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Anotace

Ve své bakalaiské praci nazvané Vliv taoistického tai chi na zdravi seniorti jsem se
zamétila na ovlivnéni fyzického a psychického stavu osob v seniorském véku, které
praktikovaly ¢inské zdravotni cvifeni - taoistické tai chi. Pozorovani probihalo 7
mésict, 1 x tydné po dobu 45 minut. Aktivity se vSichni klienti ucastnili dobrovolné.
Zkoumanym souborem byly klienti Domova pro seniory a Domova se zvlastnim
rezimem Kobylisy.

V teoretické Casti vysvétluji pojmy staii, demence a jeji projevy, vyznam pohybu
v seniorském veéku a seznamuji s organizaci SdruZeni taoistického tai chi. V poslednim
useku se vénuji taoistickym pohybtim a jejich plisobeni na lidsky organismus.

V praktické c¢asti popisuji jednotlivé pohyby, zéasady pii praktikovani
taoistického tai chi a zodpovidam vyzkumné otazky. Cilem prace bylo zjistit, zda
cviceni néjakym zpisobem ovliviiuje fyzicky stav obyvatel daného zafizeni a je pro tyto
klienty pfinosem.

Pro ziskani vysledku jsem zvolila kvalitativni vyzkum. Metody a techniky sbéru
dat jsou zalozeny na zucastnéném pozorovani, dotazovani a analyzy dat. Vyzkumny
soubor obsahoval klienty Domova pro seniory a Domova se zvla$tnim rezimem
Kobylisy. U klientl jsem se zaméfila na ovlivnéni fyzického a psychického stavu
taoistickym tai chi. Se seniory bez demence byl veden polofizeny rozhovor. Cilovy
soubor tvofilo 6 klienti bez syndromu demence a 6 seniorti stimto onemocnénim.
Cviceni se celkem ucastnilo 30 obyvatel domova. Vysledky jsou zpracovany formou
ptipadové studie.

Z vyzkumu vyplyva, ze se u senioril zlepsilo kloubni i svalové rozpéti a cviceni
vetSinou pozitivné ovlivnilo jejich ndladu. Zdokonaleni koordinace se u vSech pohybu
nepodafilo zcela prokazat. Na zaklad¢ ziskanych informaci a dosazenych cilit bude
prace ptinosem pro Sdruzeni taoistického tai chi a Domovy pro seniory Kobylisy, dale
muze poslouzit organizacim zabyvajicim se vyuzitim volného ¢asu seniorti, socialnim

zafizenim a také jako zpétna vazba pro instruktory a zmiflované instituce.



Abstract

In this thesis, titled “The Effect of Taoist Tai Chi on the Health of Senior
Citizens”, 1 focused on the factors influencing the physical and mental welfare of
seniors who practiced Chinese health exercises - Taoist tai chi. My observations lasted
seven months; they took place once a week for 45 minutes. All the clients volunteered
in the exercise activities. The research group consisted of the clients of the Home for
Senior Citizens and the Home with Special Regimen in Kobylisy.

The theoretical part provides the explanations of old age, dementia and its
manifestations, the importance of exercise for seniors, and I also introduce the Taoist
Tai Chi Society. The last section is devoted to Taoist movements and their effects on
the human organism.

The practical part describes the individual tai chi movements, the principles of
practicing Taoist tai chi and I answer research questions. The objective of the thesis was
to learn whether tai chi exercise affects in some way the physical condition of the
facility’s clients and whether it is beneficial for these clients.

To obtain the results, I chose a qualitative research. The methods and techniques
of data collection are based on participating observation, interviews and data analysis.
The research group consisted of the clients of the Home for Senior Citizens and the
Home with Special Regimen in Kobylisy. I focused on the ways Taoist tai chi
influenced the physical and mental welfare of the clients. Semi-controlled interviews
were conducted with clients without dementia. The target group consisted of six clients
without dementia syndrome, and 6 seniors with the disease. The total number of 30
clients participated in the exercises. The results were processed in the form of a case
study.

The research shows that the seniors experienced improvements in joint and
muscle mobility and the exercises usually affected their mood in a positive way. Better
coordination could not be fully demonstrated for all movements. Based on the
information obtained and the research results reached, the thesis will be beneficial for

the Taoist Tai Chi Society and the homes for senior citizens in Kobylisy. It may also



serve to organizations concerned with the use of seniors’ free time, social care facilities,

as well as feedback to instructors and the institutions mentioned.
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Uvod
,Lékem proti starnuti je aktivni dusevni a télesna ¢innost.” (7, s.33)

Diivodem, pro€ jsem si vybrala téma Vliv taoistického tai chi na zdravi seniort,
je skute€nost, ze jiz od roku 1999 SdruZeni taoistického tai chi (STTC) spolupracuje
s Domovem pro seniory Kobylisy (DS Kobylisy) a Domovem se zvlastnim rezimem
(DZR), kde pracuji a zaroven vedu pravidelnou skupinu tohoto zdravotniho ¢inského
cviCeni. V souvislosti stouto Cinnosti se Casto setkdvam se starostmi a strastmi
obyvatel, zejména pak s jejich zdravotnimi problémy. Diky dne$ni moderni medicing se
neustale zvySuje vékova hranice lidi, ale kvalita Zivota ¢asto zaostava za predstavami a
moznostmi jednotlivc. Obyvatelé, kteti vyuzivaji sluzeb naSeho domova (DS a DZR
Kobylisy) jsou vétSinou plné€ zdvisli na pomoci druhych. Vzhledem k tomu, ze se
vSichni zaméstnanci snazi zptijemnit pobyt obyvatel a zlepsit kvalitu jejich Zivota, snazi
se naplnit jejich potteby télesného pohodli a psychické pohody. Pro kazdého z nas je
dilezité stanovit si n¢jaky cil, ktery nas bude uspokojovat, pro seniory byva hlavnim
cilem samostatnost a mobilita. Jednim z aktivizacnich programii nabizenych DS
Kobylisy je praveé praktikovani ¢inského zdravotniho cviCeni, taoistického tai chi. Jeho
mohu je pozorovat i na ostatnich ¢lenech Sdruzeni (STTC). Poprvé probihala
spoluprace Sdruzeni (STTC) a Domova pro seniory Kobylisy v roce 1999, kdy jedna
Clenka vramci své diplomové prace chtéla zjistit vliv tohoto cviceni na lidsky
organismus ve stfednim a v seniorském véku. Zpocatku byli klienti nedivétivi, ale po
nckolika navstévach, si zacali velmi chvalit celkovy dopad této aktivity na jejich
zdravotni i psychicky stav. Po ukonceni vyzkumu bylo cviceni zafazeno jako pravidelna
aktivita a skupina s mensimi ¢asovymi prestdvkami funguje dodnes. Vzhledem k tomu,
ze jsem po celou dobu tato cviceni vedla jako instruktor a méla moznost se na vlastni
o¢i presveédcit o pozitivnich u€incich zmiflované aktivity, rozhodla jsem se svlij vyzkum
zaméfit na ovlivnéni v oblasti pohybového aparatu, coz by v kone¢ném dasledku mohlo
ovlivnit kvalitu zivota jednotlivce ve vyS§Sim véku. Domnivam se, ze téma aktivniho
stafi, je v posledni dobé ¢im dal vice aktudlnéjsi, protoZe seniorii v nasi republice stile

pfibyva. S vysSim v€kem ubyva svalové sily i hmoty, ale fyzickou aktivitou se tento
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stav da ovlivnit. Zatazenim taoistického tai chi do naseho zivota je jednou z moznych
cest, jak miizeme ovlivnit svilj zdravotni i duSevni stav, nebot’ je vhodné pro vSechny
vékové kategorie a v pfipadé¢ potifeby je mozné uzplsobit pehyby individualnim
potfebam jednotlivce. V teoretické ¢asti se zabyvam pojmy staii a zménami s nim
souvisejicimi, demenci, vyznamem pohybu, taoistickym tai chi a jeho zasadami a
obecnou prospésnosti. Cilem praktické Casti je zjistit pfinos cviceni taoistického tai chi,
jeho vlivu na koordinaci, pohyblivost a ovlivnéni psychické pohody seniori v Domové
pro seniory a Domové se zvlastnim rezimem Kobylisy.

Domnivam se, Zze by se m¢l kazdy z nas zabyvat sttednédobou, kratkodobou a
dlouhodobou ptipravou na stafi a lidé by se ve starobnim dichodu méli vénovat
aktivitam, které jim pfinaseji pocit uspokojeni a spole¢enského uznani. Tim mohou byt
napiiklad rizné formy dobrovolnictvi, rozvijeni individudlnich aktivit, studium na
akademiich a univerzitach tietiho véku. Pro seniora je velmi dilezita nezavislost,
spoleCenské zapojeni, seberealizace a dustojnost. S vékem pifibyvaji nemoci
pohybového systému, které vyrazné ovliviuji kvalitu zivota seniora, ktery se musi
prizptsobit poklesu svych sil a zdravi, vyrovnat se s odchodem do diichodu a pfijmout
noveé socialni role.

Jednou z takovych cest mize byt taoistické tai chi, které poméaha nalézt sebe
sama, u¢i nas trpelivosti, soustfedéni, toleranci, citlivosti, souciténi a zlepSuje nasi

fyzickou i psychickou kondici.

1. Soucasny stav

Nejcharakteristiétéjsim rysem demografického vyvoje Ceské republiky a dalsich
rozvinutych zemi Evropy je starnuti populace. Dle stfedni wvarianty projekce
demografického vyvoje zpracované Ceskym statistickym ufadem by méli lidé starsi
65 let v roce 2030 tvoftit 22,8 % populace, v roce 2050 pak 31,3 %. Toto mnozstvi ¢ita
priblizné¢ 3 miliony osob. V roce 2007 tvorily jedinci starsi 65 let 14,6 % obyvatel
Ceské republiky. Relativné nejrychlejsi pfitom bude nariist poétu osob nejstarsi vékové
kategorie. Podle demografické prognozy Ceského statistického titadu bude v roce 2050

7it v Ceské republice pfiblizné ptil milionu ob&anti ve véku 85 a vice let. (29)
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Prioritami Rady vlady pro seniory a starnuti obyvatelstva z pohledu MPSV jsou
mimo jiné 1 podpora rodiny, zlepSovani funkéniho =zdravi senioridi, zabranéni
diskriminaci na zdkladé¢ vé€ku, zvySovani povédomi lidi o starnuti a stafi a rozvoj
spoluprdce mezi statni spravou, regiondlni a mistni samospravou, neziskovymi
organizacemi a socialnimi partnery. (29) V Ceské republice jsou vyznamnymi
dokumenty Narodni program pfipravy na starnuti, Mezindrodni akéni plén pro starnuti a
stafi a dokument Zdravi 21 které se zabyvaji problematikou starnuti a jeho aspekty. (14)
V souvislosti se starnutim populace dochazi v dnesni dob¢ k rozvoji mnoha programd,
urenych pravé obCanim ve vysSSim veéku, které jsou zaméfené na udrzeni jejich
praktické sobéstacnosti po co nejdelsi dobu. Ztrata sobéstacnosti je vysoce obavanou
realitou a jedinec pak ztraci radost ze zivota a nahled na perspektivu do budoucna, coz
vyrazné¢ ovlivni kvalitu jeho byti. V okamziku, kdy je sobéstacnost ohrozena nebo
narusena nemoci ¢i urazem byva zavislost starym clovékem velmi Spatné sndsena, coz

se nasledné promitne i do jeho psychické stranky. (11)

1.1 Zakladni klasifikace stari
Zakladni klasifikace stafi dle WHO:
45 — 59 let stfedni vek
60 — 74 let rané staii
75 — 89 let vlastni (pozdni) staii
vice 90 let dlouhovékost
(11, 5.10)
1.2 Projevy stari
Stari je posledni ontogenetické vyvojové obdobi, které konci smrti jedince (10)
Starnuti je posledni pfechodné obdobi, kdy lze aktivné ovlivnit kvalitu stafi. V této dobé
klesd zivotaschopnost, stoupa zranitelnost a snizuje se adaptabilita jedince. (10)
,»Starnuti zacind v moment¢ narozeni.* (7, s.13)

Ve stati jsou velké rozdily mezi jedinci. Nékteti si zachovavaji duSevni svézest a

télesnou zdatnost do vysokého veku, jini starnou velmi brzy. (25) Odchod do dichoda
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je jednim z velkych Zivotnich zlomt, a pokud se nezabyvdme nasi budoucnosti, ¢eka

nas jen bezcilnost nebo prohry. To se pak projevi na nasi pohodé. (9)

1.2.1 Fyziologické projevy

a)

b)

d)

e)

f)

Snizeni télesné vysky a télesného povrchu — starSi lidé maji sklon k mensi
pohyblivosti. (2) Dochézi ke zménam ve slozeni meziobratlovych plotének a ke
kyfoze. (28) Tato mista ztraceji vodu, stavaji se kiehkymi. (2) Koncetiny se
s vékem ztencuji a trup se rozsituje. (12)

T¢lesnd hmotnost se zvétsuje, zvysuje se procento celkového télesného tuku a
snizuje se energeticky vydej. Zmnozeni tuku a vaziva vedou ke sniZeni
funkénosti hybného aparatu. (28) Celkovy objem télesného tuku zlstava
pomérné staly, meéni se vSak jeho rozlozeni. (12) Tuk se hromadi zejména
v oblasti bficha a na bocich. (7)

Svaly, kosti, klouby - svaly atrofuji, dochdzi ke ztrat¢ pruznosti vazivovych
struktur. (28) Mezi 50. a 75. rokem Zivota dochézi k ubytku netukovych tkéni,
svalové a kostni hmoty. (12) Dochazi k poklesu svalové sily az o 30%. (28)
Svaly v predlokti a na zadech slabnou, klesa sila uchopu. (12) Vazy vapenati a
osifikuji a ztraceji tak svou pruznost. (7) Chrupavka degeneruje a jeji mékky
povrch se stdva nerovnym a hrubym, coz ma za nasledek ztratu ohebnosti. (2)
Chrupavka ztraci svou elasticitu, je kieh¢i a snizuje se mnozstvi kloubni
tekutiny. (28) U kazdého nad 30 let se objevuji znamky degenerace v kloubech.
(2) Pravidelné cvi¢eni poméha tento proces zpomalit. (7)

Zmény vyrazu obliCeje - stiraji se sexualni rozdily, jsou vyrazné vrasky, Sedivéni
vlast, alopecie, prodluzovani usnich lalic¢kl, pokles tvafi a hornich vicek,
dochdzi ke ztraté dentice. (20)

Zmény postoje a chlize — se ztratou pruznosti lidé zkracuji krok, zpomaluji chtizi
a opatrné doslapuji a vyhleddvaji oporu. (7)

ZhorSeni smyslového vnimani - sniZuje se ostrost vidéni, barvocit a akomodace
oka, snizuje se sekrece slz. ZhorSeni sluchu — presbyakuzie (stafecka

nedoslychavost) vede ke zménam vnimani hudby a fteCi, nasledkem je
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podrazdénost, nervozita, podeziravost, osamocenost a zhorSené rozuméni feci.
(10) ZhorSeni Cichu a chuti je zpisobeno atrofii ¢ichovych vldken a ubytkem
chutovych receptorti. (14) Dochazi také ke zhorSeni hmatu. (10)

g) Zmeény télesnych systémil - snizeni vitalni kapacity plic a motility stfev, atrofie
mozku - snizovani poctu neuront a sniZzeni rychlosti vedeni vzruchu, snizeni
vykonnosti srdce, kornaténi kardiovaskularniho systému, tromboézy, DM, vysoky
krevni tlak, atrofie vnitinich orgdnt a vznik polymorbidity. (10)

h) ZhorSeni paméti a vstipivosti (12)

1.2.2 Psychické projevy

a) ZhorSeni adaptability — rychlé a ucelné pfizptisobeni se aktualnim zménam
v zivoté a zdravotnimu stavu se snizuje, komplikacemi jsou Spatny psychicky a
fyzicky stav s nasledkem zhorSeni socialni situace. Pfi aktivnim stafi se
ptizplsobivost zlepSuje. (11)

b) Citova, motoricka nebo psychickd deprivace nastdva v okamziku poruseni nebo
ztraceni praktické sobéstacnosti a ztraty blizkych osob. (20)

c¢) Emocni labilita - snadné dojeti, stfidani nalad, uzkost, zvySend potieba
naklonnosti ale ¢asto také lhostejnost az apatie. (10)

d) ZvySuje se vytrvalost, trpélivost, rozvaha, tolerance k druhym, stereotypie

v praci jim nevadi. (21)

1.2.3 Socialni projevy
a) Bilancovani ztrat — odchod do dichodu spojeny se sniZzenim piijmu, ztrata
pracovni naplné€, umrti ptatel nebo partnera, odlouceni od rodiny (44)
b) Samota, umisténi v socidlnim zafizeni a zhorSeni socioekonomické situace

vedou k smutku, ndladovosti, depresim a izolaci. (6)
1.2.4 Nejcastéjsi onemocnéni pohybového systému

Porucha télesné hybnosti je stav, pii kterém dochazi ke snizeni schopnosti provadét

samostatné télesné pohyby. U seniort jsou piri¢inami bolest, poruchy vnimani, snizeni
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svalové¢ sily a zmény svalového napéti, imobilizace a onemocnéni pohybového aparatu.
Projevy poruseni hybnosti vidime jako neochotu provadét pohyby, poruchy koordinace,
ztraty kontroly nad pohybem, omezeni rozsahu pohybu a snizeni svalové sily. (6)
V dusledku omezeni pohybu miiZe byt senior ohrozen imobilizaénim syndromem. (14)
Osteoporoza — neboli tidnuti kosti je provdzena degenerativnimi zménami kloubi.
(privodce) Kosti se stavaji kieh¢i a lomivéjsi. (14) V dasledku osteopordzy dochazi
k Castym zlomenindm a to i pii ndhlych pohybech nebo malych néarazech. Pokrocilé
stadium pak miize byt pfi¢inou bolesti zad, ramen, pazi nebo fraktur obratlli, kréku
femuru, kosti pazni nebo zaprstnich kistek. (7, s. 82)

Bolest — chronickd bolest ve stafi je Castd a znacné ovliviiuje pohybovou aktivitu
jedince. (7, s. 83) PfiCiny bolesti mohou byt poruSeni kuze, fraktury, nasledek
osteoporozy. (23) Dale ji mohou zptisobovat revmatickd postizeni pohybového ustroji,
jako jsou artroza, revmatoidni artritida. (7) Nasledkem bolesti mize u nemocného
dochazet k depresim, izkosti, omezeni socidlnich interakci, problémiim se spankem a
vyzivou a poruchdm mobility. Nelé¢end a nedolécend bolest se vyraznou mérou podili
na kvalité zivota. (23)

Artroza - je degenerativni onemocnéni chrupavek, je spojovana snadvdhou a
nadmérnym zatéZovanim kloubt. (7, s. 83-84) Asi z 60 % jsou postiZzeny klouby patete,
7 20-30 %klouby zapésti a prstl, z 25 % kolenni kloub a ze 7,5 % kycle. Artréza se
projevuje ztuhlosti a bolesti kloubtl. (28) Prevenci je pravidelny pohyb. (7, s. 83-84)
Revmatoidni artritida — jednd se o zanétlivd onemocnéni pojiva, postihuje drobné
klouby, ve stafi také klouby nosné. Projevuje se ranni ztuhlosti, nechutenstvim, tnavou,
depresi, bolestmi a no&nim pocenim. (7, s. 84) Casto prechazi do chronického stadia.
Omezuje kloubni funkcnost a zpisobuje kloubni deformace. (28, s. 30)

S onemocnénim pohybového ustroji jsou uzce spojena rizika padd. V 65 letech upadne
jedna tietina seniorti, po 75 roce je to kazdy druhy. Pady jsou spojeny se zhorSenym
zrakem a sluchem, stabilitou a svalovymi, kosternimi a neurologickymi poruchami. (7,

s. 84) Pady mohou byt zacatkem ztraty sobéstacnosti. (7, s. 84-85)
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1.3 Demence

Demence jsou progresivni nebo chronickd degenerativni onemocnéni mozku, u kterych
dochdzi k naruseni nervovych bunék a spojeni mezi nimi. Projevuji se poruchou vyssich
korovych funkci vcetné paméti, mysleni, orientace, schopnosti feci, uceni a usudku,
védomi vSak neni zastiené. ZhorSeni funkci je provazeno zhorSenim kontroly emoci,
socialniho chovani nebo motivace. (13) Diagn6za se stanovuje na zakladé klinického
obrazu psychiatrického a psychologického vysetfeni. (32) Demence vznikaji kdykoli po
2. - 4. roku zivota, kdy jsou jiz vytvofeny zaklady poznéavacich funkci. Vyskyt
onemocnéni stoupa s veékem. V dusledku onemocnéni demence dochazi k tézké
degradaci osobnosti s postupnym snizovdnim az zanikem sebepéce, sebeobsluhy a
samostatnosti. (13, s. 9)

Kritéria pro stanoveni demence: ubytek zejména kratkodobé paméti, pokles
mysleni, Gsudku, orientace v prostoru, poruchy emocni kontroly, zmény osobnosti,
dobte zachované védomi, zmény socidlniho chovani. Symptomy musi trvat minimalné 6
mesicu. (32)

Vyse rizika s vékem stoupa. Velmi dulezity je v€asny zachyt v nejranéjSich
stadiich, nebot’ oddaleni nastupu symptomti o 5 let vede ke snizeni prevalence o 50%
vjedné generaci. V Ceské republice je cca 100.000 nemocnych. (32) V CR trpi
Alzheimerovou chorobou pfiblizn¢ 70 tisic osob. V 65 letech ji trpi kazdy 10, v 80
letech kazdy tfeti. Pravidelné cviceni snizuje riziko stafecké demence, az o 40%. Podle
védcl miize télesné cviceni zlepSit prokrvovani mozku a tim chranit pfed vysokym
cévnim tlakem, ktery vznik demence podporuje. Profesor Perry Bartlett z Institutu pro
vyzkum mozku v Queenslandu tvrdi, Ze mentalni a fyzické cviceni poméahda vytvaret a
»vyZzivovat® mozkové bunky, ¢imz wudrzuje jejich funkénost, a brani vzniku

onemocnéni, jakymi jsou Alzheimerova a Parkinsonova choroba. (31)
1.3.1 Formy demenci

1. Atroficko-degenerativni (60%), nejcastéj$i Alzheimerova choroba- (AD), dale jsou

to: korova nemoc sLewyho télisky, demence pii Parkinsonové chorobé,
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4.

