacatkem mésice

prosince jsem provedla pilotni studii. Rozdala jsem 4 dotazniky do rodin, o nichz jsem
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veédela, ze peCuji v domécim prostiedi o blizkou osobu seniorského véku. VSechny cCtyii
dotazniky se mi vratily zpét. V jednom piipadé jsem byla upozornéna na nevhodnost
poloZzeni otazky ¢. 18, tykajici se vySe pfiznaného Piispévku na pé¢i u blizké osoby,
kdy kromé stupné Prispévku na péci jsou uvedeny i finanéni ¢astky nalezejici jednotlivym
stupniim. Po konzultaci s vedouci prace jsem vSak tento typ otdzky neménila a dotaznik
ponechala v pivodnim zadani. Vlastni vyzkumné Setfeni probihalo od 2.12.2010
do 15.2.2011. Celkem jsem rozdala 48 dotaznikil. Setfeni jsem sméfovala cilené do rodin,
0 kterych jsem védéla, Ze v domacim prostiedi ¢i ve své blizkosti pecuji o seniora. Zpét
se mi vratilo 47 dotaznikl tzn., Ze ndvratnost Cinila 97,92 %. V jednom piipadé byl
dotaznik odmitnut z divodu nedivéry v anonymitu dotazniku. Ve dvou ptipadech byl do-

taznik pro neuplné vyplnéni vyfazen. Ke zpracovéni jsem pouzila 45 dotaznik.

4.6 Zpracovani ziskanych dat

Ziskand data jsem zpracovala pro lepsi pifehlednost do pracovni tabulky v programu
Microsoft Excel. Pomoci tohoto programu jsem ziskala absolutni a relativni Cetnost. Déle
jsem data uspotadala do jednotlivych tabulek a grafii, které jsem slovné popsala.

Absolutni Cetnost v tabulce (n) udava pocet respondentii, ktefi na danou polozku
odpovédéli z nabidnutych moznosti stejné.

Relativni Cetnost v tabulce (%) poskytuje informace o tom, jak velka cast z celkového

poctu hodnot pifipada na danou dil¢i hodnotu.
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5 ZPRACOVANI VYSLEDKU DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Vyzkumného Setfeni se zacastnilo 45 respondentt.

Otazka ¢. 1 — Pohlavi respondenti

Pohlavi Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%0)
Zena 39 86,67
Muz 6 13,33
Celkem 45 100,00
Tabulka 1. Pohlavi respondentii
86,67%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30.00% 13,33%

20,00%

10,00%

0,00% . .
muz zena

Graf 1. Pohlavi respondentii

Z grafu vyplyva, ze z celkového poctu 45 respondentu (100,00 %) bylo 39 Zen (86,67 %)

a 6 muzu (13,33 %). Znamena to, ze péci o blizkou osobu v domacnosti zajist'uji z vice

jak 2/3 zeny.
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Otazka ¢. 2 - Jste:

Otazkou jsem chtéla zjistit, zda osoba pecujici o svého blizkého je soucasné zaméstnana,

v domacnosti, ve starobnim dtichodu, studujici ¢i jina varianta.

Zaméstnani pecujicich Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
Zamg&stnand/y 19 42,22
V domacnosti 8 17,78
Ve starobnim diachodu 16 35,56
Student 1 2,22
Jiné 1 2,22
Celkem 45 100,00

Tabulka 2. Zaméstnani pecujici osoby

50,00% 17 42,22%

o
40,00% - 35,56%

30,00% -

17,78°
20,00% - 1

10,00% - 2,22% 2,22%

0,00% T T T T T

Graf 2. Zaméstnani pecujici osoby

Neceld polovina responttl - 42,22 % pecujicich o svého blizkého soucasné pracuje, vice jak
tietina - 35,56 % je ve starobnim dtichodu, 17,78 % je v domacnosti, 2,22 % jsou studujici
a zbyvajicich 2,22 % oznacilo jinou moznost. Jednalo se o slovni doplnéni odpovédi:

OSVC.
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Otizka ¢&. 3 — Zijete :

Cilem otazky bylo zjistit misto, kde ziji peCujici osoby.

Bydlisté pecujicich Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
V obci s poctem obyvatel do 1000 6 13,33
V obci s poctem obyvatel 1000 - 2000 3 6,67
V obci s poctem obyvatel 2000 - 5000 12 26,67
Ve mésté s poctem obyvatel 5000 - 10 000 3 6,67
Ve méste s poctem obyvatel 10 000 - 20 000 6 13,33
Ve mésté s poctem obyvatel nad 20 000 15 33,33
Jiné 0 0,00
Celkem 45 100,00
Tabulka 3. Bydlisté pecujicich
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Graf 3. Bydliste pecujicich

Z odpovédi respondentt vyplyva, ze 33,33 % dotazanych zije ve vEétSsim mésté s poctem

obyvatel nad 20 000 obyvatel, 26,67 % zije v obci s po¢tem obyvatel 2000 — 5000, 13,33

% dotazovanych pecuje o blizkou osobu v obci do 1000 obyvatel, stejné tak ve mésté

s poctem obyvatel 10 000 — 20 000. Ostatni respondenti ziji v mensim mésté 5000 — 10 000

obyvatel nebo v obci s poétem obyvatel 1000 — 2000.
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Otazka ¢. 4 - Mate ve své blizkosti ¢lena rodiny ve véku nad 65 let, o kterého

pecujete?

Otazkou jsem chtéla zjistit, zda respondent ma ve své blizkosti seniora ve véku nad 65 let.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) | ¢etnost (%)
Ano, zijeme ve spolecné doméacnosti. 27 60,00
Ano, ale nezijeme ve spole¢né domdacnosti. 18 40,00
Nyni ne, ale pecoval jsem o blizkého ve véku nad 65 let. 0 0,00
Ne 0,00
Jiné 0,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 4. Mate ve své blizkosti ¢lena rodiny ve véku nad 65 let, o kterého pecujete ?

60,00% _/U :

50,00% -

40,00% -

30,00% -
20,00% A

10,00% -

0,00% T

Graf 4. Mate ve své blizkosti ¢lena rodiny ve véku nad 65 let, o kterého pecujete ?

Vice jak polovina dotazovanych - 27 (60,00 %) zije ve spole¢né domacnosti s 0Sobou starsi
65 let, ktera potiebuje zajistit péci. Zbylych 18 (40,00 %) respondentti ma ve své blizkosti

osobu starsi 65 let, ale neziji ve spolecné domacnosti.
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Otazka ¢. 5 - Pokud Zijete se Clenem rodiny, o kterého pecujete ve spolecné
domacnosti, jak je to dlouho?
Pomoci otazky jsem chtéla zjistit, jak dlouho zije pecujici spolecné se svym blizkym,

kterému poskytuje péci.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)

Méné€ nez 1 rok 4 14,81

1-5let 10 37,04
5-10 let 5 18,52
Vice jak 10 let 8 29,63
Jiné 0 0,00

Celkem 27 100,00

Tabulka 5. Pokud Zijete se ¢lenem rodiny, o kterého pecujete ve spolecné domdcnosti,

jak je to dlouho?

40,00% - 37,04%

35,00% I
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30,00% A
25,00% A

18,52%
20,00% -
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Graf 5. Pokud Zijete se ¢lenem rodiny, o kterého pecujete ve spolecné domdcnosti,
jak je to dlouho?
Z grafu vyplyva, ze z celkového poctu 27 respondentt (tj. 100,00 %), v 10 piipadech
(37,04 %) ziji spole¢né 1-5 let, v 8 ptipadech (29,63%) Ziji spole¢né vice jak 10 let, v 5
ptipadech (18,52 %) trva spole¢né souziti 5-10 let a zbyvajici 4 ptipady (14,81 %) ziji

spole¢né méné nez 1 rok.
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Otazka €. 6 - V jakém pribuzenském vztahu je k Vam oSetfovana osoba?

Cilem otazky bylo zjistit, v jakém vztahu je pecujici a péci potiebujici osoba.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) cetnost (%)
Jde o rodi¢e mé nebo manzela (manzelky). 27 60,00
Jde o mého manzela ¢i manzelku. 12 26,67
Jde o jiného piibuzného 6 13,33
Jiné 0 0,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 6. V jakém pribuzenském vztahu je k Vam osetrovana osoba?

60,00%
60,00% -
50,00% -
40,00% -
26,67%
30,00% -
20,00% - 1333%
10,00% - 0%
0,00% T T T T
Jdeorodice  Jdeomeého  Jdeojiného
mé nebo manzela Ci pfibuzného
manzela manzelku. (doplnte)
(manzelky).

Graf 6. V jakém pribuzenském vztahu je k Viam osetrovand osoba?

Z Setfeni vyplyva, Ze z celkového poctu 45 respondenti (t).100,00 %) se 27 pecujicich
(60,00 %) stara o své rodi¢e nebo rodi¢e partnera, 12 respondentd (27,67 %) pecuje

0 manzela ¢i manzelku a zbyvajicich 6 respondentt (13,33 %) pecuje o jiného piibuzného.
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Otazka ¢. 7 - V jakém véku je blizka osoba?

Cilem otazky bylo zjistit, v jaké v v€kové skuping je osoba, které je poskytovana péce.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) cetnost (%)
65 - 70 let 10 22,22
71 -75 let 5 11,11
76 - 80 let 12 26,67
81 - 85 let 9 20,00
Vice nez 85 let 9 20,00
Jiné 0 0,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 7. V jakém veku je blizka osoba?

30,00% 26,67%

25,00% 22,22%

20 00% 20 00%

20,00%
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15,00% 11,11%
10,00%
5,00% -
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Graf 7. V jakém véeku je blizkd osoba?

