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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva piinosem dal$iho vzdélavani pracovnik pro kvalitu péce
o klienty s demenci v zafizenich socialnich sluzeb. Teoreticka ¢ast prace popisuje socialni
sluzby, jeji pracovniky a vysvétluje pojem dalSiho profesniho vzdélavani. V teoretické
¢asti prace je samoziejme zminén i1 globalni problém 21. stoleti demence a s tim souvisejici
kvalita péce o tyto klienty v domovech se specidlni péci. Cilem prace je identifikovat
ptipadné rozdily v kvalité péce ze strany pracovnikli po absolvovani akreditovaného kurzu.
V praktické ¢asti jsou popsany vysledky ziskané z kvalitativniho vyzkumu, ktery je
zpracovan metodou interpretativni fenomenologické analyzy. Vysledky vyzkumu jsou
prezentovany z hlediska jednotlivych témat a z hlediska jednotlivych respondentd.
Metodiku vyzkumu pak mohou vyuzivat i dalsi socidlni organizace pfi takovém hodnoceni

a zkvalitiovani péce.

KLICOVA SLOVA: Socialni sluzba, pracovnik v socialnich sluzbach, profesni vzdélavani,

akreditovany kurz, demence, kvalita péce

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the contribution of further education of workers
to the quality of care for clients with dementia in social services facilities. The theoretical
part of the thesis describes social services and social workers and explains the concept
of further professional education. The theoretical part also touches on the the global
problem of dementia in the 21st century; the related quality of care for these clients
in homes with special care is also mentioned. The aim of the thesis is to identify potential
differences in the quality of care given by workers after completing an accredited course.
The practical part describes the results obtained from qualitative research, which was done
using the method of interpretative phenomenological analysis. The results of the research
are examined in terms of individual topics and in terms of of individual respondents,
respectively. The research methodology can then be used by other social organizations

to assist in endeavors of evaluation and improvement of care.

KEYWORDS: Social services, social services worker, professional education, accredited

course, dementia, quality of care
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UvVOD

Tato bakalaiska prace se zabyva pfinosem dalSiho vzdélavani pracovnikll v socidlnich
sluzbach pro kvalitu péce o klienty s demenci. Onemocnéni demenci piedstavuje
ve 21. stoleti globalni problém, ktery ma spojitost s prodluzovanim délky zivota a s tim
souvisejicim obecnym starnutim populace. Socidlni sluzby jsou v dne$ni moderni dob¢
jednim z klicovych faktort, ktery rozhoduje o kvalité Zivota osob s demenci. Proto je nutné
neustadle zvySovat kvalifikaci pracovniki v socidlnich sluzbach, a to vede také
ke zvySovani kvality socialnich sluzeb.

V tadé¢ pripadi je pak hlavnim nastrojem pro zvySovani kvality pravé vzdélavani
pracovnikil v socidlnich sluzbach. Z tohoto divodu doslo k volbé tématu, které se pfimo
dotykd nejen vzdélavani téchto pracovniki, ale také kvality socidlni péce o klienty
s demenci. Oba prvky ptisobi ve vzajemné zavislosti, a proto je vhodné oba prvky zkoumat
spole¢né.

Cilem prace je identifikovat piipadné rozdily v kvalité péfe ze strany pracovnikl
po absolvovéani akreditovaného kurzu Uvod do péée o klienty s demenci v zafizenich
socidlnich sluzeb. Za ucelem splnéni cile prace je jeji obsah rozdélen na teoretickou
a praktickou c¢ast. Teoreticka Cast bakalafské prace je zpracovana formou analytického
rozboru a komparace odborné literatury, vztahujici se k danému tématu. Tato C¢ast prace
obsahuje tfi kapitoly, které tvoii teoreticky zaklad dané problematiky a nasledné ramcovy
podklad pro vlastni vyzkum.

Prvni kapitola se zabyva vymezenim pojmu socialni sluzba, druhy socialnich sluzeb a také
jejich pracovniky vé&etné nezbytnych osobnostnich predpokladil. Céast prvni kapitoly se
také vénuje dalSimu vzdélavani pracovnikil v socidlnich sluzbach. Zavér je zaméten
na socialni sluzby pro klienty s demenci vcetné standardt kvality a specifik péce o tyto
Klienty.

Druhé kapitola pojednava o demenci jako o problému 21. stoleti, vymezuje nejcastéjsi typy
demence ve stafi, jejich klinicky obraz, diagnostiku a terapii a také nejcastéjSi poruchy
chovani, které 0soby s touto diagndzou postihuji.

Tteti kapitola se vénuje kvalit€ péce o klienty s demenci v zafizenich socidlnich sluzZeb,
komplexni oSetfovatelské péci, komunikaci stémito klienty a také zdrojim
problematickych situaci, které mohou nastat a je poticba je vV péci o osoby s demenci
eliminovat. Zavér teoretické Casti se zabyva moznou frustraci pecujicich pracovniki

behem dlouhodobé péce o klienty s demenci.
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Praktickd ¢ast bakalatské prace se v ivodu zabyva pojetim a cilem vyzkumu, vyzkumnymi
otazkami, volbou vyzkumnych technik, zplisoby vypracovéani dat ¢i interpretaci dat. Pro
analyzu a zpracovani dat je pouzita interpretativni fenomenologicka analyza (interpretative
phenomenological analysis), ktera je jednim z designi kvalitativniho vyzkumu.
V praktické casti je dale popsana realizace vyzkumu v domovech pro seniory
S Alzheimerovou nemoci, a to prostiednictvim kvalitativniho sbéru dat realizovaného tfi
mésice po vzdélavaci akci (tj. kurz Uvod do péée o klienty s demenci v zafizenich
socidlnich  sluzeb). Vramci  kvalitativniho  vyzkumu  pomoci  hloubkovych
polostrukturovanych rozhovord s vedoucimi socialni péce byl zjistovan piinos vzdélavaci
akce pro kvalitu péce. Komparace vysledkti pak umozni zhodnotit, jestli doslo ke zvyseni
kvality, ¢i nikoliv.

Vysledky vyzkumu jsou prezentovany z hlediska jednotlivych témat a z hlediska
jednotlivych respondentti. Nasledné dochazi k propojeni takto vzniklych témat a ke hledani
souvislosti mezi nimi a respondenty. V zavéru praktické ¢asti bakalarské prace je uvedeno
doporuceni pro praxi.

Piinosem zpracovani prace je pak pravé zhodnoceni pfinosu vybrané vzdélavaci aktivity
nejen pro ucastniky kurzu, ale 1 socidlni zafizeni ¢i klienta, o kterého absolvent pecuje
ajeho rodinu, piipadné¢ pro poskytovatele takového vzdélavaciho kurzu. Takové
zhodnoceni miiZze vyrazné€ pomoci pii zkvalithovani péce o klienty s demenci. Metodiku
vyzkumu pak mohou vyuzivat i dal§i socialni organizace pii takovém hodnoceni
a zkvalitnovani péce.

Zaroven tato problematika zasahuje 1 do oblasti neformalniho vzdé&lavani dospélych
a celozivotniho uceni. Neformalni vzdélavani se zpravidla realizuje za podpory
zameéstnavatele a slouzi pro ziskdni dovednosti, zkuSenosti, védomosti a kompetenci,
doplnéni, rozvoj a prohloubeni znalosti. Jde o velmi podstatnou soucast celozivotniho

vzdélavani dospélych (Zormanova, 2017).
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. TEORETICKA CAST
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1 SOCIALNI SLUZBY A JEJICH PRACOVNICI

Socialni sluzby v Ceské republice jsou poskytovany jednotlivetim, rodindm i skupindm
obyvatel. Zaméfuji se na zachovani co nejvyss$i kvality a distojnosti zivota lidi.
Mezi nejpocetnéjsi skupiny piijemci socialnich sluzeb patii zejména seniofi, lidé se
zdravotnim postizenim, rodiny s détmi, ale také lidé, ktefi z riznych divodi ziji
"na okraji" spolecnosti. Prostiednictvim socidlnich sluzeb je zajiStovana pomoc pii péci
0 vlastni osobu, zajisténi stravovani, ubytovani, pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti,
osetfovani, pomoc s vychovou, poskytnuti informace, zprosttedkovani kontaktu se
spolecenskym prostiedim, psycho a socioterapie, pomoc pii prosazovani prav a zajmu. Jak
uvadi Matousek (2007) socialni sluzby v uz§im, resortnim pojeti prezentuji u nas soucast
staitniho systému socidlniho zabezpeceni. Legislativa je tfadi do oblasti tzv. socidlni
pomoci. Socidlni pomoc se mimo socidlnich sluzeb sklada rovnéz z finan¢nich a vécnych
davek, které se poskytuji osobam v hmotné nouzi. Déle do systému socialniho zabezpeceni
patii i socidlni pojiSténi a statni socidlni podpora neboli davky poskytované zejména
rodindm s nezaopatfenymi détmi. Socidlni sluzby lze ovSem poskytovat i mimo statni
socidlni pomoc — piijemce si je hradi sam na podkladé¢ smlouvy jako jakoukoliv jinou
sluzbu a jejich poskytovatelem muize byt i nestatni subjekt, ktery je uzivateli poskytuje
zdarma. Zakladnimi ¢innostmi pfii poskytovani socialnich sluzeb jsou pomoc pii zvladani
zakladnich zivotnich potfeb, pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek
pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajiSténi stravy, poskytnuti
ubytovani nebo pomoc pii zajiS§téni bydleni, pomoc pii zajiS§téni chodu domadcnosti,
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, poradenstvi, zprostfedkovani kontaktu se

spolecenskym prostfedim, terapeutické ¢innosti a pomoc pfi prosazovani prav a zajmi.

1.1 Vymezeni pojmu socialni sluzba

Sociélni sluzby jsou sluzby pro spolec¢ensky znevyhodnéné jedince. Jejich cilem je zlepSeni
kvality Zivota téchto osob, eventudlné jejich zaclenéni do spole¢nosti v maximalni mozné
mife, pfipadné¢ ochrana spolecnosti pred riziky, jejichz jsou tito lidé nositeli. Socialni
sluzby maji chranit tim, ze konaji ve prospéch dané osoby. Jsou poskytovany jak
institucemi ~ vefejnopravnimi, tak soukromopravnimi (nestatni organizace maji
soukromopravni povahu). I v druhém ptipad¢é ovSem stat garantuje dodrzovani zékladnich

lidskych prav pii jejich poskytovani. Musi provadét pravidelné oveétovani Cinnosti té€chto
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subjektl a pridélovat licence, které obcanim zarucuji, ze tyto instituce budou vykonavat

to, k Cemu se zavazaly (Matousek, 2008).

v

Socialni sluzby u nas vymezuje i platna legislativa, konkrétné zakon ¢. 108/2006 Sb.,
(zakon ¢. 108/2006 Sb., § 3), ktery uvadi, ze socialni sluzbou je ,, ...cinnost nebo soubor
cinnosti podle tohoto zdkona zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem socidalniho

3

zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni.” Socidlnim vyloucenim chape zdkon
vyc¢lenéni jedince mimo béZzny Zzivot spole¢nosti a nemoznost se do n¢j zapojit diky
nepfiznivé socialni situace™.

Socialni sluzby se z¢asti prekryvaji s komplexnéjsi kategorii vetejnych sluzeb. Vetejné
sluzby prezentuji sluzby poskytované v zajmu vetejnosti. Oproti sluzbam komer¢nim jsou
financovany z vefejnych rozpoctl, jsou detailnéji vymezeny legislativou nez jiné sluzby
a diky tomu jsou vice zavislé na politickém rozhodovani statu, kraji a obci. Socialni sluzbu

lze ale poskytovat i jako sluzbu komeréni, a to na podkladé¢ obchodniho kontraktu

mezi poskytovatelem a uzivatelem (Matousek, 2007).

Prace v socialnich sluzbach je pfedevSim pomoc pti zvladani béZnych tkonl péce o vlastni
osobu, a tou jsou napiiklad sluzby socialni péfe napomahajici osobam zajistit jejich
fyzickou a psychickou sobéstacnost, s cilem umozZnit jim v nejvyssi mozné mife zapojeni
do bézného zivota spolecnosti, a v piipadech, kdy toto vylu€uje jejich stav, zajistit jim
dastojné prostiedi a zachazeni. Spousté problému jde spole¢nym Usilim a vzdélavanim
pfedchéazet. Sluzby socialni prevence vedou k tomu, jak zabranit socidlnimu vylouceni
osob. Cilem je pomahat osobdm k pfekonani jejich neptiznivé socialni situace a chranit

spolecnost pied vznikem a Sifenim nezadoucich spolecenskych jevu.

1.1.1 Druhy socialnich sluzeb

Zakon o socialnich sluzbéch (zakon ¢. 108/2006 Sb., § 32, 38, 53) vymezuje tyto zékladni

druhy sociélnich sluzeb:

e socialni poradenstvi — sklada se ze zdkladniho a odborného poradenstvi, kdy se

jedna predevSim o poskytovani informaci k feSeni nepiiznivé socidlni situace.

! neptiznivou socialni situaci je oslabeni nebo ztrata schopnosti z diivodu véku, nepiiznivého zdravotniho
stavu, pro krizovou socialni situaci, zivotni navyky a zplsob zivota vedouci ke konfliktu se spolecnosti,
socialné znevyhodnujici prostiedi, ohrozeni prav a zajmu trestnou ¢innosti jiné fyzické osoby nebo z jinych
zavaznych divodu fesit vzniklou situaci tak, aby toto feSeni podporovalo socialni zaclenéni a ochranu
pted socialnim vylou¢enim (zékon ¢. 108/2006 Sb., § 3).
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Pti odborném sociadlnim poradenstvi se toto poskytovani informaci zamétuje
specificky na dané skupiny (napt. pecovatelska sluzba, tisniova péce aj.).

e sluzby socidlni pée — pro zajisténi fyzické a psychické sobéstacnosti klientd,
zamérem je podpora zivota v jejich pfirozeném socialnim prostiedi a umoznéni jim
v nejvyssi mozné mife Ucast na bézném Zzivoté spoleCnosti, i kdyz to zrovna
vyluCuje jejich stav, zajistit dlstojné prostiredi a zachdzeni (napi. domovy
pro seniory, domovy se zvlastnim rezimem apod.).

e sluzby socialni prevence — slouzi k zabranéni socidlnimu vylouceni jedincu, ktefi
jsou jim ohrozeni pro krizovou socialni situaci, Zivotni ndvyky a zptisob zivota
smétujici ke konfliktu se spolecnosti, socialné znevyhodiujici prostiedi a ohrozeni
prav a opravnénych z4jmu trestnou c¢innosti jiné fyzické osoby. Jejich cilem je
pomoc klientim se zvlddnutim jejich neptfiznivé socialni situace a ochrana
spolecnost pied vznikem a Sifenim nezadoucich spolecenskych jeva (napf. rana
péce, domy na pul cesty, azylové domy aj.).

Na rozdéleni socialnich sluzeb lze nahliZet 1 podle toho, kde se uskuteciiuji. Pak 1ze zminit
socialni sluzby ambulantni (rGzné poradny aj.), terénni (pecCovatelska sluzba a dalsi)
pfipadné pobytové (naptiklad domovy pro seniory, domovy se zvlaStnim urCenim aj.),
(zakon ¢. 108/2006 Sb., § 33). Socialni sluzby lze ovSem rozdélovat i podle jinych
hledisek, s nimiz se lze setkat v odborné literatufe. Naptiklad Malikova (2020) zmituje
socialni sluzby v zéavislosti na tom, kdo je zfizovatelem a poskytovatelem socidlni sluzby
(kraj, ministerstvo, cirkev, soukromé subjekty aj.). Jindy lze rozliSovat socidlni sluzby
podle cilové skupiny (socidlni sluzby pro seniory, pro osoby mentalné¢ postizené,

pro matky s détmi apod.) aj.

1.1.2 Socialni pracovnik a pracovnik v socialnich sluzbach

V souvislosti se starnutim populace rok od roku stoupa i spoleCenskd poptavka
po zamé&stnancich v oblasti socidlnich sluZeb. Ne vSichni si ale uvédomuji, o jak narocnou
pracovni pozici jde, a zdaleka ne vSichni v konfrontaci s praxi také nakonec obstoji. Tim,
kdo v praxi vykonava sociadlni praci vramci poskytovanych socidlnich sluzeb, jsou
pfedevSim socidlni pracovnici a pracovnici v sociadlnich sluzbach. Obé profese upravuje
zékon o socidlnich sluzbach. Socidlni pracovnik ,,...vykonava socialni Setreni, zabezpecuje
socialni agendy vcetné reseni socidalné pravnich problémii v zarizenich poskytujicich sluzby
socialni péce, socidalné pravni poradenstvi, analytickou, metodickou a koncepcni cinnost

V socialni oblasti, odborné cinnosti v zarizenich poskytujicich sluzby socialni prevence,



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 16

depistazni cinnost, poskytovani krizové pomoci, socidlni poradenstvi a socialni
rehabilitace, zjistuje potreby obyvatel obce a kraje a koordinuje poskytovani socidalnich

sluzeb* (zakon ¢. 108/2006 Sb., § 109).

Ptedpokladem k vykonu povoléani socialniho pracovnika je plnd svépravnost, bezthonnost,
zdravotni zptisobilost a odborna zptisobilost podle tohoto zakona. Odborna zptisobilost je
detailngji vymezena v zékong¢, jde zejména o studium na vysoké nebo vyssi odborné skole

zameéfené na obor socialni ¢innost.

Oproti tomu pracovnik v socidlnich sluzbach vykonédva predev§im piimou obsluznou péci
at’ uz v ramci ambulantnich nebo pobytovych socidlnich zatizenich (pomoc pii hygiené,
stravovani, udrZzovani Cistoty a osobni hygieny, podpora sobéstacnosti apod.). Dale se také
zaméfuje na zékladni vychovnou nepedagogickou Ccinnost podporujici prohlubovani
a upevilovani zékladnich hygienickych a spolecenskych navyki, rozvoj osobnosti, zajmd,
znalosti aj. V domacnostech klientli se pak miize vénovat provadéni praci spojenych
S ptimym stykem s osobami s fyzickymi a psychickymi problémy, komplexni péci o jejich
domaécnost, zabezpeCeni socidlni pomoci, realizaci socidlnich depistdazi pod vedenim
socialnitho pracovnika, poskytovani pomoci pifi vytvareni socidlnich a spolecenskych
kontaktd a psychické aktivizaci, organiza¢ni zabezpeCovani a komplexni koordinovani
peCovatelské Cinnosti a provadéni osobni asistence. Pod dozorem socidlniho pracovnika
pak mize provadét i zékladni socialni poradenstvi, depistaZzni c¢innosti, vychovné,
vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, aktivity pii zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym
prostfedim, aktivity pfi poskytovani pomoci pii uplatiovani prav a opravnénych zajmu

a pri zajiStovani osobnich zalezitosti (zakon €. 108/2006 Sb., § 116).

I pracovnik v socidlnich sluzbach musi spliiovat podminky jako je plnd svépravnost,
bezuhonnost, zdravotni zpusobilost a odborna zptsobilost podle tohoto zdkona. Odborna
zpusobilost se zajistuje absolvovanim akreditovaného kvalifikaéniho kurzu (zékon

¢. 108/2006 Sb., § 116).

1.1.3 Osobnostni predpoklady pracovnika v pomahajicich profesich

Socialni prace se fadi mezi pomahajici profese. Termin pomadhajici profese vymezuje
skupinu povolani, ktera stoji na profesni pomoci druhym lidem. Radi se mezi né napf.
zdravotnické profese, pedagogické profese, profese zaméfené na socidlni pomoc, vcetné
duchovnich, psychologt, terapeutl. Spole¢né témto profesim je, Ze podminkou jejich

vykonavani je vzdy nutny vztah s klientem a zapojeni vlastni osobnosti poméhajiciho
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do pracovniho procesu. Pomahajici profese tak prezentuji systém, na jehoz jedné strané
stoji pomahajici (zde socidlni pracovnik nebo pracovnik v socidlnich sluzbach) a na stran¢

druhé ten, jemuz ma byt pomozeno (klient socidlni sluzby), (Géringova, 2011).

Gullova (2011) naptiklad uvadi, ze socialni pracovnik by mél byt divéryhodny, mél by
ovladat zucastnéné naslouchani a hlubokou empatii. K dal$im dilezitym vlastnostem patii
cilevédomost, iniciativa, samostatnost, smysl pro poznani souvislosti, schopnost
samostatné se rozhodovat, abstrakce a piedvidavost, napaditost, sebekriticnost, smysl
pro humor, vysokd motivace, odolnost vi¢i nezdaru, schopnost nést riziko, schopnost dat
najevo nedivéru vici autoritdm, odmitnout stereotyp, mit zdjem o informace, odmitat
rychlé zavéry, potiebu ucasti na fizeni, potfebu komunikace se spolupracovniky a zdjem

0 zvySovani své odbornosti.

Elich (2019) ve spojeni pfimo se socialni praci hovoii o osobnosti a schopnostech
pracovnikli v socidlnich sluzbach a socidlnich pracovniki dokonce az jako
0 ,,superkompetentnim hrdinovi”, superhrdinovi, jehoz schopnosti se zasadné odlisuji
od normalu. Tolik k pfedstavé o pozadavcich a narocich na tuto profesi. Z konkrétnich pak
zminuje autorka pfedevS§im schopnost zvladat emoce druhych lidi, diky ¢emuz je pak
mozné se naucit vytvaret si dobré mezilidské vztahy s klienty. Aby socialni pracovnici byli
schopni Setrn¢€ nakladat s city svych klientd, musi v sobé rozvinout zejména dvé emocni
dovednosti — sebeovladani a empatii. Rovnéz poznani sama sebe je pro tyto profese
zasadni, nebot’” kdo umi poznat sam sebe a rozumi svému jednani, bude mit pochopeni
| pro ostatni. Plati totiz, jaky vztah ma pracovnik vici sobé, takovy miva vici klientim,

a jaké vztahy maji pracovnici mezi sebou, takové mivaji ke klientim.

Janebova (2014) zminuje z osobnostnich pfedpokladli zejména zralost, autenticitu,
komunikaci, transparentnost, pfirozenost, schopnost pracovat s emocemi, schopnost
pfipojeni ke druhym a akceptace druhych, zachovani hranic profesionalniho vztahu
s klientem, schopnost adekvatné pracovat s moci, autoritou a odpovédnosti. Spidurové
(2015) zminuje zase naklonnost, trpélivost, vlidnost, osobnost védomou si zavazku
plynouciho z étosu pomahéni, védomou si potieby sebevzdélavani a supervize, védomou si

rizik vykonu svého povoléni.

Malikova (2020) jesté doklada pozadavky z jinych oblasti, kdyz uvadi, Ze po pracovnicich
v socialnich sluzbach ¢i socidlnich pracovnicich se dnes vyzaduje, aby disponovali
I jistymi védomostmi z psychologie a komunikace a uméli je v praxi vyuzit. Také by mélo

byt samoziejmosti, aby disponovali i zdkladnimi znalostmi z oboru socialnich sluZeb,
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systému zdravotnich a socialnich sluzeb. Méli by rovnéz mit ur¢ité védomosti z anatomie
a fyziologie lidského téla, vcetné znalosti z oboru oSetiovatelstvi. Pfi vykonu prace
pracovnika v socidlnich sluzbach je vyzadovano 1 ftizeni se platnou legislativou
a hygienickymi predpisy, zachovavani mlcenlivosti, respektovani a dodrzovani prav

klientd aj.