Huntingtonova chorea, Pickova choroba a nékteré vzacné se vyskytujici demence.

(19, s. 10)

. Vaskularni (20%), nejcast¢js$i multiinfarktova, ktera postihuje bilou i Sedou hmotu.

Rozvoj je spojen s onemocnénim cév CNS, kardiovaskuldrniho systému, hypertenzi
nebo s cévni mozkovou prihodou. Symptomy se objevuji nahle a zhorSovani probiha
ve skocich. Ptiznaky se projevuji do 3 mésicii od mozkové piihody. (32) Nejcastéji
se projevuje u lidi nad 60 let. (44) Rizikové faktory — ICHS, hypertenze, respira¢ni

insuficience. (32)

Sekundarni (10%) - symptomatické (10%), postizeni mozkové funkce je zplisobeno
chorobami, urazy, intoxikaci atp. Do této skupiny patii demence infek¢éniho ptivodu,
pourazova demence, demence pii mozkovych nadorech, tzv. paraneoplasticka
demence, demence jako nasledky intoxikaci, napf. alkoholem nebo drogami,
metabolicky podminéné demence, demence pii poruchach z1az s vnitini sekreci, pfi

nedostatku nékterych vitamint aj. (33, s. 31)

Smisené formy (10-15%) (32)

1.3.2 Rizikové faktory

1.

Vek — s pribyvajicim vékem vyskyt onemocnéni stoupd, v 65 letech jim trpi asi 5%
populace (13, s. 12-14)

Pohlavi — nékteré studie prokazaly, ze Alzheimerovou chorobou jsou vice ohrozeny
zeny, u vaskularnich demenci naopak muzi (13, s. 12-14)

Genetické faktory — vyskyt onemocnéni pted 60. rokem je Casto dédi¢né podminén,
u osob s Alzheimerovou chorobou, Parkinsnovou chorobou nebo Downovym
syndromem pravdépodobnost vyskytu stoupd 3x — 4x. (13, s. 12-14)

Vzdélani — nékteré studie prokazuji, Ze u osob s vys$Sim vzdélanim je onemocnéni
méné Casté (13, s. 12-14)

CMP a vaskularni onemocnéni — po CMP dochazi k rozvoji demence cca u 1/3
jedinct (13, s. 12-14)

Kouteni — zvySené riziko kardiovaskularnich onemocnéni (13, s. 12-14)
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7. Alkohol a drogy (13, s. 12-14)

8. Poranéni hlavy se ztratou védomi minimalné na 15 min (napft. boxefi) (13, s. 12-14)
9. Deprese — u starsich lidi stoupa riziko 3x — 4x (13, s. 12-14)

10. Jiné faktory — napt. infek¢éni onemocnéni (AIDS, syfilis) (13, s. 12-14)

1.3.3 Piiznaky demence

U demenci jsou nejnapadnéjsi poruchy kognitivnich funkci, byvaji pozvolné a zpocatku
se Casto pripisuji stafecké zapomnétlivosti. (45)

Poruchy pameéti jsou prvni a nejndpadnéj$i, souvisi s poruchami orientace a
konfabulacemi, kdy si nemocny dotvari pribeh udalosti tak, jak si mysli, tzkostnosti,
nejistotou a nedostatkem vhledu na situaci. Nejprve je postizena kratkodoba pamét,
pozdé&ji dochézi k poruse dlouhodobé paméti. Nemocny ztraci véci, Spatné se orientuje
v Case, prostoru a lidech, ¢asto si neuvédomuje, Ze néco zapomnél. (45)

Poruchy orientace - dezorientace v ¢ase, misté nebo osob€ vede nemocného k zoufalstvi
a uzkosti, a proto si fikdi o pomoc tim, ze stale dokola opakuje otazku. Stupen
zmatenosti se zhorsuje s postupem nemoci. Clovék dezorientovany prostorem ponejprv
bloudi na neznamych, pak i znamych mistech a nakonec se ztraci ve vlastnim byt¢.
Nepoznava znamé piedméty, stiva se nesamostatnym a nesobéstaénym. Casova
dezorientace se projevuje tim, Ze postizeny nevi jaky je rok, ro¢ni obdobi nebo den
v tydnu, pfestava rozeznavat kdy je rano a kdy vecer. V pokroc¢ilém stupni demence
neni schopen fici, kolik je mu let a je dezorientovan i vlastni osobou, takze pti pohledu
do zrcadla se dési své vlastni tvafe a dochazi k zavéru, ze tvai kterou nepoznava, musi
patfit cizi osobé€. (13)

Korové poruchy zahrnuji poruchy fatické — afazii, agrafii, akalkulii, alexii, agnosii,
amuzii, apraxii. U afdzie nemocny neni schopen tvofit srozumitelnou fe¢, komoli slova,
pouziva nespravna slova, nebo je nahrazuje podobné znéjicim, pozdé¢ji dochéazi k
andmii, kdy jsou vyrazy nahrazovany slovem ,.tamto, tak néjak, takhle, tento* apod., az
ke slovnimu salatu. Disledkem je komunikacni bariéra, ztrata racionalniho planovani a
feSeni problémul. U apraxie postizeny pozbyva schopnosti sam se najist, obléknout,

udrzovat osobni hygienu. (45)
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Poruchy pozornosti a motivace — nemocny stale hleda néco na praci, ale nic ho
nezaujme, u ukoll setrvava jen par minut, neni schopen néjakou ulohu zacit nebo
ukoncit, mivd zmatené reakce, snizenou reaktivitu, lehce se rozrusi. Pozornost je
rozmélnéna mezi veskeré Cinnosti, které¢ kolem néj probihaji. (45)

Poruchy usudku, vhledu a abstrakce vedou k odmitani pomoci, ztrdtdm zabran a
poruchdm chovani. Tyto osoby ¢asto Ipi na starych zpisobech chovani. Pokud bydli
nemocny sam, prestdva peCovat o sebe i o domdcnost a Casto Zije ve Spiné a
zanedbanosti, kterou si neuvédomuje. (45)

Poruchy motoriky — jedinec ztrdci automatické pohybové vzorce s nasledkem
neschopnosti néjakou ¢innost zacit nebo se v ni zadrhava. Potifebuje pak pomoc dalsi
osoby, kterd mu popisuje, co je tfeba ucinit, aby danou ¢innost dokoncil. (45)

Poruchy emotivity — demence byva provazena emocni zplostélosti, plachosti nebo
nepfimétenou euforii, vybuchy vzteku, projevy smutku a litosti, netaktnosti, planym
vtipkovanim, afektivnimi poruchami zejm. depresemi. Stoupajici stupenl zavislosti
v disledku prohlubujici se demence vede k uplnému rozpadu osobnosti, zvyraziuji se
negativni osobnostni rysy jako je sobectvi, zarlivost, agrese, ale také divéra, pokora
nebo klid. (45)

Poruchy chovani se projevuji hyper nebo hypoaktivitou, neklidem, bloudénim, apatii
nebo podiimovanim, slovni ¢i fyzickou agresi, rychlymi zménami nalad. Zmény se
promitaji i do intimniho Zivota jedince, ktery o sebe prestavd pecovat, stava se
inkontinentni, miva vyrazné¢ zvySené¢ nebo sniZzen¢ sexudlni potieby a Casto se stava
negativisticky vici pecujicim v jeho okoli. Chovéani bez zabran vede ke spolecenské

izolaci. (45)

1.3.4 Stadia dle priznakii

Mirna demence — dochazi k poklesu paméti, sobéstacnost je zatim zachovana, postizeni
si hlife pamatuji nové informace, ztraceji véci, jsou podeziravi, uzkostni, dochézi
k porucham osobnosti — sobeckost, egocentricnost. (19, s. 14) Nemocny zistava

sobésta¢ny a schopny o sebe pecovat. (44)
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Stredne tézka demence — zjevné zapominani, afdzie, hledani slov, ¢asova a prostorova
dezorientace, zapomindni obli¢ejl, nekriti€nost, poruchy chovéni, halucinace, po¢inajici
inkontinence, stavy zmatenosti, neschopnost vykonavat bézné aktivity — napft. vafeni a
nakupovani, sob&stacnost je zachovana pouze ¢astecné. (19, s. 14) Nemocny potiebuje
nepretrzity dohled a dopomoc pii sebeobsluze. (13)

Tezka demence — dochdzi k tiplné nesobéstacnosti jedince, ktery je zcela odkazan na
druhé (44), imobilita, inkontinence, nesrozumitelnd fe¢, zbytkovd pamét, emocni
oplostélost, nepoznani ¢lentd rodiny, bludy, halucinace, neklid, agresivita, poruchy
piijmu potravy, celkové chatrani, smrt. (19, s. 14) Piestoze nemocny ztraci schopnost
mluvit, smich je jednou z poslednich dovednosti, kterou ztraci, ale neztraci schopnost
vnimat pfizen. (44) V tomto stddiu potfebuje nemocny laskavou pomoc a kvalitni

oSetfovatelskou péci. (13)

1.3.5 Terapie

Terapie je vzdy komplexni, farmakologicka a behavioralni, ve které se soustfedime na
soustavnou a cilenou motivaci nemocného, jeho aktivizaci, kognitivni a télesny trénink.
Aktivity sméfuji k mentdlni a somatické rehabilitaci. Cilem 1éCby je zlepSeni stavu

pacienta, udrZeni jeho dosavadniho stavu a zhorSovani stavu s menSi progresi nez

predpokladanou. (32)

1.3.6 Vyznam aktivizace

Poslanim aktivizanich programii je udrZovani stavajicich osobnich a socialnich
schopnosti a dovednosti a podporovani v socidlnim zacleniovani, smysluplném vyplnéni
voln¢ho casu, vytvafeni pocitu bezpeci a pratelstvi, udrzovani komunikace a

uspokojovani potieb nemocného — pocit kontaktu, uznani, seberealizace. (13)

2. Vyznam pohybu ve stari
Funk¢ni a vykonnostni schopnosti organismu se snizuji piiblizné¢ od 30. roku veku.
Pokles fyzické vykonnosti je individudlni a zavisly také na celkovém Zivotnim stylu,

zejména na typu a urovni pohybové aktivity. (42) Se stoupajicim nariistem poctu
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starSich osob v populaci je dulezité udrzeni vysoké kvality Zivota, ktera je uzce
provazena dobie fungujici motorikou a schopnosti volného pohybu. V 60-74 letech ma
40 % osob pohybové problémy, ve véku nad 75 let je to dokonce 65 %. Proto je velmi
dalezité udrzet si optimalni uroven pravidelné pohybové aktivity. Ta zachovava
potiebnou fyziologickou adaptaci (odolnost vici zevnim podminkam) a zvySuje
psychickou odolnost. (10, s. 153) Vhodné zvoleny pohyb povzbudi metabolismus,
pomuze udrzet spravnou télesnou hmotnost, snizuje stres, udrzuje v kondici srdce i cévy
a udrzuje Cloveka pfi sile, aby mohl pokud mozno co nejdéle zastavat své kazdodenni
povinnosti. (1, s. 170)

Nedostatek pohybu zplsobuje, tibytek svalové hmoty, svaly se obaluji tukem,
¢lovek pfibird na vaze, snadno se zadychavéa do schodi, zacinaji se projevovat bolesti
zad, patefe a kloubt. (30) Nizka pohybova aktivita se vyrazné¢ podili na vzniku mnoha
civiliza¢nich chorob, jako jsou hypertenzni nemoc, obezita, diabetes, obtize

kardiovaskularniho systému, osteopor6za, nadorové a degenerativni onemocnéni. (42)

2.1. Vliv pohybu na svalové-kosterni systém

Pii pohybu jsou svaly vice prokrvovany, v aktivnim svalu se zvySuje citlivost
inzulinovych receptort a tim dochazi k lepSimu vyuziti cukri. Svaly ziskavaji vyzivu a
kyslik, které jsou nezbytné k regeneraci. ZvySené prokrveni urychluje transport
odpadovych latek z téla. Pohybovou stimulaci udrzujeme svalovou silu, zlepSujeme
pruznost vaziva a Slach uchovavame si kloubni rozsah. Ptestavba kostni tkan¢ se 1épe
stimuluje tlakem a tahem na tuto tkan, coz vykonavaji svaly pii ndmaze. Kost si tak
muze zachovat pevnost, zvySuje se obsah mineralil v kosti. Pravidelnym cvi¢enim muze

byt osteopordza vyrazné redukovana. (28, s. 34-35)

2.2 Vliv pohybu na nervovy systém

Pohybem se nervovy systém stimuluje, to se projevuje rychlejsi odpoveédi nervového
systému na zménu situace. Dochédzi k vyplavovani endorfint, které¢ zlepSuji naladu.
Pravidelnym pohybem muzeme zlepSovat vykon, koordinaci a fidici funkce regulacnich

mechanismi CNS v¢. vegetativniho nervstva. (28, s. 34-35) Relaxace podporuje fyzicky
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a dusevni klid, napomahé k lepSimu soustiedéni, ptispiva k efektivnéjsimu usudku a

zlepsuje vysledky nasi Cinnosti. (5)

2.3 Vliv pohybu na metabolické funkce

Pti pohybu se metabolické pochody zrychluji, zvySuje se celkovy vydej energie, snizuje
se hladina LDL-cholesterolu a zvySuje se HDL-cholesterol v krvi. Zesiluje se citlivost
na inzulin, zlepSuje se transport cukru do buiiky. (28, s. 36-37)

Pfiméfend pohybova aktivita optimalizuje télesnou hmotnost, vede
k harmonickému rozvoji svalt, zvySuje pevnost kosti, udrzuje kloubni pohyblivost,
napomaha k vyssi obéhové a dechové zdatnosti, optimalizuje lipidové spektrum v krvi a
zmenSuje psychické napéti. (43) Pohyb snizuje chut k jidlu, pfispiva k aspéSnému
hubnuti a k udrzeni vahovych tbytkt, protoze cviceni samo o sobé mé tendenci ménit
vzorce zivotniho stylu. (27)

Fyzické cinnosti by mély aktivovat kardiorespiraéni systém. Vhodnym
posilovacim cvicenim bychom méli stimulovat kosterni svalovinu celého téla. (16)
Cvicebni programy mohou zastavit a Casto i1 obratit k lepSimu fadu degenerativnich
télesnych zmén podminénych starnutim. (15, s. 77) Na dusevni Zivot puisobi aerobicka
namaha v nékolika smérech - zrychluje vybavovani pamétovych dat, cviceni uvoliuje
endorfiny, které pfivad€ji mozkovou kiiru do stavu relaxované bdélosti a snizuje
ptiznaky deprese. (15) ,,Ve vyzkumu Paffenbarger ukézal, ze télesné cviceni snizuje o
23 % obecnou umrtnost.“ (24) Vyzkum zjistil, ctyfnasobné cetnéjsi vyskyt srdecni
mrtvice u lidi s niZ8i pohybovou aktivitou oproti lidem, ktefi cvicili vice a Castéji. (24, s.
137) ,,Fyzickd aktivita je dualezitd pro udrzeni hmotnosti, ohebnosti kloubtl, pro
posilovani svalli, podporuje imunitu, poméha v boji se stresem a podporuje Cinnost
kardiovaskularniho a pulmonalniho systému.“ (7, s. 131)

Velikym pfinosem v seniorském veéku jsou relaxacni a dechova cviceni,

napftiklad ¢inské zdravotni cvi¢eni Tai-chi. (42)
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3. Sdruzeni taoistického tai chi (STTC)

Sdruzeni taoistického tai chi je mezinarodni neziskovou organizaci, jejimz
cilem je poméhat druhym. Byla zaloZzena vroce 1970 Mistrem Moy Lin-shinem
v Kanad¢, v Torontu. Jeji hlavni sidlo se nachézi v Ontariu v Orangeville, kde také
kazdoro¢né probihd intenzivni tydenni vycvik instruktorii z celého svéta a specialni
programy pro instruktory, ktefi se v nich u¢i pomahat osobam se specialnimi potfebami.
Toto Sdruzeni ma své pobocky ve vice jak 25 zemich celého svéta a cvi¢i se na vice nez
500 mistech. (18) VSichni instruktofi ptisobi jako dobrovolnici, ktefi si musi svou
akreditaci pravidelné¢ obnovovat a rozSifovat si své znalosti G¢asti na mezinarodnich
workshopech. Veskera cvi¢eni pofadand Sdruzenim jsou vedena akreditovanymi
instruktory. Sdruzeni taoistického tai chi v CR bylo zalozeno v roce 1992 a v roce 1993
byla nasSe organizace zaregistrovdna jako sdruzeni obcand. Prvni skupina vznikla
v Ceském T&$ing. Vsichni zdjemci o nabizena uméni musi byt ¢leny SdruZeni.
V soucasné dobé se taoistické tai chi vyucuje ve 20 méstech v CR. Veskera organizaéni
i instruktorska &innost je zajistovana dobrovolniky ziad &lend. Clenové SdruZeni
mohou volné navstévovat vSechny skupiny taoistického tai chi u nas a po domluvé i ve
vSech ostatnich mezinarodnich pobockach. (41)

Sdruzeni taoistického tai chi nyni spolupracuje s obéanskym sdruzenim Zivot 90
a od roku 1999 s Domovem pro seniory Kobylisy. V roce 2009 bylo Sdruzeni za svou
ginnost v tomto zafizeni navrzeno Domovem pro seniory na cenu D 2009.

Veskera cviceni pofddana SdruZenim jsou vedena akreditovanymi instruktory,
ktefi si musi svou akreditaci pravideln¢ obnovovat a rozsifovat si své znalosti ucasti na

mezinarodnich workshopech. (35)

3.1 Cile a ukoly

Sdruzeni jako celek je zaloZeno na Etyfech zakladnich principech:

1. Ucinit taoistické tai chi dostupné vSem - Sdruzeni usiluje o uvedeni taoistického tai
chi do kazdé spolecnosti tak, aby vSichni, ktefi projevi zajem, mohli pocitit jeho

prospech. (34)
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2. Propagovat zdravotni aspekty taoistického tai chi - pokud taoistické tai chi
systematicky cvic¢ime, zdokonalujeme télo i mysl a navracime a udrzujeme své
zdravi. Nase snaha smétuje k lepSimu poznani a pochopeni tohoto prospéchu s cilem
rozvoje fyzického, dusevniho a duchovniho zdravi spolecnosti. (34)

3. Podporovat kulturni vyménu - prostfednictvim taoistického tai chi a dalSich ¢innosti
se snazime zpftistupnit bohatstvi ¢inské kultury, ¢imz rozvijime lepsi porozumeéni a
uctu mezi lidmi. (34)

4. Pomahat druhym - podstatou taoistického tai chi je souciténi. Nase zakladni
dobroc¢inné zameéteni je v souladu s taoistickymi hodnotami nesobeckosti a sluzby
druhym. Piikladem je ndm zakladatel Mistr Moy Lin-shin, ktery zasvétil sviy Zivot
pomoci ostatnim bez hledani vyhod pro sebe, proto vSichni instruktofi pisobi jako
dobrovolnici a Sdruzeni funguje jako neziskova organizace. V ramci moznosti

rozvijime ve spolecnosti rizné formy charitativni ¢innosti. (34)

3.2 Symbolicky vyznam 108 pohybii
Sestava taoistického tchaj ti je tvofena 108 pohyby, protoze ¢islo 108 predstavuje 36
nebeskych boZstev a 72 bozstev zemd. Tento pomér stanovil taoisticky mnich Cchang
Sang-feng, ktery zil v 11. stoleti. (34)

V téle existuje Sest hlavnich jang drah. Kazda z nich kontroluje Sest mensich,
celkem tedy 36. Cislo 36 predstavuje podet nebeskych bozstev. Sest hlavnich jang drah,
je spojovano se Sesti vnitinimi organy. Jsou jimi: tlusté sttevo, zlu¢nik, mocovy méchyft,
zaludek a tii Zhavé prostory, které odpovidaji tfem oblastem téla. Dolni oblast zaujima
misto od pohlavnich orgéni k pupku, stfedni od pupku k bréanici a horni od branice ke
krku. Tyto tii oblasti usmérnuji zazivani a vyméSovani téla. 36 nebeskych bozstev
odpovida jangovym slozkam naseho téla. (34)

72 bozstev zemé se vztahuje k jin prvkiim naseho téla. Existuje Sest hlavnich jin
drah. Kazda kontroluje 12 mensich, celkem tedy 72. Sest hlavnich jin drah se poji s péti
vnitinimi organy. Jsou to: srdce se dvéma drahami, jatra, slezina, plice a ledviny. Tticet

Sest jang drah a sedmdesat dva jin drah davaji soucet 108. (34)
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Cislo 108 vyjadfuje podstatu jin a jang v naSem téle. Praktikovani 108-mi
pohybll sestavy symbolizuje jednotu 36-ti jang (nebeskych) a 72 (zemskych) prvki
naseho téla. Jednota vSech jin a jang prvkll znamena navrat k sjednocujicimu a

nerozliSenému stavu Tao. (34)

3.3 Sestava 108 pohybiu

Taoistické tai chi vzniklo jako soucést taoistického ¢inského systému podporujiciho
zdravi. NejhlubSim smyslem taoistického tai chi je pomdahat lidem znovu ziskat
schopnost kontroly nad vlastnim zdravim. (40)

Sestavu taoistického tai chi tvofi 108 jemnych harmonickych otacivych a
protahovacich pohybi, které na sebe plynule navazuji. Obvykle se sestava cvi¢i ve
stoje, ale v pripad¢ potfeby je mozné ji uzpusobit individualnim potfebam jednotlivce.
Proto mohou skupiny navstévovat i lidé s riznymi télesnymi ¢i fyzickymi problémy.
Sestavu je také mozné praktikovat vsedé. Béhem 4 mésicii se zacateCnici s celou
sestavou postupné seznami a v pokracujicich hodinach pak pracuji na zdokonaleni jeji
vnitini 1 vnéj§i podoby, jako jsou napiiklad dodrzovani sprdvnych uhld, rotace a

protazeni, uvolnéni mysli a celého téla a zapojeni celého organismu do ¢innosti.

