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Anotace

Zakladnim tukolem prace je popsani druhii sociilnich sluzeb a forem jejich
poskytovani ve mésté Tynisté¢ nad Orlici, pfiblizit problematiku seniorti ve vztahu
ke kvalité zivota a péci v socialnich sluzbach poskytovanych Geriatrickym centrem.

Klicova slova
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Title

Providing forms of social services for seniors in Tynisté nad Orlici.

Abstract

The basic task is to describe the types of work of social services and forms of
provision in the Tynisté Orlici, bring the issue of seniors in relation to the quality of

life and social care services provided Geriatric center.
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Uvod

Téma této bakalarské prace jsem si vybrala proto, Ze stafi je nevyhnutelnou
soucasti nasich zivoti, pocCet starych lidi vzrasta a mnoho znich vyhledava

institucionalni péci.

Prestoze institucionalni péce je nckterymi povazovana za nejzaz$i volbu
v Zivoté, stereotypni, nudnou a neopravnéné zavrhovanou fazi lidského Ziti,
v disledku demografického starnuti obyvatelstva a zvySovani poctu seniorti se v této
oblasti nutné fes$i nejen kvantita, ale pfedev$im i kvalita a stava se tak jinymi

vyhledavanou soucasti zivota.

Cilem této bakalatské prace je popsani druhil socialnich sluZeb a forem jejich
poskytovani ve mésté Tynisté nad Orlici, pfiblizit problematiku seniort ve vztahu ke

kvalité zivota a péci v socialnich sluzbach poskytovanych Geriatrickym centrem.

V teoretické casti je tato problematika feSena shromazdénim odborné
literatury, internetovych a jinych podstatnych zdroji zaméfujicich se predev§im na

kvalitu zivota, stafi a seniory a socialni sluzby.

Empirické ¢ast ptiblizuje fungovani Geriatrického centra v Tynisti nad Orlici.
Mnohé poznatky vychazi zmé odborné praxe, kterou jsem v této instituci
vykonavala. Diky své aktivni pfitomnosti jsem se stala ¢lankem celku a mohla
jednoduseji provadét vyzkumné pozorovani a nasledné i rozhovory s klienty

Geriatrického centra.



1. Stari, seniofi
1.1. Vymezeni stari

Z 1ékaiského hlediska se za staii povazuje obdobi Zzivota po 75. roce.
Demografie posunuje hranici nize a to na 60. rok, kdy meznikem je odchod do
dichodu. U vétsiny lidi probihé biologické starnuti v obdobi 60-75 let veéku, vlastni
stafi nastupuje kolem 75 let. (Smutek 2006, s.116, 117)

Miihlpachr (2005) rozliSuje 3 druhy stafi:
e Biologické stafi
e Socialni stafi

e Kalendarni stafi

Biologické staii

Pfestoze se v urceni biologického stéii stale nedafi piesné vystihnout to, co
by mélo vyjadfovat, shoduji se vé€dci na tom, Ze se jednd o oznaceni pfirozenych
télesnych zmén ve stafi, i téch zplsobenych nemocemi, jez ve stafi pfibyvaji na
cetnosti. PfiCina starnuti neni nijak objasnéna, avSak jsou rozliSovany 2 okruhy, které
zaujimaji postoje k problematice stari.

Epidemiologicky pfistup ftikd, ze stafi a umirani je velmi nahodilé a
podminuji je vnéjsi vlivy. To, aby ¢loveék zemfel prirozen¢ neexistuje, vzdy je nutna
néjaka pficina.

Zato gerontologicky pfistup uvadi, ze starnuti a umirdni je pfirozenou
soucasti zivota. I v optimalnich podminkéach se ¢lovék nedoziva vyssiho véku nad

uréitou hranici.

Socidlni stari

Socidlni stafi se vyznacuje zménou roli, zménou zivotniho stylu. Vyznamnou
soucasti je 1 splnéni urcitého kritéria (naptiklad odchod do dichodu po dosazeni
pozadovaného véku), s ¢imz Uzce souvisi, Ze stafi je v tomto pojeti chapano jako
socialni udalost. Je to jakasi udalost, ktera ukoncuje jednu Zivotni etapu a zacina
novou. Clovék v tomto obdobi pfijima nové role, nové statusy, musi si zvyknout na

rozdilnosti, které stari ptindsi.

10



V souvislosti se socidlnim stafim stoji za zminku 1 socidlni periodizace zivota.
Zatimco prvni a druhy vék je ve znameni vzdélavani a produktivity Zivota, tfeti a
ctvrty vek zobrazuje clovéka s poklesem zdatnosti, avSak zdiraziiuje predstavu o

zdravém stafi, které se snazi i v nejvyssim stari zlistat samostatné.

Kalendaini staii

Kalendéini stafi se urcuje predevsim dosazenim urcitého véku, pticemz plati
»~demografické pravidlo®, ze ¢im je obyvatelstvo starSi, tim je hranice staii vyssi.
Neni ovSem jednoduché urcit s presnosti pocatek stari. Zatimco dfive bylo stafi
pomyslné zahajeno Sedesatym rokem, dnes se hranice posunula na vék 65 let. Nelze
ale s urcitosti fici, ze dosaZzenim daného véku se Clovek stava ,starym*. Zalezi na

mnoha dalSich aspektech, a to nejen fyzickych, ale i psychickych.

1.2. Charakteristika stari
Staii je nékdy neopravnéné zatracované obdobi Zivota. Existuji razné nazory

na stafi. U n€koho ptevlada soucit se starymi lidmi, jini maji k seniorim odpor.
Nechceme si pfiznat, Ze vSichni starneme a vSichni jednou dospéjeme k takovému
vizudlnimu obrazu, ktery vidame u seniord okolo nas. V dnesni dobé¢ se totiz vytraci
ucta ke star§Sim. Ty doby, kdy néazor starSich a jejich pomoc byly samoziejmosti
pomalu mizi.

Stari je nevyhnutelny prvek zivota. Pfedstavuje Cast zivotni etapy kazdého

jedince a zalezi na kazdém, jak s nim dokéze nalozit, zda smysluplné nebo bezcenng.

I ptesto, ze vSichni starneme, kazdy Clovek starne individuélné. Na rychlosti
starnuti se podili mnoho faktort, jako jsou naptiklad zplsob zivota, pfitomnost
nemoci, psychika apod. Proto mize nastat situace, kdy biologicky starsi ¢lovék se
muze jevit jako mlads$i nez ten, ktery je 1 o desetileti mladSi. A to jak ze stranky

psychické, vitalni i pfistupu k Zivotu.

Bumbalek s Miihlpachrem (Miihlpachr 2005) se shoduji, ze stafi je jakousi
zaverecnou etapou lidského zivota, jeho piirozeného prubéhu, ktera se projevuje
jistymi charakteristickymi znaky a specifiky. Déle je spojovano s bytkem

fyzickych, psychickych i socidlnich kompetenci.
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S pokrocilejsim vékem se dostavuji vice ¢i méné zjevné fyziologické zmény,
zejména:

e Kize se svrastuje, vysusuje;

e Vlasy a chlupy Sedivi a ubyvaji;

e Usi obtizng&ji vnimaji vysoké tony a jsou citlivéjsi na Sumy;

e Zrak slabne, obtiznéji se adaptuje na svétlo a na tmu, obsahne mensi Sifku;

e Svalstvo ochabuje; ubyva kostni hmoty;

e Dychaci soustava se rychleji unavi, hlavné pti namaze;

e Me¢ni se hormondlni produkce, sekrece a aktivita

e Pretvafi se imunitni systém. (Pichaud 1998)

Setkala jsem se mnohokrat s ndzorem, ze ,,nas dichodci brzdi“, Ze ,,jsou ndm
na obtiz“. Pfitom si neuvédomujeme, ze jednou taky zestarneme a budeme mozna
taky takovi. Nemtizeme védét, co na kazdého ¢eka. Ovsem diky vyborné zdravotni
pé€i u nas se prodluzuje lidské ziti a muzeme tedy predpokladat, ze stafi je
nevyhnutelnou souc¢ésti nasich zivotl. Proto bychom méli mit na paméti, Ze jednou

muzeme byt na obtiz mladym my.

S tim souvisi 1 jista rizika spojena se seniorskou populaci. Kromé piipadné
veékové diskriminace se objevuji i takové ptipady souvisejici s generacni intoleranci
kdy jsou stafi obCané vytésiiovani ze zaméstnani ¢i bydleni. Mezi jind rizika,
zdanlivé nevyznamnd, pak muze patfit i osamélost, pokles sobé&stacnosti, ztrata
moznosti rozhodnout se, vétsi vyskyt nemoci apod., kterd jsou pro seniory velmi

zavazna.

Seniorska populace vykazuje nékteré -charakteristické rysy. Je velmi
heterogenni. Je to dano predevsim:
e Obecné platnou jedinecnosti vloh a osobnostnich rysi, které se s vékem
neztraceji
e Rlznou mirou rozvoje téchto vloh béhem mladi a stfredniho véku
e Interindividudlni variabilitou involu¢nich biologickych déji

e Ruznou mirou chorobnych zmén
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e Udalostmi dlouhého zivota, zkuSenostmi a navyky vcetné vzdélani a profesni
kariéry, zivotnim zptisobem
e Hodnotovym systémem, zivotnim ndzorem, aspiraci, expektaci
e Riznym socialné ekonomickym zdzemim vcetné majetku, bytovych
podminek a bytové situace (osaméni, ovdovéni, pocet déti a vztahy s nimi).
Seniofi, pfestoze maji mnohé rysy spolecné, navzajem se lisi jak ve své zdatnosti a

zivotnich podminkach, tak ve svych potiebéach a narocich. (Muhlpachr 2005, s. 12)

Kazdy ¢lovek starne individudlné. Lisi se ve:
e Vykonnosti
e chuti ¢i viili k vykonu
e motivaci

e zijmech a zalibach. (Stikar 2007, s. 10)

O tom jsem se mohla ptesveédcCit pii své praxi v Geriatrickém centru v Tynisti
nad Orlici', kde jsem se mohla setkat s mnoha podobami stafi. Od aktivniho staii
plného elanu pfes stafi s menSi mirou vitality az po stafi bez chuti do zivota plné
stereotypu. Ve staii se ¢lovék meéni, ale jeho ojedin€lost zlstava. Kazdy clovek je
osobity, né¢im jiny, je osobnosti.

Pojem osobnosti vyjadiuje ,.celkovou psychickou strukturu ¢lovéka, jeho
schopnosti, rysy charakteru, pohnutky, zvyky a procesy poznavani“. (Nakonecny

1998, s. 180)

Kazdého cloveka charakterizuje jeho individualita. S ptibyvajicim vékem se
¢lovék meéni, nartistd jeho jedinecnost, a to jak duSevni, tak i fyzickd. Kazdému

vyhovuje jiny zpiisob zivota, vyzaduje rozdilné zachazeni, ma jiné priority.

1.3. Priprava na stari

Venglatova (2007) spolecné s HaSkovcovou (1989) zastavaji nazor, ze ve
stafi se predpoklada urcitd pomoc druhych lidi, ptipadné spolecenskych instituci. Je

tteba, aby se ¢lovek dokdzal pfipravit na dobu, kdy bude pottebovat pomoc a péci,

" Odborna praxe v Geriatrickém centru v Tynisti nad Orlici prob&hla 6. 4. — 18. 5. 2009
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pri¢emz senior piijima roli zavislého, a to pro n¢j neni jednoduché. Jako nejlepsi se

jevi vybér zatizeni poskytujici zdravotni ¢i socidlni pé¢i samotnym seniorem.

Samotna péce je sice velmi podstatna, avsak je dulezité podporovat ¢lovéka
v jeho starnuti, zajistit mu moznost aktivné starnout a zapojit se do bézného Zzivota,
ale zaroven ho nepodporovat prespiilis, aby mohl rozvijet a upeviiovat své dosavadni
schopnosti. Je tfeba umoznit mu byt samostatny a ¢inorody a neodtrhnout ho od
dosavadnich zvyklosti a ndvyku jen proto, zZe potiebuje vice péce o svou osobu, nez

tomu bylo diive.

Kazdy clovék bez ohledu na vé€k by se nemél vyhybat ani socidlnim
aktivitam. I ty pomahaji seniorim zvySovat jejich aktivitu a udrzovat se ve vitalnéjsi

formé z hlediska psychické stranky, ptipadné i fyzické.

,Clovék je socialni tvor. Vé&tsina lidi potiebuje spole¢nost, kontakty
s druhymi lidmi. Béhem Zivota se ztotoznime s fadou socidlnich roli. Senior o fadu
roli prichazi, je dichodcem bez blizs§i charakteristiky. Pocity izolace vyplyvaji ze
samotné podstaty staii a je nutné aktivné hledat socidlni kontakty. (Venglafova
2007, s. 40)

Jak fikd Vadurova (2005), dulezity je pfistup spole¢nosti samotné. Jeji
schopnost zapojit cloveka v post-produktivnim véku do spolecenského zivota a dat

mu pocit pfijeti, identity a prospésnosti.
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2. Starnuti obyvatelstva

2.1. Starnuti populace v CR

»S niz§i porodnosti a s prodluzovanim veéku u star$i generace — dané
bezesporu zlepsujicimi se Zivotnimi podminkami a také Uspéchy zdravotni péce —
stoupa nejen v nasi republice, ale 1 v celé Evropé pocet starSich lidi.* (Smutek 2006,

s. 119)

,,Ob&ané Ceské republiky se v priméru dozivaji vyssiho véku a maji méné
déti nez v minulosti. V dasledku toho dochéazi ke zméné vékové struktury populace a
tzv. demografickému starnuti. Pocet starich lidi v Ceské republice se tak postupné
zvysuje. V roce 2004 zilo v CR 14% ob&ant star§ich 65 let. V roce 2030 by méli
podle odhadt CSU tvofit 22,8% a v roce 2050 pak 31,3% populace Ceské republiky,
coz predstavuje ptiblizné¢ 3 miliony osob. Pocet lidi ve véku 85 a vice let by mélo do
roku 2050 stoupnout pfiblizné¢ na pul milionu (v roce 2004 jich bylo 93 516).“
(Berankova 2005)

V dtsledku zvySovani poctu seniorii v nasi populaci vyvstava potieba zajistit
jim plnohodnotnou péci a prizplsobit sluzby uspokojujici jejich naroky. Jako
dalezité se jevi vEtsi Sance na spoleéné mezigeneraéni fungovani ve vztahu
k ekonomické i socialni sféfe. Diky prodluzovani Zivota je mozno déle zachovat
rodinné vazby i uchovat zkusenosti ,,starSich“. Ve starnouci spole¢nosti by mélo byt

vzdy misto pro staré se zajiSténim jejich potieb.
Nasledujici tabulky zobrazuji starnuti populace podle vysledkii projekce

Ceského statistického ufadu. Ukazuji, jaky je predpoklad starnuti populace
v budoucnu, konkrétné od roku 2002 do roku 2050.
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Tabulka & 1 - Budouci vyvoj sloZeni obyv. podle hlavnich vék. skupin, CR, 2002-2050

0-14 15-64 G5+
2002 15989 766 718554 1417 862
2005 1487148 7302144 1 446 631
2010 1400028 7 286 202 15496 812
2015 1426 352 7011 496 1 864 146
2020 1405 644 B TAE 952 2088 333
2025 1 346 3584 B 669 506 2201 310
2030 1274145 B 520 205 2308073
2035 1219739 B 337 422 23499 918
2040 1147 000 5 964 564 2033 554
2045 1180 477 54969 741 2862020
2050 1173004 5309 251 2956 079

Zdroj: Svobodova 2005

Tabulka &. 2 - Budouci vyvoj sloZeni obyv. podle hlavnich vék. skupin, CR, 2002-2050 (v %)

0-14 15-64 65+

2002 15,6 70,5 13,9
2005 14,5 71,3 14,1
2010 13,6 70,8 15,5
2015 13,8 B3, 1 18,1
2020 13,7 B0 20,3
2025 13,2 65,3 21,5
2030 12,6 G4,5 228
2035 12,2 63,6 24,1
2040 12,2 60,8 26,9
2045 12,4 57,48 29,7
2050 12,4 56,3 31,3

Zdroj: Svobodova 2005

Jak je z predchozich tabulek zfejmé, za necelych 50 let se pravdépodobné
pocet senioril vice nez zdvojnasobi. Jedna se o obrovska cisla, kterd mohou mit velky
dopad. Proto je zapotiebi pfipravit se na takovou situaci postupné jiz nyni. Nemélo
by se vSak jednat pouze o zvySovani kapacit pobytovych zafizeni, av§ak zejména o
zajisténi kvalitnich a na distojnosti seniort neubirajicich sluzeb, v ohledu na rostouci
podil starSich osob.

Nasledujici graf zachycuje nastin toho, jak se bude vyvijet pocet seniort nad 65 let.
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Obrizek &. 1 - Budouci vyvoj po&tu osob ve véku nad 65 let, CR, 2002 - 2050
Zdroj: Svobodova 2005

Jak je vidét z grafu, v letosnim roce 2010 je v Ceské republice 1600 000
osob nad 65 let. Jen za 10 let se ptfedpoklada, ze by pocet téchto osob mél vzrist o
500 000. Jsou to velkd ¢isla a podle kiivky grafu je patrné, Ze pocet seniorti bude

nadale stoupat a t€sn¢ se pfiblizi hranici 3 000 000.

