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ABSTRAKT

Tato bakaléafskd prace se zabyva seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby z pohledu
aktivizacnich pracovnikii. V teoretické Casti je popsana Alzheimerova choroba, aktivizace
a jednotlivé aktiviza¢ni techniky vyuzivané u osob s Alzheimerovou chorobou. Déle jsou
v praci vymezeny taky socialni sluzby a péce o klienty s Alzheimerovou chorobou. Druhou
¢ast tvori vyzkumné Setfeni, jehoz hlavnim cilem bylo zjistit, jaké faktory nejvice ovliviiuji
praci se seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby. Vyzkum byl realizovan na zékladé

rozhovord s aktivizaénimi pracovniky z Alzheimercentra ve Zlin€.

Kli¢ova slova: Alzheimerova choroba, aktivizace, socialni sluzby, péce, aktivizacni

pracovnik, klient

ABSTRACT

This Bachelor's thesis deals with seniors with diagnosis of Alzheimer's disease from the
perspective of activation workers. Alzheimer's disease, activation and individual activation
techniques used in people with Alzheimer's disease are described in the theoretical part.
Social services and care about clients with Alzheimer's disease are also defined in the thesis.
The second part of the thesis consist of research investigation whose main goal was to find
out what factors most affect the work with seniors with diagnosis of Alzheimer's disease.
The research was carried out on the basis of the interviews with activation workers from

the Alzheimer's Center in Zlin.

Keywords: Alzheimer's disease, activation, social services, care, activation worker, client
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UvVOD

V mé bakalarské praci jsem se zaméiila na seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby
z pohledu aktiviza¢nich pracovniki. Toto téma jsem si vybrala, jelikoZ je tato problematika
¢im dal vic aktudlnéjsi a dostava se do povédomi ¢im dél vice lidem. Tim, ze se lidé dozivaji
stale vyssiho veéku, se rovnéz zvysuje pocet osob trpici Alzheimerovou chorobou. Jedna se
o neurodegenerativni nevylécitelné onemocnéni, kdy dochazi k ubytku mozkové hmoty.
Onemocnéni vede k postupnému zhorsovani zdravotniho stavu jedince, ale v soucasné dob¢
muzeme prubeh nemoci alesponl zpomalit. Vyznamnou roli u tohoto onemocnéni hraje vek.
V 65. roce Zivota Alzheimerova choroba suzuje dva lidi ze sta. U jedinct do 80 let se pocet
nemocnych s touto chorobou dostava na 20 %, coZ znamena, Ze nemoci trpi kazdy paty.
U jedinct do 90 let s touto nemoci bojuje polovina vSech lidi. Osoby trpici Alzheimerovou
chorobou jsou dezorientovany v Case a prostoru, dochazi u nich ke ztraté paméti a nejsou
schopny racionalné ptremyslet. Nemoc s sebou ¢asto nese zmény a vykyvy nalad, zacina se
objevovat agrese, problémy s komunikaci, potize se zvladanim kazdodennich ¢innosti. Rov-
néz se zdsadn€ meéni osobnost jedince a v neposledni fad€ se v pokrocilém stadiu nemoci
zhorsuje také jeho fyzicky stav, kdy ¢lovék neni schopen pohybovat se sam a je odkazan byt
piipoutany na polohovaci ltZko.

Témto osobam je mozno poskytnout sluzby socidlni péce, které jim napomahaji zprostied-
kovat socialni kontakt v co nejvyssi mozné mife a zajistit diistojné podminky pro Zivot. Mlize
se jednat o odlehCovaci sluzby, tydenni stacionafe, domovy pro seniory, domovy se zvlast-
nim reZimem a dal8i. Tato zafizeni zajiSt'uji aktivizacni ¢innosti, které maji pozitivni vliv
nejen na psychickou, ale i fyzickou stranku ¢loveéka. Napomahaji zprostiedkovat kontakt
a navazat tak vztahy s ostatnimi, ¢imZ se sniZuje riziko, Ze by senior ziistal osamocen
aizolovan od ostatnich. Cilem aktivizace je zmirnit nebo zabranit frustraci klientti a ptispivat
k duSevni rovnovaze. Jedinec se do danych aktivit zapojuje podle jeho momentalnich schop-
nosti a dovednosti. Také by se méla zlepsit sobéstacnost klienta a schopnost rozvijet spolu-
préci s ostatnimi.

Cilem mé bakalatské prace je piibliZit vefejnosti problematiku Alzheimerovy choroby a na-
slednou praci se seniory, ktefi trpi timto onemocnénim a jsou umisténi v domove se zvlast-
nim rezimem. Bakalafska prace je rozd¢lena na teoretickou a praktickou ¢ast.

Teoreticka ¢ast obsahuje tii kapitoly. Cilem teoretické ¢asti je seznamit ¢tenare s Alzheime-
rovou chorobou, pfi¢inami jejiho vzniku, jeji 1écbou a prevenci. Déle se budu snazit pfiblizit

napln ¢innosti Ceské alzheimerovské spolecnosti, ktera s Alzheimerovou chorobou tzce
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souvisi. Ve druhé¢ kapitole se zaméfim na aktivizaci seniord s demenci. Budu se zabyvat jeji
definici, riznymi druhy aktivizace, roli aktivizaéniho pracovnika a aktivizaénimi techni-
kami, které se u osob s demenci vyuzivaji. V posledni kapitole se budu vénovat socialnim
sluzbam, podminkam k jejich poskytovani, financovani a nasledn¢ zminim i sluzby, které
jsou poskytovany v domovech se zvlaStnim rezimem. V jeji druhé ¢asti se budu zabyvat sa-
motnou péci o osoby trpici Alzheimerovou chorobou.

Nasledovat bude prakticka cast mé bakalarské prace, jejiz hlavnim cilem bude zjistit, jaké
faktory nejvice ovliviiuji praci se seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby. Dil¢imi cili
pak bude zjistit, jaky vztah maji aktivizac¢ni pracovnici k této cilové skupiné a préci s nimi,
jak aktiviza¢ni pracovnici komunikuji se seniory s Alzheimerovou chorobou, jakym zptiso-
bem aktivizaéni pracovnici poskytuji senioriim s Alzheimerovou chorobou péci a pomoc pfi
orientaci a kazdodennich ¢innostech a v ¢em podle aktivizacnich pracovnikl spoc¢iva nej-
veétsi ptinos aktivizace. Pro tuto préci jsem zvolila kvalitativni vyzkum, ktery bude provadén
na zakladé polostrukturovanych rozhovort s aktivizacnimi pracovniky z Alzheimercentra ve

Zling.
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I. TEORETICKA CAST
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1 ALZHEIMEROVA CHOROBA

V této kapitole se budu zabyvat Alzheimerovou chorobou. Nejprve se budu vénovat definici
Alzheimerovy choroby, jejimi ptiznaky, fazemi a jeji prevenci. Druhd ¢ast této kapitoly bude
pojednéavat o Ceské alzheimerovské spole¢nosti, ktera s problematikou Alzheimerovy cho-

roby uzce souvisi, proto jsem se rozhodla se o ni zde taky zminit.

Vymezeni Alzheimerovy choroby

Alzheimerovu chorobu lze definovat jako progredientni onemocnéni, pfi kterém je napadéana
pfedevsim Sedd kiira mozkova, a pro které jsou charakteristické patofyziologické a klinické
symptomy (Pidrman, 2007 s. 34). Nemoc probiha ve tfech stadiich, a to ve stddiu asném,
sttednim a tézkém, kdy se kazdé z nich vyznacuje charakteristickymi rysy. Pro ¢asné sta-
dium je typické odhaleni pfiznaki a stanoveni diagndzy nemoci, ve stfednim stadiu dochazi
k postupné ztraté samostatnosti a poruch chovani vedouci k nezbytné oSetfovatelské péci,

a konec¢na faze se vyznacuje smrti (Gauthier, 2001 cit In: Pidrman, 2007, s. 35).

Alzheimerova choroba je jednou z nejcastéjSich pfi¢in demence, kdy tvofi pfinejmensim
50 % vSech demenci. Toto onemocnéni vede k poklesu nervovych bunék a poté k ubytku
mozkové hmoty, coz je nasledkem syndromu demence. Alzheimerova choroba ale miize mit
mnoho podob, kdy velmi ¢asta je tzv. smiSend alzheimerovsko — vaskularni demence, u které
v mozku dochéazi k cévni obméng. Dalsi kombinaci mize byt i Alzheimerova choroba
s demenci s Lewyho télisky. U pacientt s touto chorobou se v mozkové tkani mimo neuronti
hromadi Skodlivé bilkoviny zvané beta — amyloid, které dale produkuji drobné ¢astice, které
zapricinuji vznik tzv. plakd. Ty vedou k hrubému naruseni mozku, pfi¢emz ¢im vice plaka
se v mozku vytvofi, tim vice jsou poskozeny jeho funkce (Jirdk, Holmerova, Borzova, 2009,

s. 29).

Demence zasahuje do vSech sfér Zivota a netyka se pouze nemocnych jedincti, nybrz i jeho
blizkych. Diky tomu, Ze se snizuje funkce centralniho nervového systému, zac¢ina se naruso-
vat mysSleni, kognitivni funkce a vnimani, které vede k vyvoji sekundarnich ptiznaki de-
mence, které zplsobuji napt. potiZze se spankem nebo zmény néalad. V pribehu nemoci se
pacient stdva ¢im dal vice zavislym na pomoci druhych, proto se od ostatnich o¢ekava opat-

feni celodenni pomoci a péce. Je dulezité, aby nemocna osoba byla pod neustalym dozorem.
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U Alzheimerovy choroby neni mozné jedince zcela vylécit, miize se pouze zmirnit a zpoma-
lit prabeh nemoci. Z tohoto hlediska je podstatné diagnostikovat onemocnéni co nejdiive

a zamezit tak zbytecn¢ vzniklym potizim (Suchd, Jarolimova, 2017, s. 30).

Alzheimerova choroba lze rozd¢lit na zakladé klinickych forem. Jedné se o formu presenilni
a senilni. Presenilni forma znamena, ze se Alzheimerova choroba zaciné objevovat jiz pred
65. rokem, kdy doty¢ny zacina pocit'ovat prvotni symptomy tohoto onemocnéni. U takovych
jedinct Alzheimerova choroba postupuje rychleji nez u jinych pacientli. Co se ty¢e formy
senilni, tu mizeme oznacit také jako formu s pozdnim zacatkem. V takovém piipadé se
unemocnych jedincl za¢inaji prvotni ptiznaky nemoci objevovat az po zavrseni 65 let (Zvé-

fova, 2017, s. 68).

Alzheimerova choroba vétSinou pretrvava pfiblizn€ 7 az 10 let od chvile, kdy na sob¢ ¢lovék
zaéne pozorovat prvotni symptomy nemoci. Cim diive nemoc propukne, tim rychlejsi pak
muze byt jeji pribéh. Da se ale ocekavat, ze se bude délka Zivota pacientl s timto onemoc-
nénim stale prodluzovat v souvislosti s novymi 1é¢ebnymi metodami. Jedinci, ktefi trpi Al-
zheimerovou chorobou, nejcastéji umiraji na nemoci, které se u lidi stejného v€ku bez tohoto

onemocnéni daji bézné vylécit (Jirdk, Holmerova, Borzova, 2009, s. 32 - 33).

1.1 Priznaky Alzheimerovy choroby

(Miihlpachr, 2004, s. 55) uvadi, Ze mezi prvni pfiznaky patii porucha paméti, kdy jedinec
zacne zapominat na bézné kazdodenni situace, jako je napf. cesta na ndkup nebo obéd. Poté
nastavaji problémy s feci, kdy ¢lovek je sice schopen komunikace, ale po obsahové strance
sdeleni nemusi davat smysl. U pacienta se zac¢inaji projevovat tzv. fatické poruchy, mezi néz
patii afazie, apraxie, alexie, agrafie a dal$i. Afazie znamena, Ze doty¢ny ma problém se slo-
vosledem, u apraxie pak ¢loveék neni schopen vykonavat jiz naucené ¢innosti. U alexie ma
pacient potiZe s porozuménim textu a agrafie znamena neschopnost psat. Mezi dalsi pfiznaky
podle Miihlpachra patii snizeni zajmu o sexualni zivot. Rovnéz uvadi, Ze u pacienta ojedinéle
muze dojit k rozvoji sexualné deviantniho chovani, i kdyZ se u néj toto jednani nikdy nepro-
jevovalo.

Alzheimerovu chorobu je tézké urcit, jelikoz se ptiznaky u kazdého jedince 1isi a Casto se

symptomy této nemoci zaméenuji s pfiznaky ostatnich onemocnéni. Alzheimerova choroba

totiZ neni jedind, jejimZ prvotnim pfiznakem je ztrata paméti. Krom toho zapominani patii
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k béznym projeviim starnuti a nemusi hned nutné¢ znamenat demenci. Diagnostiku této cho-
roby je rovnéz obtizné stanovit, protoze pacient v pocatecni fazi nemoci miize své ptiznaky
skryvat, proto bychom se méli zaméfit na ptipadné zmeény v chovani, které mtizou vést az
k agresi. U Siroké vefejnosti prevlada nazor, ze ¢astym ptiznakem Alzheimerovy choroby je
deprese. Neni to vSak ale pln€ pravda. Velmi Casto lidé zaménuji depresi s apatii, kterd mezi
ptiznaky tohoto onemocnéni patii. Apaticky ¢lovek je po vétSinu Casu lhostejny, nema ja-
koukoli motivaci cokoli d€lat a aktivity, kterym se kdysi rad vénoval, jej najednou nebavi
a nevidi v nich smysl. V této situaci se vSak jedna o apatii, nikoliv o depresi. I kdyz depresi
muze jedinec také pocitit, ale to az v ptipadé disledku nemoci, ne samotného ptiznaku. Kdyz
se totiz ¢lovek setkd s tim, Ze najednou neni schopen vykonavat ¢innosti, které diive zvladal

bez problémi, je logické, Ze se deprese muize dostavit (Regnault, 2011, s. 17 — 18).

Existuje spousta pficin, které mohou vyvolat symptomy podobné Alzheimerové chorobé.
V takovém piipad¢é se mize jednat o ptiznaky, které jsou zptisobeny komplikacemi spoje-
nymi se $titnou zlazou, nedostate¢nym piijmem vitamint nebo pfili§ ¢astym pitim alkoholu.
Ptiznaky Alzheimerovy choroby lze zaménit i s nezadoucimi €inky rtiznych 1ékti (Bragdon,

Gamon, 2009, s. 11 — 12).

Postupem c¢asu se u nemocného zacinaji objevovat halucinace, dezorientace, kdy jedinec
nedokaze poznat pro n¢j jiz dfive velmi zndma mista, napf. ma problém trefit do obchodu,
do kterého chodil Iéta nakupovat (Miihlpachr, 2004, s. 56). Kromé vySe zminénych ptiznaki
muze dojit i k potizim s abstraktnim myslenim, kdy jedinec miZe mit najednou problém se
zaplacenim sloZenek, protoze zapomene, co jednotliva ¢isla pfedstavuji a nevi, jak s tim pra-
covat. Mezi dals$i ptiznaky patii zaklddani véci na nespravné misto. Lid¢€ trpici Alzheimero-
vou chorobou Casto zakladaji urcité véci na mista, kam viibec nepatii, napi. daji zehlicku do
lednicky apod. Dal§imi symptomy je zména osobnosti a ztrata iniciativy. Je béZné, Ze s ros-
toucim veékem, se povaha ¢loveka zac¢ind ménit, ale u ¢lovéka s touto nemoci mize dojit
k razantnim zméndm, kdy napft. diive sebevédomy a jisty jedinec muze byt najednou vystra-
Seny. Co se tyCe ztraty iniciativy, je potieba clovéka motivovat k veétsi aktivité, protoze v di-
sledku nemoci dochézi k vyrazné pasivité jakychkoli ¢innosti. Také dochazi k tomu, Ze pa-
cienti maji zhorSujici se racionalni tsudek a nejsou schopni odhadnout situaci, napf. si na
sebe jedinec oble¢e nékolik vrstev (Dopis Ceské alzheimerovské spolecnosti ¢. 9, cit. In:

Suchd, Jarolimova, 2017, s. 30 — 31).
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1.2 Faze Alzheimerovy choroby

1.2.1 Prvni faze

Alzheimerovu chorobu ve své prvni fazi neni jednoduché rozpoznat, protoze se muze jednat
o pfirozené projevy starnuti (Glenner a kol., 2012, s. 16). Dochézi k tomu, Ze je jedinec vice
zmateny, ma potize s udrzenim pozornosti, vice se uzavira do sebe a zacinaji se u n¢j proje-
vovat znamky deprese ¢i uzkosti. Clovék trpici touto chorobou neni schopen v po&ateéni fazi
nemoci fidit stroje a rovnéz ma obtize racionalné pfemyslet. Tuto fazi lze nazvat jako stupen

zapomnétlivosti (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 23).

1.2.2 Druha faze

Druhou f4zi mizeme oznacit jako stupefi zmatenosti. Pacient neni schopen ovladat bézné
kazdodenni ¢innosti. Kromé vypadkl paméti se snizuje schopnost komunikace a zac¢inaji se
objevovat problémy pohybového aparatu. S t€émito lidmi je velmi tézké sdilet domacnost,
jelikoz potiebuji pé¢i druhé osoby, takze dochazi k tomu, Ze rodina a blizci maji prevraceny
rezim. Pro rodinné pfislusniky je to tedy velice obtizné jak po fyzické, tak psychické strance.
JelikoZ nemocni nemaji své t€lo pod kontrolou, objevuji se potiZze spojené s inkontinenci.
Pacienti se neciti dobfe v neznamych situacich. Neustale potfebuji byt v jimi dobfe zndmém

prostiedi, jinak se citi nervdzné a v nebezpeci (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 24).

Zvetova (2017, s. 69) tvrdi, ze v tomto stadiu ,, dochazi k pomérné rychlé progresi poruch
aktivit denniho Zivota, zejména vdzne schopnost tzv. instrumentalnich vykonu, jako je napri-

klad obsluha jednoduchych domacich pristroju — televize, pracky, telefonu apod.

1.2.3 Treti faze

Tuto fazi lze také oznacit jako fazi pokrocilé ¢i termindlni demence. V této fazi pacient ne-
zbytné potiebuje neustalou pomoc a dohled druhé osoby. Nemocny neni schopen vnimat
okolni vlivy a nechape, co se kolem n¢j déje. M4 potize s pfijimanim potravy, jelikoZz je pro
n¢j velmi obtizné polykat a hrozi mu tak, ze se zane davit. Pacient ma rovnéz vidiny
a halucinace. Nemocného suzuji problémy s inikem moci a pozdéji se mlize objevit i stfevni
inkontinence, jelikoz doty¢ny neni schopen udrzet stolici. Také je pro tuto fazi typické,

ze u nemocného dochézi k bytku télesné hmotnosti (Glenner a kol., 2012 s. 17).
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V tomto stadiu je u nemocnych bézné, ze nejsou schopni poznat svou rodinu a blizké, jelikoz

dochazi k enormnimu poklesu poznavacich funkci (Zvétova, 2017, s. 70).

1.3 Prevence Alzheimerovy choroby

U poskozeni paméti a jinych poznavacich procesii nemizeme uplné zajistit to, ze zrovna nas
uplné minou, mizeme ale dosdhnout toho, zZe tyto poruchy se u nas objevi pozdé¢ji. Diilezitou
roli hraje to, jakym zplisobem se stravujeme a jak Casto se hybeme. Nemén¢ diilezitym uka-
zatelem je také trénovani mozku pomoci riznych cviceni. Existuje spousta ¢innosti, kterymi
muzeme mozek trénovat. Naptiklad psani ma rovnéZz pozitivni vliv na trénovani levé a pravé
hemisféry. Doporucuje se psat si denik, na zaklad¢ kterého, si jedinec v hlavé urovna své
mysSlenky a po pfecteni si vybavi urcity zaZitek. Také je prosp&$né €ist, a to nahlas. U ¢teni
nahlas totiz dochézi k lepSimu prolinani levé a pravé hemisféry, coz zpusobuje, Ze si Clovek
dany text mnohem lip vryje do paméti. Prospésné jsou i aktivity, u kterych ¢lovék uplatiiuje
svou kreativitu a fantazii. Pii trénovani kognitivnich funkci je dobré se soustiedit na véci,
které jsou pro nas obtizné. Trénovat mozek je mozné i1 v ramci béznych dennich Cinnosti,
jakymi jsou naptiklad cesta tramvaji, kdy si v ramci procvi¢eni paméti miizeme vyzkouset,
jestli jsme schopni si vzpomenout na nazvy obci, kterymi jsme zrovna projeli. Dal$i ¢innosti,
ktera méa na mozek blahodarné tcinky, a tudiz slouzi i1 jako prevence poruch paméti, jsou
stolni hry napf. pexeso, které slouzi predeviim k trénovani kratkodobé paméti. Uginny je
také scrabble, Sachy nebo aktivity (Suchd, Jarolimova, 2017, s. 32 — 34). Pamét’ Ize trénovat
1 na pocitaci prostiednictvim riznych zpoplatnénych programi nebo her, které¢ jsou na inter-
netu dostupné online. Existuje aplikace, urcena piimo pro seniory, na jejichz financovani se
podili Ministerstvo zdravotnictvi. Tvlircem tohoto programu je neziskova organizace s na-

zvem Zivot 90 (Sucha, Holmerova, 2019, s. 69).

Pro to, abychom si co nejvice véci zapamatovali je stézejni, abychom prozivali néjakou
emoci. VSechno, co v nas vyvola silné emoce, at’ uz pozitivni nebo negativni, se nam do
pam¢éti zaryje mnohem vice. DulleZitou roli hraje také dostatecny a kvalitni spanek, dosta-

te¢ny piijem tekutin a ¢innosti spojené s pohybem (Suchd, Jarolimova, 2017, s. 36).
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1.4 Ceska alzheimerovska spole¢nost

Ceska alzheimerovska spole¢nost byla zaloZena v roce 1997. Jedna se o obéanské sdruzeni,
které bylo jiz od samého pocatku tvoieno profesionalnimi Iékafi, socialnimi pracovniky, ge-
rontology a také rodinnymi pecovateli. Tato organizace usiluje nejen o podporu lidi trpicich
demenci, ale také se stard o ty, ktefi o tyto jedince pecuji. Sidlem spole¢nosti je Gerontolo-
gické centrum v prazskych Kobylisich. Spole¢nost funguje na vzajemné spolupraci s dal§imi
zafizenimi, jejichZ cilem je pomoct lidem s timto onemocnénim. Ceska alzheimerovska spo-
le¢nost pomaha na zakladé dvou registrovanych sluzeb, kterymi jsou konzultace a respitni
péce. Konzultace jsou urceny jak pacientiim trpici Alzheimerovou chorobou, tak i osobam,
které o né pecuji. Pecujicim se dostava spousta uzitecnych informaci ohledné diagnézy
a pribéhu nemoci. Také jsou jim poskytovany informace ohledné 1écby, komunikace s pa-
cienty a rovnéz informuji o institucionalni pomoci. Respitni péce se pak orientuje na poskyt-
nuti péce v domacim prostiedi pacienta v situaci, kdy neni nikdo, kdo by se o nemocného
postaral. Kazdy, kdo mé zajem o poskytnuti respitni péée, je odkazan na poradnu Ceské
alzheimerovské spolecnosti, diky které zajemce ziska uzite¢né informace, co se tyce odleh-

ovacich sluzeb (Ceska alzheimerovska spoleénost, © 2015).

1.5 Sluzby poskytované CALS

Ceské alzheimerovska spolecnost poskytuje celou fadu sluzeb, které budou v textu dale

popsany.

1.5.1 Kontaktni a informaéni centrum CALS

Zauceni pracovnici centra maji na starost informovat vetejnost ohledné syndromu demence
a poskytovanych sluzeb, a to jak telefonicky, tak na zakladé osobniho setkani. Dale zpro-
sttedkovévaji porady se zaméstnanci Ceské alzheimerovaské spoleénosti. Centrum je k dis-
pozici kazdy den od 8:00 — 20:00. Ceska alzheimerovska spole&nost je rovnéz inicidtorem
raznych projektd. Jednim z nich je projekt s nazvem ,,Bezpecny navrat®, ktery slouzi k tomu,
aby v pfipadé zmizeni a nasledného navratu pacienta, byla rodina nemocného informovana.
Spolecnost také poskytuje tiskoviny v podobé letakli a brozur, které slouzi k tomu, aby se

toto onemocnéni dostalo do povédomi co nejvétsiho mnozstvi lidi. Dale spole¢nost produ-

kuje informacni listy, které se zaobiraji potizemi spojenymi s demenci, a které pak slouzi
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jako pfinosny material smérem k vySe zminénym konzultacim. Tyto materialy usiluji o vy-
lep3eni sluzeb, které jsou lidem s demenci poskytovany. Ceské Alzheimerovské centrum se
spolecné s Gerontologickym centrem podilelo na tvorbé knihy s ndzvem Péce o pacienty
s kognitivni poruchou, ktera byla vydana v roce 2007. Spolecnost spolupracuje na piiprave
nastroju slouzicich k tréninku kognitivnich funkei a k aktiviza¢nim ¢innostem seniorii s de-
menci v pokrocilej$im stadiu. Spolecnost také informuje prostfednictvim kurzl, seminafi
a prednasek, které jsou urCeny pecujicim o seniory s demenci, pracovnikiim v socidlnich
sluzbach i Siroké vefejnosti. Co se tyée poradny Ceské Alzheimerovské spolecnosti, tak ta

slouzi jedinctim i v pfipad¢, Ze zanou registrovat potize s paméti.

1.5.2 Poradenstvi

Poradenstvi maji na starosti s bohatymi zkuSenostmi v tomto oboru. Poradenstvi v podobé
konzultaci mize probihat bud’ po telefonu v kontaktnim a informac¢nim centru, nebo pro-
stiednictvim osobniho setkdni. Konzultace jsou urceny i tém, ktefi maji zajem o vyuziti
sluzeb poskytovanych respitni péci. V ptipad¢ zdjmu o konzultace je nutné se nejdiive
objednat, pficemz veSkeré informace ohledn¢ volnych termint klient nalezne na interneto-
vych strankach Ceské Alzheimerovské spolegnosti. Poradenstvi slouzi jako zdroj informaci
ohledn¢ onemocnéni, také informuje, jakym zplisobem peCovat o seniory trpici timto dru-

hem demence a jak zvladnout obtiznou péci o takového ¢loveéka v jeho domacim prostiedi.

1.5.3 V<¢asna diagnostika kognitivni poruchy

Poradna Ceské Alzheimerovské spoleénosti neni uréena jen lidem trpici Alzheimerovou
chorobou, ale 1 jedinctim, ktefi na sob& pozoruji potize s paméti. Urcit diagnostiku kognitivni
poruchy zavcas hraje velkou roli v dal§im pribéhu nemoci. VEasné diagnostika kognitivni
poruchy je dileZita z hlediska zah4jeni nasledujici 1é¢by. Cim dfive je nemoc diagnostiko-
vana, tim 1épe nasledna 1écba probiha. Zaméstnanci spolecnosti maji zkuSenosti s tim, ze
lidé s podezienim zhoriujici se paméti nejprve zavitaji do poradny CALS a aZ poté k samot-
nému lékati. Podle rtiznych zdroji lze Fici, ze CALS slouzi jako spolehlivy zdroj vasné

diagndzy tohoto onemocnéni a miize slouZit rovnéz jako prevence demence.

1.5.4 ,,Caj o paté«

Tato sluzba poskytuje pomoc od samotného pocatku zalozeni CALS. Jedna se o tzv. svépo-

mocné skupiny rodinnych pecujicich, které se tcastni pravidelnych setkani. Schiizky jsou
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potfadany pravidelné¢ co 14 dni v Gerontologickém centru. Zkuseni a vzdélani pracovnici
poskytuji pomoc a vyjadiuji podporu rodinnym osetiujicim. Seznamuji je se svymi prozitky,

zkusSenostmi a usiluji o nalezeni feSeni daného problému.

1.5.5 ,,Relaxace*

»Relaxace* pak predstavuje sluzbu, ktera se orientuje na pomoc jedinciim, ktefi se musi vy-
potadat se ztratou svého blizkého, o kterého pecovali, a to v disledku tiimrti nebo zarazeni
do zafizeni socidlnich sluzeb. Tyto osoby jsou ve vzajemné spolupraci s psychologem, ktery
jim zprostfedkovava hodiny, které slouzi k odpoc¢inku a relaxaci. Lidé maji moZnost se
setkat s ostatnimi, ktefi se ocitli v obdobné situaci a fe$i podobné problémy. Nejedna se
pouze o problémy psychického razu, ale rovné€z o problémy spolecenské. Vetejnost tuto

sluZzbu hodnoti velice kladng, jelikoz jedinci se zde mohou ze vSeho vypovidat.

1.5.6 Respitni péce

Je sluzba, kterda umoznuje péci osobam s demenci, které doposud byly v domacim prostredi,
a starala se o né rodina. Je uréena pouze t€m, ktefi se staraji o své nemocné blizké. Nejedna
se ale o sluzbu, kterd by zajiStovala socidlni a zdravotni péci. Hlavnim cilem je, aby si
oSetfujici mohli odpo€inout a nabrat silu. Lidé, kteti maji v roding jedince trpiciho Alzhei-
merovou chorobou, si tuto sluzbu rovnéz velice chvali, jelikoZ tak maji ¢as si vytidit veSkeré
véci, na které predtim nezbyl ¢as. Nékteré jedince sluzba dokonce presvédcila o tom, ze bu-

dou zvladat péci o svého blizkého i nadale (Jirak, Holmerova, Borzova, 2009, s. 101 — 104).
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2 AKTIVIZACE SENIORU S DEMENCI

Tato kapitola se bude zabyvat aktivizaci seniorti s demenci, jelikoz aktivizace téchto paci-
entll hraje velmi diilezitou roli v jejich zivoté. Nejprve se budu vénovat vymezeni pojmu
aktivizace a nasledovat budou jednotlivé typy aktivizace, jakymi jsou aktivizace smyslova
a psychomotorickd. Druha ¢ast této kapitoly bude pojednédvat o aktivizacnich technikach,

které jsou vyuzivany pii préci se seniory s demenci.

2.1 Vymezeni aktivizace

Pojem aktivizace je odvozen od slova ,,aktivovat®, coz znamena pfimét ¢loveka k urcité ¢in-
nosti, uvést jedince do pohybu. Usiluje o to, aby jedinec dosahl co nejvys$si G€innosti dané

¢innosti (Wehner, 2013, s. 11).

Hartl (2000, s. 9) ve svém Psychologickém slovniku na aktivizaci nahlizi jako na ,, nespeci-
fickeé oznaceni urovné aktivity, vybuzenosti, zalozené na smyslové, zlazové, hormondalni

a svalové pripravenosti k ¢innosti “.

U lidi s Alzheimerovou chorobou je velmi prospéSné vykonavat aktivitu, kterd dava smysl.
Pokud je dané Cinnost vykondvana uspeésné, mize vést ke zlepSeni psychického zdravi je-
dince a odstranit depresi. Clovék se tak citi vice klidny a vyrovnany. Aktivizace je pro takové
osoby stejné dulezita, jako napft. stravovani. Pokud je aktivita vedena Spatnym zptisobem, je
pak naprosto zbytecnd, a dokonce mize jedince i poSkodit. Aktivizaéni programy jedince
vedou k tomu, aby se necitil ménécenny. Dané programy musi vychazet z individuality kli-

enta (Zgola, 2003, s. 148 — 150).

Co se tyce ¢innosti provadénych se seniory, dilezitou roli zde hraje tymovy piistup. Se se-
niory lze provadét tzv. zabavné — terapeutické ¢innosti, které kladou dtraz na podporu kli-
entovych silnych stranek. Ptispivaji k tomu, Ze jsou klienti mén¢ deprimovani, frustrovani
a jsou schopni se 1épe vyporadat se situacemi spojenymi se zdravotnim stavem, které jsou
pro star$iho ¢loveéka bézné. Aktivity by mély vychazet z klientovych potieb a taky by mély
brat ohled na jedincovy zaliby. Rheinwaldova (1999, s. 13) uvadi, ze ,,jediné takové akti-
vity, které uspokojuji plné potreby obyvatel, jsou ucinné a vyhledavané. Program musi da-
vat obyvatelum prileZitost uplatiiovat vSechny své schopnosti a funkce. Ma byt uzpiisoben

vvr

funkcnosti.
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Aktivizace senioril je stézejnim prostiedkem, ktery vede ke zvySeni kvality jejich zivota.
Senior miize mit z konkrétni vykonané Cinnosti dobry pocit, coz vede k jeho uspokojeni.
Aktivity pfispivaji jak k psychické, tak k fyzické stabilité. Aktivizani Cinnosti seniorti se
mohou uplatnit v riznych oblastech, jako naptiklad ve zdravotnictvi v podobé¢ rehabilitacni
péce, poté jako pomoc zit aktivné i1 ve stafi ¢i jako Siroka Skala prilezitosti, kdy senior ma
moznost vénovat se svym konickiim. Dals$i oblasti je ptilezitost se co nejvice zapojit do spo-
leCenského zivota prostfednictvim center pro seniory, knihoven, spolkli pro seniory nebo
dennich stacionafii a rovn€z vyuzit moznost vzdelavani seniorti prostfednictvim univerzit

a akademii tfetitho véku nebo rtiznych Skoleni, pfednasek a seminait (Kozakova, Miiller,

2006, s. 36 —37).

2.2 Smyslova aktivizace

Smyslovou aktivizaci lze vnimat jako pfiméni ¢lovéka k urcité aktivité pomoci veskerych
smysld. V disledku smyslové aktivizace se podnéty ze smyslovych organi piesunou do
mozku pomoci drah centralni nervové soustavy. Smyslova aktivizace se vyuziva predevs§im
u seniort s demenci, kdy mize slouzit jako obnova. Pomoci smyslové aktivizace se opét
aktivuji klientovy schopnosti, které do té doby byly mrtvé. Je pak velkd pravdépodobnost,
ze si jedinec na zaklad¢ podnétli vzpomene na myslenky a pocity, diky kterym si mize pii-
pomenout slova, na kterd jiz zapomnél, a je tak opét schopen komunikovat (Wehner,

Schwinghammer, 2013, s. 11 — 12).