3.4 Pusobeni pohybi na lidsky organismus

Zakladem dobrého zdravi je pohyb, ktery zahrnuje nejen svaly a kosti, ale 1 krevni ob¢h,
plicni ventilaci, ptenos elektrickych impulst nervy, prichod stravy stfevy, a cirkulaci,
ktera probiha uvniti kazdého télesného organu. Podle tradi¢ni ¢inské mediciny je ,,chi®
(vnitini energie téla) zdrojem veskerého pohybu v téle. Omezené nebo zablokované

13

pohyby ,.chi“ vedou k disharmonii vztahti mezi jeho riznymi partiemi a nasledné
k nemocem. Pfirozeny proces starnuti byva provazen snizenim sobéstacnosti, proto je
dalezité¢ udrzovat t€lo v co nejlepsi kondici. Pfedpokladem taoistického tai chi je, ze
nejefektivngjsi terapii je ta, kterd zlepSuje funkce celého systému téla i duse. (26)
Taoistické tai chi klade diiraz na vyvazenost cvikli. Cvicenim se télo postupné

vvvvvv

Spolecné se vzristem sily se zvySuje i pruznost a rovnovaha, coz pozitivné ovliviiuje
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chiizi. (26) Taoistické tai chi zpiisobuje zvyseni tepové frekvence na troven aerobniho
cviceni, zlepSuje krevni obéh a zvySuje mnozstvi pfijimaného kysliku télem. Pomalé
plynulé pohyby pomadhaji odstranit inavu a rozviji trp€livost, vytrvalé protahovani
zlepSuje pruznost kloubti. Tai chi posiluje rovnovahu organismu, zlepSuje koordinaci
jednotlivych pohybti a ovladani motoriky. Zpocatku vyzaduje cviceni soustiedénou
pozornost, ¢imZ zvySuje schopnost koncentrace. Cvi€eni sestavy 108 pohybii plisobi
jako meditace. Je také prostiedkem ke snizeni stresu. (37) Seniofi mohou diky
posilovacim cvikiim v relativné kratké dobé vyrazné zlepsit svou kondici. Protahovani
predchézi zranénim, zvysuje rozsah pohyblivosti, zlepSuje drzeni téla a zmirfiuje stres.
(1) Tai chi zlepSuje ohebnost kloubt, piispivd k obnoveni toku energie v téle a
napomaha se zbavit chronickych bloku. (44)

Klouby: chrupavka je mékka pruzna tkan, ktera funguje jako druh Sokového tlumice. Ve
véku 20 let je tvotena ze 70 az 80 % vodou. Pod zatézi se stlacuje a ztraci vodu. VyZiva
je zajiStovana z kloubniho mazu. Stlaeni a uvolnéni, které se vyskytuje pii pohybu,
pumpuje kloubni maz do chrupavky, a tak ji udrzuje zivotaschopnou. Pohyby tai chi
jsou velmi efektivni dvéma zptsoby: otd¢enim a stla¢enim. Rotace piinasi vSechny ¢asti
chrupavky do styku s protilehlou chrupavkou, polozenim kloubu skrze plnou moznost
pohybtl. Pohyb se provadi se stfidavym stlacenim a uvolnénim: pomalu udrzovany tlak
se jevi byt nejvhodné&jSim pro ptenos zivin na rozdil od néhlého stlaceni. Tai chi mize
degenerativni zmény kloubl zpomalit. Kloub se zdravou chrupavkou je schopen
volného pohybu a pohyb v otoc¢eni udrzuje chrupavku zdravou. (2) Tai chi je vysoce
hodnoceno jako efektivni cvieni pro prevenci padl u starSich osob a také poméha
regulovat imunitni systém. (17) ZlepSuje pohyblivost kloubii a celych svalovych skupin.
(44)

Svaly: Tai chi je povazovano za vytrvalostni cviCeni. Protazeni je hlavnim znakem
taoistického stylu tai chi. Je dileZitou sloZkou vytvareni vyrovnané svalové sily. Zplsob
inervace svalll zplisobuje, Ze je stah svalu nejsilnéj$i po maximélnim nataZeni. Sval se
muze uvolnit a maximalné natdhnout i po nejvétSim stazeni. Stfidajici se stah a
protazeni, jsou uz piedem naprogramované v reflexnich spojich michy. Kromé

protaZeni a stahli jsou pohyby v tai chi také kruhové, se slozkou diagondlni a rotacni.
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Timto zpisobem je pro vykonani pohybu aktivizovano vice svali. Vyrovnanym
posilovanim svall vytvafime pomalu tinavna ,,vytrvalostni* svalova vlakna, kterd maji
vysokou spotiebu kysliku. Cviceni zlepSuje funkci svalii v hlavnich svalovych
skupinach, zvysuje silu, protahuje a zlepsuje vytrvalost. (3) Svaly pracuji bez ztuhlosti a
zkracovani a postupem Casu mizi 1 nervové pnuti. Tai chi sila vznika v kostech a
akumuluje se ve svalech a Slachach. (44)

Lumbosakralni oblast: jednim z cild naSeho cviceni je ovlivnéni nadmérného zaktiveni
patere, které zavisi na napéti zadovych svali, velikosti bficha a svalového tonu bfisnich
svalt. (4) ,,Velikost zakiiveni je dana thlem mezi spojenim L5 a kosti kiizovou.* (4)
Jednim ze zpUsobil zlepSeni lorddzy je krouZeni panvi. (4) ,,To automaticky nastava pfi
sedani na zidli.“ (4) Tento pohyb se promitd do don yu. Pfi dlouhodobéjsSim
praktikovani se zddové svaly uvolni a prodlouzi, vazy se stanou pruznéjSimi. (4) ,,To
umoziiuje lumbalnimu zaktiveni vnitiné se napiimit.”“ (4) Principem spirdlovitého
otaceni je roztahovani svall, Slach a kloubli spodni Casti patete. ,,Rotace v bederni ¢asti
muize nastat, pokud jsou zada narovnana. ZploSténi spodni c¢asti zad, spojené
s pootoCenim celé patefe otevira tato kloubni spojeni. Otvirani ma vyznam v oddéleni
kloubnich povrchi, které dovoluje volny pohyb v kloubnich spojenich. V taoistickém
tchaj ti se snazime o prechod postupného zapojovani velkych povrchovych svali, které
otaCi kyclemi a horni ¢asti té€la, k malym pohybim hlubokych svali, které otaceji
jednotlivymi ¢lanky patefe.” (4) Tai chi pfedchazi a odstraiiuje bolest zejména v oblasti
bederni patefe. Pravidelnym cvicenim dochézi k zesileni a lepsi ohebnosti patete. (44)
Dychaci soustava: Pti praktikovani tai chi ke zvySeni hlubokého a biiSniho dychani.
Stahovanim a uvolfiovanim branice a bfiSnich svali se tak masiruji vnitini organy,
v kterych dochazi k lepsi cirkulaci krve a ke zlepSeni traveni a vyprazdiovani stiev.
Zvysena respiracni kapacita zdokonaluje okysliceni krve. Dochazi tak ke zvySeni
télesné odolnosti, snizeni inavy a zlepSeni stavu vnitinich organa. Prohloubené dychani
napomaha pti chronickych obstrukénich procesech, jako jsou priduskové astma, zanét
dutin, ryma, alergie nebo chronicky zanét prudusek, nebot’ vzristda vyména dychacich

plynti. (44)
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Kardiovaskularni systéem: Prohloubené dychani zvySuje prokrveni srde¢niho svalu,
zvétsuje kapacitu Zzilnich vlase¢nic. ZlepSenou vyzivou srdecniho svalu pfedchdzime
aterioskler6ze a jinym onemocnénim kardiovaskuldrniho systému. Tai chi posiluje srdce
a reguluje jeho rytmus, zlepSuje cirkulaci krve a upravuje krevni tlak. (44)

Psychika: Posilovaci cvieni prokazatelné vylepsuji naladu, pomahaji ptfi nespavosti a
zlepsuji stav srde¢niho svalu. (22, s. 173) Meditace ma kladny vliv na psychickou
vyrovnanost, podili se na zvySovani sebeucty, vede k lepsi seberealizaci, snizuje izkost
a deprese. (22, s. 92) Pomaha k ziskani pocitu harmonie a sobéstacnosti (22, s . 105)

Tai chi zvySuje koncentraci. (44)

4. Domovy pro seniory Kobylisy

Domov pro seniory a Domov se zvlastnim rezimem je pfispévkova organizace, jejimz
zfizovatelem je hlavni mésto Praha. Nachazi se na okraji Cimického haje a je tvoren
ttemi, vzdjemné propojenymi budovami. Celkova kapacita objektu je 210 ldazek.
K nemovitosti nalezi i rozlehld zahrada, kde mohou obyvatel¢é travit volny cas s prateli,
nebo mohou vypomahat pii zahradnich upravach. Udelem zafizeni je poskytovani
pobytovych socidlnich sluzeb senioriim v souladu s platnou pravni tpravou, s ohledem
na jejich individudlni potfeby a prozivani dastojného a hodnotného Zivota. Domov se
zvlastnim rezimem — odd¢leni specializované péce pro osoby s onemocnénim demence,
disponuje 28 luzky. (8) ,,Poslanim domova je vytvaret pro seniory piijemné prostredi
s ohledem na jejich individuélni potieby, podporovat co nejvice jejich samostatny a

distojny zpusob Zivota s udrZzenim a rozvijenim socialnich kontaktd.* (8)

Organizace poskytuje ze zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach tyto Cinnosti:

Poskytovani ubytovani — klienti jsou ubytovani ve 1- 4 lizkovych pokojich
s bezbariérovou Upravou, vybavené polohovacimi postelemi a umyvadlem s teplou a
studenou vodou. Osobni prostor je dotvafen vlastnimi pfedméty klientd. Socialni
zafizeni je spolecné pro vSechny pokoje. Kazda loznice je s denni mistnosti propojena

zvukovou a svételnou signalizaci. U specializovaného oddéleni jsou obytné prostory
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rozdéleny podobné jako v byté — spolecna kuchynka a dvé obyvaci mistnosti, které jsou
od sebe opticky oddéleny. Z obyvacich mistnosti vedou vstupy na terasy. (8)
Poskytovani stravy — strava je podavana pétkrat denné ve spolecné jidelné (obyvacich
mistnostech) a je svou skladbou a upravou ptizpisobena zdravotnimu stavu klientd.
V ptipadé potieby je klientovi poskytnuta dopomoc personalem. Pitny rezim je zajistén
24 hodin denng. (8)

Osetrovatelska péce - je poskytovana 24 hodin denné specialné proskolenymi
pracovniky, vzdy vychazi z individualnich potieb jednotlivce (8)

Zdravotni péce - je poskytovana praktickym i odbornymi 1ékati. (8)

Pomoc pri zvladani béznych ukonu péce o viastni osobu — péce je poskytovéana dle
individuélnich potfeb klientl, s dlirazem na zachovani sobéstacnosti po co nejdelsi
dobu. (8)

Pomoc pri osobni hygiene — je na zaklad¢ individualnich potieb klientd s maximalnim
respektovanim lidské diistojnosti. (8)

Zprostredkovani  kontaktu se spolecenskym prostiedim — navstévy klient jsou
umoznény denné od 9 do 19 hodin, Ize si domluvit i individudlni dobu. Kazdy z klientti
ma narok na dovolenou. Jsou potadany zajezdy a hudebni a dramaticka vystoupeni. (8)
Vychovné, vzdélavaci, kulturni a aktivizacni cinnosti — nabizeny jsou rtizné kulturni
akce, promitani filmu, besedy, tane¢ni zébavy, vystavy, terapie, trénink paméti, cviceni
taoistického tai chi apod. (8)

Socialne terapeuticka cinnost — je poskytovana jednotlivcei 1 skupindm, dvakrat mésicné
se slouzi katolickd msSe. Na pfani klient je zprostiedkovana navstéva duchovniho. (8)
Pomoc pri uplatiovani prav, opravnénych zajmit a pri obstaravani osobnich zaleZitosti
a socialni poradenstvi (8)

Fakultativni sluzby — kadetnictvi, pedikara, ndkupy, kantyna, opravy Satstva. (8)
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5. Cil prace a hypotézy

5.1. Cil prace

Prvnim cilem prace je zjistit vliv cviCeni taoistického tai chi na zdravotni stav senior.
Vyzkumna otazka 1 :

Ptispiva cviceni taoistického tai chi ke zlepSeni koordinace a pohyblivosti u seniorti?

Druhym cilem prace je zjistit vliv cviceni taoistického tai chi na zdravotni stav seniorti
se syndromem demence.

Vyzkumna otazka 2:

Ma cviceni taoistického tai chi pozitivni vliv na koordinaci a pohyblivost seniorii se

syndromem demence?

5.2 Hypotézy

Z dtivodu kvalitativniho vyzkumu nejsou hypotézy stanoveny.

6. Metodika

Pro praci byl zvolen kvalitativni vyzkum. CvicCeni probihalo, v prostorach zimni
zahrady v Domové pro seniory Kobylisy. Vyzkum byl realizovan po dobu sedmi
mésict. Cvicili jsme jedenkrat tydné 45 minut s jednou cca 5 minutovou piestavkou.
Béhem cviceni byly maximalné eliminovany rusivé prvky, aktivita probihala v tichosti,
bez hudby, pouze se slovnim a vizudlnim doprovodem instruktora. Novy pohyb byl
zatazen vzdy az po zvladnuti piedchoziho. Prvnich 30 minut jsme vénovali
uvolnovacim pohybiim a jednotlivym sekvencim ze sestavy 108 pohybu. Celé cviceni
probihalo vsedé, ucast vSech cvicicich byla dobrovolna. Aktivity se celkem tcastnilo 30
obyvatel domova. V dobé pauzy jsme si vzajemné opakovali nase jména a poslednich
10 minut jsme vénovali procvicovani prvnich 4 pohybl ze sestavy. Veskeré pohyby
vyucoval akreditovany instruktor Sdruzeni taoistického tai chi, individudlni pomoc

jednotlivetim zajistovali asistenti, ktefi se sestavali z instruktorg.
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Béhem doby pozorovani 6 klientii s onemocnénim demence zemielo, 1 klientka
se po 4 mésicich odmitla aktivity ucastnit a 2 klientky utrpély uraz, pro ktery byly

upoutany na lizko. Proto byl zkoumany vzorek o jejich pocet snizen.

6.1 Pouzité metody a techniky sbéru dat
Pro realizaci jsem zvolila kvalitativni vyzkum. Metody a techniky sbéru dat jsou
zalozeny na zGcastnéném pozorovani, dotazovani a analyzy dat. U klientl
s onemocnénim demence byl na zaCatku a konci vyzkumu proveden orientacni test
kognitivnich funkci MMSE. Jedna se o zakladni test, ktery se vyuziva k posouzeni stavu
kognitivnich funkei, jako jsou orientace, pamét, soustfedéni atd. Tento test se pouziva
témer v celém svéte. (34) Dale bylo vyuzito nahlédnuti do dokumentace se souhlasem
klientd a mych zdznamt z jednotlivych cviceni. S obyvateli bez demence byl proveden
osobni polofizeny rozhovor, s klienty s onemocnénim demence byl veden rozhovor
v ramci jejich moznosti a schopnosti, pfevazovalo pozorovani.

Pro zjistovani nalady jsem vytvofila hodnotovou $kalu o Sesti vyrazech obliceje.
Z nich klienti volili, jak se citi, vzdy pfed a po jednotlivém cviceni. VSe bylo
zaznamenano do tabulky. Toto pfimé individualni hodnoceni bylo vedeno v poslednich
dvou mésicich pozorovani, protoze pii observaci v predchozich mésicich jsem
zaregistrovala viditelny rozdil jejich psychického rozpolozeni po cviceni.
Veskeré postiehy béhem jednotlivych hodin praktikovani taoistického tai chi jsem si
zaznamenavala. Psala jsem si i1 riizna upozornéni vhodna pro instruktory, ktera jsme
nasledné vzéjemné konzultovali. Z pozndmek jsem Cerpala pfi zpracovani jednotlivych

kazuistik. Vysledky jsou zpracovany formou piipadové studie.

Pri cviceni taoistického tai chi bylo sledovano:
a) skupina jako celek
b) jednotlivec
¢) provedeni jednotlivych pohybii (piesnost, koordinace)
d) zmény v jemné a hrubé motorice (pohyblivost, presnost)

e) zmény kloubniho a svalového rozsahu (pohyblivost)
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f) uvolnéni svalového napéti
g) rozvoj komunikace

h) nalada pted a po cviceni

Pro méfeni koordinace bylo ur€ujici zacviceni jednotlivych pohybt a zmény
v jemné a hrubé motorice se zaméfenim na presnost provedeni a zkoordinovani pohybii
rukou a nohou. Pro méfeni pohyblivosti byly urcujici zmény kloubniho a svalového
rozsahu - protazeni téla, rotace patefe a kloubli, zmény v rozpazeni a natazeni koncetin.

Déle byla pouzita metoda dotazovani — polofizeného rozhovoru, ktery byl

v Domové pro seniory Kobylisy proveden s 6 klienty bez onemocnéni demence.

Okruhy otazek k polorizenym rozhovorum:
a) identifikacni udaje — rodinnd, osobni a socialni anamnéza
b) z4jmy
¢) soucasny zdravotni stav ( po 7. mésicich vyzkumu)
d) davod a délka pobytu v domové pro seniory
e) udrzovani kontaktu s rodinnou
f) davod pro¢ zacali cvicit taoistické tai chi
g) vliv taoistického tai chi (ovlivnéni nalady, pfinos cviceni, zda se cviceni libi,
unava po cviceni, vliv na motoriku)
h) nézor na taoistické tai chi jako nabizenou aktivitu (vhodnost pro seniory, zda by

ho zatadili do béznych aktivit domovi)

6.2 Realizace taoistického tai chi

Cviceni taoistického tai chi jako jeden z aktivizacnich programi je v daném zafizeni
nabizeno od podzimu roku 1999. Pivodné méla tato aktivita slouzit pro vyzkum
k diplomové préci, ale protoZe i po ukonceni vyzkumu méli seniofi zajem pokracovat ve
cviceni, bylo taoistické tai chi po vzajemné domluvé mezi Domovem pro seniory a
Sdruzenim taoistického tai chi zahrnuto mezi bézné¢ nabidky aktiviza¢nich programd.

Béhem let se skupina stale obnovovala a nékolikrat byla na 2 az 3 mésice pierusena.
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Naposledy se nova skupina zacala formovat v lednu 2009, kdy byly stanoveny jasné
podminky pro jeji fungovéani. Aktivity se mohou ucastnit vSichni klienti, kteti o ni
projevi zajem. Nekteti si do hodiny pfichazeji pouze posedet a celou dobu skupinu
cvicicich sleduji. Taoistické tai chi se praktikuje v tichosti, bez hudby. Hlavnim
podnétem pro zjiStovani informaci o vlivu cvic¢eni pfedevsim na seniory s demenci byl
nedostatek studii a zkuSenosti, ze kterych by mohli instruktofi mezinarodni organizace
taoistického tai chi ¢erpat. Cviceni taoistického tai chi probihd po cely rok, 1 x tydné po

dobu 45 minut v zimni zahrad¢ domova (DS Kobylisy).

6.3 Zasady pri cviceni
Cilem je vytvofeni pratelské atmosféry, pocitu bezpeti a porozuméni a osvojeni si
novych pohybovych vzorci. Proto jsme se snazili zapamatovat si jednotliva jména
cvicicich, maximalné je podporovat v dané aktivit¢ a hodné chvalit. Princip metody
vyuky je 3-3-3, tzn. instruktor 3x pohyb ukéze, 3x si ho vSichni s instruktorem zacvici a
naposledy ho 3x opakuji sami cvicici. (35, s. 6) V pfipad¢ potieby pohyb nékolikrat
zopakujeme, ptipadné provedeme korekci. Vzdy postupujeme od jednodussich pohybt
muizeme spoleéné pracovat. Organismus nepfepindme, cvi¢ime bez nasili, podle
vlastniho kloubniho rozsahu a moznosti, soustfedén¢, uvolnéné. Neprovadime Svihové
cviky. VSechny pohyby jsou pomalé protahovaci s rotaci. V této skupiné seniorti jsme
se zam¢tili na dodrzovani vnéjsi formy, tj. dodrzovani thli, pozic rukou, nohou a téla.
(38) S pfihlédnutim k véku a zdravotnimu stavu, a po domluvé s feditelkou Domova
Zaroven jsme také dobu uceni jednotlivych pohybt upravili dle potieb klienti.