Nejvétsi cast osob, kterym je poskytovana domaci péée, byla ve véku 76 — 80 let
(26,67 %). Dalsi skupinu tvofili seniofi ve véku 65 — 70 let (22,22 %). Seniofi ve véku
81 — 85 let a nad 85 let tvorili stejné¢ pocetnou skupinu (20,00 %). Pocetné nejmensi
skupinou byli seniofi ve véku 71 — 75 let (11,11 %).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 44

Otazka ¢. 8 - Jakou péci Vas blizky potiebuje?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)

Naprosto samostatny. 0 0,00
V zakladni péci je samostatny, potifebuje pouze dohled. 11 24,44
Péce nekolikrat denné, pritomnost jiné osoby ale neni

nutnd celodenné. 17 37,78
Potfebuje komplexni celodenni péci. 17 37,78
Celkem 45 100,00

Tabulka 8. Jakou péci Vas blizky potrebuje?

37,78%
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30,00% -
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Graf 8. Jakou péci Vas blizky potiebuje?

Z grafu vyplyva, ze z celkového poctu 45 osob (100,00 %) potiebovalo komplexni péci 17
seniort (37,78 %), stejné tak péci nékolikrat denné 17 seniorti (37,78 %). Pouze dohled

v zékladni péci o svoji osobu potiebovalo 11 seniort (24,44 %).
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Otazka ¢. 9 - Jak dlouho jiz potiebuje oSetFovana osoba Vasi péci?

Cilem otazky bylo zjistit, jak dlouhou dobu zajist'uje respondent péci svému blizkému.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) | cetnost (%)
Méné nez 1 rok 8 17,78
1 - 2 roky 10 22,22
2-10 let 22 48,89
10 let a vice 5 11,11
Celkem 45 100,00

Tabulka 9. Jak dlouho jiz potiebuje osetirovana osoba Vasi péci?
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Graf 9. Jak dlouho jiz potiebuje osetrovand osoba Vasi péci?

Z celkového poctu 45 respondentt (100,00 %) poskytovalo péci blizké osob¢ v rozmezi 2 -
10 let 22 (48,89 %) dotazovanych. Druhou skupinu tvotilo 10 respondentt (22,22 %), ktefi

poskytovali pe¢i v rozmezi 1 — 2 let. 8 respondenti (17,78 %) poskytovalo péci méné nez

1 rok a 5 respondentt (11,11 %) poskytovalo péci 10 let a vice. Z prizkumu vyplyva, ze

60,00 % respondentt zajistovala péci blizké osob¢ déle jak 2 roky.
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Otazka ¢. 10 - Jak s osobou, o kterou pecujete, vychazite?

Cilem otazky bylo zjistit jaké vztahy panuji mezi pecujicimi a osobami pfijimajicimi péci.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Vyborné 9 20,00
Celkem dobte 19 42,22
Dobie 8 17,78
Obcas mame konflikt 20,00
Konflikty vznikaji velmi ¢asto 0,00
Celkem 45 100,00
Tabulka 10. Jak s osobou, o kterou pecujete, vychazite?
42,22%
45,00% - ——
40,00% -
35,00% A
30,00% -
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25,00% 0 17.78% 20,00%
20,00% -
15,00% A
10,00% A
5,00% - 0,00%
r r
0,00% T T T T T
Vyborné Celkem Dobre Obcas Konflikty
dobre mame vznikaji
konflikt  velmicasto

Graf 10. Jak s osobou, o kterou pecujete, vychazite?

Z grafu vyplyva, ze 42,22 % pecujici vychézi s blizkym, kterému poskytuje péci celkem

dobfte. 20,00 % pecujicich vychazi se svym blizky vyborne, ve 20,00 % se obcas vyskytne

konflikt a 17,78 % respondentii odpovédelo, Ze s osobou jiz poskytuje péci vychazi dobfe.

Nikdo z respondentti neuvedl, Ze by vzajemné konflikty vznikaly velmi ¢asto.
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Otazka €. 11 - Kdo vSechno zajist’uje péci o Vaseho blizkého?

Péci zajistuje Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)

Péce je pouze na mné. 8 17,78
Péce je vétSinou na mné, v piipad¢€ potieby pomiiZe i

jiny ¢len rodiny. 15 33,33
Na péci se podili celd rodina. 12 26,67
Kromé rodiny i jiné osoby (pecovatelé, sestry, prate-

1¢,...) 10 22,22
Celkem 45 100,00

Tabulka 11. Kdo vsechno zajistuje péci o Vaseho blizkého?
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30,00% - RURTR :
25 00% 1 22,22%
! 17,78%
20,00% -
15,00% -
10,00% -
5,00% -
0,00% r r r f
Péce je pouze Pece je Na péci se Na péci se
na mneé. vétsinou na podiliceld podili ijiné
mne, ale v rodina. osoby
pfipade (pecovatelé,
potfeby mne sestry,
zastoupi jiny pratelé,..)
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Graf 11. Kdo vsechno zajistuje péci o Vaseho blizkého?

V 33,33 % odpovédéli respondenti, ze péce je vétSinou na nich, ale v ptipad¢é potieby
je zastoupi jiny ¢len rodiny. V 26,67 % se na poskytované péci podili cela rodina. U 17,78
% respondentll je veSkera péce pouze na nich. U 22,22 % respondentl se na péci o blizkou

osobu podili kromé rodiny 1 jiné osoby.
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Otazka ¢. 12 - Vyuzivate néjaké socialni ¢i zdravotni sluzby, které Vam pomahaji s

péci o blizkého?

U dané polozky byla moznost vice odpovédi.

Odpovéd Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Ano 28 62,22
Ne 16 35,56
Jiné 1 2,22
Celkem 45 100,00

Tabulka 12. Vyuzivite néjaké socidlni ¢i zdravotni sluzby, které Vam pomdhaji s péci o

blizkého?
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Graf 12. Vyuzivate néjaké socidlni ¢i zdravotni sluzby, které Vam pomdhaji s péci o

blizkého?

Nejvétsi skupinu tvorilo 28 (62,22 %) respondentd, ktefi vyuzivaji nékterou ze socialnich

¢1 zdravotnich sluzeb. V 16 piipadech (35,56 %) pecujici nevyuzivaji zddnou sluzbu.

Jeden repondent (2,22 %) doplnil moznost jiné varianty a uvedl pomoc dobrovolnika.

Mezi otazkami ¢. 11 a 12 dochazi k rozporu nebot’ v piedchazejici polozce respondenti

uvedli, ze pouze v 10 (22,22 %) piipadech se na péci o blizkého podili i jiné osoby.

V nasledujicich otazkdch vsak odpovédi

koresponduji

s poctem

28 respondentt

vyuzivajicich socidlnich ¢i zdravotnich sluzeb. Proto se domnivam,ze u otdzky ¢. 11

nejsou odpovedi spravné uvedeny.
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Otazka ¢. 13 - O jakou sluzbu jde?

Otazkou jsem chtéla zjistit jaké sluzby vyuzivaji pecujici osoby. Odpovidali pouze

respondenti, ktefi v otazce ¢. 12 uvedli, Ze vyuzivaji socialni ¢i zdravotni sluzbu. Byla zde

moznost vice odpovédi.

Vyuzivana sluzba Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Pecovatelska sluzba 16 41,03
Terénni oSetfovatelska sluzba 12 30,77
Dovazka obéda 6 15,38
Domaci hospicova péce 0 0,00
Fyzioterapeut 3 7,69
Denni stacionaf pro seniory 0 0,00
Jiné 2 5,13
Celkem 39 100,00
Tabulka 13. O jakou sluzbu jde?
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Graf 13. O jakou sluzbu jde?

Na polozku ¢.13 odpovidalo pouze 28 respondentd, kteti v otdzce €. 12 uvedli, ze vyuzivaji

socialni ¢i zdravotni sluzbu. Soucasné respondenti vyuzili moznost oznacit vice odpovédi,

tim se navysila absolutni ¢etnost na 39.
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Setteni ukazalo, Ze nejvice vyuzivanou sluzbou byla petovatelské sluzba - 16 respondenti
(41,03 %). Druhou v potadi vyuzivanych sluzeb byla terénni oSetiovatelska sluzba — u 12
(30,77 %) dotazovanych. V 6 piipadech (15,38 %) respondenti vyuzivali dovazku obédu,
ve 3 piipadech (7,69 %) vyuzivali sluzbu fyzioterpeuta a 2 (5,13 %) respondenti uvedli
jinou moznost. Jednalo se 0 péci logopeda.

Nejcastéji se v odpovédich vyskytlo soucasné vyuzivani peCovatelské sluzby a dovazky

obédu.
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Otazka ¢. 14 - Pokud vyuzivate socialni ¢i zdravotni sluzbu, kdo Vas o této mozZnosti

informoval?

Cilem otazky bylo zjistit, kdo poskytl pecujicim potfebné informace. U této polozky m¢l

respondent moznost oznacit vice odpovedi.

Informaci poskytl Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Osettujici 1ékar 6 18,18
Sestra u oSetfujiciho 1€kate 0 0,00
Clen rodiny 4 12,12
Pratelé 4 12,12
Cileng jsme si hledali sami 14 42.43
Socialni pracovnice 15,15
Naprosto nadhodné 0,00
Jiné 0,00
Celkem 33 100,00

Tabulka 14. Pokud vyuzivate socidlni ¢i zdravotni sluzbu, kdo Vis o této moznosti

informoval?
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Graf 14. Pokud vyuzivate socidlni ¢i zdravotni sluzbu, kdo Vas o této moznosti informoval?
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Na polozku ¢.14 odpovidalo opét pouze 28 respondentli, ktefi v otdzce €. 12 uvedli,
ze vyuzivaji socialni ¢i zdravotni sluzbu. Soucasné néktefi respondenti vyuzili moznost
oznacit vice odpovédi, tim se navysila absolutni ¢etnost na 33.