Cild smyslové aktivizace je celd fada, napt. smyslova aktivizace usiluje o zlepSeni celkového
zdravotniho stavu ¢lovéka, kdy se snazi napomoct jeho dusevni i fyzické strance. U jedince
se zvySuje jiz zminéna aktivita a kvalita jeho Zivota. Diky smyslové aktivizaci se zlepSuje
pozornost, koncentrace a také na zéklad¢ riznych cviceni a tréninkl, pamét’. M4 také velmi
pozitivni vliv na pohybovy aparat jedince a na jeho jemnou a hrubou motoriku. Cilem
smyslové aktivizace je rovnéz to, aby klient sam vyvinul Usili a posilil tak svou vlastni ini-
ciativu. Senior si diky smyslové aktivizace také rozSifuje slovni zésobu a zlepSuji se jeho
neverbalni i1 verbalni vyjadiovaci prostfedky. Rovnéz slouzi k tomu, aby byly uspokojeny
klientovy potieby a naplnény jeho touhy. Pomahé navodit pocit spokojenosti a klidu. Pfi-
spiva k upevnéni socialnich vazeb a napomaha k lepSimu zaclenéni se do skupiny. Smyslova
aktivizace rozviji vytrvalost a vede k vétSimu uvolnéni. SnaZi se o to, aby jedinec projevil

zajem o urcitou ¢innost. Smyslova aktivizace také stimuluje motivaci klienta a ma pozitivni
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vliv na rozvijeni jeho zru¢nosti. Pomaha klientovi vyfesit jeho konflikty a dava mu prostor

zapojit se do ¢innosti, které maji smysl (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 12 — 13).

2.3 Psychomotoricka aktivizace

Motogeragogika, jinak fe¢eno psychomotorické aktivizace pro seniory, piedstavuje metodu,
ktera do znacné miry obohacuje zivot osobam trpicich demenci. Poméha seniora nabudit
k urcité aktivité a pfinaSi mu oporu a pomoc. Pii motogeragogice se hojné vyuzivaji tréninky
kognitivnich funkci za pfitomnosti smyslovych podnétl a aktivizacni ¢innosti zamétfené na
vzpominani a na rozsiteni slovni zasoby. Na kazdého z klientli tento ptistup ptisobi néjak
jinak. Zalezi na jeho aktudlnim zdravotnim stavu a na tom, ¢im v8im si ve svém zivot¢ prosel.
Motogeragogika se také snazi klienta ochranit pfed pady a pomahd mu k rozvinuti vétsi po-
hybov¢ aktivity. Tato metoda mize byt uplatiiovana jak v ramci vétSiho seskupeni osob, tak
v ramci mensi skupiny nebo jednotlivee. Diky motogeragogice jsou ¢innosti s touto cilovou
skupinou vice atraktivni, riznorodé a pestré. Aby seniofi byli schopni se vypotadat s kazdo-
dennimi ¢innostmi, je potfeba disponovat kompetencemi, jakymi jsou schopnost srovnat se
sam se sebou. Jde o to, aby si byl jedinec védom sam sebe a aby na svou osobu nahliZel
pozitivné. Dalsi z kompetenci je, jak pacienti dokdZou zachazet s vécmi. Tuto schopnost
ziskaji trénovanim jemné a hrubé motoriky nebo uzivanim véci, které jsou bézné pouzivany
u kazdodennich €innosti napt. Cesani vlasti nebo manipulace s ptibory. Dalsi ze zékladnich
dovednosti je schopnost fungovat ve spolecnosti. Je dilezité, aby dokazali navazat vztahy
s ostatnimi a disponovali spolecenskymi schopnostmi a socialni solidaritou. To znamena,
aby byli k ostatnim citlivi, snazili se ostatnim pomoct (Wehner, Schwinghammer, 2013, s.

59 — 60).

2.4 Role aktiviza¢niho pracovnika

Pracovnik, ktery aktivity zprosttedkovava, by si mél danou ¢innost nejprve poradné promys-
let. Aktivity musi byt kazdému individudlné ptizpiisobeny, tak aby vychazely z klientovych
zajmu, dovednosti a potieb. Taky je potieba, aby nezbytné védél, pro¢ danou aktivitu déla.
Jedin¢ tak mlze mit aktivizace smysl. Je tedy u kazdé provadéné aktivity dilezité, aby si
pted jeji samotnou realizaci pracovnik stanovil n¢jaky zamér. Kazdy by si mél v ramci své
aktivity uvédomit, ceho chce na zakladé jeji realizace dosdhnout. Pracovnik by se mél za-

myslet nad tim, zda na zdklad¢ urcité Cinnosti bude klient moct vyuzit své silné stranky.
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Taky by mél u ptipravy aktivit brat ohled na to, jestli ma klient néjakd omezeni a ktera ¢in-
niho programu. M¢l by presn¢ védét, jaky je tcel aktivizacni Cinnosti a taky by mél mit
predstavu, jakym zptisobem bude klient v dané aktivit€¢ zapojen. Na samotném pocatku je
taky potieba si uvédomit, jestli bude realizovana ¢innost provadéna ve skupiné nebo s jed-
notliveem. Pokud vime, Ze budeme pracovat se skupinou, taky si musime uvédomit, jak bude
skupina velka. Béhem aktivizacniho programu je dilezité neustale hodnotit dovednosti da-
ného ucastnika. Aby byl pracovnik schopen se ucastnikovi co nejvice prizpusobit, je dobré
si vytvofit klasifikaci danych aktivit. Na zakladé té pak pracovnik kazdému z klienti udéli
urcitou roli, kterd bude vychazet z jeho dovednosti a zajmii. Rovnéz mize aktivity rozd¢lit

podle jejich obtiznosti, kdy napft. vi, Ze aktivita, kterd vyzaduje vyvinuti velkého usili a klient

vvvvvv

vvvvvv

2.5 Aktivizaéni techniky vyuZivané u seniori s demenci

Nasledujici kapitola se bude vénovat technikdm, které se v ramci aktivizace seniorQ
s demenci vyuzivaji. Takovych technik a metod existuje spousta. Ja jsem vybrala pievazné

ty, se kterymi jsem méla moznost se setkat v rdmci odborné praxe.

2.5.1 Ergoterapie

Aktivity, které se v ramci ergoterapie provadi, by mély byt zamétené predevsim na povzbu-
zeni jemné motoriky. Je potieba, aby ergoterapie obsahovala jak relaxa¢ni, pohybové, tak
spoleCenské Cinnosti. DlleZitou roli u ergoterapie hraje 1 terapie reminiscencni. U volby
aktivit, je dilezité brat zietel na klientovy dovednosti. VétSina aktivit v rdmeci ergoterapie se
provadi dopoledne, jelikoz v odpolednich hodindch se u klientli zac¢ind objevovat vétsi
unava. Dopoledne jsou realizované predevsim takové ¢innosti, které vedou k vyvinuti veétsi

aktivity a usili. Odpoledne pak patii aktivitam, které¢ jsou méné narocné a nepiispivaji

.....

Ergoterapie by méla zahrnovat co nejvice stimuld, prvka a postupti, které jsou charakteris-
tické pro jiné terapie. Proto je dobré napf. pfi manuélnich ¢innostech pustit do pozadi hudbu,

ktera je prvkem muzikoterapie. Mohou se zde vyuzit i prvky aromaterapie v podob¢ zapaleni
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vonnych svicek. Je prospésné, aby Cinnost, kterd vyzaduje aktivitu, byla po urcité¢ dob¢ na-
hrazena aktivitou pasivngjsi, ktera slouzi k relaxaci. Vede to pak k tomu, Ze je klient vice
soustiedény a neztraci o danou aktivitu zajem. Pokud jsou klienti zdravotné limitovani
a nejsou schopni se dané aktivity zucastnit, ergoterapeut danou ¢innost provadi na jejich
pokojich, kde jsou prizptisobeny podminkdm prosttedi. Ergoterapeut tak dava klientovi na
vybér a nabizi aktivity, které by na pokoji $ly uskute¢nit. Na zavér se ergoterapeut s klientem
domluvi na terminu, kdy uskute¢ni dalsi terapii a co bude jejim obsahem. To znamena, Ze se
dohodnou na konkrétni aktivité. Pro ergoterapii je typické, ze se na pocatku za¢ne provadet
na klientové pokoji a orientuje se pouze na jednoho se snahou namotivovat i dalsi klienty

(Malikova, 2011, s. 125 — 126).

2.5.2 Arteterapie

Arteterapii lze definovat jako terapii vytvarnym umeénim. Tato terapie spiSe klade diiraz na
projeveni klientovych emoci a myslenek nez na estetickou stranku véci. Arteterapie je tedy
pristupna vSem, nejen vytvarn€ nadanym jedinctiim. Arteterapie ma velmi pozitivni ucinky

na psychické zdravi ¢lovéka (Liebmann, 2005, s. 14).

Pii arteterapii se vyuziva vice vytvarnych technik, kterymi jsou napf. kresba, malba nebo
grafika. VySe zminéné techniky jsou vyuzity v plose, mize se ale pracovat také v prostoru,
napf. pf1i modelovani. Vytvarné umeéni slouzi jako vyjadfovaci prosttedek, na zéklade kte-
rého mizeme zndzornit sviij vztah k okolnimu prostiedi. Na arteterapii lze nahlizet jako na
¢innost, ktera vede k relaxaci, ale zaroven rozviji kreativitu klientl a tim vede i k obohaceni
Zivota. Ma velmi pozitivni vliv na psychickou stranku ¢lovéka, jelikoz pomaha s odstrané-
nim psychickych problémil. Vyznam arteterapie lze ptirovnat ke klasické psychoanalyze
a s tim spojené vykladani snti, které Casto zobrazuji naSe mySlenky a procesy uvniti nasi
mysli. Na stejném principu funguje i arteterapie, kterd také prostfednictvim kresby nebo

malby zrcadli naSe myslenkové pochody (Campbellova, 2000, s. 12 — 13).

Cile arteterapie vychazi z klientovych potieb, se kterymi se nasledné pracuje. Nemén¢ dule-
zitou roli hraje 1 v€k klienta. Cile arteterapie se d€li na individudlni a socialni. Co se tyce
cilt individuélnich, mezi n¢ mizeme zatradit vnimani, prozivani a hodnoceni sebe sama, se-
bepoznani, motivaci a narust svobody. Déle mezi individudlni cile patii experimentovani
s klientovymi emocemi a pocity. Také se snazi podpofit fantazii klientl a usiluje o celkovy
osobnostni rast. Socialni cile se pak orientuji na navozeni socialnich kontakta, na schopnost

spoluprace a komunikace ve skupiné a schopnost ocenit druhé. Socialnim cilem je rovnéz
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to, aby si klient uvédomil a pochopil, jakym zplisobem je schopen ve skupiné fungovat

(Sickova — Fabrici, 2002, s. 61).

2.5.3 Muzikoterapie

Pojem muzikoterapie je odvozen z feckého moisika a latinského musica, coz znamena
hudba. Z fectiny pak therapeia znamena 1€Cit, oSetiovat, ¢i poméhat. Muzikoterapie se
svymi vlastnostmi fadi mezi expresivni terapie, coZ znamena, Ze se snazi jedincim pomoct
prostiednictvim vyrazovych prvku, které mohou byt dramatického, hudebniho, vytvarného
nebo pohybového charakteru. Rovnéz se misto pojmu muzikoterapie ¢asto uziva slovni spo-

jeni ,hudebni terapie” (Kantor, Lipsky, Weber a kol., 2009, s. 21).

Muzikoterapii 1ze rozdélit na individualni, parovou a skupinovou. Muzikoterapie individu-
alni je urena pouze pro jednoho klienta a dba na jeho osobitost. Co se ty€e muzikoterapie
parové, ta se vyznacuje praci se dvéma klienty najednou. Vyuziva se obzvlast’ u vztahovych
potizi, napt. v ramci rodinné terapie. Muzikoterapie skupinova je pak orientovana na klienty
ve skuping, kdy velikost skupiny se 1ii podle toho, jaky druh problému je potieba zrovna

vytesit (Benickova, 2011, s. 15).

V oblasti socialnich sluZzeb se muzikoterapie orientuje nejen na lécebné cile, ale také na ty
socialni. Snazi se u jedincl vyvolat intenzivnéjsi pocit spokojenosti a také tyto jedince akti-
vizovat. Klade diraz na uspokojeni socialnich a psychickych potieb jedince a také usiluje
o to, aby clovek tolik nevnimal nepfiznivé nasledky, které jsou zplisobeny dlouhodobym

pobytem v zafizeni (Muzikoterapeutické asociace Ceské republiky © 2020).

2.5.4 Canisterapie

Canisterapie je terapie, pii které pes pozitivné ovliviiuje zdravotni stranku jedince. Caniste-
rapie pfispiva zejména ke zlepSeni psychického zdravi ¢lovéka. Pozitivné plisobi na jeho
emoce a rovnéZ clovéku pomaha k lepSimu zaclenéni se do spole¢nosti. Vede ale k povzbu-
zeni Cloveka 1 po fyzické strance, jelikoz vede ke zvySeni motivace smérem k rehabilitaci.
Na zéklad¢ canisterapie dochazi taky ke zlepSeni imunity jedince. Canisterapie se vyuziva
predevsim jako psychoterapeuticka technika v takovych ptipadech, ve kterych jiné metody
nepomahaji (Galajdova, 1999, s. 24— 25). Canisterapie vede k vyznamnym dusevnim a spo-
leCenskym zméndm a miZe mit mnoho podob. MiiZze probihat formou hrani si se psem

nebo na zakladé€ jeho vycviku. Nejcastéjsi formou je vSak mazleni se se zvifetem. Pes mtize
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bud’ zajistit relaxaci, lepsi kvalitu zivota a rovnéz miize jedince namotivovat, anebo je vni-

man jako soucast samotné odborné terapie (Kozakova, Miiller, 2006, s. 50).

Canisterapie hraje v geriatrickych zafizenich velky vyznam. Muze byt zafazena piimo do
ergoterapeutického programu, slouzi ke ztlumeni bolesti nebo k procviceni jemné a hrubé
motoriky. Rovnéz canisterapie pomdha k tomu, aby byl nemocny vice otevieny v komuni-
kaci, jelikoz pes slouzi jako dobry namét k dialogu. Psi také mohou nahradit pocit lasky
a dat pacientim potfebou pozornost, kterou pracovnici nejsou schopni vzdy poskytnout tak,

aby byly naplnény klientovy potieby (Galajdova, 1999, s. 122).

2.5.5 Bazalni stimulace

Bazalni stimulace je koncept, ktery se zamétuje na podporu vnimani clovéka pomoci smys-
lovych organli. Vnimani pomoci smysli hraje obrovskou roli u kazdého jedince uz od
jeho narozeni. Diky tomu, Ze jsme schopni citéni a vnimédni, mame moznost komunikace
a pohybu. Komunikace tak spole¢n¢ s vnimanim a pohybem patii mezi primarni slozky ba-
zalni stimulace. Bazalni stimulace poskytuje pomoc lidem, u kterych v téchto tfech slozkach
dojde k urcité proméné. Pomoci bazdlni stimulace tak dochazi ke zvySené ¢innosti mozku
a tim se aktivuji tyto slozky a dochazi tak ke zlepSeni percepce a komunikacnich a pohybo-
vych funkci. Koncept bazalni stimulace bere v potaz sou€asny stav védomi, diky kterému
ma klient moZnost zprostfedkovani komunikace s okolnim svétem dle jeho potieb. Friedlova
(2007, s. 19) tvrdi, Ze ,, kontinualni stimulace smyslovych organu dle konceptu bazalni sti-
mulace umozinuje také vznik novych spojeni dendritii v mozku a novou neuronalni organizaci
urcitych mozkovych lokalit. Bazalni stimulace je tedy komunikacni, interakcni a vyvoj pod-
porujici stimulacni koncept, ktery se orientuje na vSechny oblasti lidskych potreb a prizpii-
sobuje se veku a stavu klienta, na kterého se pohlizi jako na rovnocenného partnera, cloveka
s vlastni historii a urcitymi schopnostmi a s individualitou, kterou télesné i psychicky mani-

festuje.

Tato metoda je urcena predevsim tém, ktefi se nachazi v zivotu ohrozujicim stavu. Muze se
jednat o pacienty, ktefi utrpé€li t€zké zranéni, jsou vazné nemocni nebo maji vazné poranény
mozek. Hlavnim cilem je zajistit dostatek vjemi a podnétl. Poméhé pacientim k obnoveni
percepce, mysleni a pohybovych dovednosti prostfednictvim povzbuzeni smysla. Tato me-
toda ptispiva také k lepSi komunikaci mezi pracovniky a pacienty. Jedna se o techniku, ktera

se da vyuzit jak ve fazi, kdy je demence rozvinutd, tak ve stadiu pokrocilé ¢i termindlni
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demence. V ramci této metody se uplatituje rehabilitacni oSetiovatelska péce. Nedilnou sou-
¢ast v poskytovani této péce hraje rodina, kterd spolupracuje s pracovniky zatizeni a ktera
se 0 svého blizkého rovnéz pecuje. Bazalni stimulace se snazi o to, aby jedinec byl schopen
vnimat v takové mife, aby se posilila jeho identita. Také klade dlraz na to, aby se jedinec
1épe orientoval v Case a prostoru. Diilezitou roli hraje také ptistup. Je potieba, aby byla smé-
rem ke klientovi projevena empatie. Bazalni stimulace by méla byt provadéna na takovém
miste, které je pacientovi piijemné a ve kterém se citi dobie. K povzbuzeni veskerych smysla
1ze pouzit nejen sluchové a zrakové podnéty, ale rovnéz i chut’ a viini (Holmerova, Jaroli-

mova, Suchd, 2009, s. 248 — 249).

2.5.6 Tanecni terapie

Ptistupy, které se vyuzivaji v tanecni terapii, je spousta. Terapie tancem probiha za dopro-
vodu hudby jakéhokoliv zZanru. Nékdy tane¢ni pohyby koriguje pfimo terapeut, je ale moz-
nost, ze si pohyby klient mize sam korigovat a zapojit tak svou vlastni kreativitu. Mezi
stézejni terapeutické faktory, které maji velky vliv na klienty, patii hlasovy doprovod, tera-
peutické prvky, rytmus, kontakt se zemi, jednoduché pohybové prvky, opakovani se pohybu
a skupina. Byt ¢lenem skupiny je totiz samo o sob& velmi pozitivni u klientl, ktefi trpi
uzkostnymi a depresivnimi poruchami a mohou se citit izolovani od ostatnich. Vnimani
rytmu ma blahodarné Uc¢inky na uvolnéni napéti a napomaha ke zlepSeni jak psychického,
tak fyzického stavu klienta. Kontakt se zemi pak predstavuje oporu, stabilitu a opakovani

pohybu a pomaha zbavit se Gnavy a strachu ze zesmésnéni (Vymeétal, 2007, s. 289 — 290).

V praxi mizeme pohybové a tane¢ni prvky pfirovnat ke zdravotni a télesné vychové. Jejim
zdmerem je predevSim zlepSit potiZze v pohybové oblasti. Pokud se jedné o tane¢ni terapii
ve skuping, realizuji se zejména prvky, které vedou k uvolilovani, protazeni a posileni. Tyto
prvky hraji stéZejni roli, co se ty¢e problémil pohybového aparatu a kloubni pohyblivosti.
V ramci tane¢ni terapie se trénuje i spravné drzeni téla, provadi se cviCeni s dechem, cviceni
podporujici jemnou motoriku, sobéstacnost klienta a udrzeni rovnovahy. Cviky se vétSinou
diky hor§imu zdravotnimu stavu provadi na zidlich vsed€. Tane¢ni terapie se ale mohou
ucastnit 1 ti, ktefi jsou odkdzani na invalidni vozik. Tito klienti tak maji moznost osvojit si
ovladani voziku a rozvinout tak svoji samostatnost. VétSinou probiha ve spole¢nych prosto-
rech, jakymi jsou napf. jidelna, ale za hezkého poc€asi miZe byt realizovana i ve venkovnich

prostorech napt. na zahrad¢ (Holczerova, Dvorackova, 2013, s. 49).
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2.5.7 Reminiscencni terapie

Reminiscencni terapie se vyznacuje jako proces, ktery je zalozen na vybavovani si vzpomi-

nek pomoci starych fotek, hudebnich nahravek a filma (Spatenkova, Bolomska, 2011, s. 21).

Reminiscencni terapii ale zle vymezit vice zpiisoby. Janeckova, Vackova (2010, s. 21) re-
miniscenéni terapii definuji jako ,, rozhovor terapeuta se starsim clovekem (nebo se skupinou

vvvvvv

nostech. *

Reminiscence hraje velmi dilezitou roli zejména u osob, které trpi demenci, da se ale vyuzit
i u téch jedinct, ktefi maji snizenou sobéstacnost a jsou odkazani na pomoc druhych. Remi-
niscencni terapie je €¢inna zejména u téch, kterym jesté neodesly poznavaci funkce a kteti
uplné nezapomnéli na své prozitky a zkuSenosti z minulych let. Reminiscence povzbuzuje
jedince k tomu, aby si vybavil vSechny dilezité mezniky ve svém zivoté, jakymi jsou napfi-
klad zaméstnani, manzelstvi, rodinné vztahy nebo zaliby. K tomu, aby si klient na tyto uda-
losti vzpomnél, slouzi staré fotky, rodinna alba nebo urcité véci, které¢ pro néj maji n¢jaky
vyznam a klient je tak mé spojené s urcitymi vzpominkami. V rdmci reminiscence se pracuje
s tzv. krabicemi vzpominek, ve kterych klienti maji vSechny tyto jimi diivérn€ znamé pred-
méty. Klient si pak sdm ze vzpominkové krabice miZe vybrat jakoukoli véc a na zékladé
toho se miize rozmluvit o udalostech a zazitcich, které ma s timto pfedmétem spojené (Kle-

vetova, 2008, s. 114).

Nekteti ale misto pojmu reminiscencni terapie spiSe uzivaji pouze reminiscence nebo prace
se vzpominkami, jelikoZ v pravém slova smyslu se o terapii Uplné nejednd. Terapii lze vy-
mezit jako vztah mezi klientem a psychoterapeutem. Jedna se tedy o to, Ze klient pochopi,
ze jej trapi néjaky problém, a proto se obrati na specialistu, kterym muze byt terapeut, resp.
psychoterapeut. Pro terapii je typickd uzaviena dohoda mezi klientem a terapeutem, pii které
se vymezuji potize, se kterymi klient pfiSel. Terapeut tak podle situace pfichdzi s vhodnym
terapeutickym pfistupem a po klientové souhlasu miize byt zahdjena samotna terapie. Tera-
pie se vyznacuje 1écbou specialisty v ur€itém oboru, s ¢imz se reminiscence Uplné neztotoz-

fiuje (Spatenkova, Bolomska, 2011, s. 22).

2.5.8 Validacni terapie

Validac¢ni terapie vychazi z myslenky, Ze to, jak jedinec s diagn6zou demence jednd, ma

vzdycky svoje opodstatnéni. Pti¢iny vzniklého chovani 1ze hledat v tom, Ze pacienti nemaji
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dofesené véci z minulosti a dosud je nebyli schopni piijmout. Valida¢ni terapie si klade za
cil hodnotit pfi¢iny emociondlniho pivodu. Dulezité je, abychom tyto pficiny akceptovali
a piijmuli tak osobnost pacienta. Pro tyto osoby je velice dulezité, aby byly smifeny se svymi
zazitky a situacemi, které se jim v minulosti odehraly a dale se tak k této éfe jejich Zivota
nemuseli vracet a mohli tak v poklidu ,,odejit”. Pracovnici by méli byt schopni se veitit do
pocitil klienta, aby jim mohli co nejvice pomoct vyrovnat se s dusevnimi otfesy, které se
v jejich Zivote staly. K tomu, aby se pacient s témito nezadoucimi jevy co nejlépe vyrovnal,
muze byt vyuzita i reminiscencni terapie. Validace si neklade za cil osobu s demenci néja-
kym zplisobem regulovat nebo uvadet zpét do reality. Jelikoz ma tato osoba zkreslenou pied-
stavu o skutecném svéte, je potieba, aby v jeji pritomnosti byl nékdo, kdo by ji naslouchal
a ona se tak necitila osaméla. Valida¢ni terapie umoziiuje osobam s demenci ndhle zménit
téma konverzace. Také usiluje o to, aby tito klienti méli na vybér Sirokou Skalu aktivit, které
by je zaméstnaly a zlepsily tak i jejich soustfedénost a navodily pocity klidu a pohody. Va-
lida¢ni metoda pfispiva k tomu, Ze klienti jsou schopni se déle koncentrovat na danou véc.
Dulezitou soucasti validacni terapie je tolerovat jednani dané¢ho ¢lovéka, a to v nejvyssi
mozné mife. Nezbytné je také to, aby mél klient dostatecny prostor na to vypustit své emoce,

coz vede k jeho uklidnéni (Malikova, 2011, s. 239 — 240).
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3 SOCIALNI SLUZBY

Ve treti kapitole se budu vénovat socidlnim sluzbam, jejimi druhy, podminkam k jejich po-
skytnuti a jejich financovani. Ptesto, ze je oblast socidlnich sluzeb velice Siroka, ja se vice
zamétim na sluzby, které souvisi s tématem mé bakalaiské prace, a to sluzby poskytované
v domovech se zvlastnim rezimem. Nasledn¢ se budu vénovat samotné péci o seniory s de-

menci.

Socialni sluzby si kladou za cil zachovat klientovy dovednosti, usiluji o to, aby se zlepSila
jejich nezavislost, nebo se alespoii snazi o to, aby zistala ve stejné mite. Socidlni sluzby jsou
zavislé na individualnich potfebach klientl a dbaji na to, aby si klienti udrzeli svou diistoj-
nost a nadale roz$ifovaly své schopnosti. Socidlni sluzby se skladaji z poskytovani sluzeb
socialni péce, socialni prevence a socialniho poradenstvi. Socialni poradenstvi obsahuje od-
borné a zakladni socialni poradenstvi. Zakladni poradenstvi slouzi k tomu, aby byli jedinci
informovani o tom, jakym zptsobem lze vyfesit sviij problém. Odborné socialni poradenstvi
pak predstavuje pomoc naplnit jedincovy potieby prostiednictvim riiznych poraden. Muze
se jednat o poradny urcené senioriim, rodinné a manZzelské poradny, obcanské poradny
a poradny, které poméhaji osobam se zdravotnim postiZzenim. Jedna se taky o poradny, které
jsou pro ty, ktefi se setkali s domacim nasilim, nebo se staly obét'mi trestnych ¢inli. Odborné
socialni poradenstvi se poskytuje rovnéZ ve specifickych zdravotnickych ustavech podob-
nych hospicti. Sluzby socidlni péce se pak orientuji na osoby, které maji snizenou schopnost
se samy o sebe postarat z riznych diivodi, jakymi jsou vek, zdravotni postizeni, dlouhodoba
nemoc. Mezi tyto sluzby patii napt. peCovatelska sluzba, osobni asistence, domovy pro se-
niory, chranéné bydleni nebo domovy se zvlaStnim reZimem. SluZzby socidlni prevence se
snazi zamezit vzniku socialniho vylouceni jedincti. Jedna se o osoby, které se nachéazi v ne-
zadouci socidlni situaci nebo se vyznacuji Spatnym Zivotnim stylem, ktery by vedl ke spole-
¢enskému konfliktu. Jedna se taky o osoby, které se nachazi v socidln¢€ nezadoucim prostiedi
a jejich prava jsou ohroZena. Sluzby socidlni prevence usiluji o to, aby se piedeslo negativ-

nim jeviim ve spole¢nosti (MPSV © 2020).

3.1 Financovani pobytovych socialnich sluzeb

Financovani socialnich sluZzeb v pobytovych zafizenich obsahuje ¢tyfi zékladni oblasti.
Prvni z nich zahrnuje platby téch, kteti danou socialni sluzbu vyuZzivaji. Déle se financovani

pobytovych socidlnich sluzeb sklada z ptispévkl na péci, statni financni podpory a piijmt
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z vefejného zdravotniho pojisténi. Dal§imi finanénimi zdroji téchto zafizeni mohou byt napt.
dary a ptispévek ztizovatele na ¢innosti. VySe tohoto ptispévku se miize lisit, zalezi na druhu
ziizovatele a na kraji. Mezi dalsi zdroje 1ze zahrnout vedlejsi hospodaiskou aktivitu, jakou
muze byt napt. prani pradla, prodavani vyrobku nebo pronajimani nebytovych prostor (Her-

man a kol., 2008, s. 25).

3.2 Podminky poskytovani pobytovych socialnich sluzeb

Podminky poskytovani pobytovych sociadlnich sluzeb jsou ustanoveny v zakon¢ ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach v platném znéni. Poskytovatelé socialnich sluzeb maji povinnost
vSem zajistit ptistupnost veskerych informaci. Jsou povinni informovat o cilové skupiné
osob, kterym jsou tyto sluzby urceny, o lokalité a cilech. Také informuji o tom, jakym zpii-
sobem jsou socidlni sluzby poskytovany a jaka je jejich kapacita. Musi dale poskytnout in-
formace zajemctim o sluzbu ohledné jeho povinnosti, které jsou v souladu se smlouvou
o poskytovani socidlnich sluzeb. Dale musi zajistit vhodné podminky, aby byly zachovany
obcanska a lidska prava klientil. Povinnosti je také vypracovani internich norem, co se tyce
zajisténi socidlni sluzby, kterd je poskytovana, a internich pravidel, kterd souvisi s podava-
nim stiznosti klientd. Je taky nutné naplédnovat to, jak poskytovani téchto sluzeb bude probi-
hat v zavislosti na individudlnich potiebach, cilech a dovednostech klientil. Poté je nezbytné
tento pribéh zhodnotit, at’ uz ze strany klientd, jestlize jim to jejich zdravotni stav dovoli.
Dalsi z povinnosti je evidovat uchazece o socialni sluzbu, se kterymi nebylo moZzno sjednat
smlouvu o poskytnuti socialni sluzby z riznych divodd, dodrzovani standardi kvality soci-
alnich sluzeb a uzavieni smlouvy o poskytnuti socialni sluzby s Zadatelem, jestlize tomu nic

nebrani (Malikova, 2011, s. 61 — 62).

3.3 Socialni sluzby poskytované v domovech se zvlastnim reZimem

Domovy se zvlaStnim reZimem dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach v platném
znéni, poskytuji nédsledujici socialni sluzby: ubytovani, stravu, pomoc pfi zvladani béznych
ukonil péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni
hygienu, kontakt se spoleCenskym prostiedim, socidln¢ terapeutické Cinnosti, aktivizacni
¢innosti a pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych z4ymul a obstaravani osobnich zélezi-

tosti.
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Poskytnuti ubytovani nezahrnuje jenom ubytovani, ale v ramci této sluzby je zprostiedkovan
také tklid, zehleni a prani pradla. Poskytnuti stravy znamena obstarat jidlo po cely den,
pricemz se jedna o tfi hlavni pokrmy a dva vedlejsi. Do pomoci pti zvladani béznych ukont
péce o vlastni osobu spada zprostiedkovani asistence, jestlize chce klient zménit svou po-
lohu, to znamena premisténi se z lizka na vozik a naopak, pomoc pti uléhani, oblékani atd.
Déle je klientiim zprostfedkovana pomoc pii vykonévani osobni hygieny, do které spada
péce o vlasy, pomoc pii vykonani potieby, holeni a jiné. Také je povinnost poskytovatele
umoznit klientim se v co nejvyssi mozné miie zaClenit do spolecnosti prostfednictvim udr-
zeni kontaktu s rodinnymi ptislusniky. Klienti musi mit také ptistup k informacnim zdrojam.
Co se tyce socialné terapeutickych ¢innosti, ty podporuji to, jakym zptisobem je klient scho-
pen ve spole¢nosti fungovat. V ramci rozvijeni socidlnich dovednosti by klienti m¢li mit
moznost Ui¢astnit se socioterapie a psychoterapie. Dale jsou to aktivizacni ¢innosti, které se
orientuji na 3 oblasti: aktivity zdjmové a aktivity ve volném case, snahu udrzet socialni kon-
takt a podporu pii rozvijeni klientovych schopnosti. Pomoc pfi uplatiiovani prav a opravné-
nych z4jmul pak ptedstavuje podporu komunikacnich dovednosti, které zachovavaji klien-

tova prava a z4jmy (Malikova, 2011, s. 114 — 115).

3.4 Péce o seniory s demenci

Péce o klienty trpici demenci se vyznacuje svou narocnosti, jelikoz se jedna o péci dlouho-
dobého charakteru. Dilezitou roli hraje zvoleni si vhodného pfistupu, ktery miize nasledné
usnadnit cely prubéh onemocnéni a vede k lepsi spolupraci s klientem (Holmerova, Jaroli-

mova, Suchd, 2009, s. 60).

Péce mize probihat na zaklad€ dvou forem, a to aktiviza¢ni a reaktivizacni, které jsou zavislé
na stupni regrese klienta. Na zéklad¢ téchto forem je poskytovéana geriatricka péce s nutnou
znalosti klientova Zivotopisu. Vyuziva se u klientd, ktefi maji potize s paméti a samotna
geriatrickd péce jim tak neni Zaddnym piinosem. Tato forma se tedy zamétuje predevS§im na
ty, u kterych je poskozena pamét’ a u téch, u kterych doslo k viditelnym zménam v jednani.
Zivotopisné prvky se vyuzivaji pfedeviim u takovych klientt, ktefi svym jednanim ovliviuji
1 své okoli, napt. ruseni v noci. U planu péce je nutné brat v potaz zivotopis konkrétniho
klienta, jelikoz to, co se libi jednomu, se nemusi libit druhému. Je potieba brat v potaz
1 obdobi, ve kterém jedinec dospival, a na co je z minulosti zvykly (Prochazkova, 2014, s.

83).
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3.4.1 OfSetrovatelska péce

Pti oSetrovatelské péci o osoby s demenci by se nemélo zapominat na ¢tyii zakladni pravidla,
ktera jsou velmi vyznamna pro vzajemny kontakt s klientem a naslednou spolupraci. Prvni
z nich je zprostiedkovani doteku, ktery by mél byt ohleduplny a taktni. DalSim zasadnim
faktorem je, aby doslo ke sblizeni s klientem. Klient by se m¢l vnimat urcité propojeni mezi
sebou a pracovnikem. Nemén¢ dulezity je zpisob komunikace s témito klienty. M¢li by-
chom vénovat pozornost tomu, jakym zpusobem ke klientovi hovofime a co mu fikdme.
Neméli bychom zapominat ani na neverbalni komunikaci, ktera je pti péci a praci s touto
cilovou skupinou také podstatna. Dalsi zasadou je poskytnuti dostatecné pozornosti. M¢li
bychom s pacientem udrzovat o¢ni kontakt. Klient by mél mit pocit, Ze jej poslouchdme

a vime o ném (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 19).