1.2 DalSi vzdélavani pracovnikii v socialnich sluzbach

Profesni vzdélavani piedstavuje veskerou ptipravu na povolani, tedy jak ptipravu skolskou,
ale i vSechny formy vzdélavani dospélych, které se vztahuji k vykonu povolani
¢i zaméstnani. Dalsi vzdélavani pracovniki tvoii soucast vzdélavani dospélych. Jedna se
0 jakékoliv vzdélavani v prib&hu pracovniho Zivota. Vztahuje se piimo k profesnimu
zatazeni pracovnika, tedy i k jeho ekonomické aktivité. Jeho podstatu formuje vytvareni
audrzovani, pokud mozno optimalniho souladu mezi kvalifikaci pracovnika
a kvalifikovanosti prace, tedy mezi subjektivni a objektivni kvalifikaci (Bartonkova, 2010).
Ptimo dalSim profesnim vzdélavanim se pak chape vzdélavani poskytované tém, kdo jiz
ukoncili vzdélavani v ramci pocateéniho vzdélavani. Patii zde rizné formy profesniho
a odborného vzdélavani pii aktivnim pracovnim zivote, po skonceni odborného vzdélavani

a ptipravy na povolani ve skolském systému (Palan a Langer, 2008).

1.2.1 Profesni rozvoj pracovnikiu v zarizenich socialnich sluzeb

Pro vykon povolani pracovnika v socidlnich sluzbach je ddna pfimo zdkonem o socialnich
sluzbéch (zékon €. 108/2006 Sb., § 111) povinnost dalSiho vzdé€lavani. Dalsi vzdélavani se
V tomto pfipad¢ uskuteciiuje v rozsahu 24 hodin rocné. Tim si ma pracovnik obnovovat,
upevilovat a dopliiovat stavajici kvalifikaci. Pokud nema pracovnik v socialnich sluzbach
pomér u jednoho zaméstnavatele jesté cely kalendarni rok, rozsah dal§iho vzdélavani se
umérné tomu krati, podobné pak v ptipadé nepiitomnosti v praci. Povinnost zabezpeceni
dalsiho vzde€lavani neplati u zaméstnancii ve zkuSebni dobé (zakon 108/2006 Sb., § 111).
Dalsi profesni vzdélavani pracovnikil v socidlnich sluzbach je 1 soucasti Standardd kvality
socialnich sluzeb, definovanych ve Vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera
ustanoveni zdkona o socidlnich sluzbach. Konkrétné se jedna o Standard ¢. 10 ,,Profesni

rozvoj zaméestnanci®.
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Formy dal$iho vzdélavani zdkon vymezuje nasledovné (zakon 108/2006 Sb., § 111):

e specializani vzdélavani zabezpeCované vysokymi Skolami a vy$Simi odbornymi
Skolami navazujici na ziskanou odbornou zptisobilost k vykonu povolani socidlniho
pracovnika;

e Ucast v kurzech s akreditovanym programem — realizuje se na podklad¢ akreditace
vzdélavacich programli udélené ministerstvem na vysokych Skolach, vysSich
odbornych skolach a ve vzdélavacich zatfizenich pravnickych a fyzickych osob;

e odborn¢ stdze — jde o vykon odborné cinnosti podle pisemné smlouvy
mezi zam¢stnavatelem a zatizenim zabezpe€ujicim odbornou staz;

e Ucast na Skolicich akcich — rozumi se jimi vzdélavaci akce v maximalnim rozsahu
8 hodin ro¢né zajistovana zaméstnavatelem ¢i odbornou organizaci, jejiz je
zaméstnavatel ¢lenem,;

e Ucast na konferencich — mysli se ji akce odborné povahy v maximalnim rozsahu
8 hodin ro¢né, jejiz program se tyka oboru ¢innosti socidlniho pracovnika.

V souvislosti s celozivotnim vzdélavanim socialnich pracovnikd Ize zminit i pojem
individualni vzdélavani plian (IVP), ktery prezentuje dokument, ktery naznacuje
konkrétni cile celozivotniho vzd€lavani uréitého pracovnika. Sestavuje se obvykle na
3roky a priabézné se aktualizuje. Na sestaveni IVP se spolupodili vybrany pracovnik
s pracovnikem povéfenym sestaveni vzdélavaciho planu. Kazdy pracovnik ma sviy IVP
vytvofeny na podkladé svych vzdélavacich potieb i potieb vybraného pracovisté. Podklady
pro jeho tvorbu mohou tvofit rizné rozhovory ¢i dotazniky pro pracovniky, vize a cile

dané socidlni sluzby, piedeslé aktivity celozivotniho vzdélavani aj. (APSSCR, online).

Pro pracovniky v socidlnich sluzbach se mnohdy osvédcuje pravé systém akreditovanych
kurzi ¢i dlouhodobych vzdé€lavacich programi. Tato podoba celozivotniho vzdélavani
poskytuje Sirokou S$kalu oblasti sociadlni prace, v nichz mohou aktivné zvySovat své
profesni kompetence. Vyhodou nésledné je, Ze pravé kurzy, seminafe nebo vzdélavaci
programy reaguji na momentalni potfeby rozvoje socidlni prace a jsou v tomto ohledu
flexibilni jak v obsahu, tak dostupnosti. Pracovnici v socidlnich sluzbach tedy mohou
reagovat na potifeby odborné i laické vetejnosti, podobné¢ tak ina potieby klienta ¢i jeho
nepiiznivé socidlni situace. Tlak na socidlni praci, respektive na profesiondlniho
a erudovaného pracovnika se potad rozsifuje, bez zietele na to, kde socialni préci
vykonava. Podpotfit jej v chépani vlastnich profesnich hodnot a profesniho sebevédomi

muze pravé dobie vytvoreny systém celozivotniho vzdélavani. Dalsi vzdélavani reaguje
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v soucasné dob¢€ na aktudlni spolecensko-ekonomické vyzvy a zadani, podobné tak jako

na profesni potteby kazdého socialniho pracovnika (Tajanovska, 2018).

Ptikladem vySe uvedeného je naptiklad situace kolem koronaviru. Béhem nouzového stavu
byla omezena ¢innost vzdélavacich instituci, poskytujicich akreditované programy, také
provoz vybranych socidlnich sluzeb byl pozastaven. Bylo tak na zaklad¢ Stanoviska
Ministerstva prace a socialni prace k zabezpeCeni dalSiho vzdélavani pro socidlni
pracovniky a pracovniky v socialnich sluzbach v dobé nouzového stavu (MPSV, 2020)
umoznéno zkratit rozsah dalSiho vzdélavani. Pro zaméstnavatele socidlnich pracovnikl
a pracovnikl socidlnich sluzeb, ktefi méli i v rdmci mimotadnych opatieni vyzadovanou
kapacitu vyuzit naptiklad u zaméstnanci pracujicich doma distancni formu dal$iho
vzdélavani on-line a také na podklad€ doslych zadosti vzdélavateld, bylo v dobé
nouzového stavu umoznéno poskytovat vzdélavaci kurzy v ramci vzdélavacich programii

akreditovanych podle § 117 a zakona o socialnich sluzbach, a to v distan¢ni formé on-line.

1.2.2 Vzdélavaci programy pro pracovniky v socialnich sluzbach

Mezi nejvice vyuzivané kurzy patii v souc¢asné dobé ziejmé kurzy akreditované, které
nabizi mnoho akreditovanych vzdé¢lavacich instituci. Na procesu celozivotniho vzdélavani
Vv socidlni praci se ucastni nejen mnoho Skol a vzdé€lavacich instituci, ale za podporou
celozivotniho vzdélavani mize (a spravné by i méla) stat mimo jeho vlastni iniciativy
ajeho zaméstnavatele i profesni organizace, ve které se pracovnik v socidlnich sluzbach
nebo organizace, v niz pracuje, sdruzuje. Zamérem téchto kurzii je nabidnout natolik
pestrou nabidku, aby byli pracovnici v socidlnich sluzbach schopni v rdmci vlastnich
intervenci kompetentné reagovat na aktudlni ekonomicko-socialni vyzvy terénu soucasné
si samostatné tidit své dalSi vzdélavani. Vystupem absolvovanych kurzi nema byt pouze
kultivace kariéry socialniho pracovnika, nybrz i1 spojeni se s novymi lidmi, ktefi se mohou
stat, a mnohdy i stavaji, nezbytnymi souc¢astmi nové€ rozsifené sité pro spolupraci v ramci
socialnich sluzeb, ale obecn¢ i mimo ng¢j, a vyrazné tak zefektivnit i zkvalitnit intervence

socialni prace (Tajanovska, 2018).

1.3 Socialni sluzby pro seniory s demenci

Senior s demenci neni seniorem, ktery by mohl vyuzivat veskeré nabizené socialni sluzby
pro seniory, které se nabizi. Zejména v pozd¢jSich fazich onemocnéni muze byt péce

0 takového seniora podstatné narocna, coz si vyzaduje urcité naroky na poskytovanou péci
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a schopnosti a znalosti socidlnich pracovnikii. Seniofi s demenci mohou vyuzivat tyto

socialni sluzby:
Odlehcovaci sluzba

Odlehcovaci sluzby prezentuji terénni, ambulantni ¢i pobytové sluzby pro osoby se
snizenou sobéstacnosti z divodu veéku, chronického onemocnéni ¢i zdravotniho postizeni,
o kter¢ je jinak pe¢ovano v jejich pfirozeném socidlnim prostiedi. Sluzba zahrnuje ¢innosti
jako je pomoc se zvladanim béznych ukoni péfe o sebe sama, pomoc s hygienou,
stravovanim, oblékanim, zprostfedkovanim spoleCenského kontaktu, socialné terapeutické

¢innosti apod. (zakon ¢. 108/2006 Sb., § 44).

Jde o socialni sluzbu vhodnou v pfipadé, kdy se o seniora stara n¢kdo z jeho piibuznych.
Senior je na dohodnuty Cas piijat do pobytového zatizeni ¢i do denniho stacionate. Pecujici
osoba tak diky tomu ma cas pro sebe a mizete docerpat energii. Cilem odlehcovaci sluzby
iGC

je zabezpecit seniorim piijemné straveny den bez jeho pecovatele a soucasné ,,odlehéen

pecovateli (Votockova, 2016).
Domov se zvlaStnim rezimem

V domovech se zvla§tnim reZimem se poskytuji pobytové sluzby lidem se snizenou
sobéstacnost v disledku chronického dusevniho onemocnéni ¢i zavislosti na navykovych
latkach, a osobam se stafeckou, Alzheimerovou demenci a dalSimi typy demenci, jejichz
situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Rezim v tomto typu domova se
ptizplisobuje pifi poskytovani socidlnich sluzeb specifickym potfebam téchto osob.
Soucasti poskytovani téchto sluzeb je poskytnuti ubytovani, stravy, pomoc s hygienou,
oblékanim, zvladanim béznych tkont, aktivizace seniora, socidln¢ terapeutické ¢innosti,
pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych z4jmii a pii obstaravani osobnich zaleZzitosti
(zékon €. 108/2006 Sb., § 50).

Nejlepsi vzdy je, kdyZ senior mliZze ziistat ve svém pfirozeném prostiedi. Ne vzdy je to
ovSem mozné a je nezbytné umisténi do specializovaného zafizeni. Senior by mél

S umisténim do domova se zvlastnim rezimem souhlasit, nesmi byt nikdy nucen. Rodina by

1 nadale méla se svym piibuznym udrZovat kontakt (Votockova, 2016).
Denni stacionar

V dennich stacionafich se poskytuji ambulantni sluzby lidem se snizenou sobé&stacnosti

kvali véku ¢i zdravotniho postizeni, a osobam s chronickym dusevnim onemocnénim,
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jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. I soucasti této sluzby jsou
ukony uvadéné vyse (aktivizace, pomoc s béznymi ukony, stravovanim aj.), (zakon
¢. 108/2006 Sb., § 46). Podporou seniora v dochazeni do denniho stacionare lze zabranit
jeho socidlnimu vylouceni a pocitu nepotiebnosti. Senior bude v kontaktu se svymi
vrstevniky a mize se ucastnit rliznych Cinnosti, diky nimz bude rozvijet své pohybové,

smyslové a kognitivni schopnosti (Votockova, 2016).

Votockova (2016) dopliuje, ze pro seniory trpici demenci nebo i jinym handicapem se
nabizi i nékteré dalsi socidlni sluzby, naptiklad socidlni poradny ¢i telefonickd krizova
pomoc. Existuji rovnéz svépomocné skupiny seniort trpicich demenci v pocate¢nim stadiu.
Ovsem Holmerova a kol. (2016) dopliuje, ze zde patii i odborné socialni poradenstvi,

pecovatelska sluzby, tisiiova péce, pruvodcovské a predcitatelské sluzby aj.

1.3.1 Standardy kvality v domovech se specialni péci

Matousek uvadi, Ze kvalitu socidlni sluzby lze zarucovat jen tak, Ze bude tato kvalita
hodnocena a méfena podle pfedem vymezenych (méfitelnych) parametri (Matousek,
2007). Témi jsou obecné Standardy kvality socialnich sluzeb, které jsou u nds dokonce
legislativné zakotveny od roku 2002. Znéni kritérii Standardii je obsahem pfilohy ¢. 2
vyhlasky MPSV ¢&. 505/2006 Sb., provadéciho pifedpisu k zdkonu & 108/2006 Sb.,
0 socialnich sluzbach, v platném znéni (Vyhlaska ¢. 505/2006 Sb.).

Standarda kvality je celkem 15 a jsou stanoveny obecné pro vSechny poskytované sluzby.
Jejich obsahem jsou pravidla pro stanovovani cili a zpisobii poskytovani sluzeb, ochrany
prav osob, jednani se zdjemcem o socidlni sluzbu, smlouvy o poskytovani socidlni sluzby,
individualni planovani prib&hu socialni sluzby, dokumentaci o poskytovani socidlni
sluzby, stiznosti nakvalitu nebo zplsob poskytovani socidlni sluzby, navaznost
poskytované socialni sluzby na dal$i dostupné zdroje, persondlni a organizacni zajiSténi
socialni sluzby, profesni rozvoj zaméstnancii, mistni a asovou dostupnost poskytované
socialni sluzby, informovanost o poskytované socialni sluzbg, prostfedi a podminky,
nouzové a havarijni situace a zvySovani kvality socidlni sluzby. Jak si Ize vSimnout,
nekteré pozadavky standardi jsou obecné a otazka, jestli byl, ¢i nebyl urcity standard
naplnén, byva predmétem konfliktu pfi eventudlni kontrole kvality. Se zietelem na cilovou
skupinu osob trpicich demenci ale standardy kvality nepfinaseji zadny problém. V ramci
obecné vymezenych standardll je zajisté kazdy poskytovatel schopen nastavit procesy
poskytovani socialni sluzby tak, aby této cilové skupin€¢ vyhovovaly a soucasné naplnil

ramce zékonnych podminek (Holmerova a kol., 2016).
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Standardy kvality by mély byt v daném zatfizeni dodrZzovany, coz je tieba kontrolovat.
Vedeni zafizeni k tomu muze pouzivat rizné¢ zplsoby, od permanentniho monitoringu
skrze rozhovory, naslouchani, pozorovani a zapisovani aktualniho déni v ur¢itém case. Lze
také realizovat namatkové kontroly pro zajisténi uskutecnovani dobré praxe na mistech,
kde nelze realizovat ptimy dohled. Soucasti pravidelného monitoringu by mélo byt

I ocenéni dodrzovani standardi kvality pracovniktt (MPSV, 2002).

Asociace poskytovatelii socialnich sluzeb CR, jako nejvétsi profesni organizace sdruZujici
poskytovatele socidlnich sluzeb, klade jiz mnoho let diraz na téma kvality socialnich
sluzeb jako jedno z hlavnich. Aktivné a dirazné se ti€astni diskusi ke standardiim kvality
socialnich sluzeb a k inspekcim kvality socialnich sluzeb, vnima, ze i kdyz standardy
kvality socialnich sluzeb zajist¢ pomohly se zlepSenim kvality socialnich sluzeb, nejsou
vzdy Upln¢ interpretované, a ne vzdy zahrnuji prvky, které u uZzivateli socidlnich sluzeb
vedou K bezprostfedn¢ kladnému vnimani kvality uréité socidlni sluzby. Zminéné
standardy kvality nebyvaji pro uzivatele ajejich rodinné pfisluSniky jasnym
a jednozna¢nym ukazatelem a méfitkem primarnich oéekavani. Asociace se tedy rozhodla
vydat ,,Doporudeny standard kvality pro domovy pro seniory v CR*. Zatim sice neni
u vétsiny poskytovatelti dosazitelny (dosud spise u 1/3), ale m¢l by se do budoucna stat
b&Znou a pfirozenou soudasti poskytovani pobytovych sluzeb pro seniory v Ceské

republice (Holmerova a kol., 2016).

1.3.2 Specifika péce o klienty s demenci v Domové se zvlastnim reZimem

Jak jiz bylo uvedeno, reZzim v domovech se zvla$tnim reZimem je pii poskytovani
socialnich sluzeb ptizpisoben specifickym potfebam téchto osob (zdkon ¢.108/2006 Sb., §
50). V praxi nepiedstavuji tyto domovy se zvlaStnim vzdy samostatnd pracoviste,
ale poskytovatelé socialni sluzby domov pro seniory si jako domov se zvlastnim rezimem
registruji urcité Casti (patra, stanice), (Holmerova a kol., 2016). Od 1. 3. 2022 vesla
v u¢innost novela vyhlasSky, kterou se meéni vyhladska ¢. 505/2006 Sb., ktera déava
poskytovatelim moznost zvysit ceny za poskytovani socialnich sluzeb. Maximalni vyse

uhrady za poskytovani socidlnich sluzeb v tomto zafizeni tedy nové dosahuje 250 K¢

denné a 205 K¢ za celodenni stravu (Vyhlaska ¢. 34/2022 Sb.).

Z hlediska péce o klienta poskytuje domov se zvlasStnim reZimem pomoc pii oblékani
a svlékani vcetné specialnich pomucek, pomoc pii piesunu na lazko ¢i vozik, pifi vstavani
z lizka, uléhani, zménach poloh, pfi servisu jidla a piti, prostorové orientaci, samostatném

pohybu uvnitt zafizeni i venku, pomoc s osobni hygienou a pfi pouziti WC. I v ramci této



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 24

sluzby je soucasti péce zajisténi kontaktu se spolecenskym prostiedim, hlavné podpora
a pomoc pii vyuzivani bézné dostupnych sluzeb (zachovani nékterych vazeb z ptivodniho
bydlisté) a pomoc pii udrzovani kontaktu s rodinou ¢i ptateli klienta. Poskytované socialn¢
terapeutické Cinnosti se zameétuji na zachovani osobnich asocialnich schopnosti
a dovednosti. Aktivizacni ¢innosti se maji poskytovat v ramci volnocasovych a zajmovych
¢innosti a aktivit kK udrzeni kontaktu s pfirozenym socialnim prostiedim (Holmerova a kol.,

2016).

Péce o klienta s demenci v pobytovych zatizenich musi vychazet z odbornych poznatki
0této nemoci, musi vychdzet zjejiho stadia, musi byt individualné nastavena
a poskytovana poucenym persondlem. Péée musi vychazet z nefarmakologickych ptistupt,
ale i z vhodné farmakoterapie, pokud je indikovana. Péce o seniora s demenci muze, podle
okolnosti, zahrnovat izvladani poruch chovani vcéetné¢ hledani jejich pfic¢in. Pfi péci
o klienty s demenci musi pracovnici vytvaret chranéné prostfedi, kde mohou travit den
obvyklym zplisobem. VSe musi probihat za soucasného uplatnovani individudlniho
ptistupu k potfebam klientt. Klient trpici syndromem demence v kazdé jeji fazi vyzaduje
specifickou péci. V zavislosti na fazi demence by se méla odvijet napli dne klienta a mira
a forma podpory. Proto by pracovnici zafizeni méli mit informace o typy a fazi demence,

aby bylo mozné nastavit spravné péci (Vetejny ochrance prav, 2015).
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2 DEMENCE JAKO PROBLEM STARNUTI POPULACE VE 21.
STOLETI

Onemocnéni demenci predstavuje globalni problém, prestava se tykat vyluéné
tzv. vyspélych zemi. Tento jev ma spojitost s prodluzovanim délky zivota a s tim
souvisejicim obecnym starnutim populace. Zatimco se mnozstvi obyvatel planety mezi lety
1980 a 2000 zvysilo o 35 %, za stejné obdobi se pocet seniort starSich 60 let zvysil 0 60 %
(Pidrman, 2007). Vzhledem Kk tomu, Ze i do budoucna je o¢ekavano dalsi starnuti populace,
lze oc¢ekavat vEétsi a vEtsi zatéZ na zdravotnicky a socidlni systém. Demence tak prezentuji
pro spolecnost velmi vazny problém z hlediska socidlniho 1 ekonomického (Fertalova

a Ondriova, 2020).

Vi se, ze starnuti obecné souvisi s poklesem kognitivniho vykonu. Uvedené zmény mohou
byt vSeobecné a nemusi nezbytné prezentovat pfitomnost neurologického onemocnéni.
Pravdépodobné je 1ze pokladat za priivodni jev fyziologie starnuti obdobné jako snizeni
kostni denzity, glomerularni filtrace ¢i gluk6zové tolerance. U jednotlivell se mize velmi
lisit to, kdy se funkéni pokles uvedenych parametri stane klinicky zjevnym.
Ve standardizovanych testech paméti ovSem zdaleka ne vSichni seniofi vykazuji se
zvySyjicim se vekem pokles vykonu. Urceni pevné hranice mezi zatim normélnim
poklesem kognitivnich funkci a demenci neni mozné (Konrad, 2005). Demence se piesto
nejcastéji vyskytujyi ve vysSim véku a jeji vyskyt s pfibyvajicim vékem roste. Existuji
ovSem 1 demence détského veku, které jsou nastésti dosti vzacné (Fertalova a Ondriova,

2020).

Ke vzniku demence u seniorli nevede jen Alzheimerova choroba, jak se miZze mnoho laikl
domnivat, ale dokonce vice nez 60 dalSich chorob. Demence sama o sob¢ neptfedstavuje
syndrom, ale jisty typicky soubor pfiznaki, ktery miiZze mit odliSné pfic¢iny. Nékteré
choroby byvaji vzdy spojeny s rozvojem demence (tfeba Alzheimerova choroba), u jinych
se demence rozviji jen v nékterych ptipadech (naptiklad AIDS). Z toho divodu si lidé
pii vysloveni pojmu demence, vybavi seniora postizeného poruchami paméti, jednani,
poznavani apod., ale neni pfitom mozné fict, kterd choroba jeho demenci zptsobila (Jirdk

a kol., 2009)

Vztah stafi a demence objasiiuje Pidrman (2007), kdyz uvadi, Ze u seniorti starSich 65 let
¢ini riziko demence 5 %, v 75 letech uz stoupd na 10 %, u osob osmdesatiletych uz

prezentuje 20 %, mezi seniory nad 90 let véku lze najit az 50 % nemocnych trpicich
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naprosto jasnymi pfiznaky demence. Jindy je mozné nalézt statistiku o tom, Ze nartst poctu

dementnich nemocnych popisuji je ve véku nad 65 let o kazdych dalSich 5 let dvojnésobny.