Z odpovédi vyplyva, ze témer polovina respondentli - 42,43 % si informace o moznych
sluzbach hledala sama. V 18,18 % poskytl informace oSetiujici 1ékat, v 15,15 % poskytla
dilezité informace socialni pracovnice. Ve 12,12 % poskytli informace o socialnich

a zdravotnich sluzbach pratelé nebo jiny ¢len rodiny.
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Otazka €. 15 - Jste s vyuZivanou sluzbou spokojeni?

U této polozky byla moznost volné odpovédi.

¢1 nespokojenost s vyuzivanou sluzbou.

Cilem bylo zjistit spokojenost

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) | &etnost (%)
Ano 16 57,14
Velmi dobie 6 21,43
Neodpovédélo 6 21,43
Celkem 28 100,00

Tabulka 15. Jste s vyuzivanou sluzbou spokojeni?

60,00% 1
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Ano Velmidobre Neodpovédeli

Graf 15. Jste s vyuzivanou sluzbou spokojeni?

Na polozku odpovidalo 28 respondentt, kteii v otazce €. 12 uvedli, Ze vyuzivaji socialni ¢i
zdravotni sluzbu. Proto je absolutni ¢etnost 28.

Zde se objevily dva typy odpovédi: ano nebo velmi dobfe.

16 (57,14 %) respondentti odpovédélo, Ze je s poskytovanou sluzbou spokojeno, 6 (21,43
%) odpovidajicich bylo spokojeno velmi. Stejny pocet - 6 (21,43 %) respondentii na tuto

otazku neodpovédélo.
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Otazka ¢&. 16 - Ma osoba, o kterou pecujete, vyFizeny Prispévek na péci (Pnp)?

Pomoci otazky jsem chtéla zjistit vyuzivani Pnp.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
Ano 35 77,77
Ne 6,67
Prave se vytizuje 15,56
Nikdy jsme o této mozZnosti neslyseli 0,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 16. Ma osoba, o kterou pecujete, vyrizeny Prispévek na péci (Pnp)?
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Graf 16. Ma osoba, o kterou pecujete, vyrizeny Prispévek na péci (PnP)?

Z pruzkumu vyplyva, ze 77,77 % osob, kterym respondenti poskytuji péci ma vytizen Pnp.

U 15,56 % je Pnp ve vyfizovani a 6,67 % osob nema zadny Pnp. Nikdo z respondent

neuvedl, Ze by o mozZnosti vyfizeni Pnp neslysel.
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Otazka ¢. 17 - Pokud Vas blizky pobira Pnp, kde jste se 0 mozZnosti této finanéni

pomoci dozvédéli?

Cilem otazky bylo zjistit, kdo poskytl pecujicim potfebné informace. U této polozky m¢l

respondent moznost oznacit vice odpovédi.

Informaci poskytl Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Osetrujici 1ékar 22 38,60
Sestra u oSetfujiciho 1€kate 2 3,51
Jiny ¢len rodiny 18 31,58
Pratelé 4 7,02
Informace jsme ziskali z internetu ¢i jinych médii 6 10,52
Socialni pracovnice v nemocnici 1 1,75
Naprosto nadhodné 2 3,51
Jiné 2 3,51
Celkem 57 100,00

Tabulka 17. Pokud Vas blizky pobird PnP, kde jste se o mozZnosti této financni pomoci

dozvédeli?
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Graf 17. Pokud Vas blizky pobird Pnp, kde jste se o mozZnosti této financni pomoci

dozvédeli?
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Jelikoz bylo v otdzce mozné oznacit vice odpovédi a respondenti této moznosti vyuzili
navysila se absolutni ¢etnost na 57.

Nejvetsi skupinu — 38,60 % tvotili respondenti, kterym informace o Pnp poskytl osetfujici
1ékat. Druhou nejpocetnéjsi skupinou - 31,58 % byli respondenti, kterym informace poskytl
jiny ¢len rodiny. Sami si zjistovali informace respondenti v 10,52%, od pratel v 7,02 %.
Stejné pocetnou skupinu (3,51 %) tvorili respondenti, ktefi si informace ziskali naprosto
nahodné nebo zvolili jinou formu odpovédi: v obou pfipadech informaci poskytl personal
odlehcovaci sluzby, kterou wvyuzili. Pouze v 1,75 % poskytla informace socidlni

pracovnice.
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Otazka ¢. 18 - Pokud Vas blizky pobira Pnp, o jaky stupen prispévku se jedna?

Stupen Piispévku na péci Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
I. stupen ( 800,- K<) 7 20,00
11. stupenn (4 000,- K¢) 8 22,86
II1. stupeni ( 8 000,- K<) 15 42,86
IV. stupeni ( 12 000,- K¢&) 5 14,28
Celkem 35 100,00

Tabulka 18. Pokud Vas blizky pobird Pnp, o jaky stupen prispévku se jednad?
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Graf 18. Pokud Vas blizky pobird Pnp, o jaky stupen prispévku se jednd?

I.stupeni Pnp pobiralo 20,00 % osob, Il.stupenn Pnp pobiralo 22,86 % osob. Nejvétsi skupinu

— 42,86 % tvorily osoby s Pnp III. stupné. Pnp IV. stupné pobiralo 14,29 % osob.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 58

Otazka ¢. 19 - Vyuziva Vas blizky néjaky typ kompenzaéni pomiicky?

Cilem otazky bylo zjistit zda a pokud ano, tak jaky typ kompenzacni pomticky osoba blizka

vyuziva. Respondenti mohli slovné napsat o jakou pomticku se jedna.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Ano 38 84,44
Ne 7 15,56
Celkem 45 100,00

Tabulka 19.A Vyuziva Vas blizky néjaky typ kompenzacni pomiicky?

84,44%
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Graf 19.A Vyuziva Vas blizky néjaky typ kompenzacni pomiicky?

Z celkového pocu 45 osob (100 %) vyuziva 38 senioril (84,44 %) v domacim prostiedi
nékterou kompenzacni pomiicku. Zadnou kompenzaéni pomicku nepouziva 7 osob

(15,56 %).
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V druhé ¢asti otazky €. 19 respondenti slovné uvadéli, jakou kompenzaéni pomicku

oSetfovana osoba vyuZziva.

VyuZivané kompenzacni pomucky Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)

Francouzska hul 13 34,21
Polohovaci lizko 8 21,05
Mechanicky vozik 7 18,42
Choditko 4 10,54
Antidekubitni matrace 3 7,89

Toaletni kieslo 2 5,26

Naslouchadlo 1 2,63

Celkem 38 100,00

Tabulka 19.B Vyuzivané kompenzacni pomiicky

V tabulce ¢. 19.B odpovidalo pouze 38 respondentd, kteti v predeslé ¢asti (19.A) uvedli,

Ze oSetfovana osoba vyuziva kompenza¢ni pomicku. Absolutni ¢etnost je tedy 38.

Z celkového poctu 38 osob, které vyuzivaji nékterou kompenzacni pomicku se v 13

ptipadech (34,21 %) jednalo o francouzskou hil, v 8 odpovédich (21,05 %) o polohovaci

luzko, v 7 pripadech (18,42 %) o mechanicky vozik. 4 oSetfované osoby (10,54 %)

vyuzivaji choditko, 3 oSetfované osoby (7,89 %) vyuZivaji antidekubitni matraci, Ve dvou

pfipadech pouZzivaji toaletni kieslo a 1 respondent odpovédé€l, Ze oSetfovand osoba ma

naslouchadlo.
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Otazka ¢. 20 — Pokud vyuZiva Vas blizky kompenzaéni pomicku, je:

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) | &etnost (%)
Vlastni 28 73,69
Zapujcend z pijCovny kompenzacnich pomiicek 7 18,42
Zapujcend od znamych 1 2,63
Jiné 2 5,26
Celkem 38 100,00

Tabulka 20. Pokud vyuziva Vas blizky kompenzacni pomiicku, je:
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Graf 20. Pokud vyuziva Vas blizky kompenzacni pomiicku, je:

V otdzce ¢.20 byla absolutni Cetnost 38, protoze odpovidali pouze respondenti, kteii

Vv otazce ¢. 19.A uvedli, ze blizky vyuziva néjakou kompenzaéni pomucku.

Ve 28 piipadech (73,69 %) je kompenza¢ni pomiicka ve vlastnictvi seniora, v 7 pfipadech

(18,42 %) ma pomucku zapijcenou z plijcovny kompenzacnich pomtcek. V 1 piipade

(2,63 %) je zapujéena od znamych. Dva respondenti (5,26 %) oznadilili jinou mozZnost,

ale nespecifikovali.
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Otazka ¢. 21 - Pokud ma vlastni kompenzaéni pomucku, jak jste vyrizovali jeji

ziskani?

Cilem otazky bylo zjistit, kdo poskytl pecujicim potiebné informace. U této polozky méli

respondenti moznost oznacit vice odpovédi.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Nabidl nam to oSetiujici 1€kar 13 34,21
Byla ndm doporucena odbornym specialistou 15,79
Doporucil ndm to nas§ zndmy 13,16
Upozornila nas socialni pracovnice 7,89
Informace jsme si hledali sami 11 28,95
Nikdo nam nenabidl tuto moznost 0,00
Jiné 0,00
Celkem 38 100,00

Tabulka 21. Pokud mate viastni kompenzacni pomiicku, jak jste vyrizovali jeji ziskdni?
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Graf 21. Pokud mate viastni kompenzacni pomiicku, jak jste vyrizovali jeji ziskani?