Zékladni ukazatele z oblasti prace a sociadlniho zabezpeceni Ministerstva
prace a socialnich véci (2008) ale zminuji, ze populacni vyvoj je od roku 2006 ve
znameni pocetni pfevahy zivé narozenych nad zemielymi, kterd byla zaznamenana
poprvé po tfinacti letech. Ke kladné hodnoté ptirozeného piirastku ptispélo jak
zvyseni plodnosti, tak rovné€z nizsi pocet zemielych osob.

Tato skutecnost vSak byla zaznamendna na kratkou dobu, proto se nemtize brat jako

smérodatnd a nadale pocet seniorti vzrista.
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3. Zmény v Zivoté seniori, potireby seniori

3.1. Zmény v Zivoté seniori

Kazdy clovek prochéazi v pribéhu zivota mnoha zménami. Kazda vékova
kategorie piinasi rizné druhy zmén. To, jak se ¢lovék dokaze se zménami vyrovnat a
prizptsobit se jim zalezi na osobnosti ¢lovéka, jeho zivotnich zkuSenostech i na

prostfedi, ve kterém se nachézi.

Nasledujici tabulka zobrazuje uréité zmény ve stafi.

Tabulka ¢. 3 - Zmény ve stari

Télesné zmény | Psychické zmény | Socialni zmény

. " «.. | ®odchod do
e zmény vzhledu | e zhorSeni paméti
penze
e Ubytek svalové | e obtizné;jsi e zména

hmoty

e zmeény
termoregulace

e zmény Cinnosti
smysl

e degenerativni
zmény kloubu

kardiopulmonalni
zmény

e zmény
traviciho systému
(traveni,
vyprazdnovani)

e Zzmény
vyluéovani moci
(CastéjSi nuceni)

e zmeény sexualni
aktivity

osvojovani nového
e nedlvéfivost

e snizena
sebedtvéra

e sugestibilita

e emocdni labilita

e zmény vnimani

e zhorSeni usudku

zZivotniho stylu
e stéhovani

e ztraty blizkych
lidi

e osamélost

e financ¢ni obtize

Zdroj: Venglarova 2007

Vsechny typy zmén jsou velmi relevantni, av§ak kazdy jedinec si mtize projit
zménami v odlisné dobé€, s odliSnymi piiznaky apod. Urcité télesné zmeny provazi
¢lovéka v riznych zivotnich obdobich jeho zivota — napfiklad zména vzhledu. Jiné
télesné zmény se samoziejme¢ se zvysujicim veékem stupiiuji. Mnohé psychické
zmény Uzce souvisi i se zdravotnim stavem ¢lovéka — naptiklad obtiznéjsi osvojovani

nového apod. Velmi vyznamnymi zménami v zivoté ¢lovéka jsou zmény socialni,
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které¢ tvoii velky meznik v jedincové zivoté. Zasahuji do stranky ekonomické i
emociondlni.

Dle Venglatové (2007) oznacuji laici psychické zmény ve staii jako zhorSeni
povahy. Negativni rysy osobnosti se dostavaji do popiedi a mize se pak jevit, ze

psychické zmény spolu se socidlnimi ztézuji ¢loveéku adaptaci na nové prostredi.

,»V navaznosti na zmény ptichdzi nutnost hledat novy zpisob Zivota ve stafi.
Nejcastéji jsou to zmeény v urovni péce o sebe a také zvysené naroky na pomoc okoli.
VétSina seniort zije v domdcnosti za pomoci a podpory blizkych lidi. Pti vétsich
zdravotnich problémech, osamélosti, nemoznosti pomoci ze strany blizkych teprve

nastupuje varianta institucionalni péce.” (Venglatfova 2007, s. 14)

Zivotni zmény se tykaji vSech vékovych kategorii. Nejen seniofi prochazeji
zménami, ovSem na osobnosti seniora se mohou tyto zmeény projevit s vétSim
vysledkem. Ne vzdy vSak tento vysledek musi byt pozitivni. S tim souvisi i rtizné

zdravotni poruchy, napt. dusevni poruchy.

Haskovcova (1989) zduraziuje, ze ve svété nejen piibyva starych lidi, ale
pribyvaji 1 ti, kteti vykazuji n&jaké psychické zmény aZ nemoci. Stoupd pocet
dementnich osob.

,,Castéji pozorujeme dusevni poruchy pravé u seniorll v zafizenich, protoze klesa

jejich schopnost zit bez podpory okoli.* (Venglatfova 2007, s. 18)

Jak uvadi 1 Evropskd charta pacientll seniorGi se stafim se zvySuje
pravdépodobnost onemocnéni. Dalsi skuteCnosti je, ze starému ¢loveéku obvykle trva
déle, nez se zotavi po onemocnéni ¢i operacich. V zddném piipadé ale nelze

vV

povazovat vys$$i vék za pficinu nebo vysvétleni télesné nebo duSevni nemoci.

Proto je dulezité¢ podporovat seniora ve vSech jeho snahach a ptanich. Je
potieba umoznit mu byt samostatny, nevnucovat mu pomoc, kterou nepotiebuje,
nebo ji nenabizet prfedcasné. Mohl by si pak zvyknout, Ze ostatni za néj vSe zafidi,

vzdy ho podpoii a nebylo by mu tim umoznéno rozvijet se a byt sobéstacny.
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,Se starnutim organizmu pfichazi organické zmény CNS?. Rada funkei se
hor$i (pamét, adaptace, uceni) a je nutné je kompenzovat zvySenou pili,

zkusenostmi.” (Venglarova 2007, s. 21)

Je nutné Clovéka zapojit do socialni sféry, aby se nestal indiferentnim, a
podporovat ho v béznych ¢innostech. Jak fika Weinbach (2005) je nutné pouZivat
pouze vysoce uc¢inné metody zdsahu a vykondvat vSechny potiebné tkony tak, aby
bylo garantovano, ze vSem klientiim pomohly vyftesit jejich problémy.

Problémem mnohych seniori se v soucasnosti stavd rozvoj novych
technologii v riznych oblastech. To, co je pro nas samoziejmé, nemusi byt natolik
samoziejmé pro seniora a muze se pro néj jevit jako nepiekonatelna piekazka.
Naptiklad obyc¢ejné poslani e-mailu, nebo i samotna prace s pocitatem muiize byt pro
star$i lidi tabu. My, ktefi jsme vyrtstali ,,ve spole¢nosti* pocitacii, bereme toto jako
samoziejmost. Pro seniora je to néco uplné nového. I obycejny mobilni telefon, se
muze pro nékteré staré obCany jevit jako néco ,,nadpfirozeného* a mnoho z nich
nechce tuto novinku pfijmout za vlastni. Rikaji, Ze v dobach jejich mladi taky takové
véci neexistovaly a oni fungovali i bez nich. Svym zplisobem maji pravdu. Avsak
doba pokrocila a je potieba je naucit, ze tyto novinky se stavaji béznou soucasti

nasich zivotu.

3.2. Potieby seniort

Potieby smétuji k urcitému cili, jez si Clovek zvoli. At uz se jednéa o zdkladni
potieby jako spanek, ¢i jidlo, nebo o potfeby psychologického charakteru, jako nebyt
osamély ¢i nebat se. Mnohokrat v domnéni, ze dokdzeme starému ¢lovéku pomoci a
uspokojit jeho potieby, d€lame véci podle naSich piedstav, podle toho co
ptedpokladadme, Ze pottebuje. To ale s sebou piinasi riziko neuspokojeni skute¢nych

potteb jedince.

Potteby tizce souvisi s zadosti. Mnohé potieby se zadosti vyjadiuji. Jak ale

uvadi Pichaud a Thareauova (1998) ve skutecnosti nemusi mit Zadost piimou

2 CNS = centrélni nervova soustava
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navaznost k potfeb¢ a Castokrat se zadost o konkrétni véc méni v potfebu kontaktu,
lasky.

Nésledujici schéma zobrazuje, kdy klient domova dichodci zazvoni na
zvonek, ktery vyjadiuje, ze ¢loveék néco potiebuje, s zadosti, ze potiebuje na toaletu.
Skute¢nou potiebou samoziejm¢é miize byt potieba jit na toaletu, avSak nabizi se

moznost potifeby nékoho vidét, byt s nékym v kontaktu.

Znameni Zadost Potieba Odpovéd’
Jitna toaletu | _ | Misa, doprovod na WC
/V
Zvonek | _ | | Jitna toaletu
S

Nase pritomnost

Nekoho vidét —» | Rozhovor, naslouchani

Obrizek &. 2 - Zadost a potieba
Zdroj: Pichaud 1998

Kazdy cCloveék se snazi uspokojovat své potfeby sam. I starému clovéku by
mélo byt umoznéno své potfeby a véci s nimi spjaté délat samostatné. Ale je vice nez
pravdépodobné, ze s pfibyvajicim v€kem bude v urcitych situacich, mnohokrat i
zakladnich fyziologickych potiebach, potfebovat pomoc druhé osoby, ¢asto osob

v pomahajicich profesich.

Vroce 1945 rozélenil americky psycholog A. H. Maslow potieby na 5
zakladnich stupii.
e 1. stupen — Fyziologické potieby
e 2. stupen — Potfeba bezpeci
. stupent — Socialni potfeby

2
3

e 4. stupeni — Potfeba autonomie (ve smyslu svobody)
5

. stupenl — Potieba seberealizace, sebenaplnéni
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Pichaud a Thareauova (1998) ve své knize dale tyto stupné potieb rozvadi a

popisuji.

Fyziologické potieby jsou potfebami zcela zadkladnimi. Patfi mezi n¢ naptiklad jidlo

a piti, spanek, zdravi, pohyb apod. Je jim tedy vénovano nejvice naseho casu.

Uspokojeni fyziologickych potfeb je zakladnim krokem k posunu k ostatnim

stupiitim potieb.

Potieba bezpeci je velmi dulezitd predevSim z hlediska pocitu bezpeci, ktery

potiebuje mit zajisté kazdy. Autofi vymezuji stupné potieby bezpeci:

Potteba ekonomického zabezpeceni — jistota ¢loveka, ze ma dostatek financi
na zivobyti. Pokud tomu tak neni, propadaji lidé strachu z budoucnosti apod.
Potieba fyzického bezpec¢i — seniofi, ktefi maji snizenou pohyblivost se ¢asto
obavaji padu. Je tfeba posilit pocit bezpeci pomoci kompenzacnich pomicek,
¢i operou druhého ¢loveka.

Potieba psychického bezpeci — pocit jistoty, nemit strach

Socidlni potieby jsou velice dilezité pro rozvoj ¢loveéka. Ten potiebuje navazovat

kontakty, udrzovat komunikaci a neuzavirat se do sebe. Autofi popisuji nékolik

druhil socialnich potieb:

Potieba informovanosti — starSim lidem se stava, ze jsou ,,odtrzeni od svéta®,
proto je dulezité zabezpecit jim informace, co se d¢je kolem nich, ve méste,
ve svété apod.

Potfeba nalezet k n¢jaké skupiné — pro ¢loveka je bolestny pocit nenalezet
k zadné skupiné. Kazdy chce byt clenem né&jakého celku, at’ uz rodiny,
skupiny pratel ¢i klubu.

Potteba lasky — smyslem Zzivota je pocit, kdy s vami nékdo pocitd, ma vas rad
a vy jeho

Potieba vyjadiovat se a byt vyslechnut — potfeby vztahli jsou u raznych lidi
rizné, avSak vSichni maji mit moznost s nékym konverzovat, vyjadfit sviij

nazor, sdélit své myslenky.
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Potieba autonomie znazornuje moznost rozhodovat se sam za sebe, byt uznavan, byt

pro né€koho uZzitecny.

Potieba seberealizace, rozvoje vlastni Cinnosti je dilezitd ve smyslu naplhovani

zivota ¢lovéka, davani zivotu smysl.

4. Socialni sluzby

4.1. Definice socialnich sluzeb, zakladni zasady socialnich sluzeb

Zéakon ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach definuje socialni sluzby jako
¢innost nebo soubor Cinnosti zajist'ujicich pomoc a podporu osobam za ucelem
socialniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni. Pficemz déle rozvadi, Ze
socialni sluzby zahrnuji:

e socialni poradenstvi
e sluzby socialni péce

¢ sluzby socialni prevence.

Ministerstvo prace a socidlnich véci (2004) tika, ze socialni péce je
poskytovana obc¢antim, kteti ji potiebuji z hlediska jejich zdravi nebo véku. Stejné
tak je poskytovdna obfanim, ktefi nejsou schopni ptekonat obtiznou situaci nebo

nepiiznivé zivotni podminky bez pomoci spolecnosti.

Socialni sluzby nabizeji pomoc potfebnym osobam z hlediska fyzické i
psychické stranky. Pomahaji zapojit ¢lovéka do bézného zivota a aktivit, které si
nemohou kviili svému stavu doptat v nejvyssi mozné mifte.

Také Standardy kvality socialnich sluzeb zduraznuji dilezitost podpory, jez
zajisti samostatny a diistojny zZivot.

Pomoc musi byt individudlni, musi vychdzet z potieb jedince a uspokojovat
pfedevsim klienta socialnich sluzeb, ktery stoji ve stfedu zajmu. Dilezita je aktivni,
dostupné a zejména kvalitni pomoc, ktera udrzuje ¢lovéka sobéstaénym a motivuje

ho k dosazeni jim stanovenych cilt.
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Pomoc senioriim v jejich Zivotni situaci by neméla zapominat na upeviiovani,
pfipadné navazovani novych kontaktl. I mezilidské vztahy se podileji na
spokojeném, aktivnim a kvalitnim stafi.

Podle Schmidbauera (2000) kazda ptiznivé ptisobici forma socialni pomoci

ma za ukol 1 to, aby zlepSila mezilidské vztahy.

Ve Slovniku socidlni prace popsal MatouSek (2008) socialni sluzby jako
vSechny sluzby poskytované opravnénym uzivatelim. Pficemz jejich ukolem je
zvysit kvalitu klientova zivota, pfipadné i ochranovat zajmy spolecnosti.

Informacni letdk pro obce a mésta vydany Ministerstvem prace a socialnich
véci popisuje cile socialnich sluzeb, kterymi je:

e umoznit lidem vést co nejobvyklejsi zplisob zivota
e zUstavat ve svém zndmém prostiedi, v rodinach
e mit moZnost pracovat

e vyuzivat vetejnych sluzeb a nabidky aktivit pro volny ¢as

Vseobecné lze toto shrnout, Ze socialni sluzby jsou poskytovany lidem
spoleCensky znevyhodnénym, ktefi potfebuji pomocnou ruku at jiz zdadvoda
ekonomickych, zdravotnich nebo socidlnich a snazi se vytvorit diistojné prostiedi pro

zivot.

4.2. Formy poskytovani socidlnich sluzeb

Zakon o socialnich sluzbach vymezuje 3 formy poskytovani socidlnich
sluZeb.
¢ sluzby ambulantni
e sluzby pobytové

e sluzby terénni
Ambulantni sluzby

Ambulantni sluzby jsou takové, za kterymi osoba dochazi do zatizeni

socialnich sluzeb a neni zde ubytovéana. Poskytuji senioriim sluzby formou denniho
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pobytu (zejména v dennich stacionatich) a podporuji je ve fyzickych i psychickych
aktivitach mezi vrstevniky.

,Denni staciondfe poskytuji ambulantni sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z ditvodu veéku nebo zdravotniho postizeni, a osobam s chronickym
dusevnim onemocnénim, které pottebuji pravidelnou pomoc v oblasti osobni péce a
sobéstacnosti, vcetné posilovani jejich samostatnosti. Sluzba je poskytovana
v pribe¢hu dennich hodin. Klient se odpoledne nebo vecer vraci do vlastniho

domaciho prostiedi. (Kralova 2007, s. 62)

Pobytové sluzby

Pobytové sluzby jsou spojenim péce aubytovani v zafizenich socialnich
sluzeb. Podporuji seniory v neptiznivych Zivotnich situacich v priabéhu kazdého dne,
aby co nejdéle zustali o svém zivoté rozhodujicimi lidmi.

,Domovy pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z divodu vyssiho veku, které potrebuji pravidelnou pomoc
v oblasti sobéstacnosti a osobni péce. Jejich nepfizniva socidlni situace jim
nedovoluje zit ve vlastnim domacim prostfedi. V domovech pro seniory je zajisténa

komplexni péce. Pobyt v domov¢ nahrazuje domaci prostredi. (Kralova 2007, s. 67)

Terénni sluzby

Sluzby terénni jsou poskytovany v piirozeném socidlnim prostfedi osoby,
které maji sniZzenou sobéstacnost, a to jak z divodu veéku, nebo zdravotniho stavu.
Sluzby jsou zajiStovany prostfednictvim Ukonl v pfedem stanovenych casovych
usecich.

Jak uvadi Smutek (2006) nejrozsifenéjsi formou terénnich sluzeb je
peCovatelska sluzba. Ta je poskytovana obcanim v jejich domécnostech nebo
v domech s pecovatelskou sluzbou. Podle néj je z nabizenych sluzeb nejvétsi zajem o
vyrobu a dovoz jidla, zajisténi ndkupu, sluzby osobni hygieny ¢i o asisten¢ni sluzby.