Na oSetrovatelské péci se podileji predevSim pracovnici ptimé péce. OSetiovatelska péce
zavisi na sobé&stacnosti klienta. Cim vice je klient zavisly na pééi druhé osoby, tim vice je
osetfovatelska péce slozitéjsi. Tato péce se snazi uspokojit predevsim biologické potieby
pacientli. OSetfovatelska péce zajiStuje dodrzovani pitného rezimu, stravovani klientil
a snadné vyprazdnovani. Také zprostfedkovava péci o osoby, které maji problém s inkonti-
nenci nebo osoby, které jsou odkazany na polohovaci ltizko. Zahrnuje pomoc s polohovanim
luzka, také se snazi zamezit vzniku proleZenin a poskytuje veskerou hygienu. Utvaii idedlni
podminky pro spanek a relaxaci a také pomaha se zmirnénim bolesti. OSetfovatelska péce
ma za Ukol pozorovat a posuzovat kompletni stav klienta. OSetfovatelé by také méli zazna-
menavat zmény klientova zdravotniho stavu, jelikoZ o téchto zménach nasledné informuji
zdravotniky. Jedna se pfedevSim o zmény v chovani a zmény psychického razu. Veskeré
udaje ohledn¢ oSetfovatelské péce si pracovnici mohou sd¢lit bud’ pisemné, nebo slovné na
konci smény. Vsechny tyto informace by mély byt uvedeny v osetfovatelské dokumentaci

(Malikova, 2011, s. 127 — 128).

3.4.2 Zdravotni péce

Pobytové zafizeni ma vétSinou kontrakt pouze s jednim praktickym lékatem. Klient ma ale
tu moZnost byt evidovan u nékoho jiného. Zatizeni toto rozhodnuti musi plné respektovat.
Odborni i prakti¢ni 1ékafi do zatizeni dochéazeji pravidelné na zékladé¢ dohody a zprostied-
kovévaji jedinciim zdravotni péci. Prakticky Iékat je zodpovédny za mnohem vétsi mnozstvi

ukoli. Podrobuje klienty k prohlidce a ma na starost kontrolu celkového zdravotniho stavu
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jedince. Rovnéz ma v kompetenci udélat vstupni prohlidku u nové ptichozich klientt, sle-
dovat pribeh onemocnéni a vydavat recepty. Pozoruje, jakym zptsobem se nemoc dale vy-
viji, ptedepisuje 1éky, také provadi urcitd doporuceni, ktera souvisi se zatazenim do zdravot-
nického zafizeni. Taky informuje rodinu klienta ohledné jeho zdravotniho stavu. V takovém
ptipad¢ ale musi mit klienttiv souhlas. D¢la taky prohlidku u zemtelého klienta. Pokud si to
situace zada, tak maze klientovi doporucit navstévu zdravotnické instituce, kde jej bud’ hos-
pitalizuji, nebo se klient podrobi ur¢itym zakrokiim. Odborny Iékat se pak orientuje na oSet-
fovani nemocnych osob, které spadaji do jeho specializace. Ten pak pozoruje, jak se kon-
krétni onemocnéni vyviji a na zakladé toho zvoli vhodné 1écebné metody a zahdji 1écbu.
Rovnéz mize vydavat 1ékatské predpisy a stejné jako prakticky 1ékar posild nemocné do
zdravotnickych zatizeni. Zdravotni péce, kterou odborni 1€kati zajist'uji, je financovéna z ve-
fejného zdravotniho pojisténi. Pokud nastane né¢jaka naléhava situace, kdy je zdravotni stav
jedince vazné ohrozen, musi zatizeni zajistit, aby byl klient ptelozen bud’ do specializova-
ného zdravotnického, nebo spadového zatfizeni. Do jakého zatizeni bude klient zafazen, za-

visi na tom, jak vazny je jeho zdravotni stav a kdy k nehod¢€ doslo (Malikova, 2011, s. 129).

3.4.3 Duchovni péce

Wehner a Schwinghammer (2013, s. 29) uvadi, Ze 1 kdyz jedinec nevyznava naboZenskou
viru, méli bychom si uvédomit, Ze ndbozenstvi miize hrat stézejni roli predevsim u nemoc-

nych jedinct, kdy se diky své vife citi jistéjsi a 1épe se s danou situaci vypotadaji.

Povinnosti kazdé pobytové instituce je, aby ctila nadstandartni potieby svych klient. Mezi
tyto potieby lze zatadit duchovno a spiritualitu. Stava se velmi Casto, Ze klienti, kterym moc
Casu nezbyva, zatnou ménit nazor na duchovni oblast. Tim, ze jedinec piehodnoti sviij po-
hled na duchovno, tak k sob¢ pottebuje nékoho, s kym by mohl sdilet své pocity a se kterym
by mohl oteviené¢ mluvit o svém duchovnim ptesvédceni. Jedinec ma pravo si sam fict, kdy
chce o této problematice mluvit. Aby klientovi mohla byt dopfana duchovni péce, je potieba
zjistit, jaké jsou jeho duchovni potieby a jak ¢asto a do jaké miry je bude chtit uspokojovat.
Aby mohly byt potieby klienta v duchovni oblasti naplnény, je nezbytné, aby byly zjiStény
jeho pozadavky uz pfi samotném nastupu do zatizeni. Pokud se naopak klient o tuto proble-
matiku nezajimé nebo se nikomu nechce svéfovat se svoji virou, je potieba to respektovat
a do nic¢eho jej nenutit. Je ale dobré klienta o této sluzb¢ alespoil informovat. Duchovni péci
mohou zprostiedkovat jak cirkevni zastupitelé, tak psycholog ¢i socidlni pedagog. Duchovni

péce tak nemusi nutné€ poskytovat pouze cirkevni sluzby. Duchovni sluzby jsou vétSinou
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poskytovany knézem, ktery pravidelné do dané organizace dochazi. Duchovni potieby pak
mohou byt naplnény na zaklad¢é bohosluzeb, které duchovni provadi nebo na zéklad¢ udéle-
nych svatosti. Rovnéz duchovni sluzby zahrnuji i1 svaté pfijimani, posledni pomazani nebo
vyznani. Knéz ale mize poskytovat duchovni péci na zéklad¢ individudlni zadosti, kdy si
s jednotliveem domluvi osobni konzultaci v odliSnou dobu. Zatizeni musi dbat na to, aby
bylo s uctou a respektem pohliZeno na jedincovo nabozenské vyznani. Zaméstnanci se tak
musi co nejvice snazit o naplnéni duchovnich potieb v co nejvyssi mozné miie. Mohou
k tomu pomoci rizné nabozenské predméty, jakymi jsou naptiklad kiizky, sochy s nabozen-
skou tematikou, duchovni knizky nebo obrazky. Pokud chce organizace duchovni péci za-
jistit v maximalnim rozsahu, je vhodné, aby méla k dispozici Sirokou Skalu riznych nébo-
zenskych textl a hudby, duchovni literatury a spiritudlnich nahravek, u kterych by méli kli-

enti moznost si je volné vypujc¢it (Malikova, 2011, s. 126 — 127).

3.4.4 Pomoc s kazdodenni orientaci

Cim vice pomahame osobam s demenci se zorientovat v prostoru, tim vice se pak citi v bez-
peci. Je dobré témto osobam poskytnout urcité pomiicky, které by jim k lepsi orientaci mohly
napomoct. DileZita jsou jak slovni, tak obrazkova vyjadieni. K lepsi orientaci slouZi tzv.
informacni tabulky. Méli bychom brat na védomi, aby text byl dostate¢né velky a aby ob-
razky klienta uklidnily. Cim vice jsou orientaéni tabule originalni a vyhovuji individulnim
potifebam klienta, tim 1épe. S orientaci pomahaji také riizné visaky na dvetich klientovych
pokojl, na kterych jsou jména a mohou byt i fotografie doty¢ného. Nedilnou soucasti pomoci
pfi orientaci jsou Stitky na dvetich od toalety. Znacky by mély byt jasné a snadno pochopi-
telné. Doporucuje se vytvofit tabule, které se orientuji na ro¢ni obdobi. Diky nim se klient
muze lépe orientovat v ¢ase a mit predstavu o tom, jaké je zrovna ro¢ni obdobi, jelikoz vét-
Sina klientl se ven ze zafizeni nedostane. Na tabulich by nemélo chybét datum a fotografie,
které jsou typické pro urcité rocni obdobi. Na stejném principu pak mohou byt vytvofeny
tabule k riznym svatkim, jako jsou Velikonoce, Vanoce a jiné. Je taky velmi Casté v téchto
zafizenich vytvéaret tabule k narozenindm. Je na kazdém zatizeni, jakym zptsobem si zorga-

nizuje oslavu narozenin svych klienti (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 51).
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3.4.5 Vyziva a stravovani seniori s demenci

Spravna strava hraje diilezitou roli v zivoté klienta. Bohuzel se ale velmi Casto stava, ze
prave strava urcena témto klientim je nevyvazena a neobsahuje dostate¢né mnozstvi potieb-
nych zivin. Vyvazena strava piispiva k lepSimu zvladani stresovych situaci, také se diky ni
posiluje imunitni systém jedince. Na zakladé vyvazeného jidelnicku mé klient také vice ener-
gie a méng prolezenin. Vhodna strava rovnéz pozitivné ovliviiuje stav pokozky a prispiva k
lepsi funkci svalti. Pfijimani stravy je u téchto klienti velice obtizné. Pro pacienty s Alzhei-
merovou chorobou je velmi obtizné rozlisit, jaky ptibor pouzit. Také nastava problém s kon-
zistenci daného jidla, jelikoz kazdé z téchto pokrmu se jinak polyka a kouse. Je tak nutné,
aby mél klient pfi stravovani vzdy pomoc druhé osoby, jinak by se mohlo stat, ze se pacient

zacne dusit (Glenner a kol., 2012, s. 91 — 92).

Pomoc druhé osoby je zde velmi dilezitd uz od samotného pocatku. Je potieba klienta do
jidelny doprovodit, pomoct mu s volbou pokrmu a najit mu misto k sezeni, jelikoz klient
vétSinou neni schopen sam posoudit mnozstvi pokrmu. U klientd, ktefi jsou na vozic¢ku, na
mobilnim kiesle nebo s kompenzac¢nimi pomickami jako jsou choditka, je nezbytné jim po-

moct a pokrm jim zanést ke stolu (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 55 — 56).

Abychom dosahli spravné vyzivy, je podstatné, aby byla zachovana chut k jidlu. Dulezité je
také zajistit bezpecné stravovani, to znamend, ze bychom méli pfedejit tomu, aby klient
stravu nevdechnul. Mé&li bychom taky dbat na dostate¢ny pitny reZim, ptisun bilkovin, mi-
nerall a vitamind. Nezbytnou soucasti je i spravna ustni hygiena. Problémy nastavaji tehdy,
pokud klient potravu nespolkne, ale uchovava si ji v tstech. Taky mohou nastat potiZe s tim,
ze pacient neni schopen rozeznat, kdy kousat a kdy potravu spolknout. Pokud chceme stra-
vovani klientovi zpfijemnit, neméli bychom jej krmit v prostorach, které dobfe neznd. Dal-
Sim dulezitym aspektem pfii stravovani téchto klienti je fakt, Ze bychom jej méli nechat jist
sami, pokud to do jisté miry zvladaji. Také neni potieba dany pokrm upravovat, pokud to
neni vylozené nutné. Pfi této ¢innosti se doporucuje pozorovat klientovy schopnosti. Jestli-
ze je z chovani klienta citit, Ze si neni jisty tim, co ji, je dobré mu to neustale pfipominat.
Casto se stavé, ze osoby trpici demenci pfili§ neji. ReSenim tak jsou vydatngjsi snidang,

jelikoZ rano jsou nejvice hladovi (Glenner a kol., 2012, s. 92 — 93).

Pti stravovani plati obecné pravidla. Nemocni by pfi stravovani méli byt vzptimeni a neméli

by zaklané€t hlavu. Pti doplnéni tekutin je dulezité pit pomalu. Dané porce by taky mély byt
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sttidmé. Je vhodné stravu pravidelné zapijet, aby neziistavala v tstech. M¢li bychom paci-
enta vybizet k tomu, aby spolykal veskerou potravu. Po zkonzumovani jidla bychom se méli
ujistit, Ze doty¢ny v Gstech nema zadné zbytky, které¢ by mohl vdechnout (Holmerova, Jaro-

limova, Sucha, 2009, s. 115 - 116).

3.4.6 Komunikace se seniory s demenci

U komunikace se seniory trpici demenci hraje dilezitou roli sebereflexe, coz znamen4, ze
bychom se méli sami sebe zeptat a ujistit se, zda s klienty mluvime takovym zptsobem, aby
vSe pochopili a neméli problém nécemu porozumét. Také bychom méli brat v potaz, s jakou
hlasitosti hovoiime a jestli nasi hlasitost fe¢i dokazeme upravit na zéklad¢ individualnich
potieb klienta. Dulezitou soucasti komunikace s touto cilovou skupinou je rovnéz to,
abychom klientiim k samotné komunikaci poskytli dostatecny prostor. Klienti by méli mit
moznost projevit své komunikac¢ni dovednosti. Komunikace hraje stézejni roli v udrzeni so-
cidlniho kontaktu a je vyznamnym prvkem pfi integraci do spole¢enského zivota. Komuni-
kace ptispiva ke zlepSeni kognitivnich dovednosti a podili se na procvi¢ovani paméti. Slouzi
jako dulezity prostfedek k tomu, aby byl jedinec schopen vyjadrit své touhy, pfani, popiipade
dokazal projevit své vytky. Komunikace také usiluje o to, aby si byl jedinec védom své exis-

tence (Wehner, Schwinghammer, 2013, s. 33).

Aby komunikace s t€émito klienty byla usp€sna, je potteba brat v potaz, v jaké fazi onemoc-
néni se klient nachazi. Pro komunikaci s takovym klientem plati obecna pravidla. Je dulezité,
aby v prostiedi, ve kterém komunikace probihd, nebyly Zadné rusivé elementy. M¢li bychom
na klienta mluvit dostatecné pomalu a rovnéz se doporucuje k pacientovi promlouvat spise
hlubokym hlasem, jelikoz ten je vice pochopitelny, nez hlas vyssi. Také je nezbytné dobie
artikulovat. DalS$im zasadnim pravidlem je, aby bylo pacientovi pii komunikaci s nami
umoznéno sledovat nés oblicej a rty. Méli bychom se usmivat a udrzovat o¢ni kontakt. Ne-
méli bychom ale zapominat i na zapojovani dal§ich smyslid. MiZeme tedy béhem komuni-
kace klientovi zprostiedkovat i dotek, napt. ze ho pohladime po ruce. I sebemensi posunky
a gesta maji velky vliv na klientovo naladéni a porozuméni tomu, co se mu snazime sdélit.
Také bychom neméli pouzivat slozita souvéti. Je vhodné uzivat takova slova, které jsou na-
prosto srozumitelna. Jestlize uvidime, Ze ndm doty¢ny nerozumi, méli bychom se bud’ jinak
vyjadfit, zjistit, Cemu pfesné nerozumi a danou vétu zopakovat. V pokrocilejsim stadiu one-
mocnéni se doporucuje pied samotnym zahajenim rozhovoru se nemocnému nejprve pred-

stavit, abychom mu pfipomnéli, kdo vlastné¢ jsme. Je dilezité neustale udrzovat o¢ni kontakt
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a mluvit nenucenym tonem. Opét je nezbytné se piesveédcCit o tom, Ze dotyCny rozumi, co po
ném vyzadujeme. M¢li bychom byt v§imavi a soustiedéni, jelikoz pro tyto pacienty je velice
obtizné s nékym komunikovat. Pokud chceme nemocnému porozumét, musime sledovat
jeho mimiku. Pravé vyraz v obliceji nam muze dost pomoct, abychom dotycného spravné
pochopili. Zavisi také na tom, jak ¢asto jsme s danym jedincem v kontaktu a jak ¢asto s nim
komunikujeme. Clovék by mél p¥i komunikaci s takovym pacientem zachovat klidnou hlavu
a byt trpélivy. Klientovi by se pak mohlo pfitizit a celd situace by se zhorsila, kdyby se

jedinec, ktery s timto klientem komunikuje, zacal roz¢ilovat (Regnault, 2011, s. 42).
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II. PRAKTICKA CAST
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4 VYZKUMNE SETRENI

Druhou ¢ast mé bakalarské prace bude tvofit Cast praktickd, ve které jsem se zaméfila na to,
jak aktivizacni pracovnici vnimaji seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby a naslednou
praci s nimi. Na samotném pocatku bude stanoven vyzkumny problém, cile a vyzkumné
otazky. Dale bude popsan vyzkumny soubor, technika sbéru dat a jejich analyza. V zévéru

se budu vénovat jejich interpretaci a nasledné diskuzi.

K ziskani pottebnych udaju jsem se rozhodla pro vyzkum kvalitativni, ktery mi piisel vhod-

né&jsi v souvislosti s mym tématem, jelikoz jsem chtéla zjistit podrobnéjsi informace o zkou-

mané problematice.

Strauss s Corbinovou (1999, s. 10) kvalitativni vyzkum definuji jako ,,jakykoliv vyzkum, je-
hoz vysledkii se nedosahuje pomoci statistickych procedur nebo jinych zpusobu kvantifi-

«

kace.

Kvalitativni vyzkum nevyzaduje stanoveni hypotéz. Klade diraz na to, aby byla co nejvice
do hloubky prozkoumané dané problematika a my tak ziskali co nejvice informaci o zkou-
maném jevu. Kvalitativni vyzkum probiha na zékladé€ indukce, coz znamena, Ze nejprve zis-

kéame potiebna data a az poté stanovujeme zavéry (Svaiiéek, Sed’ova, 2007, s. 24).

4.1 Vyzkumny problém

Vyzkumnym problémem je pohled aktiviza¢nich pracovnikli na seniory s diagn6zou Alzhe-

imerovy choroby.

4.2 Vyzkumny cil

Hlavnim vyzkumnym cilem bylo zjistit, jaké faktory nejvice ovliviiuji praci se seniory s di-
agnozou Alzheimerovy choroby.
Dil¢i cile:
1. Zjistit, jaky vztah maji aktivizaéni pracovnici k seniortim s diagnézou Alzheimero-
vou choroby a praci s nimi.
2. Zjistit, jak aktivizaéni pracovnici komunikuji se seniory s Alzheimerovou chorobou.

3. Zjistit, jakym zptisobem aktiviza¢ni pracovnici poskytuji seniorim s Alzheimerovou

chorobou péci a pomoc pfi orientaci a kazdodennich ¢innostech.
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4. Zjistit, v ¢em aktivizacni pracovnici vidi nejvétsi piinos aktivizace smérem k senio-

rum s diagnézou Alzheimerovy choroby.

4.3 Vyzkumné otazky

Hlavni vyzkumna otizka: Jaké faktory nejvice ovliviluji praci se seniory s diagnézou Al-

zheimerovy choroby?
Dil¢i otazky:

VOL1. Jaky vztah maji aktivizacni pracovnici k senioriim s diagn6zou Alzheimerovy choroby

a praci s nimi?
V2. Jak aktiviza¢ni pracovnici komunikuji se seniory s Alzheimerovou chorobou?

VO3. Jakym zpiisobem aktivizaéni pracovnici poskytuji senioriim s Alzheimerovou choro-

bou péci a pomoc pii orientaci a kazdodennich ¢innostech?

VO4. V ¢em aktivizacni pracovnici vidi nejveétsi ptinos aktivizace smérem k senioriim s di-

agn6zou Alzheimerovy choroby?

4.4 Vyzkumny soubor

Vybérovym vyzkumnym souborem jsou aktiviza¢ni pracovnici ptisobici v Alzheimercentru
ve Zliné. Jedna se o domov se zvlaStnim reZimem, kde je péce seniortim s Alzheimerovou

chorobou poskytovana 24 hodin denné 7 dni v tydnu.

V ramci mého vyzkumného Setfeni bylo osloveno 5 aktiviza¢nich pracovnikii tohoto zafi-
zeni, ktefi pfichazi do kazdodenniho kontaktu s osobami s Alzheimerovou chorobou a usiluji
o zlepSeni kvality jejich Zivota prostiednictvim aktivizacnich ¢innosti. JelikoZ se v mé baka-
larské praci ve velké Casti zabyvam aktivizaci, zvolila jsem tak pouze aktiviza¢ni pracov-

niky, ktefi aktivizaci zprostfedkovavaji. VSichni respondenti byli Zenského pohlavi.

Vyzkumny soubor byl vybran zdmérmné, jelikoz jsem v zafizeni absolvovala praxi, béhem
které jsem s aktivizacnimi pracovnicemi pfiSla do kontaktu. Diky praxi jsem tak mohla na-
hlédnout do samotného prostiedi zatizeni, méla moznost pozorovat pii praci nejen aktivi-
zacni ale 1 ostatni pracovniky a rovnéZ jsem méla pfileZitost se do samotnych aktivizac¢nich
¢innosti se seniory zapojit. Pravé diky absolvovani praxe v daném zafizeni jsem mohla lépe

poznat charakteristiku zkoumaného prostredi.
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4.4.1

Piedstaveni respondenti

Jelikoz si respondentky ptaly, aby byla zachovana jejich anonymita, dale v textu budou

oznaceny pod pismenem R.

R1

R2

R3

R4

21 let
v zafizeni pracuje rok a pul
k takové préci ji pfivedla maminka, kterd v zatizeni ptsobi jako pecovatelka

s osobou trpici Alzheimerovou chorobou se poprvé setkala az v zafizeni

21 let

v zafizeni ptisobi 1 rok

puvodné se uchazela o praci pecovatelky, ale poté, co zjistila, co takova prace ob-
nasi, se rozhodla zkusit misto aktivizacni pracovnice

jeji babicka trpéla Alzheimerovou chorobou, nemoc ale neméla zadny vliv na roz-

hodnuti pracovat s touto cilovou skupinou

25 let

v zafizeni plisobi 2 roky

jejim zivotnim ptanim bylo pracovat ve Skolce s détmi, kvili zdravotnim problémim
ale studium nedokoncila, na takovou praci narazila na internetu

diky tomu, ze zacala pracovat v Alzheimercentru si vice zaCala v§imat své babicky,

o které je nyni pfesvédena, Ze trpi Alzheimerovou chorobou

40 let

v zafizeni pracuje 3 roky

diive pracovala jako aktiviza¢ni pracovnik v domovée se zvlastnim rezimem u schi-
zofreniki, poté piesla do Alzheimercentra ve Zliné

v socialnich sluzbach pracuje ptes 10 let
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RS

o 48 let

e v zafizeni plsobi 6. rokem

e v socialnich sluzbach se pohybuje rovnéz 10 let, piedtim, nez zacala pracovat v Al-
zheimercentru ve Zlin¢ pracovala v kombinovaném zafizeni, kde pracovala jak

s lidmi se schizofrenii, tak s lidmi s Alzheimerovou chorobou

4.5 Technika sbéru dat

Data vyzkumného Setfeni jsem ziskala na zaklad& nejéast&jsi techniky a to rozhovori. Casto
se také pouZiva oznageni hloubkovy rozhovor, ktery Kvale (1996, cit. In: Svaticek, Sed’ova,
2007. s. 159) charakterizuje jako metodu ,,jejimz ucelem je ziskat vyliceni Zitého svéta dota-

3

zovaného s respektem k interpretaci vyznamu popsanych jevii “.

Jelikoz se jednalo o rozhovory polostrukturované, vychéazela jsem tedy z pfedem pfiprave-
nych otazek, které jsem nasledn¢ dopliovala dalSimi otdzkami v zavislosti na tom, jak se
dany rozhovor vyvijel, to znamen4, ze jsem se pfizpusobila reakcim dotazovaného. Pii do-
tazovani jsem vychdzela z otdzek danych oblasti, které se tykaly ptistupu aktivizacnich pra-
covnikl k seniorim trpicich Alzheimerovou chorobou, jejich vzdjemné komunikace, po-

moci pii orientaci a péce a samotné aktivizace.

Co se tycCe pripravy polostrukturovaného rozhovoru, je dilezité, aby byl badatel dostate¢né
ptipraven. Vyzkumnik by mél disponovat teoretickymi znalostmi z prosttedi, které je pied-
métem jeho zkoumani. Nedostate¢na piipravenost by poté mohla vést k tomu, Ze dotazova-
nému nebude jasné, na co se ho ptame, a zaéne odpovidat na odlisnou otazku (Svaficek,

Sed’ova, 2007, s. 161 — 162).

Respondentky byly pied samotnym zacatkem rozhovoru seznameny s tématem bakalarské
préace. Od kazdé z nich jsem pfedem ziskala souhlas s tim, Ze rozhovor bude nahravéan. Déle
byly dotazované piedem informovany o zachovani jejich anonymity. Rozhovory se mi bo-
huzel k okolnostem souvisejicich s Sifenim pandemie koronaviru nepodafilo zprostiedkovat
na zédkladé osobniho setkani. Z toho diivodu mi vSechny respondentky rozhovor poskytly po
telefonu. VEéfim ale, Ze 1 pfes ztiZzenou situaci, se mi povedlo ziskat potfebné informace.
Vsechny rozhovory byly po jejich nahrani pfepsany. U piepisu jsem vynechala Gvodni in-

formace ohledné zachovani anonymity a nutnosti nahravani a zacala tedy piepisovat az Cast,
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ktera se ptimo tykala vyzkumného Setfeni. Rozhovory jsem piepsala doslovné, aby byla za-

chovéna co nejvétsi autenticita respondentek.

4.6 Zpiusob zpracovani dat

Data, kterd jsem ziskala pfepsanim rozhovord, jsem dale zpracovala na zaklad¢ oteviené¢ho
koédovani. Strauss s Corbinovou (1999, s. 43) oteviené kodovani definuji jako ,, cast analyzy,

ktera se zabyva oznacovanim a kategorizaci pojmii pomoci peclivého studia udaju.

O kédovani Ize obecné fici, Ze se jedna o Ukony, diky kterym miZeme ziskané informace
dale analyzovat a nasledné je odlisSnym zptuisobem opét poskladat. Pii otevieném koédovani
dochdzi k tomu, ze si text roz¢lenime na urcité ¢asti, pricemz kazdou z téchto ¢asti si pojme-

nujeme a nadale s nimi pracujeme (Svafticek, Sed’ova, 2007, s. 211).

4.7 Analyza dat

Aktiviza¢ni pracovnice odpovidaly na otazky, které vychézely ze 4 dil¢ich vyzkumnych cila.
Otazky se tykaly jejich vztahu k senioriim s diagnézou Alzheimerovy choroby a jejich pii-
stupu k praci. Dale mé zajimalo, jakym zplsobem aktiviza¢ni pracovnice s takovymi
osobami komunikuji. Zaméfila jsem se rovn€z na zpusob, jakym pomahaji se takové osobé
zorientovat v ¢ase a prostoru a jak klientim poméhaji s kazdodennimi ¢innostmi. Nechybé&ly
otazky na aktivizacni ¢innosti, a pfedevs§im jejich pfinos pro jedince trpici Alzheimerovou
chorobou. Ptala jsem se také na to, jak Casto a jakym zplsobem aktivizace probihaji. Rovnéz
m¢ zajimala oblibenost a neoblibenost aktivit provadénych v zatizeni. Odpovédi aktivizac-

nich pracovnic budou v textu dale rozebrany.

4.7.1 Vztah aktiviza¢nich pracovnikii ke klientiim a praci

Nejprve jsem zjist'ovala, jaky pfistup maji aktivizacni pracovnice smérem k praci a jaky maji
ke klientim vztah. V rdmci toho jsem se ptala, do jaké miry je prace naplituje, jestli je pro
n¢ prace narocna a kolik ¢asu vénuji piipraveé. Zajimaly me taky osobni zkuSenosti s klienty,

at’ uz pozitivni ¢i negativni.

4.7.1.1 Smysl prace a priprava

Na otazku, zda je prace bavi a napliiyje, se vSechny pracovnice jednoznacné shodly. ,, Urcite.

Mam dobry pocit z toho, Ze pomaham lidem, kteri to potrebuji. *“ reagovala R1. ,,Jo hodné
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mé to bavi. Je to takové osobni nebo jak bych to rekla.“ odpovédéla R3. R4 uvedla, ze ji
préace bavi s tim, ze dostava od klientl zpétnou vazbu, tak vi, Ze to, co d¢la, ma néjaky smysl.
, Kdyz Vas ti klienti vidi a kdyz Vam reknou, sestricko, my Vas mame tak radi, to je pro mé
ta zpétna vazba. Je to prijemné, je to pozitivni a me napliuje to, kdyz ¢lovek vi, Ze jim to ten
Zivot zpiijemni, jesté tak na sklonku Zivota, kdyz to takhle reknu. “ Clovék mé tedy radost, Ze
ma prace n¢jaky smysl. ,, Nékdy ti klienti do toho centra dojedou v takovém spatném stavu
a nejsou na tom uplné dobre a my jsme je tam dali do poradku. “ Reakce R2 vypadala nasle-
dovné¢: ,, Ano bavi. Samozrejmé s témi Sikovnéjsimi me to bavi mnohem vice nez s temi slab-
simi logicky, ale pokud bych to méla vzit komplexné, tak mé to hrozné bavi. “ Z jeji odpoveédi
jsem méla pocit, Ze ji prace opravdu napliiuje a vénuje se piipravé i doma, coz se mi taky
pozd¢ji potvrdilo: ,, Délam treba néjaké tajenky nebo osmismerky, kvizy a riizné veci, které
si vytvarim doma sama, nez abych to stahovala. Takze si vidycky sednu k wordu a vsechno
si to skladam a pak se mnou treba jedno dopoledne doma hadaji a vypliuji otazky, takze
u toho stravim strasné moc casu. ““ Na pracovnici byla znat jeji zapalenost a vlastni iniciativa
k urcitym aktivitdm. Nicméné to, Ze se praci obcas musi vénovat i doma potvrdily i dalsi
aktivizacni pracovnice. ,,Snazim se pripravovat vice v prdci nez doma, ale nékdy to nejde
no.“ znéla odpovéd R4 se kterou se shodovala 1 R3, ktera uvedla, Ze v praci jsou pro ni
klienti prioritou, takZze na néjaké ptipravy neni moc Casu.: ,, V té prdaci celkové se snazim
venovat jen tém klientum, takZe v praci délam vétsinou to, co uz mam z domu nachystané. “
Taky ale ptipustila, Ze se snazi to s domaci ptipravou nepiehanét. ,,Doma ale nechci byt jako
néjaky workoholik. Takze ja se snazim vZdycky si v té prdci, kdyz koncime, uz néco pred-

¢

chystat. Doma to pak treba jen vytunim, aby to bylo uplné super a aby je to hlavné bavilo. *

Na otéazku, jestli se vice ptipravé vénuje doma nebo v praci jsem se od RS dockala pomérné
rozsahlé odpovédi. Dozvédéla jsem se, Ze diive bylo pro vSechny aktiviza¢ni pracovnice
automatické, Ze vSechny maji 8§ hodinové smény. Poté ale nastala situace, kdy ve stejnou
dobu daly 4 pracovnice vypoveéd a v zafizeni tak zustaly jen 2 aktivizacni pracovnice. Po
domluvé s pani feditelkou doslo k tomu, ze tém, co ztistaly, 8§ hodinovd sména ziistane, ale
dalsi, co ptijdou, uz budou mit smény 12 hodinové. RS tedy zlstala 8 hodinova pracovni
doba, od které se odviji i jeji ptiprava. ,,Ja jsem jela od pondeéli do patku a v sobotu nedéli,
abych se mohla vénovat rodiné, tak jsem si vzdycky aktivizace do prace chystala na cely
tyden. “ Také se zminila, ze jelikoz byvala pani feditelka méla vysoké pozadavky, tak se
v souvislosti s tim setkala s nesouhlasem ze strany rodinnych ptislusniki, ktefi si stézovali

na to, ze diky préci pak uz nema Cas se jim vénovat. ,, Predtim se zlobil jen manzel, ale pak
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uz se i deti zacaly ozyvat. “ Momentalné je to tak, ze se snazi domaci pfipravu omezit a vice
se vénovat roding. Také se zminila, ze vidi vyhodu v tom, Ze pracovnice s 12 hodinovou
sménou se mohou 1épe pfipravit, protoze se po 2 — 3 dnech vrati a doptedu védi, na jakém
patie budou a s jakymi klienty. Nakonec doplnila: ,,Ja chodim do prace kazdy den, takze ja
nevim a vzdycky si v hlavé musim sesumirovat, co s nimi budu délat. “ S ¢asovou naro¢nosti
souhlasila i R1, kterd reagovala nésledovné: ,, Tim, Ze ja v té prdci travim dost casu jo, pro-
toze to jsou 12 hodinové smeény, ten cas je dlouhy, takze ta prace je muj druhy domov dalo
by se Fict. A ne vzdy si stihnu nachystat praci v prdci, takze obcas musim i doma.“ Prace
tedy nékterym hodné zasahuje do osobniho Zivota a na nékteré ma obrovsky vliv, jak uvedla
R2: ,,Spoustu véci z prace si odnasim i domit a hodné si i lidi vSimaji, ze jsem napriklad
hrozné opatrny clovek kviili tomu. Treba hned, jak je sklenicka na rohu stolu, tak tak ji musim
dat hned pryc, protoze co by, kdyby nebo kdyz mam néco néekomu donést, tak oteviram obaly
a vSechno vsem pripravim jak pro malé deti. “ U nékterych tedy dochazi k nemoci z povo-
lani.

Respondentky se také shodly na tom, Ze takovou praci nemuize délat kde kdo a ¢loveék k tomu
musi mit néjaky vztah. RS uvedla: ,, Musi, protoze kdyz clovék zna ty rodiny a déla tam delst
dobu, tak uz si prosté ziska ditveru téch rodinnych prislusnikii, tak je prosté nemiize zkla-

113

mat.

4.7.1.2 Psychicka narocnost

wewvr

jednoznacné shodovaly. R4: ,, Urcité po psychické strance a to hodné. Tady si neodpocinete.
Tady to jde vsechno hlavou. “ R3: ,,Oboji. Ale jako asi vic psychicky bych rekla. Podle RS
je nejvice psychicky narocné pracovat s klienty v pokrocilejsi fazi, jelikoz tam neni tak casta
zpétnd vazba, takze to mize byt ubijejici: ,,Nekdy je to vycerpavajici, kdyz jste treba mésic
mezi témi nejhorsimi klienty, tak clovek je tak zbity, Ze je rad, zZe je rad. Ta psychicka unava
je pak daleko horsi nez ta fyzicka. “ Na RS bylo o€ividné, Ze ma k praci a klientiim opravdu
velmi blizko, proto si myslim, Ze se ji nekteré véci dotykaly vice nez ostatnich. Sama pfi-
znala, Ze bylo obdobi, kdy mé&la chut’ s praci skoncit. ,, PFisla i doba, kdy uz si ¢lovek rikal,
tak a dost, kdy uz vypoved byla ve skiinice a stacilo to jen odnést podepsat. “ 1 R3 uznala, ze
zejména ze zacatku bylo hodné obtizné nad praci nepfemyslet a vypustit véci, které se ten
den v praci tesily. ,, Ze zacatku mi to délalo problém, ale dneska uz s tim umim manipulovat.