Pii komunikaci s osobami s demenci jsme se snazili maximalné omezit ruSivé
vlivy okoli, pozitivné povzbuzovat nemocného a udrZzovat s nim o¢ni kontakt, pomalu a
srozumitelné hovofit, pouzivat kratké véty, vkladat znak do feci, vyuzivat i neverbalni

komunikace. Komunikaci jsme pfizpiisobovali individudlnim schopnostem klienta.
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6.3.1 Popis jednotlivych pohybi
Zakladni postoj — ,,posezeni*
Sedime na kraji zidle, nohy mame rozkrocené cca na Sitku zidle, plosky nohou se plné

opiraji o podlahu, zdda mame rovna, neopirame se.

1. pohyb

Zakladni ,,posezeni®, ruce vychazeji rovné zramen, jsou pokréené v loktech, mame
stejnou vzdalenost mezi lokty i zap&stimi. Dlané jsou oteviené, prsty sviraji tzv. tygii
tlamu, nejsou propnuté, jsou uvolnéné. Pomalu otd¢ime obéma rukama soucasné za
palcem a za malikem, takze naSe dlan¢ se stiidavé vytaceji dovniti a ven. Pohyb vychazi

z prostifedniku a kon¢i v pateti. Tento pohyb se promita do vSech rotaci rukou.
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2. pohyb 1/2

Zékladni ,,posezeni®, jedna ruka je voln¢ polozena na stehnech, druha ruka svira tygfi
tlamu. Jeji pohyb vychazi od stfedové linie téla v urovni srdce a jde rovné doptedu,
dlani mirn¢ tla¢ime az do Uplného protazeni. Lokty sméfuji doli. Pak oto¢ime ruku
dlani smérem k télu, viz. pohyb ¢.1, a v mirném oblouku ruka putuje zpét k télu.

Stejnym zplisobem protahujeme i druhou ruku.

%*”M\/T'

!
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2. pohyb

Zakladni ,,posezeni®, prsty sviraji tygii tlamu. Jejich pohyb vychdzi od stfedové linie
téla v urovni srdce a jedna jde rovné doptedu, dlani mirné tlacime az do uplného
protazeni. Druhd ruka putuje v mirném oblouku dlani smérem k t€lu. Lokty smétuji
dold. Pak oto¢ime ruce dlanémi proti sob¢, viz. pohyb ¢.1, a pokracujeme v protazeni
(jako kdybychom S$lapali na kole rukama). Kazda ruka opisuje kruhovy pohyb. Mezi

rukama udrzujeme stale stejnou vzdalenost. Diiraz je kladen na rotaci a koordinaci

pohybu.
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3. pohyb

Zakladni ,,posezeni®, prsty sviraji tygfi tlamu. Ruce jsou pied prsy prekiizené v zapésti,
dlané smétuji k télu. Stejné jako v prvnim pohybu vyta¢ime dlané ven, zvolna otvirame,
lokty smétuji dolti, ruce jdou pomalu do rozpazeni az do protazeni, pak dochézi opét
k rotaci za palcem, dlan€ smétuji vzad. Ruce jdou pomalym plynulym pohybem vzad,
na konci pohybu oto¢ime ruce dlanémi vpied a plynulym pohybem dopfedu je opét

zktizime pred télem.

4. pohyb — varianta A
Zakladni ,,posezeni®, ruce vychazeji rovné zramen, jsou pokréené v loktech, mame
stejnou vzdalenost mezi lokty i zapéstimi. Dlan¢ jsou oteviené smérem k télu, prsty

sviraji tygii tlamu. Plynule ota¢ime celd zada doleva a doprava do 45° tak, aby postupné
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rotovala celd patef. Na konci kazdého otoCeni mizeme otoCit ruce dlanémi ven nebo

k télu, viz. pohyb €.1.

_w 4 = e
w o P

- L~ [

.(-)IJ\ ™ i/'/ h A - L:“\‘

[ | |

4. pohyb — varianta B

Zékladni ,,posezeni‘, jedna ruka vychazi rovné z ramene, dlan je oteviend, smérem k
télu, druhd je v horizontalni poloze dlan smétuje k zemi, jeji prsty jsou pod loktem prvni
ruky. Obé ruce sviraji tygfti tlamu a jsou pokréené v loktech. Plynule ota¢ime celd zada
doleva a doprava do 45° tak, aby postupné rotovala celd patet. Na konci kazdého
otoceni jsou ruce ve stiedové linii téla. Horni ruka za¢ne plynule rotovat a ,,padat* dlani
k zemi, spodni ruka se ota¢i dlani nahoru a stoupa na troven prvni ruky. Obé ruce

pracuji soucasné. Po vzajemném vyménéni pozic rukou otdc¢ime zada na druhou stranu.
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5. pohyb
Zakladni ,,posezeni®, nohy se opiraji o paty, Spicky jsou mirn¢ zvednuté. Obé nohy

vytacime soucasn¢ doprava a doleva. Pohyb je pouze v kotniku.
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6. pohyb
Zakladni ,,posezeni®, nohy se opiraji o Spicky, paty jsou mirné¢ zvednuté. Ob& nohy

vytacime soucasn¢ doprava a doleva. Pohyb je pouze v kotniku.
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7. pohyb
Zakladni ,,posezeni, nohy jsou celou ploskou na zemi. Nohu protahujeme do $picky,
nevykopavame, ale plynulym pohybem protahujeme. Nohu zvedame do vyse zidle. Obé

nohy vysttidame.

8. pohyb
Zakladni ,,posezeni, nohy jsou celou ploskou na zemi. Nohu protahujeme do paty,
nevykopavame, ale plynulym pohybem protahujeme. Nohu zvedame do vyse Zidle. Obé

nohy vystiidame.

9. pohyb
Zakladni ,,posezeni®, nohy jsou celou ploskou na zemi. Rukama se chytime pod
stehnem jedné nohy, mirné ji nadzvedneme a volné pohupujeme kolenem vpted a vzad,

abychom uvolnili kolenni kloub. Ob¢€ nohy vystiidame.
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10. pohyb
Zakladni ,,posezeni“, nohy jsou celou ploskou na zemi. Rukama se chytime pod
stehnem jedné nohy a mirné ji nadzvedneme. Krouzime v kotniku na jednu a pak na

druhou stranu. Ob¢ nohy vystitidame.

11. pohyb (opraseni kolene)

Zékladni ,,posezeni®, nohy jsou celou ploskou na zemi. Jedna ruka je voln¢ poloZena na
stehnu, druhd ruka svird tygfi tlamu a dlani mirné tlacime vpied. Jeji pohyb vychazi
rovné z ramene a pokracuje doptedu, az do uplného protazeni. Loket sméfuje dola. Pak
plynule oto¢ime ruku dlani nahoru, viz. pohyb 1, a mirnym obloukem doli vedle zidle
putuje vzad a rotuje. Patef se ota¢i ve sméru pohybu. V konecné fazi protazeni

uvolnime loket a ruka dlani mirn¢ tlaci ve sméru vpred. Ob¢ ruce vystiidame.
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12. pohyb

Zékladni ,,posezeni®, nohy se opiraji celou ploskou o zem. Ruce jsou dlanémi nahoru,
prsty se témét dotykaji. Pohyb za¢indme ve vysi pod pupkem. Obé ruce se plynule
zvedaji a otaceji se dlanémi ven — aplikujeme pohyb ¢.1. Pokracujeme v rotaci a
zvedani rukou az nad hlavu. Mezi t€lem a rukama udrzujme pomyslny kruh. V této vysi
dlan¢ sméfuji a mirn€ tla¢i nahoru. Pak se ruce rozdé€li a putuji do stran a dold. Stale

jemné tla¢ime. Obé& ruce se setkaji pfed bfichem, ve vychozi pozici.
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13. pohyb

Zakladni ,,posezeni“, nohy se opiraji celou ploskou o zem. Ruce mame zkiizené
v oblasti zapésti, ve vysi pupku, mezi té€lem a rukama je pomyslny kruh. Dlan spodni
ruky sméiuje vzhlru, druhé dolt. Niz8i ruka jde plynulym pohybem vpied az do
uplného protazeni, pohyb vychazi z lokte a pak pokracuje do ramenniho kloubu az
k patefi. SouCasné protahujeme i druhou ruku, kterd jde vzad. Obé€ ruce tlaci stejnou
silou. V kone¢né fazi protazeni oto¢ime dlané, viz. pohyb 1, tak, ze pfedni ruka je dlani
dold a zadni dlani nahoru. Plynulym pohybem se k sob¢ ptiblizuji az do zktizeni. Pak

pohyb opakujeme s opacnou rukou.
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14. pohyb (don yu)

Zakladni ,,posezeni, nohy se opiraji celou ploskou o zem. Obé€ ruce mame zvednuté cca
do vysSe ramen, dlan¢ sméfuji vzhlru. Otocime dlané¢ smérem dold, viz. pohyb 1, a
tla¢ime smérem do zemé. Ruce plynule klesaji na tiroven pupku. Pak ruce otoCime
dlanémi vzhtiru, nohama tla¢ime do podlahy a ruce nam plynule stoupaji do vychozi

polohy. Nékolikrat opakujeme.

39



Prvni 4 pohyby sestavy
Zakladni ,,posezeni®, nohy se opiraji celou ploskou o zem. Prsty rukou po celou dobu

cviCeni sviraji tygii tlamu.

1. ,,Zahgjeni tai chi“: plynule zvedneme ruce do vySe ramen, dlané¢ sméiuji doli, a
uvolnime je. Ruce klesaji k pupku. Zde se piekiizi v oblasti zapésti, prava ruka se

protahuje vpied, leva vzad. Obé¢ tlaci stejnou silou.

2. ,,Chytani ptaciho ocasu vlevo*: na konci protazeni uvolnime lokty, a ruce se k sob&
pfibliZi. Prava ruka je dlani dolu, levou ruku oto¢ime dlani nahoru. Ob¢ ruce piekiiZzime
pted pupkem. Levou ruku plynule protahujeme doleva v tthlu 45°, dlafi sméfuje k télu a
ruka svird pomyslny balon. Prava ruka se protahuje a tlaci dlani vzad. Obé tlaci stejnou

silou.
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3. ,,Chytani ptaciho ocasu: na konci protazeni uvolnime lokty, dlan¢ obou rukou se
otoCi (viz. pohyb 1) a pied pupkem se piekiizi. Leva ruka se tiemi prsty dotyka zapésti
pravé ruky (jako kdybychom si méfili tep) a ob€ ruce plynule protdhneme vpied. Na
konci pohybu se leva ruka odd¢li a vraci se zpét k tclu, prava se otoci dlani od téla a
mirné pokracuje v protazeni. Pohyb pfipomind natazeni luku. Na konci pohybtli oto¢ime
ruce dlanémi k sobé a pred prsy je spojime. Obé ruce opét protdhneme doptedu. Pak

ruce rozpojime, lokty sméiuji dol.
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3. ,,Jednoduchy bic*: obé ruce oto¢ime dlani k télu a plynulym pohybem je ptiblizujeme
k hrudniku. Pod prsy mame dlan¢ smérem nahoru. Ob¢ ruce vysuneme doprava. Pravou
protdhneme, prsty sviraji Spetku. Leva se zastavi v ohbi pravé ruky, dlani k télu, loket
doli. Pak se plynule otd¢i dlani ven a zéaroven se protahuje vpied a putuje vlevo.

V koneéné fazi ruce sviraji 90°.

6.4 Charakteristika zkoumaného souboru

Cviceni navstévovalo 30 klienti, z toho skupina seniorti s onemocnénim demence Citala
15 osob. Béhem doby pozorovani 6 klientl s demenci zemielo, 1 klientka po 4 mésicich
ucast odmitla a 2 klientky utrpély uraz, pro ktery byly upoutany na ltzko. Zkoumany
vzorek byl o jejich pocet snizen. Vybérovy soubor tvofilo 21 respondenti ve véku 63-
97 let. Cilovym souborem je 12 seniort, z toho 6 klientli s onemocnénim demence.
Kritéria vybéru:

pobyt v Domové pro seniory a Domové se zvlastnim rezimem Kobylisy

u zkoumaného souboru €. 2 onemocnéni demence

pravidelné a dobrovolna ucast na cviceni

vek nad 60 let

6.4.1 Zakladni soubor
Zakladni soubor tvoftilo 30 klientt, z toho 25 Zen a 5 muzi. Z tohoto souboru bylo 15
klientl s onemocnénim demence. Programu se pravidelné ucastnilo 10 obyvatel bez

demence a 15 s demenci. Ostatni pfichazeli pouze obcas. Jejich pravidelnost se zvysila
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cca po 5 mésicich. Na jednotlivych lekcich byli pfitomni seniofi mobilni, klienti, ktefi

k chtizi potfebovali choditka, francouzské berle nebo hiil i osoby na voziku.

6.4.2 Vybérovy soubor

Vybérovy soubor tvofilo 25 klient, ktefi pravideln¢ navstévovali cviceni a byli
mobilni. Z toho bylo 15 respondenti s onemocnénim demence. Skupinu tvofilo 5 muzi
a 20 zen. B&hem doby pozorovani 6 klientd zemielo, 2 utrpéli iraz a 1 se odmitl po
¢tyfech mésicich cviceni Ucastnit. VSichni byli obyvateli Domova se zvlaStnim

rezimem. Zkoumany vzorek byl o jejich pocet snizen.

6.4.3 Cilovy soubor ¢. 1

Z vybérového souboru bylo ndhodné vybrano 6 klienti Domova pro seniory a 6 klientt
Domova se zvlastnim rezimem, kteii pravidelné navstévovali cviceni.

Doba praktikovani taoistického tai chi — 7 mésicl, 1x tydné po dobu 45 minut (po

ukonceni vyzkumu se vSichni klienti taoistického tai chi dale ti¢astni)

Cilovy soubor klientli Domova pro seniory piedstavuje:

Pohlavi — 6 Zen

Vék — nejnizsi veék byl 66 a nejvyssi 93 let. Primérny vék cilového souboru byl 79,7 let
Vzdélani — 3 zeny stiedoskolské vzdélani, 2 zeny vyucené a 1 Zena absolvovala
pomocnou Skolu

Mobilita — 1 zena s choditkem, 2 zeny s 1 fr. holi, 3 Zeny bez kompenzacnich pomicek
Doba pobytu v Domové pro seniory (pred prvni lekci) — od 9 mésict do 7 let, kromé

jedné osoby vsichni dobrovoln¢ zadali o umisténi v DS

6.4.4 Cilovy soubor ¢. 2
Cilovy soubor klienti Domova se zvlastnim reZimem ptedstavuje:

Pohlavi — 4 zeny, 2 muzi

Cvwr
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Vzdélani — 2 zeny vysokoskolské vzdélani, 1 muz a 1 Zena stiedoskolské a 1 muz a 1
Zena vyuceni

Mobilita — 1 Zena s hlilkou, 3 Zeny a 2 muzi bez kompenzacnich pomiicek

meésicich nejniz§i MMSE 5 bodu, nejvyssi 24 bodu, prumérny pokles MMSE o 5,2
bodu, u 1 klientky Zadny pokles béhem vyzkumu nenastal

Doba pobytu v Domové se zvlastnim reZimem (pied prvni lekci) — od 1 mésice do 3 let

7. Vyhodnoceni
Vysledky hypotetickych ptredpokladli a dosazeni stanovenych cili jsou uvedeny
v ptipadovych studiich, tabulkéach a grafech.

7.1 Vlastni vyzkum

Pro ptipadovou studii jsem zjiStovala tyto data:

Rodinnd anamnéza (RA): vek, rodinny stav, déti a jejich pocet, u osob s demenci byl
proveden orientacni test kognitivnich funkci MMSE na pocatku a konci vyzkumu
Osobni anamnéza (OA): onemocnéni, urazy v poslednich 5-ti letech

Socialni anamnéza (SA): nejvyssi dosazené vzdélani, zaméstnani, divod a délka
pobytu v DS, rodinné vztahy, sobéstacnost

Soucasny stav: stav po 7 mésicich vyzkumu, sobéstacnost, sebepéce, zdravotni
problémy, MMSE

Zajmy: jak klient vypliluje sviij volny Cas

Vliv cvic¢eni na seniora: 1., 2. lekce, po dvou, ¢tyfech a sedmi mésicich

Ovlivnéni ndlady: pted a po cviceni v poslednich 2 mésicich

Pti pozorovani jsem se soustiedila:
1. jak pracuje skupina
2. jak zvlada jednotlivé pohyby
3. naunavu

4. jak skupina pisobi na zac¢atku a na konci hodiny
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u jednotlivcl na provedeni jednotlivych pohybt
na individuélni pomoc
na koordinaci a kloubni a svalovy rozsah

na udrzeni pozornosti

A S AN

na zmény nalady

Pozorovani zakladniho souboru

1. lekce: Na pocatku hodiny byli klienti ponékud nedivéfivi, cvicili jsme prvni 3
pohyby, tj. pohyb €. 1, 2 druhého a €. 2 a dale jsme rozcvicovali nohy, tj. pohyby €. 5
az 10. Na skupiné byl viditelny pozitivni rozdil mezi zacatkem a koncem cviceni
v provedeni jednotlivych pohybt, svalovém uvolnéni a koordinaci. VSichni klienti se
vsak hrbili a neudrzeli rovna zéda ani po dobu cviceni jednoho pohybu. Po celou lekci
instruktor a asistenti cvi€ili spolecné se skupinou. K vysvétleni jednotlivych pohybu
bylo pouZito nazorné ukazky a slovniho doprovodu. Systém vyuky 3-3-3 byl dodrZzovan
po celou dobu vyzkumu.

2. lekce: Dalsi setkani probéhlo stejné jako predchozi, ptidali jsme jeden novy pohyb -
don yu. Opét bylo vidét zlepSeni celé skupiny na konci hodiny, klienti se vSak stale
hrbili a neudrzeli rovna zéda. Po celou dobu instruktor a asistenti cvi€ili spolecné se
skupinou, véetné¢ verbalniho doprovodu k provedeni jednotlivych cvikl. Klienti byli
stale rezervovani, proto jsme se v nasledujicich hodinach zaméfili také na aktivni
navazani kontaktu. O piestavkach jsme se vzajemné predstavovali, hovoftili o tom, na
¢em budeme v hoding pracovat a béhem cviceni jsme klienty chvalili a verbalné i
neverbalné povzbuzovali.

Prvni mésic: Praktikovali jsme 10 pohybu, které jsme stale procviCovali. Byl vidét
velky rozdil v jejich provedeni. Cast obyvatel je schopna zacvi¢it nékteré z nich jiz
velmi dobfe. Jedna se pfedevsim o pohyby €. 1, /22, 5, 6, 7 a 8, u osob na voziku byla
vidét markantni diference v rozsahu pohybu na poc¢éatku a konci hodiny, kdy se klienti
vice protahovali. Cvi¢ici méli problémy narovnat se na zidli, neopirat se o ni a tuto
pozici si udrzet. U seniort s demenci dochazelo k velkym problémiim s koordinaci

pohybti, zejména u pohybii €. 2, 5, 6 a 10, coz vyplyvalo z jejich onemocnéni. VEtSinou
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pohyby napodobili pouze ve spolupraci s asistentem. Po celou dobu instruktor skupinu
verbalné i vizualné¢ vedl.

Druhy mésic: Béhem tohoto obdobi jsme cvicili 13 pohybt, jejich okruh jsme rozsifili
o pohyb ¢. 3, 11 a 12. VSechny pohyby jsme stile opakovali a pracovali na jejich
zdokonaleni. Klienti si osvojili pohyby €. 1, 7, 8, 9 a 10, které jsou schopni zacvicit
sami s instruktorem. ZlepSeni u nékterych obyvatel je opravdu viditelné, pfi spravné
motivaci je dosazeno chvilkovych vybornych vysledkii i u osob na voziku (dobré
provedeni s protazenim svali a rotaci). U klientd s demenci doslo ke zlepseni v realizaci
jednotlivych pohybt, ale zatim si je neosvojili. VSichni pfitomni na hodiné se zatim
stale hrbili. Verbalni i vizualni podpora instruktora je stale nezbytna.

Tieti mésic: Cvicili jsme vSechny pohyby a prvni dva pohyby sestavy. Pro lepsi
pochopeni vedeni pohybu €. 13. a prvnich dvou pohybt sestavy jsme k ndzorné vyuce
pouzili nafukovaci mi¢, pro narovnani zad jsme jednotlivé klienty jemné pohladili po
zadech. Vysledek byl ptekvapujici, vSichni pohlazeni se narovnali vice nez nepohlazeni
a také v této pozici déle setrvali. Vyraznéjsi posun v provedeni jednotlivych pohybt a
koordinaci nebyl pozorovan, ale skupina byla schopna cviéit spolecné, na tvarich byla
patrna tnava a spokojenost. Verbalni i vizualni podpora instruktora pokracuje.

Ctvrty mésic: Vénovali jsme se praci na vsech pohybech a za¢atku sestavy (prvnim
¢tyfem pohybiim). Koordinace jednotlivych pohybii se celkové zlepSila u vsSech
pravidelné cvicicich. Klienti jiz sami reagovali na pokyn ,,narovname zada“ a vydrzeli
se neopirat o zidli po dobu procvi¢ovani jednoho pohybu. U tfetiho pohybu bylo
viditelné zvétSeni rozsahu rozpazeni, u 5. a 6. pohybu doslo k vyraznému zlepSeni
koordinace nohou u celé skupiny. Klienti si oblibili zejména pohyb ¢. 12 pro protazeni
jejich patefe. Na tvarich pritomnych obyvatel se prvné zacal objevovat tsméev. Po
nékolikerém opakovani prvnich pohybi sestavy, cca 4 az 5 krat, je skupina schopna
zacvicit tyto pohyby pouze se slovnim doprovodem instruktora.