Podle Miihlpachra (2005) jsou pifednosti terénnich sluzeb potieby klientd.
Sluzba je pruznd, reaguje na momentalni potieby klienta, snizuje zavislost klienta,
vede ho k sobéstacnosti a zlepSeni kvality Zivota. Pfi ztrat¢ sobéstacnosti oddaluje

trvalé umisténi do ustavniho zafizeni.
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Formy socidlnich sluzeb se mohou vzajemné doplinovat a spole¢né fungovat,
jak jsem se presvédcila pii své praxi. Néktery jedinec si miiZze projit i vS§emi formami
poskytovani, naptiklad v disledku snizovani sobéstacnosti, nebo naopak (ale to

mnohem mén¢ Castéji) v disledku zvySeni sobéstacnosti.

4.3. Piispévek na péci

,»Osobam v nepiiznivé socidlni situaci je v ptipad¢ potieby zajisténi pomoci
pii sobéstacnosti poskytovana individualni davka — ptispévek na péci, jehoz vyse
odpovida rozsahu potieb. Piispévek na péci je poskytovan vSem opravnénym osobam
bez ohledu na to, zda je jim pomoc zajiStovana s vyuzitim pfirozenych zdroja,

zejména rodiny, nebo poskytovatelem socialnich sluzeb.* (MPSV 2008, s. 38)

Podobné¢ toto komentuje i Kralova (2007), ktera uvadi, ze narok na piispévek
na péci ma ten, kdo z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu potiebuje
pomoc pii péci o vlastni osobu a pfi zajisténi sobéstac¢nosti v takovém rozsahu, ktery

odtvodiuje jeji zarazeni do nékterého ze stupiti zavislosti.

Zakon o socialnich sluzbach rozliSuje stupné zavislosti:
a) stupen I (lehka zavislost)
b) stupen II (stfedné tézka zavislost)
c) stupen III (t€zka zavislost)
d) stupeni IV (Uplna zavislost)

pricemz stanovuje vysi prispévku na:
a) 3000 K¢ pro osoby do 18 let a 2000 K¢ pro osoby starsi 18 let (stupen I)
b) 5000 K¢ pro osoby do 18 let a 4000 K¢ pro osoby starsi 18 let (stupen 1)
¢) 9000 K¢ pro osoby do 18 let a 8000 K¢ pro osoby starsi 18 let (stupen I1I)
d) 12 000 K¢ pro osoby mladsi i starSi 18 let (stupen V)

Mira zavislosti se stanovuje na zaklad¢ lékarského vySetfeni a socidlniho
Setfeni, které provadi ufad prace. Rozsah zavislosti je pak uren poctem ukont
vyjmenovanych v zadkoné, které osoba neni schopna samostatné zvladat. Pfitom se
hodnoti naptiklad:

e péCi o Usta, vlasy, nehty, holeni
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e piijimani stravy, dodrzovani pitného rezimu
e chiizi po roving

e oblékani, svlékani, obouvani, zouvani

e komunikaci slovni, pisemnou, neverbalni

e myti nadobi, manipulaci s kohouty a vypinaci
e udrzovani poradku v domécnosti

apod. (podrobnéji viz ptiloha ¢. 1)
Nasledujici tabulka znazoriuje, jaky je potfebny pocet tkont, pifi kterych

potfebuje osoba kazdodenni pomoc nebo dohled, k zatazeni do pfislusného stupné

zavislosti.

Tabulka ¢. 4 - Pocet iikonii péce o vlastni osobu a sobésta¢nost

Pocet nezvladnutych ukont
Stupen zdvislosti | Mladsi 18 let | Starsi 18 let
Stupen | 5 12
Stupen Il 10 18
Stupen llI 15 24
Stupen IV 20 30

Zdroj: autorka (Zakon 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach)

Narok na prispévek vznikd dnem splnéni zdkonem stanovenych podminek a
podanim zadosti o pfiznani ptispévku. Proto mize byt ptispévek piiznan a vyplacen
nejdiive od zacatku kalenddiniho mésice, ve kterém bylo zahajeno fizeni o ptfiznani
ptispévku. Prispévek je vyplacen v kazdém mésici, za ktery nalezi a je vyplacen bud’

hotové, nebo poukazovan na bankovni ucet piijemce.

Na praxi na Méstském uradé v Kostelci nad Orlici, odboru socidlnich Véci,3
jsem se mohla zcastnit socidlniho Setieni a zjistit tak z praktické stranky, co takové
Setfeni obnasi. Clovék se sniZzenou sobéstatnosti, piipadné osoba, ktera o takového
Cloveka pecuje, zodpovi otazky tykajici se tkoni, které dany ¢lovék zvladne sam,
s pomoci, nebo nezvladne vibec. Naptiklad je dotazovan, zda si sdm zvladne uvaftit
jidlo, nebo alespon zalit Caj, zda rozeznd blizké osoby, zda se sam pohybuje nebo

premistuje predméty apod.

3 Odborna praxe na Méstském tifadé v Kostelci nad Orlici probéhla 5. 1. —28. 2. 2010
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Pfi urCovani vyse ptispévku se zohledniuje vék osoby a stupei zavislosti.

,Finanéni prostiedky na vyplatu piispévku poskytuje ptislusné obci
s rozSifenou pusobnosti Ministerstvo prace a socialnich véci. Piispévek na péci
bezmocnost a prispévek pii péci o blizkou nebo jinou osobu. Pfispévek na péci je

tedy pfedevsim transformovan z téchto davek.* (Michalik 2008, s. 13)

Matousek (2007) tika, ze osobé, kterd je hodnocena jako osoba, jezZ potiebuje
od jiné osoby pomoc pii zvladani béznych zdravotnich tkont kvili svému
zdravotnimu stavu, bude ptfidélovan urcity finanéni ptispévek z véteného rozpoctu a
bude pak na rozhodnuti pfijemce, jakym zptisobem tento ptfipévek vyuzije a jaké
sluzby a od jakého subjektu si za néj ,.koupi®.

,»Obecni ufad obce srozSifenou pusobnosti, ktery rozhodl o pfiznani
pfispévku, kontroluje, zda ptijemce piispévku vyuzivd ptispévek na zajiSténi
pottebné pomoci a zda tato pomoc je poskytovana v rozsahu odpovidajicim

stanovenému stupni zavislosti. (Kralova 2007, s. 42)
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5. Kvalita zivota

5.1. Definice kvality Zivota

Kvalita zivota mize byt velmi riznorody pojem. Kazdému vyhovuje néco
jiného, kazdy je jinak naroc¢ny. Poté by clovék mohl povazovat za kvalitni zivot i to,

co by jiny nazval pouze nouzi.

Vadurova (2005) zminuje, ze pojem ,kvalita zivota® poprvé zminil Pigou
vroce 1920 v praci, zabyvajici se ekonomii a socidlnim zabezpeCenim. Tento
ptivodné politologicky a ekonomicky koncept ziskal své stalé misto na poli
spolecenskych véd (sociologie, psychologie), 1¢katstvi, oSetfovatelstvi a pedagogiky.

V soucasné dobé se kvalita zivota stala soucasti vSech védnich oboru.

Prvni faktory ovliviiujici kvalitu zivota vymezil W. Forrester:
e zabezpeceni potravinami;
e finance, zabezpecujici zivotni standard;
e stav znecCiSténi zivotniho prostiedi;
¢ hodnota riistu poctu obyvatel.
Toto vymezeni upfesnila a rozsifila OSN v roce 1961, kdy pfijala 12 faktort a
oznacila je jako ,,podminky zivota“:
e stav ochrany zdravi,
e Zivotni prostfedky,
e vzdélani,
e pracovni podminky,
e stav zameéstnanosti,
e uspokojovani potieb a zasoby,
e doprava a komunikace,
e Dbyty a jejich vystavba,
e odpocinek a zabava,
e oblékani a socialni jistoty,

e osobni svoboda. (Vad'urova 2005, s. 8)
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Matousktuv Slovnik socidlni prace vymezuje kvalitu zivota jako komplexni
kritérium pouzivané k hodnoceni efektivity socidlni péce. Opird se bud o S§irsi
definici zahrnujici zdravi, socidlni postaveni, mezilidské vztahy, materidlni
podminky, ptehled dennich aktivit apod., nebo o jedno méftitko, napt. o zivotni

spokojenost.

WHO definuje kvalitu zivota jako jedincovu percepci jeho pozice v Zivoté
v kontextu své kultury a hodnotového syst¢ému a ve vztahu kjeho -ciliim,
oc¢ekavanim, normam a obavam. Jedna se o velice Siroky koncept, multifaktoridlné
ovlivnény jedincovym fyzickym zdravim, psychickym stavem, osobnim vyznanim,

socialnimi vztahy a vztahem ke kli¢ovym oblastem jeho zZivotniho prostiedi.

Podle Vadurové (2005) zahrnuje kvalita zivota spokojenost jedince,
psychologicka a fyzickd prani, potieby a také to, jak jedinec dosdhne bezpeci,
sebetcty a moznosti vyuzivat své schopnosti k dosazeni svych cild. Kvalita zivota
ovliviiuje cely lidsky Zivot. Zivot miize &lovék oznagit za kvalitni, pokud se to, co
oc¢ekava shoduje s jeho subjektivnim hodnocenim Zivotni reality, pti¢emz je dulezité

uplatnéni ve spolecnosti a prozivani pozitivni citové odezvy.

Na kvalité zivota se bezpochyby podili i vzdé€lani. Senioriim je v soucasnosti
umoznéno studovat na univerzitach tretiho véku v ramci celozivotniho vzdélavani.
Diky nému se staii lidé zacleftuji do moderni spole¢nosti, piizpasobuji se
novodobym pozadavkim a zapojuji se do aktivniho Zivota plného atraktivnich cili,

jez ovliviwji celkovou kvalitu zZivota.

5.2. Méreni kvality Zivota

,Existuje znacné mnozstvi metod pro méfeni kvality Zivota. Jejich obsah
reflektuje ménici se chapani pojmu kvalita zivota, ekonomické a socialni promény ve
spolecnosti a v neposledni fad¢ také ucel, pro ktery byl dany instrument vytvoren.*

(Vad'urova 2005, s. 52)
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Matousek (2008) tika, ze kombinace metod pti zjiStovani kvality zivota je
vzdy vhodnéj$i neZz spolé¢hat se na validitu jedné metody. Podle jeho Slovniku
socialni prace jsou obvykle nastrojem uzivanym k hodnoceni kvality Zivota:

e sebeposuzovaci Skaly,
e dotazniky,
e strukturovany rozhovor,
e n¢kdy i1 posouzeni jinou osobou.
Obecné nastroje mefeni kvality Zivota zahrnuji méfeni schopnosti

v jednotlivych oblastech a profily zdravi, které jsou pojimany jako dotazniky

vvvvvv

»Specifické néstroje méteni kvality zivota se zaméiuji na aspekty, které jsou
povazovany za klicové pro danou oblast méfeni. Tyto mohou byt specifické pro

danou nemoc, populaci, schopnost nebo podminky.“ (Vad'urova 2005, s. 52)

Podle Vadurové (2005) je v soucasnosti kvalita Zivota vnimana jako
uptednostiiovani subjektivniho pohledu pied objektivné métitelnymi atributy (vyse
pfijmu, zdravotni stav, mezilidské vztahy). V zivoté senioril jsou nezbytné okruhy
pro hodnoceni kvality jejich Zivota. Témi jsou fyzicka a psychicka stranka, stupenl

samostatnosti, socialni vztahy, zivotni prostiedi.

5.3. Kvalita Zivota senioru

,Jednou ze zasadnich slozek ovliviiujicich kvalitu Zivota je dostupnost, cena a
kvalita bydleni, dale je zminovana doprava nejen hromadnd, ale 1 specidlni,
pfizpisobena seniorim. V neposledni fadé¢ je také nezbytné zminit otadzku
bezpecnosti a kultury prostiedi, ve kterém seniofi ziji. Kvalita Zivota seniort je
ovlivilovana individudlnimi, komunitnimi a spoleCenskymi faktory, neboli

determinantami zdravi.“ (Vad'urova 2005, s. 103)
,Obecné je akceptovan nazor, zZe kvalita Zivota se ve vy$§im veéku zhorSuje,

coz vyvolava potfebu systému péce a podpory, ktery zajisti star§im lidem dobrou

kvalitu Zivota. Mezi odborniky existuji dva nazorové proudy. Podle prvniho je
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hodnoceni kvality zivota velmi ovlivnéno postojem druhych k seniortim. Druhé

(13

pojeti chape zhorSovani kvality Zivota jako nevyhnutelnou soucédst starnuti.

(Vad’urova 2005, s. 106-107)

Nasledujici tabulka zobrazuje situaci starSich osob ve vztahu ke kvalité Zivota.

Tabulka €. 5 - Situace starSich osob

SITUACE STARSICH 0SOB

Kvalita zivota (QOL), proces starnuti a "zdravého starnuti"

Jedinec

Rodina/
pribuzenstvo

Sousedstvi/ uzsi
spole¢nosti

Sirsi spoleénosti

vyvoj subjektivnich
a objektivnich
ukazatelll QOL

studium determinant
kvality vztahd v uzsi
a Sirsi rodiné

studium dynamiky a
vyznamu socialni
integrace

zkoumani faktort
ovliviujicich
postoje
diskriminujici
seniory (ageism)

individualni rozdily v
procesu starnuti,
genetice, prostredi,
zivotnim stylu,
vyZivé

vyzkum emocionalni
podpory a starnuti

hodnoceni faktord
ovliviiujicich
integraci ve stari

studium
charakteristik a
dimenzi "vékovych
bariér" ve
spole¢nosti

vyzkum procesu
starnuti a chorob
vazanych na veék

méfeni kvality a
kvantity podpory v
rodiné

vliv spole¢enské
struktury a jeji
podpory na kvalitu
Zivota

hodnoceni jistoty
stalého pfijmu

studium
molekularnich
bunéénych a

zkoumani prace a
aktivit jako faktort

studiu vztah mezi
ekonomickou

. vliv rodinnych vztahd L stabilitou,
systematickych A pozitivné - 7
. na kvalitu Zivota R spokojenosti,
mechanismu, ovliviiujicich QOL a "
. ! . zdravim a
vedoucich ke zdravé starnuti . .
. a 7 starnutim
zdravému starnuti
Produktivita a integrace
. Rodina/ Sousedstvi/ uzsi &ix: . .
Jedinec - - . Sirsi spole¢nosti
pribuzenstvo spole¢nosti

studium rodinnych
roli

studium participace
starSich osob v
obZanské
spole€nosti

studium schopnosti
se ucit a starnuti

studium ucty
potomkd - velikost a
zmény

studium participace
starSich osob ve
spolecnosti a jejich

studium starsich
osob v roli mentort

postaveni
hodnoceni R a
. P hodnoceni
hodnoceni R dulezitosti . “r
" hodnoceni zmény ; schopnosti starSich
moudrosti" a i sousedstvi v U
R - statusu starSich lidi <. - . | 0sob a jejich ulohy
zkuSenosti procesu zlepsSovani

integrace senior(

ve vzdélavani
mladSich

Materialni zabezpeceni, podpurna sit’' a systematicka péce

. Rodina/ Sousedstvi/ uzsi &ix: . .
Jedinec - = R Sirsi spole¢nosti
pribuzenstvo spolecnosti
S hodnoceni
materialniho studium podpurnych studium Zp0sobu udr¥ovani
zabezpeceni a mechanismu rodiny spolecenské sité P 21ého biima
- stalého pfijma

hodnoceni "péce na . - . . hodnoceni
. ., studium kritérii studium systému . P
sklonku zivota" (end 2 = . | systému nabizené
. podpory péce ve spolecnosti -
-of-life-care) péce
hodnoceni
JEEl@i el studium hodnoceni role vyzkum chovani

metodologii a studif,
hodnoticich
individualni

vysledky intervenci

mezigeneracni
dynamiky v rodiné

starSich osob ve
vyvoji spolecnosti

pozitivné
ovliviiujiciho zdravi

Zdroj: Vad'urova 2005
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5.4. Kvalita poskytovani socialnich sluZeb

Jablrkova (2007) uvadi, ze kvalita je kategorie skladajici se ze dvou casti.
Jedna cast je kvantitativni, méfitelna, druhd je kvalitativni a vychéazi z hodnotového
systému. Ob¢é dvé popisuji uroven vyrobku ¢i poskytovanych sluzeb. Ptitom kvalita
tézko ,,normuji“. Kvalitni sluzby je tedy schopen zajistit pouze kvalitni persondl. Za

kvalitnéjsi pak povazujeme to, co je individudlni, $ité na miru.

Kvalita socidlnich sluzeb je dulezitd nejen proto, Ze se tato oblast tyka
bezprostfedniho kontaktu s lidmi, ale také proto, ze kvalita sluzeb ptimo ovliviiuje
kvalitu Zivota ¢lovéka, kterému jsou sluzby poskytovany. Kvalitni sluzba by méla
reagovat na individualni potfeby, nebrat na vSechny ,,stejny metr a zamétit se na

individualni planovani.