2.1 Nejcastéjsi typy demenci ve stari a jejich stadia

Demence se nejcastéji rozdeluji podle pfi¢iny (ne uplné presné a ostie) do dvou skupin

(Jirak a kol., 2009):

e Demence, které maji za podklad atroficko-degenerativni proces mozku.

e Demence symptomatické (sekundarni), jejichz podklad tvoti celkova onemocnéni,
infekce, intoxikace, urazy, nadory, cévni poruchy, metabolické zmény a dalsi
poruchy zasahujici mozek. Symptomatické demence lze jest¢ délit do dvou
podskupin:

o demence vaskularni (na podkladé poruch mozkovych cév, mozkového

krevniho zasobeni),

o ostatni symptomatické demence.
V klinické praxi se vSak nejCastéji pouZziva klasifikace podle Mezinarodni klasifikace
nemoci (10. revize), (MKN-10). Na podklad¢ etiologie a klinického obrazu tato rozliSuje
n¢kolik druhlt demence, které zatazuje do diagnostické skupiny F00-09: Organické
dusevni poruchy, v€etné symptomatickych. Skupina se skladd z mnoha dusevnich poruch
sdruZenych na podkladé& spolecné prokazatelné pfi€iny, kterd je v nemoci, urazu ¢i jiném
poskozeni mozku zpiisobujicim mozkovou dysfunkei. Porucha funkce mtze byt primarni,
jako je to pfi nemocech, poranénich a poSkozenich postihujicich pfimo a vylu¢né mozek,
¢i sekundérni — pti systémovych nemocech a poruchach, pii kterych je mozek jen jeden

Z vice zasazenych orgédni ¢i systémi (Fertal'ova a Ondriova, 2020).

2.2 Klinicky obraz u klienta s demenci

Demence predstavuje syndrom, ktery vznika v disledku onemocnéni mozku. Dochézi
pfini k naruSeni vysSich korovych funkci, véetné paméti, mysleni, orientace, schopnosti
feci, uceni a usudku, pfitom védomi neni zastfené. ZhorSeni téchto funkci je doprovazeno,
obCas pifedchazeno, zhorSenim kontroly emoci, socidlniho chovani nebo motivace
(Pidrman, 2007). Poruseni uvedenych funkci musi byt natolik velké, aby se dotklo béznych
zivotnich aktivit. To nasledné vede k tomu, Ze se postiZeny stane nesobéstacnym, zavislym

na rodin€, nemocnici nebo ustavu socialni péce (Jirdk a kol., 2009).
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U demenci pievladaji poruchy paméti (hlavné u demence pii Alzheimerové nemoci),
poruchy tsudku, logického mysleni, porucha uceni se novym vécem, poruchy soustiedéni.
Zaznamenat lze dale poruchy emotivity (izkosti, deprese, emocni labilita, apatie az emocni
tupost), poruchy obsahu mysleni (napf. bludy okradéani a bludy Zarlivosti), poruchy vile
a socialniho citéni, zvySeny egocentrismus, anosognozie. Objevit se mohou také
halucinace. Klient o sebe postupné piestava dbat, nemyje se, hife ji (n€kolik dni tieba ji
jen rohliky a kavu). ZhorSuje se osobni 1 bytova hygiena, nemocny ¢asto néco hleda, u toho

mnohdy obvinuje své blizké nebo sousedy, Zze mu véci berou aj. (Kucerova, 2006).

Skute¢né syndromy demence jsou nezvratné, ireversibilni, a mimo stagnujicich trazovych,
hypoxickych nebo toxickych poskozeni zpravidla progreduji. Charakteristicka je
promeénlivost stavu, nejcastéji ve spojitosti s vnéjSimi podnéty, fyzickymi chorobami nebo
léky (Celedova a kol., 2018). Pidrman (2007) upozoriiuje, Ze z typickych symptomi

demence byvaji nékteré z nich opomijeny, a to zejména nasledujici:

e senior nepfizna, ze trpi poruchou paméti, naopak ji zastira;

e kognitivni dysfunkce byvaji tolerovany, nebot’ jednani a chovéni seniora je socialné
pfimétené ¢i akceptovatelné;

e zietelné kognitivni poruchy jsou chybné pokladany za projevy normalniho staii;

e diskriminace seniord;

e I¢kar zanedbal alespon jednoduché orientacni vysetfeni kognitivnich funkei.

2.3 Diagnostika a terapie u seniora s demenci

Diagn6éza demence se stanovuje na podkladé klinického obrazu — psychiatrického
(neuropsychiatrického) a psychologického vysetieni. K jejimu urceni nepostacuje jen
patologicky nalez zobrazovacich technik, pfipadné Grovei atrofie nebo funkéniho postizeni
nemusi vzdy korespondovat se stupném demence. Vypocetni tomografie (CT)
a Magnetickd rezonance (MRI) muze pomoci odhalit atrofické zmény, a to neékdy 1
v ¢asnych stadiich. Metody Pozitronova emisni tomografie (PET)a Jednofotonova
emisni tomografie (SPECT) jsou nuklearni metody, které mohou prokazat snizeni
metabolismu v nekterych regionech Centralniho nervového systému (CNS). Ani tyto
zmeény vSak nelze pokladat za charakteristické. V prvotni diagnostice a kvantifikaci
zavaznosti demence lze vyuzit $kalu Mini Mental State Examination (MMSE), (Pidrman,

2007), kterou Ize identifikovat i lehkou kognitivni dysfunkci v pocinajici f4zi onemocnéni.
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Kucerova (2006) zminuje, ze psychiatrické vySetfeni seniora je stejné jako kterékoliv jiné,
akorat se pii ném pozornost zamétuje paméet, tsudek pacienta a dalSi ptiznaky, které
s demenci souvisi (smutek, uzkosti, inavnost, nesoustiedivost, nespavost, huc¢eni v usich,
toCeni hlavy). Idealni je, kdyz si senior vySetfeni ani neuvédomuje, ale spiSe ma pocit, ze si
s lékafem jen povida. Jiz pti navazéani kontaktu a odebirani anamnézy si lékatr v§ima, jak
vysetfovany Cloveék hovoii. Jestli véty formuluje snadno, nebo ma potize, rychle, nebo
pomalu, jestli hleda slova a opakuje je, neni schopen se posunout v tématu, zda si z paméti
vybavuje rychle a snadno, nebo dlouho vzpomina, jestli zna informace o sob¢ a své rodin¢.
Lékar sleduje, jestli senior chape, na co se ho pta, jestli je potfeba mu néco opakované
vysvétlovat. Na vidiny a hlasy je tfeba se cilen¢ zeptat. Pokud se pii bézném vySetrovani
zjisti poruchy paméti a intelektu, je vhodné cilit otdzky na tuto oblast: vyjmenovat ovoce,
zeleninu, mésta v republice, sousedni staty, déni ze soucasného vefejného zivota. Pfi
zavazngjSich poruchéch se lze ptat na dny v roce, dny v tydnu, ro¢ni obdobi, prsty na rukou

apod.

Cile 1écby se mohou v jednotlivych fazich nemoci liSit. V pocate¢nim stadiu se terapie
zamé&fuje na zlepSeni ¢i udrZzeni kognitivniho deficitu. V pokrocilejSich stadiich se 1écba
zaméfuje na zpomaleni progrese, prevence behaviordlnich a psychotickych syndromi
demence a zachovani sobéstacnosti. V posledni fazi je dulezitd emocéné orientovana

paliativni péce (Fertal'ova a Ondriova, 2020).

Co se tyce konkrétni 1écby, dobré efekty 1ze sledovat u podavani inhibitor mozkovych
cholinesteraz (Donepezil, Rivastigmin, Galantamin) a memantinu (Ebixa). Inhibitory
mozkovych cholinesterdz zlepSuji aktivitu, proti apatii, a memantin puasobi spiSe
proti neklidu a porucham chovani, ackoliv je to pomérné individualni. Pokud se objevuji
poruchy chovani, je tieba je n¢kdy zklidnit antipsychotiky. Pokud jsou soucasti demence
deprese nebo tuzkosti, pro 1écbu jsou uzivana antidepresiva (Jirdk, 2011). Sheardova
(2011), stejné jako Fertalova a Ondriova (2020) zminuji ale dulezitost 1écby
nefarmakologické, predevsim tkvici v aktivizaci seniora. V praxi se uplatiuji kupiikladu
muzikoterapie, reminiscencni terapie, kognitivni trénink, ergoterapie, valida¢ni terapie,
orientace realitou, fyzicka aktivita ¢i dotek (jako soucast bazalni stimulace), ktery snizuje

agitovanost aj.
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2.4 Poruchy chovani u klient s demenci

Poruchy chovani prezentuji jeden ze tii zdkladnich okruhti funk¢niho postizeni u demenci.

Byvaji Castéjsi u stiedné tézkych stadii demence. Jsou obecné také nejCastejSim divodem

pro pfijeti osoby trpici demenci do nemocni¢ni, lécebné nebo jiné ustavni péce.

Za poruchami chovéani u demenci se skryvaji tyto projevy (Jirak, 2011):

Neagresivni poruchy chovani (agitovanost) — napt. piechazeni z mista na misto,
neumérné dotyky nékoho, snaha opustit byt ¢i socidlni zafizeni, opakovani rtiznych
neucelnych pohybil a jednoduchych tkoni, bloudéni aj. Z verbalnich projevii pak
kladeni téch samych otazek dokola, opakovani uréitych frazi, pozdéji natikani aj.
Verbalné agresivni chovani — nadavky, kleni, vyhroZovani, jeceni apod.
Brachialné agresivni chovani — mnohdy vii¢i vécem — niceni véci (napt. kopani
do dvefi a nabytku, rozbijeni véci apod.), nékdy i1 k lidem, asto nejbliz§im
ptibuznym — pecovatelim, odbornikiim, zdravotnickému persondlu aj. Obvykle se
jedna o projevy aktivniho negativismu, kdy je klient nucen k urcité aktivité, napt. k
jidlu ¢i koupani.

Apatie — typicka hlavné u pokrocilych stadii Alzheimerovy choroby a nékterych

dalSich neurodegenerativnich demenci.

Poruchy chovani byvaji velmi zatéZujici pro peCovatele a jejich nedostatecna 1écba nasobi

pravdépodobnost selhdni pecovatele a celého zazemi klienta (Ressner, Bartova, Nilius

akol., 2011).
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3 KVALITA PECE O KLIENTY S DEMENCI

Problematika demenci piedstavuje spoleCensky zavazné téma. VCasna diagnostika a v€asné
zapoceti adekvatni 1é¢by a péce muze pomoci zachovat kvalitu Zivota téchto 0sob a oddalit
jejich institucionalizaci, mize pomoci i pecovatelim snizit jejich zatéz. Uvedené postupy
zvysSuji ucinnost farmakologické 1écby, a tim i vlastné nasobi efektivitu vydaji do této
1é¢by sméfujicich (Ressner, Bartova, Nilius a kol., 2011). Kvalita zivota klientl s demenci
je podminéna kvalitou péce, zdravotnim stavem a potiebou, ale i spotiebou zdravotnich a
socidlnich sluzeb. Tyto aspekty piedstavuji v soufasné dobé vysostné komplexni
problematiku. Kvalitu péce v soucasnych ,,modernich® socidlnich sluzbach pro klienty
Sdemenci pfedstavuje velmi blizky, téméf vlastni, celostni, komplexni
a multidimenzionalni pohled na klienta, v némz se vzajemn¢ ovliviiuji aspekty télesné,
psychické, socialni, spiritudlni 1 vlivy vnéjSiho prosttedi. Jednim z vyznamnych
systétmovych nastroji komplexni kvalitni péfe o klienty s demenci je vzajemné
integrovani, prolnuti zdravotnich a socialnich sluzeb. Prostfednictvim socidlnich sluzeb je
zajistovana pomoc pii péci o vlastni osobu, podpora pii omezené sobéstacnosti, poskytnuti
informaci, zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim, psycho a socioterapie,

pomoc pii prosazovani prav a zajmda.

3.1 Komplexni oSetiovatelska péce u klientii s demenci

Ke klientim s demenci je nezbytné piistupovat trpélive, trvale reflektovat jejich stav,
snazit se zjiStovat jeho potieby a pfani, byt pozorny, trpélivy, empaticky, komunikovat
nonverbalng, taktilné paklize je to klientovi pfijemné. Nespéchat, respektovat ho jako
lidskou bytost, nebat se ovSem také i spolecné zasmat. Klient s demenci by nemél byt
pfedmétem péce jen profesiondlné, ale je tfeba jej povaZovat za osobnost, individualitu,
blizniho, jako partnera, jako Clovéka. Je nezbytné védét, ze €loveék s demenci navzdory

nemoci je stale jedinecnd a cenna lidska bytost (Holmerova a kol., 2007).

Zamérem komplexni oSetfovatelské péce je dosdhnout klientovy sobéstacnosti
v ¢innostech bézného zivota, zajistit jeho ochranu pied jakymkoli druhem poskozeni sebe
samého i jeho okoli. Ulohou o$etfovatelské péce je identifikace piiginy zmatenosti, stupeti
poruchy paméti, orientace, uroven pozornosti i schopnost a moznost komunikace. Dale ma
oSetfovatelskd péce vést k monitoringu a zaznamenavani zhorSeni v oblasti hygieny
a zmény chovani. Ma se snazit povzbuzovat orientaci, dbat na jeho bezpecnost a zapojit jej

do skupinové terapie. Soucasti oSetfovatelské péce je také informovani rodiny o dalezitosti
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nepfetrzitého styku s rodinnym piislusnikem trpicim demenci, jeji povzbuzeni a poskytnuti
rodin¢ kontakt na dalsi instituce, které jim mohou pii péci o jejich ptibuzného pomoci

(Hradecka, 2010).

Komplexni oSetfovatelskd péce probiha skrze oSetfovatelsky proces, ktery umoziuje urcit
jeji strukturu a zaméteni. Vyuziti tohoto postupu si od zdravotnickych pracovnikii zada
interpersonalni, technickou a intelektovou zrucnost. Vede ale k planovanému

vvvvvv

komplexniho zhodnoceni jeho zdravotniho stavu. Realizuje se v téchto fazich (Hradecka,

2010):

o Faze posuzovani — prvni faze, prezentuje sbér dat a jejich validizaci. Poskytuje
komplexni biopsychosocidlni zhodnoceni seniora s demenci. Sestra zde pouziva
metodu pozorovani a rozhovoru.

o Faze diagnosticka — klinicky zavér o odpovédich klienta, rodiny ¢i komunity
narealni ¢i potencidlni zdravotni problémy ¢i zivotni proces. Stavi zaklad
pro volbu oSetiovatelskych zakrokt k dosazeni vysledkd.

e Faze planovani — stanoveni oSetfovatelskych strategii nebo intervenci (zasahti)
scilem prevence, redukce ¢i eliminace zdravotnich problémi, které byly
identifikovany a validizovany v pribéhu diagnostické faze. Jeji soucasti je
stanoveni oSetrovatelskych cilti.

e Faze realizace — vykon ¢i uplatnéni oSetfovatelskych strategii zaznamenanych
Vv programu oSetfovatelské péce. Vhodné je do nich zapojit klienta, eventudlné
i jeho rodinu.

e Faze vyhodnocovaci — slouzi k urceni, zda byla oSetfovatelska péce uCinna.

Hodnoceni mé probihat pribézné.

3.2 Komunikace s klientem s demenci

Komunikace pifedstavuje ve spojitosti s problematikou demenci hlavni téma a problém.
Pro profesiondly je dllezitd i spravnd komunikace s rodinnymi pecujicimi, kterd pomuze
pecujicim ziskat podstatné informace o klientovi, nezbytné jak pro spravny piistup, terapii
pfiznaki a komplexni péci (Holmerova a kol., 2007).

Holmerova a kol. (2007) zminuje pii komunikaci s Clovékem s demenci jako dilezité

vytvofeni podminek pro komunikaci, omezit ¢i odstranit zbytecné zdroje hluku a Sumu.

Vzdy je tieba respektovat aktualni aktivitu, kterou klient pravé provadi, pecujici by se mél
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k nému ,,ptidat* a nikoli jeho €innost pferusovat. Komunikaci 1ze nejlépe navazat tak, ze
osetfujici urCitym zpisobem bude reflektovat klientovu soucasnou cCinnost, a to jak
verbalné komentovanim ¢i otazkou, tak 1 nonverbalné. Pfi seznamovani s novym klientem
je lepsi ovétit jeho sluch (jednostrannd ¢i oboustranna nedoslychavost zpiisobi zhorsenou
komunikaci). Pecujici by si mél uvédomit, Ze nemocni demenci maji horsi prostorové
vidéni. Na pocétku rozhovoru je tieba klienta vzdy oslovit jménem a podle jeho reakci
zjistit, jestli vénuje pozornost. Nelze spoléhat na to, Ze klient pracovnika poznava, proto je
lepsi se vzdy pfii setkani predstavit a naznacit dalSimi prostfedky, kdo je. Pokud se klient
nesoustiedi na to, co mu pracovnik fika, je vhodné pouzit dotyku — napft. se dotknout jeho

ramene nebo ho drzet za ruku apod.

Na webovych strankach vénovanych Alzheimerové nemoci (Alzheimer.cz, online) je
uvedenych nékolik dalSich doporuceni pro komunikaci s osobami s demenci. OSetiujici
osoba by méla sva slova podpofit vhodnymi gesty a vyrazem. Uzivat je lepsi kratké,
jednoduché véty zamétené na jedno téma a vyhybat se otazkdm a ptikaziim, které nabizeji
vice moznosti volby nebo vyzaduji vice krokii. Pokud klient reaguje negativné ¢i nervozné,
nem¢l by pracovnik zacinat spor a radéji se vyhybat domluvam. K pocitim (neklid, izkost,
strach), o kterych se peCujici domniva, Ze klient vyjadiuje, by se mél stavét s ucasti
a klidn€ ho sméfovat na pohodIné misto ¢i k aktivité, ktera jej uklidni. Klient s demenci by

svého oSettujiciho nemél chapat jako protivnika, ale spiSe jako zdroj pohody a bezpe¢i.

3.3 Zdroje problémovych situaci

Problematické chovani patti k astym projeviim demence zejména v jejim sttedné t€zkém
stadiu. Byva nejcastéjSim diivodem institucionalizace ¢loveéka s demenci, protoze klade
zvySené naroky na rodinné pecujici. ZkuSenosti ukazuji, Zze vysoce kvalitni, na clovéka
zameifend, empaticka péce, ktera citlivé vnima potieby a prava klientli a nabizi moznosti
smysluplné c¢innosti ptipadné zabavy, dokaze redukovat vyskyt problémovych situaci
v péci o klienty s demenci. Vyznamnou roli hraje také vzdélani a vycvik persondlu
v metodach, které pfedev§im umoziuji piedchdzet vzniku problematického chovani.
A také zvySeni schopnosti persondlu zvladdat obtizné situace, které se vyskytuji

V kazdodenni péci (Hajkova a kol., 2016).

Zdroje problémovych situaci mohou souviset s jiz zmitlovanym problémovym chovanim,
at’ uz zmatenosti, agresi verbalni ¢i fyzickou apod. Problémové chovani signalizuje

u klienta s demenci casto pocit ohrozeni, nebo pocit nepohodli ¢i nepochopeni situace,
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napt. kdyz nerozumi tomu, co oSetfujici fika. Problémové chovani mtze spoustét i stesk,
bolest, Uzkost, ale tieba i nevlidné zachazeni ze strany pecujiciho, jeho rychlost nebo
hluc¢nost aj. Urcitou pomoci muze byt odstranéni pfedméti €i eliminace situaci, které
mohou byt tzv. spoustéci takového chovani. Naptiklad projevy agrese mizi, kdyz pecujici
pfistupuje k clovéku celem nebo z jeho zorného whlu, usmiva se a je uvolnény.

(Provaznikova a Kalvach, 2016).

Jednim z nejcastéjSich problémi oSetifujicich byva v pokrocilych fazich onemocnéni
demenci ,,neklid klienta. Skryva se pod nim obvykle mnoho riznych behavioralnich
projevi od uzkosti, negativismu, depresivnich projevi, jejichz zdrojem muize byt bolest
¢lovéka s demenci, uzkosti, deprese aj. (Rusina a kol., 2010). Hodné pecujicich uvadi, ze
pted jinymi lidmi, ¢leny rodiny aj. se ¢loveék s demenci chova jinak, 1épe. U osob s vétsi
poruchou orientace v osobach, se dokonce ne ziidka stava, ze stalého pecujiciho
nepoznavaji, ovSem u c¢lentt domacnosti, ¢i jinych blizkych osob takovy problém neni.
Osetiujici osoba tak miize mit dojem, ze mu ¢lovek s demenci déla naschvaly, Ze ,,to na néj

hraje (Provaznikova a Kalvach, 2016).

V kazdém zatizeni by méla byt k dispozici metodika postupu v situacich, kdy se
z n¢jakého divodu proméni chovéani clovéka s demenci tak, Ze se stane pro né¢ho
samotného nebo pro jeho okoli ohroZujici. Existuji postupy, které prokazatelné snizuji
vyskyt agresivnich projevi u lidi s demenci. K nim patii ptfedevSim tprava v oblasti péce
o0 fyziologické potieby a podpora nezavislosti v aktivitich denniho Zivota (napf. umisténi
jidelny v blizkosti pokoji klientl a vyuziti tiché uklidiujici hudby béhem jidla, omyvani
zinkou ve van¢ namisto sprchovani, uziti pfirodnich zvuk a obrazii béhem koupele
nebo podpora kontinence, dostupnost toalet a jejich pravidelné pouzivani). Pfedpokladem
dobré pfipravenosti na narocné situace je samoziejm¢ také proSkoleni persondlu
V postupech feSeni problematického chovani a v pozadavcich danych legislativou (Hajkova

akol., 2016).

3.4 Frustrace pecujicich pracovniki o klienty s demenci

Peclivi a spolehlivi pecovatelé mohou mit pii zhorSovani stavu klienta s demenci pocit
selhani, ktery si kladou za vinu a pienaseji (nechténé) sviyj stres na klienta. Casté byvaji

kombinace symptomt jako neklid klienta + poruchy spanku, tnava a depresivni ladéni
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pecovatele. Néktefi autofi v této spojitosti hovofi o spoleéném symptomu systému klient

+ pecovatel = ,,spojené nadoby* (Rusina a kol., 2010).

Osetfovani Cloveéka s demenci je narocné, dlouhodobé a vycerpavajici. Pecujici mnohdy
stoji znacné Usili a Cas a mize byt velmi psychicky i fyzicky zatézujici. Pomoci v této
situaci mize zejména dostatek informaci o jadru demence, jeji v€asna diagndza, vhodna
1écba a realizace vhodného pfistupu k nemocnému. Uvedené mize oSetiujicimu usetfit
mnoho sil 1 energie, zlepSit spolupraci s klientem, navazat hodnotny vzijemny vztah

a vyznamng zlepsit kvalitu zivota osob s demenci 1 jejich pecujicich (Holmerova a kol.,

2007).