Ted' si prosté reknu konec a zase zitra. “ Je toho nazoru, ze by se ¢lovék mél naucit to tolik
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nevnimat. ,, Myslim si, Ze vSeho moc skodi. Takze si myslim, Ze pokud se tam chcete udrzet,
tak Ze resit to 24/7 neni uplné dobry.“ OvSem RS pfiznala, Ze se tohle jeste¢ doposud tplné
nenaucila. ,,4si 4 roky jsem se ucila, abych tu praci uplne vypustila z hlavy, abych uplné
nevyhorela. Ja jsem clovek, ktery si ty problémy nese v sobé, hodné se tim zabyvam a pak
nemiizu ani spat. Je ale fakt, Ze jsem se to jesté uplné nenaucila, ze se tim porad zabiram,
ale snazim se. Je to asi béh na delsi trat.” Bylo znat, Ze jeji odpovédi byly v nekterych
pripadech ovlivnény i rozhot¢enim nad nékterymi zaméstnanci, ktefi podle ni ke klientim
nemaji takovy vztah a ptistup, jaky by méli mit. To, Ze nékdy praci upln¢ nedokaze vypustit,
potvrdila i R1. ,, Nechci Fict bohuzel ... ale ano, nékdy nad tim premysiim. “ Z jeji odpovédi

a tonu hlasu bylo znat, Ze by nékdy byla radsi, kdyby se praci doma nezabyvala.

U prace s takovymi klienty je bohuZel smrt na dennim potéadku. I z toho diivodu je tato prace
po psychické strance naro¢na, jak se vyjadiila RS: ,, Ono to je strasné tézké. Ja tieba poprve,
kdyz jsem nastoupila do socialnich sluzeb, tak jsem si nedovedla predstavit, Ze pujdu na
pokoj, kdyz nékdo umre. Poté ale poznamenala, Ze se ji nedavno stalo, ze klientku, ktera
zemfela, umyla, dala ji nové véci a vSe nachystala, jelikoz to bylo pfanim jeji rodiny a ta ji
za to byla hrozné¢ vdécna. Nakonec dodala, Ze si ¢asem Clovek prosté zvykne, ale protoze
jsou u ni klienti na prvnim misté, tak uvedla, Ze se s kazdym z nich po jejich odchodu chodi
rozloucit. Na téma smrt klientd jsem béhem rozhovorti narazila i s R3, ktera souhlasila s tim,
ze zacatky byly tézké. ,,Jako ze zacatku to pro mé byl Sok, protoze tohle clovék nezaziva
uplné kazdy den a neni to uplné v jeho kompetenci. “ Nésledné ale dodala: ,, Ale treba minuly
tyden se stalo, zZe jedna pani odesla a ja ji nasla, tak je to takovy strasné zvlastni pocit.
Samoziejmeé, Ze Vam to je lito, ale kdyz vite, Ze ten clovek fakt trpél a prosté oni maji riizné
dekubity, bolesti anebo jsou na kapackach, takze to potom berete tak, ze to byla uleva pro
toho cloveka. “ Je ale toho nazoru, Ze to pochopi jen ten, co uz v zatfizeni n¢jakou dobu pra-
cuje a vi, ¢im si dany ¢loveék prosel, tim padem odchod daného klienta vnima jako vysvobo-

zeni.

4.7.1.3 ZkuSenosti pracovnikit s osobami s Alzheimerovou chorobou

Taky mé zajimalo, jestli aktivizacni pracovnice pfiSly do styku s osobou trpici Alzheimero-
vou chorobou v zatizeni nebo uz s nimi mély néjakou ptedeslou zkuSenost. O dvou respon-
dentkach jsem zjistila, Ze s osobami s Alzheimerem maji zkuSenosti, jelikoz dfive, nez za-
Caly pracovat v Alzheimercentru ve Zling, tak ob& pusobily v kombinovanych zatfizenich,

kde byly umistény i osoby s touto nemoci. R2 zase uvedla, ze se s nemoci setkala v roding,
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jelikoz jeji prababicka ji trpéla. Onemocnéni ale nemélo zadny vliv na to, pracovat s tako-
vymi lidmi, jelikoz jeji nemoc tehdy ani nevnimala. ,, Ona umrela, kdyz mi bylo priblizné 10
rokii. Pamatuju si jen néjaké véci, co délala, jenze predtim jsem tomu moc nerozuméla.
S Alzheimerovou chorobou v rodin¢ se setkala 1 R3, ktera je pfesvédcena o tom, ze jeji ba-
bicka ji trpi. Taky uvedla, Ze si babicky zacala vice v§imat pravé proto, ze chtéla nemoci
1épe porozumét. ,, Chtela jsem se o to zajimat tak, abych to pochopila ja, ne uplné podle
knizek, takze jsem si vice snazila vsimat moji babicky a dneska vim, Ze toho Alzheimera
proste ma. Kdyz jsem se ji zeptala, jestli teda na babicce zacala pozorovat néjaké piiznaky,
jeji odpoveéd znéla nasledovné: ,, Presné tak. A je to prave asi 3 dny zpatky, kdy jsem ji jela
navstivit s mym tatkou, ze jsme ji dovezli obéd a stal se takovy priiser. Prijeli jsme a byli tam
hasici, tak jsme se prvni lekli, co se déje a viibec nas nenapadlo, Ze to pravé slo od nasi
babicky, ktera nechala pusteny plyn. Tak to uz jsme si rekli, aha, tady jako asi néco neni

uplné v poradku. “

Co se tyce zkusenosti s takovymi osobami v ramci centra, tak m¢ zajimalo, jestli pracovnice
maji s klienty néjaky zazitek, na ktery nikdy nezapomenou, at’ pozitivni nebo negativni. ,, Co
se mi tak vrylo do paméti je, Ze kdyz jsme se s jednou klientkou bavily, co by chtéla nebo co
si preje, tak mi rekla, Ze by chtéla pohoupat na kolinku. “ Bylo znat, jak R4 tato reakce od
klientky velmi ptekvapila. ,, To je néco, co asi nikdy nezapomenu, protoze to clovéek neceka.
Cekdte, ze Vam tieba Fekne, chci rodinu, chei domii, ale ne tohle, jesté kdyz se v podstaté
Jjednalo o devadesatiletou babicku.“ Moc se mi libila reakce RS, kterd na otazku, jaky nej-
hez&i zazitek se ji s takovymi osobami vybavi, odpovédéla: ,, To je tezké. Téch zazitkii je
hrozne moc. Kdyz clovek déla tu praci rad, bavi ho to a urcitym zpiisobem ho to naplnuje,
tak kazdy den je néjaky krdsny zazitek, ktery se viyje do paméti. Clovék si pak rekne, Ze piece
jenom to ma néjaky smysl tu prdaci délat. “ Na odpovédi je znat, jak moc blizky vztah k praci
ma. R1 na otazku reagovala struéné ale jasné: ,, Nejlepsi zazitek pro mé vidycky je, Ze mée
klienti poznavaji a pamatuji si mé. “ Libila se mi i reakce R2, ktera zminila, Ze nejhez(i je,
kdyz od klientii dostane néjakou zpétnou vazbu. ,, Hrozné se mi libi, kdyz se jim libi moje
aktivizace, ze mi treba sami reknou, Ze to bylo fajn, Ze si to uZili nebo Ze si to pamatuji, to je
strasné super. Kolikrat i prijdou s takovou hezkou pochvalou na Vasi osobu, ze Vam tieba

reknou, Ze Vam to slusi a tak. *
Vétsina aktivizacnich pracovnic ma s klienty bohuZel 1 negativni zkuSenosti. Negativni pro-
jevy od klientl si ale nevykladaji nijak Spatné, protoze si uvédomuji, Ze za to muze jejich

onemocnéni. Pipustily ale, Ze je to nékdy nepiijemné. Na otazku, jaky je jejich nejhorsi
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zazitek R3 odpovédéla: ,, Ted se mi treba vybavilo, Ze jedna klientka mé zacala skrabat,
druha klientka stipat. Oni treba vazi 40 kilo, ale oni maji silu neskutecnou. “ Taky dodala,
ze se setkala s tim, ze do ni klienti zacali kopat nebo plivat. Nebere si to ale nijak osobné
a priciny takového chovani pfipisuje nemoci. R1 se zase setkala s tim, Ze ji jedna klientka
zacala u aktivizace Skrtit. Podle jejich slov byla nejprve v Soku. Taky si ale myslim, Ze ta-
kovy negativni zazitek byl umocnény tim, Ze se jednalo teprve o jeji druhou sménu. Na re-
akci R4 bylo znat, Ze s klienty zazila mnoho a ma s nimi bohaté zkuSenosti. ,, Urcité jsou
i negativni zazitky. Je tam treba klient, ktery se nas snazi napadnout slovné i fyzicky, ale ja
to tak neberu. Pro mé to neni az tak negativni. Beru to tak, Ze ten clovék prosté takovy mo-
mentalné je a Ze za to nemiize. “ Ohledn¢ uto¢ného chovani klientt se vyjadtila i R2: ,, Jeste
se mi nestalo, Zze by mé nekdo vylozené napadl. Jako obcas se stane, Ze Vam treba nékdo
pevné stiskne ruku nebo jsem se setkala s neprijemnymi narazkami, Ze je nemdte otravovat,

ale to si tak clovek nesmi brat. “

4.7.2 Komunikace se seniory s Alzheimerovou chorobou

Dale jsem se zamé¢fila na to, jakym zptsobem aktivizacni pracovnice se seniory s Alzheime-
rovou chorobou komunikuji. Nejprve mé zajimalo, jestli pracovnicim délalo potiZe navazat
komunikaci s takovymi klienty. Zjistovala jsem taky, jakym zplisobem komunikovat
s osobou v poc¢atecni a pokrocilejsi fazi onemocnéni. V ramci vyzkumného Seteni jsem ne-
planovang ziskala aktudlni informace ohledné situace koronavirové pandemie a jejiho do-

padu na komunikaci s klienty.

4.7.2.1 Navazani komunikace

Na otazku, zda aktiviza¢nim pracovnicim délalo problém s takovymi osobami navazat ko-
munikaci, se mi dostalo rozdilnych odpovédi. R2 zpocatku délalo potize s takovymi osobami
komunikovat. ,, Délalo mi to hodné problém. Mne déla i normdalné problém navazat komu-
nikaci, treba i s témi pracovniky, takze s temi lidmi, kteri jsou na tom mnohem hur, tak to
pro mé bylo celkem tézky. “ Tato odpovéd’ me celkem piekvapila, protoze kdyZ jsem méla
moznost s ni po telefonu mluvit, plisobila na mé dost vyiecné. Zato odpovéd’ R4 mé& nepie-
kvapila viibec. ,, Ne to mi vitbec problém nedélalo. “ S takovou odpovédi jsem pocitala, pro-
toze respondentka jiz méla zkuSenost s takovymi lidmi a v socidlnich sluzbach se pohybuje
cca 10 let. Z jejich odpovédi vyplynulo, Ze ani GipIné na svém pocatku ji komunikace s tako-

vymi lidmi necinila vétsi potize. ,, Mné to jde tak néjak prirozenée. Ja moc nepremyslim nad
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tim, jak se s tim clovekem mam bavit. Jde mi to néjak samo.“ Podobné na situaci nahlizela
i R1, pro kterou navazani komunikace s klienty rovnéz neptedstavovalo zadny vétsi pro-
blém. ,,Ono to az takovy problém neni. Ono, kdyz ma clovek selsky rozum a zachova se ke
starsimu clovéku s uctou, tak to neni az takovy problém.* Ta tedy navazani komunikace
s klienty vnimala hodné podobn¢. Pro R3 navazéani komunikace ptedstavovalo mensi pro-
blém jen u osob v pokrocilejsi fazi onemocnéni. ,, Tak urcité s téma Sikovnéjsima jsem sa-
mozrejmé problem neméla. Ale s téma méné Sikovnéjsima jo. Je to hrozné individualni. Ne
kazdy vam sedne. Je tam 150 lidi a Vy nejste schopna byt se vsemi na stejné urovni. To
nejde. “ Dle jejich slov vyznamnou roli hraje i to, jaky ma s konkrétnim klientem vztah. Je
to tedy hodné individualni. Se stejnou myslenkou se ztotoznila i RS, ktera na otazku, zda ji
navazani komunikace s klienty délalo potize, odpovédéla nasledujicim zplsobem: ,,Jak
u kterého klienta. U nékterych je to problém porad. Nékdy jsou klienti takovi, Ze se neoteviou
a je samoziejmé, ze diky té nemoci jim ta slovni zasoba vypadava. “ Dulezitym aspektem je
podle ni i to, v jakém stadium onemocnéni se klient nachézi a také informace, které o klien-
tovi mame. Logicky ¢im vice informaci pracovnici o klientech maji, tim je komunikace s kli-

enty snazsi.

V souvislosti navazat komunikaci mé zajimalo 1 to, jestli se pracovnice nebaly, Ze neodhad-
nou situaci a podceni tak klientovy schopnosti a podle toho s nim tak budou 1 jednat. Libila
se mi odpoveéd’ R1, kterd znéla nésledovné: ,, Tam je dulezité dodrZovat ten respekt k tomu
Ze drive, nez s tim clovekem promluvite, dat mu najevo, zZe tam jste, bud’ teda pohledem z oci
do oci anebo kdyz k nému pristupujete zezadu, tak dotek. Pak se ho na néco zeptate a ta
komunikace uz dal jede podle toho, co Vy chcete anebo podle toho, co Vam ten senior po-
trebuje sdélit. “ Z jeji odpovédi bylo patrné, Ze je schopna empatie a porozuméni smérem ke

klientam.

4.7.2.2 Komunikacni rozdily

V ramci komunikace mé zajimalo také to, v ¢em spociva nejvétsi rozdil v komunikaci s kli-
entem v pocateni a pokrocilejsi nebo termindlni fazi. VSechny respondentky se logicky
shodly na tom, Ze komunikace se seniorem, ktery se nachdzi v pokrocilejsi nebo konecné
fazi nemoci, je obtizngjsi. Co se ty¢e komunikace s klienty v poc¢atecni fazi, tak R2 odpovi-
dala nasledovné: ,, S témi, kteri jsou viceméné v poradku a nejsou na tom az tak Spatne, tak

s téma se snazim mluvit uplné uprimne, jako by to byla moje babicka, akordat s trosku vetsim
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respektem. “ Také narézela na to, Ze neni Uplné€ dobré, jim vSechno vysvétlovat jako malym
détem, protoze by je mohla zesmésnit. Stejny pohled na véc ma i R3, kterd se s pacienty
v prvni fazi onemocnéni snazi bavit béznym zptsobem. ,,Ja si myslim, Ze se s temi lidmi
snazim bavit normalné. Snazim se nedelat zZadné vyjimky, protoZe oni si toho potom i vsimaji
a tak. “ Je tedy dobré s nimi jednat narovinu, protoze i kdyz to tak nemusi vypadat, vSechno
vnimaji.

Komunikacni bariéry nastavaji tehdy, pokud klienti ztraci schopnost mluvit, protoze v tako-
vych ptipadech je komunikace velmi omezend. U klient v pokrocilejsi fazi bychom si méli
v§imat pfedev§im mimiky a pozorn€ naslouchat. R1 uvadi: ,, Oni uz viastné tu rec¢ hodné
zapominaji a nemuzou se vyjadrit, takze musite hodné naslouchat a davat opravdu velky
pozor, co oni Vam rikaji tou mimikou. Je diilezité poslouchat, abyste na néj byla schopna
navdzat. Nekdy oni hazou paté pres devaté a oni Vam vlastné i tou reci téla reknou, to, co
by Vam chteli rict normalne. “ Dulezitou roli tedy hraje i neverbalni komunikace. R2 svoji
odpovéd’ na otdzku, jakym zplsobem s takovymi seniory komunikuje, vice rozvedla.
,, U téch, co jsou na tom hire, tak ja vétSinou chodivam pomalejsim tempem. Nejlepsi je
k takovému cloveku pristupovat trochu z boku, abychom mu nebrali takovou volnost, aby
vedel, ze muze kdykoliv odejit. Také se vidycky snazime divat se z oc¢i do oci, takze pokud je
potieba, tak se sehnout a snazime se srozumitelné a pomalu vysvétlit, co po nich chceme. Je
taky vhodné vSechno slovné€ popsat. Kdyz po ném napriklad chceme, aby si oblékl bundu, Ze
pujdeme ven, tak reknu, tak ted’ si obleceme bundu.“ Také bychom jim neméli davat vice
ukolt naraz, ale nejlépe jeden po druhém, aby nebyli zbyte¢né zmateni. Pro R4 je komuni-
kace u takovych osob hodné¢ individudlni a tézko se popisuje. Zalezi ale pfedev§im na tom,
jak je Clove€k schopen odezirat a jak se ¢lovek dokéaze vcitit do pocitl druhé osoby. ,, Tam to
chce opravdu trpélivost, empatii, odezirani. Taky si davame pozor na to, aby jim ¢lovek ne-
ublizil. Musite si vSechno dobre rozmyslet a vytvorit takovou strategii. “ RS se shoduje s R4
v tom, ze je to hodné individudlni. DtlezZitost ale pfipisuje 1 tomu, jak je klient otevieny.
V zafizeni jsou totiz i jedinci, u kterych je komunikace nepfetrzitym problémem, proto
u nich uplatnuje valida¢ni terapii. ,, Nekdy jsou klienti takovi, Ze se neoteviou a je samo-
zirejmé, Ze diky té nemoci jim ta slovni zasoba vypadava. Ale formou validace z nich ¢lovek
dostane aspon néjaké informace, co je trapi a jakou bolest v sobé nosi, takZe na ten povrch
neco vypluje. “ Taky uvadi, ze prave klienti v pokrocilejsi fazi umi nejvice prekvapit, protoze
od nich ¢loveék nic neceka. ,, Byl pan, ktery nekomunikoval vitbec a najednou mi rekl, zla-

‘

ticko, dekuju. Ja jsem pak byla uplné vyvalena. Ja jsem do té doby vitbec nevédeéla, ze mluvi.
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Na reakei respondentky bylo vidét, jak moc ji takova situace prekvapila a potésila. U R3
bylo oc¢ividné, jak je pro ni pfi komunikaci dilezity jeji vztah s klienty. ,,Jsou klienti, kteri
uz nemuzou mluvit nebo umiraji, tak Vy, kdyz s nimi uz mate néjaky ten kontakt z diivéjska,
tak s nimi i tak dokdzete komunikovat. Ale neni to jen slovy a hybanim oci, ale treba staci

drobné pohlazeni. “ Na jeji vypoveédi bylo znat, jak ma k nékterym senioriim velmi blizko.

4.7.2.3 Vliv pandemie na komunikaci

V pribéhu rozhovorii jsem se neplanované setkala se zajimavosti, ktera se tykala toho, jak
moc ovlivnilo $ifeni koronaviru komunikaci s klienty. Podle aktivizaénich pracovnic seniory
do velké miry ovlivnil nedostatek kontaktu se svou rodinou a svymi blizkymi. JelikoZ se se
svymi rodinnymi piisluSniky nemohli vidét tvafi v tvar, zacali se pracovnicim vice svéfovat
a komunikace tak s nimi byla mnohem vice oteviena. R3 se ohledné€ vzniklé¢ situace vyjadiila
nasledovné: ,, S tim koronavirem je to pro nékoho pohroma, ale tieba ted, co se tyka té prace,
tak jsem moznd i trosku rada, zZe ta pandemie byla, protoze ti klienti se nam jako by strasné
otevreli, a i ten vztah je uplné jinaci. *“ Jako ptiklad posileni vztahu uvedla situaci, kdy jedna
rodina klientce poslala dort a ta ji ho ptenechala. Diky pandemii taky méli tu moznost se
klientim vénovat vice individualng. Uvedla, ze jim dava vice prostoru na to, aby se sami
vyjadiili a svéfili se se svymi trapenimi. Casto dochazelo i k tomu, Ze kdyz si s nékym zacala
povidat, tak se kolem nich shluklo vice lidi. ,, Je tFeba strasné fajn, kdyz uvarite kavu, zacnete
si s nekym povidat a najednou se otocite a mate za sebou dalsich pét lidi. ProtoZe je to zajima
a vidi tam to kafe a citi viini té kavy, tak si tam sednou a poslouchaji a nékdo jiny se Vam
taky otevre, nékdo se treba jen diva z okna, ale prosté je tam s Vami. Takze ho tam ocividné
néco tahlo.“ Z vypovédi je patrné, Ze v takové chvili zacali klienti vice vyhledavat lidsky

kontakt a komunikaci s ostatnimi.

4.7.3 Péce a pomoc pri orientaci a kaZdodennich ¢innostech

V ramci vyzkumného Setfeni jsem se zabyvala i tim, jakym zplisobem aktivizacni pracovnici
poskytuji seniorim s Alzheimerovou chorobou péc¢i a pomoc a pii orientaci a kazdodennich

¢innostech.

4.7.3.1 Prostorova dezorientace

Ohledné této oblasti mé zajimalo, jaké prosttedky pracovnici vyuzivaji k tomu, aby pomohli

klientim se v co nejveétsi mife v zafizeni zorientovat. Pro lepsi orientaci ma kazdy klient na
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dveftich velkou cedulku se svym jménem. Pomucek je ale v zatizeni mnohem vice, jak uvadi
R1., Kazda chodba ma jinou barvu podlahy. Mdame zelené, cervené a modré chodby. A co
se tyce pokojii, tak oni na pokojich muzZou mit svoji vlastni fotku nebo jinou oblibenou vec,
jako je obrazek. Podle toho poznaji sviij pokoj, kdyz si treba nevzpomenou na to, jak se
Jjmenuji, tak jim fotka miize pomoct. Taky pracovnici maji jiné barvy tricek, aby nds rozliso-
vali. “ Seniofi tak védi, za kym maji jit, podle toho, co zrovna potiebuji. ,, Kdyz potrebuji
pomoct s obliknutim, tak jdou za sestrickou ve Zlutém tricku, coz je pecovatel, pak treba se
zdabavou jdou za mnou, kdy ja jako aktivizacni pracovnik mam oranzové tricko. Kdyz maji
néjaké zdravotni problémy, tak zdravotniky rozlisi podle modrych tricek nebo kdyz se jim
néco rozlije, tak vi, Ze uklizecky maji zelené tricka, a kdyz maji hlad, tak pracovnici kuchyné
Jjsou v bilém. “ To, ze klienti vi, na koho se obratit podle situace potvrdila i R3: ,, Ano, ano,
vi. My jsme tady jak barevné berusky a proto ty tricka, protoze oni vi, zZe zluty jim deéld
hygienu, Vi, Ze ja jim uvarim kafe a vi, ze modry jim oSetii ranu. *

Jedna z aktivizacnich pracovnic ale pfipustila, ze n¢kdy i barevné chodby mohou klienty
zmast. ,, Nekdy je to taky mate, Ze si to uplné nepamatuji, Ze je musime upozornit, Ze maji jit
o patro vys, ale nekdy si vzpomenou, ze bydli nékde jinde. “ V takovém ptipadé¢ tedy staci je
jen nasmérovat a ptipomenout jim, kde bydli. Nékdy si i1 klient sdm uvédomi, kde ma svij
pokoj. Na otazku, jaka je jejich reakce, pokud vidi, Ze je ¢loveék dezorientovany nebo zma-
teny, odpovidala R1 nasledujici zpisobem: ,, Prvnim krokem je urcité jit za nim. DiileZité je
Jjit za nim, kdy se zeptate, kam chtél jit. Kdyz nevi, tak se ho tFeba zeptdte, jestli hleda pokoyj,
Jjidelnu nebo jestli potiebuje na toaletu a pak uz to jde jednoduse, ze ten clovek se najednou
vrati do toho mista, kde je a pak uz to jde. “ Jsou tedy tfi hlavni mista, ktera klienti nejcastéji
vyhledavaji, a to sviij pokoj, jidelnu a zachod. R2 na otazku reagovala trochu odlisné. ,, Ono
zdlezi na situaci. Kdyby byl zmateny tim stylem, Ze nechape, co po ném chci, treba ohledné
piti, tak je potieba to Fict pomalinku znovu. Clovék na to musi mit trpélivost vysvétlovat ty
veci porad dokolecka.* Je tedy nezbytné nutné, to cloveéku vicekrat zopakovat, pokud to

situace vyzaduje.

Jak uz jsem vySe zminila situaci s koronavirem, tak pandemie méla na klienty vliv i v této
oblasti. ,, S tou situaci, kterda nastala, tak mi prijde, Ze je velka progrese té nemoci u nékte-
rych. Oni jak jsou takhle separovani, tak ten zdravotni stav jde strasné dolii a horsi se to. *
Tento vyrok patfi RS, na které bylo znat, jak ji je zhorSeni zdravotniho stavu klientl lito.

I kdyz se nékteré z rodin snazily zlstat se svymi blizkymi v kontaktu, tak osobni setkdni
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seniorim pofad chybélo. Nékteré z rodin dokonce pfisly, ale vzhledem k situaci musely zii-
stat za sklem. ,, Nekteri nedokdzou pochopit, zZe je vidi jen pres sklo a jak to, ze jich tam bylo
5 minut tolik a najednou nikdo, kde jsou a proc¢ neprisli za urcitou klientkou nebo klientem. *
Takto komentovala vzniklou situaci RS, pro kterou to bylo vSechno velmi neptijemné pie-
devsim ze zacatku, kdy klienti byli nejvice dezorientovani, v celé situaci se ztraceli a diky
tomu se setkala i s né¢jakymi Gitoky na svou osobu. Nakonec se tomu ale zasmala a se smi-
chem pronesla: ,, Ten zacatek byl strasny. Dokonce mi nadavali, zZe jsem jako gestapacka, Ze
jsem horsi jak Hitler, Ze je nikam nechci pustit. To bylo hrozné. “ Poté uvedla, Ze se nastésti

po n¢jaké dobé¢ situace alespon trochu uklidnila.

4.7.3.2 Casovd dezorientace

U osob s Alzheimerovou chorobou je dezorientace v Case velmi Castd, jelikoZ si nemocni
pamatuji jen to, co bylo. Velmi casto se tak stava, ze klienti jsou mySlenkami mimo realitu.
Zajimalo mé, jak se v takové situaci nejlépe zachovat. Odpovéedi znély nasledovné: ,, Kdyz
validaci, takové vciténi se do druhé osoby. V takovém pripadé je nejlepsi se ho zacit ptat,
proc chce jit domii, protoze kdyz se clovek zepta, proc, tak ten dotycny mu vzidycky rekne
nejaké ditvody i kdyz uz si neuvédomuje tu realitu. “ Podle R2 tedy neni dobré klienta pte-
svédCovat o tom, ze realita je jina. S takovou myslenkou se ztotoznila i R4. ,, Urcité mu nic
nevyvracime. To totiz nemda smysl. Musite se tomu chovani prizpisobit. Tim, Ze se do néj
clovek vciti, diky té empatii ho cloveék zklidni. Pamatuji si jen to, co bylo. Ta realita jako
takova je pro né nulovad. “ Kdybychom se takového klienta snazili pfesvédcit, tak bychom
jej jesté vice rozhodili. Bylo zajimavé poslouchat, jak vraceni se v Case je u kazdého z kli-
entd individualni. Nékdo si vzpomina na své rodice, nékdo si pamatuje jen své déti, jini zase
Ziji v détstvi, coz potvrdila i RS. ,, Mysli si, Ze maji rodice doma a Ze musi jit domii, protoze
maminka potiebuje pomoct na poli. Nebo treba hned rano jsou presvédceni, Ze nestihnou
Skolu, takze si mysli, Ze je zdrzuju a Ze musi do skoly. “ Kazdy z klientti tak zije ve své vlastni

realité.

4.7.3.3 Péce a pomoc pii kaZdodennich innostech

Co se tyce pomoci pii kazdodennich ¢innostech, narazila jsem na zajimavou véc. Na otdzku,
zda jako aktiviza¢ni pracovnice klienty pravidelné krmi, odpovidaly nasledujicim zptlso-

bem. R3: ,, Ano, my je viastné krmime. My se starame o to, aby to stolovani pro né bylo
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prijemné. Podavame jim tu stravu a potom treba kdyz pecovatelé dodélaji svou praci, tak se
k nam pridaji. Ale my tam jsme od toho.“ Zatimco reakce RS vypadala takto: ,, No takhle.
Kdyz vim, Ze je na tom patre malo holek a nestihaji, tak se tomu nebranim a pomuizu. “ Kdyz
jsem se ptala R4 na to, jestli klienty krmi pravideln€ nebo jim se stravovanim jen pomaha,
odpovéd’ byla velmi struénd, zato jasna: ,, Pravidelné. “ Takze zatimco pro nékteré z pracov-
nic je pomoc se stravovanim klientti na dennim poradku, n¢které jejich krmeni vnimaji pouze

jako dopomoc.

V ramci kazdodennich ¢innosti je dulezité, dat klienttiim svobodu, a pokud jsou alesponi tro-
chu schopni, tak bychom je méli nechat, aby danou véc vykonali sami, jak uvadi R2: ,, Oni
Jsou za to potom rddi, kdyz jim clovék nechava i trochu samostatnost. To tFreba znamend, Ze
nebudu porad chodit jim dolivat piti, protoze to oni sami veédi, kdy si maji dolit. “ Podobné
situaci vidi 1 RS. ,, Ti Alzheimeri chteji mit vSechno rychle hotové a tieba je nékdo zacne
Cesat, ale casto si ani zaméstnanci neuvedomuji, ze pak diky té nemoci ztrati tady tu funkci,
Ze jim vilastné funguji jen ty dlouhodobé pamétove drahy, ty kratkodobé odchazi. Takze kdyz
uz je zacnou cesat, tak oni uz pak nejsou schopni se ucesat sami, protoze tu schopnost ztrati
a uz se to znovu nenauci, vzit ten hiebinek a ucesat se. “ Méli bychom tedy podporovat jejich
sobéstacnost, protoze kdyz uz jim Clovék zacne s né¢im pomahat, nemocni tu danou schop-

nost ztrati velice rychle.

V Alzheimercentru ve Zling se uspokojuji 1 duchovni potieby klientti, jelikoz vétSina z kli-
entll jsou vétici. Duchovni péce je klientim zprostfedkovana na zékladé pravidelnych msi.
R5 ma zkuSenosti s tim, Ze za ni klienti sami chodi a o tuto oblast se zajimaji. ,, TFeba meée
i prekvapilo, Ze na jednom patre, ja jsem jen tak nahodné donesla Lurdy, Panenku Mariu
a oni potom vzdycky, kdyz jsme se mijeli, tak mi Fikali sestricko, kdy zase za nami prijdete,

my zase chceme to Marianské zjeveni, doneste to zase. *

4.7.4 Aktivizace seniora s Alzheimerovou chorobou

U vyzkumného Setfeni jsem se v€novala 1 samotné aktivizaci. Zajimal mé pfedev§im nazor
aktivizacnich pracovniki na jeji pfinos smérem k seniorim s Alzheimerovou chorobou. Aby
byla aktivizace pfinosem, je dulezité, aby dand ¢innost seniora bavila. Proto jsem se v rdmci
této oblasti zaméfila i na to, jaké aktivity se klientim libi nejvice a predstavuji tak pro né
nejvetsi piinos a obohaceni, a které nejméné. Na tivod bych chtéla uvést, Ze se aktivizacni
¢innosti v zafizeni uskuteciiuji kazdy den dopoledne i odpoledne a na samotnou aktivitu maji

aktivizacni pracovnici vymezeny Cas pfiblizn€ 1 hodinu a 10 minut.
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4.7.4.1 Priinos aktivizace

Na otazku, v ¢em vidi nejvétsi piinos aktivizace u takovych klientd, jsem se setkala s riz-
nymi odpovéd'mi. Odpoveéd’ R1 znéla: ,, My v podstaté oddalime pritbéh té nemoci tim, Ze
podporujeme vSechny smysly tou aktivizaci, at uz se jedna o aktivizaci vykonnostni, pohybo-
vou ... Snazime se vyuzivat vSechny smysly a tim tu nemoc oddalujeme. Klienti se tak o sebe
dokazi déle postarat, takze potom tolik nepotrebuji tu péci a déle udrzi rec a myslenku, co
by nam chteli rict.*“ Bylo zajimavé sledovat, jak na otazku pracovnice reagovaly odlisné
a od kazd¢ z nich jsem ziskala informace navic. R2 na aktivizaci pohlizi takto: ,, Nejenze to
pomaha tomu psychickému a fyzickému stavu, ale taky se neciti tak sami. A taky protoze
celou dobu sedi, dojdou si na snidani, poji, pak maji obéd, svacinu, veceri, mizou se jit divat
na televizi, a to je rutina, ktera se opakuje kazdy den. Takze kdyz je ta aktivita, tak se zase
miuzou shromazdit v jiné skupiné, jit na néjaké jiné misto nez bezné, takze je to pro né néco
specialniho za ten den. TakzZe urcité jsou radi za néco nového, kdyz délaji porad to samé. “
Kdyz jsem se R4, zeptala, v ¢em si mysli, ze aktivizace seniorim s demenci nejvice pomaha,
tak reagovala nejstru¢néji, nicméné k véci: ,,Pomdha jim to v tom, Ze si udrzi samostatnost,
Jjsou schopni premyslet, procvici si mozek, ale hlavné Ze si udrzi tu samostatnost. A taky
nesedi na jednom miste, nehledi do zdi, takze jim to aspon trosku zpestrite.”“ R2 se tedy
spolecné s R4 shodly na tom, ze aktivizace mize slouzit jako naruSeni néjakého stereotypu,
které seniorim usnadnuje jejich pobyt v zatizeni. Jiny pohled na danou otazku poskytla R3,
podle které aktivizace klientim poméha zejména ve zlepSeni jemné motoriky. Také uvedla,
ze aktivizace muze slouZit jako takova forma vzpominkové terapie, kdy si na zdklad€ urcité
aktivity mohou pfipomenout rizné vzpominky. ,,Urcité pomahaji i ve vzpominkdch, protoze
kdyz jsme treba sadili kytky, tak si treba 80 % lidi vzpomnélo, jak treba na zahradach sadili
kvitka, takze urcite vzpominky. Rovnéz vidi smysl aktivizace v tom, Ze si diky ni klienti
pfipadaji vice uziteCni a Ze je tak pro né dllezité si dokazat, ze jsou pofad néceho schopni.
R5 na otazku, v ¢em podle ni jsou aktivizace nejvice prospésné, odpoveédeéla nasledovné: ,, Ja
si myslim, Ze jsou prospésné z toho ditvodu, Ze trénuji pameét, jemnou a hrubou motoriku,
a zZe ti lide pak ty aktivizace udrzuji v takové lepsi kondici, at' uz v psychické nebo té fyzicke.
Je diilezitée, aby nespadli jesteé hloubéji a aby neztratili chut do Zivota. “ VétSina pracovnic
se také shodla na tom, ze by bylo ideédlni d¢€lat aktivizace vice individualné, coz ale neni

upln€ mozné, jelikoz je v zatizeni 150 klientd.
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4.7.4.2 Oblibenost aktivit

Jedna z dalSich otazek, kterou jsem pokladala v rdmci aktivizace, byla, na jaké aktivity se-
niofi s demenci nejlépe reaguji a naopak. V této oblasti se n¢které odpoveédi pomémé roz-
chazely. Zatimco podle R1 seniofi nemaji radi jakékoliv fyzické aktivity, tak R3 odpovidala
nasledovné: ,,Jd osobné si myslim, Ze to je cviceni. Ja to délam tak, ze se vzdycky protahneme
a ze si z toho udelame takovou diskotéku. Takze tam zacneme vsichni tancit i pani reditelka
se k nam prida, i obecenstvo zacne tleskat a pro né to je zazitek, protoze oni si pak prosté
pripadaji jako hvezdy. “ Podle R1 se klientim nejvice libi aktivity spojené s hadanim hudby
spolu s védomostnimi ¢innostmi, o kterych uvedla: ,, U téch vedomostnich ten mozek hodné
procvicujeme, oni jsou radi, Ze si zavzpominaji, Ze néco délaji a prijdou si uzitecni, takze
cokoliv védomostniho je hrozné bavi. ““ Piestoze pro n¢které z respondentek nebyla odpoved’
na otdzku, které aktivity jsou u klientd nejvice oblibené, tak jednoznacna, R4 odpovédéla
velmi jasné a struéné¢: ,,Je to hudba. “ V tomto piipadé mé zajimalo, jestli ma pracovnice na
mysli pfimo muzikoterapii a jeji reakce znéla nasledovné: ,, Muzikoterapie, pohybova a ta-
necni terapie. Hudba celkove, protoze se da pouzit i do cviceni pameti. Hudba se da pouzit
do cehokoliv a s nimi to déld zazraky.*“ S muzikoterapii souhlasila i R1, ktera ale uvedla, ze
by ji zafadila spiSe pro imobilni klienty, ktefi na hudbu nahlizeji trochu jinym zpisobem
a vnimaji ji jako svij pocit. Taky jsem se setkala s odpovédi u R2, ktera reagovala tak, ze
oblibenost aktivit by rozd€lila podle pater. Dozvédéla jsem se, ze klienti na jednom patie
upiednostiiuji vytvareni kreativnich véci a ruéni vyrobu, tzn. kresleni nebo vystiihovani, kdy
jde vidét, jak moc se snazi. Z odpovédi bylo znatelné, Ze pracovnice s klienty déla takové
¢innosti velmi rada, protoze od nich dostava viditelnou a pozitivni zp&tnou vazbu, kdy klienti
sami feknou, jak se jim to libilo. Ve druhém patie v jiné jideln€ zase klienty velmi bavi rizna
kognitivni cviceni. ,, VZdycky se snazi hadat jeden stiil proti druhému, tak soutézi a pak se
mé ptaji, kdo vyhral. Nebo si nekdy stézuji a vikaji mi, sestiicko, oni ale maji silnéjsi tym. *
Taky podle ni klienti velmi radi chodi na Cerstvy vzduch, kdy se nemusi vylozené jednat

o prochézku, ale staci se tfeba jen posadit na terasu, kterou maji klienti k dispozici.