Jabtirkova (2007) dale poukazuje na 3 hlediska kvality sluzeb:

e 7 hlediska klientl znamena kvalita zejména samostatnost, posileni a moznost
volby na konci Zivota

e zhlediska profesionali se kvalita tykd zejména uznani, podpory, vycviku,
udrzeni mista a aktivni kariéry a vlastniho uplatnéni. A pravé profesionalové
jsou tou skupinou, jejiz nazory stanovuji vlastni kvalitu sluzeb.

e 7 hlediska instituci je kvalita ur¢ena ekonomickymi pobidkami a méfitelnymi

vysledky

Matouskiiv Slovnik socialni prace tika, Ze kvalitni péce je takova, kterd je
dostupnd komukoli a kdykoli. Diky své dostate¢né pruznosti dokaze reagovat na
menici se klientovy potieby a je co nejméné vdzana na cenu. Kvalitni péce pocita
s tim, ze klient nechce ,,findlni produkt®, chce pribéznou pomoc pfi feSeni svého
problému; péce tedy musi byt vysoce individualizovana.

V socialnich a zdravotnickych sluzbach je kvalita spojena s kvalitou Zivota
¢lovéka.

Kvalita mé ve sluzbach mnoho rovin:
- spokojenost uzivatele a jeho rodiny

- reakce na potteby toho, komu je ur¢ena
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profesionalita personalniho zajisténi sluzby

efektivnost a cenova inosnost sluzby

vhodnost prostfedi, kde je sluzba poskytovana

udrzitelnost — ekologicky aspekt, pratelska k verejnosti
Vnimani téchto rovin se 1isi z pohledu jednotlivych subjekta (uzivateli, rodinnych

ptislusniki, pracovnik, zfizovateld, vefejnosti atd.). (Jabirkova 2007, s. 72)

Kritéria kvality socialnich sluzeb urcuji Standardy kvality socidlnich sluzeb.
Ty udévaji hodnoty, které¢ jsou zadvazné¢ a sméfuji k napliovani kvality socialnich

sluzeb.

Dle Slovniku socidlni prace jsou standardy kvality socidlnich sluzeb
souborem dohodnutych méfitek, ktery umoziuje posuzovani kvality socialni sluzby.
Splnéni obecného kritéria je kontrolovano souborem rozpoznavacich znakt, které
kromé formalnich ndlezitosti zahrnuji vysledky strukturovanych rozhovort s klienty
a s personalem a také vysledky pfimého pozorovani. Nékterd kritéria jsou oznacena
jako kriticka, nenaplnéni jednoho nebo vice ztéchto kritérii znamena, Ze sluzba

celkové nespliuje pozadavky na kvalitu.
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6. Predpoklady pro vykon povolani pracovniki v socialnich

sluzbach a socialnich pracovnikii

Zéakon €. 108/2006 Sb. definuje pracovnika v socialnich sluzbach jako toho,
kdo vykonava
e piimou obsluznou péci o osoby v ambulantnich nebo pobytovych zatfizenich
socialnich sluzeb
e zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost
e pecovatelskou ¢innost v domdacnosti osoby
e pod dohledem socialniho pracovnika ¢innosti dale uvedené
Podminkou vykonu ¢innosti pracovnika v socidlnich sluzbach i socidlniho
pracovnika je zpusobilost k pravnim ukontim, beztthonnost, zdravotni zptsobilost a

odborna zpulsobilost.

Pozadavky na odbornou zplisobilost pracovnika v socidlnich sluzbach nemusi
spliiovat tak pfisna kritéria jako pro pozici socidlniho pracovnika. Vzdy vSak
pracovnik v socidlnich sluzbach musi absolvovat alesponi akreditovany kvalifikacni

kurz.

Zakon 108/2006 Sb. tika, Ze odbornou zplsobilosti pracovnika v socidlnich
sluzbéch je zdkladni vzdélani nebo stfedni vzdélani a absolvovani akreditovaného
kvalifikacniho kurzu. Pfitom se absolvovani kvalifikovaného kurzu nevyzaduje u
osob, které ziskaly zpitisobilost k vykonu povolani socidlniho pracovnika, nebo
k vykonu zdravotnického povolani ergoterapeut, nebo k vykonu zdravotnického
povolani v oboru oSetfovatel, a u osob, které ziskaly stiedni vzdélani s maturitni

zkouskou v oboru vzdélani stanoveném provadécim pravnim piedpisem.

»Zakon se zamétuje predevsim na predpoklady k vykonu povolani socidlniho
pracovnika s cilem jejich sjednoceni a nastoleni takové trovné odborné zpusobilosti,
kterd odpovidd naro€nosti této profese. Pozadovany rozsah odbornosti socialniho
pracovnika lze ziskat pouze ve specializovanych oborech vzdélani. Odbornost
socidlnich pracovnikii nelze trvale odvozovat pouze od splnéni kvalifikacnich

pfedpokladii studiem na vysoké nebo vysSSi odborné Skole. Dalsi vzdélavani
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socidlnich pracovniki ma zajistit trvalé zvySovani odbornosti a kompetenci
socialnich pracovnikll, ¢imz lze zajistit rast efektivity jejich prace a celého systému
socialnich sluzeb a socialni pomoci.” (Ministerstvo prace a socidlnich véci [online]

Dostupné z: http://www.mpsv.cz/files/clanky/2974/otazky _odpovedi_22-rev3.pdf)
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7. Geriatrické centrum Tynisté nad Orlici

Geriatrické centrum se nachazi v obci Tynisté nad Orlici. Mésto se rozklada
v kralovéhradeckém kraji v okrese Rychnov nad Knéznou. Spole¢né s ptilehlymi
vesnicemi Kfivice, Petrovice, Petrovicky, RaSovice a Stépénovsko ma 6174
obyvatel, z toho seniofi nad 60 let &ni 1650 osob (stav k 1. 1. 2010)*. Rozklada se na
katastralni plose 5244,5 ha v nadmotské vySce 253 m n. m. M¢ésto lezi v blizkosti
soutoku Tiché a Divoké Orlice. Prvni pisemnd zminka o mésté je doloZena z roku
1361. Pro borové lesy, které mésto obklopuji, byva Tynisté¢ nad Orlici oznaovano
jako ,,mésto v lesich®. Jeho ndzev vznikl ze slova ,,tyn*, které znamenalo opevnény
hradek na vyvysSeném misté. Znak mésta predstavuje borovice se zelenymi vétvemi
na ¢erveném S§titu. Na kmeni stromu je bily §tit se tfemi ¢ernymi pruhy v horni ¢asti,
coz je znak pant z Kuns$tatu. Erb méstu udélil v roce 1487 kniZe Jindfich starsi z
Kunstatu a z Podébrad.

Geriatrické centrum je jedinym zafizenim poskytujici socidlni sluzby ve
meésté Tynisté nad Orlici. Ackoli se Geriatrické centrum nachazi v centru mésta, lezi
v tésné blizkosti méstského parku. To se jevi jako vyhodna poloha, vzhledem ke
slozeni klientd Geriatrického centra. Ti pak maji blizko do mésta na piipadné
nakupy, navstévu lékare, mestského uradu, posty apod. a pfitom nejsou obklopeni

pouze zastavbou domd, ale i kouskem pftirody.

7.1. Poslani a cile Geriatrického centra

Geriatrické centrum je meéstské zafizeni, které poskytuje Siroké spektrum
socialnich sluzeb v regionu Tynisté nad Orlici.Informace o poskytovanych sluzbach
a Cinnosti Geriatrického centra jsem ziskala béhem praxe v Geriatrickém centru a
z oficidlnich dokumentii a webovych stranek uvedeného zatizeni.

Geriatrické centrum poskytuje tii formy socialnich sluzeb, a to:

e ambulantni
e terénni
e pobytové.
Jelikoz tyto tfi sluzby poskytuje pod zastitou jediné instituce, dochazi

k vzajemnému propojeni jednotlivych sluzeb, a tim pfispiva k pruznosti a propojeni

# Informace o poétu obyvatel Tyni$té nad Orlici zjidtény na Méstském titadé v Tynisti nad Orlici,
spravnim odboru dne 7. 1. 2010
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aktivit centra dle potieb klienta. Dale poskytuje poradenské, informacni a stravovaci
sluzby.

Geriatrické centrum se vénuje predevsim obcanlim se zdravotnim postiZzenim,
¢1 jinym omezenim a seniordm a jejich rodinam. Jde o pomoc a podporu v neptiznivé
socialni situaci, kterou nejsou schopni fesit vlastnimi silami ani za podpory svého
okoli.

Poslanim centra je nabidnout a zajistit dostatecnou miru podpory seniorim,
kterou potiebuji pfi feSeni neptiznivych socialnich situaci a to moznosti vzajemného
poskytovanych sluzeb v ramei:

e domova pro seniory

e denniho stacionate

e pecovatelské sluzby.

Mezi cile Geriatrického centra patii:

e Dokonalé propojeni a vyuzivani veskerych sluzeb, které poskytuje tak, aby si
zadatel nebo jeho rodina mohli zvolit takovou sluzbu, kterou skutecné
potiebuji

e ZajiStovani kvalitniho informa¢niho a poradenského servisu, tykajiciho se
sluzeb, které poskytuje (pomoc pii zvoleni optimalniho typu sluzby nebo
kombinaci 1 né€kolika sluzeb a to pfimo v zafizeni nebo v domdacnosti
zadatele, pti podavani zadosti o ptispévek na péci, pii orientaci se v druzich
inkontinen¢nich ¢i kompenzacnich pomticek)

e Poskytovani sluzeb odborné zptsobilym persondlem

Obrazek ¢. 3 - Hlavni budova Geriatrického centra
Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra

http://www.tyniste.cz/?page=fotoalbum-gc&fealbrowsefotos=67&fealpage=1&fgalfotonum=3
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7.2. Poskytované sluzby

Terénni sluzby

Pecovatelska sluzba

PecCovatelska sluzba umoznuje osobam ziistat v domacim prostiedi a zachovat

si vlastni zivotni styl, byt nadale soucasti pfirozeného prosttedi. Cilovou skupinou

jsou osoby se zdravotnim postizenim a seniofi. VEkova struktura cilové skupiny je

Vv rozmezi:

dospéli (27-64 let)
mladsi senioii (65-80 let)
star$i seniofi (nad 80 let).

Pecovatelské sluzba je poskytovana od pondé€li do patku od 7,00 do 18,00

hodin, dle potfeby i ve dnech pracovniho klidu. Poskytuje ukony ve vymezeném case

v domécnostech osob a v domé s pecovatelskou sluzbou.

Cilem pecovatelské sluzby je:

poskytovani kvalitnich socidlnich sluzeb vychazejicich z individualnich plant
péce pro jednotlivé uzivatele

jejich zajisténi odborné zplisobilym persondlem

podpora rozvoje fyzické kondice

rozvoj psychické aktivity uzivateld (podpora sobéstac¢nosti v domacim
prostiedi, zajiSténi uzivateliim sluzby mozZnost vyuzivani mistnich instituci,

podpora rodin pecujicich o své blizké)

Dim s pecovatelskou sluzbou je soucéasti Geriatrického centra. Ma

k dispozici 20 samostatnych bytl, které jsou pln¢ k dispozici kazdému jeho

najemnikovi. Jedna se o byty zvlastniho uréeni mésta TyniSté nad Orlici. Klient

Domu s pecovatelskou sluzbou je ¢loveék, ktery ma od mésta pronajaty byt na dobu

neurcitou, obdrzi tzv. ,,Dekret na byt“. Vyse ndjemného je pro:

1 klienta — 2 370 K¢& bez elektiiny (klient ma smlouvu s VCE)
par — 2575 K¢ bez elekttiny.
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Ceny najemného v Domé s peCovatelskou sluzbou jsou srovnatelné snajmy
v ostatnich méstskych bytech, jelikoZ se ¥idi stejnym zikonem (107/2006 Sb.)’.

Pritomnost domacich mazli¢kd je na uvazeni kazdého klienta, zda se o n¢j
dokaze postarat a nebude tim nijak narusovat klid ostatnich klient. Klienti Domu
s peCovatelskou sluzbou maji také k dispozici samostatné vchody do budovy, od
kterych maji kli¢. To zajiStuje napiiklad vétsi soukromi, ¢i umoziuje pozdéjsi
navraty, kdy je hlavni vchod Geriatrického centra jiZ uzavien, pfi¢emZ nesmi byt po
22. hoding rusen klid klientti v celém zatizeni.

Od klasické terénni sluzby, kterd poskytuje svou péci v domacim prostiedi
Cloveéka (naptiklad v ¢inzovnim domé v centru meésta), se tento zpusob liSi pouze
vtom, Ze byty jsou umistény piimo v aredlu Geriatrick¢ho centra. Je pouze na
uvazeni Clovéka, ktery obyva byt v Domé s pecovatelskou sluzbou, zda vyuzije

terénnich sluzeb nabizenych Geriatrickym centrem.

Obrazek ¢. 4 — Byty Domu s pecovatelksou sluZbou
Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra

http://www.tyniste.cz/?page=fotoalbum-gc&fealbrowsefotos=67&fgalpage=1&fgalfotonum=4

Ambulantni sluZby
Denni stacionar

Poslanim denniho stacionafe je poskytovat socialni sluzby seniorim formou
denniho pobytu v Geriatrickém centru a zajistit jim zde podporu fyzickych a

psychickych aktivit mezi vrstevniky, kterd jim v domacim prostiedi chybi. Dale je

> Informace o ndgjemném poskytnuty feditelkou Geriatrického centra Tynisté nad Orlici Marii
Vackovou dne 19. 3. 2010.
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zde umoznéno vyuzivat vetfejnych sluzeb s bezbariérovym piistupem (kadetnik,
pedikér, rehabilitace, knihovna, obc¢erstveni). Cilovou skupinou jsou:
e seniofi, ktefi z riiznych diivodi nebohou ziistat bechem dne ve své domacnosti,
ale maji zajisténou péci svych blizkych po jejich ndvratu ze zaméstnani
o osaméli stafi lidé, ktefi tfeba 1 jeden den chtéji stravit ve spolecnosti svych
vrstevnikl nebo se zapojit do aktivit nabizenych Geriatrickym centrem.
Provoz denniho stacionafe je od 8,00 do 16,00 hodin, pouze v pracovni dny.

Kapacita denniho stacionafe je stanovena na maximalné 8 uzivateld denn¢.

UZivatelim Denniho stacionafe lze dle ptfani zajistit stravovani, zapojit
klienta do volnocasovych aktivit, podpofit ho pti zvlddani béznych Cinnosti dle

individualnich potieb.

Pobytové sluzby
Domov pro seniory

Poslanim domova pro seniory je poskytovat pobytové sluzby a takovou miru
podpory senioriim, kterou potiebuji pii feSeni neptiznivych sociadlnich a zdravotnich
situaci tak, aby méli moznost zlistat co nejdéle sobéstacnymi, nezavislymi a o svém
zivoté rozhodujicimi lidmi. Domov pro seniory se stava druhym domovem klienta.
Sluzby v domové pro seniory jsou poskytovany celoro¢né, nepietrzit¢ 24 hodin
denné. Kapacita domova pro seniory je 42 osob.
Cilovou skupinou jsou:

e seniofi, ktefi nemaji dostatek fyzickych a psychickych sil, potiebuji trvalou
podporu druhé osoby a maji takové zdravotni postiZzeni, které jim brani i ptes

veskerou podporu rodiny, terénnich sluzeb bezpecné zit v domacim prostiedi.

Domov pro seniory se déli na oddéleni A a B, které jsou rozliSeny podle
zdravotniho stavu ubytovanych uzivateli.

Oddéleni A (16 mist) je uréeno seniorim s tézkym zdravotnim postizenim,
nesobéstacnym v zakladnich zivotnich dovednostech, pln¢ odkazanych na druhé
osoby.

Oddéleni B (26mist) je vymezeno seniortim s trvalymi zménami zdravotniho

stavu a seniorium se snizenou sobésta¢nosti v zdkladnich Zivotnich dovednostech.
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Stravovaci sluzby

Stravovaci sluzby jsou zajiStény firmou sidlici v Geriatrickém centru.
Klientim je umoznéno celodenni stravovani véetné dietnich Uprav.

Stravovani je zajiSténo dodavatelsky. Geriatrické centrum mize nabidnout
vybornd doméci jidla, pestry jidelni¢ek, s moznosti stravovani ptimo v GC, do

jidlonosicl, popt. 1ze vyuzit rozvozu jidla do domacnosti pecovatelskou sluzbou.

Poradenské a informacni sluzby

Poradenské a informacni sluzby dopliuji spektrum sluzeb pro seniory.
Poradenstvi je povazovano za jednu ze zakladnich aktivit zafizeni socidlnich sluzeb.
V ramci téchto sluzeb GC pomaha klientovi 1 jeho rodiné zvolit si optimalni typ
sluzby nebo kombinaci i nékolika sluzeb a to pfimo v zafizeni nebo i v domécnosti

zadatele o sluzbu.

7.3. Zaméstnanci

V cele celého Geriatrického centra stoji feditelka, kterd ma pod sebou dalsi
¢lanky pro spravny chod instituce. Jednd se o vedouciho zdravotniho pracovnika,
ktery ma pod sebou dalsi zdravotni pracovniky, vedouciho socialniho pracovnika,
ktery je nadfizen ostatnim socidlnim pracovnikiim a pracovnikim v socialnich
sluzbach, koordinatora pecovatelskych sluzeb, G€etni a nezapomenutelné i uklizecky,

pradleny a domovnika.
Personal u jednotlivych sluzeb Geriatrického centra sestavd z vySe

vyjmenovanych pracovnich pozic, avsak u kazdé¢ sluzby v jiné mite, v jiném poméru.