Paty mésic: Stale jsme pracovali na zdokonaleni vnéj$i formy pohybt, vice jsme se
zaméfili na rotaci, protazeni a koordinaci. Klienti si po pfipomenuti sami sedli na kraj
zidle, narovnali zada a setrvali v této pozici pres 10 minut. Byla vidét rozdilna prace

mezi horni a dolni polovinou téla. Dolni Cast Iépe pracovala, pohyby byly dobie
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zkoordinované i u seniord s demenci. Klienti se na cvieni t¢Sili, za¢inali o ném sami
hovofit s ostatnimi obyvateli Domova.

Sesty mésic: Soustfedili jsme se na maximalni zdokonaleni jednotlivych pohybi,
pracovali jsme na rotaci a protazeni jednotlivych svalovych partii. Doslo k pozitivni
zmén¢ v praci horni poloviny téla. Lidé se vice protahovali a u rota¢nich pohybii patete
dochazelo k postupnému otaceni celé horni ¢asti téla. Klienti mohou cvicit pouze se
slovnim doprovodem instruktora. U cilového souboru jsme zjistovali ndladu pted a po
skonceni lekce.

Sedmy mésic: Stile jsme pracovali na zdokonalovani jednotlivych pohybl, na
pfipominku narovnani zad jiz vSichni reaguji, nékteii vydrzi v této pozici po celou dobu
cviceni az do prestavky. Prace celého téla se zlepsila, ale stale pretrvava problém se
spravnym provedenim pohybu €. 2, 3, 4, 13 a 14. Klienti s onemocnénim demence maji
pohyby ¢. 1, %2 2,5, 6, 7, 8, 9, 10 a 12. U cilového souboru jsme pokracovali ve
zjiStovani nalady ptfed a po skonceni lekce. Konecné vysledky jsou zaznamenany
v tabulce.

Oba cilové soubory praktikovaly taoistické tai chi vsedé, spole¢né, pod dohledem
jednoho vedouciho instruktora a 2-3 instruktori - asistentd, kteti individualné pomahali

jednotlivetm.

7.1.1 Ptipadova studie ¢. 1

Anamnéza:

RA: klient je Zenaty, je mu 64 let, ma 1 dité, otec zemfel (trpél demenci), matka zije
OA: Alzheimerova choroba s ¢asnym zacatkem, MMSE 25 boda

SA: klient mé stiedoskolské vzdé€lani, diive pracoval jako dilensky mistr; byl
opakované hospitalizovan v psychiatrické léCebn¢, hygienu, oblékani a stravovani
zvlada s dohledem, je chodici, malo komunikativni, nesnasi dotyky, trpi mocovou
inkontinenci, je neklidny, nabizenym aktivitdim se vyhybd, nebo znich po nékolika
minutadch odchazi, je lehce vznétlivy; manzelkou je pravidelné navstévovan, ¢asto travi

svatky a vikendy doma; klientem Domova se zvlastnim rezimem je od kvétna 2008
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Zajmy: prochazky, sport, taoistické tai chi, vazna hudba, zvitata, jidlo, spanek

Soucasny stav: u klienta se zhorSila inkontinence, ma nadvahu, je prevazné klidny,
nabizenych aktivit se U€astni minimalng, vzdy jen na kratkou dobu, vyjimku tvofi
spolecenské udalosti a cviceni taoistického tai chi, které vyhledava, zvySena chut’ k jidlu

se zvyraznila, vétSinu Casu travi spankem, MMSE 21 bodi.

1. cvicici lekce: Klient n¢kolikrat béhem hodiny odesel a zase se vratil. Neni schopen
otac¢ivych pohybt, na zidli se hrbi, stale se opira, paze rozpazi max na Y42 rozsahu, u
vSech pohybll se snazi mit ruce co nejblize télu. Na konci hodiny zvladne napodobit
pouze pohyb €. 1. Nesmi s nim pracovat muzi, jinak jde do mirné agrese, kontakt
dotykem je nemozny, ¢astecné spolupracuje pouze s osobou (instruktorem), kterého
dobie zna. MMSE 25 bodu

2. cvicici lekce: Na chovani klienta se nic nezménilo, béhem hodiny odchazel a
ptichazel. U prvniho pohybu se mu na konci hodiny podafilo zkoordinovat ruce, takze
se otacely spolecné. U %2 druhého pohybu chybélo protazeni a rotace, ruku pouze mirné
natahl pred sebe a zase ji vratil k t€lu. Koordinace u pohybi ¢. 5 a 6 chybi, kazda noha
se vytaci jinym smérem, pohyby ¢. 7-9 necvici viibec, u don yu pouze zvedd ruce
nahoru a dolu.

Po 2 mésicich: Klient vydrzi cvicit po celou dobu, hodné se zklidnil a neodchézi. Prvni
pohyb zvlada dobte, v druhém stale chybi rotace, na pfipominku ,,narovndme zada‘“
stale nereaguje. U dvanactého pohybu chybi rotace rukou, které zveda jen do vyse
ramen. Koordinace u pohybt ¢. 5 a 6 se zlepSila, obé nohy obcas pracuji spole¢né.
Pohyby ¢. 7 az 10 se snazi napodobit, na pohybu 14 se nic nezménilo.

Po 4 mésicich: Klient si dobie osvojil pohyby €. 1, 5, 6, 7, 8, 9 a 10 a prvni dva pohyby
sestavy je schopen zacvicit sdm. Na zidli se stale hrbi, nenarovna se ani po pfipomenuti.
U pohybu €. 3 rozpaZzi maximalné na '% paze, chybi rotace. V pohybu 4 pohybuje pouze
rukama, zada stale opira o zidli, v pohybu €. 12 zacal zvedat ruce do vySe usi, pohyby ¢.
11 a 13 se mu nedafi ani napodobit. Na aktivitu se velmi t¢8i, z prochazek odchazi

diive, aby se ji mohl ucastnit, od ob&da se neustale pta, kdy uz pijdeme.
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Po 7 mésicich: Klient neodchazi, na cvi¢eni se velmi t€§i, obCas se 1 usmiva, Casto
odchazi z oddéleni 1 30 minut pfed zacitkem a cekd pak sdm v zimni zahradé. Po
ukoncéeni hodiny se rozlou¢i podanim ruky, zacal komunikovat i s muzi, zvétsil se
rozsah rozpéti rukou, koordinace u jednoduchych pohybii se vyrazné zlepSila, u
nckteré pohyby velmi dobie napodobit, po pfipomenuti narovnd zdda a cca 3 minuty
v této pozici vytrva. Pohyby sestavy zacvi¢i v rdmcei svych moZznosti. Do pohybu €. 2 se
obcas promitne rotace, u pohybu €. 3 se vyrazné zvétsil rozsah rozpazeni, v pohybu €. 4
otaci zada, v pohybu €. 12 zveda ruce nad hlavu, pohyby ¢. 11 a 13 se snazi napodobit.
MMSE 21 bodu. Poslednich 8 lekci byla zjiStovana nalada pted a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klient se zklidnil, naSel aktivitu, ktera ho uspokojuje, na cviceni se vzdy velice t&si,
zvetsil se jeho svalovy i1 kloubni rozsah. Svalové napéti se vizualné nezménilo. Po
pfipomenuti se narovnd v zidli, osvojil si pohyby €. 1, 2 2,2,3,4,5,6, 7, 8,9, 10, 12.
Zklidnil se, ze cviCeni neodchazi, zacal komunikovat i s muzi, po piedchozim
upozornéni je mozny dotek, zlepsila se koordinace u jednodussich pohybi. Nalada se
klientovi po aktivité zlepSila nebo se nezménila, nikdy se nezhorSila. Klient si pfi

cviceni trénuje pamét’, jemnou a hrubou motoriku a zlepSuje pohyblivost.
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Klient 1

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ano ano ano
2 ne ne ne ano ano ano
3 0 0 ne ne ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ne ne ano ano ano ano
8 ne ne ano ano ano ano
9 ne ne ano ano ano ano
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ne ne ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ne ne ne ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ne ne ne ano

Tabulka ¢.1 Zdroj: Viastni vyzkum

7.1.2 Pripadova studie ¢. 2

Anamnéza:

RA: klient je Zenaty, je mu 69 let, ma 1 dit¢ s t€Zkym zdravotnim postizenim, které je
v péci manzelky

OA: Alzheimerova choroba s casnym zacatkem, MMSE 10 bodt

SA: klient je vyucen, diive pracoval jako brusi¢; hygienu, oblékani a stravovani zvlada

s dohledem, je chodici, komunikativni s velmi Spatnou slovni zasobou, nadmérné
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vyhledava aktivity, manzelkou je navstévovan, pravidelné¢ mu telefonuje, doma pobyva
vyjimecné; klientem Domova se zvlaStnim reZimem je od ledna 2009

Zdjmy: prochazky, zahradniCeni, tanec, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: klient potfebuje dohled pii sebepéci, objevily se prvni znamky
inkontinence, aktivity jiz nevyhledava, ale ucastni se jich, cviceni taoistického tai chi
navstévuje pravidelné, ¢asto odpociva, doslo k vyraznému zhorSeni kognitivnich funket,

MMSE 5 bodi.

1. cvicici lekce: Klient neni schopen otacivych pohybt, na zidli se hrbi, stale se opira,
zadny pohyb sdm nezvlada ani na konci hodiny. Rukama nekoordinované ,,maché* na
vSechny strany, problém mu dél4 i prvni pohyb. MMSE 10 bodd.

2. cvicict lekce: Pii provadéni jednotlivych pohybll nebyl u klienta zaznamenan zadny
posun vpied, pouze u pohybu €. 1 se mu na konci hodiny podafilo otacet obé ruce dle
instrukci, ostatni pohyby byly zcela nekoordinované a nezvladl je ani s pomoci
asistenta. Stale se opira o zidli.

Po 2 mésicich: Klient zacal dobfe zvladat prvni pohyb, v druhém chybi rotace, ale ruce
jsou spravné vedeny ve stfedové ose téla. Treti pohyb se snazi napodobit, je vSak stale
nekoordinovany a chybi veSkerd rotace. Na pfipominku ,narovname zada“ stale
nereaguje. Pohyby €. 5, 6 a 10 zacvici s asistentem, pohyby €. 7 a 8 zvlada bez obtizi. U
pohybu €. 9 neuvolnuje koleno, je vidét stalé napéti. 10 se snazi napodobit, provedeni
pohybu €. 11 pfipomina plavecky styl ,,kraul* a v ¢. 14 pouze zveda ruce. U dvanéctého
pohybu chybi rotace rukou, protahuje se cca do 2/3 rozsahu pazi.

Po 4 mésicich: Klient si dobie osvojil pohyby €. 1, 5, 6, 7, 8, 10 a 12 a prvni pohyb
sestavy. Do pohybu €. 2 zacal vkladat rotaci, je schopen dobfe zacvicit 3. pohyb. Po
pfipomenuti se narovnd, ale v pohybu ¢. 4 pohybuje pouze rukama, zady neotaci.
V devatém pohybu je stale vidét tah. Pohyby €. 11 a 13 se mu dafi ¢aste¢né napodobit, u
14. Pohybu stale chybi tlaceni do rukou a do nohou. Prvni dva pohyby sestavy
s asistentem zacvi¢i. Pfi praci s asistentem byl kieCovity, velmi snadno se rozptyloval,

bylo nutné udrzovat staly ocni kontakt.
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Po 7 mésicich: Klient potiebuje zvySenou pomoc asistenta, kieCovitost pii spolupraci
pretrvava, ale je schopen nckteré pohyby dobie napodobit, pokud cvi¢i sam, pohyby
jsou uvolnéné. Zvétsil se rozsah rozpéti rukou, koordinace u jednoduchych pohybt se
pozici vytrva n€kolik minut. Pohyby sestavy sdm ani s instruktorem nezacvici, ale
v ramci svych moznosti se je snazi napodobit. V pohybu €. 2 se zlepsila koordinace, ale
sdm pohyb nezacvici, v pohybu ¢. 4 otac¢i zada. Pohyby ¢. 7 a 8 jsou koordinované
pohyb €. 9 je stale veden tahem, u ¢. 10 se zvé€tsil kloubni rozsah. Pohyby ¢. 11 a 13 se
snazi napodobit, ale spravné provedeni se mu nedaii. MMSE 5 bodt. Poslednich 8 lekci
byla zji§tovana nélada pted a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klienta aktivita uspokojuje, na cviceni se t¢si, zvétsil se jeho svalovy i kloubni rozsah,
svalové napéti se vizualné nezmeénilo, po pfipomenuti se narovna v zidli, zlepSila se
koordinace u jednodussich pohybt. Osvojil si pohyby €. 1,22, 3,4,5,6,7,8,10a 12.
Pohyby €. 2, 9, 11, 13 a 14 casteCn¢ zacvici pouze s dopomoci asistenta. Nalada se
klientovi po aktivité vétSinou zlepsila, nikdy se nezhorsila. Klient si pii cviceni trénuje

pamét’, jemnou a hrubou motoriku a zlepsSuje pohyblivost.
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Klient 2

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ne ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ne ano ano
2 ne ne ne ne ne ano
3 0 0 ano ne ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ne ne ano ano ano ano
8 ne ne ano ano ano ano
9 ne ne ne ne ne ne
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ano ne ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ne ano ne ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ano ne ne ano

Tabulka ¢. 2 Zdroj: Vlastni vyzkum

7.1.3 Pripadova studie ¢. 3

Anamnéza:

RA: klientka je svobodnd, bezdétna, je ji 82 let

OA: demence smisené¢ho typu, ICHS, ICH DK, rozedma plic, klienta neustale smrka,
MMSE 19 bodu

SA: klientka ma vysokoskolské vzdélani, diive pracovala v Ustavu pro jazyk Gesky —

psala slovniky a ucebnice; byla hospitalizovana v psychiatrické 1écebné, hygienu,
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oblékani a stravovani zvladd s dohledem, je chodici, komunikativni, aktivity
nevyhledavd; je pravidelné navstévovana bratrem; klientkou Domova se zvlastnim
rezimem je od kvétna 2008

Zdjmy: predcitani personalem, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: klienta potifebuje dohled pii sebepéci, aktivity nevyhledava, je

samotaiskd, veétSinu volného Casu travi spankem, MMSE 14 bodii.

1. cvicici lekce: Klientka neni schopna otaCivych pohybi, na zidli se hrbi, stale se opira,
paze rozpazi maximaln€ na ' rozsahu. Prvni pohyb nezvlad4d ani na konci hodiny.
Pohyby €. 5 a 6 ma nekoordinované, kazdd noha se otaci jinym smérem, na konci
pohybu polozi celou plosku na zem. V pohybech €. 7 a 8 nohy neprotahuje, pohyb €. 9 a
10 necvici. Pti aktivité ¢asto usina. MMSE 19 bodu.

2. cvicici lekce: U prvniho pohybu zkoordinovala ruce na konci hodiny, takze se otacely
spolecné. U % druhého pohybu chybélo protaZeni a rotace, ruku pouze mirné natahla
pred sebe a zase ji vratila k télu. Koordinace u pohybii €. 5 a 6 chybi, v pohybech ¢. 7 a
8 chybi protazeni, s pomoci asistenta se podatilo napodobit pohyby ¢. 9 a 10, u don yu
pouze zvedd ruce nahoru a dolu, chybi protazeni svalii a tlaceni. Klientka obcas
pospava.

Po 2 mésicich: Klientka vydrzi cvi¢it po celou dobu, prvni pohyb zvladd dobte,
v druhém stale chybi rotace, na pfipominku ,,narovndme zada“ nereaguje. Potiebuje
stalou pomoc asistenta. Koordinace u pohybii ¢. 5 a 6 se zlepsila, obé nohy obcas
pracuji spole¢né. Pohyby €. 3, 9, 10, 11 a 12 se snazi napodobit, rotace v kotniku chybi,
na pohybu 14 se nic nezménilo.

Po 4 mésicich: Klientka ¢aste¢né cvici se skupinou Uplné sama, bez pomoci asistenta.
Ke konci c¢tvrtého mésice udrzela pozornost po celou dobu lekce, vice jak polovnu
cvicici doby byla neoptena, jednotlivé pohyby opakovala velmi dobie, obCas se i
usmala. Dobfte si osvojila pohyby ¢. 1, 5,6, 7, 8,9, 10 a 12 a prvni pohyb sestavy. U
3 rozpazi maximaln¢ na %2 paze, chybi rotace. V pohybu 4 pohybuje pouze rukama,

zada opira o zidli.
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Po 7 meésicich: Klientka potiebuje zvySenou pomoc asistenta, obCas se usmiva.
nebo jen mirné, pfi praci s asistentem je schopna nékteré pohyby velmi dobie
napodobit, po pfipomenuti narovna zada a v této pozici vytrva cca 10 minut. Pohyby
sestavy zacvici pouze s asistentem. U pohybu €. 3 se zvétsil rozsah rozpazeni, v pohybu
€. 4 otaci zada a v . 10 se zlepsila rotace, pohyby €. 11 a 13 se snazi napodobit,
v pohybu ¢. 12 zved4d ruce nad hlavu. MMSE 14 bodd. Poslednich 8 lekei byla
zjistovana nalada pied a po cviceni.

Zavér pozorovani:

U klientky se zvé&tsil svalovy i1 kloubni rozsah, svalové napéti se vizualné nezménilo, po
obecném ptipomenuti se narovna v zidli, osvojila si pohyby ¢. 1, 22, 3,4, 5,6, 7, 8,9,
10, 12. Nepospava, zlepsila se koordinace u jednodussich pohybt. Nalada se ji po

aktivité zlepsila nebo ztlistala stejna, nikdy se nezhorsila.
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Klient 3

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ne ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ne ano ne
2 ne ne ne ne ne ne
3 0 0 ne ne ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ne ne ano ano ano ano
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ne ano ne
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ne ne ano ne
14 0 0 ne ne ne ne
sestava 0 0 ne ne ano ne

Tabulka ¢. 3 Zdroj: Vlastni vyzkum

7.1.4 Pripadova studie ¢. 4

Anamnéza:

RA: Klientka je vdova, je ji 70 let, ma 2 déti

OA: vaskularni demence stfedné pokrocild, bipolarni afektivni porucha, organické

poruchy nalad, rozedma plic, psychomotoricky neklid dolnich konéetin (DK), MMSE

28 bodl
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SA: klientka ma vysokoSkolské vzdé€lani, pracovala jako ucitelka, pozdéji jako
ekonomka; byla hospitalizovana v psychiatrické 1é¢ebné, hygienu a oblékani zvlada
s dohledem, je chodici, komunikativni se zachovalou slovni zasobou, aktivity
nevyhledava; rodinou je pravidelné navstévovana, Casto travi svatky a vikendy doma;
klientkou Domova se zvlaStnim rezimem je od roku 2009

Zdjmy: Cteni, spanek, jidlo, modlitba, sledovani TV, cviceni taoistického tai chi
Soucasny stav: klientka potiebuje dohled pii sebepéci, aktivity nevyhledava, ale cviceni
taoistického tai chi navstévuje pravidelné, Casto odpociva, trpi nadvahou, je silné

podezirava — trpi pocity okradeni, ¢asto polehava; MMSE 24 boda.

1. cvicici lekce: Klientka je roztrzita, velmi neklidna, neustale pohybuje nohama. Neni
schopné otacivych pohybii, na zidli se hrbi, stile se opird, paze rozpazi max na %
rozsahu, pohyby jsou trhavé. Na konci hodiny zvlada prvni pohyb. Pohyby €. 5 a 6 ma
zcela nekoordinované, u pohybt €. 7 a 8 chybi protaZeni, provadi je Svihem, pohyby ¢.
9 a 10 dobte napodobuje. MMSE 28 bod.

2. cvicici lekce: Na chovani klientky se nic nezménilo, psychomotoricky neklid DK
pretrvava. Prvni pohyb dobfe kopiruje, u /2 druhého pohybu chybélo protazeni a rotace.
Koordinace u pohybt €. 5 a 6 chybi, kazd4 noha se vytaci jinym smérem, v provedeni
pohybt ¢. 7 a 8 k zd&dné zméné nedoslo, u don yu pouze zveda ruce nahoru a dolu,
chybi protazeni téla a tlaceni.

Po 2 mésicich: Klientka je klidnéjsi, prvni pohyb zvlada dobie, v druhém stale chybi
rotace, na pfipominku ,,narovname zada* nereaguje, po celou dobu cviceni se opira. U
tretitho pohybu chybi rotace, je provadén Svihem. Koordinace u pohybt ¢. 5 a 6 se
zlepsila, obé nohy obcas pracuji spolecné, ale na konci pohybu polozi celou plosku na
zem. Pohyby ¢. 7 az 10 se ji dafi napodobit, ale rotace v kotniku je minimalni. U
dvanactého pohybu chybi rotace rukou, které¢ zveda jen do vyse ramen., na pohybu ¢.14
se nic nezménilo.

Po 4 mésicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1, 7, 8,9, 10 a 12 a prvni dva pohyby
sestavy je schopna zacvi¢it sama. Na zidli se stale hrbi, narovna se po pripomenuti. U

pohybu ¢. 3 chybi rotace, ale zacina ho vést protazenim. V pohybu ¢. 4 hybe pouze
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rukama, zada stale opira o zidli, v pohybu ¢. 2 chybi rotace, pohyby €. 11 a 13 dobfie
napodobuje.