U klientdi, co se nachazi v pokrocilej$i nebo termindlni fazi, se vyuziva bazalni stimulace.
Dulezité jsou u takovych klientli masaze a pfedevsim dotek. Jelikoz je ale bazalni stimulace
v kompetencich pfedev§im zdravotniki, tak bazélni stimulaci, jako takovou, nemtizou vy-
konévat. ,, Nejsem zdravotnik, tak tu stimulaci jako takovou nemiizu uplné délat. Ale zase

treba ty klienty masiruju formou uklidnujicich doteku. Klienty si dam do kruhu, pustim jim
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néjakou relaxacni hudbu a provadim spis tady tohle, ze pridam takovou klasickou masaz k té

«

bazalni. *

4.7.4.3 Neoblibené aktivity a nezdjem klientii

Co se tyce aktivit, které jsou u klientii neoblibené, tak kromé jedné z pracovnic, ktera kon-
krétn¢ uvedla cviCeni a fyzické aktivity, vétSina odpovédela tak, ze je to hodn¢ individudlni.
Vsechny pracovnice se shodly na tom, Ze aktiviza¢ni ¢innosti probihaji na bazi dobrovolnosti
a nikdy klienty k dané aktivité nenuti, tudiz moc nejde fici, které z nich by byly u klient
neoblibené. R2 uvedla: ,, Bylo ndm receno, Ze je nemame nutit.“ R3 se zase ohledn¢ této
zalezitosti vyjadrila nasledovné: ,, Ani je nutit nemuzeme. Ten clovek je svépravny, proste
miuize si vict, co chce. Proste neexistuje, aby tam nekdo nékoho do neceho nutil. To nejde.
Pracovnice ale ptipustily, Ze se malo motivované klienty alespoii ze zacatku snazi k dané
¢innosti povzbudit a nakopnout, aby se pfidali. Uvedly, Ze se n€kdy stane, Ze se klienti do
aktivity sami zapoji béhem jejiho prubéhu. Napi. R2 reagovala takto: ,, Obcas se je sice sna-
Zime premluvit, Ze se jich vickrat zeptame, jestli to opravdu nechtéji zkusit, Ze by je to mohlo
bavit a mohli by to vyzkousSet a vysvétlujeme jim, Ze nevadi, kdyz budou chtit prestat. A kdyz
i tak clovek odmita, tak aktivitu zacneme a kolikrat se stane, Ze kdyz dany jedinec vidi, Ze
o nic nejde a ze je to zabava, tak se néekdy i prida. “ Z odpovédi respondentek vyplynulo, Ze
nektefi klienti odmitaji se do nékterych aktivit zapojit, ale maji pro to vétSinou néjaky divod.
Reakce R3 vypadala nasledovné: ,, Chdpu, Ze nékdy clovek nechce, treba nema sviij den nebo
treba prsi, tak chce byt v posteli, tak to chapu.“ S tim, Ze se da klientliv nezajem pochopit,
se ztotoznila 1 R2, kterd uvedla: ,, Vétsinou to byva spis tak, Ze kdyz je venku zima a ja jim
treba navrhnu, Ze bychom mohli jit ven, tak odmitaji, nebo kdyz je néjaka aktivita, co se tyce
nejaké vyroby, tak se nechtéji zapojit, Ze na to nevidi, ale tak to je vSechno pochopitelné.
Veétsinou k tomu maji néjaky ditvod. To, Ze by se jim vylozené néco nelibilo, se moc casto
nestava. “ Nékteti se zase odmitaji zapojit, protoze se boji né¢eho nového. Miize se jednat
o prvotni strach z dosud nepoznané ¢innosti. Casto se ale stava, Ze kdyZz sama aktiviza¢ni
pracovnice za¢ne néco vyrabét, tak se sami piidaji. Na druhou stranu ale dvé respondentky
uvedly, ze se jim jesté nestalo, ze by klient jejich aktivitu vylozen¢ odmitl. R4 uvedla: ,, Mnée
se asi vyloZené nestalo, zZe by mi nékdo rekl, ne tohle delat nebudu nebo reagoval néjak
negativne, ale kazdy ma rad néco jiného a taky clovek se snazi ty aktivity prizpusobovat
tomu, co oni maji radi. “ Dllezitou roli pii aktivizacich tedy hraje dobra znalost klientt, ktera

se odviji od délky plisobeni v zafizeni. Taky je tfeba brat ohled na individualni zajmy. Aby
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byla aktivizace ispé$nd, jsou vyznamné i jiné faktory. R3 uvedla: ,, Ta aktivizace musi byt
zaprveé takova, abych ja védéla, ze je to bavi, zadruhé, Ze tam jsou lidi na stejné urovni a za
treti musim védet, ze jsem ve spravném prostiedi, ve kterém se citi dobre. Je tedy potieba,
aby se dané aktivity ucastnili seniofi, ktefi se nachazi ve stejné fazi onemocnéni, a aby jim
prostiedi, ve kterém aktivita probiha, bylo ptijemné. Nekteré z respondentek zminily, Ze rov-
néz hudba ma na klienty velmi pozitivni vliv a zvySuje jejich aktivitu. RS uvedla: ,, Kdyz uz
clovek vidi, Ze je to nezajima, tak se musi prizpusobit a musi zacit uplné néco jiného. Vseho
nechat a treba jen zacit zpivat pisnicky, které maji radi, které se jim libi. Je tam totiz spousta
klientii, ze Vy, kdyz zacnete zpivat, tak se pripoji i ti, kteri s vami treba bézné nemluvi.*
Hudba tedy s nékterymi klienty déla zazraky a i ti, ktefi uz diky onemocnéni nejsou schopni
mluvit, tak si pamatuji slova jednotlivych pisnicek. V zatizeni se ale podle R2 nachézi
1 takovi, ktefi odmitaji uplné vSe. ,, Na kazdém patre se najde nékdo, komu se nelibi vitbec
nic. Tomu cloveku miizete nabidnout cokoliv, ale vSe odmitne s tim, ze ho to nebavi, Ze to je
pro décka, a kdyz uz se ho tedy zeptate, co by chtél delat a co ho bavi, tak odpovi, Ze nic. To
uz je vylozené ten nezdjem a s tim uz se nedd nic delat. “ Nékteré z pracovnic se také setkaly
s tim, Ze neodhadly situaci a daly klientim aktivity, které pro né¢ byly pfili§ snadné. ,, Ta
reakce klienta je pak takova, Ze ho prosté poniZujete, Ze on si pak pripada, jak kdyby neumél
nasobilku péti. “ zminila R3. Podobnou zkuSenost ma 1 R2: ,, Kolikrdt prinesete néjaké cvi-
Ceni a ani si neuvédomite, Ze to je pro toho clovéka prilis lehké. Ale to Vam vétsinou reknou,
Ze je to pro né prilis snadné, tak si to pak clovek uvédomi a spravi to.* Podle ni takova

situace tedy nepfedstavuje Zadny velky problém.

4.8 Interpretace vysledku

Hlavni vyzkumnym cilem vyzkumného Setieni bylo zjistit, jaké faktory nejvice ovliviuji
praci se seniory s Alzheimerovou chorobou. Hledala jsem odpovéd’ na 4 vyzkumné otazky:
1. Jaky vztah maji aktivizacni pracovnici k senioriim s diagnézou Alzheimerovy choroby

a praci s nimi?
2. Jak aktiviza¢ni pracovnici komunikuji se seniory s Alzheimerovou chorobou?

3. Jakym zpusobem aktivizacni pracovnici poskytuji seniortim s Alzheimerovou chorobou

péci a pomoc pii orientaci a kazdodennich Cinnostech?

4.V ¢em aktivizaéni pracovnici vidi nejvetsi piinos aktivizace smérem k seniorim s diagno-

zou Alzheimerovy choroby?
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Jaky vztah maji aktiviza¢ni pracovnici k senioriim s diagnézou Alzheimerovy choroby

a praci s nimi?

Vsechny aktivizacni pracovnice maji k seniorim s Alzheimerovou chorobou kladny vztah
a k praci pristupuji zodpovédné. Jsou toho nazoru, ze ¢lovek pracujici v takove oblasti musi
mit ke klientim urcity vztah, aby jim byl schopen porozumét. VSechny pracovnice se shodly
na tom, Ze je prace bavi a napliiuje, jelikoz maji pocit, ze délaji praci, kterda ma smysl
a pomahaji tém, ktefi to potiebuji. Prace s takovou cilovou skupinou jim pfinasi pocity uspo-
kojeni. Nejvétsi radost maji z toho, kdyz se od klienti dockaji viditelné pozitivni zpétné
vazby. Zatimco nékteré se setkavaji s pochvalou na svou osobu, jiné zase té$i spokojenost
klientd s aktivitou, kterou si pro n¢ ptipravily. Nékteré z pracovnic za nejvétsi zpétnou vazbu
povazuji viditelné zlepSeni zdravotniho stavu klient. VSechny vénuji urcity ¢as i domaéci
ptipravé, jelikoZ i o ptestavkach se chtéji jedinciim vénovat, tudiz v praci na néjaké ptipravy
uz moc Casu nezbyva. Na nékterych byla v ramci domaéci ptipravy vidét opravdova zapale-
nost, zapojeni vlastni iniciativy a snaha pro klienty vytvofit co nejlepsi aktivitu. Pfestoze je
prace bavi, tak nékteré z pracovnic ptiznaly, Ze n¢kdy je prace narocna jak ¢asove, tak po
psychické strance. Jedné z aktivizacnich pracovnic prace zasahovala do osobniho Zivota vice
nez by si ona, 1 jeji rodina ptfala. Pro vSechny aktivizacni pracovnice je prace naro¢né&jsi
z psychického hlediska. V souvislosti s tim vétSina z nich uvedla, Ze pfedevSim ze zacatku
mély problém pustit praci z hlavy a nadale se ji nezabyvat. Jedna z pracovnic dokonce jednu
chvili uvazovala i o vypovédi. V souvislosti s psychickou naro¢nosti souvisi i umirani kli-

entd, které je v takovém zafizeni béZnou zalezitosti.

Kazda z pracovnic ma s klienty pozitivni 1 negativni zkuSenost. Negativni zazitky jsou spo-
jeny predevsim se zvySenou utocnosti klientli, kdy se nékteré z pracovnic setkaly 1 s napa-
denim. VSechny se ale shodly na tom, ze takové véci si clovék nemize brat osobné. Za po-
zitivni zazitky pak povazuji pochvalu na jejich osobu a skutecnost, Ze si klienti pamatuji je
samotné, véetnd jejich aktivit. Cas od asu se aktivizaéni pracovnice setkavaji s kuriéznimi
situacemi, které si budou pamatovat cely zivot. Jednim takovym ptikladem je, kdy jednu z
pracovnic devadesatiletd babicka poprosila o to, jestli by ji pohoupala na kolinku. Pfestoze
je prace hodné€ ndrocnd, pracovnicim se dostdva zadostiuc¢inéni, kdyz vidi, ze jsou klienti
spokojeni. Maji pak ptijemné pocity z toho, ze mizou takovym lidem jejich pobyt v zafizeni

alespoii na sklonku jejich Zivota trochu zpiijemnit.
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Jak aktiviza¢ni pracovnici komunikuji se seniory s Alzheimerovou chorobou?

Aktivizacni pracovnice u komunikace s klienty s Alzheimerovou chorobou pfipisuji dulezi-
tost ocnimu kontaktu a empatii. Nez komunikaci s takovym jedincem zahdjime, je dobré dat
mu veédét, ze tam vibec jsme, napt. dotekem. Neékdy ale samotné navazani komunikace s kli-
entem muze predstavovat problém. Dulezitou roli pfi zahdjeni komunikace ale hraje 1 sa-
motny klient. Zalezi na tom, jak moc je senior otevieny a v jakém stadiu onemocnéni se
nachazi. Obecné ale plati, ze bychom s takovymi osobami m¢li komunikovat s vétSim re-

spektem a uctou.

Jak uz bylo zminéno, zpisob, jak s klienty komunikovat, je do zna¢né miry ovlivnén jejich
zdravotnim stavem a také se odviji od faze onemocnéni. Pokud se doty¢ny nachazi v poca-
teCnim stadiu, je vhodné se s nim bavit upfimné, tzn. narovinu. Neni dobré u takovych kli-
entll délat jakékoliv rozdily, jelikoZ vSechno vnimaji. U klientd v pocatecni fazi je rovnéz
dalezité dat si pozor, abychom jim vSechno pftili§ nevysvétlovali. Mohli by mit pocit, Ze je
tim zesmésiiujeme. Komunikace s klienty v pokrocilé nebo terminélni fazi je logicky mno-
hem slozitéjsi. U takovych jedinct je dilezité sledovat jejich mimiku, a tedy klast diraz
pfedev§im na neverbalni komunikaci. Je vhodné slovné popsat vSechny ndmi provadeéné
ukony. Dilezité je umét odezirat z Gst, jelikoz valna vétSina seniorti ma v rozvinutém stadiu
s fec¢i velké problémy. Pokud jsou klienti pfili§ uzavieni nebo jsou jejich komunikacni
schopnosti do zna¢né miry omezeny, aktivizacni pracovnice se s nimi snazi komunikovat
formou validace. Ta umoziuje, Ze se jim klienti vice oteviou a sv&fi napfiklad s tim, co je
trapi. U komunikace s vdzné nemocnymi klienty diileZitou roli hraje taky to, jaky vztah ma
klient S
danym pracovnikem. Pokud aktivizaéni pracovnik klienta dobfe zn4, je schopen mu porozu-

mét 1 beze slov.

Na zptisob komunikace méla dopad pandemie koronaviru, kterd zapfticinila vétsi otevienost
seniorl. Jelikoz klienti neméli moZnost se vidét se svymi blizkymi a rodinou, zacali si blizky
kontakt nahrazovat pravé u aktivizacnich pracovniki. Jelikoz se klienti vice otevieli, komu-

nikace s nimi byla mnohem snazsi.
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Jakym zpiisobem aktiviza¢ni pracovnici poskytuji senioriim s Alzheimerovou choro-

bou péc€i a pomoc pri orientaci a kaZzdodennich ¢innostech?

Aktivizacni pracovnici se senioriim pobyt v zafizeni snaZi co nejvice zptijemnit, proto usiluji
o to, aby byli schopni se co nejlépe zorientovat. Z toho divodu ma kazdy z klientti na dvetich
svého pokoje velkou cedulku se jménem. Seniofi maji na pokojich fotky a osobni véci, které
jim v orientaci mohou rovnéz pomoci. Ze stejného ucelu méa kazda chodba jinou barvu,
stejné tak zaméstnanci jsou pro lepsi orientaci klientd barevné rozliseni. V ptipad¢€, Ze ma
jedinec né&jaky problém, diky barevnym triCkdm zaméstnancii vi, na koho se mize obratit
podle situace. Pokud senior naptiklad touzi po zébave, vyhledava aktivizacni pracovniky,
o kterych vi, ze jsou v oranzovém. Co se tyc¢e barevnych chodeb, ty nékdy mohou seniory
zmast. Pokud takova situace nastane, vétSinou staci je jen upozornit a klienti se po Case bez
problému zorientuji. Pokud je jedinec dezorientovany v prostoru a nevi, kde je, je potieba se
ho vicekrat zeptat, co hleda a kam chce jit. Jsou vétSinou tfi mista, ktera klienti nejcastéji

vyhledavaji, a témi jsou svij pokoj, jidelna a toaleta.

JelikoZ osobam trpici Alzheimerovou chorobou selhdva kratkodobd pamét’, nemocni tak Ziji
v minulosti a realitu jako takovou témét nevnimaji. Proto se Casto stava, Ze klienti hledaji
svllj domov, rodi€e nebo své déti. Je to individudlni. V takové situaci je nejlepsi pfistoupit
na jejich realitu, o niCem je nepiesvédCovat a nic jim nevyvracet. V takovém piipadé je

vhodné pouzit validaci, diky které se mohou do dané osoby lépe vecitit.

Co se tyce kazdodennich ¢innosti, méli bychom klientim nechat dostatecny prostor na to,
aby danou véc nejprve udélali sami. Je to z toho ditvodu, ze velmi rychle ztraci samostatnost.
Jakmile danou ¢innost za né zane vykonavat nékdo jiny, tak schopnost, kterou doposud
mgéli, ztrati velmi rychle. To naptiklad znamen4, Ze pokud vidime, Ze je senior jesté schopen

se sam ucesat, tak jej nechame, aby danou ¢innost vykonal sam.

Koronavirus ovlivnil klienty i v této oblasti. Nékteré z pracovnic uvedly, ze cela situace ve-
dla k prudkému zhorSeni jejich zdravotniho stavu. Seniofi zacali vice zmatkovat a neuméli

celou situaci zejména ze zacatku pochopit.
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V ¢em aktiviza¢ni pracovnici vidi nejvétsi prinos aktivizace smérem k seniorim trpi-

cich Alzheimerovou chorobou?

Kazda z pracovnic vidé€la nejvétsi piinos aktivizace v nécem jiném. Jedna z aktivizaCnich
pracovnic jako jeji nejveétsi vyhodu uvedla oddaleni pribéhu nemoci tim, Ze se snazi podpo-
rovat veskeré smysly. Klienti jsou pak déle schopni se sami o sebe postarat. Pro dalsi re-
spondentku je aktivizace dulezita, protoze klientim pfispiva k fyzické i duSevni pohod¢
a diky ni se neciti tak osam¢li. Aktivizace seniorim pomaha narusit rutinu a vede ke zpes-
tfeni denniho rezimu v zatizeni. Nékteré z aktivizac¢nich pracovnic uvedly, ze aktivizacni
¢innosti seniorim pomahaji si co nejdéle udrzet sobéstacnost. Aktivizace taky prispiva ke
zlepSeni jemné motoriky klientd a mtze slouzit jako vzpominkova terapie, kdy jim konkrétni
¢innost muze ptipomenout zazitek z minulosti. Diky aktivizacim si klienti dokazuji, Ze jsou
stale schopni néco zvladnout. Vétsina z pracovnic se shodla na tom, Ze by bylo lepsi aktivi-
zaci délat vice individualng. To je ale velmi obtizné vzhledem k mnozstvi klientt, kterych

je v zafizeni momentalné cca 150.

Aby byla aktivizace ptfinosna, je dilezité, aby klienta dané ¢innost bavila. Musi byt tedy
pfizplsobena jeho z4jmim a zalibam. Nékterym klientim se nejvice 1ibi fyzické a tane¢ni
aktivity. Jini preferuji vytvareni kreativnich véci, zatimco dalSim se nejvice zamlouvaji ko-
gnitivni cviceni, diky kterym si trénuji mozek. Obecné by se dalo fici, Ze vétSina klientli
dobfie reaguje na hudbu. Hudba se da totiz pouzit kdykoliv a do ¢ehokoliv, tfeba i do cviceni
paméti. V nékterych piipadech mliZze hudba zvysit aktivitu a motivaci klientli. Pokud se na-
ptiklad za¢ne zpivat, tak i pfes jejich poCatecni nezajem se valna vétSina rada piipoji a jejich
vykonnost je pak vétsi 1 u nésledujicich ¢innosti. Nékdy se stane, Ze se jedinec odmita do
jakékoliv ¢innosti zapojit. V takovém ptipad¢ klienta k aktivité¢ nikdy nenutime a nechame
rozhodnuti pouze na ném. Neni vylouceno, Ze se sdm ptida v jejim pribehu, a nakonec je
rad, Ze tak ucinil. Co se ty¢e hudby, tak nelze opomenout muzikoterapii, kterd pomaha pie-
devS§im klientim v termindlni fazi. Néktefi ze seniort taky oceni Cerstvy vzduch a pro-
chazky. Na pacienty v pokrocilejsi nebo termindlni fazi rovnéz pozitivné ptsobi klasicka
masaz kombinovand s masazi bazalni, kterd ma uvoliujici a relaxa¢ni t€inky. Takova masaz
slouzi k uvolnéni a uklidnéni zejména imobilnich klientli. Aby méla aktivizace néjaky vy-
znam a byla prospésna, je rovnéz dllezité, abychom klienty zbyte¢né nepodceniovali a neda-

vali jim pfili§ snadné ukoly.
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4.8.1 Diskuze

Na zékladé vyzkumného Setfeni jsem si uvédomila, jak je prace aktiviza¢niho pracovnika
naroCna. Prestoze jsem méla v Alzheimercentru praxi, myslim si, ze jsem o naplni prace
méla mylnou pfedstavu. Neuvédomovala jsem si, kolik ¢asu doméci pfiprava zabere a jak
moc je takova prace psychicky naro¢na. Podle mého nazoru mi ale praxe pomohla uvédomit
si, co chci na zéklad¢é vyzkumného Setfeni zjistit. Myslim si, ze kdybych s praxi v zafizeni
nem¢éla zkuSenosti, méla bych vétsi problémy pfii sestaveni vyzkumnych otazek, 1 pfi samot-
nych rozhovorech. Co se tyce rozhovora, mrzi mé, Ze jsem je diky pandemie nestihla s akti-
viza¢nimi pracovnicemi provést osobné. Pfestoze jsem ziskala vSechny potiebné informace,
myslim si, Ze tim mohly byt mé vysledky trochu ovlivnény. Kdybych rozhovory provadé¢la
tvafi v tvaf, méla bych moznost sledovat bezprostiedni reakce aktivizacnich pracovnic na
danou otazku. Na zdkladé€ té bych pak mohla na danou odpovéd’ 1épe reagovat. Také si mys-
lim, ze v nékterych ptipadech by byly aktivizaéni pracovnice vyfe¢néjsi, pokud by rozho-

vory probihaly na zéklad¢ osobniho setkani nez prostfednictvim telefonu.

Na druhou stranu jsem ale diky necekané situaci ziskala zajimavé informace, jakym zptiso-
bem pandemie seniory s Alzheimerovou chorobou ovlivnila. Ta zpiisobila zhorSeni zdravot-
niho stavu klientt. Ti diky ni zacali vice zmatkovat a m¢li velké potiZe celou situaci pocho-
pit. S tim souvisela 1 vétsi prostorova dezorientace. Dalo by se ale fici, Ze Sifeni koronaviru
v nékterych oblastech seniory ovlivnilo i pozitivn€. Naptiklad co se tyce komunikace, akti-
vizacni pracovnice u klientli zaznamenaly pozitivni zmény. Diky nedostatku osobniho kon-
taktu s rodinou zacali byt vice oteviengjsi a komunikace tak s nimi byla mnohem jednodussi
neZ za normalnich okolnosti. Sifeni pandemie nakonec vnimam jako zajimavy dodatek do

mého vyzkumu.

Vysledky vyzkumného Setieni se shoduji s vyroky autortii v teoretické ¢asti. Aktivizacni pra-
covnice mi potvrdily, Ze u komunikace s klienty je velmi dilezité brat ohled na stddium
onemocnéni, ve kterém se klient nachazi. Také se mi potvrdilo, Ze dilezitou roli v komuni-
kaci s klientem s demenci hraje rovnéz o¢ni kontakt a dotek, jak uvadi i (Wehner,
Schwinghammer, 2013), podle které mtze i drobné pohlazeni klientovi pomoct nam poro-

zumét.

Co se tyce aktivizace, vysledky mého vyzkumu se ztotoZiluji s mySlenkami (Zgola, 2003),
podle které musi byt aktivizacni programy piizptsobeny individualité klienta. U aktivizaci

je dilezité brat v potaz klientovy zaliby, jedin€ tak pro néj bude prospéSnd, jak uvadi
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i (Rheinwaldova, 1999). Vysledky se s (Wehner, Schwinghammer, 2003) shoduji i v oblasti
pfinosu aktivizace smérem k seniortiim trpicich demenci, kdy aktiviza¢ni ¢innosti rozviji
jemnou a hrubou motoriku. Také slouzi k trénovani pozornosti a paméti. Aktivizace ma po-
zitivni vliv nejen na psychické, ale i fyzické zdravi ¢lovéka a umoznuje klientovi vykonavat

¢innost, kterd ma néjaky smysl.

Myslim si, ze vysledky, které jsem na zéklad¢ vyzkumného Setfeni ziskala, odpovédély na

vSechny vyzkumné otazky, které jsem si na pocatku stanovila.
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ZAVER

V mé bakalaiské praci jsem se zamétila na seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby.
Moje rozhodnuti zabyvat se timto tématem do velké miry ovlivnila vykonand praxe v Al-
zheimercentru ve Zling, ze které¢ jsem byla nadSena. Ackoliv jsem takovou cilovou skupinu
puvodné neméla v planu, po absolvovani praxe jsem zménila ndzor. Myslim si, ze mé nad-
Seni velmi ovlivnil i pfistup samotnych pracovnic k moji osobé. VSechny se mnou jednaly,
jako bych byla jedna z nich, takze jsem se v zafizeni od samého pocatku citila velmi pii-
jemng. Taky se mi libil pfistup zaméstnanct ke klientiim. Ackoliv jedna z pracovnic méla
k n¢kterym mensi vyhrady ohledné jejich pfistupu k seniortim, ja jsem alespon za stravenou

dobu v zafizeni nic negativniho nezaznamenala.

Prace se sklada ze dvou casti, a to teoretické a praktické. V prvni kapitole teoretické Casti
jsem se zabyvala vymezenim Alzheimerovy choroby. Popsala jsem piiznaky a stadia one-
mocnéni. Déle jsem se vénovala prevenci Alzheimerovy choroby a Ceské alzheimerovské
spole¢nosti. V druhé kapitole byla pozornost vénovana samotné aktivizaci. Nejprve jsem
vymezila pojem aktivizace a dale se vénovala roli aktiviza¢niho pracovnika a jednotlivym
aktivizacnim technikam, které se pfi praci se seniory s demenci vyuzivaji. V posledni, tedy
treti kapitole jsem se zaméfila na socidlni sluzby a péci seniorit s demenci. JelikoZ jsem praxi
vykonala v zafizeni, které je registrovano jako domov se zvlastnim reZimem, zminila jsem

1 socialni sluzby, které takové domovy poskytuji.

rowr

Prakticka ¢ast byla zamétena na samotny vyzkum. Jako hlavni vyzkumnou otazku jsem si
stanovila, jaké faktory nejvice ovliviiuji praci se seniory s diagnézou Alzheimerovy choroby.
V ramci té jsem si vymezila otazky dil¢i, ze kterych jsem pii vyzkumném Setfeni vychdzela
a diky kterym jsem vyzkum rozdélila do 4 oblasti. Pro vyzkumné Setfeni jsem zvolila vy-
zkum kvalitativni. Potfebna data k vypracovani vyzkumu jsem ziskala na zaklad¢ polostruk-
turovanych rozhovort s aktiviza¢nimi pracovnicemi. Drzela jsem se tedy pfedem piiprave-
nych otazek, které jsem dopliiovala dal§imi otdzkami vzhledem k situaci a reakci responden-

tek.

V prvni oblasti jsem se zaméfila na vztah aktivizacnich pracovnic ke klientim, ktery do
velké miry ovliviiuyje jejich pobyt v zafizeni. ProtoZe jsem za dlleZity faktor povazovala i to,
jakym zplsobem aktiviza¢ni pracovnice s klienty komunikuji, rozhodla jsem se ¢ast vy-

zkumu vénovat jejich vzajemné komunikaci. JelikoZ se takovi klienti Casto citi frustrovani,
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bezradni a zmateni diky dezorientaci, zamé&fila jsem se taky na to, jakym zptisobem se kli-
entovi snazi v takové situaci pomoci, a jak s takovymi klienty pracovat. Také mé v rdmci
vyzkumného Setieni zajimal pohled aktiviza¢nich pracovnic piedev§im na ptinos aktivizac-
nich ¢innosti. Zabyvala jsem se i tim, jak pracuji s takovymi klienty, kteti se odmitaji do
dané aktivity zapojit, jakym zplsobem jsou aktivizace vedeny a jaké aktivity jsou u seniort

nejvice oblibené.

Vsechny z pracovnic se jednoznacné shodly na tom, ze piistup zejména u takovych klient
je velice dulezity a je poteba mit k takovym osobam vztah. Dilezita je i psychicka odolnost,
jelikoz napli prace je psychicky velmi naro¢na. Klienti potfebuji pocit jistoty, bezpeci
a lasky, proto je potieba k nim takovym zptisobem piistupovat. Prace je naro¢na i ¢asové na
ptipravu, takze je potfeba, aby se ji vénoval né€kdo, kdo je ochoten se tomu pfizplsobit.
Z odpovédi aktivizacnich pracovnic jsem méla pocit, ze je prace opravdu bavi, napliiuje
a vSechny se snazi klientim jejich pobyt v zafizeni na sklonku jejich Zivota co nejvice zpfi-

jemnit.

Jaky maji pracovnice ke klientovi vztah, se odrazi i v samotné komunikaci s nim. Cim vice
ma pracovnice ke klientovi bliz, tim Iépe je pak schopna s nim komunikovat, 1 v ptipad¢, ze
se jedna o nemocného v termindlni fazi a komunikace s nim je do zna¢né miry omezena. Je
potieba k takovému cClov€ku pfistupovat s tictou, respektem, trpelivosti a snazit se mu za
jakékoliv situace se co nejvice ptizpusobit. Vyznamnou roli pii préci s takovymi jedinci
hraje rovn€Zz empatie, to znamena vciténi se do druhé osoby. Dilezitym prvkem je i dobra
znalost klientil a snaha jim co nejvice porozumét. Diky tomu, Ze mame o klientovi dostatek
informaci, vime, jaké byly jeho konic¢ky a zajmy v mladi a produktivnim v&ku. Na zdklad¢
toho s nim mizeme nadéle GspésSne pracovat. Diky dostatecnym informacim o klientovi mu-
zeme jednodu$sim zplisobem vést komunikaci a jednotlivé aktivity tak ptizplsobit jeho za-
jmim. Na seniorech je pak vidét pozitivni zpétna vazba a vyvinuti vétsiho Usili pfi dané

¢innosti. Také urcité neni na misté klienty do néceho nutit.

Pro to, aby byla aktivizace takovych osob uspesnd, je dilezité znéat i jejich zdravotni stav.
Aby byla aktivizace pfinosem a méla na klienty pozitivni vliv je rovnéz diilezité, aby danou
¢innost vykonévaly osoby, které jsou ve stejné fazi onemocnéni. Mohlo by se pak stat, ze
jedinec bude mit pocit, Ze danou Cinnosti nezvlada, coz by mohlo vést k jeho znepokojeni.
Ptestoze je péCe a pomoc takovym osobam vyznamna, je dobré ji nepfehanét a nechat klien-
tim urcitou volnost. Ti by méli mit nejdiive moznost, aby béZznou denni ¢innost vykonali

sami, a tim neztratili své dosavadni schopnosti.
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Jsem rada, Ze jsem na zakladé této prace méla moznost problematiku Alzheimerovy choroby
prozkoumat vice do hloubky a Iépe ji porozumét. Vyzkumné Setfeni a samotna praxe mi
pomohly si uvédomit, jak je prace s takovymi osobami narocna. Vsichni, kteii se takovym
lidem snaZi jejich Zivot co nejvice zpiijemnit, a co se v takové oblasti pohybuji, maji muj
obdiv. I pfes pracovni ndro¢nost jsem si ale uvédomila, Ze by mi v budoucnu prace s osobami

s Alzheimerovou chorobou nevadila.