(Viz ptiloha &. 6, 7, 8.)
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8. Vyzkum v Geriatrickém centru Tynisté nad Orlici

8.1. Popis vyzkumu

Cilem vyzkumu bylo popsat druhy socialnich sluzeb a forem jejich
poskytovani v Tynisti nad Orlici, ve vztahu ke kvalité zivota a spokojenosti uzivateli
socialnich sluzeb poskytovanych Geriatrickym centrem.

Vyzkumné Setfeni v Geriatrickém centru v TyniSti nad Orlici probihalo ve
dvou liniich. Prvni bylo zucastnéné, pfimé pozorovani, druhou pak strukturovany

rozhovor s klienty Geriatrického centra.

Pozorovéni bylo provadéno v rdmci odborné praxe. Pomohlo k seznameni se
s prosttedim a zjisténi fungovani instituce. Vyhodou byla skutecnost piimého
zapojeni do chodu vSech jednotlivych socialnich sluzeb pro seniory a ziskani pohledu
na danou problematiku z praktické stranky. Bylo jsem zafazena do vesSkerych
¢innosti provadénych persondlem, a to mi umoznilo nahlédnout do kaZzdodenni
pracovni naplné zaméstnancii Geriatrického centra. Provadéla jsem vSe od ranni
hygieny, koupani, stlani, krmeni v Domové pro seniory, ptfes doprovod k lékaii,
pomoc pii svozu a rozvozu klienti v Dennim stacionaii az po zajiSténi nakupt,

rozvoz obédu a uklid byt v Domé s peCovatelskou sluzbou 1 v terénu.

Svatficek (2007, s. 143, 145) popisuje zucastnéné pozorovani jako
»dlouhodobé, systematické sledovani probihajicich aktivit pfimo ve zkoumaném
terénu s cilem objevit a reprezentovat socialni proces a zivot.” Pfimym pozorovanim

pak nazyva to, kdy se ,,badatel G€astni zkoumaného jevu piimo v case jeho prub&hu.*

Dale bylo k vyzkumu za pomoci feditelky Geriatrického centra a vedouci
peCovatelské sluzby vybrano 5 respondentii. Dva z Domova pro seniory, jeden
z Denniho stacionafe, jeden z Domu s pecovatelskou sluzbou a jeden vyuZzivajici
pecovatelskou sluzbu ve své domacnosti ve mésté. Se v§emi byl proveden rozhovor
smétujici ke zjisténi jejich spokojenosti s poskytovanymi sluzbami. Vsechny

respondenty tvofily Zeny.
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Stru¢nd charakteristika respondentek:

e Pani K. — 85 let, zdravotni stav odpovidajici v€ku, vyuziva pecovatelskou
sluzbu v Domé s pecovatelskou sluzbou, zde jiz od roku 1997, v byté¢ sama

e Pani V.- 77 let, snizena pohyblivost — 2 francouzské hole, klientka Domova
pro seniory, zde od roku 2009, zajmy: ru¢ni prace vSeho druhu

e Pani F. — 73 let, zcela zavisla na pomoci druhé osoby, klientka Domova pro
seniory, zde od roku 2007, bydli na pokoji se dvémi spolubydlicimi, dfive
pomocna sila v cukrarné,

e Pani H. — 63 let, zdravotni stav odpovidajici vé&ku, klientka Denniho
stacionaie, zde od roku 2009, diive d€lnice v tovarn¢ pro vyrobu hudebnich
nastroji, zajmy: rucni prace, sledovani televize

e Pani S. — 80 let, zdravotni stav odpovidajici v€ku, vyuzivad pecovatelskou
sluzbu ve své domacnosti, od roku 2009, bydli sama, zajmy: televize, vafeni,

kiizovky

Jak uvadi Svaticek (2007, s. 159) ,,prostfednictvim rozhovoru jsou zkoumani
¢lenové urcité specifické socidlni skupiny (v mém piipad€ tedy seniofi vyuzivajici
sluzby poskytované Geriatrickym centrem v Tynisti nad Orlici) s cilem ziskat stejné
pochopeni jednéni udélosti, jakym disponuji ¢lenové dané skupiny.“ Déle pak

rozhovor umoziuje zachytit vypovédi a slova v jejich pfirozené podobé.

Rozhovoru byla déna ptfednost pfed dotaznikem. V urcitych vyzkumech se
muze dotaznik jevit jako efektivnéjSi metoda, rychlejsi, pfesnéjsi, vyhodnéjsi.
metoda rozhovoru. I pfesto nastalo par situaci, kdy respondenti piesné¢ nerozuméli

danému vyjadieni, a bylo proto nutné jej opsat jinym zpiisobem.

Oteviené otazky byly sestaveny pro vSechny typy a formy sluzeb, které
Geriatrické centrum Tynisté nad Orlici poskytuje.
»Pomoci otevienych otazek mtize badatel porozumét pohledu jinych lidi, aniz by
jejich pohled omezoval pomoci vybéru polozek v dotazniku.* (Svaticek 2007, s. 159-

160)
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Jak jiz bylo vySe zminéno, ve skutecnosti byly v pfipad¢ potieby mirné
upraveny s ohledem na vnimédni a vyjadfovaci schopnosti respondenta. Vyznam
otazky vSak vzdy zistal zachovan. Ddle byly otazky rozdéleny a zatazeny do

jednotlivych okruhii. Ty pak tvotily ramec celého rozhovoru a tim i vyzkumu.

Rozhovor byl zaméfen na oblasti tykajici se poskytovani sluzeb, znalost
socialnich sluzeb poskytovanych Geriatrickym centrem, informovanost klient
v oblasti jejich prav, zajiSténi individudlniho pfistupu apod. a také na celkovou

spokojenost klientt.

8.2. Prostiedi Geriatrického centra

Pravé tim, ze jsem mohla byt pii pozorovani ¢lankem celku, mohla jsem
nahlédnout do problematiky obou slozek daného systému, a to jak klientl, tak
pracovnikl. Sledovala jsem Zzivotni osudy seniorti, jejich vitalitu i1 rozdilnost
jednotlivych projevl stafi. V oblasti pracovniki se odhalila odliSnost povah a

ruznorody piistup k druhému jedinci.

Cel¢ Geriatrick¢ centrum je koncipovano jako instituce propojujici
ambulantni, terénni a pobytové socidlni sluzby. Pfi¢emz kazda sluzba ma své pevné
misto a fad a zaroven umoziuje kontakt a spolupréci jednotlivych sluzeb i klientd.
Prestoze je budova feSena jako patrova, do vSech Casti je umoznén bezbariérovy
pristup. Ten je zprostiedkovan najezdovymi ploSinami, ¢i vytahem. Tuto skute¢nost
bych zhodnotila jako velmi pfinosnou, jelikoz velkou ¢&ast klientd tvofi lidé na

voziku, nebo se Spatné pohybujici.

Diim s pecovatelskou sluzbou ma 20 samostatnych bytii. VSechny byty jsou
feSeny jako 1+kk. Soucasti kazdého bytu je predsin, koupelna (zpravidla se
sprchovym koutem) s toaletou a terasa nebo balkon. Svou velikosti jsou byty uréeny
pro jednu az dvé osoby. Toto potvrzuje i fakt, Zze zde vétSina lidi bydli samostatné,
maximaln¢ v manzelském paru. Pokoje si kazdy vybavuje vlastnim ndbytkem, coz
zvySuje pocit soukromi a doméckého prostiedi. Chodby domu s pecovatelskou
sluZzbou jsou sice vymalovany pouze bilou barvou. Ptesto ale neplsobi stroze, jelikoz
jsou zvyraznény obrazky, dekoracemi, ¢i nasténkami. Prostor dale prosvétluji i

vkusné prouténé stolky a kiesla doplnéné barevnymi sedaky a ubrusy.
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V prostorach Domu s pecovatelskou sluzbou se nachézi i kancelar pracovnikti
pecovatelské sluzby.

Co se tyc€e klientd peCovatelské sluzby je tieba rozlisit ty, kteti vyuzivaji
terénni sluzby ve své domdacnosti ve meésté, ¢i prilehlych obcich, nebo ty, ktefi
vyuzivaji pecovatelskou sluzbu v Domé s pecovatelskou sluzbou. Ackoliv se
jednotlivé poskytované tukony nelisi, rozdilnost je napiiklad v dovozu obédi,

nacasovani ostatnich sluzeb jako pomoc pfti koupeli, uklid apod.

Domov pro seniory je situovan predevsim do 1. patra Geriatrického centra.
Pokoje jsou jednolizkové, dvoultizkové, trilizkové 1 Ctyflizkové a jsou vybaveny
posteli, skiini a no¢nim stolkem kazdého klienta. Na oddé¢leni A je soucésti pokoje
umyvadlo, socidlni zafizeni nikoli. VétSina klientd na tomto oddéleni je témér
nesobéstacénych i pii béznych ukonech, proto jsou na WC doprovazeni, nebo jim je
poskytnuto pienosné WC. Jako nedostatek se mi jevi nedostatek soukromi u klienta
bydlicich na pokojich naptiklad po ctyfech. Ne vSichni jsou té povahy, Ze by se
ozvali, kdyZ se jim néco nezda a radéji nechaji véci plynout tak, jak jdou. OvSem ne
vSem muze byt pfijemné uz jen to, Ze jsou nesamostatni a vyzaduji pomoc druhych,
ale hlavné to, Ze jsou pfevlékani a obnazovani pted ostatnimi spolubydlicimi, nebo
posazovéani na pfenosné WC opét pied zraky ostatnich. Reseni pfeci neni natolik
slozité ¢i ndkladné, a sice prenosnd kryci sténa. Jako velké plus je ale oproti tomu
tteba zminit skute¢nost, ze je klientim umoznén vybér svého obleceni, ackoli pfi
oblékani 1 vybéru potfebuji pomoc.

Pokoje na oddeleni B maji svoji koupelnu se sprchovym koutem a toaletou.
Zde jsou klienti alesponi Castecné samostatni. Bydli vétSinou ve dvoulizkovych
pokojich zajistujicich vice soukromi oproti vicelizkovym pokojim na oddéleni A.
Do pokoji na oddéleni B se vchazi pfimo ze spolecenské haly. Jednotlivé dveie
kazdého z pokojlii jsou pomalovany jinym motivem, coz umoznuje lepsi orientaci
,obyvatele“ daného pokoje a zaroven zvySuje estetiCnost a barevnost celého
prostoru. Prostory oddéleni A zase zpestfuje historicky koutek, ktery vybizi ke
vzpominkdm na doby minulé a ¢ini prostfedi utulnéjsi. Stejné tématicky zaméteny

koutek se nachézi i v Domé s pecovatelskou sluzbou a ve vstupni chodbé.

46



Obrazek ¢. 5 - Historicky koutek

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/?page=fotoalbum-gc&fgalbrowsefotos=67&fgalpage&fgalfotonum=8

Den klienti Domova pro seniory za¢ind v 7 hodin, kdy jsou pracovniky
Geriatrického centra postupn¢ buzeni. Je jim pomozeno s ranni osobni hygienou,
piipadné s ustrojenim a ustldnim postele. Ti, co zvladnou, dojdou sami do jidelny,
ostatnim dopomuze personal ke stolim na spole¢nou snidani do jidelny. V priibéhu
dopoledne a po obédé v pul 12 i odpoledne jsou organizovany rizné aktivizacni
¢innosti. VEtSinou jsou to takoveé, které koresponduji s roénim obdobim a pfipadnymi
svatky. Vecete jsou pak podavany v 17 hodin. Nasleduje pomoc personalu klientim

pfi ve€erni hygiené¢ a uléhani.

Klientim Denniho stacionafe je k dispozici pfedevsim velka spolecenska hala
Geriatrického centra s televizi, odpocinkovd mistnost se dvéma lizky, jidelna a
samoziejme 1 ostatni mistnosti ur¢ené napiiklad k tvarci ¢innosti apod.

Klienti Denniho stacionafe jsou svaZeni do Geriatrického centra okolo 9. hodiny
rano. Mohou se zapojit do veskerych Cinnosti pofddanych centrem. V 11.30 hodin
jim je podavan obéd. V pribéhu odpoledne je dan prostor riznym hram a podobnym
innostem (v mé piitomnosti se naptiklad hralo pexeso, nebo Clovéée nezlob se).

Kolem 15. hodiny jsou klienti opét svazeni do své domécnosti.
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Kazdé rano je vSem klientim prostiednictvim interniho rozhlasu sdéleno,
jaky je den, kdo ma svatek (ptipadné kdo z klientli ma narozeniny), co je nachystano
k obédu a jaké ¢innosti jsou v priibéhu dne piipraveny. Pii mé praxi jsem se setkala
napiiklad s vyrobou papirovych velikonocnich vajicek zdobenych krepovym a

barevnym papirem. Hotovymi vyrobky je pak dilna vyzdobena.

Velka spolecenska hala je pfistupnd vSem. Kazdé rdano se zde pro zdjemce
kona rozcvicka, kterd alespon ¢asteéné udrzuje Clovéka ve fyzické kondici. Nadale
hala slouzi jako misto pro setkavani klientli k povidani ¢i spolecnému sledovani
televize. Hala je velmi prosvétlend velkymi okny a doplnéna mnoZstvim rostlin, které

zptijemnuji prostor. Najde se tu vSak 1 misto pro akvarium, ¢i klec s andulkou.

Vsichni klienti pak maji ptistup do zahrady, o kterou spole¢né s persondlem
pecuji a kde pii pfizni pocasi travi dlouhé chvile na Cerstvém vzduchu. K dispozici
jim zde jsou lavicky, houpaci lavice, ¢i posezeni v altdnu. V ramci aktivizacnich
¢innosti se pak klienti mohou starat o zdhony, plet ¢i sdzet nové kvétiny.

Vyhodou Geriatrického centra je i to, Ze piimo sousedi s méstskym parkem.
Uzivatel¢ proto nemaji daleko do klidné Casti mésta plné zelené, kam mnoho z nich

chodi na prochazky.

Jidlo muize byt klientim zajisténo v podob¢ celodenniho stravovani (celkem 5
jidel béhem dne — snidan¢, svacina, obéd, svacina, veceie). Tuto moznost vétSinou
vyuzivaji jen klienti Domova pro seniory. V pribéhu mé praxe jsem se setkala
s nazory, zZe jim pestrost podavanych jidel vyhovuje. Jini vSak tikali, Ze se mnohokrat
opakuji naptiklad omacky apod.

Nikdy se ¢lovek nezavdéci vSem, proto bych uznala za vhodnou obcasnou
anketu v ramci Geriatrického centra a zeptat se jeho uZivateld, jaka jidla by si prali

uvafit. Poté naptiklad zorganizovat urcité dny vateni na pfani ¢i podobné.
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Obrazek ¢. 6 — Jidelna Geriatrického centra

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/?page=fotoalbum-gc&fgalbrowsefotos=67&fealpage&fealfotonum

8.3. Jednotlivé okruhy a vyhodnoceni otazek

1) Cile poskytovanych sluZeb
UCelem tohoto okruhu bylo zjisténi, zda respondent vi, co mu sluzba muiZe

nabidnout, v ¢em ho miiZe podpofit.

Otazky a jejich vyhodnoceni

Vite, jaké sluzby Vam mohou byt zajistény Geriatrickym centrem?

Vsechny dotdzané mi na tuto otdzku odpovédély, jaké jim sluzba zajistuje ukony —
jako naptiklad prani pradla, uklid, donasku obédt apod. Proto jsem jim musela vice
priblizit minéni otazky na ptikladu jimi odebirané sluzby. Poté mi jiz byly schopny

vyjmenovat dalsi sluzby 2 respondentky, ostatni 3 nevédély.

S ¢im Vam sluZba, kterou odebirdate pomdaha?

Pani K. (85 let) si vzpomnéla na to, jak byla pied lety nemocna a bylo nutné ji
hospitalizovat v nemocnici. Zminila, ze po jejim navratu do svého bytu v Domé
s pecovatelskou sluzbou se ji pracovnici GC vénovali, vozili ji na pfevazy do
zdravotnického zatizeni a jak sama fekla: ,, Vsemozné se o me starali.” Pani V. (77
let) se snazi vétsinu dennich ¢innosti zvladat sama. Rekla mi, Ze svou koupel nahlasi
personalu, aby mél ptehled, ale koupe se sama. Dale se pak vyjadrtila: ,, Kdyz je
clovek nemocny, tak mné poskytnou sluzbu, kterou potrebuju. Pani F. fekla, ze ji

sluzba pomaha s koupanim, s 1éky, nakupy. Pani H. (63 let), ktera je klientkou
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denniho stacionéie tekla: ,, No tak mné hlavné pomdha, Ze nemusim byt doma sama,
Ze jdu mezi lidi a popovidame si tady o vSem.* Zato pani S. (80 let) sluzba pomaha
pouze s koupanim, na které¢ ji vozi do GC ze svého bytu. Vice pomoci zatim

nepotiebuje.