V otdzce ¢.21 byla absolutni Cetnost 38, protoZze odpovidali pouze respondenti, ktefi

votazce ¢. 19.A uvedli, ze blizky vyuziva né&jakou kompenzac¢ni pomucku. Bylo



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 62

zde mozné oznalit viceo dpovédi. Respondenti vSak této moznosti nevyuzili
a kazdy uvedl pouze jednu moznost. Celkovy pocet se tedy nenavysil.

Pfi vyfizovani kompenzacni pomiicky pro blizkou osobu respondentiim nejvice pomohl
oSetiujici 1ékar — 34,21 %. V 28,95 % si respondenti informace museli obstarat sami.
Odborny 1ékat doporucil kompenzaéni pomticku v 15,79 %. V 13,16 % doporucil pomiicku
znamy. Posledni skupinu tvofili respondenti, kterym poskytla informace socidlni
pracovnice. Nikdo z respondentti neuvedl jinou moznost.

V otazce bylo mozné oznacit vice odpovédi. Respondenti vSak této moznosti nevyuzili
a kazdy oznacil pouze jednu variantu. Celkovy pocet se tedy nenavysil a absolutni ¢etnost

byla 38.
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Otazka €. 22 - Pouzivate pri péci o blizkého €lena rodiny kompenza¢ni pomiicku
vyrobenou podomacku?
Cilem otazky bylo zjistit, zda rodiny pii péci o blizkou osobu vyuZivaji nékterou

kompenzacni pomicku, kterou si doma vyrobily.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Ano 3 7,89
Ne 35 92,11
Celkem 38 100,00

Tabulka 22. Pouzivate pri péci o blizkého clena rodiny kompenzacni pomiicku vyrobenou

podomacku?
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Graf 22. Pouzivdte pri péci o blizkého clena rodiny kompenzacni pomiicku vyrobenou

podomacku?

V otdzce €. 22 byla absolutni ¢etnost opét 38, protoze odpovidali pouze respondenti, kteii
Vv otdzce €. 19.A uvedli, ze blizky vyuziva néjakou kompenzacni pomiicku.

Z 38 dotazanych pouze 3 respondenti (7,89 %) uvedli, Ze si pomicku vyrobili doma.
Ve dvou piipadech se jednalo o zidli do sprchy, vjednom piipadé o hilku.

U zbyvajicich 35 respondentt (92,11 %) se nejednalo o pomicku vyrobenou doma.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

64

Otazka ¢. 23 - SlySeli jste nékdy o mozZnosti vyuzZiti Odlehcovaci sluzby (OS)

pro Vaseho blizkého?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
Ano, ale pfesné nevim, 0 co jde. 10 22,22
Ano, 0 moznosti vyuZiti jsme se jiZ zajimali. 13,33
Ano, Odlehcovaci sluzbu jsme jiz vyuzili. 13,33
Ne 23 51,12
jiné 0 0,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 23. Slyseli jste nékdy o moznosti vyuziti Odlehcovaci sluzby pro Vaseho blizkého?
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Graf 23. Slyseli jste nékdy o mozZnosti vyuziti Odlehcovaci sluzby pro Vaseho blizkého?

Z celkového poctu 45 repsondentt (100,00 %) uvedlo 23 (51,12 %), Zze o OS jesté

neslyseli. V 10 ptipadech (22,22 %) respondenti o OS slyseli, ale nevédéli o jaky typ

sluzby se presné jedna. Stejné pocetnou skupinu — 6 ( 13,33 %) tvofili respondenti, ktefi

se 0 moznost vyuziti OS jiz zajimali nebo OS jiZ pro svého blizkého vyuzili.

Vysledek u této polozky byl zajimavy. Sluzba, kterd mtize byt velkou pomoci pro pecujici

o blizkého v domacim prostiedi, se ukazala jako malo vyuzivand a pro mnohé pecujici

neznama.
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Otazka ¢. 24 - Vite, kde ve VaSem okoli je nabizena Odlehcovaci sluzba?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
Ano 10 22,22
Ne 12 26,67
Ne, protoze jsem o ni neslySel(a) 23 51,11
Celkem 45 100,00

Tabulka 24. Vite, kde ve Vasem okoli je nabizena Odlehcovaci sluzba?
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Graf 24. Vite, kde ve Vasem okoli je nabizena Odlehcovact sluzba?

Jak je znazornéno v grafu 51,11 % respondentii nevi, kde je v jejich blizkém okoli

nabizena Odlehcovaci sluzba, protoze o ni jesté neslySeli.

26,67 % dotazanych o OS védi, ale nevi, kde v okoli je nabizena.a skupina 22,22 %

respondentti vi, kde v okoli je OS poskytovéna.
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Otazka €. 25 - Pokud jste jiz v minulosti vyuZili Odlehcovaci sluZzbu, byli jste s touto

sluzbou spokojeni?

Cilem otazky bylo zjistit spokojenost x nespokojenost pii vyuziti OS. Respondenti mohli

slovné doplnit, co bylo divodem spokojenosti ¢i nespokojenosti.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) ¢etnost (%)

Ano 3 50,00

Ne 3 50,00

Tabulka 25. Pokud jste jiz v minulosti vyuzili Odlehcovaci sluzbu, byli jste s touto sluzbou

spokojeni?
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Graf 25. Pokud jste jiz v minulosti vyuzili Odlehcovaci sluzbu, byli jste s touto sluzbou

spokojeni?

Z 6 respondentt (100,00 %), ktefi jiz v minulosti vyuzili pro svého blizkého OS, byli
odpovédi tykajici se spokojenosti ¢i nespokojenosti s poskytovanou sluzbou vyrovnané.
3 respondenti (50,00 %) byli spokojeni s OS. Spokojenost popsali do slov :

¢

., Zajistend celodenni péce.
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,, Dobry pristup personalu. “
., Zajistena dobrad péce mamince a moznost odpocinku pro sebe. *
3 respondenti (50,00 %) nebyli s poskytnutou OS spokojeni. Zadny z nich v8ak nenapsal

davod jejich nespokojenosti.
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Otazka ¢. 26 - Domnivate se, Ze rodinni pribuzni jsou dobre informovani

o mozZnostech sluZeb, které lze pri péci o seniora vyuZzivat?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)

Ano, informace jsou dostacujici 10 22,22
Informace jsou nedostacujici 22 48,90
Informace jsou minimalni 10 22,22
Neni viibec zadna informovanost 2 444
Jiné 2,22
Celkem 45 100,00

Tabulka 26. Domnivdte se, zZe rodinni pribuzni jsou dobre informovdini o moznostech

sluzeb, které lze p7i péci o seniora vyuzivat?
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Graf 26. Domnivate se, ze rodinni pribuzni jsou dobie informovani o moznostech sluzeb,

které Ize pri péci o seniora vyuzivat?

Na grafu ¢.26 je vyjadieno, ze 48,90 % respondentii vnima informovanost o moznostech
vyuzivani sluzeb jako nedostacujici. Stejn¢ pocetné zastoupenou skupinou - 22,22 % jsou
respondenti, kterym se jevi informace o sluzbach minimalni a respondenti povazujici

informovanost o sluzbach za dostacujici. Pouze 4,44 % dotazovanyc odpovédélo, ze neni

vibec Zadné informovanost a zbyvajici 2,22 % oznacilo jinou moznost.
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Otazka €. 27 - Citite se byt péci o Vaseho blizkého unaveni?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Ano 17 37,79
Nékdy 20 44,44
Ne 6 13,33
Jiné 2 4,44
Celkem 45 100,00

Tabulka 27. Citite se byt péci o Vaseho blizkého unaveni?

44,38%

45,00% A
40,00% -
35,00% -
30,00% A
25,00% A
20,00% A
15,00% -
10,00% - &4,44%
5,00% -
0,00% T T T f
Ano Nékdy Ne Jine

37,79%

13,33%

Graf 27. Citite se byt péci o Vaseho blizkého unaveni?

Graf ¢.27 znazoriuje, Ze z celkového poctu 45 dotazovanych (100,00 %), se 20
respondentlt (37,79 %) nékdy citi byt péci o blizkého unaveni. Mensi skupinu —
6 respondentt ( 13,33 %) Unavu neudava a zbyvajici 2 ( 4,44 %) oznacili jinou moznost.
V obou piipadech respondenti uvedli, Ze neciti typickou fyzickou unavu, ale jsou naprosto

psychicky vysileni.
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Otazka €. 28 - Co Vam pripada pri péci o blizkého nejnarocné;jsi?

Tato otazka byla oteviena, proto respondenti odpovidali vlastnimi slovy.

wevr

» nutnost nepretrzité péce 24 hodin
» nocni vstavani n¢kolikrat v noc
manipulace pii myti a prebalovani
zajistovani hygieny

udrzovani nemocného v pohod¢, hlavné po psychické strance

vV V VYV V¥V

dostate¢na motivace oSetfované osoby a zvladani psychického stavu oSetfované

0soby

A\

zajisténi 1€katskych vysetfeni a kontrol u oSetfované osoby

» zvladani chodu vlastni rodiny a zajisténi dostatku ¢asu pro sebe

Vzhledem k siroké Skale ziskanych odpovédi, jsem zvolila doslovné citovani nékterych
z nich.

,,Je velmi ndrocné si zvyknout na nepretrzitou péci, na to, ze tata nevi, ze jsem jeho dcera.
Ale jinak mam velmi dobry pocit z toho, Ze tato prace je smyslplna a poZzehnana. *

I3

e tézkeé porad hledat véci, které oSetrovand osoba stdle schovava. *

, Irapl mne nemoznost normalni komunikace. U tatinka bylo diagnostikovano
Alzheimerovo onemocnéni. Spatné zvladam casove ndarocna vysetieni u tatinka, kterého

musim doprovazet.

wleézce zvladam, kdyz si chce blizky vse kolem sebe délat sam a po svém. Dlouho to trva

a je to skutecné narocné. “
,,Jako nejtézsi povazuji zajistit nepretrZitou péci ve dne i v noci, kterou manzel potiebuje.