Poznatky, které jsem na zéklad€ bakalatské prace ziskala, by mohly byt uZitecné nejen na-
stavajicim aktivizacnim pracovnikiim, ale vSem, ktefi se v budoucnosti chystaji s osobami
s Alzheimerovou chorobou pracovat. Ziskané informace ale mohou v praxi vyuzit i ti, ktefi

o jedince s Alzheimerovou chorobou pecuji v domacim prostiedi.
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ROZHOVOR C. 5



ROZHOVOR C. 1

1. Co Vas vedlo k tomu, Ze jste zacala pracovat s touto cilovou skupinou?

K této praci me privedla mamka. Dél4a v Alzheimercentru pecovatelku. J& méam vystudova-
nou predskolni pedagogiku, coz se tyka déti ve Skolce, ale tim, Zze jsem si dlouho nemohla
najit praci, tak mi mamka fekla hele tak pojd’ zkusit k nam jit pracovat, ted’ tam hledaji ak-
tivizaéniho pracovnika. Rekla mi, co to obnasi a v podstatg je to takova prace skoro jako ve

Skolce, jen prost¢ se starSimi lidmi.
2. A napliluje Vas tato prace, bavi Vas to?
Urcité. Mam dobry pocit z toho, Zze pomaham lidem, ktefi to potiebuyji.

3. A neni Vam nékdy téch lidi lito? Nebylo to pro Vas ze za¢atku obtizné s témito
lidmi pracovat?
To urcité bylo. Asi i z toho diivodu, Ze jsem dosud znala jen ty déti ve Skolce, tak chvilku

musi naucit s nimi komunikovat, ne jak s détma. UZ k nim musi pfistupovat s néjakym re-

spektem a empatii. J4 si myslim, Ze empatie je v tady té praci velmi dalezita.

4. Tomu rozumim, prece jenom predskolni pedagogika, pracovat s détmi a pak
najednou jit k seniorim je néco jiného... A jak dlouho s témito lidmi v Alzhei-

mercentru pracujete?
Pracuju tam rok a ptil. Nastoupila jsem v listopadu 2018.

5. Berete si tu svou praci domi? Ono prece jenom asi to ¢lovéka do jisté miry
ovlivni pracovat s takovou cilovou skupinou... anebo to mate tak, Ze pri pri-

chodu domii to iplné vypoustite a nepremyslite nad tim?

(smich) Nechci fict, bohuZzel ... ale ano, nékdy nad tim pfemyslim. Tim, ze ja v té praci
travim dost Casu jo, protoZe to jsou 12 ti hodinové smény, ten Cas je dlouhy, takze ta prace
je muj druhy domov dalo by se fict. A ne vzdy si stihnu nachystat praci v praci, takze obcas

si to musim chystat i doma, takZe jako ano zasahuje mi to do Zivota a beru si praci domd.
6. Jaky je Vas nejlepSi a nejhorsi zazitek s osobou s timto onemocnénim?

Mym nejhor§im zazitkem... vite lidi v tomhle stadiu jako by si néco vynahrazovali, a kdyz
byli cely zivot hodni, tak ted’ se mliZe stat, ze uz nejsou. Neni to u vSech, ale zpatky k zazitku

byla to moje druh4 sména a klientka mé z ni¢eho nic u aktivizace zacala skrtit. Bylo to kratkeé,



ale ten prvotni Sok byl hrozny. Klientka ptsobila velmi mile, ale v ten okamzik ji jako by
sepnulo jiné tlacitko. A nejlepsi zazitek pro mé vzdycky je, ze mé klienti poznavaji a pama-
tuji si me.

7. A poprvé jste se s osobou s Alzheimerovou chorobou setkala aZ v zarizeni nebo

jste méla moZnost komunikovat s touto osobou uz predtim?
Ne, s témito osobami jsem se setkala, az kdyz jsem nastoupila do zafizeni.

8. KdyzZ jste se s témito osobami setkala poprvé, bylo pro Vas obtiZzné s nimi néja-

kym zpiisobem navazat komunikaci nebo Vam to nedélalo problém?

Ono az takovy problém neni. Ono kdyz ma ¢lovek selsky rozum a zachova se ke starSimu
¢loveéku s uctou, tak to neni az takovy problém. Horsi jsou spis klienti, ktefi uz maji tu cho-
robu pokrocilou, tam totiz musite hodn¢ dbat na neverbalni komunikaci, coZz znamena mi-
mika obliceje a hodné zélezi na tom se jim divat do o¢i, kdyz oni s vami chtéji komunikovat.
Takze neni to az takovy problém, ale s t€mi osobami, které jsou v pokrocilej$im stadiu one-
mocnéni, tak tieba jenom ,,huhnaji®, kdyz to tak feknu, takze tam je ta neverbalni komuni-

kace velmi dulezita.

9. JakdyzZ jsem tam byla na praxi, tak mi nékdy délalo problém s nimi komuniko-
vat, jelikoZ jsem nevédéla, jak na tom kdo je, tak jsem se bala, abych s nékym,
kdo na tom nebyl ti'eba aZ tak Spatné, abych s nim nemluvila jako s ,,blbcem*...

Ano ano, rozumim. Tam je dilezit¢ dodrzovat ten respekt k tomu ¢loveéku, protoze se jedna
promluvite, dat mu najevo, Ze tam jste, bud’ teda pohledem z o¢i do o¢i anebo kdyZ k nému
piistupujete zezadu, tak dotek. KdyZ se ho tieba dotknete, pak se ho na néco zeptate a ta
komunikace uz dal jede podle toho, co Vy chcete, anebo podle toho, co Vam ten senior

potiebuje sd¢lit.

10. A kdybyste méla Fict, jaké si myslite, Ze jsou nejvétsi bariéry v komunikaci s ta-

kovymi osobami, co by to podle Vas bylo?

Komunikacni bariéry jsou ur€ité u téch, kteti maji tu nemoc pokrocilou. Jak fikam, oni uz
vlastné€ tu fe¢ hodn€ zapominaji, nemizou se vyjadfit, takZe musite hodné naslouchat a davat
opravdu velky pozor, co oni Vam fikaji tou mimikou. Je dalezité poslouchat, abyste na n¢j
byla schopna navézat. Nékdy oni ,,hazou* paté pres devaté a oni vdm vlastné i tou feci téla

feknou to, co by Vam chtéli fict normaln¢ slovné.



11. TakzZe diilezité je asi aktivné naslouchat a pozorovat i'ec¢ téla?
Ano, urcité.

12. Kdyz vidite, Ze ten senior je dezorientovany nebo zmateny, jaky je prvni krok,

co udélate, abyste ho uklidnili a aby se 1épe zorientoval?

Prvnim krokem je urcité jit za nim. Dulezité je jit za nim, zeptate se, kam chtél jit, kdyZz nevi,
tak se ho tieba zeptate, jestli hleda pokoj, jidelnu nebo jestli potiebuje na toaletu a pak uz to
jde jednoduse, zZe ten Clovek se najednou vrati do toho mista, kde je a pak uz to jde. Takze
bud’ jej zavedete na pokoj, do jidelny nebo na toaletu. Jsou to vétSinou tyhle tfi mista, kam
oni vétSinou chtéji jit.

13. Taky jsem si v§imla, Ze pro lepsi orientaci, tam mate rizné cedulky na dverich

a na pokojich. Jaké dalSi pomiicky vyuZivate k lepSimu zorientovani se?

Ano presné tak. A co se tyCe dalSich pomicek, tak kazd4a chodba ma jinou barvu podlahy.
Mame zelené, ¢ervené a modré chodby a co se ty¢e pokoji, tak oni na pokojich mizou mit
svoji vlastni fotku nebo svoji oblibenou véc, jako je obrazek, podle toho poznaji sviij pokoj,
kdyz si tfeba zrovna nevzpomenou na to, jak se jmenuji. Oni sice na pokojich maji cedulky
se jménem, ale kdyz si nevzpomenou, jak se jmenuji, tak jim fotka miZe pomoct. A taky
pracovnici maji jiné barvy tricek, aby nas rozliSovali. Takze kdyz potiebuji pomoc s oblik-
nutim, tak jdou za sesttiCkou ve Zlutém tricku, coz je socialni pracovnik, pak tieba se zaba-
vou jdou za mnou, ja jako aktivizaéni pracovnik mam oranzové tricko, kdyZ maji zdravotni
problémy, tak zdravotniky rozlisi podle modrych tricek nebo kdyz se jim néco rozlije nebo
se stane n&jaka nehoda, tak vi, Ze uklizecky maji zelené tricka, nebo kdyZ maji hlad, tak

pracovnici kuchyné€ jsou zase v bilém.
14. Takze klienti vétSinou vi a poznaji, za kym maji jit?
Ano. Samoziejmé neékterym to trva déle. Ta adaptacni doba jsou vétSinou 3 mésice, nekte-
rym to ale mize trvat tieba pill roku, nez si zajedou do toho systému.
15. Tak to je fajn, ja si myslela, Ze vétSina z nich viibec nevi, tak je fajn, Ze se aspoi
takhle orientuji...

Jak tikam, je to individudlni, nékdo zajede hned, ale nékomu to tieba opravdu trva piil roku,

né¢komu dokonce i rok, zélezi, v jaké fazi té choroby se nachazi.



16. JeSté bych se Vas jako aktiviza¢niho pracovnika chtéla zeptat na aktivizace. Je
to asi hodné individualni, ale které aktiviza¢ni ¢innosti si myslite, Ze jsou u se-

nioru nejvice oblibené?

Nejvice oblibené jsou urcité védomostni a hudebni ¢innosti. U téch védomostnich ten mozek
hodné procvicujeme, oni jsou radi, Ze si zavzpominaji, ze néco délaji a ptijdou si uziteéni,
takze cokoliv védomostniho je hrozné€ bavi a pak je bavi hadani hudby, coz znamena, ze my

tfeba poustime néjaky uryvek a oni hadaji, co je to za pisnicku a kdo ji slozil, nebo zazpival.
17. Takze to tedy neni vyloZené muzikoterapie?

Nene. Ja bych muzikoterapii zatradila spiSe pro klienty imobilni. Oni tu hudbu totiz vnimaji

uz trochu jinak, jako sviij pocit.

18. A jsou naopak néjaké ¢innosti, u kterych klienti nereaguji moc dobre, nebo je

néco co odmitaji délat?
Jestli mam fict za sebe, tak neradi cvici.
19. Myslite néjaké fyzické aktivity?

Ano, protoze uz jsou star$i, maji Spatné klouby a kosti. To si myslim, ze d¢€laji fakt neradi,
ale kdyZ uz se do toho pusti, tak jsou nakonec radi, Ze se protahli a Ze zase néco délali a pak
tteba 1 pod€kuji. Ale je to zase individualni. A kdyZ nékdo semnou nechce jit na tu aktivizaci,
j& ho nenutim. Ja vZdycky dam na vybér, budeme d¢€lat tohle a tohle, kdo chce jit semnou,

muze jit, kdo nechce, tak nejde. Je to jejich volba, neni to zadné nuceni.

20. Jasné, takZe se nékdy stava, Ze kdyZ se k tomu ze za¢atku nemaji, tak nakonec

jsou teda radi, Ze se zapojili?

Ano. A kdyz vlastnég tu aktivizaci délame na jideln€ nebo tfeba radi cvi¢ime na terase a tak
se k nam tfeba né&ktefi klienti pfidaji. Nekteti, kteti nechtéli, tak jsou stranou a jsou 1 takovi,
kteti tfeba cvicit §li, ale nakonec zjistili, ze cvicit nechtéji, tak zase v prib&hu odejdou. Takze
je to vlastn€ Upln€ na nich, jestli tam ziistanou, budou tam s nami nebo se ptidaji, my je

nenutime.
21. Super, jesté bych méla posledni otazku. V ¢em si myslite, Ze ma aktivizace nej-
vétsi prinos?
J& si myslim, ze je to hlavné z toho diivodu, Ze my v podstaté oddalime pribéeh té nemoci

tim, Ze podporujeme vSechny smysly tou aktivizaci, at’ uz se jedna o aktivizaci vykonnostni,



pohybovou... Snazime se vyuzivat vSechny smysly a tim tu nemoc oddalujeme a klienti se
tak o sebe dokazi déle postarat, takze potom tolik nepotiebuji tu péci nebo déle udrzi fec

a myslenku, co by nam chtéli fict.
22. Rozumim, takZe se diky tomu zpomali priibéh toho onemocnéni?

Ano piesné tak. Protoze oni kdyby nic nedélali, tak ten pribéh bude rapidni.



ROZHOVOR C.2

1. Jak jste se dostala k takové praci?

Je pravda, Ze kdyz jsem shanéla praci, tak jsem narazila na inzerat ohledn¢ pecovatelstvi,
ale upiimné jsem moc nevédéla, co takova prace obndsi, a po rozhovoru s vrchni sestrou
jsme uznaly, Ze tahle prace neni viibec pro m¢. Po tom, co se podivala na miij Zivotopis,
mi navrhla, jestli bych nechtéla zkusit misto aktiviza¢ni pracovnice a vlastn€ po tom, co
mi to vyliCila, tak jsem si fikala, jo super, tak to zkusim. Tak jsem to zkusila a zacala
jsem se ucit doma, vyhledavala jsem si informace nebo jsem se ucila od ostatnich pra-

covnic.
2. TakzZe by se dalo Fict, Ze jste se v této praci nasla? Bavi Vas to?

Ano bavi. Samoziejmé s témi Sikovné&j$imi mé to bavi mnohem vice, nez témi slabSimi

logicky, ale pokud bych to méla vzit komplexné, tak mé to hrozné bavi.

3. Tak to je super. A poprvé jste se s osobou, co trpi Alzheimerem, setkala az v za-

Fizeni nebo jste uz predtim méla mozZnost se s takovou osobou setkat?

Kdyz ja jsem byla mald, tak moje prababi¢ka méla Alzheimera, ale zase az tak moc si to
nepamatuju, ona umiela, kdyZ mi bylo ptfiblizné 10 rokti. Pamatuju si jen n&jaké véci, co

d¢lala, jenze predtim jsem tomu moc nerozumeéla, Ze jo.

4. Jasné, Tomu rozumim. TakZe prababicka neméla viibec Zadny vliv na to, Ze

jste pak skoncila u takové cilové skupiny...
Ne to ne.
5. Dobfre. A jak dlouho vlastné pracujete v tomto zaiizeni?
Ted’ v tinoru to byl rok.
6. Tak to je pomérné kratka doba...
Jojo, je to fakt kratka doba, ale tak ¢lovék se potad uci.

7. 1 kdyZ tam tedy pusobite jenom rok, tak mate za tu dobu néjaky zazitek, na

ktery nezapomenete, takovy nejsilnéjSi moment?
No takhle. Téch krasnych zazitki je hrozn€ moc, co bych mohla fict. Tieba se mi hrozné
libi, kdyZ se jim libi moje aktivizace, Ze mi tfeba sami feknou, Ze to bylo fajn, Ze si to

uzili nebo ze si to pamatuji, to je strasné super. A oni kolikrat ptijdou s takovou hezkou



pochvalou na vasi osobu, zZe vam tfeba feknou, Zze vam to slusi a tak. Oni ndm tam vSem
tikaji sestficko, takze za vami tfeba pfijdou a feknou vam: ,, Sestiicko Vy jste nejlepsi,

doufam, ze tady s nami budete* takze to jsou takové hezké véci.
8. Tak to je super. To urcité potési.

Jo, to vzdycky uplné rozzati den ¢lovéku. A co se tyce téch horsich zazitki... Podle mé
takhle nejhorsi zazitek byl spojen s krmenim, nez se samotnou aktivizaci. U té aktivizace
je nejhorsi, kdyz nemaji zajem cokoliv délat, kdyz jim Clovék chce se vSim vyhovét,

jenze Clovek nékdy nechape, Ze v jejich véku uz se jim tfeba nic moc nechce.

9. Ten nejhorsi zazitek mé zajimal z toho diivodu, Ze kdyZ jsem se na to ptala Vasi
kolegyné, tak mi pravé rikala, Ze kdyZ byla na druhé sméné, tak ji jedna Kkli-
entka zacala Skrtit. TakZe podobny Sok, nebo vyloZené takhle negativni zkuSe-

nost teda nemate?

Ne to ne. Jesté¢ se mi nestalo, ze by mé nékdo vylozené napadl. Jako obcas se stane, Ze
vam nékdo tieba pevné stiskne ruku nebo jsem se setkala s nepfijemnymi narazkami, ze

je nemate otravovat a tak, ale to si tak clovek nesmi brat.
10. Jasné. A co se tyce narocnosti, do jaké miry Vam prace zasahuje do osobniho
Zivota?
Ja bych fekla, ze mi to hodn¢ zasahuje do Zivota a spoustu véci si z prace odnasim i domt
a hodné si i lidi v§imaji, ze jsem naptiklad hrozné opatrny clovek, kvili tomu. Tteba
hned jakmile je sklenicka na rohu stolu, musim ji dat hned pry¢, protoZe co by, kdyby

nebo kdyZz mam néco n€komu donést, tak otevirdm obaly a vS§echno vSem pfipravim jak

pro malé déti.
11. TakzZe jste tou praci hodné ovlivnéna?

Ano ano. Nebo tfeba moje babicka. U nds v centru je Casté, Ze klienta vzdycky chytneme
za ruku a pomiizeme mu né¢kam dojit, tak ja vZdycky vezmu babicku a feknu: ,,pojd’ babi,

jdeme* a pak si uvédomim, co to vlastné délam.
12. Aha, takze takova nemoc z povolani trochu...

Ano, stra$né. I star§im lidem potad oteviram dvete a takhle je to se v§im. Je to nemoc

no.

13. Ale tak to je hezké, to musi byt ostatni radi ne?



Jo tak do urcité miry urcité. A jeste jak jste se mé ptala, jestli si beru praci domtl, tak ne
ze bych se az tak Casto rozmyslela nad tim, jakou aktivitu to ne, ale spi§ kdyz délam
kognitivni cviCeni, tak to m¢ hodné bavi. Délam tieba néjaké tajenky nebo osmismeérky,
kvizy a rizné véci, tak ja si to vytvafim doma sama, nez abych to stahovala, takze si
sednu k wordu a skladam si to vSechno a pak semnou tieba jedno dopoledne doma héadaji

a vypliuji otazky, takze u toho stravim straSn¢ moc Casu.
14. Tak to je super, Ze Vas to tak bavi a Ze si s tim tak vyhrajete.

Jo to jo, samoziejmé by to asi bylo lepsi, kdybych to délala v praci, ale bohuZzel na to

neni ¢as, coz se neda nic délat.

15. A kdyzZ jste do zafizeni nastoupila, délalo Vam problém navazat komunikaci

s témito lidmi nebo Vam to nedélalo obtize?

Délalo mi to hodné problém. Mn¢ dé¢la i normalné problém navazat komunikaci, tfeba
is témi pracovniky, takze s t€émi lidmi, ktefi jsou na tom mnohem huif, tak to pro me bylo
celkem tézky. Samoziejmé, ze jesté s téma Sikovnyma se to jest¢ dalo zvladnout. Ale byl
to pro mé nezvyk, kdyz se mé tfeba pani 4 krat béhem jedné minuty zeptala kolik je
hodin, takZe jsem to hodn¢ vnimala ten prvni den, ale kazdym dnem se to zacalo zlepSo-

vat a ted’ uZ mi to ptijde uplné normalni.

16. Jasné no, ¢lovék si asi zvykne. Ja bych se asi i bala toho, Ze kdyZ bych tam
nastoupila, tak jesté jak ty lidi neznam, tak nevim, jak kdo na tom je, tak bych
méla obavy, Ze s nékym, kdo na tom tifeba neni azZ tak Spatné, Ze s nim budu

jednat jako s blbcem, kdyzZ to Feknu takhle blbé. Z toho jste neméla strach?

To si myslim, Ze se stane i normalné, kdyz tady ¢lovek pracuje tieba ten ptilrok nebo rok,
ze 1 kolikrat ptinesete néjaké cviceni a ani si neuvédomite, Ze to je pro toho cloveéka ptilis
lehké, ale to vam vétSinou feknou, Ze je to pro né prili§ snadné, tak si to pak ¢clovek
uvédomi a spravi to. Ale n€kdy je vidét, Ze kdyz je ten ¢lovek novy, tak zase troSku jinak
pfemysli.

17. A v ¢em by se dalo Fict, Ze se nejvice liSi komunikace s ¢lovékem, ktery na tom

neni az tak Spatné, s tim, ktery ma pokrocilou fazi?

S témi, ktefi jsou viceméné v poradku a nejsou na tom az tak Spatné, tak s téma se snazim

mluvit Upln€ uptimné, jako by to byla moje babicka, akorat s trochu vétSim respektem,



protoze asi takhle bych ji mohla trosku i zesmésnit, kdybych z ni délala takového tek-
néme blbce, Ze bych se jim snazila v§echno vysvétlovat jak malym. Oni jsou za to potom
1 radi, ze je cloveék upfimny a kdyz jim clovék nechava i trochu samostatnost. To tieba
znamena, ze nebudu porad chodit jim dolivat piti, protoze to oni sami védi, kdy si ma;ji
dolit. A u téch, co jsou na tom htfe, tak ja vétSinou chodivam pomalejSim tempem
anejlepsi je k takovému ¢lovéku pristupovat trochu z boku, abychom mu nebrali takovou
volnost, aby véd¢l, ze muze kdykoliv odejit. Také se vzdycky snazime divat se z o¢i do
o¢i, takze pokud je potieba, tak se sehneme a snazime se srozumitelné a pomalu vysvétlit,
co po nich chceme. KdyZ po ném naptiklad chceme, aby si oblékl bundu, ze ptijdeme

ven, tak feknu, tak ted’ si obleCeme bundu.
18. Takze diilezité, je vSechno popsat ...

Ano, popsat a pomalu nejlépe, protoze jakmile dostanou 4 ukoly naraz, tak oni nevi, co
maji délat diiv.
19. Jasné no. A kdyzZ vidite, Ze ten ¢lovék je zmateny nebo dezorientovany, jak se

zachovate v prvni moment?

Ono zaleZi, v jaké je to situaci. Kdyby byl zmateny tim stylem, Ze nechape, co po ném
chci, tfeba ohledné toho piti, tak je potieba to fict pomalinku znova, v klidu vysvétit.
Clovék na to musi mit trpélivost vysvétlovat ty véci poiad dokolecka. Ale kdyz je tfeba
dezorientovany a hleda domov, tak je to troSi¢ku slozitéjsi. Nejlepsi je pouzit validaci,
takové vciténi se do druhé osoby. V takovém ptipad¢ je nejlepsi se ho zacit ptat, proc¢
chce jit dom, protoZze kdyZ se ho ¢love€k zepta, pro¢ chce jit domd, tak ten doty¢ny mu
vzdycky fekne néjaké divody, ale uz si neuvédomuje tu realitu. A pokud je dezoriento-
vany na ukor centra, kdyz nevi, kde ma pokoj, kde je zachod, jidelna, tak kolikrat staci

jen fict, ptijdete touto ulickou doleva anebo je v ptipadé potieby doprovodime.

20. Taky jsem slySela, Ze tam mate rizné pomiicky, jako cedulky na dverich, kazda

chodba ma jinou barvu, takzZe i podle toho se orientuji, Ze?

Ano jak tikate, kazda, chodba, kazdé patro ma svou barvu, to zaprvé, 1 kdyz to je taky
nékdy mate, Ze si to Upln€ nepamatuji, Ze je musime upozornit, Ze maji jit o patro vys,
ale n¢kdy si vzpomenou, Ze bydli nékde jinde. A kazdé dvete maji velkou cedulku, kde

jsou napsané jejich jména, tak jim vzdycky fikame, at’ si to ¢tou.



21. Ted bych se presunula k aktivizacim. Chtéla bych se Vas zeptat, u kterych ak-

tiviza¢nich ¢innosti si myslite, Ze to seniory bavi nejvice?

Je to hodné¢ individualni, protoze je tam 140 klientl, takze se Gpln€ neda fict, ze by je
vylozené bavila jedna aktivita. Ale kdybych to vzala podle nejvétsich jidelen, kde jde
asi tak nejvice vidét, ktera aktivita je nejvice bavi, tak na jedné je to urcité n¢jaka vyroba,
tvoteni kreativnich véci. Protoze normaln¢ jsou takovi, ze by vam neodpovédéli ani na
jednoduché otazky, ale kdyz zacneme néco vystiihovat nebo kreslit, tak si daji strasn¢
moc zalezet a 1 sami fikaji, Ze je to bavi a fakt to jde na nich poznat. No a na druhé
strang, na druhé jideln¢ maji radi ty kognitivni cvi¢eni. Vzdycky jim feknu, co budeme
hrat za hru, a zeptam se, jestli se chtéji ptidat a oni souhlasi, tak jim feknu Cas, kdy a oni
bud’ pfijdou anebo je jesté jdu ptredtim zkontrolovat na pokoj. Ale vétSinou opravdu
ptijdou a sejde se jich tam hodn¢ a bavi je to. Vzdycky se snazi hadat jeden stil proti
druhému, tak soutézi a pak se mé ptaji, kdo vyhral. Nebo si nékdy stézuji, a tikaji mi,
sestficko, oni ale maji siln€jsi tym. Ale myslim si, Ze taky hodné radi chodi ven, tfeba

jen na prochazku nebo se posadit ven na terasu.
22. Na ty prochazky ale chodi hlavné ti Sikovnéjsi z nich ne?

Nemusi to byt ani tak ti Sikovnéjsi, ten ¢lovék muze byt i zmateny, ale musi dobie cho-
dit. Takze pak staci toho ¢loveka chytit za ruku a doprovazet jej. VEtSinou s nimi cho-
divame ve dvou, to znamena4, Ze jedna aktivizacni pracovnice je vepfedu, druha vzadu,

takZe se nemiiZe nic stat. TakZe dulezité je, aby ten ¢loveék byl v dobré fyzické kondici.

23. Kdyz jste fikala, Ze se kazdy senior miiZe zapojit, do jaké aktivity chce a je to
na bazi dobrovolnosti, tak se asi moc ¢asto nestava, Ze by senior vyloZené od-

mital se do néceho zapojit, nebo ano?

Samoziejmé kazdy aktivizacni pracovnik musi tu danou aktivitu délat. Ale n€kdy se to
stane, Ze n€kdo nechce délat danou aktivitu. Bud’ se mu to nelibi, nebo nema naladu,

jako obcas se to stane.
24. Takze v takovém pripadé toho Clovéka teda nechavate byt a nenutite ho?

Ano. Bylo nam feceno, Ze je nemame nutit. Obcas se je sice snazime piemluvit, Ze se
jich vickrat zeptame, jestli to opravdu nechtéji zkusit, Ze by je to mohlo bavit a mohli
by to vyzkousSet a vysvétlujeme jim, ze nevadi, kdyZ budou chtit prestat. A kdyz 1 tak

cloveék odmita, tak aktivitu zaCneme a kolikrat se stane, ze kdyz dany jedinec vidi, ze



o nic nejde a ze je to zdbava, tak se n¢kdy i1 prida. Stava se to. Ale taky musim fict, ze
tam jsou vybrani lidi, ze na kazdém patfe se najde n€kdo, komu se nelibi viibec nic.
Tomu C¢lovéku muzete nabidnout cokoliv, ale vSe odmitne s tim, ze ho to nebavi, Ze to
je pro décka a kdyz uz se ho teda zeptate, co by chtél délat a co ho bavi, tak odpovi, Ze

nic. To uz je bohuzel vyloZen¢ ten nezajem a s tim uz se neda nic délat.
25. A je vyloZené néjaka aktivita, kterou vétSina odmita délat?

To asi ne. VétSinou to byva spis tak, ze kdyZ je venku zima a ja jim tfeba navrhnu, ze
bychom mohli jit ven, tak odmitaji, nebo kdyz je néjaka aktivita, co se tyce n¢jaké vy-
roby, tak se necht¢ji zapojit, Ze na to nevidi, ale tak to je vSechno pochopitelné. Vétsinou
k tomu maji néjaky divod. To, ze by se jim vylozen¢ néco nelibilo, se moc Casto ne-
stava.

26. KdyzZ jsme u téch aktivizaci, v ¢em si myslite, Ze je aktivizace prospéSna u ta-

kovych lidi?

Nejenze to pomaha tomu psychickému a fyzickému stavu, ale taky se neciti tak sami.
A taky proto, ze celou dobu sedi, dojdou si na snidani, poji, pak maji ob&d, svacinu
vecefi, miZou se jit divat na televizi, a to je rutina, ktera se opakuje kazdy den. Takze
kdyz je ta aktivita, tak se zase mizou shromazdit v jiné skuping, jit na néjaké jiné misto
nez bézné, takze je to pro né néco specialniho za ten den. Takze urc€it€ jsou radi za néco

nového, kdyz délaji porad to samé.

27. Jasné, takZe je to takové naruSeni stereotypu, Ze zase délaji trochu néco ji-

ného...

Ptesné. A jesté kdyZ tfeba néco vyrabi, tak kolikrat spolupracuji s vice lidmi a jeden drzi
latku, druhy stfiha nebo jeden tika, jak to ma vypadat a druhy kresli, takze si poméhaji
vzéajemnou spolupraci a taky zapojuji ruce, hlavu a musi pofad premyslet nebo musi

sami néco vymyslet, takZe trénuji mozek.



ROZHOVORC. 3

1. Na zacdatek bych se Vas chtéla zeptat, jak jste se dostala k takové praci?

Dostala jsem se k ni diky internetu, protoze jsem zrovna v tu dobu hledala praci, takze
diky internetu. Nicmén¢ moje takové zivotni ptani bylo pracovat ve skolce, ale tim, ze
jsem méla néjaké zdravotni problémy a byla jsem dlouho v nemocnici, tak jsem to pak
nedodé¢lala, protoze by to bylo zdlouhavé. A zrovna v tu dobu se na internetu vyskytla

tady ta prace v tom Alzheimeru. Takze diky internetu.
2. TakZe mate tedy vystudovanou néjakou pedagogiku, jestli se miZu zeptat?

Nemam bohuzel. Mam obchodné technickou Skolu a taky délam kosmeticku. Ale déti
a takovou matefskou péci miluju a mam rada, takze asi i diky tomu mtzu délat takovou
préaci, kterou délam. Myslim si, Ze ne kazdy tuhle praci mize délat. Clovék musi mit
néjaké kouzlo osobnosti nebo nevim, jak jinak bych to fekla. Je to naro¢né, ale je to

pocitove fajn, ze vite, ze nékomu udélate radost.
3. Ze ma Clovék radost, Ze to ma néjaky smysl, Ze?

Jasng. Tteba uvedu piiklad. Kdyz mate dité, které se uci chodit, a vy vite, Ze se nauci
chodit, tak to je néco podobného kdyz tieba ten klient do toho centra dojede v takovém
Spatném stavu a neni na tom Uplné dobfe a my jsme ho tam dali do potadku. Takze kdyz
se na n¢j podivate dneska, tak normalné ji, pije, chodi, takZe to jsou takové zpétné vazby,

které jsou nékdy extrémni.
4. TakZe na nékterych jde opravdu vidét takové zlepSeni?

Jo, urcité ano, ale fikam, je to individualni. To mate tak, kdyz si tfeba zlomite nohu.
Nékomu to sroste do mésice, n€kdo to ma na cely Zivot. Takze to je opravdu stra§né

individualni bych fekla.

5. A poprvé jste se s clovékem s Alzheimerem potkala az v zarizeni nebo uz nékdy
drive?

No takhle. Nikdy pfedtim jsem v takovém zafizeni nepracovala ani se o to nijak nezaji-

mala. Ale kdyZ jsem si tu praci hledala, tak jsem nechtéla byt upln¢ nevzdélana, takze

jsem si dé¢lala n&jaka Skoleni ohledné toho a tak. Ale chtéla jsem se o to zajimat tak,

abych to pochopila ja, ne tpln¢ podle knizek, takze jsem si vice zacala v§imat moji ba-

bicky a dneska vim, Ze toho Alzheimera prosté ma. Dneska uz to podle praxe vim i podle



toho, jak ona se chova. Ale uz nez jsem se k tomu dostala k takové praci, tak se mi zdalo,

zZe je takova jind, ze si plete véci a tak. Takze s babickou mam takovou zkuSenost.
6. TakzZe jste na babicce za¢ala pozorovat priznaky?

Ptesné tak. No a je to prave asi 3 dny zpatky, kdy jsem ji jela navstivit s mym tatkou, Ze
jsme ji dovezli obéd a stal se takovy pruser. Piijeli jsme a byli tam hasici, tak jsme se
prvni lekli, co se d€je, odkud to jde, jestli jako nékde hoti a viibec nds nenapadlo, Ze to
prave Slo od nasi babicky. Babicka nechala pustény plyn. Tak to uz jsme si fekli, aha,

tady jako asi néco neni tplné v potradku.

7. A kolik je babicce let, jestli se miiZu zeptat?

Babicce je 83.

8. Tak to asi vétSina téch klientii v zarizeni ma kolem 80 ne?

Jakoby jo, ale jsou tam 1 mlad$i. Myslim si, Ze nejstarsi klientce je 95 jestli se nepletu.
Ale tieba je tam klientka, kterd ma 92 a ona je uzasna. Ona Cte, ona se zajima, ona vi co
se d¢je, ze ted’ je ten koronavirus, takze jako uplné super bab¢ca. Ja si s ni dam vzdycky
kafe a prosté€ spolu probereme tuplné vSechno. Ja si opravdu ptipadam, jak kdybych mlu-

vila s néjakou moji dobrou kamaradkou.

9. Tak to je super. Tak to ona ale asi neni Gplné v té pokrocilejsi fazi, kdyZ ma

takovy prehled, ne?
Ne to viibec. Prave ze ne.
10. KdyZ jsme u toho véku, tak vite, kolik let tam ma nejmladsi klient?

Ted’ si nejsem moc jistd, myslim, Ze kolem té 70 ale nechci kecat. Téch lidi tam je 15,
takze ted’ nejsem schopna fict. Ale zkusim se zeptat mého pfritele, ktery tam taky pracuje.

On uz tam pracuje 5 let, tak by to mohl védét.

11. Dobfe. A vy tam teda pracujete jak dlouho?
Dva roky to ted’ budou v kvétnu.

12. A prace Vas napliuje? Bavi Vas to?

Jo hodné mé to bavi. Je to takové osobni, nebo jak bych to jinak fekla. Kdyz jsem tieba
zacinala, tak jsem v tom vidé€la néco, co jakoby nejde, jestli mi rozumite. Ze zacatku

jsem si myslela, Ze to bude lehky, Ze tak jako poplujeme, Ze budeme dé€lat rizné véci



a ze to bude uzasné, Ze jen rozdam papiry a malujte si. Ja jsem o tom fakt takhle nevédéla,
prosté clovek nevi. Ale dneska vim, Ze to neni jen o tom rozdat papiry a délejte, ale ze
to je jak s détmi. Oni potiebuji tu pozornost, potfebuji to ukazat, radi se u¢i. Samoziejme
je nekdy i den, kdy je vSechno na prd, Ze je to prosté nebavi, ze nemaji svlij den. Musite
s nimi v té praci zit, abyste tomu porozuméla. Neni to o tom, Ze n¢kde v novinach si
prectete néco o Alzheimerové chorobé. Mij nazor je takovy, Ze se musite snazit je po-
chopit. Zase ne kazdy klient se vam otevie. Jsou klienti, ktefi uz nemtizou mluvit nebo
umiraji, tak vy kdyz s nimi uz méate néjaky ten kontakt z drivéjska, tak s nimi 1 tak doka-

zete komunikovat. Ale neni to jen slovy a hybanim o¢i ale tfeba staci drobné pohlazeni.
13. Takze je dulezity dotek?