Podporuje Vs sluzba ve vSem co potiebujete?
Na tuto otazku vSech pét dotdzanych odpovédélo shodné ano. Sluzba jim pry zatidi

co potiebuji, snazi se jim vyjit vstfic.

2) Prava uzivateli a jejich ochrana
Tento okruh mél za cil zjistit, zda respondent znd svoje prava a zda poskytované

sluzby napliuji prava respondenta

Otazky a jejich vyhodnoceni

Stalo se Vam nékdy, Ze Vam pracovnici zakazali délat néco, co Vy byste rada?

Tato otdzka si vyzadala vyroky jako: ,, Ne, viibec ne. “ (pani K. (85 let)), ,, Ne, mné se
to nestalo.* (pani V. (77 let)), ,,Ne, vSechno co chci mizu.“ (pani F. (73 let)) apod.
Vsech pét respondentek odpovédélo shodné tak, ze jim persondl nezakazal provadét

jimi zvolené ¢innosti.

Zakazuji Vam pracovnici sluzby néco, na co jste byla zvykld, co jste pied nastupem
do sluzby bézné délala?

Pani K. (85let) zminila, Ze pied ndstupem do sluzby bydlela se svou nemocnou
dcerou, avsak okolnosti ji donutily nastoupit do Domu s pecovatelskou sluzbou, ve
kterém je jiz 13 let. Nesetkala se ale s tim, Ze by ji pracovnici zakazovali cokoliv
délat. Pani V. (77 let) uvedla: , Ne, viibec ne, to vibec nepripada v uvahu. Ba
naopak, az presprilis volnosti. Kazdy kdo co zvlada, tak to miize.” Pani F. (73 let)
tekla, ze ji nic nezakazuji, ale to, co dfive délala uz délat nemuize. 1 dalsi dvé

respondentky se nesetkaly s tim, ze by jim n¢kdo cokoliv zakazal.

Mate moznost urcit si napiiklad cas vstavani, cas poskytnuti obédu, cas uklidu a
dalSich Cinnosti v ramci dne?
Na tuto otdzku se odpovédi riznily podle toho, jakou sluzbu dana osoba vyuziva.

Pani K. (85 let) uvedla, Ze je to mozné, jen na uklid maji v Domé s pecovatelskou
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sluzbou ur¢eny den a piiblizny cas pfedem. Podobné na tuto otazku odpovédéla i
pani S., kterd vyuziva pecovatelskou sluzbu pro své koupele v GC. Rika, Ze se s ni
pracovnici domluvili, kdy bude chtit vyzvednout, a tim tedy mé pevné stanoveny den
i hodinu, kdy je odvezena do GC na vykoupani. Pani V. (77 let) z Domova pro
seniory se jevila jako velice sobéstacnd. Uvedla, ze se snazi ,,to hlavni, co zvlada
udelat . Jelikoz se pani V. (77 let) zapojuje do mnoha zajmovych ¢innosti, fika:
., Nez prijdu, tak mam uklizeno. Ale kdyz bych rekla treba nehodi se mi to ted, prijdte
za hodinu, tak uplné bez problémii. “ Na druhou stranu pani F. (73 let), ktera je také
klientkou Domova pro seniory uvedla, zZe si moznost urcit ¢as napiiklad vstavani
nemaji, ze ,, vstavaji vsichni stejné“. Pani H. (63 let), klientka Denniho stacionate,

tekla, ze kromé obéda, ktery dostavaji vSichni stejné, si mize urcit Cas, jak potiebuje.

3) Informovanost klientti 0 Geriatrickém centru
Cilem okruhu bylo stanovit, zda byl respondent pted nastupem do sluzby informovéan
o zpusobu poskytovanych sluzeb, zda mu byly informace poskytnuty srozumitelné a

zda ma uzavienou smlouvu o poskytnuti sluzby.

Otazky a jejich vyhodnoceni

Odkud jste se dozvédela v cem Vam miiZe Geriatrické centrum pomoci, jaké sluZby
miiZe nabidnout?

Dvé respondentky jsou obyvatelky Tynist¢ nad Orlici, proto o téchto sluzbach
veédely. Dalsi tfi se dozvéde€ly o Geriatrickém centru od znamych ¢i ptibuznych. Pani
K. (85 let) naptiklad od vnuka, pani H. (63 let) od své netefe, kterou je nyngjsi
teditelka GC a pani S. (80 let) od vedouci pecovatelské sluzby.

Bylo Vam pred nastupem do sluZby vysvétleno, co vie Vam miiZe sluZba nabidnout
a jakym zpusobem bude fungovat?

Ve vsech péti odpovédich opét zaznélo shodné ano. VSe bylo pfed nastupem feceno.
Pani V. (77 let) naptiklad uvedla: ,, Presné jsem veédeéla, do c¢eho jdu, kam jdu, co
bude.

Rozuméla jste dostate¢né tomu, co Vam bylo ieceno?
I zde respondentky odpovédély, ze vSemu rozumély a byla zde i moznost se na

vSechno zeptat.
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Mate uzavienou smlouvu o poskytnuti socidlni sluZby a mate ji k dispozici?

Vsechny dotdzané uvedly, Ze maji smlouvu uzavienou a maji sviyj vytisk také u sebe.

4) Individualni p¥istup v poskytovani socialnich sluzeb
V tomto okruhu §lo o zjisténi, zda ma respondent vypracovany individualni plan, zda

ma respondent néjakd pfani, které mu sluzba pomaha napliiovat.

Otazky a jejich vyhodnoceni

Vyhovuje Vam zpiisob poskytovani sluzby?

Vsem respondentkdm, kromé pani H. (63 let) zplisob poskytovani vyhovuje. Pani H.
(63 let) uvedla: ,,Nekdy se mi zda, ze nemaji cas, protoZe ta naSe (pracovnice
v socialnich sluzbach, v jejiz kompetenci je Denni stacionar) co nas vozi, musi délat
Jinou praci. Musi zaskakovat, tak nékdy nema cas. Ale vétsinou jo.“ Oproti tomu pani
V. (77 let) tekla: ,,Mné to vyhovuje. Mozna nékomu ne, ale mné to vyhovuje. Ja se
zabavim sama. A ceho se chci zucastnit, toho se zucastnuju.” 1 ostatni tfi

respondentky podaly odpovéd’ podobného razu.

Mate néjaka piani, touhy?

Jedind pani H. (63 let) uvedla, Ze z4dné pfani nema. I pani F. (73 let) zpocatku
vahala a nevédéla, jaké ma pifani. AvSak jeji spolubydlici ji napovédéla,
pravdépodobné se o tom spolu bavily. Poté tedy pani F. (73 let) uvedla, Ze by chtéla
dostat manzela také do Domova pro seniory, aby tam mohli byt spolu. Pani S. (80
let) uvedla jako své ptani ,, byt zdrava ™. Dalsi dvé respondentky fekly, Ze maji sva

prani.

Pomahaji Vam zaméstnanci VaSe piani naplnit?
Vsechny dot4zané, i ty které sva ptani neuvedly, odpovédély na tuto otazku kladnég. I
pani H. (63 let) uvedla: ,,Kdybych si treba rekla o néjaky vylet nebo tak, tak by se

urcité snazili vyhovet.
Povidate si s nékym ze zaméstnanci o tom a je to nékde zapsano?

Vsechny respondentky odpovédély ano, Ze si o pranich povidaji. Z toho pouze dvé

uvedly, ze védi o tom, Ze by to méli zaméstnanci zapsané.
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5) Hodnoceni poskytovanych sluzeb
Ulohou okruhu bylo zjistit zda respondent vi kde a u koho si miiZe st&Zovat a zda vi,

jakou formou si miize stéZovat.

Otazky a jejich vyhodnoceni

KdyZ by se Vam néco na poskytovani sluiby nelibilo, vite kde a komu to miiZete
Fict?

Vsechny respondentky by véde€ly, na koho se mohou obratit. Odpovédi vSak byly
ruzné. Naptiklad pani K.(85 let): ,, Vrchni pecovatelce. “ Stejné odpoveédéla i pani S.
(80 let). Pani F. (73 let) uvedla, Ze je se vSim spokojend. KdyZ by se ji ale pfece jen

néco nelibilo, fekla by to vrchni sestfe a pani H.(63 let): ,, Nasi vedouci, co nds vozi. *

Kdybyste to nechtéla Fikat osobné, miiZete to udélat néjak jinak nebo mohl by to za
Vas udélat nékdo jiny?

Respondentky védély o moZnosti podat stiznost prostiednictvim nékoho jiného. Pani
V. (77 let) a pani H. (63 let) by poprosily rodinu. Pani S. (80 let) a pani K. (85 let) by
vSak tuto moznost nevyuzily. Pani K. (85let): Ne, to bych nechtéla. Kdyz néco, tak si
to vyFidim sama. Pani S. (80 let): ,, To bych nechtéla. Rekla bych to sama.“ Pani F.
(73 let) neuvedla ptiklad, jak by tuto situaci fesila.

Madte moZnost podat stiznost i anonymné?

Pani F. (73 let) mi na tuto otazku neodpovédéla, pravdépodobné o této moznosti
nevi. I pani S. (80 let) o této moZnosti nevédéla, avsak uvedla, Ze by to ,.fekla ptimo
do o¢i*. Ostatni tii dotdzané védély o schrance na zdi, do které se mohou anonymné

vhazovat pfipominky.
6) Navaznost sluzby na dalsi dostupné zdroje

V tomto okruhu Slo o zjisténi, zda poskytovatel zapojuje respondenta do bézného

zivota.
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Otazky a jejich vyhodnoceni

Chodite do divadla, na koncerty, do knihovny, ke kadernikovi apod.?

VSechny dotazané uvedly, Ze chodi naptiklad ke kadetnikovi, ¢i do knihovny, ale
v kazdém ptipad¢ Slo o instituci pfimo v Geriatrickém centru, nebo v ptipadé pani S.

(80 let) o knihovnu v tésné blizkosti jejiho bytu.

Dochazite tam sama nebo za doprovodu pracovnika sluzby?
Jedinou pani F. (73 let) vozi ke kadefnikovi persondl GC. Sama by to nezvladla.

Ostatni Ctyfi respondentky tam dochazeji samostatné.

Kdy? potiebujete zajit na uiad nebo na postu zaplatit sloZenku, zvlidnete to sama,
nebo s Vami jde pracovnik sluZby nebo to udéla vse za Vas?

Pani K. (85let) tekla, ze kdyz se citi dobfe, zafidi si tyto zalezitosti sama, jinak to
dava pecovatelkdm a ony to za ni zafidi. Pani V. (77 let) 1 pani F. (73 let) si
nechévaji tyto véci obstaravat persondlem. Pani H. (63 let) se nech4 pouze k posteé
nebo na ufad zavést, ostatni véci si jiz zafidi sama. Pani S. (80 let) tyto zalezitosti

zafizuje vnuk.

7) Mistni a ¢asova dostupnost sluzby
Cilem tohoto okruhu bylo zjistit dostupnost sluzby respondentovi v dobé&, kdy ji

potiebuje.

Otazky a jejich vyhodnoceni

Vyhovuje Vam provozni doba a misto poskytované sluzby?

Vsem péti respondentkam vyhovuje doba i misto. Jak jiz bylo vySe zminéno, pani F.
(73 let) je klientkou Domova pro seniory. Proto tika: ,, Vyhovuje mi to. Nechodim a
potrebuju pomoc. Sluzba je tu porad. Nebo naptiklad pani H. (63 let) vyhovuje

misto sluzby, jelikoZ neni v okoli jejiho bydlisté dana sluzba bliz.

Kdo Vam pomiiZe, potiebujete li pomoc napiiklad v noci, o vikendu, ve svitek?

Pani V. (77 let) a pani F. (73 let) jako klientky Domova pro seniory maji zajiSténou
péci 24 hodin denné, o vikendu i ve svatky. Podobné je na tom i pani K. (85 let),
ktera mi sd¢lila, ze maji ve svém byté v Domé¢ s pecovatelskou sluzbou zvonky, na

které kdyZz zazvoni, pfijdou sestry z Domova pro seniory a pokud je to v jejich silach,
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poskytnou jim péci. Za to pani H. (63 let) na tuto otazku odpovédéla: ,, Deti. Kdyz tak
se obratim na deti. “ A pani S. (80 let) se musi v takovych chvilich spolehnout sama

na sebe.

8) ZvySovani kvality socidlni sluzby
Tento okruh mél zjistit, zda se respondent mize ke kvalité sluzby vyjadrit, a zda vi,

jak poskytovatel zajist'uje jeho spokojenost s kvalitou sluzby.

Otazky a jejich vyhodnoceni

MiiZete se vyjadiit k poskytované sluzbé? MiiZete ji pochvilit, nebo naopak Fict,
s ¢im jste nespokojena?

Kazda z péti dotdzanych odpovédéla, Ze se k dané sluzbé mize vyjadtit. VSechny na
to dale uvedly, ze sluzbu mohou jedin€ pochvalit. Zaznély odpovédi jako: ,, Ja je
chvalim, protoze ja proti nim nemam ani tohle. “ (Pani K. (85 let) ukazuje ptl nehtu),
nebo: ,, Miizu. Ale miizu ji jediné pochvalit.“ (Pani S. (80 let)), nebo: ,, Miizu.
Vsechno se mi libi.“ (Pani F. (73 let))

Pta se Vas nékdo jak jste se sluzbou spokojena?

Odpovédi na tuto otdzku se dosti rliznily. Pani H. (63 let) a pani V. (77 let) uvedly,
ze se jich nikdo nepta, jak jsou spokojeny. Pani V. (77 let) dokonce tekla: ,, Ne, prave
to nam tady chybi. Mozna je to mylnda domnénka, ale jedno sezeni, sejiti, za ctvrt
roku by nebylo na Skodu. A vyrikat si ty bolistky, nebo kdo co md. Spis se nestane, Ze
by nékdo prisel. “ Zato pani F. (73 let), pani S. (80 let) a pani K. (85 let) sdélily, ze se

jich na spokojenost se sluzbou pracovnice zeptaji.

Vite o tom, Ze by nékdo 7 vaSeho okoli (pFipadné vy sama) upozoriioval n néjaké
nedostatky a nasledkem toho se ve sluzné néco zménilo k lepSimu?

Pani V. (77 let) uvedla, ze stiznosti slycha hodné, zaroven ale dodava, ze vétSina
znich se nemiize brat vazné. , Nékteré z nich nejsou objektivni.** Pani K. (85 let)
zase fika, ze nékdo ma tu povahu a dokaze to fict a n¢kdo to zase tika jen kolem
sebe. ,, Ale ja myslim, Ze naprava by byla.“ Pani H. (63 let), pani F. (73 let) a pani S.
(80 let) neslysely o tomto problému.
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8.4. Zhodnoceni vyzkumu

Jako vysledek okruhu €. 1) Cile poskytovanych sluzeb vychazi, ze klienti
presné nevédi, jaké sluzby jim mtze Geriatrické centrum poskytnout. Avsak poté, co
jsem jim dané sluzby vyjmenovala, shodné piikyvovali, Ze o téchto sluzbach védi.
SpiSe se jednalo o to, Ze si nemohli vzpomenout. O tom, Ze jim sluzba pomaha a

podporuje je, nebylo pochyb.

Dle vypovédi respondentek vychdzi pro okruh ¢. 2) Prava uzivatell a jejich
ochrana, Ze personal zachovava prava klientim a umoZiiuje jim vse, co zadaji. Cas
vstavani je doopravdy regulovan na stejnou hodinu. O tom jsem se mohla presvédcit
1 pfi své praxi v Geriatrickém centru. Tento problém je dost relevantni, avSak
nesnadno fesitelny. Klientim se to mize jevit jako zadrhel. Z hlediska personalu je
to ale mnohem ulehcCujici okolnost. Podobny problém je 1 s vySe zminovanym
obédem. AvsSak kromé¢ téchto zélezitosti nebylo nic, co by klienti nesméli, nebo jim
bylo néco upteno.

Co se tyCe okruhu ¢. 3) Informovanost klienti o Geriatrickém centru,
z rozhovoru vyplynulo, Ze pfed nastupem do sluzby bylo klientkdm vysvétleno, co je
v Geriatrickém centru ¢ekd, jak bude sluzba fungovat apod. Personal podal dané
informace srozumiteln€¢ a vypracoval sbudoucim klientem smlouvu, ktera byla

zhotovena vzdy 1 pro uZivatele.

Na otazky tykajici se okruhu 4) Individudlni pfistup v poskytovani socidlnich
sluzeb se respondentky ve vétsiné pripadi shodly. Proto by se toto mohlo shrnout
tak, ze si jsou klienti védomi, ze se jim personal snazi pomoci pii plnéni jejich
ptipadnych cild. Jsou ochotni s klienty o jejich pfanich a tuzbach mluvit a délaji vSe
proto, aby klientim vyhovovalo poskytovani jejich dané sluzby, aby jim bylo §ité na

miru.

Vysledek okruhu €. 5) Hodnoceni poskytovanych sluzeb se jevi jako dilezity.
Podle vypovédi se jevi Geriatrické centrum jako témét bezchybné, protoze vSechny
dotdzané i mimo dané otazky odpovédely, Ze si nemaji divod sté¢zovat. Kdyby pteci

jen nastala situace, Ze by byly s né¢im nespokojeny, védély by komu a kde se mohou
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sverit. Piestoze pfevazné o moznosti anonymniho podéni stiznosti nebo skrze jinou

osobu védi, najdou se 1 ti, ktefi tento zptisob neuznavaji a vSe by vyftidili osobné.