Po 7 mésicich: Klientka je klidna, psychomotoricky neklid nohou vymizel, soustfedi se
po celou dobu cviceni, obCas se usmiva. Zvétsil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména
k mirnému zlepSeni. Po pfipomenuti narovnd zdda a cca 5 minut v této pozici vytrva.
Pohyby sestavy zacvic¢i sama v ramci svych moznosti. V pohybu €. 2 se objevuje rotace,
v pohybu ¢. 4 otaci zada, pohyby €. 5 az 9 vykondva bez problému, v pohybu ¢. 10 se
zvetsil kloubni rozsah, pohyby €. 11 a 13 se ji dafi napodobit. MMSE 24 bodu.
Poslednich 8 lekci byla zjistovana nalada pied a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientka se celkové zklidnila, psychomotoricky neklid nohou pfi cvi¢eni mizi nebo je
minimalni, zvetsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou uvolnéné, po obecném
pfipomenuti se narovna v zidli, osvojila si pohyby ¢. 1, /22,2, 3,4,5,6,7,8,9,10a
12. Zlepsila se koordinace u jednodussich pohybti. Nalada se klientce po aktivité zlepsi

nebo je stejnd, nikdy se nezhorsila.
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Klient 4

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ne ano ano
%2 ne ne ano ne ano ano
2 ne ne ne ne ano ano
3 0 0 ne ano ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ne ano ano
6 ne ne ano ne ano ano
7 ne ne ano ne ano ano
8 ne ne ano ne ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ano ne ano ne ano ano
11 0 0 ano ne ano ne
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ne ano ne
14 0 0 ne ne ne ne
sestava 0 0 ne ne ano ne

Tabulka ¢. 4 Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.1.5 Pripadova studie ¢. 5

Anamnéza:

RA: klientka je vdova, je ji 81 let, ma 2 déti

OA: Alzheimerova choroba s pozdnim zacatkem, Parkinsonsky syndrom, CHOPN,
osteoporoza, hypertenze, MMSE 15 bodt

SA: klientka je vyucena modistka, pracovala jako klobouc¢nice; hygienu, oblékani a
stravovani zvladé s dohledem, je chodici o jedné holi, malo komunikativni, aktivit se
ucastni, ale nevyhledava je; rodinou je pravidelné navstévovana; klientkou Domova se
zvlastnim rezimem je od roku ledna 2009

Zdjmy: prochazky, jidlo, sledovani TV, cvi€eni taoistického tai chi

Soucasny stav: klientka pottebuje zvySeny dohled pii sebepéci, aktivity nevyhledava,
ale cviceni taoistického tai chi navstévuje pravidelné, je plné inkontinentni, rada se

prochézi po chodbé, vyhledava télesny kontakt. MMSE 7 bodii.

1. cvicici lekce: Klientka béhem hodiny vibec nespolupracovala, byla neklidnd, obcas
chtéla odejit. MMSE 15 bodu.

2. cvicici lekce: Klientka viibec nespolupracovala, byla neklidna, stale vstavala ze zidle
a zase si na ni sedala, pomoc druhé osoby odmitla.

Po 2 mésicich: Klientka se poprvé aktivné zapojila do hodiny, je klidné&jsi, jednotlivé
pohyby zacvi¢i maximalné 2x, na pomoc druhé osoby reaguje negativné —
nekomunikuje, uzavie se do sebe.

Po 4 mésicich: Klientka zlstava klidn€ sedét na zidli, ale snadno se rozptyluje, neni
schopné otacivych pohybtl, na zidli se hrbi, opira zada, paze rozpazi cca na "2 rozsahu.
Zacvici sama pouze pohyby €. 1, a €. 5 az 10. Ostatni pohyby odmita aplikovat.

Po 7 mésicich: Klientka je klidna, dokaze se soustiedit po vétSinu doby cviceni, obcas
se usmiva. Zvétsil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména v pohybech €. 3 a 12, koordinace
pohyby stale nezacvic¢i. Po pfipomenuti narovnd zdda a cca 2 minuty v této pozici
vytrva. Pohyby sestavy sama nezacvi¢i. Osvojila si pohyby ¢. 1, %22, 2,5,6,7, 8,9, 10
a 12. V pohybech €. 3 a 4 se objevuje rotace, pohyby €. 5 az 9 vykondva bez problémd,
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v pohybech ¢. 3, 10 a 12 se zvétsil kloubni rozsah, pohyby ¢. 11 a 13 se ji dafi
napodobit jen velmi té€zce. V don yu zveda ruce, chybi protazeni. MMSE 7 bodi.
Poslednich 8 lekci byla zjistovana nalada pied a po cviceni.

Zavér pozorovdni:

Klientka se celkové zklidnila, zvétsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou
uvolnéné, po obecném pifipomenuti se narovnd na kratkou chvili v zidli, osvojila si

pohyby ¢. 1, 22,2, 3,5,6,7, 8,9, 10 a 12. Zlepsila se koordinace u jednoduchych

zlustava stejnd, nikdy se nezhorsila.
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Klient 5

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ne ne ano ne ano ano
%2 ne ne ne ne ano ano
2 ne ne ne ne ano ano
3 0 0 ne ne ano ano
4 0 0 ne ne ne ano
5 ne ne ano ne ano ano
6 ne ne ano ne ano ano
7 ne ne ano ne ano ano
8 ne ne ano ne ano ano
9 ne ne ano ne ano ano
10 ne ne ano ne ano ano
11 0 0 ne ne ne ano
12 0 0 ne ne ano ano
13 0 0 ne ne ne ano
14 0 0 ne ne ne ne
sestava 0 0 ne ne ne ano

Tabulka ¢. 5 Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.1.6 Pripadova studie ¢. 6

Anamnéza:

RA: klientka je vdova, je ji 98 let, ma 3déti

0OA: demence vaskularniho typu, ICHS, hypertenze, CHOPN, stav po CMP a IM, DM
I1. typu, MMSE 24 bodi

SA: klientka ma stfedoskolské vzdélani, pracovala jako tfednice; hygienu a oblékani
zvladéa s dohledem, je chodici, komunikativni se zachovalou slovni zasobou, aktivity
vyhledava; rodinou je pravidelné¢ navstévovana; klientkou Domova se zvlastnim
rezimem je od roku 2006

Zdjmy: Cteni, prochazky, zpév, sledovani TV, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: klientka potiebuje dohled pii sebepéci, trpi mocovou inkontinenct,

aktivit se stale rada ucastni, ¢asto odpociva, ma potize s dechem, MMSE 24 bodu

1. cvicici lekce: Klientka je snaziva, pohyby dobfe napodobuje, ale stle se opira o zidli.
Prvni pohyb a 2 druhého zvlada bez obtizi. U pohybii €. 5 a 6 poklada plosky nohou na
zem, u pohybu ¢. 7 a 8 chybi protazeni. V pohybu ¢. 10 chybi rotace. MMSE 24 bodii.

2. cvicici lekce: Na provedeni pohybtli se nic nezménilo, u don yu pouze zveda ruce
nahoru a dolu, chybi protazeni téla a tlaceni.

Po 2 mésicich: Klientka velmi dobie napodobuje pohyby, osvojila si pohyb ¢. 1, /22, 5,
6 a 9. V pohybech ¢. 3 a 12 chybi rotace, ruce protahuje na % rozsahu. Po pfipomenuti
narovna zada a vydrzi v pozici i n€kolik minut. Koordinace u pohybti €. 2, 5 a 6 se
zlepsila. Pohyby ¢. 7, 8 a 14 jsou beze zmény, v pohybu ¢. 10 je rotace v kotniku
minimalni.

Po 4 mésicich: Klientka prvni dva pohyby sestavy zacvicila sama. Na zidli se narovna
po pripomenuti. V pohybech €. 2, 3 a 12 je rotace, zvétsil se kloubni a svalovy rozsah.
V pohybu ¢. 4 hybe pouze rukama, zdda opird o zidli, pohyby ¢. 11 a 13 dobfie
napodobuje.

Po 7 mésicich: Klientka se soustfedi po celou dobu cviceni, ¢asto se usmiva. Zvétsil se
ji rozsah rozpéti rukou, zejména v pohybech ¢. 2, 3 a 12, koordinace jednotlivych

pohybt je dobrad. Zada udrZi rovna po dobu 2 cvicici lekce. Pohyby sestavy zacvici
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sama v ramci svych moznosti. V pohybu €. 4 ota¢i zada, pohyby ¢. 5 az 10, 12 a 13
vykonava bez problémtl, v pohybu €. 10 se zvétsil kloubni rozsah, pohyb €. 11 se ji daii
napodobit ¢astecné. MMSE 24 bodii. Poslednich 8 lekci byla zjistovana nélada pied a
po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientce se zvétsil svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou uvolnéné, po obecném
pripomenuti se narovnd v zidli, osvojila si pohyby ¢. 1, 22,2, 3,4,5,6,7, 8,9, 10, 12
a 13. Zlepsila se koordinace u vSech pohybtl. Nalada se klientce po aktivit¢ zlepsi nebo

je stejna, nikdy se nezhorsila.
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Klient 6

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ano ne ano ano ano ano
2 ne ne ano ano ano ano
3 0 0 ano ano ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ano ne ne ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ne ano ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢. 6  Zdroj: Viastni vyzkum

7.1.7 Pripadova studie ¢. 7

Anamnéza:

RA: Klientka je vdova, je ji 76 let, ma 2 déti

OA: ICHS, hypertenze, DM, v srpnu 2009 fraktura levé stehenni kosti

SA: klientka ma stfedoskolské vzdélani, pracovala jako sekretaika, po urazu chodi s

choditkem, sebepé¢i zvlada bez obtizi, nabizenych aktivit se tucastni; rodinou je
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pravidelné navstévovana, Casto travi svatky a vikendy doma; klientkou Domova pro
seniory je 7 let, divodem zddosti bylo Spatné zvladani domécnosti

Zdjmy: Cteni, vateni, sledovani TV, prochazky, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: klientka je mobilni s choditkem, se sebepéci nema potize, cviceni

taoistického tai chi navstévuje pravidelné, v zafizeni je spokojena

1. cvicici lekce: Klientka je schopna otaCivych pohybt, ale stale se opird o zidli. Na
konci hodiny bez obtizi zacvic¢i pohyby €. 1, 2 2 a 9, pohyby jsou uvolnéné. Pohyby ¢.
5 a 6 ma nekoordinované, kazda noha se otaci jinym smérem, u pohybt ¢. 7 a 8 chybi
protazeni, provadi je Svihem, v pohybu €. 10 chybi rotace.

2. cvicici lekce: V provedeni pohybl neni oproti minulé lekci zadné viditelnd zména, u
don yu pouze zveda ruce nahoru a dolu, chybi protazeni téla a tlaceni. Klientka se
aktivné zapojila do pozndvani jmen instruktort.

Po 2 mésicich: Klientka si dobie osvojila pohyby €. 1, /22, 5,6, 7, 8,9 a 10. Zlepsila
se koordinace v druhém pohybu, v pohybu €. 3 chybi rotace, protazeni pazi je cca na 2/3
rozsahu, na pohybu ¢. 14 se nic nezménilo. Po pfipomenuti narovna zada, ale vydrzi se
neopirat maximalné 2 minuty. ZlepSila se v provedeni protazeni pohybtu ¢. 7 a 8.
V pohybu ¢. 10 je rotace v kotniku minimalni. U dvanéactého pohybu chybi rotace
rukou.

Po 4 mésicich: Klientka vSechny zékladni pohyby dobie zacvi¢i, vyrazné se zvétsil
kloubni rozsah v pohybu ¢. 10. Prvni dva pohyby sestavy je schopna zacvicit sama, ale
ve zbyvajicich ma velké problémy s koordinaci. Nekiizi ruce, chybi rotace a protazeni.
Na zidli se ¢asto hrbi, ale po pfipomenuti se narovna a v poloze vydrzi po celou dobu
procvi¢ovani pohybu. Do pohybu €. 3 a 12 zacala aplikovat rotaci, v pohybu ¢. 4 hybe
pouze rukama, zada nepracuji, pohyby ¢. 11 a 13 dobfe napodobuje.

Po 7 mésicich: Klientka se na cviceni t&§i. Zvétsil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména
doslo ke zlepSeni. Po pfipomenuti narovna zada a v této pozici vytrva. Pohyby sestavy

zacvi¢i sama v rdmci svych moznosti. V pohybu €. 4 otaci zada, pohyb ¢. 11 si dobie
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osvojila, ale v €. 13 stale chybi rotace. Poslednich 8 lekci byla zjiStovana nalada pted a
po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientce se zvétsil jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou uvolnéné, koordinované,
po obecném piipomenuti se narovna v zidli, osvojila si pohyby ¢. 1, 2 2,2, 3,4, 5, 6, 7,
8,9, 10, 11 a 12. Pohyby sestavy dobfe kopiruje, ale ma problémy s rotaci rukou.
Nalada se klientce po aktivité zlepSila nebo zlstala stejnd, nikdy se nezhorsila, pii
cviceni si trénuje pamét, jemnou a hrubou motoriku a zlepsuje pohyblivost, ma radost
ze spolecné prace celé skupiny, aktivné se zapojila do vzdjemné komunikace.

Zaznam 7 poloiizeného rozhovoru:

Klientka se na cviceni t€si, cviceni samotné se ji libi a uspokojuje ji. Lekce zacala
navs$tévovat, aby vyplnila sviij volny cCas, jak sama tekla: ,, co bych tady v domov¢ jinak
d¢lala, tydny jsou tu dlouhé.” Po cviceni se unavend neciti a ma pocit lepsi nalady. Na
otazku, co ji cviceni pifinasi, odpovédéla: ,,Rozhybu si pekné télo, krev se mi rozproudi.
Je to bezvadny, Ze cvi¢ime spolecné, koukdm na lidi, jak jim to jde.“ Dale klientka
uvadi, ze se ji zasluhou cviceni 1épe vstava ze sedu a zlepsila je ji chlize. S choditkem se

vSak stale citi jistéjsi. Klientka by tuto aktivitu doporucila v§em obyvateliim Domovi

pro seniory.
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Klient 7

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ano ne ano ano ano ano
2 ne ne ano ne ano ano
3 0 0 ano ano ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ano ne ano ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ne ne ano
14 0 0 ne ano ne ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢. 7 Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.1.8 Pripadova studie ¢. 8

Anamnéza:

RA: klientka je vdova, je ji 93 let, ma 2 déti

OA: hypertenze, stav po plicni embolii, osteopordza, ateroskleroza

SA: klientka je vyucena, pracovala jako kadetnice; sebepéCi zvlada bez obtizi, je
chodici, komunikativni, nabizenych aktivit se ucastni; rodinou je pravidelné
navs§tévovana, Casto travi svatky a vikendy doma; je klientem Domova pro seniory 6 let,
divodem byl strach ze samoty a také chtéla byt blize rodiné

Zajmy: prochazky, cviceni, ¢teni, kresleni, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: : klientka je mobilni, sebepéci zvlada bez obtizi, v zafizeni je

spokojend, cviceni taoistického tai chi navstévuje pravidelné

1. cvicici lekce: Klientka je roztrzita, stale se opird o zidli, pohyby jsou trhavé, vedené
Svihem. Na konci hodiny je klidn4, ale pohyby jsou stale vedeny Svihem. Pohyb ¢. 2 je
nekoordinovany, ruce nepracuji spolecné, v pohybech ¢. 5 a 6 poklada plosky na zem,
kazda noha jde jinym smérem. U pohybt ¢. 7 a 8 chybi protazeni a nohy vykopava
prilis vysoko. V pohybu €. 10 je rotace v koleni.

2. cvicici lekce: Klientky je klidngjsi, vice se soustfedi. V prvni pohybu je vidét svalové
uvolnéni, druhého pohybu chybélo protazeni a rotace. Koordinace u pohybii ¢. 5 a 6
chybi, kazda noha se vytaci jinym smérem, v provedeni pohybi ¢. 7, 8 a 10 k zadné
zméné nedoslo, u don yu pouze zveda ruce nahoru a dolu, chybi protazeni téla a tlaceni.
Po 2 mésicich: Klientka se pii jednotlivych hodinach usmiva, je klidnéjsi. V pohybu €.
2 a 12 chybi rotace. Po celou dobu cviceni se opird o zidli. V tfetim pohybu chybi
rotace, je provadén Svihem. Koordinace u pohybi €. 5 a 6 se zlepsila, ob& nohy pracuji
spole¢né, ale na konci pohybu polozi celou plosku na zem. Pohyby €. 7, 8 a 14 jsou
beze zmény, v pohybu €. 9 se ji nedaii uvolnit koleno, v ¢. 10 se zlepSila rotace v koleni,
ale stale ji neptfenesla do kotniku. Klientka se aktivné zapojila do pozndvani jmen

instruktoru.
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Po 4 mésicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1, /22, 5, 6, 7, 8, a 12 a prvni dva pohyby
sestavy je schopna zacvi¢it sama. O Zidli se stale opird, narovna se az po pfipomenuti. V
pohybu €. 2 vychazi rotace ze zapésti, v €. 3 chybi rotace a ruce zveda pfrili§ vysoko.
V pohybu ¢. 4 hybe pouze rukama, zada stale opirda o zidli. V pohybu ¢. 9 se ji stale
nedafi uvolnit koleno, v ¢. 10 krouzi misto v kotniku stale v koleni. Pohyby ¢. 11 a 13
dobfte napodobuje, v don yu zveda ruce a ohyba télo.

Po 7 mésicich: Klientka je usmévava, zvétSil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména
v pohybech €. 3 a 12, koordinace u jednoduchych pohybti je dobra, u slozitéjsich doslo
ke zlepSeni. Po pfipomenuti narovna zada a cca 5 minut v této pozici vytrva. Pohyby
sestavy zacvici sama v ramci svych mozZnosti, dobfe je kopiruje, ale nedotahuje je, jsou
nepiesné.. V pohybu €. 2 vychazi rotace ze zapé€sti, v pohybu ¢. 3 mé vysoko posazené
ruce, pohyb je neuvolnény, ale provadi dobie rotaci rukou. Do pohybu ¢. 4 vlozila
otaceni zad, pohyby €. 5 az 8 si osvojila, v pohybu ¢. 9 chybi stale uvolnéni kolena, v
pohybu €. 10 stale krouZi v koleni. V pohybech €. 11 a 13 je horsi koordinace, ale dobie
je kopiruje, v €. 12 provadi rotaci rukou az v posledni fazi pohybu. V pohybu ¢. 14

zveda ruce a predklani se. Poslednich 8 lekei byla zjistovana nalada pied a po cviceni.

Zavér pozorovdni:

Klientce se zvétsil jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby vSak nejsou uvolnéné, u
1,2 2,2,4,5, 6,7, 8. Pohyby sestavy dobte kopiruje, ale ma problémy s rotaci rukou.
V pohybu ¢. 10 se ji nepodatilo za celou dobu pozorovani pifenést rotaci do kotniku.
Pohyby ¢. 3,9, 11, 12, 13 a 14 jsou nedotazené, Casto chybi rotace. Nalada se klientce
po aktivité zlepsila nebo zistala stejnd, nikdy se nezhorSila, pfi cviceni si trénuje pamét,
jemnou a hrubou motoriku a zlepSuje pohyblivost, ma radost ze cviceni, aktivn¢ se

zapojila do vzajemné komunikace.
Zaznam 7 poloFizeného rozhovoru:

Klientka se na cviceni t€8i, cviceni samotné se ji libi a uspokojuje ji. Lekce zacala

navstévovat pro bolesti sedaciho nervu, a aby si zlepSila svou kondici. Po cviceni se
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unavend neciti a ma pocit lepsi nalady. Na otazku, v ¢em vidi piinos, odpovédéla:
»Pohodu, klid, zlepSuje se mi chlize, mam lepsi stabilitu. Déla mi dobie na patef. Jsem
Stastna, Ze na n¢j chodim.” Klientka by tuto aktivitu doporucila vSem obyvatelim

Domovt pro seniory.
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Klient 8

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ano ano ano
2 ne ne ne ano ano ano
3 0 0 ne ne ano ano
4 0 0 ne ne ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ne ne ano ano ano ano
8 ne ne ano ano ano ano
9 ne ne ne ne ano ne
10 ne ne ne ano ne ano
11 0 0 ano ne ano ne
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ne ano ne
14 0 0 ne ne ano ne
sestava 0 0 ne ano ano ne

Tabulka ¢. 8 Zdroj: Vlastni vyzkum

7.1.9 Pripadova studie ¢. 9

Anamnéza:

RA: klientka je rozvedena, je ji 66 let, ma 1 dité

OA_: bolesti hlavy, ICHS, stav po IM a CMP

SA: klientka ma stfedoskolské vzdélani a nedostudovanou teologickou fakultu,

pracovala jako tufednice; sebepéci zvladd bez obtizi, je chodici, aktivit se ucastni;
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rodinou je pravidelné navstévovana, ale domil nechce; je klientkou Domova pro seniory
ptes 1 rok, divodem bylo osaméni. Chtéla klidné a hezké stari.

Zdjmy: cviceni taoistického tai chi, Cteni, luSténi kiizovek, sledovani TV —
védomostnich soutézi

Soucasny stav: klientka je mobilni, sebepé¢i zvlada bez pomoci jiné osoby, cviceni

taoistického tai chi navstévuje pravidelné

1. cvicici lekce: Klientka je spiSe pasivni, na zacatku hodiny ma problémy s koordinaci
jednotlivych pohybu. Opira se o zidli, paze rozpazi maximaln€ na 2/3 rozsahu, pohyby
jsou pomalé, vlacné, jakoby unavené. Na konci lekce je vidét zlepSeni v koordinaci u
jednotlivych pohybti. Pohyby €. 1 a 5 — 9 zvlada bez obtizi, v ¢. 10 je rotace v kotniku
mala.

2. cvicici lekce: Na chovani klientky se nic nezménilo. Prvni pohyb dobte kopiruje, u 72
druhého pohybu chybélo protaZeni a rotace, v druhém pohybu zcela chybi koordinace.
U don yu (¢.14) pouze zveda ruce nahoru a dolu, chybi protazeni t€la a tlaeni. Klientka
se stale opira o zada.