Pracovnici pomahajicich profesi jsou Castou obéti syndromu vyhoteni. Proti syndromu
vyhoteni Ize bojovat jak na osobni urovni, tak na urovni organizace — sledovanim potieb
zaméstnancl a jejich podporou. Nejcastéjsi formou podpory v socidlnich sluzbach je
supervize. Supervize byla v minulosti v nasich podminkach ¢asto povazovana za velmi
drahou, a ne zcela nezbytnou zalezitost. Podpora zaméstnanci je ndkladna, zaroven je
ale tieba veédét, Ze bez této podpory zaméstnavatel riskuje fluktuaci, ktera je v dusledku
jesté nadkladnéjsi. Kromé formalizované podpory napiiklad ve formé supervize, ma
zaméstnavatel 1 jiné moznosti — mize to byt zahrnuti pracovnikli v socialnich sluzbach
do rozhodovani, které prispiva k vEétsi spokojenosti v zaméstnani, rizna ocenéni, finan¢ni
anefinancni benefity nebo podpora tymové spoluprace a pospolitosti. Prace se
zaméstnanci, sledovani jejich potieb a jejich podpora je pro kazdého zaméstnavatele
jednou z dilezitych oblasti, které ovliviiuji vysledky celé organizace (Hajkova a kol.,

2016).
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Text teoretické ¢asti prace se ve svém obsahu zaméfil na dvé hlavni oblasti, a to socidlni
praci a klienty s diagndézou demence. V teoretické ¢asti bylo objasnéno, na jakém principu
funguji socialni sluzby, jak se d¢€li a jaké specifické socidlni sluzby mohou vyuzivat klienti
s demenci. Problematika demence pak tvorila dalSi podstatnou cast textu, kdy bylo
pomérné detailné prezentovano, co to demence je a jak zasahuje Zivot, sobé&stacnost
a komunikaci klienta stouto diagnozou. Prace jednotlivych pracovnikl, ktefi témto
klientim poskytuji socialni péci je v tomto ohledu pomérné narocna, nebot’ lidé s demenci
vyzaduji specificky pfistup a maji ji 1 nékteré osobité potfeby. Ne vyjimecné se mohou
pfipraci s témito klienty socidlni pracovnici setkat s poruchami chovani, které muze
vyustit az do slovni nebo i fyzické agrese vici pracovnikiim. I ve vztahu ke specifi¢nosti
socialni péce o tyto klienty hraje dalsi vzd€lavani socidlnich pracovniki a pracovnikl
Vv socialnich sluzbach velkou roli a miize pomoci nejen vykonévat socialni praci kvalitnéji,
ale 1 1épe pochopit své klienty, jejich problémy a tieba se i 1épe vyporadat s naro¢nosti této

profese.
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1. PRAKTICKA CAST
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4 POJETI VYZKUMU

Pro praktickou cast bakalarské prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, ktery vyuziva
nekolika riznych druhii designti a pfistupti. Pfi posuzovani kvality je nezbytné sledovat
cely proces, nikoliv jenom vysledek vyzkumu. (Svaticek, Sedova 2007) jsou zde také
prvky subjektivniho pfistupu, protoze vyzkumnik také zaujima své stanovisko, je
angazovany. [ pfes pravdivost, a ne uplnou objektivitu ma kvalitativni vyzkum sva
definovana pravidla a tfi dalezité koncepty: Reliabilitu neboli opakovatelnost, validitu, coz
znamena, jestli skute¢nosti, ke kterym vyzkumnik dospél, jsou vérohodné a pravdivé a
zobecnitelnost (Svaiicek, Sed'ova, 2007). Kvalitativni vyzkum je snahou o interpretaci
pohledil subjekti na zkoumany predmét tim, Ze vyzkumnik piejima jejich perspektivu s
vyuzitim podrobného popisu jednotlivych situaci. Jde o porozuméni interakcim a
vyznamim v jejich socialnim kontextu. V kvalitativnim vyzkumu je hlavni snahou nalézt
motivy a divody, které stoji za jednanim lidi, analyza vychdzi z velkého mnozstvi
informaci o malém poctu jedinc. O redukci poctu proménnych a vztahli mezi nimi
rozhoduji samy zkoumané subjekty. Pfevazuje zajem o realné celky, interakce mezi aktéry
a individudlni osudy. Ukolem kvalitativniho vyzkumu je vytvofeni celkového obrazu
zkoumaného pfedmétu, zachyceni toho, jak iCastnici procest situace interpretuji. Cilem je
ziskat popis zvlastnosti ptipadl, generovat hypotézy a rozvijet teorie o fenoménech svéta.
Kvalitativni vyzkum je realizovan nejéastéji v pfirozenych podminkach socialniho
prostfedi. Plan vyzkumu mé pruZzny charakter. To znamenad, Ze plan vyzkumu se z daného
zakladu, rozviji, proménuje a prizpusobuje podle okolnosti a ziskanych vysledkd. (Hendl,

2005)

VyuZitou metodou pro vyzkum je v této bakalaiské praci interpretativni fenomenologicka
analyza (dale jen IPA), ktera se orientuje na porozumeéni zité zkuSenosti — porozumeéni
zkuSenosti ¢lovéka na idiografické trovni se zaujetim pro to, jaky vyznam ptisuzuje své
zkusenosti (Koutna Kostinkova, Cermak, 2013). Diky této metodé mizeme analyzovat
vystupy ziskané rozhovory s respondenty. Ur¢ita mira subjektivity je u IPA vniméana jako
prednost — umoznuje nam vstup do zkusenosti své i druhého a je také nastrojem validizace.
Teoreticka pozice IPA je zakotvena ve tfech zdrojich, jedna se o fenomenologii,
hermeneutiku a idiograficky pfistup. Vyzkumnik nejprve fenomenologicky prozkoumava
zkuSenost konkrétniho ¢lovéka z jeho perspektivy, individualng, jedinecné, v konkrétnim
Case a kontextu (Smith, 2004). Druhy zdroj IPA je hermeneutika a dle Smitha (2004) je to

snaha respondenta o porozuméni své zkuSenosti s danym fenoménem a zaroven se
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vyzkumnik snazi porozumét tomu, jak k tomuto porozumeéni respondent piichdzi. Tteti
zdroj IPA predstavuje idiograficky pfistup, ktery se zaméfuje na urcitého jedince a
konkrétni situaci a udalost. V disledku toho IPA zacina detailnim prozkoumanim jednoho
piipadu a teprve ve chvili, kdy vyzkumnik dosahne urcitého stupné¢ porozuméni nebo

interpretacniho tvaru, pfechazi k analyze dalsiho pripadu. (Smith, 2004).

IPA je povazovana za design kvalitativniho vyzkumu, ktery poskytuje vice prostoru pro
kreativitu a svobodu vyzkumného procesu nez jiné kvalitativni piistupy, uvadi Willig

(2001, in Riha¢ek, Cermak a Hytych, 2013).

4.1 Vyzkumny cil

Cilem vyzkumu je zjistit, jestli vzdélavaci akce (akreditovany kurz Uvod do péée o klienta
s demenci V zafizenich socialnich sluzeb) vedla ke zvySeni kvality péce o klienty
s demenci v zafizenich skupiny Alzheimer Home.

Tento cil reaguje na zakladni vyzkumny problém v tom, ze v organizaci Alzheimer Home
nedochdzi k systematickému vyhodnocovani efektu vzdélavacich akci, a proto je nutné
ve vétsi mife zkoumat, jakym zplsobem ovliviiuje dalSi vzdélavani pracovnikll této
socidlni sluzby kvalitu péce o klienty s demenci. Ptipadnéd zjisténi nedostatkli a néavrh
najejich odstranéni pak miZe vyznamné napomoci ke zlepSeni aktualni situace, kterad
v tomto konkrétnim socidlnim zatizeni panuje. To pak pfimo navazuje na cil celé préce, tj.
identifikovat rozdily v kvalité¢ péce (pfipadné zvySeni kvality péce) ze strany pracovnikl
v socialnich sluzbach (petovatelti) po absolvovani akreditovaného kurzu Uvod do péce
o0 klienty s demenci v zafizenich socialnich sluzeb v organizaci Alzheimer Home. V tomto
ptipad¢ jde o zkuSenost vedoucich socidlni péce v zafizenich skupiny Alzheimer Home
s vysledky vzdéelavacich akei.

Vystupy z vyzkumu ¢i metodickym postupem vyzkumu se samoziejm& mohou inspirovat
i dalsi socialni zafizeni, které feSi podobné problémy jako Alzheimer Home. V takovém
ptfipadé¢ mohou vysledky préace ptispét ke zlepSeni kvality poskytovanych socidlnich sluzeb

v celé Ceské republice.
4.2 Akreditovany kurz Uvod do péce o klienty s demenci v za¥izenich
socialnich sluzeb

Kurz je akreditovan Ministerstvem prace a socidlnich véci akreditaci ¢. A2018/0357-

SP/PC k realizaci vzd¢lavaciho programu podle § 117 a odst. 1 zédkona ¢. 108/2006 Sb., o
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socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisi. Kurz je jednodenni, prezenéni, v délce
6 vyucovacich hodin.

Uvod do péée o klienty sdemenci v zafizenich socialnich sluzeb je zamdfen
na problematiku péce o klienty s riznymi typy demence v zatizenich socidlnich sluzeb,
ato zejména v domovech se zvlaStnim rezimem. Jeho podstatu tvoii sezndmeni ucastnikl
kurzu s projevy demence Vv riznych stadiich onemocnéni, a predevs§im zasadami kvalitni
péce o tyto klienty. Je zaméfen na spravnou individudlni péci, prevenci komplikaci
a aktivizaci u klientl s riznymi typy a stadii demence.

Zaklad prvni ¢asti tvoii vymezeni pojmu demence, teoretické informace o typech,
rizikovych vlivech a projevech demence, véetné soutasné symptomatické 16¢by. Uéastnici
se nau¢i rozpoznat potieby klientll prostiednictvim verbalni a neverbalni komunikace,
a také jak predchazet problémovému chovani téchto klientd. Budou umét pecovat o klienty
s demenci na zaklad¢ kvalitniho individualniho pfistupu, ktery si béhem kurzu i prakticky
vyzkousi. Soucasti kurzu je také pochopeni moznych komplikaci pfi péci o tyto klienty
anaucit se jim preventivné predchdzet. Ve druhé Casti kurzu se sezndmi se specifiky
komunikace s klientem s demenci, poruchou pozornosti a chovani, ke kterym patii projevy
agitovanosti a piipadné slovni ¢i brachialni agrese. Dale se vénuje problematice zatéze
pecujicich o tyto klienty a pfedchdzeni konfliktnich situaci pomoci otevien¢ho ptistupu
a kvalitni individualni péce. Kurz nauci uc€astniky spravnému pftistupu k aktivizaci seniorti
s demenci, poruchami pozornosti a chovani s vyuZitim individudlni i skupinové
reminiscence na podkladé biografie, kde si také ucastnici kurzu vyzkousi tvorbu
biografického listu. Zavér kurzu je vénovan porozumeéni a eliminaci frustrace dlouhodobé

pecujicich o tyto klienty vCetné seberealizace.

4.3 Skupina ALZHEIMER HOME

Filozofii téchto zafizeni je pfistupovat ke svym klientim jako ke ¢lenlim rodiny, s tictou
a laskou, aby se zde citili jako doma mezi svymi blizkymi.

Prvni zafizeni skupiny Alzheimer Home vzniklo v roce 2014 a nabidlo v Ceské republice
unikatni koncept propojeni socidlnich a zdravotnich sluzeb pro osoby s riznymi typy
astadii demence. V zafizenich Alzheimer Home se specializuji na komplexni pécéi o
Klienty s Alzheimerovou nemoci, ale také S oOstatnimi onemocnénimi zpusobujicimi
demenci vcetné Parkinsonovy choroby a dal§ich neurodegenerativnich onemocnéni.
Zdravotni a socialni péci o tyto klienty poskytuji neptetrzit¢ 24 hodin denn¢ v komfortnich

a bezpeénych pobytovych zatfizenich, domovech se zvlastnim reZimem. Soucasti péce jsou
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také sluzby fyzioterapeutll a nutri¢nich terapeut, ktefi pecuji o mobilitu a vyzivu klientt.
Alzheimer Home spolupracuje s lékafskymi odborniky v ruznych oborech, aby byla
klientim zajiSténa vCasna a kvalitni I¢kaiska péce piimo v domovech po cely den i noc.
Lze tak samoziejm¢ velmi rychle reagovat na jakoukoliv zménu zdravotniho a
psychického stavu, které mohou u klientli nastat a upravit 1éCebny, oSetfovatelsky a
stravovaci rezim dle individualni potieby.

Poslanim Alzheimer Home je poskytovani kvalitni a individudlné zamétené péce o osoby
star§i 40 let, ktefi jsou vzhledem ke svému zdravotnimu stavu zéavisli na pomoci jiné
osoby, maji snizenou sobéstacnost v béznych dennich ¢innostech a z toho diivodu potiebuji
soustavnou péci a dohled.

Za svij prioritni cil povazuji rozvijet nebo alespoil co nejdéle zachovat stavajici
sobéstacnost klientll zejména v sebeobsluze, coz je velmi dilezité pro distojny Zivot osob
s demenci. K dal$im cilim patti co nejdéle udrzet schopnosti a dovednosti kazdého klienta,
zajisténi bezpecného prostiedi, zabezpecCeni kvalitni a dostupné zdravotni péce
odpovidajici zdravotnimu stavu a vytvotfeni optimalnich podminek pro bydleni klienta
véetné pozitivni atmosféry a pohody. V neposledni fadé kladou domovy Alzheimer Home
také diraz na rozvoj socialnich kontaktl, podporu piirozenych vztaht s rodinou i prateli
a priblizeni zptsobu zivota klienta co nejvice k zivotnimu standardu vékove srovnatelné
populace zijici mimo zafizeni.

klienta, jeho svobodné volby, zachovani lidské distojnosti a dodrZzovani lidskych prav

a svobod.

4.4 Vyzkumné otazky

V ramci realizace vyzkumu doslo k sestaveni zdkladnich vyzkumnych otazek, které jsou
odvozené od feSeného problému a cile vyzkumu. Jedna se o nasledujici. Vyzkumné otazky
se zaméfuji na prozkoumdni zkuSenosti respondentii s feSenym tématem, tj. vysledky

vzdélavaciho kurzu.

Vyzkumna otazka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?
Zamérem této vyzkumné otazky je definovat zkusSenost s kvalitou vzdélavaciho kurzu

u respondentli, a to ithned po absolvovani tohoto kurzu. Kvalita vzdélavaciho kurzu je
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stézejni pro zajisténi kvality péce o klienty, a proto je pochopeni této zkuSenosti podstatné

pro splnéni cile vyzkumu a cile prace.

Vyzkumna otiazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovniki zmény v poskytované kvalité
péce klientiim ze strany pracovniki ihned po kurzu?
Ugelem této vyzkumné otazky je pochopit zkusenost respondenta s okamzitymi zménami

v poskytované kvalité péCe ze strany pracovnikd, a to opét ihned po vzdélavacim kurzu.

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenava vedouci pracovnik zmény v poskytované kvalit¢ péce
klientdm ze strany pracovnikl i v dob& nékolik mésicti po kurzu?

Ambici této vyzkumné otdzky je identifikovat zkuSenost respondenta se zménou
Vv poskytované kvalit¢ péce klientim ze strany pracovnikli, a to v dobé nékolika mésicii

po vzdélavacim kurzu.

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu v kvalité poskytované péce i samotni klienti
nebo jejich piibuzni?

V ramci této vyzkumné otazky je zprostiedkované zkoumana zkuSenost klientii a jejich
pribuznych se zménami v kvalit¢ poskytované péce. Zkusenost klientli a ptibuznych je také

podstatnd, protoze kvalita a jeji zmeény dopadaji zejména na klientelu.

4.5 Vyzkumny soubor a zptuisob jeho vybéru

Vzhledem Kk vyuzité metod¢ interpretativni fenomenologickd analyza byl vyzkumny
soubor sestaven ze tfi respondentli, aby mohlo dojit k hlubsSimu prozkoumani feSeného
problému. Zaroven se jednalo o homogenni soubor respondenti (z hlediska pracovni
pozice a zaméstnavatele). Tento postup je v ramci interpretativni fenomenologické analyzy
doporuéovan i odbornymi zdroji (viz napiiklad Koutna Kostinkova, Cermék, 2013).
Zpusob vybéru vyzkumného souboru byl tedy zdmérny a doslo k osloveni vedoucich
pracovnic socialnich sluzeb ve tfech zatizenich Alzheimer Home.
Zékladni charakteristika respondentii ma nésledujici podobu:

e Respondent ¢. 1 — pani Lenka, vedouci socidlni péce v zafizeni skupiny Alzheimer

Home s kapacitou 118 klienti, Zena, vék 54 let, délka praxe 25 let.
e Respondent ¢. 2 — pani Eva, vedouci socidlni péce v zatfizeni skupiny Alzheimer

Home s kapacitou 155 klienti, Zena, vék 63 let, délka praxe 36 let.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 42

e Respondent ¢. 3 — pani Renata, vedouci socidlni péce v zafizeni skupiny Alzheimer

Home s kapacitou 57 klienti, zena, vék 51 let, délka praxe 22 let.

4.6 Volba vyzkumnych technik (zamérny vybér)

Jako zakladni vyzkumna technika je v této praci zvolena realizace polostrukturovaného
rozhovoru. Tato technika ptedstavuje dostatecné flexibilni metodu, aby mohl respondent
volné¢ mluvit o tématu, reflektovat svij postoj k nému arozvijet o ném své myslenky.
Respondent je tedy expert ve vztahu ke své zkuSenosti, kterou jako fenomén zkoumame.
Mél by mit dostatek volnosti, aby mohl rozhovor sméfovat k tomu, co mu pfipada
jako vyznamné. Jesté pied rozhovorem je mozné respondentovi poskytnout kopii planu
rozhovoru, aby se mohl natéma pfipravit (Smith, Flowers a Larkin, 2009). Soucasné
vyzkumnik mutze v redlném case sledovat, co se v rozhovoru vynofuje, co je vyznamné
pro respondenta a zarovenn mize rozhovor usmériovat tak, aby se neodchylil od tématu.

(Smith, 2004). Tuto metodu v ramci vyuzité metody doporucéuje i odborna literatura.

4.7 Zpusoby vypracovani dat a jejich interpretace

Pro vypracovani dat a jejich interpretaci je vyuZito obecného analytického postupu
interpretativni fenomenologické analyzy, ktery ma nékolik fazi. (Koutnd Kostinkova,

Cermak, 2013).

0. Reflexe vyzkumnikovy zkuSenosti s tématem vyzkumu
V pocatecni (nulté) fazi doslo k reflexi zkuSenosti vyzkumnika k tématu formou dialogu
sama se sebou. Téma vyzkumu je realizovano v ramci zavére¢né kvalifikacni préace, avSak
zaroven jde o oblast zdjmu vyzkumnika, a to zejména s ohledem na profesni kariéru.
Motivace k realizaci vyzkumu je tedy dana kombinaci riznych faktori — a predevsim
vlastni zkuSenosti, od roku 2017 pracuji jako lektor akreditovanych kurzii pro pracovniky
V socidlnich sluzbach s akreditaci u MPSV. Zaroveni velmi vnimam zvySujici se potiebu

profesniho vzdélavani téchto pracovniki.

1. Cteni a opakované éteni
V ramci tohoto prvniho kroku doslo ke ¢teni odpovédi respondentt a k opakovanému c¢teni
odpovédi téchto respondentli, aby vyzkumnik blize nahlédl do svéta respondenta, pochopil
jeho situaci, zkuSenost, postoje vici feSené problematice. Cilem je, aby se respondent stal

tim, na koho je primarné¢ zamétena vyzkumnikova pozornost. Vzit se do toho jaké to je byt
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v respondentové klzi a divat se na svét jeho ofima. Kromé& opakovaného cteni prepisu
rozhovoru miize byt uzite¢né znovu si poslechnout nahravku, protoze hlas respondenta

mize vyzkumnika je§té vice vtahnout do ptipadu. (Rihagek, Cermak a Hytych, 2013)

2. Pocatecni poznamky a komentare
V ramci pocateCnich poznamek a komentait doslo k podrobnému prostudovani odpovédi
respondentl, k tvorbé poznamek a komentarii k odpovédim, a to za ucelem zdluraznéni
nejpodstatnéjSich casti textu, resp. odpoveédi. Jednalo se zejména o komentare deskriptivni,
které pftiblizuji pravé zkuSenost respondenta s feSenou problematikou. Zkoumana je

Vv tomto i neverbalni komunikace, resp. neverbalni doprovod odpovédi respondenta.

3. Rozvijeni vznikajicich témat
V ramci rozvijeni vznikajicich témat doSlo k redukovani dat a poznadmek takovym
zptisobem, aby bylo mozné identifikovat témata, kterd reflektuji zkusenost respondenta,
resp. respondentll. Zarovenl je pracovano s otdzkami jako: DoSlo k néjakym obratim
V ramci rozhovoru? Vynofuji se nova témata, ktera plivodné nebylo planovéano sledovat?
Odpovédi mohou vést praci k identifikaci dalSich a novych témat. Cilem této faze je
vytvofeni vystiznych témat z pifedchozich pozndmek a zachyceni esencialni kvality

respondentovy zkusenosti. (Rihacek, Cermak a Hytych, 2013)

4. Hledani souvislosti napfi¢ tématy
Po identifikaci témat bylo mozné ptejit k identifikaci vzajemného vztahu (souvislosti)
mezi témito tématy. Toto umoznilo identifikaci podtémat, integraci nékterych témat apod.
Kritériem pro identifikaci témat a podtémat byla jejich Cetnost vyskytu, ale také
relevantnost vii¢i zkuSenosti respondenta. Vysledkem této faze jsou spravné pojmenovana

nadfazena témata s podtématy, kterd se fadi podle vytvofeného interpretacniho klice.

5. Analyza dalsiho ptipadu
Analyza dalsiho pfipadu pak opakovala vyse uvedeny postup v bodech 1-4 u dalsich

respondentl.

6. Hledani vzorct napfic ptipady
V réamci hledani vzorct napfi¢ piipady doslo k integraci vystupii z analyz jednotlivych

piipadt. Bylo vyuzito hledani odpovédi na otdzky: Jakd je mezi zkuSenostmi respondent
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souvislost? Jak téma zjednoho piipadu osvétluje jiny piipad? Které z témat napfic
analyzami vystupuje jako nejsiln€js$i? V souvislostech vSech ptipadii pak mizeme vidét,
co jsme predtim nevid€li, a nékterd témata je nasledné¢ nutné revidovat ¢i pfejmenovat.

(Koutna Kostinkova, Cermak, 2013)



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 45

5 REALIZACE VYZKUMU

Sbér dat probéhl v obdobi od 3. 1. 2022 do 31. 1. 2022 ve tiech zafizenich skupiny
Alzheimer Home v Ceské republice. Jak se potvrdilo, tak polostrukturovany rozhovor byl
vhodnou metodou sbéru dat, protoze umoznil popsat zkuSenosti respondenta s feSenou
problematikou. Vyzkumnik zase mohl pokladat dopliujici dotazy ¢i zkoumat i neverbalni
reakce. Kazdy rozhovor probihal v soukromi (tj. v kancelafi vedouci socialni péce)
po dobu okolo Ctyficeti péti minut a respondent byl ujistén o anonymité veskerych

sd¢lovanych poznatkii.

5.1 Interpretace dat

Interpretace dat podle IPA popisuje zkuSenosti jednotlivych respondentti se vzdélavacim
kurzem a dalSi souvislosti, které pomohou ke splnéni cile vyzkumu a zodpovézeni
vyzkumnych otdzek. Z pohledu IPA je vérohodna ptedevsim interpretace, kterd je zaloZena
na vyrazech, jejichz autorstvi patii respondentovi, a je doloZena pfimymi citacemi (Smith,
Flowers a Larkin, 2009, In Riha¢ek, Cermék a Hytych, 2013). Prezentace vysledki pak
spociva v interpretaci a akceptaci piibéha jednotlivych respondenti a ptrevedeni témat,
ktera se v pribc¢hu vyzkumu ,,vynofi“ do narativni podoby. Zde je nezbytné rozliSeni
odpovédi jednotlivych respondentll a interpretaci vyzkumnika. Také je vyuzito zakladni
pravidlo IPA, kdy je nezbytné, aby se kazdy respondent béhem rozhovoru snazil pochopit
svou vlastni zkuSenost. Naproti tomu se vyzkumnik snaZi pochopit, jak tuto svoji
zkuSenost chape sam respondent. Ve je také podpotfeno neverbalni komunikaci. Z tohoto
hlediska doslo u vSech respondentek k zaznamu podobnych projevi. Vétsinou se jednalo
0 povzdechy a zamlklosti kvili ne zcela kompetentnim pracovnikiim, jejich neznalosti,
reakcim ¢i celkové klinickému obrazu u klientl s demenci. Situace na trhu prace je vSak
kritickd, a proto nemaji vedouci jinou moZnost neZ takovy personal zaméstnavat.
Vzdélavaci kurzy jsou vSak prostiedkem, jak tento problém eliminovat.