Z odpovédi okruhu ¢. 6) Navaznost sluzby na dalsi dostupné zdroje vyplyva,
ze se poskytovatel snazi zapojit klienta do béZzného zivota. Piestoze nckteti uzivatelé
Geriatrického centra potiebuji doprovod ke kadefnikovi, na poStu nebo do jiné
instituce, kterou by klient rad navstivil, personl je ochoten ¢lovéka doprovodit, nebo

v pripadé¢ vétsi nemohoucnosti vyfidit danou zélezitost za klienta.

Mistni a casova dostupnost sluzby se vyobrazila v okruhu ¢. 7) jako
vyhovujici. VSechny respondentky byly spokojeny s dobou i mistem poskytované
sluzby. V ptipad¢ nedostupnosti sluzby (naptiklad svatek, noc apod.) védély, na koho

se obratit nebo jak se zachovat.

Na otazky okruhu ¢. 8) ZvySovéni kvality socidlni sluzby se odpovédi
ruznily. Pfestoze vSichni odpovédéli, ze se mohou vyjadrit k poskytované sluzbé a ze
ji mohou sami za sebe jen pochvalit, bylo dale uvedeno, ze se personal mén¢ pta,
jestli je klientela s poskytovanymi sluzbami spokojend. Vzhledem k tomu, ze 1 dalsi
odpovéd’ nahravala persondlu, Ze klienti neslychaji o néjakych stiznostech svych
vrstevnikd, je mozné, Ze to poskytovateli postacuje a poskytovani sluzby neodlehcuje
dotazovanim se na spokojenost klientdi s poskytovanymi sluzbami. OvSem obcasné

zhodnoceni své prace by méli vyZadovat i samotni pracovnici.

ZavéreCnym zhodnocenim vyzkumu by mohla byt véta: I pfes obcasné
drobné chyby se Geriatrické centrum projevuje jako velice schopny poskytovatel
socialnich sluzeb pro seniory, pficemz spokojenost s jim poskytovanymi sluzbami je
vysoka.

Pokud se tato véta rozvede, Geriatrické centrum je moderni instituce, ktera
propojenim tfi forem socialnich sluzeb umoziuje ptipadny snazs$i a piijemnéjsi
pirechod klienti mezi jednotlivymi sluzbami. Celkové je Geriatrické centrum
instituce na urovni, vyspéla a podle vyzkumu a vyrokl spokojenych klientti velice

kvalitni.
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Zavér

Vzhledem ke zvySujici se hranici doziti dochazi i ke zvySeni hranice odchodu
do dichodu. Mnoho seniorti je proto odkazano na institucionalni péci, namisto péce
rodinné, jelikoz jim neni rodina z hlediska finan¢niho i Casového schopna zajistit

plnohodnotnou péci.

Avsak poptavka po institucionalni péci ze strany seniort pievysuje kapacity
fungujicich instituci. Dochézi tedy k plnéni pofadnikl a ¢ekani na umisténi do dané
organizace 1 néckolik let. Pfi pfedpoklddaném vyvoji spolecnosti bude tieba
k zajisténi kvalitniho zivota seniorti zvySeni kapacit socidlnich sluzeb i Upravy

zdravotni péce.

Kvalita zivota provazi ¢loveéka po celé jeho ziti. Rozmanitost kvalit vychazi
predeviim z pozadavkd, Zivotniho stylu a také aktualniho véku. Clovék v riiznych
fazich zivota uptednostiiuje néco jiného, ma jiné potieby. Kazdy je jedine¢ny, kazdy
pottebuje individudlni ptistup.

Béhem svého Setieni v Geriatrickém centru v Tynisti nad Orlici jsem si toto
potvrdila. Kazdy c¢lovék je jiny, kazdy je osobnosti. Proto je dilezité ke kazdému

z nich pfistupovat jedine¢n€, mluvit s nim o jeho potfebach a ptanich.

Vysledkem mého vyzkumu je shledéni, Ze Geriatrické centrum v Tynisti nad
Orlici uspokojuje pozadavky svych klientdh. Po dobu mé pfitomnosti jsem
nezaznamenala z4dné vyznamné stiznosti na poskytované sluzby, ani na
kvalifikovany personal. Klienti vyjadiili s touto instituci spokojenost, hodnotili ji
jako na vysoké urovni a to jak z hlediska poskytovanych sluzeb, pfistupu personalu,

tak 1 aktivit, které jim Geriatrické centrum zajist'uje ¢i umoziuje.

Tato zjiSténi mohou nadale slouzit jako podnét pro tpravu nékterych zasad a
zavedenych pravidel, k pfipadnému zvySeni spokojenosti a kvalité¢ Zivota seniorli
vyuzivajicich v Tynisti nad Orlici socialnich sluzeb. Dale budou moci poslouzit jako
motivace pracovnikiim v socidlnich sluzbach i seniorim k vzéjemnému respektovani,

spolupraci a souziti.
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Jako podstatné se jevi zachovavat seniorim volny prostor pro volbu svych
rozhodnuti, zapojit je do socidlnich aktivit a do b&zného Zivota. Zadnému &lovéku
bez ohledu na vék by nemélo byt odepteno svobodné se rozhodnout, jednat sam za

sebe a rozvijet svou sobéstacnost.
Geriatrické centrum v Tynisti nad Orlici je schopno zajistit klidné, spokojené

a kvalitni stafi seniorim. Instituci je mozno povazovat za piiklad dobré praxe v péci

o seniory v daném regionu.
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Priloha €. 1 - Seznam ukonu sobéstaénosti

W s
//
o Méstsky ufad Kostelec nad Orlici, odbor socialnich véci, Palackého namésti 38
o Zaznam o Setfeni zavislosti o Zaznam o kontrole pfispévku na péci
Letitak oo s —- R e T T O e e S B T T
Déle Setfeni PHOMEN:.................cccvverereerennsssinnens SevEntprovedlinl, Ty nchoh ianeein 38, Dne:

o _Udaje zkontrolovany dle OP

Klient svym podpisem stvrzuje, Ze:

eByldne ..........cooinniin navétiven v misté svého soutasného pobytu za ucelem provedeni soc. Setfeni pro fizeni o pfis. na péci.

* Byl sezdmen s daldim prib&hem fizeni o jeho Zadosti o piispévek na pédi.

« Byl srozumén s tim, Ze rozhodovani ve véci jeho zadosti o pfispévku na péci se bude opirat o toto provedené soc. 3etfeni a o
vysledek posouzeni stupné zavislosti, ktery bude stanoven Lékafskou posudkovou sluzbou Ufadu prace v Rychnové nad Kn&znou.

e 5 L T R s e A o P ey e Podpis spolupracujici osoby:..................

Celkova socialni situace:

tkon - seznam ukon( pé&e o vlastni osobu: Z |D [P IN X |Poznamky

a)Pfiprava stravy:

rozli$eni druhu potravin, vybér potravin a napoju

vybaleni potravin, otevirani napojt

b)Podavani, porcovani stravy:

podani si stravy v obvyklém dennim rezimu

pfipravit jidlo na talif, naporcovat, umychat, nalit

uchopeni nadobi a bezpe&né preneseni

c)Prijimani stravy, dodrzovani pitného rezimu:spravna konzumace stravy

d)Myti téla: umyti rukou, obli¢eje a utirani se

e)Koupani a sprchovani: Provedeni celkové hygieny, véetné viasii, pége o pokoz-ku

f)Péce o usta, viasy, nehty, holeni:

Cisténi zubl, protézy

&esani viast

¢isténi nehtd, stiihani, pilovani

holeni

g)Vykon fyziologické potreby véetné hygieny

F)Vsﬁvéni z lizka, ulehani, zména poloh: posadit se, postavit a opaéné

i)Sezeni, schopnost vydrzet v poloze sedé: minimalné 30min., udrzeni polohy v sedé

j)Stani schopnost vydriet stat:

stat i s pomoci kom. pomucky

setrvani ve stoji i s kom. pomuckou alespofi 10min.

k)Pfemist'ovani pfedméti denni potreby:

rozliseni, vyhledani a rozeznani predmeétl

pfeneseni, uchopeni, zdvihnuti ze stolu

zdvihnuti ze zemé

I)Chtize po roviné:i s pomoci kom.pomucky, po byt& a okoli, udrzeni spravného sméru chize

m)Chuize po schodech: i spomoci kom. pomticky, opory rukou

n)Vybér obleéeni, rozpoznani spravného vrstveni:vybér dle potasi, rozeznani ¢asti oblec.

0)Oblékani, sviékani, obouvani, zouvani:oblékani, obouvani, sviékani, zouvani

|p)Orientace v pfirozeném prostredi:

orintace v byté i s pouz. kompenzaéni pomicky

orientace v okoli bytu, $koly i s pomoci kompenzaéni pomucky, opusténi bytu, vraceni zpét

poznavani blizkych osob, rozlideni zvuki a jejich smér

W’mvedeni si jednoduchého osetreni:osetieni kiize, dodrzeni diety, cviceni,méfeni teploty

|r)Dodrzovani lé&ebného rezimu:

dodrZeni pokynli lékare, pfiprava a rozpoznani léku,

pravidelné uzivani, aplikace podkoznich injekci, inhalace, prevazy, rehabilitace

;o

Zdroj: Méstsky urad Kostelec nad Orlici, Odbor socialnich véci
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Méstsky Gfad Kostelec nad Orlici, odbor socialnich véci, Palackého namésti 38

likon - seznam Ukon( sobéstagnosti:

P N |X |Poznamky

a)Komunikace slovni, pisemn4, neverbalni:

pfijimani a vytvéfeni smyslupl. mluvenych zprav a srozumit. fe&i s pouZitim KP(naslouchadlo)

pfijimani a vytvafeni smyslupl. pisemnych zprav s pouzitim KP(bryle)

pochopeni vyznamu a obsahu pfijimanych a sdélovanych zprav a informaci

komunikace prostfednictvim gest a zvukd

b)Orientace vuéi jinym fyzickym osobam, v éase i mimo pfirozené prostredi:

rozli§ovani znamych a cizich osob

rozlideni denni doby, znalost hodin

orientovani se v misté bydli§té, prostfedi §koly nebo zaméstnani

dosazZeni cile své cesty, zvladani pouliéniho provozu

c)Nakladani s penézi nebo jinymi cennostmi: znalost hodnoty penéz, rozpoznani bankovek

d)Obstaravani osobnich zalezitosti:

jednani na tradech, s lékafem, bankou, se $kolou, zajmovymi organizacemi

obstaravani si sluzeb, rozlieni a vypInéni dokument a tiskopisti

vyuzivani osobniho automobilu, MHD, viaku...

e)uspofadani ¢asu, planovani zivota:

dodrZovani denniho a noéniho rezimu

plénovéani a usporadani osobnich aktivit b&hem dne &i tydne, vyuziti €asu podle potfeb a zajmil

F)Zapujeni se do socialnich aktivit odpovidajicich véku:3kolni vzdélavani, hry,sport kultura

g)Obstaravani si potravin a béZnych pfedmétu (nakupovani)

pléanovani nakupu, vyhledani pfislusného obchodu

vybér zboZi, zaplaceni nakupu

piineseni bézného nakupu, uloZzeni nakupu

h)Vareni, ohtivani Jjednoduchého jidla:sestaveni planu jidla,nakrajeni a pi‘-ip_rava jidla i ohrati

i)Myti nadobi: umyti a osuseni nadobi, uloZeni nadobi na vyhrazené misto

'j)_Beiny tklid v domacnosti: sucha | mokra ocista povrohu, nabytku, podlahy v byté

k)Péte o pradio:tiideni na Spinave a Giste, skiadani, uklagani pradla, drobné opravy(knoflik)

1)Prepirani drobného pradla: rozligeni druhu pradla, prani v ruce, sudeni pradla

m)Péce o ltizko:

ustlani, rozestlani lGzka

vyména liZkovin

n)Obsluha béznych domacich spotfebiéu:zapnuti, vypnuti, TV, konvice, trouby, telefonovani

o)manipulace s kohoutky a vypinaéi: oviadani a rozlideni kohoutk( a vypinag&a

|p)Manipulace se zamky,otevirani,zavirani oken a dveﬁ:zamykém.od'emykéni oken a dveri

q) Udrzovani poradku v domacnosti, nakladani s odpady:udrzeni Gistoty, vynaseni odpad.

?)“Dalsijednoduché tkony spojené s chodem a udrzovanim domacnosti:topeni, vel.tklid

| DOSPELI DETI
|1. stupen 13-18 56-10 lehka zavislost BODU
|11. stuperi 19-24 11-15 stfedné tézka zavislost
Ill. stupen 25 - 30 16 - 20 tézka zavislost
ITV. stupefi nad 30 nad 20 uplna zavislost STUPEN
LEKARSKY NALEZ VYDAN / NEVYDAN

Zdroj: Méstsky urad Kostelec nad Orlici, Odbor socialnich véci
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Piiloha €. 2 — Ceny stravovani v Geriatrickém centru

Ceny stravovani v Geriatrickém
centru pro rok 2008

Snidané : 20,- K¢
Obéd : 50,- K¢
Vecere : 44,- K¢

Stravné na 1 den : 114,- K¢

V pripadé odbéru stravy na cely den ( snidané, obéd, vecere )
jsou dopoledni a odpoledni svaciny v cené.
Svacdiny je jinak moZzné objednat za cenu :

Dopoledni sva¢ina  9,- K¢ Odpoledni svacina 9,- K¢

VYDEJNI DOBA STRAVY
SNIDANE : 8,00 - 9,00 hod.
OBED : 11,30 — 13,00 hod.
SVACINA : 15,00 — 16,00 hod.
VECERE : 17,00 — 18,00 hod.

Dopoledni svacina je vydavana pri
snidani.

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1200833342-ceny-stravovani-v-ge-pro-dps-a-verejnost-rok-2008.pdf
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Ptiloha ¢. 3 — Cenik Domova pro seniroy

Y

Geriatrické centrum, Turkova 785, Tvnisté nad Orlici, 517 21
Telefon: 494 372 290, 736 609 548, 603 878 375
Telefon , fax : 494 371 380
e- mail : eeriacentrum(@tiscali.cz , www. gerialr.fyniste.cz

Cenik uhrad za pobvt obvvatel v Domové pro seniory - rok 2008

Cenik je platny od 1.2.2008

Uhradyv obvvatel pii pobvtu celoroénim:
V obytné mistnosti Lkategorie (pokoj se socialnim zafizenim):

Varianta A (s jednim obvvatelem - jednoluzkovv pokoj

Za bydleni 88.--

Nezbytné sluzby 72,-- celkem : 160.-- denné

Stravné normalni D3 105.--

Celkem za den 265,-- denné 7.950,-- mésicné
Pi1 stravném dietnim D4 108.--

Celkem za den 268.-- denné 8.040,-- mésicné
Pi1 stravném diabetickém D9 115.--

Celkem za den 275,-- denné 8.250,-- mésicné

Varianta B ( se dvéma obvvateli na pokoji - dvoulizkovv pokoj )

Za bydleni 75.--

Nezbytné sluzby 72.-- celkem : 147,-- denne

Stravné normalni D3 105.--

Celkem za den 252,-- denné 7.560,-- mésicné
Pii stravné dietnim D4 108.--

Celkem za den 255,-- denné 7.650,-- mési¢né
Pii stravném diabetickém D9 115.--

Celkem za den 262,-- denné 7.860,-- mési¢né

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1200995407-cenik-uhrad-za-pobyt-v-domove-pro-seniory-2008.pdf
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Varianta C ( se tifemi obvyvateli - viceliZzkovy pokoj )

Za bydleni 66,--

Nezbytné sluzby 72.-- celkem : 138.-- denné

Stravné normalni D3 105.--

Celkem za den 243,-- denné 7.290,-- mésicné
Pi1 stravné dietnim D4 108.--

Celkem za den 246,-- denné 7.380,-- mésicné
Pii stravném diabetickém D9 115.--

Celkem za den 253,-- denné 7.590,-- mési¢né

Uhrady obyvatel pii pobytu celoroénim:
V obytné mistnosti IL.kategorie (pokoj bez socidlniho zafizeni):

Varianta A (s jednim obyvatelem - jednoliZzkovy pokoj)

Za bydleni 75,--

Nezbytné sluzby 72.-- celkem : 147.-- denné

Stravné normalni D3 105.--

Celkem za den 252,-- denné 7.560-- mésicné
Pi1 stravném dietnim D4 108.--

Celkem za den 255,-- denné 7.650,—- mésicné
Pii stravném diabetickém D9 115,--

Celkem za den 2062,-- denné 7.860,-- mésicné

Varianta B ( se dvéma obvvateli - dvoulizkovy pokoj)

Za bydleni 66,--

Nezbytné sluzby 72,-- celkem : 138,-- denné

Stravné normalni D3 105 .--

Celkem za den 243,-- denné 7.290,--

Pii stravné dietnim D4 108.--

Celkem za den 246,-- denné 7.380,--

Pi1 stravném diabetickém D9 115.--

Celkem za den 253,-- denné 7.590,--

V Tynisti n.O dne 14.1.2008 Ucinnost ode dne :  1.02.2008
Zpracovala : Stanislava Nekvindova Schvalil : Marie Vackova - feditelka GC

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1200995407-cenik-uhrad-za-pobyt-v-domove-pro-seniory-2008.pdf
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Priloha ¢. 4 — Cenik pecovatelské sluzby
CENIK UHRAD ZA UKONY POSKYTOVANE PECOVATELSKOU SLUZBOU
PLATNY OD 1.¢ervence 2008

Schvaleno Radou Mésta Tynisté nad Orlici usnesenim ¢.41 ze dne 1.9 2008 v souladu se Zakonem ¢.108/2006 Sb.§ 46 a § 75 odst. 1 pismeno h,
s Vyhlaskou ¢.505/2006 Sb. § 12 v platném znéni.