., Je velmi tezke skloubit péci o blizkého a pritom si zachovat normalni chod vlastni rodiny

a nenarusit do té doby pekné manzelské souziti.
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Otazka €. 29 - Kde ziskavate potiebnou energii pro poskytovani péce?

Tato polozka byla oteviend, proto respondenti odpovidali vlastnimi slovy a méli moznost

oznacit vice odpovedi.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) cetnost (%)

Rodina, déti a vnoucata 18 33,33
Vira v Boha 11 20,37
Pratelé 5 9,26
Prochéazky v piirodé 5 9,26
Turistika, vylety 3 5,56
Ani nevim 3 5,56
Prace na zahradce 3 5,56
Spanek 2 3,70
Domaci zvitrata 2 3,70
Sauna 1 1,85
Sport 1 1,85
Celkem 54 100,00

Tabulka 28. Kde ziskavate potiebnou energii pro poskytovani péce?

Jelikoz byla otazka otevfend, né€kteti respondenti oznacili vice odpovédi. Tim se celkovy

pocet navysil a absolutni ¢etnost byla v tomto ptipade 54.

4 respondenti na danou polozku neodpovédéli. Vzhledem ktomu, Ze to neohrozilo

zpracovani dotazniku, nebyla tato polozka vyloucena pii vyhodnocovani.

Odpovédi respondentd byli riznorodé. Z prizkumu se ukézalo, Ze nejvice respondenti —

33,33 % ziskava potfebnou energii ve své rodiné, u déti a vnoucat. Druho nejpocetnéjsi

skupinou byli respondenti, ktefi ziskavaji potfebnou energii v duchovnim Zivoté — 20,37 %.

Treti a Ctvrta skupina byla pocetné stejna — 9,26 %. Tito respondenti nacerpaji nejvice sil

mezi svymi ptateli ¢i prochdzkou v ptirodé.

Vétsina odpovédi byla pouze heslovitd. Z mnoha ziskanych odpovédi, jsem zvolila

doslovné citovani nekterych z nich.

., Jsem verici a vSechnu energii dostavam v modlitbé a ve msi svaté.

., Pomaha mi podpora rodinnych prislusnikit a vira v Boha.*

3

,, Pokud jsem zaméstnana, neni cas premyslet, kde vzit energii na poskytovani péce a plati:

Must se to udeélat. “
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Otazka €. 30 - Setkavate se s dalSimi lidmi, kteri také pecuji o své blizké, za ucelem

predani zkuSenosti?

Cilem této oteviené otazky bylo zjistit, zda jsou osoby poskytujici péc¢i svému blizkému

v kontaktu s jinymi pecujicimi osobami.

Odpovéd’ Absolutni Relativni
cetnost (n) cetnost (%)
Ano 18 40,00
Ne 27 60,00
Celkem 45 100,00

Tabulka 29. Setkavdte se s dalsimi lidmi, kteri také pecuji o své blizké, za uicelem predani

zkusSenosti?

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

40,002

Ano Ne

Graf 28. Setkavate se s dalsimi lidmi, kteri také pecuji o své blizké, za iicelem predani

Z celkového poctu 45 respondentt (100,00 %) uvedlo 27 (60,00 %), ze

zkuSenosti?

S jinymi osobami poskytujicimi péci blizkému. Jeden z téchto respondentd uvedl:

se nesetkava

., Zkusenosti jsme ziskali tim, Ze jsme Zili v rodiné spolecné s prarodici, kteri potrebovali

péci nasich rodicii. Proto je nam péce samozirejmosti a situaci zvladame sami.

‘
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,, Nesetkavam se s nikym, kdo také pecuje o blizkého. Myslim ale, Ze by mi to mohlo

pomoci.

Druhou skupinu tvofilo 18 respondentii (40,00 %), ktefi jsou v kontaktu s jinymi
pecujicimi osobami. Nékteti z nich odpovidali slovné:

‘

,, Pri setkanich nds posiluje, Ze v tom nejsme sami.

,, Zucastnila jsem se setkani pordadaného ve zlinské Nadéji - domov pro seniory. Byla jsem
mile prekvapena, jak mi toto setkani pomohlo. Uvédomila jsem si, Ze je nds vic a resSime
podobné problémy.

., Ziskavam pri setkanich nové rady, zkusenosti a podporu.
., Kazdy pecujici to ma jiné, nékdo ale hodné slozité.
,Je to prima, kdyz si na né vzpomenu. Myslim, Ze to maji tezsi. Modlime se za sebe

navzajem. Od nich jsem dostala i diilezité informace o tom, na co mam narok. *

., 1o, Ze jsou na tom nékteri jesté hiire, mi dodava energii jit dal. *
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Otazka ¢. 31 - Myslite si, Ze péce o blizkou osobu omezuje Zivot ostatnich ¢lent

rodiny? Pokud ano, v ¢em ?

Otazkou jsem chtéla zjistit, jaky vliv ma na rodinu pfitomnost seniora, ktery potiebuje péci

ostatnich.
Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) ¢etnost (%)
Ano 30 66,67
Ne 15 33,33
Celkem 45 100,00

Tabulka 30. Myslite si, Ze péce o blizkou osobu omezuje Zivot ostatnich ¢lenii rodiny?

0,
70,00% - 66,67%

60,00% -

50,00% -

40,00% - 33,339

30,00% A

20,00% -

10,00% - -

Oy

kY

0,00% T T

Ano Ne

Graf 29. Myslite si, ze péce o blizkou osobu omezuje zivot ostatnich clenii rodiny?

Z grafu ¢.31 vyplyva, ze 66,67 % respondentd si uvédomuje, jak péce o blizkou osobu
omezuje Zivot ostatnich ¢lend rodiny.

Ptidavam nékteré slovni odpovédi téchto respondentt:

., Musime vsichni prizpiisobit svij volny cas. *

., Zcela se zmenil cely Zivot.

,,Jsme omezeni pri dovolené.

., Kazdy v rodine ma rozdélené ukoly. “
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‘

,, Situace vliviiuje nase manzelstvi. ‘
, Velmi se narusilo mé manzelstvi. Manzel Spatné prijimd, Ze hodné casu venuji
své mamince, ktera moji peci potrebuje.

,» Musim byt stale ve stiehu.Viibec nedokaz predpovidat co manzel provede. *

., Jsem trvale fixovana na domdcnost a nemohu nikam odjet.

33,33 % respondentil se domniva, ze Zivot ostatnich v rodin€ neni péci o blizkého omezen.

Jedna z respondentek uvedla:

rvroce

,, Doufam, ze détem to pomiize vazit si zdravi a vznikne u nich lepsi vztah ke stari.
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Otazka ¢. 32 - UvaZovali jste jiZ o moZnosti umisténi VasSeho blizkého do pobytového

zaFizeni pro seniory?

Odpovéd’ Absolutni Relativni
¢etnost (n) cetnost (%)
Ano 7 15,56
Ne 36 80,00
Jiné 2 4,44
Celkem 45 100,00

Tabulka 31. Uvazovali jste jiz o moznosti umisteni Vaseho blizkého do pobytového

zarizeni pro seniory?

80,002

80,00% -

70,00% A

60,00% A

50,00% A

40,00% A

30,00% -
15,568

20,00% -
10,00% -

0,00% T T T
Ano Ne Jiné

Graf 30. Uvazovali jste jiz o moznosti umisténi Vaseho blizkého do pobytového zarizeni

pro seniory?

Ptestoze v ptedchozich otazkéach respondenti ptiznali narocnost péce o blizkého a vliv péce
na chod celé ostatni rodiny, 80,00 % respondentll uvedlo, ze neuvaZovali o moZnosti
umisténi blizké osoby do pobytového zatizeni pro seniory. 15,56 % respondenti jiz o této

varianté uvazovalo a 4,44 % oznacili jinou moZnost. V jednom piipadé slovné doplnili :

,» Vitbec nad touto variantou nepremyslime, protoze bychom asi u babicky neobstali.
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Otazka €. 33 - Pokud jste v predchozi otiazce odpovédéli ano, co bylo pric¢inou, Ze se

zamér neuskutecénil?

V otédzce €. 32 odpovédélo 7 respondentll, Ze jiz uvazovali o moznosti vyuziti pobytového
zafizeni, nicmén¢ k tomu nedoSlo. Na otazku, pro¢ se tento zamér nerealizoval,
odpovédélo 5 respondentt a to V nasledujicim duchu:

Chteji ponechat osobu blizkou v domdcim prostredi a postarat se o ni az do konce Zivota.
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Otazka ¢. 34 - Co byste poradili lidem, ktefi zacinaji peCovat o blizkou osobu v

doméacim prostiedi?

Otazka byla oteviena a tudiz respondenti odpovidali vlastnimi slovy.
Nejvice odpovidali v duchu:
- mit pevné nervy, trpélivost a velkou lasku

- nebat se pozadat o pomoc ostatni ¢leny rodiny a dokézat vyuzit rozmanitych sluzeb

Vzhledem k siroké skale ziskanych odpovédi, jsem zvolila doslovné citovani nékterych
z nich.

»Mit velkou lasku. Dostatecné komunikovat s osobou o kterou pecujete a ostatnimi
pribuznymi.

,Svou péci vracime blizkému to, co on pro nas udeélal. Vse je o tom chtit pomahat

¢

a necekat za pomoc financni odmeénu, protoze ta nebude nikdy dostacujici. *
,, Pevné nervy, staly usmev, podporu rodiny a umeéni naslouchat.

., Irpélivost a vedomi si skutecnosti, Ze ten, o koho pecujete nyni, Se o vas od malicka staral

a mozna na stara kolena bude stejnou péci potrebovat i vy.