Vysledky vyzkumu jsou strukturovany podle potfadi rozhovorii s jednotlivymi

respondentkami a dale dle nadfazenych témat a podtémat.

5.1.1 Rozhovor ¢. 1, respondentka Lenka

Pani Lenka pracuje v socialnich sluzbach 25 let a v sou¢asnosti plisobi na pozici vedouci
socialni péce v zafizeni skupiny Alzheimer Home. Béhem svého profesniho Zzivota

pracovala v n¢kolika zafizenich pro seniory rizného typu a jeji zkuSenosti z této oblasti
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jsou opravdu bohaté. Zatizeni, ve kterém v souCasnosti pracuje ma 118 Kklientd
a pro zajisténi kompletni péce o klienty méd p. Lenka k dispozici 36 pracovnikl
V socidlnich sluzbach. Ve vétsing pripadi je klientem zafizeni senior s rliznym typem
demence. Pani Lenka si uvédomuje nutnost kvalitniho a cileného dalSiho vzd€lavani
pracovnik v socidlnich sluzbach, protoze pouze takovy lidé mohou pak o klienty
s demenci fadné pecovat. Tento rozhovor byl realizovan tfi mésice po vzdélavaci akci,

ktera byla v zafizeni realizovana v fijnu 2021.

1. PotFebnost kurzu pro pecovatele

Z. divodu zlepseni kvality péce

Pani Lenka si béhem rozhovoru uvédomuje nutnost vysoce kvalitni a komplexni péce
o klienty s demenci, protoze demence znamena ztratu sobé&stacnosti, distojnosti a pievazné
také smyslu Zivota. Rika, e kvalita pé&e je v institucich Alzheimer Home kli¢ova — ,,uz
Z toho divodu, Ze patiime ke skupiné poskytujici péci predevsim seniortim s riznymi typy
demence, kteri tvori tak zhruba 95 %, ale nékdy az 100 %. Vyjimkou jsou jen manZelé, kdy
trpi demenci jen jeden z nich, ale chtéji u nds byt spolu.“ Pani Lenka déle uvadi, Ze tito
lidé jsou bezbranni, velmi lehce ovlivnitelni a pée o né vyzaduje velkou odbornost,

trpélivost a empatii. Proto pecujici v tomto typu zafizeni musi mit 1 osobnostni

vvvvvv

‘

pristup ke klientum i kolegiim.
Z diivodu mensi kvalifikace personalu

V ramci rozhovoru pani Lenka zmifuje pottebnost kurzu pro pecovatele, protoze mnohdy
nemaji dostate¢nou kvalifikaci, coZ je z jejiho pohledu problematické pro udrzeni vysoce
kvalitni a individualizované péce. Jako nejptijatelnéjsi forma vzdélavani se pak jevi prave
vyuziti kurzu zaméfeného na péci o klienty s demenci. PeCovatelé nejsou ve velké vétSing
odborn¢ vybaveni pro svoji praci, a proto jsou to pravé vzdélavaci kurzy, které jim
odbornost rozSifuji a zlepSuji. Pani Lenka k tomu s velkym povzdechem dodala —
,vzhledem ke skutecnosti, Ze persondl v primé péci, tedy pecovatelé nejsou mnohdy
kvalifikovani, tak abychom udrzeli vysoky standard péce, byl akreditovany kurz s tématem
0 demenci pro nas nejprijatelnéjsi formou vzdélani celého kolektivu...nasi pracovnici jSOuU
i ze Slovenska, Ukrajiny, Kuby a ted’ v Covidu prisli z jinych profesi, mdme tady servirky,
recepcni, krupiéry.” Kurzy jsou spravnou cestou pro zvySovani kvalifikace, coz se

potvrdilo.
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2. Zména chovani pecovatelii po absolvovani kurzu
V souvislosti s timto tématem pfiblizuje pani Lenka svoji zkuSenost v tom smyslu, Ze
stoprocentn¢ doslo ke zlepSeni, protoze hned po kurzu nékteti pecovatelé zkouSeli délat
nové véci, které se dozveédéli. Kurz vedl k vétsimu premysleni o klientech. Celkové se péce
(i agresivnim). Kurz jim totiz vysvétlit fadu nejasnosti a pfiblizil chovani lidi s demenci,
takze pfinesl prostor pro lepsi pochopeni, a to 1 ve vztahu k individudlnim potfebam
Klientu.
Pro¢ nedoslo ke zméné u vSech
Pani Lenka vSak jesté upozorniuje na svoji zkuSenost s tim, ze u nékterych pracovniki
nedosSlo ke zméné chovani po absolvovani kurzu — , nékteri pracovnici nejsou az tolik
empaticti a nedokazali se prilis zménit ani po tomto kurzu, ale je to jen mala cast z nich,
protoze pro vétsinu to byl velky prinos.” Problémy se pak vyskytuji i u ¢asti personalu
vramci dlouhodobych zmén, tj. nékolik mé&sicti po absolvovani kurzu. Cést personalu
vykazovala tendenci vratit se k diivéjsi praxi, k diivéjsimu stylu péce a feSeni konfliktnich
situaci s klienty, ktery je sice rychlejsi, ale nikoliv optiméalni. Témto by respondentka
doporucila kurz opakovat n€kolikrat rocné.
Zména sebevédomi
Vzdélavaci kurz dle respondentky piinesl 1 zménu v sebevédomi pracovnikd tedy —
,,pracovnici, kteri prosli timto kurzem, si castokrat, vedéli rady i v situaci, kdy jindy tapali
a méli radost z toho, Ze to dokdzali zvladnout. “ Pani Lenka velmi ocefiuje, Zze — ,,vzhledem
k tomu, Ze jim bylo vysvétleno nekolik nejasnosti a priblizeno chovani lidi s demenci, tak se
v§eobecné na chovani téchto klientu zacali divat jinyma ocima. “ Respondentka déle uvadi,
Ze pracovnici, ktefi vi, jak v urcité situaci u klienta s demenci reagovat se samoziejme citi
sebevédoméji a vyrovnangji. To piispiva k pracovni pohod¢ a pomahé predchéazet frustraci
Z narocnosti této profese.
Zména motivace
Dale byla pani Lenkou zaznamenana zména v motivaci pracovnikli v ramci péce o klienty
s demenci. Podpora motivace souvisi se vzdélavanim. Kdo se vzdé€lava a pracuje na sobg,
tak toho kurz posunuje dal a motivuje k uplatnéni ziskanych poznatk v praxi. Kazdé
vzdélavani Gcastnika posunuje spravnym smérem, to plati i o zkoumaném kurzu, ktery je
vlastné¢ komplexnim ivodem do problematiky péce o klienty s demenci — ,, vétsina nasich
pracovniku jiz neplanuje se vratit do svych puvodnich oborii a chce se dale veénovat

I3

klientum s demencl.
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3. Zpétna vazba od pecovatelii na kurz

Obsah kurzu

Pfi rozhovoru s pani Lenkou bylo probrano i téma zpétné vazby od pecovatel na kurz, kdy
Z jeji zkusenosti vyplyva, ze se kurz t€astnikim moc libil, protoze bylo mozné vyzkouset
hodn¢ véci pifimo a objevila se 1 fada novych informaci, bylo vysvétleno néckteré
problémové chovani klienth — ,, mohli si i béhem kurzu hodné véci primo zkusit a nekteré
postupy V péci o dementni klienty slyseli uplné poprvé...” Kurz se jevil jako velmi
aktualni, protoze efektivné reagoval na problematiku stafi, zmén mysSleni a chovani
U seniord s demenci.

Kvalita kurzu

Zpétnd vazba smétovala i k hodnoceni kvality vzdélavaciho kurzu, kterd byla na velmi
vysoké urovni — Cas straveny na kurzu byl pifinosem, bavil Uc€astniky a pfinesl i moznost
odpocinku od tézké prace. Kvalitu vzdélavaci akce zhodnotila pani Lenka nejen podle
ohlasu ucastniki, ale také podle praktickych ukazek a feseni modelovych situaci béhem

kurzu.

4. Zpétna vazba na osobu lektora
Osobnost lektora
Kvalitativni rozhovor s pani Lenkou pfinesl 1 téma zpétné vazby na osobu lektora. Jeji
zkuSenost je v tomto piipad€ velmi pozitivni, protoZe lektorka byla vstiicnd, mila, trpéliva.
Pfirozené se pfizplsobila tempu i1 poZadavkiim pracovniki a reflektovala i na jejich
specifické potteby béhem kurzu —“diky své vmimavosti a solidarnosti navazala
S pracovniky pozitivni vztah na bazi altruismu. *
Kompetence lektora
| z hlediska kompetenci je jeji hodnoceni pozitivni, protoze jeji odbornost a vSeobecny
ptehled byly na vysoké Grovni — ,, bylo znat, ze mluvi z vilastnich zkuSenosti...svij vyklad
prolozZila historkami z praxe a nechala je (ucastniky) si i spoustu véci vyzkouset.*“
Pani Lenka ocenuje dlouholetou praxi lektora v socialnich sluzbach, a tudiz i prakticky
pfistup k feSeni riznych modelovych problémovych situaci i ke komunikaci s klientem

s demenci.

5. Problémy v ramci kurzu
Dale se v ramci interpretace dat objevilo téma problému v ramci kurzu. Jak pani Lenka

zminuje, tak vzdy se mohou objevit n¢jaké problémy — ,, ale je to samoziejme o lidech.
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Jako problematicka byla hodnocena i nutnost odejit z kurzu v ptipadé, kdy se ozval zvonek
Klienta — ,,jen je jako vzdy mrzelo, zZe nékteri byli v prdaci a museli odbihat na zvonky
klientiz a nebylo to fajn ani pro né ani pro pani lektorku. “ Tomuto vSak dle zkuSenosti pani
Lenky nelze zabranit, protoze nékdo se musi o klienty starat i v prib¢hu celé vzdélavaci

akce, 1 kdyz to neni optimalni.

6. Zpétna vazba od rodinnych prislusnika a klienti
Chovani klienta
V ramci polostrukturovaného rozhovoru s pani Lenkou bylo akcentovano i toto téma.
Ze zkuSenosti respondentky je ziejmé, ze doSlo k ur¢ité zmeéné ve vnimani poskytované
péce ze strany klientd, a to pozitivné, protoze jsou uplatiiovany spravné postupy pii feSeni
problémovych situaci, preventivné se pfedchazi agitovanosti, vybuchiim agrese, klient je
klidnéjsi, nema ataky nemoci, tedy neni nutné volat rychlou zachrannou sluzbu a nasledné
klienta hospitalizovat na psychiatrickém oddéleni.
Ohlasy od rodiny
Jsou viditelné i1 ohlasy od rodiny, kdy si v§imaji zmény jedndni personalu vii¢i jejich
ptibuznym a pozitivné hodnoti piistup k nim samotnym, i komunikace pracovnik vici
rodinnym pfislusnikim se zlepsila. Souvisi to se zvySenim sebevédomi a motivace

pracovnikd, ktefi s novymi védomostmi ziskali jistotu v poskytovani spravné péce

7. Oficialni vyhodnoceni uspéSnosti vzdélavaciho kurzu
Dale bylo identifikovano téma oficidlniho vyhodnoceni uspésnosti vzdélavaciho kurzu.
Toto bylo realizovano a pozitivni zpétnd vazba byla identifikovana ve vSech ohledech.
Kurz byl také hodnocen pii formalnich hodnoticich rozhovorech s pracovniky, kdy i zde
byla velmi dobra zpétna vazba, i mimo ucastniky kurzu — ,, pracovnici, kteri na ném nebyli,
se ptali na moznost kurz také absolvovat a velmi by o to stali, poté co slyseli tolik kladnych

“«

ohlasu.” 1 z téchto divodl se tedy bude kurz znovu opakovat a mélo by dochazet

k realizaci vétsiho mnozstvi takovych kurzi.
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Tabulka 1 Seznam témat vzeslych z analyzy rozhovoru s respondentkou Lenkou

Téma Podtéma

Potifebnost kurzu pro pecovatele Z diivodu zlepseni kvality péce

Z dtivodu mensi kvalifikace personalu

Zména chovani pecovateli po | Pro¢ nedoslo ke zméné u vSech

absolvovani kurzu

Zména sebevédomi

Zmeéna motivace

Zpétna vazba od pecovateli na kurz Obsah kurzu

Kvalita kurzu

Zpétna vazba na osobu lektora Osobnost

Kompetence

Problémy v ramci kurzu

Zpétna vazba od rodinnych prislusniki a | Chovani klienta

klientu

Ohlasy od rodiny

Oficialni zhodnoceni kurzu

Zdroj: vlastni zpracovani

5.1.2 Rozhovor ¢. 2, respondentka Eva

Pani Eva pracuje v socidlnich sluzbach 36 let a v soucasnosti pisobi na pozici vedouct
socidlni péce v zafizeni skupiny Alzheimer Home, které ma 155 klientd. Pani Eva dtive
mnoho let pracovala jako zdravotni sestra, tudiz ma do problematiky péce o klienty
s demenci vhled i z oblasti zdravotnictvi. Proto, jak sama pfiznava, je na péci o klienty
velmi naro¢na a vyzaduje od pracovnikll v socialnich sluZzbach komplexni péci. Stejné jako
u predchozi respondentky je ve vétSin¢ ptipada klientem zafizeni senior s riznym typem
demence. Tento rozhovor byl realizovan tii mésice po vzdélavaci akcei, ktera se uskutecnila

Vv fijnu 2021.

1. Potiebnost kurzu pro pecovatele
Z diivodu zlepSeni kvality péce
V souvislosti s tématem potiebnosti kurzu pro pecovatele hovoti respondentka o tom, ze

existuje povinnost ke vzdélavani ze zakona, ale je nutné vzdélavani se i s ohledem
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na specifika péce o klienty s demenci — ,, vsichni nasi klienti maji néjakou formu a stupen
demence, tekla bych opravdu 100 % klientii. Samoziejme kognitivni poruchy se zhorsuji,
zpocatku, kdyz prijdou, tak to na nich treba neni tak videt, ale postupem casu potiebuji

vysoce kvalitni péci od pracovniku, kteri ji budou umeét poskytnout.

Z diivodu mensi kvalifikace personalu

Nekteti pecovatelé védi o demenci jen malo, a proto jim kurz pfiblizil, jak peCovat o nasi
klientelu. Jedna se o nutné znalosti, které pecovatelé potiebuji — ,, kdyz pracovnici absolvuji
kurz, ktery je tak zaujme, jako tento, vzdy jim v hlavé néco zistane a mohou svou prdci

‘

délat lépe a myslim, Ze je i pak vice bavi.*

2. Zména chovani pecovatel po absolvovani kurzu
Z realizace rozhovoru vyplynulo téma zmény chovani pecovatelti po absolvovani kurzu.
Dle zkusenosti pani Evy vzdélavaci kurz ucastniky velmi zaujal a ihned po kurzu doslo
K vyuziti poznatki v praxi, tedy ke zméné chovani zadoucim smérem. Jak pani Eva uvadi,
tak — ,, hined po absolvovani kurzu zacali premyslet nad tim, jak poznatky z ného uplatnit
V praxi, hlavné je zaujala témata infantilizace, restrikci a bezpecnosti klientii, ndalepkovani
a dalsich problémovych témat, o kterych spolu casto diskutovali a vymysleli nejlepsi resent
pro klienty, u kterych jsou jako klicovi pracovnici.“ To vedlo k empaticté;s
a individualngjsimu pfistupu ke klientim v disledku pochopeni jejich potieb. U vétSiny
persondlu pak tento stav pfetrvava az do dnes$ni doby (tfi mésicii po absolvovani kurzu),
coz je dle zkuSenosti pani Evy piekvapujici a neobvyklé, ale velmi pozitivni.
Pro¢ nedoslo ke zméné chovani u v§ech
Pokud ke zméné¢ chovani nedoslo, tak dle zkuSenosti pani Evy je to z divodu toho, Ze zde
pracovnik pracuje hodné¢ let a vyuziva spiSe rutinni postupy a piistupy, nechce je ménit.
,Co je ale fajn, mam tady takové jen 2 z celkového poctu 50 pracovnikii v primé péci, takze
prevazuji ti, pro které je kazdé dalsi vzdélavani velkym prinosem a podporou. “
Zména sebevédomi
Pani Eva zmifluje i zmény v sebevédomi pracovniki, ke kterym v diisledku vzdélavaciho
kurzu doslo. Zména v sebevédomi je ziejma, protoze diive se pecovatelé chodili ptat, co
maji delat, ale dnes se snaZzi fesit problémy samostatné, maji vyssi sebevédomi — ,,ted’ to
vnimam tak, Ze se snazi, pokud to jemom trochu lze, vyresit tyto situace sami pravée

dle praktickych ukazek, které si vyzkouseli.
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Zména motivace

S motivaci je to podobné, protoze kazdy pecovatel ma urCitou motivaci, ale takové kurzy
tuto motivaci posouvaji dale. Pani Eva tady zminuje dilezitost znalosti problematiky
demence — ,,protoze obecné plati, zZe kdo o klientech vice vi, lépe o né pecuje. Kdyz

informace o priznacich demence a chovani klientii persondl nema, hiire se jim pracuje.

3. Zpétna vazba od pecovatelii na kurz
Obsah kurzu
Respondentka Eva poskytuje sviij pohled i na téma zpétné vazby od pecovateld na kurz.
Dle jeji zkuSenosti se potvrdilo, ze kurz tucastniky velmi bavil, protoze vychazel
z praktickych ptipadil a fada téchto ptikladi odpovidala situacim, které Ucastnici zazivaji
kazdy den se svymi klienty. Byla zprostfedkovana fada zajimavych informaci o demenci.
Pani Eva déle s povzdechem dodava — ,, fo pecovatelé nejvic potrebuji, praktické rady, jak

3

spravné pecovat o klienty, protoze o demenci toho védi opravdu mdalo.

4. Zpétna vazba na osobu lektora
Osobnost lektora
Pii rozhovoru s pani Evou bylo identifikovano 1 téma zpétné vazby na osobu lektora.
Dle jeji zkuSenosti byla lektorka velmi sympaticka, mila, empaticka, lidska, dokazala
zauyjmout a nenudit, nejvice ji prekvapila pomémé netradi¢ni zpétna vazba, Ze —
,,pecovatelé by poprvé chteli kurz delsi, vétsinou si spis stézuji na to, Ze by mohl byt
kratsi. *

5. Problémy v ramci kurzu
Pfi rozhovoru s respondentkou se objevilo i téma problémut v ramci kurzu. | zde se objevil
stejny problém, jako u predchozi respondentky, ze néktefi z ucastnikli jsou vlastné v praci,
takZe kurz nemusi slySet cely — musi se pribézné vénovat klientim. Nelze to vSak nijak
ovlivnit. Pani Eva zde upozorfiuje na zajimavy problém, peCovatelé podle ni maji Spatny
pocit, kdyz béhem kurzu odchazi a zase ptichazi, protoze — ,, rusi ostatni ucastniky a pani

lektorku “, tak se radéji uz na kurz ani nevrati.
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6. Obecné problémy ve vzdélavani socialnich pracovniki
Respondentka Eva zminuje i téma obecnych problémi ve vzd€lavani pracovnikil
V socialnich sluzbach, a to, ze nemaji mnoho prostoru a ¢asu na vzdélavani se v disledku

naro¢nosti praci. Pfitom, by se tato naro¢nost mohla snizit pti vyuziti vzdélavani.

7. Zpétna vazba od rodinnych prisluSniki a klientd
Chovani klienta
Dale bylo identifikovano i téma zpétné vazby od rodinnych piislusniki a klientd, kdy si
respondentka Eva v§imla velmi pozitivni zpétné vazby v ramci chovani klientd, u kterych
uz nedochazi k agitovanosti, jsou klidn&jsi, protoze personadl zmeénil na zaklade
absolvovaného kurzu sviij pfistup k témto klientiim.
Ohlasy od rodiny
| rodiny klientd respondentku ptekvapily informacemi, ze jejich rodice ¢i prarodice se jim
zdaji klidné&jsi a spokojenéjsi — ,, ptaly se me, proc¢ ma treba maminka obleceni na stejném
misté a naskladano presné v poradi, ve kterém se obléka...to vSechno jsou véci, které se

snazi pecovatelé dodrzovat, protoze se prave na kurzu dozvedéli, Ze je i to je dulezité.

Oficialni vyhodnoceni uspé$nosti vzdélavaciho kurzu

V rdmci rozhovoru bylo feSeno 1 téma oficidlniho vyhodnoceni UspéSnosti vzdélavaciho
kurzu, které probéhlo prostiednictvim evaluaénich dotaznikd a potvrdilo se, ze kurz byl
ve vSech ohledech Uspé&$ny, smysluplny, mél by pokracovat se zaméfenim na obtiZnou
komunikaci s klientem s demenci. To se potvrdilo i na poradé zamé&stnanct posledni den

V meésici.
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Tabulka 2 Seznam témat vzeSlych z analyzy rozhovoru s respondentkou Evou

Téma Podtéma

Potifebnost kurzu pro pecovatele Z diivodu zlepseni kvality péce

Z dtivodu mensi kvalifikace personalu

Zména chovani pecovateli po | Pro¢ nedoslo ke zméné u vSech

absolvovani kurzu

Zména sebevédomi

Zmeéna motivace

Zpétna vazba od pecovateli na kurz Obsah kurzu

Zpétna vazba na osobu lektora Osobnost

Problémy v ramci kurzu

Obecné  problémy ve  vzdélavani

socialnich pracovniki

Zpétna vazba od rodinnych prislusnika a | Chovani klienta

klientu

Ohlasy od rodiny

Oficialni zhodnoceni kurzu

Zdroj: vlastni zpracovani

5.1.3 Rozhovor ¢. 3, respondentka Renata

Pani Renata pracuje v socidlnich sluzbach 22 let a v soucasnosti plisobi na pozici vedoucti
socialni péce v zafizeni skupiny Alzheimer Home, které¢ ma 57 klientii a t¢éméft vSichni jsou
Klienti s demenci, at’ uz vaskularni, pfi Alzheimerové nemoci nebo z jinych pficin.
Pani Renata ptiblizuje, ze — ,,zbyvajici klienti jsou bud’ pribuzni nasich klientii, kteri také
vyzaduji celodenni péci, mame tady i neobvyklé rodinné pripady, kdy cely Zivot maminka
pecuje o mentadlné postizené dité, sama pak onemocni, je dementni a u nas neni problém,
abychom je ubytovali spolecné a pecovali o né. “ Béhem svého Zivota pracovala na riznych
pozicich v socidlnich sluzbach, ma zkuSenosti spéci V pobytovych zafizenich,
aleisterénni pecovatelskou sluzbou. Tento rozhovor byl realizovan tfi mésice

po vzdélavaci akci, kterd se v zatizeni konala v fijnu 2021.
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1. Potiebnost kurzu pro pecovatele
Z. divodu zlepsSeni kvality péce
Respondentka Renata si uvédomovala potfebnost kurzu pro pecovatele, protoze cilova
skupina klientl s riznymi typy demence je pro péci velmi obtizna — ,, vybrala jsem tedy
akreditovany kurz Uvod do péce o klienty s demenci, to je podle mé iiplny zdklad, ktery by
méli absolvovat pracovnici ve vSech zarizenich, kde o tyto klienty pecuji, aby mohli
klientim zajistit kvalitni péci. *
Z diivodu mensi kvalifikace personalu
V piipadé, kdy pecovatel v piimé péci nema spravné informace a znalosti, tak tuto praci
nemiize vykonavat dobte. Takové kurzy (i kdyby nebyly ze zdkona povinné) by mély byt
nedilnou soucasti dal§tho vzdélavani pracovnikii v pobytovych socidlnich sluzbach —
,azamé jednoznacné plati, ze pokud kdokoliv v primé péci nema sprdavné informace

«

a znalosti o své praci, nemiize ji delat dobre.