I. Zdakladni éinnosti Vyse uhrady v K¢

a)|pomoc pii zvladani béznych ikonu péce o vlastni osobu:

1. pomoc a podpora pfi podavani jidla a piti 100 -Ké/hod.

2. pomoc pit oblékani a svlékani véené specidlnich pomicek 100 ,-Ké/hod.

3. pomoc pi1 prostorove orientac:, samostatném pohybu ve voitinim prostoru 100 ,-K¢é/hod.

4. pomoc pil piesunu na lizko nebo vozik 100 -Ké/hod.

Ib)|pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hyvgienu:

1. pomoc pi1 tikonech osobni hygieny 100 -Ké/hod.

2. pomoc pi1 zakladni péé1 o vlasy a nehty 100 .-K¢é/hod.

3. pomoc pi1 pouziti WC 100 ,-K¢/hod.
¢}|poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy: vyse ceny jednotlivych jidel
jsou stanoveny dodavatelem

snidané 20,-K¢

svacina 9,-K¢

obéd 50,-K&

vecele 44,-K¢

1. pomoc pii pfipravé jidla a piti 100 -Ké/hod.

2. pfiprava a podani jidla a piti 100 ,-Ké/hod.

3. dovoz nebo donaska jidla mimo prostory Genatrického centra 14 -Ké/nikon

4. dovoz nebo donaska jidla v prostorach Geriatrického centra (DPS) 5,-K¢/ukon

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1224755897-cenik-pecovatelske-sluzby-pdf.pdf
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d)

pomoc pri zajisténi chodu domacnosti:

1.

bézny uklid a udrzba domacnosti

100 .-K¢/hod.

. idrzba domdcich spotiebich

100 .-K¢/hod.

Lid

. pomoc pi1 zajisténi velkého uklidu domacnosti

100 .-K¢/hod.

pomoc pi zajisténi sezdnniho uklidu

100 .-K¢/hod.

pomoc pi1 zajisténi uklidu po malovani

100 .-K<¢/hod.

4. donaska vody

100 .-K¢/hod.

. topeni v kamnech véetné donasky a pripravy topiva

100 .-K<¢/hod.

udrzba topnych zafizent

100 .-K¢/hod.

. bézné nakupy do 10kg

100 .-K¢/hod.

pochiizky (napf.zajisténi vyzvednuti receptl, zajisténi oprav televizort, bryli, obuvi, ¢idténi odévi prostie
distirny...)

100 .-K¢/hod.

velky nakup nad 10kg

100,-K¢/ukon

nakup osaceni (napf. boty, kalhoty, svetry, kabaty..)

100,-Ké¢/ikon

nakup nezbytného vybaveni domacnosti

100,-K¢/ukon

8. prani, zehleni loZzniho pradla 50,-Ki'kg
drobné opravy lozniho pradla (napi. piisiti knofliki, zaditi ve $vu) 50,-Ké'kg

9. prani, zehleni osobniho pradla 50,-K¢/kg
drobné opravy osobniho pradla (napf. piiditi knofliki, zaditi ve $vu, navliknuti ) 50,-Ké'kg
oumy..)

€)|zprostiedkovini kontakiu se spole€enskym prostiredim:

1. doprovazeni déti do Skoly nebo Skolskeého zafizeni a zpét neposkytujeme
doprovazeni déti k lékafi a zpét neposkytujeme

2. doprovazeni dospélych do Skoly nebo Skolského zafizeni a zpét neposkytujeme
doprovazeni dospélych do zaméstnani a zpét neposkytujeme

doprovazeni dospélych k 1ékai1 a zpét

100 .-K¢/hod.

doprovazeni dospélych na organy vefejné mocl a zpét

100 .-K¢/hod.

doprovazeni dospélych na instituce poskytujici vefejné sluzby a zpat

100 .-K<¢/hod.

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1224755897-cenik-pecovatelske-sluzby-pdf.pdf
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| T8

Fakultativni ¢innosti

doprovod uzivatele do nebo z mista jeho pozadavku s pouzitim vozidla Geriatrického centra (na kulturni akce
na hibitov, do restauraci, navstévy piibuznych, do zdravotnickych zafizeni jinych nez nejblizsi zdrav zafizeni,
které je schopno potiebnou zdravotni péé1 poskytnout, navitévy hypermarkett, vylety do lesa. )

jde o soukromy pozadavek uZivatele, nevztahuje se na plinované akce GC

100 ,-K¢c/hod.

dle moznosti uzivatele

moznost vyuziti zajezdn, vyletd pofadanych Geratrickym centrem

castka dle aktualni ceny
vyletu, zajezdu, exkurze...

doprovod do zahrady, parku, po budové Geriatrického centra

zdarma

dohled nad dospélym obéanem v dobé od 6.00 do 18.00 hodin

100 ,-K¢é/hod.

koupel v prostorach GC bez pomoci personalu 20,-/ikon
myti spoleénych prostor domu 100 ,-K¢/hod.
socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim zdarma

(kluby, kavarna, besedy - bez nutnosti pouziti riznych pomticek)

socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim
(dilny, ruéni prace, lepeni, kresleni.. )

10,-Ké/aktivita

udrzbarske prace v bytem DPS

100 ,-K¢é/hod.

prondjem nerezovych jidlonosiéh

1,-K¢ za jeden
adebrany obéd za den

poskozeni celého noveého nerezového jidlonosice 300,-Ké
poskozeni jedné musky 50,-K¢é

poskozeni dvou misek 100,-K¢
poskozni tii misek 150,-K&

Castka za hodinu se pocita dle skute¢né spotiebovaného ¢asu nezbytného k zajisténi ikonu.

Pokud poskyvtovani dkoni u kterych je hodinovia sazba, véetné nezbytného ¢asu k jejich zajisténi, netrva celou

hodinu vvie ahrady se pomérné kriti.

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1224755897-cenik-pecovatelske-sluzby-pdf.pdf
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Pecovatelska sluzba se poskytuje bez uhrady:

a) ucastnikum odboje
(Zakon ¢.255/1994 5b__ o pfislugnicich feskoslovenské armady v zahraniéd a o nékteryeh jinych néastnicich narodniho boje za osvobozeni)

(Zakon & 462/1919 Sb.. o propijcovani mist legionaitim)

b) asobach, které jsou uéastny rehabilitace podle zakona ¢ 119/1990 Sb_, o soudni rehabilitact, ve znéni zakona ¢ 47/1991 Sh_, nebo u nichz
bvlo odsuzujici soudni rozhodnuti pro trestne ciny uvedene v § 2 zakona ¢.119/1990 Sb_, ve znéni zakona ¢. 47/1991 Sb__ zruseno dne rugeno prede dnem
ucinnosti, anebo byly ucastny rehabilitace podle §22 pism. ) zakona ¢.82/1968 Sb.. o soudni rehabilitaci, jestlize neopravnény vykon vazby

nebo trestu odnéti svobody ¢inil celkem alesponi 12 mésich

c) osobam, které byly zarazeny v tabofe nucenych praci nebo v pracovnim atvaru, jestlize rozhodnuti o tomte zafazeni bylo zrufeno podle §17
odst. 1 zakona ¢.87/1991 Sb.. o mimosoudnich rehabilitacich. anebo ve vojenském tabofe nucenych praci. jestlize rozkaz o jeho zafazeni do

tohoto tabora byl zrugen podle § 18 odst. 1 zakona ¢ 87/1991 Sb_. ve znéni zakona ¢ 267/1992 5b. A zakona ¢. 78/1998 5b_, anebo

v centralizacnim klaitefe s rezimem obdobnych tabor nucenych praci, pokud celkova doba pobytu v téchto zafizenich ¢inila 12 mésicli

d) poziastalym manzelim (manZelkam) po osobich uvedenych v pismenech a) a ¢) starsim 70 let

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1224755897-cenik-pecovatelske-sluzby-pdf.pdf
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Priloha €. 5 — Cenik Denniho stacionare
CENIK UHRAD ZA SLUZBY POSKYTOVANE V RAMCI DENNIHO STACIONARE
PLATNY OD 1.¢ervence 2008

Schvaleno Radou Meésta Tynisté nad Orlici usnesenim ¢.41 ze dne 1.9.2008, v souladu se Zékonem ¢.108/2006 Sb.§ 46 a § 75 odst. 1 pismeno h,
s Vyhlaskou ¢.505/2006 Sb. § 12 a Zakona ¢.526/1996 Sb. v platném znéni.

Poskytované sluzby v dennim stacionarii - zakladni ¢innosti

pomaoc piizvladani béinych ukoni péce o vlastni osobu: 84,-K¢/hodinu

pomoc a podpora pit podavani jidla a piti

pomoc pii oblékani a svlékani véetné specidlnich pomicek

pomoc pii prostorové orientact, samostatném pohybu ve viutinim prostoru
pomoc pii piesunu na Inzko nebo vozik

pomaoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu: 84,-K¢/hodinu

pomoc pii tkonech osobni hygieny
pomoc pit pouziti WC

zprostiredkovini kontaktu se spoleCenskym prosti‘edim: 84,-K¢/hodinu

pomoc pii obnoveni nebo upevnéni kontaktu s rodinou, pomoc a podpora
pi1 dalsich aktivitach podporujicich socidlni zaélefiovani osob
Ii ]

vychovné vzdelavaci a aktivizacni ¢innosti

socialné aktivizaéni sluzby (kluby, kavarna, besedy - bez nutnosti pouziti riznych pomicek) zdarma
socialné aktivizacni sluzby (dilny, ruéni prace, lepeni, kresleni - nutnost nakupu ruznych pomicek) 10.-K¢/hodinu
socialné terapeuficke cinnosti 84,-K¢/hodinu

socialné terapeutické énnosti, jejichz poskytovani vede k rozvoji nebo udrzeni osobnich a socialnich
schopnosti a dovednosti podporujicich socialni zaélefiovani osob (napf. individualni prace)

pomac pii uplatiiovini prav, opriavnénych zijmu a pii obstarivini osobnich 84,-K¢/hodinu
zaleZitosti

pomoc pii komunikaci vedouci k uplatilovani prav a opravnénych zajmi

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra
http://www.tyniste.cz/files/1224755636-cenik-pro-denni-stacionar-pdf.pdf
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Poskytovini stravy nebo pomoc pii zajisténi stravy

dle aktual.cen dodavatele

cena za snidani 20,-K¢
cena za svafinu 9,-K¢
cena za obéd 50,-K¢

Fakultativni ¢innosti

pochuzky (napi zajiéténi vyzvednuti recepti, zajiéténi oprav televizor, bryli, obuvi, ¢isténi odév prostied.
éistirny....)

84,-K<¢/hodinu

bézné nakupy do 10kg

84,-K¢/hodinu

velky nakup nad 10kg

100,-Kc/hodinu

nakup oSaceni (napi. boty, kalhoty, svetry, kabaty..)

100,-Kc/hodinu

nakup nezbytného vybaveni domacnosti

100,-K¢/hodinu

koupel v prostorach GC bez pomoci personalu

20,-K¢

pomoc pi1 zdkladni pécéi o vlasy a nehty

84,-K¢/hodinu

moznost vyuziti zajezdn, vyletd poradanych Geriatrickym centrem

castka dle akualni
ceny zijezdu, vyletn

doprovod do zahrady, parku, po budové Geratrického centra

zdarma

doprovod uzivatele do nebo z mista jeho pozadavku (na kulturni akce, na hibitov. do restauraci, vylety do lesa
do zdravotnickych zafizeni, navstévy hypermarketi )
jde o soukromy pozadavek uZivatele, nevztahuje se na plinované akce GC

84,-K¢/hodinu
dle moinosti poskytovatele

doprovod klienta na organy vefejné moci a zpét

84,-K¢/hodinu

doprovod klienta na instituce poskytujici vefeiné sluzby a zpét

84,-K¢/hodinu

doprovod klienta do nebo z denniho stacionafe v Geriatrickém centru

84,-K¢/hodinu

Pobyt v dennim stacionafii v Geriatrickém centru (iplata za teplo, TUV, vodné stocné, elektrickou energii

a uklid)

5,-K<¢/hodinu

Ciastka za hodinu se poéita dle skutecné spotiebovaného ¢asu nezbytného k zajiéténi tkonu. Pokud poskytovani ukont u kteryeh je hodinova sazba

véetné nezbytneho ¢asu k jejich zajisténi, netrva celou hodinu, vyse thrady se pomérné krati.

Zdroj: Oficialni internetové stranky Geriatrického centra

http://www.tyniste.cz/files/1224755636-cenik-pro-denni-stacionar-pdf.pdf
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Socialni pracovnik (§109)
Sacidini pracovnik

Priloha ¢. 6 — Organizacni schéma Domova pro seniory

ORGANIZACNiI SCHEMA
od 1.kvétna 2008
Geriatrické centrum - Domov pro seniory

Reditelka
avazek 0,91

Vedouci zdravotnicky pracovnik

PSS (§116 odst.1 pism.h)

PSS (§116 odst.1 pism.b)

Uvazek 1.0

PSS (§116 odst. 1 pism.
uvazek 1.0

PSS (§116 odst.1 pism.a)
i Gvazek 1,0

PSS (5116 odst.1 pism.a
Uvazek 1,0

PSS (5116 odst.1 pism.a)
! (vazek 1,0

Uvazek 0,38
PSS (§116 odst.1 pism.i

Gvazek 1,0
PSS (§116 odst.1 pism.

Uvazek 1.0

PSS (5116 odst.1 pism.
Uvazek 1,0

PSS (5116 odst 1 pism.a)
lvazek 1,0

PSS (5116 odst.1 pism.
(vazek 1,0

PSS (5116 odst.1 pism.
Ovazek 1,0

(vazs

k 0,97

Zdravotnicky pracovnik

uvazek 0,94
Zdravotnicky pracovn
Gvazek 1,0
I Zdra

votnicky pracovn

Uklizetka
avazek 1,0

Uklizetka
uvazek 0,52

o
— =

Dé&lnik pradelny
Uvazek 0,94

Ovazek 1,0

i Délnik pradeiny :

Provozar,domovnik

vazek 0,91

Uvazek 0,97
Zdravotnicky pracovn
uvazek 1,0
Zdravotnicky pracovn
lvazek 1,0
Zdravotnicky pracovn
tvazek 1,0
Ergoterapeut
DFP

Zdroj: Registr poskytovatel socialnich sluzeb
http://iregistr.mpsv.cz/socreg/soubory.do?736c=25{5dc7f51e35c6f&SUBSESSION 1D=1269364591448 1
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Ptiloha €. 7 — Organizac¢ni schéma Pecovatelské sluzby

ORGANIZACNi SCHEMA
od 1.zafi 2008

Geriatrické centrum - Pecovatelska sluzba

(vazek 0,06

PSS (§116 odst.1pism.d.c) e
tvazek 0.7 Somajg‘:l maoogr:i; 5{§1 09)
Koordingtor ﬁ!émrat sluzel £

PSS (§116 odst 1pism.c)
lvaze

‘ ‘ Reditelka

| PSS (5116 odst 1pism.c)
Uvazek 1,0

PSS (§116 odst 1pism.c)
Uvazek 1,0

Délnik pradelny
tvazek 0,06

Zdroj: Registr poskytovateltl socialnich sluzeb
http://iregistr.mpsv.cz/socreg/soubory.do?736¢c=6ccb2f571fcf0bad&SUBSESSION ID=1269364591448 1

77


http://iregistr.mpsv.cz/socreg/soubory.do?736c=6ccb2f571fcf0ba4&SUBSESSION_ID=1269364591448_1

Piiloha ¢. 8 — Organiza¢ni schéma Denniho stacionare

ORGANIZACNIi SCHEMA
od 1.zafi 2008

Geriatrické centrum - denni stacionar

Pracovnik socidlnich sluZsb
(8116 odst. 1piem.d,c) - (vazek 0,3 S E—
Koordinator peé ovatelskych siuZeb

Socidlini pracovnik
(8109 ) - Uvazek 0.06

Pracovnik socidinich sluZeh
(5116 odst 1pism b)-ivazek 0,1

k1,0

vedouci zdravoinicky pracovnik
lvazek 0.03

Zdravotnicky pracovnik Uklizedka
lvazek 0,03 lvazek 0,06

Zdravotnicky pracovnik
(oSetfovatelska rehabilitace)
lvazek 0,06

Zdroj: Registr poskytovatelti socialnich sluzeb
http://iregistr.mpsv.cz/socreg/soubory.do?736¢c=32c698e¢107596996&SUBSESSION _ID=1269364591448 1
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