,, Udrzovat si rodinnou soudrznost azorganizovat si péci tak, aby zbylo trochu casu na sebe
sama. A predevsich véasné porizeni kompenzacnich pomiicek, které velmi usnadni péci

‘

o nemocného.
,,Dobre vse zvazte a veskerd rozhodnuti reste s partnerem. *
,, Udrzujte seniora co nejdéle aktivniho vcéetné jeho konicki. Pomiize vam to pri vasi péci.

,,Dobre zvazit, jestli zvliadnu takové omezeni a zapojit do péce vice lidi, popr. nékterou

¢

sluzbu, aby nemocny nebyl zavisly pouze na jednom clovéku. *

,Je prima Edukacni schizka s pribuznymi na LDN v KNTB Zlin. Také poradi v SANCI
¢i na socidalnim odboru, ale ten prvni ndraz, kdy nékdo potiebuje hned vasi pomoc
a tednevis, CO driv, tak to je velmi narocné. Nasi lékarku to moc nezajima. Napise nam vse,

3

co si domluvim — cislo plen, podlozek, pomiicek, ale NIKDY se nezepta, jak to zviadame. *

,,Rozhodné bych se jesté lépe chovala, kdybych nechodila do prace. Pripravte se na velké

sebeodrikani.
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6 DISKUZE

Jako téma své bakalarské prace jsem si vybrala Informovanost rodin, pecujicich o seniora
Vv domacim prosttedi, o moznostech vyuzivani socialnich a zdravotnich sluzeb.

Pro zpracovani vybrané¢ho tématu jsem oslovila 45 osob (pecujicich o své blizké), z toho
bylo 39 Zen a 6 muzi. Zeny tedy pfevazovaly. Kazdy z oslovenych respondentt pecuje 0
seniora vV domacim prostredi, pticemz 60 % dotazovanych zije ve spole¢né domacnosti
s osobou, které poskytuji péci a 40 % respondentil zajist'uje potiebnou péci, ale neziji spo-
le¢né. Nejveétsi ¢ast respondentti (33,33 %) bydli ve mésté s poctem obyvatel nad 20 000.
Dle odpovédi se ukézalo, Ze nejcastéji se do pozice pecujicich dostavaji dospélé déti, které
se rozhodnou pecovat o své staré rodice — 60 % nebo jeden z manzelt — 26,67 %.

Velmi zajimavé pro mne bylo zjiSténi, Ze 42,22 % pecujicich je souasné¢ zaméstnanych a
35,56 % je ve starobnim dichodu. To, ze pecujici maji soucasné zameéstnani v tak vysokém
zastoupeni je piekvapivé zejména z pohledu rozsahu poskytované péce. U 37,78 % seniorti
je poskytovana komplexni péce a u stejné skupiny 37,78 % je poskytovana péce nékolikrat
denné. To ukazuje na ndro€nost zvladnuti potiebné péce.

V polozce ¢. 16 mne zajimalo, zda osoba, o kterou je peCovano ma vyfizeny PNP. Z celko-
vého poctu 45 pobiralo PNP 35 seniort, u 7 se PNP vyfizoval a 3 seniofi neméli vyfizeny
PNP. Lstupent Pfispévku na péci pobiralo 7 osob, Il.stupeiit PNP pobiralo 8 osob. Nejveétsi
skupinu, v poctu 15, tvotily osoby s PNP III. stupné. PNP IV. stupné pobiralo 5 seniort.

Pti porovnani polozek ¢.8 a 18 se ukézalo, Ze pocet ptfiznanych PNP III. a IV stupnéne
neodpovida narocnosti péce, kterou pecujici svym blizkym poskytuji. V otazce ¢.8 celkem
34 respondentti odpovedelo, ze poskytuji celodenni péci nebo péci nékolikrat denné€. To by
znamenalo, Ze obdobny pocet seniortl, o které je v doméacim posttedi peCovano by mélo mit
vys§i stupen PNP.

Dale z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze z celkového poctu 45 respondentii témér
polovina (48,89 %) dotazovanych poskytuje péci blizké osobé v rozmezi 2 - 10 let. Druhou
skupinu tvofilo 22,22 % respondentd, ktefi poskytuji peci v rozmezi 1 — 2 let. Z prizkumu
tedy vyplyva, ze 60,00 % respondentti zajistuje péci blizké osobé jiz déle jak 2 roky.
Zajimavy byl ndzor respondentil na vzdjemné vztahy mezi nimi a oSetfovanou osobou.
Témét polovina 42,22 % odpovédéla, ze s blizkym vychazi celkem dobie a 20,00 % re-
spondentll oznacilo vztahy za vyborné. U stejné pocetné skupiny 20,00 % se obcas

vyskytne konflikt, coz pfi narocnosti péce nepovazuji za piekvapivé. Setieni ukazalo, ze
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piestoze pecujici zajistuji pomérne naro¢nou péci a to ve veétSiné piipada 2 roky a déle,
vztahy se svymi blizkymi maji dé se fici nadprimérné. To je velmi piijemné zjisténi.

V polozce ¢. 11 mne zajimalo, kdo vSechno se podili na péci o blizkou osobu. V 33,33 %
odpovédeéli respondenti, ze péce je vétSinou na nich, ale v pripadé potieby je zastoupi jiny
¢len rodiny. V 26,67 % se na poskytované péci podili celd rodina. U 17,78 % respondentli
je veskera péce pouze na nich. U 22,22 % respondentii (10 osob) se na péci o blizkou

osobu podili kromé rodiny 1 jiné osoby.

Dale navazovala polozka ¢. 12, kde jsem zjistovala, zda respondenti vyuzivaji pti péci
neékterou socialni nebo zdravotni sluzbu. Mezi otazkami ¢. 11 a 12 dochazi k rozporu
nebot’ v pfedchazejici polozce respondenti uvedli, Ze pouze v 10 piipadech(22,22 %) se na
péci o blizkého podili 1 jiné osoby. V nasledujicich otazkach vSak odpovédi koresponduji
spoctem 28 respondentll vyuzivajicich socialnich ¢i zdravotnich sluzeb. Proto se

domnivam,Ze u otdzky €. 11 nejsou odpovédi spravné uvedeny.

Cil mé prace:

Cil ¢ 1: Zjistit, kde ziskavaji rodiny pecujici o svého blizkého v domdacim prostredi potieb-
né informace.

Cil ¢ 2: Zjistit, jaky typ sluzeb rodiny pecujici o seniora vV domacim prostredi nejvice vyu-
Zivaji.

Cil ¢. 3: Zjistit, zda maji respondenti povédomi o moznosti vyuziti Odlehcovaci sluzby.

Cil ¢ 1: Zjistit, kde ziskdvaji rodiny pecujici o svého blizkého v domdcim prostiedi po-
tiebné informace.

K cili ¢. 1 se vztahovaly polozky ¢. 14, 17, 21, 26.

V poloZce ¢. 14 jsem se zajimala, kdo respondenty informoval o mozZnostech vyuziti soci-
alni nebo zdravotni sluzby. Z odpovédi vyplyva, Ze téméf polovina respondentl - 42,43 %
si informace o moznych sluzbach hledala sama. To povazuji za pomérné vysoké Cislo a
ukézalo se, Ze v oblasti informovanosti pecujicich je stdle co napravovat. Ve 12,12 %
poskytli informace ptéatelé nebo jiny clen rodiny. V 18,18 % poskytl informace oSetiujici
1ékat, v 15,15 % poskytla diilezité informace socialni pracovnice.

Zcela nezastupitelny vyznam ma pii péci o seniora Prispévek na péci. Zajimalo mne proto,

kde se respondenti dozvédéli o moznostech této finanéni pomoci. Odpovéd mi poskytla
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polozka ¢. 17. Jelikoz bylo v otdzce mozné oznacit vice odpovédi a respondenti této
moznosti vyuzili navysila se absolutni ¢etnost na 57. Nejvétsi skupinu — 38,60 % tvofili
respondenti, kterym informace o Prispévku na pééi poskytl oSetfujici 1ékai. Druhou
nejpocetnéjsi skupinou - 31,58 % byli respondenti, kterym informace poskytl jiny ¢len
rodiny. Sami si zjiStovali informace respondenti v 10,52 %, od ptatel v 7,02 %. Nejméné
pocetnou skupinu - 3,51 % tvofili respondenti, ktefi si informace ziskali naprosto ndhodné
nebo zvolili jinou formu odpovédi: v obou pifipadech informaci poskytl personal
odlehcovaci sluzby, kterou pro svého bizkého vyuzili. A co mne piekvapilo bylo to, ze
pouze u 1,75 % respondentim poskytl informace socidlni pracovnik. Z vysledku mého
Setfeni se ukazako, ze socialni pracovnik stale jest¢ neplni svoji jist¢ dulezitou roli
Vv oblasti komunikace a vefejného pisobeni. Tim se mi potvrdila moje osobni zkuSenost, se
kterou se opakovan¢ setkavam a to, ze rodiny v domacim prostiedi pecuji o seniora a viibec
netusi o moznosti vyuziti Pfispévku na péci.

V polozce ¢. 19 uvedlo 38 respondentd, ze blizky vyuziva nékterou kompenzacni
pomucku. Opét mne zajimalo, kdo respondentim pfi vyfizovani kompenzaéni pomiicky
pro blizkou osobu nejvice pomohl.

Odpovéd’ 1ze nalézt v poloZce €. 21. Zde 34,21 % respondenti uvedlo, Ze informace jim
poskytl oSettujici 1€kat, v 28,95 % si respondenti informace museli obstarat sami. Odborny
lékat doporucil kompenzaéni pomiicku v 15,79 %. V 13,16 % doporucil pomiicku znadmy.
Posledni skupinu tvofili respondenti, kterym poskytla informace socialni pracovnice 7,89
%. Opét se ukazalo, Ze velmi Casto si respondenti ziskavali informace sami nebo pomocni-
kem jim byli pratelé.