2. Zména chovani pecovatelii po absolvovani kurzu

Pani Renéta si v§ima i tématu zmén chovani pecovateli po absolvovani kurzu, kdy doslo
ke zlepSeni po absolvovani kurzu, a to hned prvni den po kurzu, kdy si peCovatelé zacali
vS§imat véci, kterych si diive nevSimli — ,, hned po skonceni kurzu si vybirali klienty, se
kterymi by chteli vyzkouset individudlni reminiscenci, premysleli nad tim, Ze bychom
zavedli biograficky list, ktery by jim hodné pomohl v péci, a zacali vyrabét symboly, které
by usnadnily lidem s demenci orientaci. Za mé je to obrovsky posun spravnym smérem.
Zménilo se tedy mysleni, pfistup ke klientim, vice se pfemysli o individualnich pottebach
klient. U vétSiny ucastnikl vzdélavani se jedna navic i o dlouhodobou zménu, ktera vedla
ke zlepSeni.

Zména sebevédomi, Zména motivace

Zmén si pani Renata v§imé 1 u sebevédomi a motivace pracovniki, a to v obou piipadech
pozitivnim smérem. Znalosti zvySuji sebevédomi, takze pecovatel vi, co ma délat, jak
reagovat. Znalosti zaroven zlepSuji motivaci, protoze pak pecovatel vi, Ze provadi spravné
kroky — ,, Vsichni pracovnici, kteri k nam prijdou, maji velkou motivaci pracovat s klienty
S demenci, ale samozirejmé po par sluzbach zacnou zjistovat vSechna uskali této péce a pak
se ta motivace u nékoho vytraci. Prave kurz jako je tento jim da ty potrebné informace,

sebeduveru a impuls k tomu, Ze budou pecovat spravné, s chuti a s motivact. *



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 56

Pro¢ nedoslo ke zméné u vSech

Pokud ke zméné chovani ucastnika nedoslo, tak je to dle zkuSenosti respondentky tim, Ze
nastaveni nékterych lidi je slozit¢ ménit. Ke zméné je nutné nadSeni a trpélivost a také
ur¢ité osobnostni piedpoklady. Cim déle podle pani Renaty pracuji pedovatelé
v nevyhovujicich zafixovanych stereotypech, tim hiife je u nich kazdd zména akceptovana.

Pozitivni zménu nejlépe akceptuji pracovnici, ktefi maji vyssi miru empatie.

3. Zpétna vazba od pecovateli na kurz

Obsah kurzu

V ramci tohoto tématu bylo zjisténo, ze kazdy z ucastnikti kurzu byl velmi spokojen,
protoze kurz jim pfinesl nejen teoretické informace, ale zejména praktické ptiklady,
z kterych bylo mozné poznat hodné klienth — , 7o je pro né dilezité, malokdo jim umi
odpovédét na otazku co deélat s klientem, kdyz je neklidny, kdyz nepozna sam sebe, kdyz ma
V noci halucinace a pro ty pecovatele je to pak hodné tézke.

Kvalita kurzu

Zpétnou vazbu ma respondentka i na kvalitu péce, s kterou také panovala vyznamna
spokojenost. Bylo zfejmé, ze je kurz ptipraven ze znalosti a zkuSenosti, nikoliv pouze

z odbornych teoretickych zdroja.

4. Zpétna vazba na osobu lektora

Osobnost lektora

Jako dalsi z rozhovoru vyplynulo téma zpétné vazby na osobu lektora, kdy je tato velmi
pozitivni. Lektorka byla vtipn4, mild, ochotna poradit, zodpovédet dotazy, neplsobila
nadfazené a povysene.

Kompetence lektora

Z hlediska odbornych kompetenci se prokazalo, Ze je lektorka skvély odbornych a praktik.
Diikladn€ zn4 problematiku demence a specifickych potieb klientli s timto onemocnénim.

Jeji vyklad byl srozumitelny a také povzbudil vzdélavané k vzajemné interakci.

5. Problémy v ramci kurzu
V ramci popisu tématu problému v ramci kurzu respondentka se smichem popisuje, ze
ne vSichni pracovnici absolvuji kurz v dobé volna, a proto ti, ktefi jsou v praci, musi

odchazet za klienty. To neni optimalni, ale zaroven to nelze fesit jinym zptisobem.
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6. Zpétna vazba od rodinnych prisluSniki a klientd

Chovani klienta a Ohlasy od rodiny

Z realizovaného rozhovoru vyplynulo i téma zpétné vazby od rodinnych piislusnika
a klienti. Respondentka Rendata si jednoznacné vsima zlepSeni, at’ uz v ramci chovani
klientd — ,, vsimla jsem si tech jejich usmévii nad alby s fotkami, které si s nimi pracovnici
prohlizi, spokojenost, kdyz zvladnout véas pomoci pecovatele dojit na toaletu, a to vse se
zlepsilo“ €1 pozitivni zpétné vazby od rodinnych pfislusnika. Klienti se vice smé&ji, jsou
spokojenéjsi, coz je pro rodiny obrovska uleva. Protoze podle pani Renaty neni
pro piibuzné v mnoha ptipadech jednoduché umistit rodi¢e nebo prarodi¢e do specialniho

zafizeni, maji pocit selhdni a frustrace.

7. Oficialni vyhodnoceni tspésnosti vzdélavaciho kurzu
V rozhovoru bylo feseno i téma oficialniho vyhodnoceni uspésnosti vzdélavaciho kurzu,
které bylo realizovano evalua¢nimi dotazniky, a které ptfineslo vyhradn€ samé pozitivni
reakce a dotazy na to, kdy bude pokraovani, pani Renata s ismévem dodava — ,, jesté jsme
kurz hodnotili vidy béhem denni sluzby s pracovniky, kteri byli zrovna v praci, a opravdu

se jim velmi libil a hodnotili ho jako velmi prinosny.
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Tabulka 3 Seznam témat vzeslych z analyzy rozhovoru s respondentkou Renatou

Téma Podtéma

Potifebnost kurzu pro pecovatele Z diivodu zlepseni kvality péce

Z dtivodu mensi kvalifikace personalu

Zména chovani pecovateli po | Pro¢ nedoslo ke zméné u vSech

absolvovani kurzu

Zména sebevédomi

Zmeéna motivace

Zpétna vazba od pecovateli na kurz Obsah kurzu

Kvalita kurzu

Zpétna vazba na osobu lektora Osobnost

Kompetence

Problémy v ramci kurzu

Zpétna vazba od rodinnych prislusniki a | Chovani klienta

klientu

Ohlasy od rodiny

Oficialni zhodnoceni kurzu

Zdroj: vlastni zpracovani

5.1.4 Spolecna témata a podtémata

V ramci vyhodnoceni rozhovort prostfednictvim zvolené metody bylo identifikovano
ne¢kolik zékladnich témat a podtémat, kterd se vztahuji ke zkuSenosti respondenta se
vzdélavacim kurzem. V nasledujici tabulce se nachazi piehled téchto témat a podtémat.
Hlavni témata jsou zvyraznéna tucné. Déle je zde uvedeno, jestli dany respondent o tématu
hovotil ¢i nikoliv (ANO/NE). Na zaklad¢ pruniku pozitivnich odpovédi pak lze

identifikovat témata, kterd fesi vSichni z dotazovanych.
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Tabulka 4 Vystupy z analyzy

Lenka |Eva Renata

Téma/podtéma

Potiebnost kurzu pro pecovatele ANO ANO ANO
Z diivodu zlepseni kvality péce ANO ANO ANO
Z diivodu mensi kvalifikace personalu ANO ANO ANO
Zména chovani pecovatelii po absolvovani kurzu ANO ANO ANO
Proc¢ nedoslo ke zméné u vSech ANO ANO ANO
Zmeéna sebevédomi ANO ANO ANO
Zména motivace ANO ANO ANO
Zpétna vazba od pecovatelii na kurz ANO ANO ANO
Obsah kurzu ANO ANO ANO
Kvalita kurzu ANO NE ANO
Zpétna vazba na osobu lektora ANO ANO ANO
Osobnost ANO ANO ANO
Kompetence ANO NE ANO
Problémy v ramci kurzu ANO ANO ANO
Obecné problémy ve vzdélavani socialnich pracovniki | NE ANO NE
Zpétna vazba od rodinnych prislu$niku a klienti ANO ANO ANO
Chovani klienta ANO ANO ANO
Ohlasy od rodiny ANO ANO ANO
Oficialni zhodnoceni kurzu ANO ANO ANO

Zdroj: vlastni zpracovani

Z informaci v tabulce vyplyva, Ze pani Lenka fesi vSechna nadfazena i podfazena témata,
krom& obecnych probléml ve vzdélavani socialnich pracovniki (jako nadfazeného
tématu). Pani Eva se v ramci rozhovoru nevénuje podiazenému tématu kvalita kurzu
V nadifazeném tématu zpétné vazby od pecCovateli na kurz. Dale pani Eva nefesi
v rozhovoru kompetence lektora (opét jako podiazené téma vici zpétné vazbé na osobu
lektora). Pani Renata vynechavd téma obecnych probléml ve vzdélavani socialnich

pracovnikt. Tyto vysledky naznacuji vyraznéjsi prunik mezi nadfazenymi a podiazenymi
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tématy, mezi spolenymi tématy, které respondentky zminuji v ramci realizovaného
vyzkumu.

Podrazend témata vici hlavnimu tématu potiebnosti kurzu pro pecovatele jsou feSené
vSemi respondentkami. Jde o téma divodi zlepSeni kvality péce a davodii mensi
kvalifikace personalu. I vramci hlavniho tématu zmény chovani pecovatelii
po absolvovani kurzu je pozornost vénovana podtématim V podobe, pro¢ nedoslo
ke zméné u vSech, zmény sebevédomi a zmény motivace.

U hlavniho tématu zpétné vazby od pecovatelit na kurz je vSemi respondentkami feSeno
podtémat obsahu kurzu, ale nikoliv kvalita kurzu. V ramci hlavniho tématu zpétné vazby
na osobu lektoru je pozornost vénovana podtématu osobnost lektora, a to vSemi
dotazovanymi, ale neplati to u kompetenci. Podfazena témata u zpétné vazby od rodinnych
ptislusnikl fesi vSechny dotazované, tj. chovani klienta i ohlasy od rodiny.

Z hlediska priniku spole¢nych témat tedy z uvedeného vyplyva, Ze hlavni téma potiebnosti
kurzu pro peCovatele je feSeno vSemi respondentkami, a to zejména z toho divodu, Ze je
nutné zlepSovat kvalitu péce, ale také z toho divodu, Ze je kvalifikace personalu na mensi
urovni, a proto je nutné tuto zlepSovat. PeCovatelé kurz potiebuji.

Dalsim integrujicim tématem je zména chovani pec¢ovateld po absolvovani kurzt. Spole¢né
dotazované tesi, pro¢ nedoslo ke zméndm u vSech pecovatelil, ale také si v§imaji, Ze kurz
vedl ke zméné sebevédomi a ke zméné motivace.

Spole¢nym tématem je také zkuSenost stim, jakou maji zpétnou vazbu od pecovateli
na kurz, a to zejména na obsah kurzu. Dale si vSechny respondentky vSimaji problému
V ramci kurzu, ¢i zpétné vazby od rodinnych ptislusnikt a klientd (chovani klienta a ohlasti
od rodiny). Zaroven u vSech také doslo k oficidlnimu zhodnoceni kurzu.

Na zékladé téchto vysledkl lze pfejit k zodpovézeni riznych otazek, které se vyuZivaji
V ramci interpretace vyuzité vyzkumné metody.

Jaka je mezi zkuSenostmi respondentii souvislost?

Mezi zkuSenostmi respondentli se nachazi nékolik souvislosti. Jde zejména o pozitivni
hodnoceni kurzu, protoze poznatky zkurzu jsou piinosné v praxi, a jsou potiebné
pro pecovatele. Dalsi zkuSenosti hovoti o tom, ze kurz vyznamné ptispél k pozitivni zméné
chovani vétSiny pecovatelii, coz potvrzuje i zpétna vazba na kurz ¢i lektora. ZkuSenost
respondentll se shoduje 1 pti popisu klicového problému kurzu, tj. Ze ucastnici se kurzu
ucastni ve svoji pracovni dobé, a tedy musi zaroven pracovat s klienty. Dalsi zkuSenosti se
pak shoduji vtom, ze kurz vedl k pozitivni zpétné vazbé od klienti a rodinnych

prislusniki, ¢i oficidlni zhodnoceni kurzu potvrdilo jeho prospésnost. ZkuSenosti
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respondentli si neodporuji, ale potvrzuji, ze kurz byl ptinosem a mél vysokou kvalitu, ktera
se reflektovala ve zvyseni kvality poskytované péce.

Které z témat napri¢ analyzami vystupuje jako nejsilnéjsi?

Jako nejsilnéjsi témata Ize identifikovat potfebnost kurzu pro pecovatele a zménu chovani
pecovatell po absolvovani kurzu. VétSina zkuSenosti respondentli se vénuje témto
tématim a zaroven potvrzuji, Ze kurz pfinesl pozitivni vysledky. Ze zkuSenosti
respondentlt vyplyva, ze persondl potiebuje takové kurzy, protoze nema dostate¢nou
kvalifikaci. Kurzy v tomto ptipadé¢ pomahaji ke zlepSeni, tj. ke zméné chovani pecovatelu

po absolvovani kurzu.

Odpovédi na vyzkumné otazky

Zaroven lze vénovat pozornost vyhodnoceni vyzkumnych otdzek, resp. jejich zodpovézeni.

Vyzkumna otizka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?

Ano, pracovnici (at’ uz castnici kurzu ¢i jejich vedouci) se shoduji na velmi kladném
hodnoceni tohoto vzdélavaciho kurzu, a to stim, ze ihned po jeho absolvovani doSlo
ke zméné chovani Gcastniki vzdélavaci akce. Tato zména chovani méla pozitivni charakter
a vedla ke zlepSeni poskytované péce.

Naptiklad pani Eva to potvrzuje, kdyz tikd: , Hned po kurzu za mnou prisla spousta
pracovniku, Ze by tak dobry kurz chtéli castéji, libily se jim zajimavé informace o demenci,
také kazda prakticka ukazka, kterou si mohli zkusit.

Pani Renata podobné tvrdi, Ze ,,vSichni byli velmi spokojeni, nejvic je zaujalo, zZe kurz
nebyl jen plny teoretickych informaci, ale Ze se v nem kombinovaly i praktické priklady,
aprave v nich poznali hodné nasich klientu. A to je pro né dilezité, malokdo jim umi
odpovédeét na otazku co deélat s klientem, kdyz je neklidny, kdyz nepozna sam sebe, kdyz ma
v noci halucinace a pro ty pecovatele je to pak hodné tézke.

Pani Lenka jest¢ dodava, ze ,, hned po kurzu jsem si vsimla, Ze nekteri pecovatelé zkouseli
delat nove veci, které se dozvedeli. Treba pristupovat ke klientiim zepredu, aby se
nelekli...Podle toho, co jsem slySela, tak se jim kurz moc libil, hlavné, zZe si mohli behem
kurzu hodné veci primo zkusit a nekteré postupy v péci o dementni klienty slyseli uplné
poprve. Taky jim vysveétlil nékteré problémové chovani nasich klientii.

Uvedené¢ odpovédi respondenti a celkové poznatky zvyzkumu potvrzuji, Ze doslo

ke generovani pozitivnich dopadu na kvalitu poskytované péce.
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Vyzkumna otazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovnikii zmény v poskytované kvalité
péce klientim ze strany pracovnikt ihned po kurzu?

Ano, kazdy z vedoucich pracovnikli uvadi, ze si ihned vSiml zmén v kvalité¢ poskytované
péce, a to ve velmi pozitivnim smyslu. Kurz ovlivnil ¢innost Gc¢astnikii vzdélavaci akce,
coz se pozitivné projevilo na kvalité¢ poskytované péce.

Naprtiklad pani Eva tvrdi, ze , hned po absolvovani kurzu zacali premyslet nad tim,
jak poznatky z ného uplatnit v praxi, hlavné je zaujala témata infantilizace, restrikci
a bezpecnosti klentii, nalepkovani a dalsich problémovych témat, o kterych spolu casto
diskutovali a vymysleli nejlepsi reseni pro klienty, u kterych jsou jako klicovi pracovnici. *
Pani Renata potvrzuje s tim, zZe ,, hined po skonceni kurzu si vybirali klienty, se kterymi by
chtéli vyzkouset individudlni reminiscenci, premysleli nad tim, Ze bychom zavedli
biograficky list, ktery by jim hodné pomohl v péci, a zacali vyrabét symboly, které by
usnadnily lidem s demenci orientaci. *

Pani Lenka dodava, zZe ,,u nékterych pracovnikii byla péce markantné zlepsena, zminila
bych hlavné klidnéjsi vystupovani personalu pri pocinajici agresivité klientii. Vzhledem
k tomu, Ze jim bylo vysvétleno nekolik nejasnosti a priblizeno chovani lidi s demenci, tak se
v§eobecné na chovani téchto klientu zacali divat jinyma ocima. “

Timto se potvrzuje, Ze ke zméné chovani doslo, kdy tato zména méla pozitivni charakter.
Vzdélavaci kurz vedl k okamzité zméné chovani tucastniku vzdélavaci akce, a to

ve prospéch klientl, ve prospéch zvySené kvality poskytované péce.

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenava vedouci pracovnik zmény v poskytované kvalité péce
klientim ze strany pracovniktli i v dob¢ nékolik mésicti po kurzu?

Ano, i z dlouhodobého hlediska se potvrzuje, ze dosSlo k pozitivnimu efektu, ktery
pfevazuje i né€kolik mésicti po konci vzdélavaci akce. Zaroven je nutné zminit, Ze toto
nenastalo u vSech ucastnikli vzdélavaci akce, protoze ¢ast pracovnikli se vratila ke staré
ruting, ktera neni zcela v souladu s pfedanymi poznatky. Jde vSak o menSinu pracovniku.
Ve vétsing ptipada jsou dlouhodobé dopady pozitivniho charakteru, a proto 1ze odpovédéet
na tuto otdzku kladné.

Tento vystup potvrzuje naptiklad 1 odpovéd pani Evy: , Stoprocentné ano, velmi mé to
prekvapuje, ale u vétsiny personalu, a hlavné u téch mladsich, kteri prisli uplné z jinych
oborii je ta snaha pecovat o klienty lépe po tom kurzu stdle patrnd, diskutuji spolu o tom,

co rikala p. lektorka a zZe by je urcité pochvalila. *
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Pani Renata poskytuje podobny charakter odpovédi: ,, Vaimam to tak, Ze u veétsiny ano,
mam pocit, ze jim kurz dal takovy uceleny obraz o demenci a az ted’ zacali vnimat klienty
jako dospéle nemocné osoby. Vite, pred tim jsme tady méli trochu problem s oslovovanim
klientii zdrobnélinami, s pristupem k nim a ted’ mam pocit, Ze se to hodné zlepsilo a stdle to
trvad.

Dale pani Lenka upozoriiuje na zminény problém, Ze dlouhodobé zlepSeni nenastalo
u vSech pracovnikt: ,, U vsech ne, cast personalu ma tendenci sklouznout zpét do zajetych
koleji, protoze je pro né dirivejsi styl péce a reSeni konfliktnich situact s klienty rychlejsi
a nemust ,, tolik premyslet. “ Coz neni optimdalni, ale bohuzel je to tak. Potiebovali by tento
kurz tak ctyrikrat do roka.

Nejedna se vSak o problematické zjiSténi, protoze u vétSiny jsou efekty pozitivniho

charakteru. Z tohoto dtivodu lze vyzkumnou otazku zodpovédét kladnym zptsobem.

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu v kvalité¢ poskytované péce i samotni klienti
nebo jejich ptibuzni?

Ano, zpétna vazba ze strany rodinnych ptislusnikl je velmi pozitivni. I u klienti je vidét,
ze jsou spokojenéj$i. I rodinny pfislusnici si vSimaji zmén v chovéani klienta, a to
V pozitivnim smyslu. Z tohoto divodu lze konstatovat, ze kurz v kone¢ném disledku
prospél i rodinam klientt.

Viz odpovéd pani Evy: , Rodiny klientii mé prekvapily informacemi, Ze jejich rodice
nebo prarodice se jim zdaji klidnéjsi, spokojenéjsi, ptaly se mé, pro¢ ma treba maminka
obleceni na stejném misté a naskladano presné v poradi, ve kterém se obléka...to vSechno
Jsou veci, které se snazi pecovatelé dodrzovat, protoze se prave na kurzu dozvédéli, zZe je
I to je diilezité.

Podobné hovoii i pani Rendta: ,, Mdm jen pozitivni zpétnou vazbu, ted zrovna vciera
za mnou byla za mnou dcera nasi klientky, Ze je uplné nadsend, kdyz po ni pecovatelé
chteji  prinést sportovni kalhoty, které se jednoduse oblékaji a sviékaji, protoze
vypozorovali, kdy maminka potiebuje jit na toaletu a pokud ji doprovodi, klientka to je
schopna jeste zvladnout, ale samozrejmé je k tomu lepsi odev, ktery se lehce sviéka. Pro ty
rodiny je to obrovska uleva. “

Pani Lenka si v§ima 1 dopadd na klienty, a to timto komentatem: ,, Urcite ano, protoze
pri spravnych postupech resSeni probléemovych situaci, které mohou u klientii s demenci
nastat, predchdazime agitovanosti a vybuchiim agrese a tim padem z toho vyplyva, Ze jsou

3

klienti klidnejsi, nedochdzi u nich tak casto k atakiim nemoci.
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Uvedené poznatky timto potvrzuji, ze doslo ke zlepseni kvality poskytované péce, ¢ehoz si
v§imaji i pfibuzni klientd. Na zakladé tohoto lze na vyzkumnou otazku odpoveédét

pozitivnim zptusobem.

5.2 Zavéry z vyzkumu

Cilem vyzkumu bylo zjistit, jestli vzd&lavaci akce (akreditovany kurz Uvod do péce
o0 klienta s demenci v zafizenich socidlnich sluzeb) vedla ke zvySeni kvality péce o klienty
s demenci v organizaci Alzheimer Home.

Vyzkum potvrdil, Ze byl vzdélavaci kurz vyraznym piinosem a vedl ke zlepseni kvality
poskytované péce o klienty s demenci v zafizenich skupiny Alzheimer Home. Toto zjisténi
je stanoveno na zakladé¢ vysledku kvalitativnich rozhovori a jejich vyhodnoceni s vyuZzitim
interpretativni fenomenologické analyzy.