Ano, pfesné tak. Ten klient vam da najevo, Ze jakoby s nim jste. On vas vnima4, poslou-

cha.
14. Takze jste takovi spojeni, kdyzZ to takhle Ffeknu?

Presné tak. Ale fikam, ne kazdy tohle ma. Ne kazdy ten klient se takhle nékomu otevie.
Takze to je 1 o sympatiich asi a padnuti si do oka, kdyz to feknu takhle blbé. Ti lidi maji
city.

15. Tam je asi i hodné dulezité, jakym zptusobem se ten ¢lovék do toho Kklienta

dokaze vcitit ne, néjaka vzajemna empatie?

Ano, piesné tak. Ze za¢atku jsem si tieba myslela, Ze to o tomto neni. Ze jsem si fikala,
jo tak asi se mu nelibim, tak na mé bude drzy a bude mé¢ odhéanét a tak. Je tam fakt né¢kdo
komu jsem padla do oka, ale najdou se tam i takovi, kterym tfeba rodina doveze dort

a on vam ten dort da. Takze prosté uplné opak. TakZe je to zajimavé svym zplsobem.
16. To urcité. A co se tyCe pripravy, tak pripravujete si hodné doma ty aktivity?

V té praci celkové se snazim vénovat jen tém klientim. Takze i kdyZ mam piestavku
nebo tak, tak koupim kafe v automatu a pokecame. Ja se vyzpovidam, co mam doma za
problémy, on mi zase fekne néjakou historku, takZe v praci délam vétsSinou to, co uz mam
z domi nachystané. Ale zase doma nechci byt jako n&jaky workoholik, jestli mi rozu-
mite. TakZe ja& se snazim vzdycky si v té praci, kdyz kon¢ime, si néco uz v té praci pred-
chystat. Doma to pak tfeba jen vytunim, aby to bylo tplné super a aby je to hlavné bavilo.
Ja jsem narazila na takové tfi kategorie u nas. Aktivizace jako takova by méla spravné

probihat kolem téch 8 klientl, abyste védé€la, Ze vas z téch klientl vnima néjakych 90%.



Ale jelikoz jsme stra$né€ velké centrum a ti lidi vas maji radi a tési se na vas, tak asi mu
uplné nefeknu, ne vas nevezmu. Tak tfeba nds je u té aktivity misto 10 lidi, 20. Takze ta
aktivizace pak musi byt takova, abych ja védé€la, Ze je to bavi a Ze tam jsou lidi na stejné
urovni. A za tfeti musim védét, Ze jsem ve spravném prostiedi, ve kterém se citi dobie.

Nemizu n¢koho vzit nékam, kde se boji, takze to musi byt pfizptisobeno jim.

17. Nékdy to ale musi byt téZké, kdyZ mate skupinku lidi, ktefi jsou na tom podobné
a ted’ kdyzZ je tam néjakych 150 klientu, takZe viibec ty lidi dat dohromady...

Jasné, je to naro¢né. Ale nas téch oranZovych, téch ergoterapeutli je tam myslim na té
smeéné 5 — 6. TakZe kazda jsme na jednom patie, takze vime, jaké jsou jejich schopnosti,
dovednosti, jak s nimi mame zachézet a vime, ¢eho jsou schopni dosahnout a podle toho
se ty aktivizace ur¢i. Takze kdyZ mam zrovna patro, kde vim, ze ti klienti jsou prosté
schopni, chodi a jsou samostatni, tak jim neddm délat omalovanky. Oni by pak byli na-

Stvani, Ze je potom jakoby shazujete, ze jim davate praci, co délaji décka ve Skolce.

18. Stalo se Vam nékdy, Ze jste nékomu dala néco vyloZené lehkého, Ze se ten ¢lovék

urazil, Ze je to pro néj az moc lehké?

Jo ur¢ité se mi to stalo. Hlavné ze zacatku, kdyZ jsem se ucila vSechno. Je to takové

ponizujici no. Ta reakce klienta je takova, Ze ho prosté ponizujete, ze on si pak piipada,

jak kdyby neumé¢l néasobilku péti. TakZe ano stalo se mi to, ale to si musi ¢lovék zazit.

Musite ty lidi poznat, musite si procist modré slozky, kde je o nich vSe napsané a tak. Je

dobré veédét, jaky méli zivot, jestli ho méli rizovy a tak.

19. Takové informace asi hodné pomiiZzou ne? Cim vice informaci o tom klientu,
tim lépe, Ze?

Samoziejmé. Cim vice informaci, tak tim 1épe pro nas pro ergoterapeutky, pro socialni

pracovnice, zdravotniky, peCovatele... Pro vSechny urcité.

20. Ono je to asi dost individualni, ale jde o néjaké aktivité, ¢innosti, Fici Ze na to ti
klienti hodné dobfe reaguji?

Ja osobné si myslim, Ze to je cviCeni. J& to délam tak, Ze se vzdycky protahneme a Ze si

z toho udélame takovou diskotéku. Takze tam za¢neme vSichni tancit 1 pani feditelka se

k nam pfida, i obecenstvo zacne tleskat a pro né to je zazitek, protoze oni si pak prosté



pfipadaji jako hvézdy. Ale tfeba ted’ka jsme sadili truhliky, jako kvitka, myslim, ze mus-
katy to byly, tak to sice nebylo moc akéni, ale oni se vrati do takovych svych let, kdy

tohle oni d¢lali.
21. Takze si tieba i vybavili néjaké vzpominky z minulosti s tim spojené?

Presné tak. To je vlastné takova forma vzpominkové terapie. Jsou aktivizace a aktivizace.
Zase kdyz je tfeba zima, tak asi nebudeme sadit truhliky, Ze. Takze to z&visi i na ro¢nim
obdobi. Takze je to podle situace. Ted’ je zase takova situace, jaka je, ze je ten koronavir,

takZe jsme se museli pfizpiisobit vlastné a ti lidi se zhorSujou. Ted’ to jde stra¥né vidét.
22. TakzZe jak nemaji ten blizky kontakt s rodinou tak to asi déla hodné, Ze?

Presn¢ tak. Jde to hodné vidét. Jsou jen na pokojich a viibec nikam nechodi, zacinaji
blbnout a zmatkuji a nemaji moc za4dny rezim. Pfedstavte si, Ze rdno vstanete a jste
v jedné mistnosti az do vec€era. A takhle po celou tu dobu, co vlastné trva ten vir, tak oni
takhle fungujou. Jako n€kdy si chodi po té chodbé, ale to je poradd hrozné mélo. Takze to
ted’ bylo takové volngjsi, ale uz se je snazime dat to takového normalniho rytmu, aby
méli rezim.

23. A jde to tfeba poznat, kdyZ ted’ s nimi délate néjaké aktivity, tak Ze v souvislosti

s tim koronavirem nemaji moc chut’ se zapojit, kdyz ted’ nemohou vidét blizké?

Kdyz to feknu hodné blbé¢, tak si tteba vemte, Ze vam je 5 let a Ze jste na Skole v ptirode
a nemate u sebe mobil, dopisy nemuzete psat, protoZe nejede posta, nic. Taky je Vam
pak smutno, Ze za Vami nechodi, nevite, jak se vase rodina ma4, co ji trapi a tak. Je to
straS$n€ zajimaveé, ale ti klienti to stra$né vnimaji. A ted’ ty aktivity jsou, ale nejsou v ta-
kovém rozsahu jako by byly normalng. Ted se jim spiSe vénuju individudlné a ddvam
jim prostor, aby oni sami fekli, co je tfeba trapi, co by jeste chtéli stihnout zazit, co by si

chtéli koupit a tak.
24. Takze se Vam vice otevirou?

StraSn¢€ moc. A je stra$n¢ fajn, kdyz uvatite kavu, zacnete si s nékym povidat a najednou
se otoCite a mate za sebou dalSich pét lidi. ProtoZe je to zajima a vidi tam to kafe a citi
vini té kavy, tak si tam sednou a poslouchaji a nékdo jiny se vam taky otevie, nékdo se

tieba diva z okna, ale prosté¢ je tam s vama. TakZe o€ividn€ ho tam néco tahlo.

25. TakzZe za bézného rezimu k tady tomu neni vZdycky takovy prostor?



Na tohle praveé neni prostor. Takze s tim koronavirem, jako pro nékoho to je pohroma,
ale tfeba ted co se tyka té prace, tak jsem mozna trosku i radda, ze ta pandemie byla,
protoze ti klienti se nam jakoby stras$n¢ otevieli a i ten vztah je upln¢ jinaci. Ted jsem si
vzpomnéla, jak jsem Vam tieba fikala s tim dortem, zZe mi klientka nechala dort, tak tam
oc¢ividné mezi ndma néco je.

26. Jak se fika, vSechno zlé je k nécemu dobré...

Ano, v tomhle ohledu ano.

27. A v ¢em si myslite, Ze ty aktivity takovym lidem nejvice pomahaji?

Tak urcité v motorice, ze nezapomenou rukama pracovat. Taky urcité ve vzpominkach,
protoze jak jsem tieba ted’ fikala s tim sazenim kytek, tak si tfeba 80 % lidi vzpomnélo,
jak tfeba na zahradach sadili kvitka, takze urCit¢ vzpominky. Taky jim tim ukazujeme,

ze nejsou neschopni, Ze potad néco dokdzou, Ze néco umi.
28. A stava se Casto, Ze ten Clovék se odmita zapojit do néjaké aktivity?

Tak urcité jsem se i s timhle setkala, ze klient nechce, ze mu to nejde, Ze tohle délat
nebude. Ale zase chapu, Ze kdyz ¢lovék nechce, tak nema svij den, tfeba prsi, tak chce
byt v posteli, tak to chépu. Ale kdyz na mé tieba zacne zvySovat hlas, tak se snazim mu
dat jinou praci a kdyz tteba vidim, Ze ho to bavi a ze to délat chce, Ze mu to jde. TakZe
st myslim, jak uz jsem ftikala, Ze je dobré si to promyslet, protoze ne kazdého to bavi, ne
kazdy to zvladne. A vemte si tfeba, ze jste mezi deseti lidma, klidn€ 1 dvaceti a ted’ vidite
ze, néco neumite. Takze urcité nedojdu a neteknu, Matenko, jak to, Ze to nemate a Ma-
fenka na mé kouka stylem, Ze j& jsem Upln€ pitoma, Ze pro jsem si nepiecetla jeji modré
slozky, ze ona tohle nema rada. TakZe jde o to u toho uvazovat, o nic jin¢ho tam nejde.

Jde o to znat ty klienty a uvazovat nad téma vécma, nez se do néceho pustite.
29. Jasné. A urcité tam nikoho nenutite, do néjakych aktivit, Ze?

Ne to urcité ne. To ani nemizeme. Ten Clovek je svépravny, prosté milze si fict, co chce,
muze mé poslat nékam a tak. Prosté neexistuje, aby tam nékdo nékoho do néceho nutil.

To nejde.

30. Asi se i stava, Ze ze zac¢atku nechtéji néco délat, ale pak se sami ¢asem pripoji,
kdyzZ vidi ostatni ne?
Ano, to se stdva hodné Casto. Uz jak jsem fikala to s tou kavou. Ja si osobn¢ myslim, ze

oni se toho prosté boji, ze tu aktivitu neznaji a ze to neni Gplné néjaky jejich salek kavy.



Takze proto mi pak davaji najevo, ze tohle délat nebudu, ale pak vidi tfeba, ze néjaka
Maruska to tam d€la, ze ji to jde od ruky, tak dal§i Maruska se k ni pfipoji a prosté druha,

treti, desata a najednou se oto¢im a mam tam kolem sebe 20 lidi.
31. TakzZe si myslite, Ze jim brani strach z néc¢eho nového, Ze to nezvladnou?

Ano. Presné tak. Tieba ted’ jsme d¢€lali barvickama na sklo, protoze zrovna prselo a mé
zrovna nic jiného nenapadlo a chtéla jsem, aby to tam bylo hezké, tak jsem vytahla ty
barvy na sklo a protoze to neznali, tak to taky bylo tak, ze ja to d¢lat nebudu, at’ vymyslim
néco nového. A ja jsem to pak ve svém volnu zacala d€lat a hned se kolem mné ocho-
mytlo asi lidi a jé to je hezké, ja si to chci taky zkusit, tak jsme to pak celé odpoledne
délali. Ale jak fikam. Bylo to pro n¢€ néco nového, nevédéli, co a jak. A je strasné dobré,
kdyz oni tfeba néco pokazi, tieba se jim néco nepovede, tak oni to vi, Ze to pokazili, ale
nefeknou vam to. Tak je fajn se zachovat tak, Ze tfeba feknete je, to jsem udélala ja

omylem rukou. TakZze jako trosku profesionaln¢.

32. Jasné. Asi jim nefeknu, Ze se jim to nepovedlo.
Jasné. Anebo to prosté udélam taky.

33. Aby se necitili tak Spatné...

Presné tak. Ze kdyz se jim to rozmazalo, tak taky feknu, jé, mi se to rozmazalo, tak

udélame nové. Takze je dobré rychle zareagovat. Ono se to sice nezda, ale ti lidi vi.
34. TakzZe to vSechno vnimaji?
Presné tak.

35. A co se tyCe komunikace, tak méla jste problémy, hlavné asi ze za¢atku néjakym
zpusobem navazat komunikaci s témi lidmi?

Tak urcité s t€éma SikovnéjSima samoziejmée ne. S téma SikovnéjSima nikdy, protoze ja

jelikoZ jsem takového mensiho vzristu, tak jsem pro né takova specificka jako osoba.,

takZe oni si mé jakoby zapamatovali. Ale s t¢éma méné SikovnéjSima jo. Je to hrozné

individualni. Ne kazdy vam sedne. Je tam 150 lidi a vy nejste schopna byt se v§emi na

stejné urovni. To nejde. Takze asi takhle bych to fekla no.
36. TakzZe to hodné zavisi na tom, jaky mate vztah s tim ¢lovékem, Ze?

Pfesné tak.



37. A kdyzZ byste méla Fict, v ¢em se nejvice liSi ta komunikace s tim kdo je v prvni

fazi nebo tim, kdo je v té konecné fazi?

Ja si myslim, ze se s t¢émi lidmi snazim bavit normaln¢. Snazim se ned¢lat zadné vyjimky,
protoze oni si toho potom 1 v§imaji a tak. Jako samoziejmé, ze to neni uplné jako s nor-
malnim ¢lovékem, protoze ten ¢lovek je nemocny, ale urcité to neni takovy piipad, jako
kdyz ten ¢lovék odchazi. Takze tady tyto lidi musite upozoriiovat, aby se tfeba neopafili,
kdyz si tieba sami dé€laji kavu, néjaky ten dohled tam musi byt to je jasné, ale uplné
n¢jaké rozdily ja nedélam u takovych lidi. Ale samoziejmé v tom stadiu, kdy ten Clovék
odchazi, tak tam je dtlezitd ta paliativni péce. Takze to maji pak spis ty sestficky na
starosti a pecovatelé. Jako stalo se mi asi tfikrat, ze jsem byla soucasti toho, kdyz nékdo
odchazi a je to takové zvlastni. Ale zase kdyz vite, Ze to tomu ¢loveku fakt pomiize a ze
je to osvobodi... tak je to takové hezké, kdyz to tak feknu a kdyz vite, Ze je o toho klienta

dobfe postarano.

38. Asi se to teda stava casto, Ze tam nékdo odejde. Jak tohle vnimate? Je Vam to

hodné lito nebo si to moc nepripoustite?

No tam odchazi vSichni. Jako ze zac¢atku to pro mé byl Sok, protoZe tohle ¢lovek nezaziva
kazdy den, a neni to uplné v jeho kompetenci. Ale kdyz uz jsem u toho byla pon¢kolikaté,
kdy tfeba minuly tyden se stalo, Ze jedna pani odesla a ja ji nasSla, tak je to takovy straSn¢
zvlastni pocit. Samoziejmé, ze vam to je lito, ale kdyz vite, ze ten Clovek fakt trpél
a prosté oni maji rtizné dekubity, bolesti anebo je na kapackach, takZe to potom berete
tak, Ze to byla uleva pro toho ¢lovéka. Ale tady tohle asi nepochopi ¢lovék, ktery tam je
tyden, to si myslim, ze by ho to skolilo. Takze by asi doty¢ny nemluvil, tak jak tedkom
j& mluvim, ale kdyz uz tam je clovék né&jakou dobu, tak tieba vi, co si ten ¢lovek zazil

a ze to pro n¢j bylo osvobozujici.

39. Mé uz tireba ze zacatku, kdyZ jsem tam byla na praxi, tak hlavné ten prvni tyden
mi viibec bylo lito to, kdyZ jsem vidéla nékteré ty klienty na téch polohovacich

luzkach...

Jo jasné. Ale jesté u téch, co jsou na téch polohovacich lazkach, tak my musime brat
ohled na jejich bezpecnost, takze vy jste to tieba vidéla takhle, ale ted’ si to vemte tak,
ze ten Cloveék by mohl z toho vozicku tieba spadnout a mohl by se tfeba zabit nebo si
zlomit krcek a kdo by za to mohl... no my Zejo. Takze se na to musite divat i ze zdra-

votniho hlediska. Jasn€ jsou svépravni, ale musime dbéat na tu jejich bezpecnost.



40. Jesté jsem se chtéla zeptat, Vy jako aktiviza¢ni pracovnik ty klienty i stravujete

pravidelné nebo?

Ano, my je vlastn¢ krmime. My se stardme o to, aby to stolovani pro né bylo piijemné.
Podavame jim tu stravu a potom tieba kdyz pecovatelé dod€laji svou praci, tak se k ndm

pfidaji. Ale my tam jsme od toho.

41. Aha. Dobfe. Ja jsem si myslela, Ze tohle primarné délaji ti pecovatelé...
Ne. Ti d¢€laji hygieny a pak ndm je vozi na tu jidelnu.

42. A tam uZ se o né teda starate Vy?

Ano, pfesné tak.

43. A kdyzZ byste méla Fict néjaky zazitek, ktery Vam uviznul v paméti? Chapu, Ze

téch zazitk je asi straSné moc, ale mate néjaky takovy, na ktery nezapomenete?

Ty brd’o. Téch je fakt straSné¢ moc. Ale co mi tak uvizlo ted’, co se tfeba tyka tydnu
zpatky, tak vlastné ta pani, ktera odesla, tak ona jesté tfeba pfed rokem ona byla strasna
dama. Prost¢ nosila boty na podpatku, namalovana byla, Sperky méla, dvakrat tydné cho-
dila ke kadetnici, takze ted’ se mi ¢asto honi hlavou, Ze jsem si s ni ¢asto davala kévu
apovidaly jsme si, tak m€ mrzi, Ze odesla. Takze takova hezka ale zdroveit smutna vzpo-

minka. Tohle mé ted’ napadlo no.
44. A néjaky vyloZené negativni zazitek mate?

Jojo, mam. Ted’ se mi tieba vybavilo, Ze jedna klientka mé¢ zacala Skrabat, druh4 klientka
mé zacala Stipat... Oni maji ale hroznou silu. Oni tieba vazi 40 kilo, ale oni maji silu

neskutecnou.

45. To by asi ¢lovék nerekl, ze?

No pravé. Ale jako takové zazitky negativni ma asi kazdy.
46. A stava se Casto, Ze jsou klienti agitovani, ato¢ni?

Jojo, jsou tam takovi lidi. To je tfeba zajimavé, ze vy jste k nim Uplné hodni, v§echno
jim tam nosite, na co oni si vzpomnéli a oni vas za¢nou kopat, zatnou po vas plivat
a tak. Vy ale nevite, co jim tfeba chybi nebo co je boli., co je trapi. Je to takové zvlastni
a individualni. Na n¢koho ten klient reaguje takhle, potom tam piijde n€kdo a ten klient

ho pohladi. TakZe zase tam zalezi na sympatiich, jaky mate tomu ¢clovéku pfistup.



47. Myslim si, Ze celkové k takové praci musi mit ¢lovék vztah, Ze to asi nemiiZe

délat jen tak nékdo...
Ptesné tak. Urcit€ jo.

48. Jesté kdyz jsme se bavily ohledné toho, jak nékteri klienti jsou takovi utocni,
tak jsem si vzpomnéla na jednu pani, co vZdycky sprosté nadavala, kdyZ jsem
prosla, tak se mi ted’ vybavila, protoZe ze za¢atku mé to celkem prekvapilo, ale

byla jsem tedy upozornéna na to, Ze to je normalni u ni...

No co se tyce tohoto, my jsme ted’ méli Skoleni o tomhle a bylo nam fec¢eno, Ze to mame
opakovat a nefict jim, ne netvéte. Takze bychom jim méli dat tu volnost a prosté tfeba
opakovat to nebo s néma néjak zac¢it komunikovat anebo prosté dé¢lat to, co d€la ona.

Takze jako né&jak navazat kontakt s tou osobou, ale urcité ne fict prestanl.
49. To by asi upIné nemélo smysl, Ze?
No jasn¢ no

50. A jesSté jsem se chtéla zeptat, jak jsem tam byla, tak jste tam méli msi. To tam

mate pravidelné?
Jojo.
51. TakZe tam mate hodné véricich klienti?
Ano. VétSina jsou véfici.
52. Takze ta duchovni péce je taky diilezita?
Ano ptesné tak. Je to zatizeni, kde se poskytuje i duchovni péce.

53. A jinak jste tedy Fikala, Ze se stava ¢asto, Ze Vam ti klienti hodné vykladaji, co

zazili v minulosti a tak?
Ano, ano. To si pamatuji. Ale co méli na obéd, to tfeba nevi.
54. A co se jeSté tyce téch aktivit, tak jsou néjaké, na které nereaguji moc dobre?

Ted’ musim zavzpominat. To je asi taky individuéalni. Tak asi kdyZ tomu klientovi je 90
a pustim mu Michala Davida, tak asi na to nebude reagovat tak, kdyZ mu pustim Ivetu
BartoSovou, Ze jo. Takze zase, kdyz vim, ze klient ma rad Michala Davida, tak ho nedam
do skupiny, kde se pousti Karel Gott.
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Oboji. Jako asi vic psychicky bych fekla, ale asi oboji.

56. Rozumim. A méla jste nékdy chut’s tou praci seknout, Ze uz jste toho méla dost?
To zatim ne. Kdyz uz by se tak u me¢ stalo, tak by to bylo ze zdravotniho hlediska asi
kviili té naro€nosti.

57. A kdyz prijdete z prace, tak premyslite tifeba hodné nad tim, co jste ten den

zazila nebo to dokazZete vypustit uplné?

Ze zaCatku mi to dé€lalo problém, ale dneska uz s tim umim manipulovat. Ted’ si prosté
feknu konec a zase zitra. Ale ja to mam troSku jiné, tim Ze mam pfitele z toho samého

odd¢leni, takze to jako fesime taky doma. To jsou spis ale takové malé véci.
58. Clovék to uZ asi tak nevnima, jako z toho za¢atku, ne?

Jako nemél by. Myslim si, Ze vSeho moc Skodi. A to je prosté pravda. TakZe si myslim,

ze pokud se tam chcete udrzet, tak Ze fesit to 24/7 neni Gplné dobry no.

59. A Vy mate osmi hodinové smény?

Mém dvanactky.

60. Tak to musi byt dost naro¢né, ne?

To je.

61. A jeSté co se tyce aktivit, tak domlouvate se ¢asto s ostatnimi pracovnicemi jaké
aktivity nebo to je vyloZené na Vas, co s nimi chcete délat?

Tak samoziejmé, ze kdyZ jsou n&jaké vétsi akce, tak to délame vSichni. Ale kdyz tieba

neni Zadna akce a vime, Ze budeme na té a na té jideln¢, tak je to individualni. Ale kdyz

mé tfeba zrovna nic nenapadne, kdyZ nékdy mam blby den nebo jsem unavena, tak se

tteba poradime, co mam délat a paj¢i mi riizné predmeéty a tak. TakZe ta komunikace je

velice dulezita, jak mezi oranzovyma, modryma, Zlutyma, fialovyma. My jsme totiZ za-

visli na kazdém. Ja jsem zavisla na tom, Ze ten Zluty mi doveze toho klienta na tu jidelnu

a ja potom muzu délat aktivizaci. Ten Zluty je zavisly na tom, ze j4 mu ho prosté nakr-

mim, ddam mu napit a ten modry na nés spoléhd. Takze to vSechno je takovy kruh, ktery

ma prosté smysl.

62. Takze vSechno souvisi se v§Sim?

Pfesné tak.



63. A jeité jak jste mluvila o téch barvich, tak ti klienti Vas poznaji? Ze vi, za kym

maji jit, kdyZ se néco stane?

Ano, ano, vi. My jsme tady jak barevné berusky a proto ty tricka, protoze oni vi, ze zluty

jim d¢€la hygienu, vi, ze Nikolka jim uvaii kafe a vi, ze modry mu oSetii ranu.
64. TakZe jim to pomaha, aby se zorientovali?

Urcite jim to hodn€ poméha v t¢€ orientaci. Je to kvili nim.



ROZHOVOR C. 4

1. Kdy jste se poprvé setkala s osobou trpici Alzheimerem?
Jsou to 4 roky.

2. A poprvé to bylo v zafizeni nebo uz nékdy drive?

Poprvé tomu bylo v zafizeni.

3. A co Vas dostalo k takové praci?

J& jsem plivodné pracovala jako aktivizaéni pracovnik v domové se zvlastnim rezimem
u schizofreniki, u duSevné nemocnych klientli a potom jsem piesla tady. Tady toto cen-

trum jsem si nasla ndhodné.

4. Takze jako aktivizacni pracovnik uZz asi néjakou dobu pracujete. TakZe se da

Fict, Ze Vas to napliiuje?
Ano, bavi me to.
5. A v Alzheimercentru ve Zliné tedy pracujete jak dlouho? Ty 4 roky?
Nene, tfi roky.

6. Dobfre. Co se tyce naroc¢nosti a vytiZenosti, tak stiva se Vam, Ze doma premySslite

nad tim, co jste ten dany den FeSila?
Ano, nékdy ano. Protoze ¢lovek se snazi ptipravovat v podstaté 1 doma pro ty klienty.

7. TakZe to mite tak piil napil? Ze se pFipravujete jak v praci, tak doma nebo

vétSinu ¢asu doma?

Ne to zase ne. SnaZim se pfipravovat vice v praci nezZ doma, ale n€kdy to nejde no. Nekdy

musite ptipravu délat i doma.

8. A kdyzZ jste nastoupila, nestalo se Vam, Ze Vam téch lidi bylo lito, kdyZ jste je

napriklad vidéla pripoutané na polohovaci liizko? Hlavné tedy na za¢atku?

Ja uz pracuju ptes 10 rokl v socidlnich sluzbach, takze kdyz si vzpomenu uplné na sviij

zacatek, tak urcité, ale ted’ uz ne. Ted’ uz je to pro me préace.

9. Jasné, po 10 letech je to asi néco jiného. A jesté kdyZ jste nastoupila, tak Vam

nedé¢lalo problém navazat komunikaci s témi lidmi?

Ne, to mi vitbec problém nedé¢lalo.



10. Kdybyste méla Fict, tak v ¢em se liSi komunikace s témi, ktefi jsou v po¢atecnim

stadiu onemocnéni od téch, ktefi jsou v pokrocilejsi fazi onemocnéni?

Jak v ¢em. Zalezi, jestli ten klient komunikuje nebo uz nemtze komunikovat. Musite
odezirat z ust a také je diillezita empatie.

11. Tak urcité je komunikace sloZitéjsi u téch, ktefi jsou v pokrocilejsim stadiu, ne?
Tak to urcité. To ano.

12. Takze s takovymi lidmi komunikujete jak?

To je hodn¢ individudlni. To se neda Upln€ pfesné popsat. Tam to chce opravdu trpéli-
vost, empatii, odezirani. Taky si davame pozor na to, aby jim ¢lovék neublizil. Musite si

vSechno dobie rozmyslet a vytvorit takovou strategii.
13. Tam je asi i hodné diilezita neverbalni komunikace u téch v pokrodilejsi fazi ne?
No tak to stoprocentné.

14. A kdyz vidite, Ze ten senior je zmateny nebo dezorientovany a nevi, kde je, tak

jak na to reagujete?
ZaleZi na tom, jaka je situace. Ur¢it¢ mu nic nevyvracime. To totiZ nema smysl. Musite
se tomu chovani pfizpisobit. Tim, Ze se do néj ¢loveék veiti, diky té empatii ho ¢lovek
zklidni. Zalezi na to, jaka ta situace zrovna je.

15. TakZe to znamena, pristoupite na tu jeho realitu a nesnazite se ho nijak pre-

svédcovat?

J& se urcité nesnazim ho presvédCovat, Ze tam neni doma, to ani nejde, protoze ten ¢lovek
si to nepfipousti a ani si to nepamatuje, takZe bych ho tim jesté rozhodila, kdybych se ho
snazila presvédcovat. To znamend, Ze ho uvedete v realitu, ale opatrné&. Ne ze toho Clo-

veéka za¢nu okamzité presvédCovat o tom, ze je vSechno Spatné, tak to urcité ne.

16. A stava se to ¢asto, Ze se senior vrati do minulosti a vyhledava domov nebo staré

znameé?

Ano, hodné¢. Témét porad. Oni si vlastné pamatuji jen to, co bylo. Ta realita jako takova

je pro n€ nulova.
17. ProtoZe jim odchazi kratkodoba pamét...

Pfesné tak.



18. A za¢nou Vam nékdy vypravét néjaké zazitky, tieba co se stalo pred 30 lety?
Ano, urcité. Tohle si pamatuji. Nékdo si pamatuje svoje rodice, svoje détstvi, nékdo si
zase pamatuje jenom svoje déti, to je individualni.

19. V této oblasti se pohybujete uz dlouho. Mate za tu dobu néjaky zazitek, na ktery

nikdy nezapomenete? At’ uz pozitivni nebo negativni...

Co se mi tak vrylo do paméti je, ze kdyz jsme se u jedné klientky bavily, co by chtéla
nebo co si pieje, tak mi fekla, Ze by chtéla pohoupat na kolinku. To je néco, co asi nikdy
nezapomenu, protoze to je néco, co ¢loveék neceka. Cekate to, ze vam tieba fekne, chci

rodinu, chci jit dom, ale ne tohle. Tohle ¢lovek fakt neceka, to je takova zajimavost.
20. To vérim. A jak jste na to reagovala?

To jsme se pomazlily, jako pohoupat toho ¢lovéka, to je jasné, to nejde. Jednalo se o
byvalou pani ucitelku v matetské Skolce, tak jsme pak navazaly téma na tu Skolku, déti,

tak jsme se o tom pobavily a n¢jak to obesly.

21. A vyloZené néco negativniho jste nezazila?

Urcite jsou 1 negativni zaZzitky.

22. Ptam se na to, protoZe mi jedna Vase kolegyné, fikala, Ze ji klientka zacala Skr-
tit.

Tak takovych zazitki mam hodné, ale u schizofrenikti ale u lidi s Alzheimerem, to az tak
ne. Je tam tfeba jeden klient, ktery se nés tfeba snazi napadnout i slovné 1 fyzicky, ale ja
to tak neberu. Pro me to neni tak negativni. Ja to beru tak, Ze to je diky té nemoci. Takze
to beru tak, ze ten Clovek prosté takovy momentélné je a Ze za to nemuize. TakZe to

neberu jako negativni zazitek.
23. Clovék si to tak asi nesmi brat, Ze?

Ano, to taky. Ti lidi jsou nemocni a diiv takovi nebyli. TakZe pro mé to opravdu neni
negativni zazitek. Pro m¢ byl zazitek to, Ze po mé klientka chtéla, at’ ji pohoupu na ko-

linku. Jesté kdyz se v podstaté jednalo o devadesatiletou babicku.
24, Jasné. To asi €lovék aplné neceka.

Presn¢ tak. To je takova véc, kterou si budu pamatovat cely zZivot.



25. Rozumim. A je$té co se tyka narocnosti, je to pro Vas naroc¢néjsi fyzicky nebo

po psychické strance?

Urcité po psychické strance a to hodné. Tady si neodpocinete. Tady to jde vSechno hla-

vou.

26. To vérim. A kdyZ jste nastoupila, tak jste se nebala s nékym zacit komunikovat,
kdyZ jste nevédéla, jak na tom kdo je, nebala jste se, Ze tfeba neodhadnete situ-

aci? Ja bych s tim asi méla problémy.

J& jsem se nebdla, protoZe zaprvé, uz jsem star$i ur¢ité o néjakych 20 rokd myslim, takze
to asi vnimam trosku jinak. A za druhé, ja to tak asi nemam, ze bych se bala. Mn¢ to jde
tak néjak ptirozené. J& moc nepiemyslim nad tim, jak se s tim clovékem méam bavit, jde

mi to néjak samo.

27. A vy jako aktiviza¢ni pracovnik pomahate i se stravovanim, oblékanim a tak,

Ze? Nemate na starost jen aktiviza¢ni ¢innosti?
Ano piesné tak.
28. S takovymi vécmi pomahate pravidelné nebo jen néjak vyjimecné?
Pravidelné.
29. A co se ty€e aktiviza¢nich ¢innosti, tak ty se uskutecnuji jak ¢asto? Kazdy den?
Ano, kazdy den. Dopoledne i1 odpoledne.

30. Jak dlouho aktivizacni ¢innosti trvaji? Asi je to individualni, podle toho, jaka je

to aktivita, ne?
To taky zalezi. Ale v priméru mame vyty€enou néjakou hodinu a 10 minut plus minus.
31. A v ¢em si myslite, Ze aktivizace seniorim nejvice pomaha?

Pomaha jim to v tom, Ze si udrzi samostatnost, jsou schopni piemyslet, procvici si mozek
ale hlavné, Ze si udrzi tu sobéstacnost. Taky jim to uleh&ite v tom, Ze to nemaji kazdy
den stejné, takze je to pro né jednodussi si myslim. ProtoZe takhle tam Zit... Aspon nesedi

na jednom misté, nehledi do zdi, takze jim to aspon troSi¢ku zpestfite.

32. Takze to pak neni takova rutina pro né...

vvvvvv

trénovat.



33. Jesté co se tyce aktivit, tak chodite se seniory i ven?
Ano, urcité. Pravidelné chodime.

34. To znamena jak ¢asto?

Kdyz je krasné pocasi, tak kazdy den.