Po 2 mésicich:Klientka je aktivnéjsi, ale pohyby jsou stile vla¢né, bez svalového
protazeni. V druhém pohybu stdle chybi rotace, ale v '2 pohybu doSlo ke zlepSeni
koordinace, za¢ina se objevovat rotace ruky. Po pfipomenuti narovna zada a chvilku
vydrzi bez opirani. V tfetim, jedendctém a dvanactém pohybu chybi rotace a protazeni
pazi. Na pohybu €. 14 se nic nezménilo.

Po 4 mésicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1,22, 2,3,4,5,6,7,8,9,10,12, 13 a
prvni dva pohyby sestavy. Po pfipomenuti se na zidli narovna a vydrzi tak podobu dvou
pohybti. V pohybu ¢. 11 chybi rotace, ale klientka se ho snazi kopirovat. V jednotlivych
pohybech se za¢ina objevovat protazeni. V pohybu €. 14 stale chybi zapojeni t¢la.

Po 7 mésicich: Klientka je aktivni, soustiedi se po celou dobu cviceni, ob¢as se usmiva.
Zvétsil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména v pohybech ¢. 3 a 12, koordinace
jednotlivych pohybt je velmi dobra. Rovna zada udrzi cca 10 minut. Pohyby sestavy
zacvi¢i sama v ramci svych moznosti, velmi dobie je kopiruje. V pohybu ¢. 11 se

objevuje rotace a protazeni, zlepSila se koordinace, v pohybu ¢. 10 se zvétsil kloubni
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rozsah. V pohybu €. 14 stale chybi prace téla. Poslednich 8 lekci byla zjistovana néalada
pted a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientka se aktivné zapojila, zvétsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou
uvolnéné, osvojila si pohyby €. 1, 2 2, 2, 3,4,5,6,7, 8,9, 10, 12 a 13. Zlepsila se
koordinace u vSech pohybi. Klientce se zcela nepodafilo osvojit si pohyb ¢. 11 a 14.
Nalada se klientce po aktivité zlepSila nebo zlstala stejnd, nikdy se nezhorsila, pti
cviceni si trénuje pamét, jemnou a hrubou motoriku a zlepsuje pohyblivost, ma radost
ze cviceni, aktivné se zapojila do vzédjemné komunikace.

Zaznam 7 poloiizeného rozhovoru:

Klientka se na cviceni tési, cviceni samotné se ji libi a uspokojuje ji, stalo je jeji hlavni
naplni volného Casu. Lekce zacala navstévovat protoze: ,, Jsem v tom vidéla dobry
pohyb, je to takové klidné.“ Po cviCeni se unavena neciti a nema pocit lepsi nalady. Na
otazku, co ji cvieni piinasi, odpovédéla: ,, Usmév a rozhybani téla. Citim se volngjsi,
zvétsil se mi kloubni rozsah v hornich i dolnich koncetinach.* Klientka by tuto aktivitu

doporucila vS§em obyvatelim Domov1i pro seniory.
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Klient 9

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ano ano ano
2 ne ne ano ano ano ano
3 0 0 ano ano ano ano
4 0 0 ano ano ano ano
5 ano ne ano ano ano ano
6 ano ne ano ano ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ano ne ano ne ano ano
11 0 0 ne ano ano ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ano ano ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢. 9 Zdroj: Viastni vyzkum
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7.1.10 Piipadova studie ¢. 10

Anamnéza:

RA: klientka je vdova, je ji 84 let, ma 1 dité

OA: astma, DM II. typu, hypertenze, aterioskler6za, stav po CMP, pied 6 lety fraktura
krcku femuru, bolesti ky¢li

SA: klientka je vyuCend modistka, S$ila klobouky; je sobé&statna, chodici s 1
francouzskou holi, je komunikativni, nabizenych aktivit se rada ucastni; klientkou
Domova pro seniory je od srpna 2006, divodem zadosti bylo osamoceni

Zajmy: prochazky, Cetba, rucni prace, sledovani TV, cvi€eni taoistického tai chi
Soucasny stav: klientka je sobéstacna, chodi o 1 francouzské holi, nabizenych aktivit se

ucastni, cviceni taoistického tai chi navstévuje pravidelné

1. cvicici lekce: Klientka se aktivné zapojila, ma drobné problémy s otaCivymi pohyby a
celou dobu se opira zady o Zidli. PaZe rozpazi cca na 2/3 rozsahu. U druhého pohybu
ma potize s koordinaci obou rukou, u ' tohoto pohybu chybi rotace. V pohybech €. 5 a

6 otaci kazdou nohu na jinou stranu, pohyby ¢. 7 — 10 zvlada bez obtizi.

2. cvicici lekce: Klientka se opird o zidli, po pfipomenuti se na okamzik narovnd, ale
nevydrzi v pozici ani po dobu jednoho cviku. V prvnim pohybu mé dobrou rotaci rukou,
v pohybech ¢. 2 2, 2, 5 a 6 k zadné viditelné zmén¢ v koordinaci nedoslo, pohyby jsou
bez rotace. V don yu chybi protazeni téla a tlaceni, klientka zveda pouze ruce a opira se

o zidli.

Po 2 mésicich: Klientka si dobfe osvojila prvni pohyb a 2 druhého pohybu. V druhém
pohybu doslo ke zlepSeni koordinace a rotace rukou. V pohybu ¢&. 3 chybi rotace,
pohyby jsou vlacné, bez svalového protazeni. Rozpéti pazi ma cca na 2/3. V pohybech
¢. 5 a 6 doslo ke zlepSeni koordinace. V pohybech €. 11 a 12 chybi rotace a protazeni
pazi. Na pohybu €. 14 se nic nezménilo. Po pfipomenuti narovné zada a chvilku vydrzi

bez opirani.
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Po 4 mésicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1, 22,5, 6,7, 8,9, 10 a 12 a prvni dva
pohyby sestavy. Po pfipomenuti se na zidli narovna a vydrzi tak podobu tiech pohybii.
Ve druhém pohybu se klientce stdle nedafi zkoordinovat ob¢€ ruce s rotaci, protazeni
pazi je cca na % délky. V pohybu €. 3 chybi druhé a tieti rotace rukou, protazeni pazi je
na ¥ délky. Do ¢Etvrtého pohybu se za¢ina prolinat mirnd rotace zad. V pohybu ¢. 11
chybi otaceni pazi. V pohybu ¢. 14 klientka zapojuje celé télo. V jednotlivych pohybech

se zaCina objevovat protazeni.

Po 7 mésicich: Klientka je aktivni, pfi cviceni se usmiva. Zvétsil se ji rozsah rozpéti
pazi, zejména v pohybech €. 3 a 12, koordinace jednotlivych pohybl je dobrd. Rovna
zada udrzi cca 10 minut. Pohyby sestavy zacvi¢i sama v ramci svych moznosti, velmi
dobfte je kopiruje. V pohybech ¢. 2, 4 a 11 se objevuje rotace a protazeni, zlepsila se
koordinace, v pohybu €. 10 se zvétsil kloubni rozsah v kotniku. V pohybu €. 14 je dobré
protazeni horni poloviny téla. Poslednich 8 lekci byla zjistovana nalada pied a po

cviceni.

Zavér pozorovdni:

Klientka se aktivné zapojila, zvétsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou
uvolnéné, osvojila si pohyby ¢. 1, 22,2, 4,5,6,7,8,9, 10, 12, 13 a 14. Zlepsila se
koordinace u vSech pohybu. Klientce se zcela nepodatilo osvojit si pohyby €. 3, 4 all.
Nalada se klientce po aktivité vzdy zlepsila, nikdy se nezhorSila. Pfi cviceni si trénuje
pamét, jemnou a hrubou motoriku a zlepSuje pohyblivost, zvétsil se jeji kloubni rozsah,
ma radost ze cviceni, aktivné se zapojila do vzdjemné komunikace. Vysledky celého

pozorovani jsou zpracovany v tabulkach a grafech.

Zaznam 7 poloFizeného rozhovoru:

Klientka se na cviceni t¢8i, cviceni samotné se ji libi a uspokojuje ji. Lekce zacala
navs§tévovat, protoze si chce zachovat svou pohyblivost. Po cviceni se unavena neciti,
ale obcas ji trochu boli zdda, ma vSak pocit uvolnéni a lepsi nalady. Na otazku, v ¢em

vidi nejvétsi piinos cviceni, odpovédéla: ,, Podporu v pohybu a radost. Radost z pohybu,
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kterou pfi cviceni nepocituje. Klientka by tuto aktivitu doporucila v§em seniortim.
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Klient 10

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ano ano ano
2 ne ne ne ano ano ano
3 0 0 ne ne ne ne
4 0 0 ano ne ne ne
5 ne ne ano ne ano ano
6 ne ne ano ne ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ano ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ne ne ne
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ne ano ano
14 0 0 ano ano ano ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢.10 Zdroj: Vlastni vyzkum

7.1.11 Pripadova studie €. 11

Anamnéza:

RA: klientka je rozvedena, je ji 74 let, ma 2 déti

OA: zlomenina femuru v roce 2009, nedoslychavost, bolesti kréni patete, hypertenze,
aterioskleroza

SA: klientka vystudovala pomocnou Skolu, diive pracovala jako délnice; sebepéci

zvlada bez obtizi, je komunikativni, chodi o dvou francouzskych holich, nabizenych
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aktivit se pravideln¢ ucastni; rodinou, je pravidelné¢ navstévovana, ale domi nechodi.
Obyvatelkou Domova pro seniory je 6 let, divodem umisténi byla ztrata bydleni.
Zdjmy: prochazky, sport, sledovani TV a hrani karet, cviceni taoistického tai chi
Soucasny stav: klienta je v Domove (DS) st'astnd, sebepéci zvlada bez obtizi, chodi o 1
francouzské holi, vyhledava pohybové aktivity, cviCeni taoistického tai chi navstévuje

pravidelné

1. cvicici lekce: Klientka se aktivné zapojila do hodiny, ale je nedivétiva, ma problémy
s rotaci u vSech pohybt, na Zidli se hrbi, opird zada, paZze rozpazi maximalné na %
rozsahu. Pohyby jsou nekoordinované, chybi uvolnéni a protazeni. Na konci lekce, se ji
dafti dobte napodobit pohyb ¢. 1, 7, 8,9 a 10.

2. cvicici lekce: Klientka je aktivni, ale stale nedivétiva. Prvni pohyb dobfie kopiruje, u
2 druhého pohybu chybi protaZeni a rotace rukou, druhy pohyb je zcela nekoordinovan.
V pohybech ¢. 5 a 6 se kazd4a noha pohybuje jinym smérem. V pohybu ¢. 14 pouze
zveda ruce nad hlavu, chybi protazeni téla. Pohyb ¢. 7 — 9 je schopnd dobfe zacvicit.
Klientka se po celou dobu cviceni stale opira o zidli.

Po 2 mésicich: Klientka se zapojila do komunikace, v pohybech ¢. /2 druhého, 2 se
vyrazné zlepsila koordinace a rotace pazi. Dale se zlepSila koordinace v pohybech €. 5 a
6. V tfetim, jedenactém a dvanactém pohybu chybi rotace rukou a protazeni. V pohybu
¢. 14 k zadné zmén€ nedoslo. Po pfipomenuti narovna zada, ale nevydrzi sedét bez
opirani.

Po 4 mésicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1, 2, 3,4, 6,7, 8,9, 10, 12, 13 a prvni dva
pohyby sestavy. Po pfipomenuti se na zidli narovné a vydrzi tak podobu dvou pohybi.
V pohybu €. 5 je minimalni protazeni do Spicky, v €. 11 chybi rotace rukou, ale klientka
se ho snazi kopirovat, v ¢. 14 stale chybi zapojeni téla. V jednotlivych pohybech se
zacina objevovat protazeni.

Po 7 mésicich: Klientka je aktivni, soustiedi se a Casto se usmiva. Zvétsil se ji rozsah
rozpéti pazi, zejména v pohybech ¢. 3 a 12, koordinace jednotlivych pohybil je velmi
dobra. V pohybu ¢. 10 se zvétsil jeji kloubni rozsah. V pohybu €. 14 stale chybi prace

téla. Osvojila si pohyb ¢. 11. Rovna zada udrzi cca 10 minut. Sestavu zacvi¢i sama
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v ramci svych moZznosti, velmi dobie vSechny pohyby kopiruje. Poslednich 8 lekci byla
zjiStovana ndlada pied a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientka se aktivné zapojila, zvétsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou
uvolnéné, osvojila si pohyby €. 1, 2 2,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11, 12 a 13. Zlepsila se
koordinace u vSech pohybt. Klientce se zcela nepodafilo osvojit si pohyb €. 14. Nélada
se klientce po aktivit¢ zlepSila nebo zlistala stejnd, nikdy se nezhorsSila, pfi cviceni si
trénuje pamét, jemnou a hrubou motoriku a zlepsuje pohyblivost, ma radost ze cviceni,
aktivné se zapojila do vzajemné komunikace.

Zaznam 7 poloiizeného rozhovoru:

Klientka se na cviceni tési, cviceni samotné se ji libi. Lekce zacala navstévovat protoze:
,, Jsem chtéla pohyb.“ Po cviceni vétSinou Ginavu nepocituje, nebo jen minimalni, obc¢as
ji boli zada a ruce, ptredevsim pfi rotaci. Ma pocit lepsi nalady. Na otazku, co ji cviceni
pfindsi, odpovédela: ,, Radost, mam lepsi citlivost v prstech na rukéch, zlepSila se mi
jemna motorika a zvétsil se mi kloubni rozsah. Klientka by tuto aktivitu doporucila

vSem obyvatelim Domovt pro seniory.

Graf nalady - klient 11
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Graf ¢. 11 Zdroj: Viastni vyzkum
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Klient 11

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ne ano ano ano ano
%2 ne ne ano ne ano ano
2 ne ne ano ne ano ano
3 0 0 ano ne ano ano
4 0 0 ano ano ano ano
5 ne ne ano ne ano ano
6 ne ne ano ne ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ano ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ne ano ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ano ano ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢. 11  Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.1.12 Pripadova studie €. 12

Anamnéza:

RA: klientka je vdova, je ji 85 let, ma 2 déti

OA: hypertenze, slaba DM, polyartroza

SA: klientka ma stfedosSkolské vzde€lani, diive pracovala jako ucitelka; sebepéci zvlada
bez obtizi, komunikativni, po padu trpéla mocovou inkontinenci, byla nechodici a
dezorientovana, nabizenych aktivit se ucastni; rodinou je pravidelné¢ navstévovana,
svatky a vikendy byva doma s nejbliz§imi; obyvatelkou Domova pro seniory je od ledna
2009, ditvodem pfijeti byl pad s naslednym zhorSenim zdravotniho stavu a zavislosti na
péci jiné osoby

Zajmy: prochazky, sport, Cetba, lusténi kiizovek, cviceni taoistického tai chi

Soucasny stav: u klientky se zlepSila inkontinence, je chodici, nabizenych aktivit se

ucastni, cviceni taoistického tai chi navstévuje pravidelné

1. cvicici lekce: Klientka je tichd, ale dobfe spolupracuje. Ma problémy s otacivymi
pohyby, na zidli se hrbi a opira zada, paze rozpazi maximalné na % rozsahu. Pohyb ¢. 2
je zcela nekoordinovany, v 72 druhého chybi rotace, v prvnim pohybu je rotace pouze
v zapésti. Pohyby ¢. 5 a 6 jsou zcela nekoordinované, kazdou nohu vytaci jinym
smérem, na konci pohybu nohu polozi na podlahu. Pohyby ¢. 7 — 9 se ji dafi dobte
napodobit, v desatém pohybu chybi rotace v kotniku. Na konci lekce se ji podatilo

zmeénit rotaci v prvnim pohybu, tak aby se ji pohyb promitl do celé paze.

2. cvicici lekce: Na chovani klientky se nic nezménilo. Prvni a sedmy az devaty pohyb
je dobfe veden, u Y42 druhého pohybu se zlepsila rotace rukou, v druhém pohybu zcela
chybi koordinace. Ke zlepSeni koordinace v pohybech ¢. 5 a 6 nedoslo. U don yu (¢.14)
pouze zveda ruce nahoru a dolu, chybi protazeni t¢la a tlaceni rukou. Klientka se stale

opira o zidli.

Po 2 mésicich: Klientka je aktivnéj$i, zapojila se do vzajemné komunikace. V druhém

pohybu doslo ke zlepSeni koordinace, zac¢ind se objevovat rotace rukou. V tietim,
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jedenactém a dvandctém pohybu chybi rotace a protazeni pazi. V pohybech €. 5 a 6 se
vyrazné zlepsila koordinace, v pohybu €. 10 se zvétsil kloubni rozsah. Na pohybu ¢. 14

se nic nezménilo. Po pfipomenuti narovna zada a chvilku vydrzi bez opirani.

Po 4 mesicich: Klientka si osvojila pohyby €. 1, 22, 2, 3,4,5,6,7,8,9,10, 12,13 a
prvni dva pohyby sestavy. Po pfipomenuti se na zidli narovnd a vydrzi tak po dobu péti
pohybli. V pohybu ¢. 11 chybi rotace pazi, ale klientka se ho snazi kopirovat.
V jednotlivych pohybech se za¢ina objevovat protazeni. V pohybu ¢. 14 stile chybi

zapojeni téla.

Po 7 mésicich: Klientka je aktivni, soustfedi se po celou dobu cviceni, usmiva se.
Zveétsil se ji rozsah rozpéti rukou, zejména v pohybech ¢. 3 a 12, koordinace
jednotlivych pohybti je velmi dobra. Rovna zada udrzi cca 15 minut. Pohyby sestavy
zacvi¢i sama v ramci svych moznosti, velmi dobife je kopiruje. V pohybu ¢. 11 se
objevuje rotace a protazeni pazi, zlepsila se koordinace, v pohybu ¢. 10 se vyrazné
zveétsil kloubni rozsah. V pohybu ¢. 14 zveda pfili§ vysoko ruce a predklani se.

Poslednich 8 lekci byla zjistovana néalada pred a po cviceni.

Zavér pozorovani:

Klientka se aktivné zapojila, zvétsil se jeji svalovy i kloubni rozsah, pohyby jsou
uvolnéné, osvojila si pohyby €. 1, 2 2,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11, 12 a 13. Zlepsila se
koordinace u vSech pohybt. Klientce se zcela nepodaftilo osvojit si pohyb €. 14. Nélada
se klientce po aktivit¢ zlepSila nebo zlistala stejnd, nikdy se nezhorsSila, pfi cviceni si
trénuje pamét, jemnou a hrubou motoriku a zlepSuje pohyblivost, ma radost ze cviceni,

aktivné se zapojila do vzajemné komunikace.

Zaznam 7 poloiizeného rozhovoru:
Klientka se na cviceni t&si, cvi¢eni samotné se ji libi a uspokojuje ji, stalo se jednou z
jejich hlavnich naplni volného casu. Lekce zacala navstévovat protoze: ,, Mam rada

pohyb.”“ Po cvieni se unavend neciti a ma pocit lepsi nalady. Na otdzku, cem vidi
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piinos cviceni, odpovédéla: ,, Pohyb a musim se soustfedit. Myslim, ze motoriku mi
cviCeni je$té neovlivnilo, ale pokud hodina neni, tak mi to chybi.“ Klientka by tuto

aktivitu doporucila vS§em obyvatelim Domovii pro seniory.

Graf nalady - klient 12
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Graf €. 12 Zdroj: Viastni vyzkum
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Klient 12

1. lekce Po 4. mésicich Po 7. mésicich
Pohyb ¢. | koordinace | zména koordinace | zména koordinace | zména
rozsahu rozsahu rozsahu
pohybu pohybu pohybu
1 ano ano ano ano ano ano
%2 ne ne ano ano ano ano
2 ne ne ano ano ano ano
3 0 0 ano ano ano ano
4 0 0 ano ano ano ano
5 ne ne ano ano ano ano
6 ne ne ano ano ano ano
7 ano ne ano ano ano ano
8 ano ne ano ano ano ano
9 ano ne ano ano ano ano
10 ne ne ano ano ano ano
11 0 0 ne ne ano ano
12 0 0 ano ano ano ano
13 0 0 ano ano ano ano
14 0 0 ne ne ne ano
sestava 0 0 ne ano ano ano

Tabulka ¢. 12

Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.2 Vysledky vlivu taoistického tai chi na koordinaci

ZlepSeni koordinace

B 1. lekce Epo 4 mésicich Opo 7 mesicich
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Graf¢. 13 Zdroj: Viastni vyzkum
7.3 Vysledky vlivu taoistického tai chi na kloubni a svalovy rozsah
Zlepseni rozsahu
M 1. lekce @ po 4 mésicich O po 7 mésicich
E 16 = ™ ™ - =
= 14 |
2 12 — — —
5 10 = —
5 84
2 61—
D
N 41
m 0 T T T T T .
Klient &. 1 4 5 6 7 8 10 11 12

Graf ¢. 14  Zdroj: Vlastni vyzkum
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7.4 Vysledky zjistovani nalady

Zmény nalady

M klienti s demenci O klienti bez demence
T 7
=
\g 6
cS
= 4 -
o
& 37
~ 2 1
E 1 ] I
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pocet méreni

Graf¢. 15 Zdroj: Viastni vyzkum

7.5 Vysledky zmény MMSE

Zmény MMSE u klientii s demenci
B MMSE na pocéatku vyzkumu OMMSE po 7. mésicich

Pocet ziskanych bodi

1 2 3 4 5
klient

Graf¢. 16 Zdroj: Viastni vyzkum
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7.6 Nejvétsi prinos taoistického tai chi pro seniory

Ano Ne
Zlepseni koordinace 12 0
Zvétseni kloubniho rozsahu 12 0
Trénink paméti 12 0
Zklidnéni 12 0
Soustfedéni 12 0

Tabulka ¢. 13 Zdroj: Viastni vyzkum
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8. Diskuse

Cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, individudlni ptinos taoistického tai chi
pro obyvatele Domovt pro seniory Kobylisy. Vysledky byly zpracovany z jednotlivych
ptipadovych studii s vybranymi klienty a z polotizenych rozhovorii s obyvateli domova
pro seniory. Zakladni soubor tvofilo 30 klientil, z toho bylo 15 klienti s onemocnénim
demence. Vybérovy soubor ¢ital 25 klientt, z toho bylo 15 klientd s demenci. Cilovy
soubor pifedstavovalo 6 klientll s demenci a 6 klientii bez tohoto onemocnéni. Béhem
doby vyzkumu 6 klientli s diagn6zou demence zemielo, 1 odmitl po 4 mésicich
pravidelnou tcast a 2 klientliim se vyrazné zhorsil zdravotni stav, ktery vyzadoval péci
na lGzku. Pivodni zamér zahrnout 15 klientli s onemocnénim demence do vyzkumu
jsem byla proto nucena pozmeénit a dale pracovat pouze se 6 klienty. Jsem si védoma
toho, ze ziskané udaje ztohoto kvalitativniho vyzkumu nelze vzhledem k velikosti
souboru zobectniovat na celou populaci seniord. Bohuzel musim konstatovat, ze velikost
souboru a pfistup obyvatel sdemenci ke cviceni byl vyrazn¢ ovlivnén postojem
personalu k této aktivité. Cast pracovnikil pfimé obsluzné pée méla k této aktivizaci
neutralni az negativni postoj, coz se nasledné¢ odrazilo 1 v pfitomnosti poctu klientli na
jednotlivych lekcich. Na zaklad¢ tohoto zjisténi pln€ souhlasim s vyrokem Kalvacha a
Novotné (2008), Ze objem pohybu a pohybovy vykon jsou mimo jiné limitovany vili a
motivaci seniora.