Problematika kvality péce o pacienty s demenci je zavaznych spoleCenskym tématem, a to
zejména s ohledem na rlst poctu osob s touto diagnostikou. Uz nyni jde o globalni
problém, ktery je nutné feSit. Vzdelavani pracovnikil socialnich sluzeb v této oblasti je
jednim ze zakladnich prosttedki, jak zvySovat kvalitu poskytované péce. Z tohoto diivodu
je nutné zkoumat dopady realizovanych vzdé€lavacich kurzii, protoze efekty musi byt
relevantni a vést k dosazeni zadoucich vysledkd.

Zaroven plati, ze kurzy jsou potiebné pro pecovatele, protoze v tad€ ptipadii nemaji
dostatecnou kvalifikaci, a proto jim kurzy ptedavaji uzite¢né poznatky, které vedou
ke zlepseni kvality péce a ke zlepSeni jejich kvalifikace.

Toto potvrzuji vSechny dotazované vedouci pracovnice, které zmifuji, ze ihned doslo
k implementaci novych postupt a metod, zménil se ptistup pracovnikt, doslo ke zlepSeni
interakce a komunikace s pacientem. Jen mala ¢ast pracovnikii sviyj pfistup nezménila.
Vzdélavaci kurz a jeho absolvovani vedlo i k dal§im efektim, tj. zejména v ramci motivace
a sebevédomi pracovnikli, a to opct pozitivnim smérem. Poznatky kurzu umoziuji
sebeveédoméjsi vykon prace, a také zlepsuji motivaci.

I zpétna vazba od pecovatelll je na pozitivni Grovni. Kurz jim pfinesl fadu praktickych
ukazek a ptimo reagoval na jevy, s kterymi se setkavaji pii praci s klienty. To znamena, Ze
Slo o velmi aktudlni kurz. Jeho obsah 1 kvalita jsou tedy hodnocené velmi pozitivné.
Piinosem pak byla i osoba lektora kurzu, kterd disponovala jak odbornymi znalostmi, tak
I mékkymi dovednostmi a osobnostnimi charakteristikami, které usnadnuji predani
vesSkerych poznatkil. Zpétna vazba od rodinnych ptislusnikii a klientd na zménu kvality

péce byla identifikovana, a to op€t velmi pozitivnim zpiisobem.
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Pozitivni vysledky vzdélavaci aktivity potvrzuji i1 poznatky z oficidlniho hodnoceni
vysledkt kurzti formou evaluac¢nich dotaznikli ¢i neformélnich rozhovorii se zaméstnanci
(mezi vedouci pracovnici a podfizenym pracovnikem).

Zasadnim problémem v ramci kurzu byla skute¢nost, Ze Gcastnik vzdélavaci akce musel
plnit i pracovni ukoly, a proto musel v prib¢hu vzdélavaci akce odejit za klientem (pokud
jej klient volal pomoci zvonku).

V ramci zpracovani vyzkumu se objevilo i1 n€kolik limith, které je nutné zminit v rdmci
definice zavéru z vyzkumu, protoze ovliviiuji uvedené zavéry a vysledky. Za prvé, jde
0 subjektivnost metody interpretativni fenomenologické analyzy a nejednoznacnost jejiho
»spravného postupu®. Jde spiSe o subjektivni metodu vyhodnoceni, ale veskeré poznatky
z vyzkumu jsou podloZzené argumenty, které potvrzuji jejich platnost.

Za druhé, slo o Casovou vytizenost respondentl, kterd neumoznila jesté podrobné&jsi ziskani
odpovédi. Respondent mohl rozhovoru vénovat maximalné ctyficet pét minut ze svého
¢asu, coz znamena, ze nebylo mozné ,,jit tpln¢ do hloubky. Uvedené vystupy vSak nejsou
zcela strucné. S jejich podobou lze pracovat.

Za treti, doSlo ke sbéru vysledkid pouze u jedné organizace (tj. v riznych zatizenich
skupiny Alzheimer Home). Je mozné, Ze v jiné organizaci, by stejny kurz negeneroval
takové vystupy apod. Alzheimer Home miiZze mit takovy naborovy proces, ktery zajisti, Ze

dojde k pfijeti talentovangjSich pracovnikd, kteti pak poznatky z kurzu 1épe vyuZziji.

5.3 Doporuéeni pro praxi

Pro praxi 1ze definovat nasledujici doporuceni:
e Pravidelné opakovani kurzt pro pracovniky, ktefi v praxi poznatky neuplatiuji
e Absolvovani dalSich podobnych kurzi
e Neprovadét kurz v pribéhu pracovni doby, pfipadné vytvofit dil¢i tymy pracovnikil

a uspotadat vice kurzl v rtizné dny

Pravidelné opakovani kurzii pro pracovniky, ktef'i v praxi poznatky neuplatiuji

Toto doporuceni smétuje k zjiSténi, ze pracovnici nemaji dostatek Casu ke ,,vstiebani‘
poznatkli. Po absolvovani kurzu ihned nastupuji zpét do pracovniho procesu, coz muze
znamenat, Ze nemohou provést reflexi ze vzdélavaci akce, zopakovat si stéZejni poznatky,

zamyslet se nad poznatky a moznostmi jejich uplatnéni apod.
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Z tohoto dliivodu se doporucuje, aby kazdému ucastniku vzdélavaci akce, bylo poskytnuto
osobni volno vrozmezi 1 az 2 hodin, ve kterych provede reflexi ze vzdélavaci akce.
Tato miize byt provedena i formou skupinové diskuse s dalsimi ucastniky vzdé€lavaciho

kurzu.

Absolvovani dalSich podobnych kurzi

Vzhledem k tomu, jaké pozitivni efekty kurz piinesl, tak lze doporucit i absolvovani
dalSich podobnych kurzi, které se budou vénovat péci o tuto cilovou skupinu klientt.
Tento kurz vedl ke zvySeni kvality, a to znamend, ze ucastnici dokézou aktivné reagovat
na zjisténé poznatky. Dalsi kurzy povedou nejen ke splnéni legislativni povinnosti, ale také

prave k pozitivnim vysledkim (pokud bude kurz podobné kvalitni jako zkoumany kurz).

Neprovadét kurz v priabéhu pracovni doby, pripadné vytvorit dil¢i tymy pracovniki
a usporadat vice kurzi v riizné dny

Toto doporuéeni vychazi ze zjisténi, ze se vyskytoval vyrazny problém v ramci
realizovaného kurzu. U¢astnik vzdélavaci akce musel plnit svoje pracovni povinnosti,
atedy neucastnil se celého kurzu, ale jen c¢asti (pokud jej klient pfivolal zvonkem).
Z tohoto divodu se doporucuje, aby nebyl kurz provadén v pribéhu pracovni doby. Dalsi
moznosti je rozdéleni pracovnikd do skupin tak, aby nemuselo dochazet k odchodu
pracovnika ke klientim (k dispozici bude pracovnik zjiné skupiny, ktery se kurzu

neucastni).
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ZAVER

Tato prace se zabyvala piinosem dalSiho vzdélavani pracovnik v socidlnich sluzbach
pro kvalitu péce o klienty s demenci. Socialni sluzby jsou nezbytnym prvkem v dnesnim
socialnim prostiedi, protoze zajistuji zlepseni kvality Zivota osob, které pottebuji pomoc
a podporu, at’ uz z riznych divodid. Znakem vyspélého statu a spoleCnosti je efektivné

fungujici systém poskytovani socialnich sluzeb.

Klicovou roli pfi poskytovani socialnich sluzeb pak plni socidlni pracovnici, ktefi musi
disponovat Sirokou Skalou riznych kompetenci. Naroky na jejich odbornost a kvalifikaci
jsou vysoké, a proto je logické, Ze musi podstupovat rizné aktivity souvisejici s profesnim
vzdélavanim. Nelze vSak spoléhat na to, ze pouhé absolvovani vzd€lavani povede
K leps§imu vykonu a ke zvySeni kvality poskytovanych sluzeb. Vzdélavaci kurz musi byt
také dostateéné kvalitni a predat ucastnikim relevantni védomosti. Pravé na tento
pozadavek reagovala tato prace a predmét jejiho zkoumani.

Cilem prace bylo identifikovat rozdily v kvalité¢ péce (pfipadné zvySeni kvality péce)
ze strany pracovnikli v socidlnich sluzbach (pecovatel) po absolvovani akreditovaného
kurzu Uvod do péte o klienty s demenci v zafizenich socialnich sluZeb v zafizenich
skupiny Alzheimer Home.

Identifikace rozdili v kvalit€¢ péce prob&hla prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu
mezi vedoucimi pracovniky v organizaci Alzheimer Home, a to po ukonceni vzdélavaci
akce. Prostfednictvim tohoto Setfeni se potvrdilo, Ze doSlo ke zméné stavu, kdy se tato
zmeéna projevila pozitivné v kvalité poskytované péce. U pracovnikii doslo ke zméné
chovéani, k uplatnéni novych postupli a metod, k vétSimu premysleni o klientech a jejich
potiebach, k vétsi empatii atd. Timto se potvrdila potifebnost kurzu pro socidlni
pracovniky.

Vystupy z prace jsou uziteCné nejen pro zkoumanou organizaci, ale i pro dalsi socialni
sluzby. Na zéklad¢ téchto zjisténi lze efekty kurzu pokladdat za ptinosné, uzitecné
a zadouci. O jeho vyuziti by tak méla uvazovat kazdd organizace poskytujici socialni
sluzby, kterd ma stejnou cilovou skupinu klientl jako Alzheimer Home. To i v souvislosti
S tim, Ze se onemocnéni demenci stava globalnim problémem, a proto budou i nadale rist
naroky na zajidténi kvalitni péte o osoby s demenci. Vzdélavaci kurz ,,Uvod do péce
o0 klienty s demenci v zafizenich socialnich sluzeb* se jednozna¢né prokazal jako uzite¢ny

a relevantni k tomuto ucelu.
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PRILOHA P I: UDELENI SOUHLASU S VYZKUMEM

ZADOST O UDELENI SOUHLASU S VYZKUMEM

Vidend pani manaderko,

dovoluji si Vs timio oslovit a pozidat o povoleni k provedeni vizkumného Setfeni ve trech

Vagich zafizenich pro moji bakalafskou praci,

Moje bakalarskd price se zabyva piinosem daldhe wvzdélivani pracovnikii v socidlnich
sluzbich pro kvalitu péte o klienty s demenci. Hlavnim cilem price je identifikovat pfipadné
rozdily v kvalité péde ze strany pracovniki po absolvovini akreditovaného kurzu Uvod do péte
o klienty s demenci v zafizenich socidlnich slu2eb. Kvalitativni vyzkumné Setfeni bude probihai
pomoci hloubkovych rozhovord s vedowcimi péde 3 mésice po vadélivaci akel, tedy v pribéhu

ledna 2022

Pokud budete mit zdjem, mohu Yam visledky zmifiovaného vyezkumu poskyimout.

Deékuji Vam za laskavé vytizeni a schvileni mé Zidosti

Sona Kratochvilova

studentka 3orofniku UTH FHS obor .".||L|r11_~_'|.'-:._1iL:L v p|'.nf'|l._|,-\_~| na FiFend Iidﬁk:.,;h ;r._jm_iu

v neziskove sféfe.

souhlasim s vyie uvedenym vyzkumnym Zetfenim ve tfech zafizenich skupiny Alzheimer

Home 2. 0.

v Pran




PRILOHA P Il1: SEZNAM PRIPRAVENYCH OTAZEK
K ROZHOVORUM

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socialnich sluzbach po vzdélavaci akci
Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socialnich sluzbach si klade za cil zji$téni,
jestli doslo ke zvyseni kvality péCe o klienty s demenci. Tento rozhovor byl realizovan
tfi mésice po vzdelavaci akci. V tomto piipade je vedouci péce polozeno nékolik otazek,
které se dotykaji zmény kvality péce na zéklad¢ realizované vzdélavaci akce.

Pro naplnéni cile jsou stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumna otazka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?

Vyzkumna otazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovnikii zmény v poskytované kvalité
péce klientiim ze strany pracovniki ihned po kurzu?

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenavéd vedouci pracovnikii zmény v poskytované kvalité
péce klientim ze strany pracovniki i v dobé nékolik mésict po kurzu?

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu v kvalité¢ poskytované péce i samotni klienti

nebo jejich piibuzni?

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socidlnich sluzbach po vzdélavaci akci
obsahuje nasledujici otazky:
Informacni zdznamy:
Pohlavi:
Vek:
Délka praxe:
Dale jsou uvedeny otazky pro hloubkovy rozhovor:
1. Jaké procento Vasich klientl zhruba tvoii seniofi s demenci?
2. Zjakého divodu jste se rozhodl/a Vase pracovniky piihldsit na kurz zaméteny
na péci o klienty s demenci?
3. Doslo v tomto ohledu k naprave, respektive zlepSeni po absolvovani kurzu?
4. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovniki, co se tyce pfinost kurzli pro né
samotné a pro jejich praci?
5. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovnikl, co se tyce kvality provedeni

vzdélavaciho kurzu?



10.
11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.
18.

Mate i1 né&jakou zpétnou vazbu ve vztahu k osobé lektora a jeho odbornosti
nebo lektorskym dovednostem?

Bylo néco, na co si pracovnici ve vztahu k absolvovanému kurzu stézovali?
Zaznamenal/a jste v kratké dobé po absolvovani kurzu, ze se péce poskytovana
pracovniky o klienty s demenci zlepsila?

Pokud ano, v jakém sméru (nejvice)?

Pokud ne, co je podle Vas pfi¢inou?

Pretrvava tento stav az do soucasnosti (n€kolik mésic po absolvovani kurzu),
eventualné v jaké miie?

Vnimate tieba 1 zménu v sebevédomi pracovnikil, sjakym nyni pfistupuji
ke klientim s demenci na zakladé absolvovaného kurzu?

Odrazil se absolvovany kurz i na motivaci pracovnikil pecovat o klienty s demenci?
Vnimate i urCitou zménu ve vnimani poskytované péce ze strany klientl
s demenci? Jakou?

Mate zpétnou vazbu od rodin ¢i ptibuznych klienti s demenci (v souvislosti
s poskytovanou péci po absolvovaném kurzu)?

Doslo k oficialnimu vyhodnoceni uspésnosti vzdélavaciho kurzu? Pokud ano, jaky
byl vysledek?

Doporucil/a byste ucast na vzdélavacim kurzu 1 jinym zatizenim?

Je jesté néco, co byste rad/a doplnil ve vztahu k absolvovanému kurzu?



PRILOHA P I11: ROZHOVOR S RESPONDENTKOU LENKOU

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovniku v socialnich sluzbach po vzdélavaci akci
Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikl V socialnich sluzbach si klade za cil zjisténi,
jestli doslo ke zvySeni kvality péce o klienty s demenci. Tento rozhovor byl realizovan
tfi mésice po vzdelavaci akci. V tomto piipade je vedouci péce polozeno nékolik otazek,
které se dotykaji zmény kvality péce na zéklad¢ realizované vzdélavaci akce.

Pro naplnéni cile jsou stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumna otazka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?

Vyzkumna otazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovnikii zmény V poskytované kvalité
péce klientiim ze strany pracovniki ihned po kurzu?

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenava vedouci pracovniki zmény v poskytované kvalité
péce klientim ze strany pracovniki i v dobé nékolik mésict po kurzu?

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu V kvalité poskytované péce i samotni klienti

nebo jejich ptibuzni?

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socidlnich sluzbach po vzdélavaci akci
obsahuje nasledujici otazky:
Respondent €. 1, pani Lenka, zatizeni skupiny Alzheimer Home, 118 liZek
Pohlavi: Zena
Vek: 54 let
Délka praxe: 25 let
Dale jsou uvedeny otazky pro hloubkovy rozhovor:

1. Jaké procento Vasich klientii zhruba tvofii seniofi s demenci?
ProtoZe patiime ke skupiné poskytujici péci predevSim seniorim s riznymi typy
demence tak zhruba 95 %, ale nékdy az 100 %. Vyjimkou jsou jen manzelé, kdy trpi
demenci jen jeden z nich, ale chtéji u nas byt spolu.

2. Zjakého divodu jste se rozhodl/a Vase pracovniky piihlasit na kurz zaméfeny

na péci o klienty s demenci?

Vzhledem ke skute¢nosti, Ze personal v piimé péci, tedy pecovatelé nejsou mnohdy
kvalifikovani, tak abychom udrZeli vysoky standard péce, byl akreditovany kurz
S tétmatem o demenci pro nas nejprijatelnéjsi formou vzdélani celého kolektivu. Vite,
nasi pracovnici jsou i ze Slovenska, Ukrajiny, Kuby a ted’ v Covidu p¥isli z jinych

profesi, mame tady servirky, recep¢ni, krupiéry.



3. Doslo v tomto ohledu k naprave, respektive zlepSeni po absolvovani kurzu?
Stoprocentné ano, ale je to samoziejmé o lidech...vzhledem k aktudlnosti tématu
kurzu byla odhalena rouska otazky stari, zmén mysSleni a chovani u senioru
S demenci. Hned po kurzu jsem si vSimla, Ze nékteri peCovatelé zkouSeli délat nové
véci, které se dozvédéli. Treba pristupovat ke klientiim zepredu, aby se nelekli.

4. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovniki, co se tyce ptinost kurzii pro né

samotné a pro jejich praci?
Podle toho, co jsem slySela, tak se jim kurz moc libil, hlavné, Ze si mohli béhem kurzu
hodné véci primo zKkusit a nékteré postupy v péci o dementni klienty slySeli uplné
poprvé. Taky jim vysvétlil nékteré problémové chovani nasSich klienta.

5. Jakou mate zpé&tnou vazbu od svych pracovnikl, co se tyce kvality provedeni

vzdélavaciho kurzu?
Byli nadSeni, ¢as straveny na tomto kurzu byl pro né prinosem, pry je to bavilo,
a jesté si odpocinuli od své tézké prace. A zacali tak néjak vic o svych klientech
premySslet. Jen je jako vZdy mrzelo, Ze nékteri byli v praci a museli odbihat na zvonky
klientii a nebylo to fajn ani pro né ani pro pani lektorku.

6. Mate i n&jakou zpétnou vazbu ve vztahu k osob& lektora a jeho odbornosti

nebo lektorskym dovednostem?
Moc je zaujala, byla vstiicna, mila a trpélivé jim odpovédéla na vSechny dotazy,
kterych bylo hodné vzhledem k naSim klientim. A jak hodnotili jeji odbornost?
Z prezentace kurzu bylo znat, Ze mluvi z vlastnich zkuSenosti, nema to pouze naucené
Z odborné literatury. Dle vyjadieni pracovniki bylo velmi dobré, Ze svij vyklad
prolozila historkami z praxe a nechala je také si i spoustu véci vyzkouset.

7. Bylo néco, na co si pracovnici ve vztahu k absolvovanému kurzu stéZovali?

Jako vidy je mrzelo, Ze nékteri byli v praci a museli odbihat na zvonky klienti
a nebylo to fajn ani pro né a ni pro pani lektorku. JenZe nékdo se o klienty starat
musi i béhem vzdélavaci akce, vim, Ze to neni optimalni, ale doba je takova.

8. Zaznamenal/a jste v kratké dobé po absolvovani kurzu, ze se péce poskytovana

pracovniky o klienty s demenci zlepsila?
U nékterych pracovniki byla péfe markantné zlepSena, zminila bych hlavné klidnéjsi
vystupovani personalu pii pocinajici agresivité klienti. Vzhledem k tomu, Ze jim bylo
vysvétleno nékolik nejasnosti a pribliZeno chovani lidi s demenci, tak se v§eobecné

na chovani téchto klienti zacali divat jinyma oc¢ima.



9. Pokud ano, v jakém sméru (nejvice)?

No hlavné v té komunikaci a tom klidnéjSim pristupu, zdilo se mi, Ze se snaZzi
0 kazdém Kklientovi premyslet individualné, coz je velky pokrok.

10. Pokud ne, co je podle Vas ptic¢inou?

Samozi'ejmé nékteri pracovnici nejsou az tolik empaticti a nedokazali se prili§ zménit
ani po tomto kurzu, ale to jen mala ¢ast z nich, protoZe pro vétSinu to byl velky
prinos.

11. Pfetrvava tento stav az do soucasnosti (nékolik mésicii po absolvovani kurzu),

eventualné v jaké miie?
U vSech ne, ¢ast personalu ma tendenci sklouznout zpét do zajetych koleji, protoze je
»tolik premyslet.“ CoZ neni optimalni, ale bohuZel je to tak. Potiebovali by tento kurz
tak ¢tyrikrat do roka...

12. Vnimate tieba i1 zménu v sebevédomi pracovnikid, sjakym nyni pfistupuji

ke klientim s demenci na zakladé absolvovaného kurzu?
Urc¢ité ano, pracovnici, ktefi prosli timto kurzem, si ¢astokrat védéli rady i v situaci,
kdy jindy tapali a méli radost z toho, Ze to dokazali zvladnout. Jako priklad bych
uvedla klientku, ktera ma hydrofobii, vZdycky byli bezradni, kdyZ se pani méla jit
sprchovat nebo koupat, byla agresivni nebo plactiva, ale diky tomuto kurzu se ji
pracovnikiim podafrilo velmi dobre uklidnit a motivovat ke koupeli.

13. Odrazil se absolvovany kurz i na motivaci pracovnikil pecovat o klienty s demenci?
Tak spiSe ano, ale plati, Ze kdo ma chut’ se zlepSovat a pracovat na sobé, tak ho tento
kurz posunul dal a motivoval ziskané poznatky uplatnit v praxi. VétSina naSich
pracovniki jiZ neplanuje se vratit do svych ptivodnich oborii a chce se dile vénovat
klientiim S demenci a kazdé vzdélavani, i tento kurz je posune spravnym smérem.

14. Vnimate 1 uréitou zménu ve vnimani poskytované péce ze strany klientd

s demenci? Jakou?
Urc¢ité ano, protoZe pri spravnych postupech feSeni problémovych situaci, které
mohou u klienti s demenci nastat, pfedchazime agitovanosti a vybuchiim agrese a
tim padem z toho vyplyva, Ze jsou klienti klidnéjSi, nedochazi u nich tak casto
k atakim nemoci a méné je potom volana RZP s naslednou hospitalizaci na

psychiatrickém oddéleni.



15. Mate zpétnou vazbu od rodin ¢i piibuznych klientd s demenci (v souvislosti
s poskytovanou péc¢i po absolvovaném kurzu)?
ale i rodiny si v§imly zmény jednani personalu vuc¢i jejich pFibuznym a velmi
pozitivné hodnotily pristup k nim samotnym, pracovnici je jako by zacali edukovat
ve spravném pristupu a mluvit s nimi jako Skolitelé.
16. Doslo k oficialnimu vyhodnoceni uspésnosti vzdélavaciho kurzu? Pokud ano, jaky
byl vysledek?
Ano, pracovnici obdrzZeli od lektorky evaluacni dotazniky, kde byla pozitivni zpétna
vazba ve vSech ohledech, kurz jsme také s pracovniky hodnotili v ramci pravidelné
kvartialni porady zaméstnancii, kde se pracovnici, ktefi na ném nebyli, ptali
na moznost kurz také absolvovat a velmi by o to staili, poté co slySeli tolik kladnych
ohlasi.
17. Doporucil/a byste ucast na vzdélavacim kurzu i jinym zatizenim?
Ano, z reakci pracovnikii bylo vidét, Ze kurz byl pro né prinosny a znova se budu
opakovat, kdybych chtéla Fict v§echno, co tento kurz v§em prinesl.
18. Je jeste néco, co byste rad/a doplnil ve vztahu k absolvovanému kurzu?
Vice takovych kurzi, vzhledem k faktu, Ze peCovatelé nejsou ve velké vétSiné odborné
vybaveni pro tuto praci, maji pouze v lepSim pripadé empatii a chut’ starat se

0 seniory, proto mi pripadaji tyto kurzy spravnou cestou ke zvyseni jejich kvalifikace.