Kcili €. 1 nejvice sméfovala polozka €. 26, kde jsem zjistovala, zda respondenti celkove
povazuji informovanost vefejnosti 0 moznostech socidlnich a zdravotnich sluzeb za dosta-
te¢né. Ukazalo se, ze 48,90 % respondentii vnima informovanost o moznostech vyuzivani
sluzeb jako nedostacujici, ve 22,22 % odpovédi respondenti uvedli miru informovanosti za
minimalni a 4,44 % dotazovanych odpovédélo, ze neni viibec Zadna informovanost. Pouze
22,22 % respondentii povazuje informovanost o sluzbach za dostacujici. Z prizkumu
opakované vyplynulo, Ze informovanost rodin pecujicich v domacim prostiedi o seniora je
stale nedostacujici a rodiny si Casto musi zbytecn¢ slozité¢ ziskavat potiebné informace,

které jim mnohdy ubiraji sily a potiebnou energii.
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Cil & 2: Zjistit, jaky typ sluZeb rodiny pecujici 0 seniora v domdcim prosti‘edi nejvice
vyuZivaji.

V polozce ¢. 13 jsem vzhledem kcili zjistila, ze nejvice vyuzivanou sluzbou byla
pecovatelska sluzba - 41,03 %. Druhou v pofadi vyuzivani sluzeb byla terénni
oSetfovatelska sluzba — 30,77 % dotazovanych. Jelikoz méli respondenti moznost uvést
vice odpovédi, nejcastéji se vyskytlo soucasné vyuzivani pecovatelské sluzby a dovazky

obédu.

Cil ¢ 3: Zjistit, zda maji respondenti povédomi 0 moZnosti vyuZiti Odlehéovaci sluzby.

K cili €. 3 sméfovaly polozky €. 23, 24.

Z celkového poctu 45 repsondentti uvedlo 51,12 % dotazovanych, ze o OS jesté neslyseli.
Ve 22,22 % respondenti o OS slyseli, ale nevédéli o jaky typ sluzby se ptesné jedna. Pouze
13,33 % respondentl se 0 moznost vyuziti OS jiz zajimali a stejna skupina (13,33 %) OS
jiz pro svého blizkého vyuzili.

Doplnujici byla polozka ¢. 24, ve které mne zajimalo, zda respondenti vi, kde je v jejich
okoli nabizena OS. Z prizkumu vyplyvé, Ze vice jak polovina respondentli nevi, kde je
Vv jejich blizkém okoli nabizena Odlehcovaci sluzba, protoZe o ni jesté neslyseli.

26,67 % dotazanych o OS védi, ale nevi, kde v okoli je nabizena a skupina 22,22 %
respondentl vi, kde v okoli je OS poskytovana. Vysledek u této polozky byl zajimavy.
Sluzba, kterd mize byt velkou pomoci pro pe€ujici o blizkého se ukézala jako malo

vyuzivana a pro mnohé pecujici neznama.

V zéavéru své prace ( polozky €. 27 — 31) jsem se zabyvala pocity a nazory pecujicich.

Vice jak 2/3 respondentli uvedla, Ze péce o blizkou osobu je pro né narocnd a citi se byt
nocni vstavani nekolikrat v noci, zajistovani hygieny a udrzovani nemocného v pohodg,
hlavné po psychické strance.

V polozce €. 29 mne zajimalo, kde respondenti ziskavaji potfebnou energii. PotéSilo mne,
jak riiznorod¢ dokézali pecujici odpovidat. Ukazalo se, ze nejvice respondenti — 33,33 %
ziskava potiebnou energii ve své roding, u deti a vnoucat. Druhou nejpocetnéjsi skupinou

byli respondenti, ktefi ziskavaji potfebnou energii v duchovnim zivoté — 20,37 %. Tteti a
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¢tvrtd skupina byla pocetné stejnd — 9,26 %. Tito respondenti nacerpaji nejvice sil mezi
svymi prateli ¢i prochazkou v ptirodé.

V polozce €. 31 se potvrdila naroCnost poskytované péce projevujici se na chodu celé
rodiny. Respondenti velmi Casto zdiraznili nutnost ptizpisobeni svého zivota oSetfované
osobé¢, potieba zapojeni SirSi rodiny do poskytované péce a Casty vliv péCe na manzelstvi
pecovateld.

V polozce ¢. 30 jsem zjiStovala, zda se respondenti setkavaji s jinymi 0sobami
poskytujicimi péci blizkému. 40 % respondentii se setkdva s jinymi pecujicimi a vSichni se
shodli, jak obohacujici je spolecné setkdvani. Pecujici ziskavaji nové rady, zkuSenosti a
podporu a tato setkani je opakované posiluji v dalsi velmi zasluzné ¢innosti

Zjisténi u polozky €. 32 bylo velmi zajivavé. Piestoze v ptedchozich otazkach respondenti
opakovang pfiznali naro¢nost péce o blizkého a vliv péce na chod celé ostatni rodiny, 80,00
% respondentli uvedlo, Ze neuvazovali 0 moZnosti umisténi blizké osoby do pobytového
zafizeni pro seniory. A pokud jiz o této varianté uvazovali a méli odpovedét, proc se tento
zamér nerealizoval, odpovédelo 5 respondentti v nasledujicim duchu:

Chteji ponechat osobu blizkou v domdcim prostredi a postarat se o ni az do konce Zivota.
Za velmi cenné povazuji v polozce ¢. 34 rady respondentll smérem Kk ostatnim pecujicim.
Zde lze najit zajimavé postiehy a dobra doporuceni pro ty, ktefi se pravé rozhoduji peovat

V domacim prostiedi o svého blizkého.
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ZAVER

Téma mé bakalaiské prace mne velmi zajimalo, protoze ve svém okoli znam nékolik rodin,
které peCuji o seniora a pozoruji jak Casto narazi na problémy, které jim sluzba blizkému
pfinasi. Déle sama ziji ve spolecné domécnosti se starSi osobou, kterd jiz ¢aste¢né potiebu-
je moji pééi a v neposledni fad¢ se ve své praci vénuji starSim lidem, nebot’ pracuji
V pobytovém zafizeni pro seniory. Stale vice si uvédomuji, jak je pro mnohé rodiny obtizné
zajistovat svému blizkému potiebnou péci a bez pomoci dostupnych sluzeb, z oblasti soci-
alni ¢i zdravotni, prakticky dlouhodobé nemozné.

V teoretické Casti prace jsem se zabyvala pojmy stafi, starnuti, popsala jsem periodizaci
stafi, vyjmenovala znaky starnuti a poukézala jsem na specifické potieby seniora. Defino-
vala jsem vyznam rodiny a jeji funkce. V jedné z kapitol jsem popsala konkrétni socidlni a
zdravotni sluzby, které mohou rodindm pecujicim v domacim prostiedi o seniora pomoci.
V praktické ¢asti jsem se pomoci dotaznikového Setfeni zabyvala naro¢nosti péce o seniora
vV domacim prostiedi, zajimalo mne vyuZivani jednotlivych sluzeb pecujicimi a zejména
jejich informovanost o moznosti vyuzivat vhodné socialni ¢i zdravotni sluzby.

V soucasné dobé¢ se stale vice hovoii o socialnich zakonech a jejich Gpravach, vznikaji no-
vé a rozSifuji se stavajici sluzby. Medialné je tématu seniori vénovano pomérné dostatek
prostoru. Predpokladanych cili mé prace bylo dosazeno. Z vysledku Setfeni vyplyva, ze
kone¢né informace k lidem pottebnym ¢asto nedorazi a oni jsou nuceni si mnohé informa-
ce zjiStovat sami. Tim dochdzi ke zbytecnym problémtm, které neulehcuji pecujicim oso-
bam jejich jisté zasluznou sluzbu. NaSim spole€nym zdjmem by méla byt velkd podpora
rodindm, které se rozhodly pecovat doma o svého blizkého.

Byla bych rada, kdyby se vysledky mé prace dostaly do rukou zdravotnikii pecujicich o
seniory a zejména socidlnich pracovnikt, ktefi by méli pfeddvat komplexni informace oso-
bam pecujicim o blizkého v domacim prostredi. Jako vhodnou variantu vidim pfedéani ma-

terialu na urovni komunitniho planovani, které se snazi v naSem regionu aktivné pracovat.
Pro praxi bych doporucovala:

» zlepsit informovanost rodin pecujicich o seniora v domacim prostiedi - zdarma po-
radat pravidelnd setkéni socialnich pracovnikd s pecujicimi v jednotlivych regio-

nech, pfedavat ucelené informace o zménach a novinkéach v socialni oblasti
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» Vvétsi otevienost a lepsi komunikaéni schopnosti socialnich pracovnikii v predavani
potiebnych informaci

» tésn¢jsi spoluprace socialnich pracovnikt s praktickymi 1ékafi, ktefi velmi Casto ja-

r

ko prvni fesi problémy, které vznikaji pecujicim osobam
Myslim, ze kazdy z nds muze urcitou mérou pomoci lidem, kterym neni lhostejné, jak
jejich blizky prozije své stari a ktefi dokazi obétovat mnohé, aby umoznili svému bliz-

kému 1 zavér Zivota prozit v kruhu své rodiny a v jeho domacim prosttedi.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK
Atd. A tak dale

komp. kompenza¢ni

(ON) Odleh¢ovaci sluzba

OSVC  osoba samostatné vydéleéné ¢inna

Pnp Ptispévek na péci

Popt.  poptipadée

t]. to je
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PRILOHA I: DOTAZNIK

Vézeny respondente/respondentko,

jmenuji se Helena Novakova a jsem studentkou 3. ro¢niku bakalarského studia na Fakulté
humanitnich studii Univerzity Tomase Bati ve Zlin¢, obor VSeobecna sestra. Chtéla bych
Vas pozadat o vyplnéni nésledujiciho dotazniku, ktery je soucasti prizkumného procesu.
Dotaznik je zaméfen na Informovanost rodin pecujicich o seniora v domacim prostiedi.
Dotaznik je anonymni. Prosim, abyste odpovidali upfimné a pravdivé. VaSe odpovédi ne-
budou vyuzity k Zzadnému jinému ucelu. Dékuji Vam za vas Cas pii vyplnéni dotazniku.
Pokud neni uvedeno jinak, zakrouzkujte pouze jednu odpovéd’. V ptipadé€ volnych otazek,

prosim, dopliite slovné.