Také se ztotoznuji s tvrzenim Langmaiera a Krej¢itové (2006), ktefi pisi, ze ve
stafi jsou mezi seniory vyrazné rozdily v jejich psychické a fyzické zdatnosti, coz se
potvrdilo i v samotném vyzkumu. Klienti, kteti byli zvykli udrzovat si aktivni pohyb i
v pokrocilejsim veéku zvladali jednotlivé pohyby snadnégji a rychleji si osvojovali nové
pohybové vzorce, jejich kondice se rychleji zlepSovala. Pokud klienti odmitli Gi€astnit se
lekce, vzdy jsem se jich ptala na divod. Nejcastéjsi odpovédi mi bylo zhorSeni
zdravotniho stavu, bolest, dusnost nebo tnava. I Kalvach s Novotnou (2008) uvadi, Ze u
mnoha seniord je zjevna nechut’ k pohybu, ktera ¢asto plyne z uzkosti, studu, instability,

bolesti, dusnosti, zdravotniho stavu nebo svalové slabosti.
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Vliv cviceni byl zkouman prostiednictvim dvou vyzkumnych otazek, které
umoznuji méteni vybranych kritérii tohoto vlivu (napf. zlepSeni koordinace a zvétSeni
kloubniho rozsahu).

Prvni vyzkumnou otazkou bylo zjistit, zda pfispiva cviceni taoistického tai chi
ke zlepSeni koordinace a pohyblivosti u seniorti.

V druhé vyzkumné otdzce jsem se zabyvala vlivem cviceni taoistického tai chi
na zdravotni stav seniortl se syndromem demence. Zda cvi¢eni miize pozitivné ovlivnit
jejich koordinaci a pohyblivost.

Pro méteni koordinace bylo rozhodujici provedeni jednotlivych pohybt a zmény
v jemné a hrubé motorice se zaméfenim na ptesnost a zkoordinovani pohybti rukou a
nohou. Pro méfeni pohyblivosti byly urcujici zmény kloubniho a svalového rozsahu -
protazeni t¢la, rotace patete a kloubtli, zmény v rozpazeni a natazeni koncetin.

Déle byla pouzita metoda dotazovani, polotizeny rozhovor.

Jak vyplyva z vyzkumu, prostrednictvim taoistického tai chi dochdzelo u klientu
daného zarizeni k:

1. Zlepseni pohyblivosti - zvétseni kloubniho a svalového rozsahu, vétsi rozpéti pazi,
zvétseni rotace v kloubech

2. Rozvoji motoriky — zlepSeni koordinace a provedeni jednotlivych pohybii, zlepSeni
koordinace oko — ruka, ruka — noha

3. Uvolnéni a zklidnéni — zejména u klientd s demenci, neodchazeli z aktivity,
spolupracovali, neobjevovaly se vybuchy slovni ani fyzické agrese

4. Tréninku paméti — opakovani jmen instruktort a pfitomnych klientil, zapamatovani
si jednotlivych pohybi

5. Soustredeni — klienti se pln€ vénovali provedeni jednotlivych pohybi

6. Pocitu dilezitosti — individudlni i skupinové chvaleni za provedené pohyby,
podékovani za pritomnost na hodiné

7. Vhodné aktiviza¢ni ¢innosti — pfedevsim pro klienty s demenci

Body 1. a 2. plné¢ potvrzuji stanovisko Kalvacha a Novotné (2008), ze nizka

pohybova aktivita vede k omezovani pohybového rozsahu, zhorSeni vykonnosti dolnich
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koncetin — svalové slabosti, instabilit¢ a porucham chiize, a k nizké télesné zdatnosti.
Jak uvadi Laughlin a Wong (1994), cvicenim se télo postupné méni a dochazi
k pozitivnimu ovlivnéni chlize — zlepSeni stability a pruznosti, coz potvrdili nektefi
klienti pfi vzajemnych dialozich a také v polofizeném rozhovoru. Na zlepSeni
pohyblivosti kloubti a celych svalovych skupin cvi¢enim taoistického tai chi upozornuje
1 kniha Zdravi pro teti vék (2006). Také v ni se uvadi, ze tai chi zvySuje koncentraci,
coz by bylo v rozporu s tvrzenim Zgoly (2003), ze osoby s demenci nic nezaujme a u
ukolu setrvaji jen par minut. Musim dodat, ze zvladani jednotlivych pohybti u obyvatel
se syndromem demence bylo vyrazné ovlivnéno postupnym zhorSovanim jejich
celkového zdravotniho stavu, pfedevSim pak sniZovanim stavu kognitivnich funkci.
Ptesto dana skupina i jednotlivci byli schopni dané pohyby napodobit i ve stadiu stfedné
tézké a tézké demence, coz je vrozporu svyse uvedenym tvrzenim. Pozorovani
prokédzalo, ze cvicici klienti sonemocnénim demence se soustfedili a dobie
spolupracovali. Pro n¢které z nich se dokonce stala vyhleddvanou aktivitou, na kterou
se tesili.

Jak se zminuje Hayflick u seniord dochazi ke zhorSeni paméti a vStipivosti,
dikazem mi bylo Casové prizplisobeni se moznostem a schopnostem ucit se novym
vécem. Béhem 7 mésici jsme probrali pohyby, se kterymi se v béznych skupinach
seznamuji nasi ¢leni béhem prvniho mésice cviceni.

Na zékladé pozorovani jsem zjistila, ze se klienti na konci lekce usmivaji. Na
zaklad¢€ pozorovani a konstatovani Kelnarové a Matéjkoveé (2009), Ze posilovaci cviceni
vylepSuji ndladu, jsem se v poslednich dvou mésicich soustfedila na zjiStovani nalady.

Jejich zavér se mi potvrdil.

Béhem praktikovani taoistického tai chi jsem u vSech vybranych klientii zpozorovala:

1. Klient se ucastnil aktivity dobrovoln¢, z vlastni iniciativy — klient se snazi napodobit
jednotlivé pohyby, reaguje na individudlni i skupinové korekce

2. Cviceni vzbuzuje u klienta zajem — pfitomni si mezi sebou na skupiné nebo s
ostatnimi klienty domova o cviceni povidaji, prohlizeni fotografii z akci Sdruzeni,

aktivni ucast na vybranych akcich
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3. Klient se na konci lekce usmiva

4. Klient je po cviceni vice komunikativni a relaxovany

Respondenti vidi pozitivni viiv cviceni taoistického tai chi v tom, Ze:
1. Pfinasi radost z pohybu

ZlepSuje naladu

Zlepsuje koordinaci

Zvétsuje kloubni i svalovy rozsah

Relaxuje télo

Snizuje bolest

Zlepsuje chizi a stabilitu

® N kWD

Rozhybe piijemné télo

VSichni dotdzani si mysli, Ze taoistické tai chi je vhodnou aktivitou pro kazdého
seniora a mélo by byt béznou nabidkou domovii pro seniory. Domnivam se, ze na
zakladé¢ ziskanych informaci od respondenti je patrné, Ze cviceni taoistického tai chi je
pro klienty Domovi pro seniory Kobylisy piinosem a je u nich oblibenou aktivitou.

Cilem cviceni taoistického tai chi s obyvateli Domovli pro seniory Kobylisy
nebylo naucit se béhem vyzkumu vyborné cvi¢it dané pohyby, ale pomoci tohoto
cviCeni zajistit optimalni rozvoj a udrzeni ziskanych schopnosti a dovednosti, které by

jim pomohli zlepsit sobéstacnost a sebepéCi a zkvalitnit tak posledni etapu jejich Zivota.
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9. Zavér

Hlavni pfi¢inou fyzické dysability jsou nemoci pohybového systému, kterych
s vékem pribyva a kvalita Zivota seniora se tak snizuje. Odchod do diichodu je jednim
z velkych Zivotnich zlomi. M¢l by byt impulzem k zamySleni se nad tim, jak bude
vypadat nase budoucnost a co miizeme udélat pro zachovani vlastniho zdravi, aktivity a
spokojenosti, protoze pii dobré fyzické i psychické kondici nedochazi ke zhorSovani
socialni situace seniora. Jeho sobé&staCnost, sebepéfe a samostatnost zlstavaji
zachovany po delsi dobu. Zvyseni vlastniho sebevédomi a smifeni se s novou situaci by
mohlo ovlivnit kvalitu Zivota. Jednou z cest by mohlo byt prave taoistické tai chi, které
pomdha nalézt sebe sama, uci nas trpélivosti, soustfedéni, toleranci, vnimavosti,
citlivosti, souciténi a zlepsuje nasi fyzickou i psychickou kondici.

V Domové seniort Kobylisy je cviceni taoistického tai chi nabizeno jako jeden
z aktivizacnich programt jiz 11 let. Po celé toto obdobi jsem zde pusobila jako
instruktor a vedla pravidelnou skupinu se seniory. Cviceni je dobrovolné a kazda lekce
je pristupna vSem, ktefi o ni projevi zdjem, vcetné¢ zaméstnanci. Také jsem
zaméstnancem zminéného zafizeni a pracuji v piimé péci s osobami s demenci.
Vyhodou je, Ze klienty dobie znam, dokdzu odhadnout jejich reakce a potieby a umim
s nimi navazat dobry kontakt, coz je dilezité pfi individudlnich korekcich jednotlivych
pohybl. Nezanedbatelnd je i davéra téchto lidi ve zndmou osobu, kterd usnadniuje
vzajemnou spolupraci.

Cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, zda cvieni taoistického tai chi mize
ovlivnit pohyblivost a koordinaci u seniorli s a bez onemocnéni demence, zda je toto
cviceni pro né ptinosné a zda muize ovlivnit jejich sobéstacnost a sebepéci a nasledné
tak pfispét ke kvalitnéjSimu zptsobu jejich Zivota. Dil¢im cilem bylo zjistit nazor
klienti Domova pro seniory Kobylisy na nabizenou aktivitu a jeji pfinos pro samotné
obyvatele. Druhym dil¢im cilem bylo vyzkoumat, zda mize tato aktivita obohatit i
osoby s onemocnénim demence a zda miize né¢jak zménit ndladu jednotlivych cvicicich.
Domnivam se, Ze dané cile byly splnény.

Vysledky mé prace ukazaly, Ze pravidelné cviceni taoistického tai chi, zlepSuje

kloubni a svalové rozpéti, trénuje pamét’ a koncentraci, rozviji motoriku, zlepSuje
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pohyblivost a podporuje verbalni 1 neverbalni komunikaci. Motivuje klienta k aktivité a
naplituje jeho volny cas, relaxuje télo a mysl. Dale jedinci poskytuje pocit naplnéni,
potiebnosti a diilezitosti a ddvd mu moznost sdilet své pocity spoleéné se skupinou.
Také se uci vzajemné toleranci a respektu jednoho k druhému. Cviceni taoistického tai
chi se stalo u klientii oblibenou a vyhleddvanou aktivitou, na kterou se vzdy tési. V
bakalétské praci, zaméetené na vliv taoistického tai chi na zdravi seniord, jsem se snaZzila
sdélit a zpracovat informace, které jsem ziskala béhem doby vyzkumu pfi praktikovani
taoistického tai chi.

Na zéklad¢ ziskanych informaci z polotfizenych rozhovorta vznikl piehled, kde
taoistické tai chi nejvice pomdha seniorim v zafizenich, ktery lze vyuzit k dalSim
kvalitativnim vyzkumim. Prace miize také slouZit jako navod pro instruktory Sdruzeni
taoistického tai chi, jak pracovat se specidlnimi skupinami senior a jako zdroj
informaci pro Domovy pro seniory Kobylisy. Mlize byt také inspiraci organizacim
zabyvajicim se vyuzitim volného Casu seniori, socidlnim zafizenim a také jako zpétna

vazba pro instruktory zmintovaného sdruzeni.
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10. Kli¢ova slova
Aktivizace
Demence

Pohyb

Senior

Taoistické tai chi

Zdravi

Keywords
Activation
Dementia
Movement
Senior (citizen)
Taoist Tai Chi
Health

Aktivizace — zapojeni jedince do néjaké cinnosti

Demence - degenerativni onemocnéni mozku, u kterych dochazi k naruSeni nervovych
bun¢k a spojeni mezi nimi

Pohyb — zména télesné polohy organismu

Senior — osoba starsi 60 let

Taoistické tai chi — Cinské zdravotni cviceni, zaloZené M. Moyem

Zdravi - stav uplné fyzické, psychické a socialni pohody
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1. ZAZNAMOVY ARCH PRO POLORIZENY ROZHOVOR URCENY PRO

A

OBYVATELE DS

. Kolik je vam let?

Jaky je vas rodinny stav?

. Kolik mate déti?

. Jakymi onemocnénimi trpite?

. Mg¢la jste v poslednich 5 letech n&jaky uraz? Jaky?

Jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Jaké bylo vase povolani?

Jaky byl diivod vasi zadosti o pobyt v domovée pro seniory?

Jak dlouho jste obyvatelem tohoto zatizeni?

Jaké jsou vaSe rodinné vztahy? Navstévuje vas rodina pravidelné? Travite
nckteré dny u vasich nejbliz§ich doma?

Jakd je vaSe sobéstacnost a sebepéce? V jaké oblasti potiebujete pomoc

personalu?

Soucasny stav (po 7 mésicich vyzkumu):

1. Jaké jsou vaSe zdravotni problémy?

2. Zhorsila nebo zlepsila se néjak vase sobéstacnost a sebepéce ? Jak?
Zajmy:

1. Jaké jsou vaSe zajmy?

2. Cim vyplijete sviij volny ¢as?

Taoistické tai chi:

© =N

Libi se vam cviceni taoistického tai chi?

T¢site se na jednotlivé hodiny tohoto cviceni?

Proc¢ jste ho zacala cvicit?

Domnivate se, ze se vam nalada vlivem cviceni né¢jak zméni?



9. Co vam cviceni pfindsi, v cem vidite jeho piinos?

10. Citite se po cviceni unavena?

11. Mate pocit, Ze cviCeni taoistického tai chi n¢jak ovlivnilo vasi pohyblivost? Jak?
12. Myslite si, ze je taoistické tai chi vhodnou aktivitou pro seniory?

13. Zaradili byste cviceni taoistického tai chi do béznych aktivit domovil pro seniory?

Tento zaznamovy arch bude soucdsti bakalarské prdace nazvané VIiv taoistického tai chi
na zdravi seniorii, ktera je zpracovana pro JU ZSF v Ceskych Budejovicich.

Souhlasim s uvedenim ziskanych informaci a fotografii v bakalarské praci



2. Ziaznamovy arch pro zjistovani nalady

nalada pred cviCenim

pocet méreni 1 2 3 4 5

klient ¢.

klient 1

klient 2

klient 3

klient 4

klient 5

klient 6

klient 7

klient 8

klient 9

klient 10

klient 11

klient 12

nalada po cviceni

pocet méreni 1 2 3 4 5

klient ¢.

klient 1

klient 2

klient 3

klient 4

klient 5

klient 6

klient 7

klient 8

klient 9

klient 10

klient 11

klient 12
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4. Mini Mental State Examination

R T Y T VT O o T [ T e

Orientacni test kognitivnich funkei
MINI MENTAL STATE EXAHINATIQ!I____

e ]

AT

JMENO pPacienta.........ooeevvveeiiiee e

——————

A. Orientace
(na kaZdou odpovéd dekejte cea 10 viefin)  (max. 10
bodii)

. Ktery je nynirok?

° Které je nyni roéni obdobi?

. Muzete mi ficidne&ni datum?

. Ktery je denvtydnu

. Kitery je nyni mésic (v prvnim dnu mésice

hodnofte jako spravny i pfedchozi mdsic, v
poslednim dnu mésice hodnotte jako spravny i

nasledujici mésic)

. Ve které jsme zemi?

. Ve kterem jsme okrese (kraji)?

. Jak se jmenuje tato nemocnice (Ustav,
zalizeni) - nazev nemusi byt pfesny

® Ve kterém jsme poschodi

B. Zapamatovani
“Budu jmenaovat tfi pfedméty. Az je pojmenuji véechny
tfi, budu chtit, abyste je zopakoval(a). Zapamatujte si
je, protoze se Vas na né zeptam znovu za nékolik
minut." Vyslovujte pomalu s jednovtefinovou
prestavkou mezi slovy:

. lopata
. Satek
. véza

"Prosim, opakuite tato slova"

Nechte nemocnému 20 vieiin na odpovéd. Dejte bod
za kaZdou spravnou odpovéd bez ohledu na poradi,
Tim konéi hodnoceni tohoto bodu.

(pozn. Pro hodnoceni dal$i je dileZité, jestlize pacient
nezopakuje vSechny tfi pojmy, abyste je opakoval,
neZ se to nemocny naudi, nanejvySe pétkrat.. Jinak
nelze vysetfovat smyslupiné kapitolu "Vybavnost”).

o Pozornost a pocitani
"Zaénéte od 100 a odetitejte po 7, prosim". Skonéefe
po & odedtech. Jestlize se nemocny zmyil a vysledky

Jestlifze nemocny nemiZe nebo nechce poditat,
poZadejte, aby zpétné hlaskoval siove POKRM. Skore
pfedstavuje podet pismen ve spravném pofadi,

o Vybavnost
"Ted, prosim, feknéte ta tfi slova, ktera jste si méli
zapamatovat'( na odpovéd cca 10 vtefin).

L] lopata

. Satek

. vaza

E. Pojmenovani pfedmétu

. "Jak se to jmenuje?" (ukaZte naramkové
hodinky)

. "Cotoje?" (ukaZte tuzku)

F. Opakovani

"Opakuijte to, conynifeknu"

. "Z&dna kdyby nebo ale" (na odpovéd dejte 10
vtefin, bod dejte jen za celou vétu a jen na prvni
pokus)

G. Tristupfiovy pfikaz

Prectéte vySetfovanému nasledujici pfikaz a dejte mu do
ruky kus (étvrtku) prazdného papirn.

"Vezméte do pravé ruky tento ggpir, pfeloZte ho na
polovinu a poloZte na pediahu" . Cas na tento ukol; cca
30 vtefin. Hodnotime bodem

. pravaruka
. sloZeninapolovinu
. poloZeni na padlahu

H. Cteni a vykonani psaného piikazu,
UkaZte vySetfovanému kartu s napisem "Zavfete oéi".
"Preététe pokyn na papiru a udélejte, co 2ada."

. piidélte bod, pokud pokyn vykona po maximainé
tfech vyzvach
L Psani

Dejte vySetfovanému fuZku a papir a vyzvéte jej:
"Napiste jakoukoli vétu"

,:fg;d%?g?a;gjunum skorujte jako jednu chybu (pokud . !Zar }?cgt‘{legnz""-d“gr"f; Zbdanmé SdTYSL podmét
93 prisudek. Pravopisné chyby nevadi.
* 86 J. Obkreslovani
* P Dejte vySetfovanému papir a tuzku . PoZadgjte jej, aby
. obkreslil obrazec. Ponechte nékolik pokust behem 1
. 72 minuty
. 65 . Hodnotte jako spravné, pokud se obrazee
prolinaji.
TR EERAEST Umtrtikite i)
Testovnik 2002

e



Zatrhavejte teéky u spravnych odpovédi.
HODNOCENI TESTU:

Pocetbodi(zatrhnutych te€ek)......................[30 maximum

{Folstein M. F., Falstein 5. E., McHugh P. R.: Mini-Mental State: A practical method for grading the cognitive state of patients for the clinician. J.
Psychiat. Res. 12, 1975: 196-198)



5. Fotografie ze cvi¢eni v DS

4

Individualni pomoc cvi¢im



Spolec¢né cvicime