35. To jsem necekala, Ze az tak Casto.

Ano, chodime pravideln¢. Samoziejm¢ mame 150 klientd, tak nejdou vSichni, to je lo-
gické. Takze se vzdycky vystiidaji, ale snazime se jim v tomto vyjit vstfic, takze chodime
pravidelné. Ted’ je ten covid, takZe je to samoziejmé& omezené, ale jinak chodime pravi-

delné.
36. A po kolika lidech chodite?

Spravné bychom m¢éli chodit jeden zaméstnanec a 3 klienti, ale kdyZ je dostatek zamést-

nanct, tak se chodi ve vétSich skupinach. Mame tam terasy, posezeni, takze n¢kdo jde

s nimi na terasu, n¢kdo se jde projit, takze je to zase individudlni. Jak kdy. A taky se

fidime tim, jak jsou na tom klienti zdravotné. Na to taky musite brat ohled.

37. Jesté by mé zajimalo, jestli je mezi seniory néjaka aktivita u které jde vidét, Ze
na ni klienti hodné dobre reaguji?

Ano, je to hudba.

38. Mate na mysli muzikoterapii?

Muzikoterapie, pohybova a tanecni terapie. Hudba celkové. ProtoZze hudba se d4 pouzit

1 do cviceni paméti. Hudba se da pouzit do cehokoliv a s nimi to déla zazraky.
39. A daji Vam néjakou zpétnou vazbu? Ze Vam tieba Feknou, Ze se jim to libilo?

Ano. To oni Vam feknou pravdu do oci, takZe to hned vite. A s tou zpétnou vazbou...
Vy hned vidite, hlavné na téch, co normélné nekomunikuji, vidite ismeévy. Oni Vam to

v tomto sméru vrati.
40. A naopak jsou néjaké aktivity, na které az tak dobre nereaguji?

To tak nejde fict. Mné€ se asi vylozené nestalo, Ze by mi né¢kdo fekl, ne tohle délat nebudu,
nebo reagoval néjak negativné, ale kazdy ma rad néco jiného a taky Clovek se snazi ty

aktivity pfizptisobovat tomu, co oni maji radi. Takze kdyz ja tam jsem ty 3 roky, tak za



tu dobu uz klienty znam a vim, co maji radi a co ne. Takze je to tak, ze ja si beru urcité
klienty na urcité aktivity, ale taky se to snazim ménit, aby to neméli upln¢ stejné.
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41. Méla bych na Vas posledni dotaz. Jaké pocity Vam prinasi takova prace s tako-
vymi lidmi?

Mg to vraci ti klienti. Pro mé je straSné dulezita zpétna vazba a vim, ze m¢ maji radi.

A jesté kdyz Vam to feknou, kdyz Vas vidi, a feknou Vam, sestficko, my Vas méme tak

radi, to je pro me ta zpétna vazba.
42. Rozumim. To urcité potési, takova zpétna vazba.

Jo, je to prijemné, pozitivni a mé to napliuje, kdyz ¢loveék vi, Ze jim to ten zivot zpfi-

jemni, jesté tak na sklonku zivota, kdyz to takhle feknu.
43. Aspon €lovék vi, Ze ta prace ma néjaky smysl.

Ano, piesn¢ tak.



ROZHOVORC. 5

1. Na zacatek bych se Vas chtéla zeptat, kdy jste se poprvé setkala s osobou, ktera

trpi Alzheimerem?

J& se v socidlnich sluzbach pohybuji delsi dobu. Moje prvni takova prace byla pted 10
lety v zafizeni, které bylo kombinované, to znamena, ze tam byli lidé s Alzheimerem
a schizofrenii. A protoze mé¢ Alzheimer zacal do hloubky zajimat, tak jsem Cetla hodné
knizek a jesté jsem pul roku dojizd€éla do Olomouce na seminaf ohledné¢ Alzheimera.

Takze jsem pak rovnou piestoupila do Alzheimercentra tady ve Zlin€.
2. To znamena, Ze v Alzheimercentru jste jak dlouho uz?

Uz tam jsem 6. rok.

3. Takze jste se tedy o takovou problematiku zacala zajimat sama.
Ano, pfesné tak.

4. A kde se Vam vice libi?

U téch lidi s Alzheimerovou nemoci neni zpétnd vazba, coz pro nékoho miize byt straSné
ubijejici. Klienti v prvni nebo druhé fazi maji vypadky paméti, které jsou méné casté,
a u nich jeste urcitd zpétnd vazba je. Neékdy se stava, Ze jsou do téch zatizeni umistovani
celkem brzy, protoZe by jesté s klidem mohli 2 — 3 roky Zit plnohodnotny Zivot. AZ v té
druhé fazi dochazi k tomu, Ze uz mizou byt castecné nebezpecni sami sob€, protoze ta
nemoc se u klientli projevuje pokazdé jinak. N&kdy to je jako by se oteviela Pandofina
sktinka. Stava se, Ze né€ktefi jsou tieba cely zivot hodni a potom kdyz onemocni, tak jsou
zli nekdy.
5. Takze jsou vice agresivnéjsi?
Ano, agresivnéjsi, agitovanéjsi. Takze to vétSinou funguje tak, ze jsou cely Zivot hodni,
tak najednou je ta nemoc bud’ uplné obrati. Téch projevl je hodné. Nékdo zase musi
potad chodit, neposedi, u kazdého Clovéka je to individudlni.
6. Jasné, rozumim. A stava se to ¢asto, Ze je €lovék agresivni a jak s takovym ¢lo-
vékem pracujete?

My jsme byli Skoleni metodou validace, coz by se dalo fict, ze jde o takovy dobry zptisob
komunikace. Takze s nimi pracujeme na zakladé¢ té€ validace. Ale vzdycky je to o pfistupu

ke konkrétnimu klientovi. Je to hodn€ individudlni. Tfeba mdme v zatizeni pani, ktera je



agresivni jen slovné a tu jsem zkousela validovat snad 20 krat, ale u ni ta validace nebyla

moznd. Ona vzdycky volé a sprosté nadava.

7. Myslim si, Ze vim, 0 kom mluvite. BEhem praxe si pamatuju, jak na mé kazdy

den kricela. Byla jsem na to upozornéna, Ze se nemam leknout.
Ano, to je pfesné¢ ona. To tak n¢kdy byva.

8. A co se tyce narocnosti price, tak do jaké miry Vam tato priace zasahuje do

osobniho Zivota?

J4 nemam potiebu rozebirat praci doma, ale je fakt, Ze jsem se asi 4 roky ucila, Ze kdyz
jdu domi, tak abych tu praci Gpln€ vypustila z hlavy, abych uplné nevyhotela. Ja jsem
Clovek, ktery si ty problémy nese v sob¢, hodné se tim zabyvam a pak nemtzu ani spat.
Ale zase ¢lovek pii takovém zaméstnani musi dodrzovat ur€ity eticky kodex, takze by to
pro kazdého pracovnika v socidlnich sluzbach mélo byt tabu. Kdyby ¢lovek takhle néco
rozebiral, tak je to vylozen¢ takové neprofesionalni, protoze kolikrat ta nemoc je takova,
ze ti lidé cely zivot uplné normaln¢ fungovali. Byly to maminky, tatinkové a diky té
nemoci doslo k urcité degradaci té osobnosti. A mé tfeba i vadi n¢kteti zaméstnanci, ktefi
tu préci jdou d€lat jen pro penize, protoze potom to jde vidét i na ptistupu k tém klientim,

ktery je takovy Skaredy.
9. Clovék k takové praci asi musi mit vztah...

Ano presné tak. Ale co se tyCe prace, tak je fakt, Ze jsem se to jesté Uplné€ nenaudila, Ze

se tim potad zabiram, ale snazim se, je to asi béh na delsi trat’.

10. A kdyz si pripravujete ty aktivity, tak si je pFipravujete v praci nebo spiSe

doma?

Za byvalé pani feditelky to bylo automatické, Ze mam 8 hodinovou pracovni dobu. Dtive
to tak mély vSechny aktivizacni pracovnice. Ale pak 4 nardz podaly vypovéd’, protoZe
uz tam nezvladaly délat pod tim tlakem, takZe odesly a ziistaly jsme dvé. Takze nam pani
teditelka fekla, ze pokud nepoddme vypovéd, tak Ze nam ponecha 8 hodinovou pracovni
dobu, ale dal$i co ptijme, uz budou mit 12 hodinovou pracovni dobu. Takze za byvalé
pani feditelky jsem jela od pondéli do patku a v sobotu nedéli abych se mohla vénovat
roding, tak jsem si vZzdycky aktivizace do prace chystala na cely tyden. Pani feditelka
totiz mela hodné vysoké pozadavky, protoze chtéla vyrobky, chtéla, aby bylo krasn¢ vy-

zdobené centrum, ale zase ptes poledne, kdyz jsme méli prestavku, tak byla potieba,



abychom se vénovali klientlim. No a ted’ je to tak, ze ¢lovék nikdy nevi, na jakém bude
patfe. Tieba ti, co maji 12 hodinovky tak maji lep$i, protoze maji rozpis a ony se tieba
vrati po 2 — 3 dnech a vi, na jakém budou patie, s jakymi klienty. J& chodim kazdy den
do prace, takze ja nevim a vzdycky si v hlavé musim sesumirovat, co s nimi budu d¢lat.
Ted’ uz se snazim vic aspon jeden den si ptipravit praci doma a druhy uz se chci vénovat
roding, protoze ptedtim se jen manzel zlobil, ale pak uz se i déti zacaly ozyvat, Ze to neni

normalni. Ale urcité to ma clovék porad v hlavé, co délat, co nedélat.
11. To musi byt hodné narocné...

Ano. 1 kdyz co ted’ jsme v praci, tak té aktivizadni prace je tam stragné malo. Clovék je

ted’ jen na jidelnach, jenom klienty krmi, rozdava jidlo, umyva hrnky.
12. TakzZe ted’ zadné aktivizaéni ¢innosti moc nedélate?

Jako snazime se. Ted’ asponi chodime ven samoziejmé s rouskama. Jako nékteré ty akti-
vizace délame, kdyz je tfeba Skaredé pocasi a ted’ klienti hodn€ mluvili o knizkéch, tak
byli radi, Ze jim néco ¢tu. Takze takhle se s nimi snazime pofad néco délat. Protoze s tou
situaci, ktera nastala, tak mi pfijde, Ze je velka progrese té nemoci u nékterych. Oni jak

jsou takhle separovani, tak ten zdravotni stav jde strasné dolt a horsi se to.

/4

13. Asi je to hodné zptisobeno i tim, Ze nevidi ty své blizké, kdyZ tam nemiiZou Zadné
navstévy, ze?

Ano. Ono sice nekteré ty rodiny se snazi komunikovat s nékterymi klienty, ale jsou ro-

diny, které se neozvou. A kdyz jsou tieba starsi, tak v dnesni pocitacové dobé, oni to ani

neznaji, kdyZz v tom nevyrustali. TakZe se stava, Ze kdyZ se tfeba ndhodné potkdme ve

meésté, tak se ptaji po téch rodinnych piislusnicich, ale ja zase taky nemtizu podavat aplné

vSechny informace. Ale zase spousta rodin se s nami snaZi spojit.
14. Ale osobni setkani to asi nenahradi ...

To ne. Neni to ono. Nékteti jsou sice Stastni, ale neéktefi zase uplakani. Nedokazou po-
chopit, Ze je vidi jen ptes sklo a jakto, Ze jich tam bylo 5 minut tolik a najednou nikdo,

kde jsou a proc¢ nepfisli za urcitou klientkou nebo klientem.
15. TakZe jsou dost takovi zmateni, Ze nevi co se déje...

Ano. Ten zacatek byl strasny. Ze mi dokonce nadavali, Ze jsem jako gestapacka, e jsem

horsi jak Hitler, Ze je nikam nechci pustit. To bylo hrozné. (smich)



16. No tak to muselo byt veselo.

To bylo. Mné fikali Hitler v praci. Ale pak tieba po tydnu uz to pteslo. Oni uz si to pak
ani nepamatovali. Pak jsem byla na patte, kde jsou ti klienti s prvni, druhou fazi, takze
tam je tfeba ¢asteCny vypadek, tak se stalo, Ze tfeba pani se zlobila a kticela, Ze nema
svij hrnicek po mamince a ona ho tam méla na policce, ale najednou litala, otevirala
poli¢ky, hazela hrnky...

17. Vidim, Ze se nenudite... A co se ty¢e prace s takovou cilovou skupinou, tak co si

vvvvvv

Nejdulezitéjsi je takovy ten blizky kontakt a psychicka podpora. Hodné potiebuji pohla-
zeni a pocit jistoty. Oni nemaji radi, kdyz se u nich stfida hodn¢ zaméstnanci. Uz jsou
zvykli na urcité lidi, a jakékoliv zmény snasi straSné té€zce. Jak uZ jsem fikala, je to
1 v lidech. Vim, Ze takové povolani nemize moc lidi délat. Nékdy prosté hlavné u téch
pecovatell se to hodné stfida a zalezi i na tom, kdo jim déla ty ranni hygieny. Takze to
zavisi uz na jejich ptistupu a nalad¢ ¢loveka, ktery je s nimi hned rdno. Takze na téch
klientech je hodné znat, jaké to rano bylo. Jde vidét, ktery z pecovateli u nich byl. Pak
se tfeba za dva dny vyméni sména a ti lidé jsou tplné jinaci. Nékdy uz jsou nastvani od

rana. Takze u nich je velmi dilezity ten pfistup uz od rana.
18. Takze rikate, Ze to jde hodné poznat na téch lidech?

Ano, jde to poznat. Ale je to o spousté vécech. Ono tieba ti Alzheimefi chtéji mit v§echno
rychle hotové a tfeba je nékdo zacne Cesat ale Casto si ani zaméstnanci neuvédomuji, Ze
pak diky té nemoci ztrati tady tu funkci, Ze jim vlastné funguji jen ty dlouhodobé pamé-
tove drahy, ty kratkodobé odchazi. Takze kdyZ uz je zacnou Cesat, tak oni uz pak nejsou
schopni se u€esat sami, protoze tu schopnost ztrati a uz se to znovu nenauci vzit ten

hiebinek a ucesat se. Oni uz ani nevi, Ze to musi délat. A porad ziji v tom détstvi.
19. TakZe se hodné vraci do minulosti?

Ano hodné. Mysli si, Ze maji rodi¢e doma a Zze musi jit domt, protoze maminka pottebuje

pomoct na poli a tak.
20. TakZe takové vzpominky Vam vykladaji asi ¢asto, Ze?

Ano ano. Nebo tfeba hned rano jsou presvédceni, ze nestihnou skolu, takze si mysli, Ze

je zdrzuju a ze musi do Skoly.

21. Takze se vraci az takhle do minulosti, ze si hodné pamatuji détstvi?



Ano. Diky té nemoci jim funguje jen ta dlouhodoba pamét. Tu kratkodobou pameét
ztraci. Nebo se stava, Ze jdeme ven a sotva prijdeme, tak se m¢ klientka zepta, sestticko,
kdy uz ptijdeme ven a pfitom jsme predtim byly tii ¢tvrté hodiny venku. To stejné tieba

s obédem, oni doji a feknou, ze jeste nic nedostali.

22. Ano rozumim. A tohle se tedy stava ¢asto? To musi byt zajimavé poslouchat,

kdyZz Vam takhle vykladaji zaZitky z minulosti.

Ano, je to hodné zajimavé. Oni nam diive davali jejich Zivotopisy a pak je zakladali do
Sanond a my jsme o téch klientech védéli de facto vSechno. Ted uz tady tohle nefunguje
a je to strasné Spatn¢€. Hodné mé to mrzi, Ze uz nejsme tak informovani. A taky kdyz je
téch klientl hodné, kdyz otevieli ten novy bardk, tak uz neni tolik prostoru na to, Ze
bychom si na téch aktivizacich mohli sednout a povykladat si o Zivoté. Tieba ted’ zrovna
v téhle dobé ten prostor je a ti lidi jsou §t’astni, Ze maji individudlni péci, Ze se jim clovek
kazdému aspon téch 5 minut vénuje a vyklada si s nimi, co je trapi.

23. A co se ty¢e komunikace, tak délalo Vam problém predevsim ze za¢atku navazat

tu komunikaci s témi lidmi?

Jak u kterého klienta. U nékterych je to problém potad. Neékdy jsou klienti takovi, Ze se
neoteviou a je samoziejme, ze diky té nemoci jim ta slovni zdsoba vypadava. Ale formou
validace z nich ¢lovék dostane aspoil néjaké informace, co je trapi a jakou bolest v sob&

nosi, takZe na ten povrch néco vypluje.
24. Ono asi hodné zaleZi i na tom, v jaké fazi onemocnéni ten ¢lovék je...

Ano to ano, ale pravé Ze nékdy dokazi prekvapit ti, ktefi jsou na tom nejhiife. Stava se,
Ze oni uz skoro nemluvi a najednou za¢nou mluvit. Takhle se mi to stalo minuly tyden.
Byl pan, ktery nekomunikoval viibec a najednou mi tekl, zlaticko, dékuju. Ja jsem pak

byla Upln¢€ vyvalena. (smich) J& jsem do té¢ doby viibec nevédéla, Ze mluvi.
25. To ¢lovék asi moc neceka, ze?
To viibec ne. Rict dvé slova po sobg, ktera davaji smysl. (smich)

26. To véFim. A co se tyka téch horsich pripadu, tak je asi dilezita i neverbalni

komunikace, ne?

Ano, samoziejmé&. Tam je to hodné dulezité.



27. A co se ty¢e néjakého zazitku, ktery se vam vryl do paméti, a budete si jej pa-

matovat cely Zivot?

To je tézké. Téch zazitka je hrozné moc. Sestficka kolegyné si pise takovy denicek nebo
knizku, tak je to takové pckné a jednou, kdyz jsme méli Cas, tak z toho i predcitala
a n¢kdy je to usmévné. Téch zazitkl je opravdu hodné. Kdyz ¢lovek déla tu praci rad,
bavi ho to, ur¢itym zpiisobem ho to napliiuje, tak kazdy den je néjaky krasny zazitek,
ktery se vryje do paméti. Clovék si pak fekne, Ze piece jenom to méa né&jaky smysl, tu
praci délat dal, protoze piisla 1 doba, kdy uz si clovek fikal, tak a dost, kdy uz vypovéd’
byla ve skfifnce a stacilo to jen odnést podepsat. Takze byly i takové situace, kdy si clovek
tika, uz dal nemtzu. Ale zase ptijde dalsi den, kdy je lip.

28. A ohledné aktivizaci, jsou néjaké aktivity, které délate fakt nejradsi s témi kli-

vvvvvv

J& jsem hodné ptes to vytvarné ¢innosti. Tohle mé s nimi hodn¢ bavi.
29. Takze n&jaké kresleni, vytvareni?

No spiSe Siti a rizné dekorativni véci. S n€kterymi klienty to jde. Ale tfeba zrovna ted’
v posledni dob¢ jsem s nimi byvala malokdy. Ale jednu dobu jsme tieba potad $ili ko-
¢iCky. Oni je chtéli §it potad a potad se na to ptali, kdy budeme §it kocicky. A vzdycky
mi fekli, Ze chtéji koc€i¢ku pro toho a pro toho, ze piijde maminka. Takze jednu dobu

rodinam pofad davali ko€icky. (smich)

30. Tak to je hezké. Clovék z toho pak musi mit radost, kdyZ vidi, Ze to ty klienty
bavi. A jsou aktivity, u kterych si v§iméate, Ze na né klienti tfeba nereaguji uplné

nejlépe?

Jo, takovi se taky najdou. JenomzZe ja jsem zase ten typ, ze kdyZ to ¢lovek déla déle, tak
uz ma vytipované Ze ti lidi nemaji radi to nebo ono. Je dilezité jim ty aktivizace ptizpi-
sobit. Kolikrat jsme tfeba na velkych jidelnach, tak tam si téch aktivit musite pfipravit
vic, tfeba 1 3 na hodinu. Oni jsou zaprvé velmi rychli a za druhé, kdyz uz ¢lovék vidi, Ze
je to nezajima, tak se musi pfizplisobit a musi zacit Gpln€ néco jinac¢iho. VSeho nechat
a tfeba jen zacit zpivat pisnicky, které maji radi, které se jim libi. Je tam totiZ spousta

klientl, Ze vy kdyZ zaénete zpivat, tak se piipoji 1 lidi, kteti s vami tteba béZné nemluvi.

31. TakzZe celkové hudba ma pozitivni vliv?



Ano velmi. Oni se pak hodné zapojuji. Pak tieba zjistite, Ze misto néjakych 20 klientl

jste tfeba zaujala pétatficet, protoze se zacalo zpivat a oni se najednou ptidali.

32. Mé to samotnou piekvapilo, kdyZ jsem tam byla na praxi a méla jsem moZnost
si s nékym popovidat, ale vidéla jsem, Ze ten ¢lovék tieba neni moc schopny, tak
pak kdyZ se zacalo zpivat, tak pak takovi lidé védéli kazdé slovo té pisni¢ky. To

se mi stras$né libilo.

Ano. A aby tomu Cloveék predesel, tak ja uz mam vytipované, s kym to mizu a s kym to
nemiizu délat. Ale samoziejmé kazdy den neni posviceni, takze kdyz vidim, Ze to nejde,
tak zkusime plné néco jinaciho. Tfeba mée i piekvapilo, Ze na jednom patie, ze ja jsem
jen tak ndhodné donesla Lurdy, panenku Mariu a oni potom chtéli, ze vzdycky co mé
vidéli a vzdycky kdyZ jsme se mijeli, tak mi fikali sestficko, kdy zase ptijdete za nami,
my zase chceme to Maridnské zjeveni, doneste to zase. Takze to je hodné individudlni.

Na kazdém tom patie je to jinak.

33. Vsimla jsem si, Ze se tam teda poradaji i ty mSe, to mate néjak pravidelné?
Ano, pravidelné. Mame totiz hodné¢ véticich klientt.

34. Takze ta duchovni péce je taky velmi dilezita...

Ano samoziejmé¢. Je to pro né€ velmi dileZité.

35. A v &em si myslite, Ze ty aktivizace takovym lidem nejvice pomahaji? Cim jsou

prospésné?

J& si myslim, Ze jsou prospésné z toho diivodu, Ze trénuji pamét, jemnou hrubou moto-
riku, a Ze ti lidé pak ty aktivizace udrzuji v takové lepsi kondici, at’ uz v psychické nebo
té fyzické. Je dulezité, aby nespadli jesté hloubéji a aby neztratili chut’ do zivota. To je
pro n& hodné dulezité. Uplné nejlepsi by byly aktivizace individuélni, ale na ty neni pro-
stor. Ale aspoii se vzdycky téch 5 minut najde, kdy se jim ¢lovék vénuje. Snazime se jim

ten sklonek Zivota ud¢€lat co nejpiijemné;jsi.

36. Jasné. A kdyz se stane, Ze nékdo z klienti odejde ...Asi se to stava Casto, Ze tam

lidé umiraji, tak jak to berete? Vnimate to hodné?

Jako jo. Byla tam napfiiklad jedna pani, ktera §la semnou z byvalého zaméstnani a ona
zemiela mésic pfed svymi 100 narozeninami a j4 ji uz n€kolik let znala. A ja se s kazdym
klientem, ktery zemie, chodim loucit. Kdyz tam totiz ¢loveék déla déle a nastoupi do

zamestnani a ti lidi pfichézi a ¢lovek s nimi je tieba ty 4 roky ... Jako samoziejmé, kazdy



tam ma svého oblibence, to tak byva, ale cloveék tady tohle nemlze az tak moc davat

najevo. Ale mam to tak teda nastavené, Ze se s kazdym chodim loucit.

37. Mé ze zafatku, kdyZ jsem tam prisSla a vidéla nékteré, jak jsou pripoutani na
liizku, tak uz tohle mi bylo lito. Po téch dvou tydnech uz to bylo lepsi, ¢lovék si

asi zvykne, ale ze zacatku jsem to nesla celkem téZce.

Ono to je strasné tézké. Ja treba poprvé, kdyz jsem nastoupila do socidlnich sluzeb, do
prvniho mého zaméstnani, tak jsem si nedovedla piedstavit, ze pijdu na pokoj, kdyz
n¢kdo umte. Ted mi fekli, pani zemfela, takZe je potfeba ji umyt, nachystat, dat ji Cisté
véci...Ale prosté ¢lovek to zvladl. A jeste predtim, to byla klientka, co zemfela, a pfanim
rodiny bylo, jestli bych ji nemohla obléct do rakve. Ale tehdy to byla takova akce, ze
¢lovék musel jednat strasné rychle, nez vlastné to télo Uplné ztuhne. Ale tehdy mi ta
rodina byla stra§né vdééna. Clovek se postupem &asu otrka. N&kdy je ale ten piistup
strasny. Zazila jsem tfeba v byvalém zaméstnani, ze byl docela zndmy pan a zemiela mu
manzelka. Ta manzelka zemftela o ptl 2 rano. To bylo zafizeni, kde klienti byli pfevazné
chodici a oni vytahem jezdili dolii do jidelen a ta jeho pani jesté o piil devaté Gplné€ ne-
distojné lezela v Cerném pytli a nektefi ti klienti ji preslapovali, zakopavali o ni a ona
tam lezela zhruba do ¢tvrt na 11 na zemi u vytahu. TakZe n¢kdy tady toto je takové
nedustojné. Ve druhém zatizeni co jsem délala, tak tam méli takovou mistnost, ze kdyz
n¢kdo zemfel, tak to byla vyloZené pietni mistnost, kde se tém lidem zapalila svicka
a bylo to takové diistojné. A i tady v tom zafizeni takova mistnost chybi a ti klienti z0-
stavaji na pokojich. Byla jsem svédkem dokonce toho, Ze pan z udrzby byl Gplné v Soku,
kdyz mél jit vymalovat a pan tam jesté leZel na pokoji, takZe ho musel ptikryt igelitem
a malovat. TakZe n¢kdy je to GpIné straSné. To si pak Clovek tika, vitej v realité. Snazime
se o to, aby ta paliativni péce byla co nejlepsi, aby hrala hudba, aby ten ¢lovek byl co
nejlépe polohovany, aby to tam vonélo, aby ten odchod byl distojny. Ale potom kdyz
Clovek zemie a vy vidite, jak jej nakladaji do toho vytahu, tak tu truhlu musi obratit na

stojacku, takze kolikrat je to opravdu nedustojné.
38. To si asi moc neumim predstavit ...

No nékdy to opravdu neni pekné. Nékdy to probéhne v poradku, jak ma4, ale n¢kdy to je
opravdu nedtistojné, jak kdyby ¢loveék po smrti nebyl uz nic jiného, jenom kus néceho.

wewr



Je. Jako v byvalém zaméstnani, tam jsem méla i nocni protoze to byla potieba a zrovna
zemfel klient, tak m& tam omdlela sestficka a ja protoze nejsem zdravotnik, tak jsem
nemohla nikomu zavolat. Takze jsem nevédéla, jestli se prvni starat o klienta nebo
o sestficku. To jsme tam byly samy dvé, takze sestiicce jsem dala nohy nahoru, protoze
nebyla schopna ni¢eho, nemohla mluvit nic. Byla upln¢ zelend, drkotala se, byla v Soku

uplné. Takze i to se stava.

40. Tak to si asi dost uZijete. A co se tyce téch, co jsou v tom pokrocilejsSim stadiu,
tak u téchto lidi jsou které aktivizace nejvice prospésné?
V té pokrocilejsi fazi jim délame tieba masaz rukou krémem, ¢loveék jim pusti ptijemnou
hudbu a pak samoziejmé dotek. Ted’ jsme byli na Skoleni bazalni stimulace i pro ty po-
krocilé, ale protoZe nejsem zdravotnik, tak tu stimulaci jako takovou Gpln€ nemuzu délat.
Ale zase tfeba ty klienty masiruju formou téch uklidiiujicich dotekt. Takhle tfeba to
muzu ukoncit formou té matky to pohlazeni. Klienty si dam do kruhu, pustim jim néja-
kou relaxac¢ni hudbu a provadim spiSe tady tohle, ze pfidam takovou klasickou masaz

k té bazalni. Ale vzdycky to ukoncuji dotykem matky.
41. A jde to na klientech vidét, Ze na to dobre reaguji?

Ano vétsinou jo. Jeden pan ten 1 plakal. Tak jsem si ho vzala znovu a uz jsem to tedy
neukoncovala matkou, ale uz jela jen takovou tu hladici uklidiiujici masaz. Oni v té horsi
fazi uz vlastn€ nemluvi. TakZe tieba jim déla dobfte 1 ten Cerstvy vzduch a pobyt na slu-
nicku si uZivaji. Zase ale toho slunicka nemtze byt hodn&, nemuze to byt na dlouho to

je pravda, takze vzdycky vezmeme ochranny krém a klobouk na hlavu.

42. Jasné, kdyz je hezké pocasi, tak toho vyuzit. I kdyZ to chodite asi po menSich

skupinkach, kdyz jdete na prochazku tfeba, ne?

Pokud jsou mi pecovatelé k ruce, tak samoziejmé mizu téch klientl vzit vic. Zalezi,

kolik jich je zrovna v praci a jak jsou obsazena patra, ale kdyz to jde, tak toho vyuziju.
43. Kolik Vas Slo nejvice?

My takhle na ty prochazky nemiizeme, protoze tieba ti horsi klienti jsou na téch oranZo-
vych kieslech a s nimi vlastné nemiiZete jezdit, jako takhle po silnici nebo tak, ty kolecka
by se zniCily. TakZe s takovymi tfeba stac¢i jen pted ten bardk nebo na terasu, k lavickam.
To je pro n¢ takové piijemné. Neékdy jim 1 Ctu. Ted jsem jim tfeba Cetla Nejkrasnéjsi

Ceské povesti, které jsou psané takovym jednoduchym jazykem



44. TakzZe tomu rozumi?

Ano. A takovym tém lepSim jsem tfeba Cetla Staré Ceské baje a povésti, tak to potrad

chtéli Prométhea, to jsem tfeba tiikrat po sob¢ Cetla jednu kapitolu, protoze se jim libila.

45. To je hezké, kdyZ jde opravdu vidét, Ze z toho maji radost a Ze se jim to libi.

Asporii néjaka vazba od nich, to vas musi vZdycky potésit, ne?

Ano, no pravé. U téchto klientil je to vzacnost. Nékdy je to ale vyCerpavaji, kdyz jste
tteba mésic mezi témi nejhorsimi klienty, tak ¢lovek je tak zbity, ze je rad, ze je rad. Ta
psychicka tnava je pak daleko horsi, nez ta fyzicka. Clovék ma moznost srovnani, kdyz
délal oboji, takze si pak ¢lovek tika, ze kolikrat ta fyzicka inava je lepsi nez ta psychicka.

Ta je strasna.

46. To vérim, Ze to musi byt vyCerpavajici. A vy jako aktiviza¢ni pracovnik poma-

hate i s oblékanim, stravovanim a tak?

No takhle. Kdyz vim, Ze je na tom patfe malo holek a nestihaji, tak se tomu nebranim
a pomtizu. Nékdy pomtizu 1 napolohovat. V takovych zatizenich by totiz mélo jit prede-
v§im o ty klienty a ne o to, jaké mame fotky reprezentacni na facebooku. M¢lo by tady
jit o ty klienty pfedevSim a az potom hazet fotky na facebook, kde to vypada, jak je

vSechno UZasné, ale ptitom ¢lovek vi, ze to pozadi takové prosté neni.
47. TakZe realita je troSku jina?

Realita je uplné n¢kde jinde. Kdyz si predstavite, kolik mésich platite strasné¢ moc pe-
néz... je to hnusné, Ze to takhle feknu, ale je to jenom na oko. A fotit jen na oko, tak to
radsi nefotit viibec, protoze je to smutné. Tady by mélo jit pfedevsim o ty klienty, aby
plnohodnotné dozili ten zbytek Zivota, aby ho méli co nejptijemnéjsi. To je to nejhorsi.
To je praveé ten divod, pro¢ ¢lovek mé nekdy chut’ s tim seknout a jit dal, protoze ty
rodiny plati nehordazné penize a oni jim to potad zdrazuji. Kolikrat tteba potkdm rodinné
pfislusniky a oni mi feknou, sestficko, tam nahofe uz to neni, co to byvalo. Ono je to
nekdy tak smutné, Ze mi vzene slzy do o¢i, ale j& nemtzu fict, mate pravdu. Mélo by jit
pfedevsim o ty klienty, ale bohuZel to v mnoha ptipadech tak neni. M€ to mrzi. TakZe co
se tyce mé, j& aktivizace nefotim, abych dé€lala dobré jméno, protoze me jde predevsim
o ty lidi. J& jsem takovy typ, co si tak vSechno bere. Tady je opravdu dilezité, jak se

k tomu ¢loveék postavi, jestli srdcem nebo to d€la jen pro penize.



48. Podle mé to ani moc nejde. Myslim si, Ze €lovék k takové praci musi mit aspon

troS§ku vztah, musi mit vztah k tém lidem...

Musi, protoze kdyz ¢loveék zna ty rodiny a déla tam delSi dobu, tak uz si prosté ziska
dtvéru téch rodinnych piislusnik, tak je prosté nemiize zklamat. A ja nebudu délat néco
jen na oko. Tieba kdyz se to zafizeni otviralo, tak tam byli klienti, ktefi toho Alzheimera
nemaji. Jsou tak vedeni, ale nemaji ho a oni Vam pak teknou, sestticko, to zase byla
Sarada, ze. A pak kdyz n¢kdo ma pfijit, tak my vytahneme padak a dvé hodiny tady
mavame padakem... To je Sarada. Pak ptijde Slovacké divadlo, tak oni vezmou ty nejsi-
kovnéjsi. A vzdycky se berou ti nejSikovnéjsi klienti a na ty chudacky, ktefi jsou tam

déle, se upln¢ zapomina.
49. Aha. Mé bylo Feceno, Ze se pracuje se vSemi i s t¢émi hodné nemocnymi no...

To je pravé takova ta reklama. Takze pravée tady toto vadi ¢lovéku. A spousta klientd

¢loveku priroste k srdci.

50. Takhle jak o tom vykladate, tak mi pFijde, Ze k tomu mate hodné blizky vztah,
je to tak?

Ano. Hodné. M¢ ta prace hodné napliiuje.
51. Jde to hodné vidét. TakZe v tom vidite smysl v té praci?

Ano, kazdopadnég. Ja jsem ten Zivot zrovna neméla jednoduchy, ale v mnohém se mi
zlepsil, takze kdyZ mé potkala takova nejtézsi Zivotni situace, tak vlastné jsem slibila, Ze
uz ten zivot jak kdyby zasvétim pomoci tém druhym, abych jim to néjak vratila a abych

ten zivot nepromarnila a neZila Gipln€ zbytecné.