1. Jste:

v

O Zena

o Zaméstnand/y
o V domacnosti
o Ve starobnim diichodu
o Student
o Jiné (dopliite)
3. Zijete:
o V obci s poctem obyvatel do 1000
o V obci s poc¢tem obyvatel 1000 — 2000
o V obci s poctem obyvatel 2000 — 5000
o Ve mésté s poctem obyvatel 5000 — 10 000
o Ve mésté s poctem obyvatel 10 000 — 20 000
o Ve mésté s poctem obyvatel nad 20 000
o Jiné (dopliite)

4. Mate ve své blizkosti ¢lena rodiny ve veku nad 65 let, o kterého pecujete?

o Ano, zijeme ve spolecné domacnosti.



Ano, ale nezijeme ve spole¢né domacnosti.

Nyni ne, ale pecoval(a) jsem o blizkého ptibuzného ve véku nad 65 let.
Ne.

Jiné ( dopliite)

5. Pokud zijete se ¢lenem rodiny, o kterého pecujete ve spoleéné domacnosti, jak je to

dlouho?

(@]

o

(@]

O

o

Méné nez 1 rok
1-5let

5-10 let

Vice jak 10 let
Jiné (doplnte)

6. V jakém piibuzenském vztahu je k Vam oSetfovand osoba?

o

O

o

O

Jde o rodi¢e mé nebo manzela (manzelky).
Jde o mého manzela ¢i manzelku.

Jde o jiného piibuzného (dopliite)

Jiné (doplnte)

7. 'V jakém véku je blizkd osoba, o kterou pecujete?

o

o

O

o

o

65— 70 let
7175 let
76 — 80 let
81— 85 let

Vice nez 85 let

8. Jakou péci Vas blizky potiebuje?

o

O

©)

Je naprosto samostatny.

V zakladni péci o svoji osobu je samostatny, potfebuje pouze dohled.
Potiebuje péci nékolikrat denné, pfitomnost jiné osoby ale neni nutna celo-
denng¢.

Potiebuje komplexni celodenni péci.



9. Jak dlouho jiz potiebuje oSetfovand osoba Vasi péci?
o Méné nez 1 rok
o 1-2roky
o 2-10let

o 10 let a vice

10. Jak s osobou, o kterou pecujete, vychazite?
o Vyborné
o Celkem dobte
o Dobie
o Obcas mame konflikt

o Konflikty vznikaji velmi ¢asto

11. Kdo vSechno zajist'uje péci o Vaseho blizkého?

o Péce je pouze na mné.

o Péce je vétsinou na mng¢, ale v ptipad¢ potieby mne zastoupi jiny ¢len rodi-
ny.

o Na péci se podili cela rodina.

o Na péci se podili kromé rodiny 1 jiné osoby (pecovatelé, sestry, pratelé,....)
Napiste, prosim. kdo :

12. Vyuzivate n¢jaké socialni ¢i zdravotni sluzby, které Vam pomahaji s péci o blizké-
ho?
o Ano
o Ne

o Jiné (dopliite)

13. O jakou sluzbu jde? (mozZnost vice odpovédi a dopliite v jakém ¢asovém rozsahu)

0 PeCovatelskd SIUZba .........ocoiiiiiiiieiie e
o Terénni oSetfovatelska SIUZba...........cccueeeiiiieiiiieciece e
O DOVAZKA ODEAUL.....ocuiieiiiiie e

O DOMACT hOSPICOVA PECE .....eeeeiieeiiieeiiieeiee ettt eseaee e
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O JINE (AOPINLE)...vviiiiiiiiiiie ittt

14. Pokud vyuzivate socialni ¢i zdravotni sluzbu, kdo Véas o této moznosti informoval?
(moznost vice odpovédi)
o OSettujici lékar
o Sestra u oSetiujiciho 1ékare
o Clen rodiny
o Pratelé
o Informace jsme si cilen¢ hledali sami
o Socialni pracovnice
o Naprosto ndhodné

O JINE (AOPINLE)....eiiiieiiiieiieie bbb

15. Jste s vyuZivanou sluzbou spokojeni?

16. M4 osoba, o kterou pecujete, vyfizeny Prispévek na péci?
o Ano
o Ne
o Pravée se vytizuje.

o Nikdy jsme o této moznosti neslyseli.

17. Pokud Vas blizky pobird Ptispévek na péci, kde jste se o této moznosti finan¢ni
pomoci dozveédéli? (moznost vice odpovedi)
o Od oSettujiciho l¢kare.
o Sestra u oSetfujiciho 1ékate
o Od jiného ¢lena rodiny.
o Od pratel.
o Zjistili jsme si informace sami pomoci internetu ¢i jinych médii.

o Od socialni pracovnice v nemocnici.



o Naprosto ndhodn¢.

O JINEG (AOPINLE)....eeiiiiiiiieitie e

18. Pokud Vas blizky pobira Ptispévek na péci, o jaky stupein piispévku se jedna ?
o Lstupen (800,- K<)
o ILstupen (4 000,-K¢)
o IlLstupen (8 000,-K¢)
o IV. Stupen (12 000,-K<)

19. Vyuziva Vas blizky néjaky typ kompenzacni pomtcky (francouzské hole, choditko,
rolator, polohovaci postel,mechanicky vozik....)?
o Ano
JAKOU? o

o Ne

20. Pokud vyuziva vas blizky kompenzac¢ni pomticku, je:
o Jeho vlastni.
o Ma4ji zaptjcenou z piijcovny kompenzacnich pomiicek.
o M4 ji zaptjc¢enou od znamych.

O JINE (AOPINLE).....veiiiiiiieee s

21. Pokud mate vlastni kompenzacni pomicku, jak jste vyfizovali jeji ziskani? ( moz-
nost vice odpovédi)
o Nabidl nam to oSetiujici lékaf.
o Byla ndm doporuc¢ena odbornym specialistou.
o Doporucil ndm to nas zndmy.
o Upozornila nas socidlni pracovnice.
o Informace jsme si hledali sami.
o Nikdo ndm nenabidl tuto moznost.

O JINE (AOPINLE)...vviiiiiiiiiiiie it



22. Pouzivate pti péc¢i o blizkého Clena rodiny kompenzacni pomutcku vyrobenou po-
domécku?
o Ano
NAPISEE JAKOU & 1ttt ettt e eab e e e e

o Ne

23. SlySeli jste n€kdy o mozZnosti vyuziti Odlehcovaci sluzby pro Vaseho blizkého?

o Ano, ale pfesné nevim, o co jde.
o Ano, o moznosti vyuziti jsme se jiz zajimali.

o Ano, odleh¢ovaci sluzbu jsme jiz vyuzili.

A4

24. Vite, kde ve VaSem nejbliz§im okoli je nabizena Odleh¢ovaci sluzba?

o Ano
Miizete napsat o kterou sluzbu se jedna:
o Ne

o Ne, protoze jsem o ni neslysel(a)

25. Pokud jste jiz v minulosti vyuzili Odleh¢ovaci sluzbu, byli jste stouto sluzbou
spokojeni?

o Ano

26. Domnivate se, ze rodinni pifibuzni jsou dobie informovani o moznostech sluzeb,
které 1ze pti péci o seniora vyuzivat?
o Ano, informace jsou dostacujici

o Informace jsou nedostacujici.



o Informace jsou minimalni
o Neni vlibec Zadna informovanost vefejnosti o moznostech sluzeb

O JINE (AOPINLE)...ueiiiiiieeiie et

27. Citite se byt péci o VaSeho blizkého unaveni?
o Ano
o Ne¢kdy
o Ne

O JINE (AOPINLE)....eeieniiiiiieiie e

24

30. Setkavate se s dal§imi lidmi, ktefi také pecuji o své blizké za icelem piedani si zku-
Senosti? Pokud ano, stru¢né napiste, co Vam to ptineslo:

31. Myslite si, ze péce o blizkou osobu omezuje zivot ostatnich ¢leni rodiny?

Pokud ano, v ¢em?

32. Uvazovali jste jiz 0 moznosti umisténi Vaseho blizkého do pobytového zatizeni pro
seniory?
o Ano
o Ne

o Jiné (dopliite)



33. Pokud jste v ptedchozi otdzce odpovédéli ano, co bylo pii¢inou, ze se zamér neu-
skutecnil?

di:
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Potreba seberealizace
(rozvoj osobnosti)

Potreba uznani
(sebelcta, uznani, status)

Spolecenske potreby
(pocit soundlezitosti, laska)

Potreba bezpecnosti
(ochrana, bezpeci)

Fyziologické potreby
(hlad, Zizen)

Obr. ¢. 1 — Hierarchie potieb podle a. Maslowa

Zrcadlo.blogspot.com [online]. 2008 [cit. 2011-03-21]. Maslowova pyramida potieb. Do-
stupné z WWW: <http://zrcadlo.blogspot.com/2008/06/maslowova-pyramida.html>.