PRILOHA P IV: ROZHOVOR S RESPONDENTKOU EVOU

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovniku v socialnich sluzbach po vzdélavaci akci
Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikl v socidlnich sluzbach si klade za cil zjisténi,
jestli doslo ke zvySeni kvality péce o klienty s demenci. Tento rozhovor byl realizovan
tfi mésice po vzdelavaci akci. V tomto piipade je vedouci péce polozeno nékolik otazek,
které se dotykaji zmény kvality péce na zéklad¢ realizované vzdélavaci akce.

Pro naplnéni cile jsou stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumna otazka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?

Vyzkumna otazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovnikii zmény v poskytované kvalité
péce klientiim ze strany pracovniki ihned po kurzu?

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenava vedouci pracovniki zmény v poskytované kvalité
péce klientim ze strany pracovniki i v dobé nékolik mésict po kurzu?

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu v kvalité¢ poskytované péce i samotni klienti

nebo jejich ptibuzni?

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socidlnich sluzbach po vzdélavaci akci
obsahuje nasledujici otazky:
Respondent €. 2, pani Eva, zarizeni skupiny Alzheimer Home, 155 klientu
Pohlavi: Zena
Vek: 63 let
Délka praxe: 36 let
Dale jsou uvedeny otazky pro hloubkovy rozhovor:

1. Jaké procento Vasich klientii zhruba tvofii seniofi s demenci?
Vidyt jsme Alzheimer Home, takZe vSichni nasi klienti maji néjakou formu a stupen
demence, Fekla bych opravdu 100 % klientii. Samoziejmé kognitivni poruchy se
zhorsuji, zpocatku, kdyzZ prijdou, tak to na nich tfeba neni tak vidét. U nékoho to trva
kratce a demence pokro¢i, bohuzel to rodiny prili§ nechapou.

2. Zjakého divodu jste se rozhodl/a Vase pracovniky pfiihldsit na kurz zaméteny

na péci o klienty s demenci?

Tak hlavné maji ze zakona povinnost se vzdélavat a logicky, pokud pracuji v zaFizeni,
kde je 100 % Klientii s demenci, tak je potieba se vzdélavat v péc€i o klienty s demenci.
Vite, nékdy je mi jich i lito, mrzi mé, Ze nemaji vice prostoru a ¢asu se u této tézké

prace vzdélavat, lip by se jim pracovalo.



3. Doslo v tomto ohledu k naprave, respektive zlepSeni po absolvovani kurzu?
Rozhodné, kurz je velmi zaujal, coZ u nich neni vZdy snadné, ne kazdy lektor upouta
jejich pozornost uz z toho divodu, Ze mame v zarizeni hodné pracovniki z projektu
Ukrajina, kteii maji ne uplné kvalitni znalost ¢eského jazyka. Ale tolik poznatku,
které hned po kurzu zkouseli prakticky je velky tspéch. Ti¥eba pomoci klientiim lépe
nalézt toaletu pomoci oznaceni symbolem, otevienim dvefi a podobné.

4. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovniki, co se tyCe piinost kurza pro né

samotné a pro jejich praci?
Jak uZ jsem zminila, kurz je velmi bavil, bylo v ném hodné praktickych prikladi
a poznali v tom podobné situace, jaké zaZivaji s naSimi klienty. A to oni potiebuji,
praktické rady, jak spravné pecovat o klienty, protoZe o demenci toho védi opravdu
malo.

5. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovniki, co se tyce kvality provedeni

vzdélavaciho kurzu?
Hned po kurzu za mnou priSla spousta pracovnikii, Ze by tak dobry kurz chtéli
castéji, libily se jim zajimavé informace o demenci, také kazda prakticka ukazka,
kterou si mohli zkusit, a to je nejlepsi, kdyZ je chcete primét pfemyslet nad klienty
individualné.

6. Mate i n&jakou zpétnou vazbu ve vztahu k osobé lektora a jeho odbornosti

nebo lektorskym dovednostem?
I diky evalua¢nim dotaznikim vim, Ze se jim lektorka velmi libila, byla mila,
nemluvila s nimi prili§ odborné, to nemaji radi, ale vS§echny pojmy a informace jim
lidsky vysvétlila a samoziejmé to nejdilezitéjsi...dokazala je svym pristupem
zaujmout a nenudit. Co mé teda opravdu piekvapilo, Ze poprvé by chtéli kurz delsi,
vétSinou si spiS stéZuji na to, Ze by mohl byt kratsi.

7. Bylo néco, na co si pracovnici ve vztahu k absolvovanému kurzu stéZovali?

Tak klasicky asi jako vSude jinde, nejvic jim vadi to, co ani prili§ s kurzem nesouvisi
a to, Ze néktefi z nich jsou vlastné v praci a neslySi kurz idealné cely, musi se
pribézné vénovat klientiim a rusi ostatni iicastniky a pani lektorku, ale v socidlnich
sluzbach to snad ani jinak nejde, to bych musela mit ten kurz tady trikrat...

8. Zaznamenal/a jste v kratké dob& po absolvovani kurzu, ze se péfe poskytovana

pracovniky o klienty s demenci zlepsila?
Velmi bych chtéla pochvalit nasSe pracovniky, protoZe mam pocit, Ze hned

po absolvovani kurzu zacali piemyslet nad tim, jak poznatky z ného uplatnit v praxi,



hlavné je zaujala témata infantilizace, restrikci a bezpecnosti klentli, nalepkovani
a dalSich problémovych témat, o kterych spolu ¢asto diskutovali a vymysleli nejlepsi
reSeni pro klienty, u kterych jsou jako klicovi pracovnici.

9. Pokud ano, v jakém sméru (nejvice)?
Myslim, Ze v tom pristupu, empatictéjSimu, individuilnéjSimu, snaZime se jim to
porad opakovat, ale kdyzZ to slySeli na tom kurzu od nékoho ,,zvenku®, je to pro né
lepSi. Myslim, Ze je i hodné prekvapilo, Ze slySeli od pani lektorky, jaka jsou stadia
této nemoci a co je pro které stadium typické, pak rikali, Ze uz dokazali klienty i 1épe
pochopit.

10. Pokud ne, co je podle Vas pii¢inou?
Tak nékteri pracovnici jsou tady jiz hodné let a prace se pro né stala ne vZdy pozitivni
rutinou a velmi Spatné se vyrovnavaji s jakoukoliv zménou, berou ji jako
pripominkovani jejich péce, a proto presvédc¢it tyto pracovniky pro zmény k lepSimu
je mnohdy obtizné. Co je ale fajn, mam tady takové jem 2 z celkového poctu
50 pracovnikii v pfimé péci, takZe prevazuji ti, pro které je kazdé dalSi vzdélavani
velkym prinosem a podporou.

11. Pfetrvava tento stav az do soucasnosti (n€kolik mésici po absolvovani kurzu),

eventudlné v jaké mite?

Stoprocentné ano, velmi mé to prekvapuje, ale u vétSiny personalu, a hlavné u téch
mladSich, ktefi prisli upIné z jinych obori je ta snaha pecovat o klienty lépe po tom
kurzu stiale patrna, diskutuji spolu o tom, co Fikala p. lektorka a Ze by je urcité
pochvalila...ted’ zrovna minuly tyden mé napada takova prihoda, klient nechtél
do sprchy, ale pomoci uklidiiujiciho hlasu pecovatelky a motivace (samoziejmé kavou
a zakuskem...smich) se to vSe povedlo bez agrese klienta, coZ byvalo dfiv pravidlem.

12. Vnimate tfeba i1 zménu v sebevédomi pracovnikd, sjakym nyni pfistupuji

ke klientim s demenci na zakladé absolvovaného kurzu?

To zcela jisté, dFive se porad chodili ptat, co maji délat v riznych, piedevsim
konfliktnich situacich s klienty, kterych je kazdy den nékolik, ted’ to vnimam tak, Ze
se snaZi, pokud to jenom trochu lze, vyreSit tyto situace sami pravé dle praktickych
ukazek, které si vyzkouSeli.

13. Odrazil se absolvovany kurz i na motivaci pracovniki pecovat o klienty s demenci?
Myslim si, Ze kazdy pecovatel ma urcitou motivaci pracovat s klienty s demenci, kdyz
nastoupi do naseho zafizeni, ale takové kurzy, jako byl tento je posunou dal, protoze

obecné plati, Ze kdo o klientech vice vi, 1épe o né pecuje. Kdyz informace o priznacich



demence a chovani klientii persondl nema, hiife se jim pracuje a maji vétsi tendence
odchazet...nékdy i z neznalosti véci...takZe urcité ano.
14. Vnimate 1 urditou zménu ve vnimani poskytované péCe ze strany klienti
s demenci? Jakou?
Vite, nasi klienti jsou velmi komplikovani, kviili demenci maji velké vykyvy nalad,
porusSenu kratkodobou pamét’ a kvalita péce pro né vlastné znamena kvalitu jejich
Zivota. Vnimam velmi pozitivné, Ze u klienti nedochazi k agitovanosti, personal je
po absolvovani kurzu nechava vice individuilné odpocivat, kdyZ nemaji chut’ se
ucastnit aktivit, které by mohly u nich vyvolat rozrusSeni, protoZe pravé i to bylo
soucasti prezentace, ne kazdy klient tfeba akceptuje hudebni vystoupeni.
15. Mate zpétnou vazbu od rodin ¢&i piibuznych klientl s demenci (v souvislosti
s poskytovanou péci po absolvovaném kurzu)?
I rodiny klientii mé piekvapily informacemi, Ze jejich rodice nebo prarodice se jim
zdaji klidnéjsi, spokojenéjsi, ptaly se mé, pro¢ ma tfeba maminka obleceni na stejném
misté a naskladano presné v poradi, ve kterém se obléka...to vSechno jsou véci, které
se snaZi peCovatelé dodrZovat, protoZe se pravé na kurzu dozvédéli, Ze je i to je
dilezité...
16. Doslo k oficialnimu vyhodnoceni uspésnosti vzdelavaciho kurzu? Pokud ano, jaky
byl vysledek?
Ano pomoci evaluacnich dotaznikii hned po ném, které obsahovali pravé hodnoceni
kvality kurzu, osoby lektora, organizaci kurzu a myslim, Ze i otiazky na celkovou
uroven. Také jsme spokojenost s kurzem probirali na poradé zaméstnanci posledni
den v mésici. A jaky byl tedy vysledek? Kurz byl ve vSech ohledech uspésny,
smysluplny a chtéli by pokracovani, vice zaméiené jen na obtiZnou komunikaci
s klientem s demenci...
17. Doporucil/a byste ucast na vzdélavacim kurzu 1 jinym zatizenim?
Tak to samoziejmé ano, hlavné tam, kde pecuji o klienty s demenci, protoze ti
pecovatelé potiebuji ty znalosti mit, bez toho bych fekla, Ze to nejde...nejde to
a projevi se to v kvalité péce a celkové nialadé mezi pracovniky, klienty a rodinami.
18. Je jeste néco, co byste rad/a doplnil ve vztahu k absolvovanému kurzu?
Hrozné moc povazuji za dilezité dalsi vzdélavani pracovniki v socidlnich sluzbach,
I kdyZ ne vSem se samoziejmeé libi, Ze je to ,,povinné“, protoze pravé kurzy, jako byl
tento, je uci spravné pecovat o klienty, a hlavné o ty s demenci, ktefi tvori velmi

zranitelnou a nékdy aZz bezbrannou skupinu klienti v pobytovych socialnich



sluzbach. A kdyZ pracovnici absolvuji kurz, ktery je tak zaujme, jako tento, vZdy jim

V hlavé néco ziistane a mohou svou praci délat 1épe a myslim, Ze je i pak vice bavi.



PRILOHA P V: ROZHOVOR S RESPONDENTKOU RENATOU

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovniku v socialnich sluzbach po vzdélavaci akci
Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikll v sociadlnich sluzbach si klade za cil zjisténi,
jestli doslo ke zvySeni kvality péce o klienty s demenci. Tento rozhovor byl realizovan
tfi mésice po vzdelavaci akci. V tomto piipade je vedouci péce polozeno nékolik otazek,
které se dotykaji zmény kvality péce na zéklad¢ realizované vzdelavaci akce.

Pro naplnéni cile jsou stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumna otazka 1: Hodnotili absolvovany kurz pracovnici jako kvalitni ihned po jeho
absolvovani?

Vyzkumna otazka 2: Zaznamenal/a vedouci pracovnikii zmény v poskytované kvalité
péce klientiim ze strany pracovniki ihned po kurzu?

Vyzkumna otazka 3: Zaznamenava vedouci pracovniki zmény v poskytované kvalité
péce klientim ze strany pracovniki i v dobé nékolik mésict po kurzu?

Vyzkumna otazka 4: Zaznamenali zménu v kvalité poskytované péce i samotni klienti

nebo jejich ptibuzni?

Hloubkovy rozhovor s vedouci pracovnikii v socidlnich sluzbach po vzdélavaci akci
obsahuje nasledujici otazky:
Respondent €. 3, pani Renata, zafizeni skupiny Alzheimer Home, 57 klienti
Pohlavi: Zena
Vek: 51 let
Délka praxe: 22 let
Dale jsou uvedeny otazky pro hloubkovy rozhovor:

1. Jaké procento Vasich klientii zhruba tvofii seniofi s demenci?
Pokud mame zatizeni plné obsazeno, cozZ je skoro porad, tak mame 57 llizek a zhruba
55 znich jsou klienti s demenci, at* uz vaskularni, pfi Alzheimerové nemoci
nebo z jinych p¥ic¢in. Ti zbyvajici klienti jsou bud’ pribuzni nasich klienti, ktefi také
vyZzaduji celodenni péci, mame tady i neobvyklé rodinné pripady, kdy cely Zivot
maminka pecuje o mentalné postizené dité, sama pak onemocni, je dementni a u nas
neni problém, abychom je ubytovali spolecné a pecovali o né.

2. Zjakého divodu jste se rozhodl/a Vase pracovniky piihlasit na kurz zaméfeny

na péci o klienty s demenci?

ProtoZe cilova skupina klientii s riznymi typy demence je pro péci hodné obtiZna

aza mé jednoznac¢né plati, Ze pokud kdokoliv v primé péci neméa spravné informace



a znalosti o své praci, nemiiZe ji délat dobie. Vybrala jsem tedy akreditovany kurz
Uvod do péce o klienty s demenci, to je podle mé uplny ziklad, ktery by méli
absolvovat pracovnici ve vSech zarizenich, kde o tyto klienty pecuji.
3. Doslo v tomto ohledu k naprave, respektive zlepSeni po absolvovani kurzu?
V naSem zafizeni urcité ano, velmi na mé zapusobilo, kdyZ si hned den po kurzu
zacali v§imat véci, kterych si diive nevs§imli, napriklad jestli ma klient u sebe album
s fotkami, protoZe na kurzu se udili i zaklady reminiscence a biografie. Nebo jsem si
vS§imla, Ze vice sleduji klienty, jestli nemaji potiebu jit na WC a jak to davaji najevo,
coZ povazuji za velky uspéch
4. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovniki, co se tyce pfinost kurzi pro né
samotné a pro jejich praci?
VSichni byli velmi spokojeni, nejvic je zaujalo, Ze kurz nebyl jen plny teoretickych
informaci, ale Ze se v ném kombinovaly i praktické piiklady, a pravé v nich poznali
hodné naSich klienti. A to je pro né dilezité, malokdo jim umi odpovédét na otazku
co délat s klientem, kdyZ je neklidny, kdyZ nepozna sam sebe, kdyZ ma v noci
halucinace a pro ty pecovatele je to pak hodné tézké.
5. Jakou mate zpétnou vazbu od svych pracovnikli, co se ty€e kvality provedeni
vzdélavaciho kurzu?
S kvalitou byli spokojeni a ja také, kurz byl rozdéleny do dvou ¢asti, pravé
do teoretické praktické, bylo vidét, Ze je pFripraven ze znalosti a zkuSenosti, nejen
z odbornych knih.
6. Mate i n&jakou zpétnou vazbu ve vztahu Kk osobé lektora a jeho odbornosti
nebo lektorskym dovednostem?
Vic takovych lektorek, vtipna, mil4, ochotna poradit, odpovédét, ne vSichni lektori,
ktefi k ndm jezdi jsou takovi, nékdo si ,,Fekne to své“ a zase odjede a co nejvice
ocenovali nasi pracovnici bylo to, Ze nepiisobila nadirazené a povySené, jak tomu
mnohdy je. Ale pri tom méli pocit, Ze je pani lektorka skvély odbornik a praktik.
7. Bylo néco, na co si pracovnici ve vztahu k absolvovanému kurzu stézovali?
Ze nedostali ob&erstveni...(smich), protoZe museli mit respirator FFP2 kvili
epidemiologickym narizenim a to vite, ke kazdému kurzu patii chlebicky, ale ted’
vazné, potykam se s tim na kazdém kurzu, Ze ne vSichni pracovnici kurz absolvuji
v dobé volna, proto ti, ktefi jsou v praci, musi Z kurzu odchaizet za klienty a reagovat
na signalizaci klientii, kdyZ néco potiebuji, a to samoziejmé neni optimalni, jenZe jiné

feSeni nemam, ale chapu, Ze se to pracovnikiim nelibi.



8. Zaznamenal/a jste v kratké dob&é po absolvovani kurzu, ze se péce poskytovana
pracovniky o klienty s demenci zlepsila?
To rozhodné ano, hned po skonceni kurzu si vybirali klienty, se kterymi by chtéli
vyzkouSet individualni reminiscenci, premySleli nad tim, Ze bychom zavedli
biograficky list, ktery by jim hodné pomohl v pé¢i, také zacali vyrabét symboly, které
by usnadnily lidem s demenci orientaci. Za mé je to obrovsky posun spravnym
smérem.

9. Pokud ano, v jakém sméru (nejvice)?

Nejvice urcité v tom zménéném sméru mysleni, to znamena, Ze kdyZ vidéli neklidného
klienta, zacali patrat po pri¢iné tohoto stavu, coZ je uzasné. Kdyz klient bloudi,
premysli, jak mu pomoci a neodvedou ho jen zpét na sviij pokoj...

10. Pokud ne, co je podle Vas pti¢inou?

Mam tady samozi'ejmé i par pracovniki, se kterymi je nastaveni jakékoliv zmény
obtiznéjsi, ale nefekla bych Ze nemoZné. VétSinou se ostatnim podaii svym nadSenim
a trpélivosti je strhnout na svou stranu a presvédcit je, Ze ,,premysleni tolik neboli.*
A pak tady plati jedna moudra pravda, spokojeny klient rovna se spokojeny
personal...

11. Pfetrvava tento stav az do soucasnosti (n€kolik mésicii po absolvovani kurzu),

eventudlné v jaké mite?
Vnimam to tak, Ze u vétSiny ano, mam pocit, Ze jim kurz dal takovy uceleny obraz
0 demenci a aZ ted’ zacali vnimat klienty jako dospélé nemocné osoby. Vite, pied tim
jsme tady méli trochu problém s oslovovanim Kklientii zdrobnélinami, s pFristupem
k nim a ted’ mam pocit, Ze se to hodné zlepsilo a stale to trva.
12. Vnimate tfeba i1 zménu v sebevédomi pracovnikd, sjakym nyni pfistupuji
ke klientiim s demenci na zakladé absolvovaného kurzu?
Tak vzdycky plati, Ze znalosti zvySuji sebevédomi, a tak to je i u nas, kdyz pecovatel
vi, co ma délat, jak ma zareagovat, tak se mu mnohem lépe pracuje a ma i vétsi
sebevédomi, takZe urcité ano.

13. Odrazil se absolvovany kurz i na motivaci pracovnikil pecovat o klienty s demenci?
Vsichni pracovnici, ktefi k nam prijdou, maji velkou motivaci pracovat s klienty
S demenci, ale samoziejmé po par sluzbach zacnou zjistovat vSechna uskali této péce
a pak se ta motivace u nékoho vytraci. Pravé kurz jako je tento jim da ty potiebné
informace, sebediivéru a impuls k tomu, Ze budou pecovat spravné, s chuti

a S motivaci.



Zase jsme prosté u téch znalosti, jak jsou dileZzité...takZe jednoznac¢né ano.
14. Vnimate i urCitou zménu ve vnimani poskytované péce ze strany klientl
s demenci? Jakou?
Ja bych to rekla asi takto, klienti s demenci, at’ uz z jakékoliv pri¢iny potiebuji své
denni ritualy, klidny a empaticky pristup, spousta z nich i néjaky druh fyzického
kontaktu a hlavné, aby o né pecoval nékdo, kdo vi jak na to. TakZe jsem si vSimla
téch jejich usmévi nad alby s fotkami, které si s nimi pracovnici prohlizi,
spokojenost, kdyZ zvladnout v¢as pomoci pecovatele dojit na toaletu, a to vSe se
zlepsilo pravé po absolvovaném kurzu Uvod do péce o klienty s demenci.
15. Mate zpétnou vazbu od rodin ¢i piibuznych klientd s demenci (v souvislosti
s poskytovanou péc¢i po absolvovaném kurzu)?
Mam jen pozitivni zpétnou vazbu, ted’ zrovna véera za mnou byla za mnou dcera nasi
klientky, Ze je Gplné nadSena, kdyZ po ni pecovatelé chtéji prinést sportovni kalhoty,
které se jednoduse oblékaji a svlékaji, protoZe vypozorovali, kdy maminka potiebuje
jit na toaletu a pokud ji doprovodi, klientka to je schopna jeSté zvladnout,
ale samozi'ejmé je k tomu lep$i odév, ktery se lehce svléka. Pro ty rodiny je to
obrovska uleva, vite, sami maji nékdy vycitky, Ze se o své rodie nebo prarodice
nedokazali postarat sami a toto jim velmi pomaha. A to, o ¢em ted’ mluvim, je také
poznatek z tohoto kurzu.
16. Doslo k oficialnimu vyhodnoceni uspé&$nosti vzdélavaciho kurzu? Pokud ano, jaky
byl vysledek?
Ano, pani lektorka po kurzu rozdala podrobné evaluacni dotazniky a pak jsme spolu
probirali zpétné vazby tcastnikit a mé se ani nechtélo vérit, Ze tam byly opravdu
samé pozitivni reakce a dokonce dotazy, kdy bude pokracovani. Pak jsme jesté kurz
hodnotili vZdy béhem denni sluzby s pracovniky, ktefi byli zrovna v praci, a opravdu
se jim velmi libil a hodnotili ho jako velmi pFinosny.
17. Doporucil/a byste ucast na vzdélavacim kurzu 1 jinym zatizenim?
Ano, myslim si, Ze takové kurzy i kdyby nebyly za zikona povinné by mély byt
nedilnou soucasti dalS§iho vzdélavani pracovnikii v pobytovych socidlnich sluzbach.
Tento kurz i s pani lektorkou mohu viele viem doporucit.
18. Je jeste néco, co byste rad/a doplnil ve vztahu k absolvovanému kurzu?
Pracuji v socialnich sluzbach jiz fadu let a velmi mé tési, Ze existuji takové kurzy
a takovi lektori, kteFi jsou pro nase zaméstnance velkym prinosem a poskytnou jim

potiebné znalosti a dovednosti, které ve své praci potiebuji.



