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Abstrakt:

Bakalaiska prace je zaméfena na kvalitu Zivota seniori v Domové
s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové a analyzuje jejich
spokojenost se sluzbami. Prace je rozdélena na teoretickou a praktickou cast.

Teoreticka Cast prace vychazi zrozboru odborné literatury a ovéfenych
internetovych zdroji. Zabyva se predevSim oblastmi stdrnuti a stafi, pojmy zdravi
a nemoci a teoretickym vymezenim kvality Zivota.

Praktickd cast je tvofena sestavenim a naslednou aplikaci intervenéniho
programu. Pro sbér dat byl pouzit kvalitativni vyzkum s metodami
strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi otazkami, strukturovaného dotazniku
S nazvem ,,Socidlni zdravi u seniord* a zucastnéného (participa¢niho) pozorovani.
Vyzkum se zaméiuje na zjiSténi kvality zivota seniorii v uvedeném zafizeni, na
zjisténi spokojenosti seniori se sluzbami, které jsou jim v zafizeni poskytovany,
ataké na to, zda ma interven¢ni program pozitivni ptinos pro seniory. Vysledky
ukazuji, Ze seniofi jsou spokojeni se svou kvalitou Zivota, jsou ve vétSin€ piipadi
spokojeni s poskytovanymi sluzbami a aplikovany interven¢ni program mél pozitivni

ohlas u senioru.
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Abstract:

The thesis is focused on the quality of life of seniors living in a retirement
house with a day care service "Za Soudem" in Cesky Krumlov and analyzing their
content with all provided services. The thesis is divided into theoretical and practical
part.

The theoretical part is based on an analysis of specialized literature and
verified internet sources. It mainly deals with topics of aging and old age, with terms
as health and sickness and the theoretical definition of quality of life.

The practical part consists of the arranging and subsequent application of
the intervention program. For data resourcing was used a qualitative research with
methods of structured interview with open questions, a structured questionnaire
entitled "The Social Health of the seniors™ and involved (participatory) observation.
The research aims to examine the quality of life of seniors in above mentioned
facility, to find out seniors' satisfaction with the services provided to them in this
facility and also whether the intervention program has positive benefits for seniors.
The results show that seniors are satisfied with their quality of life, in most cases
they are satisfied with the services provided and the applied intervention program

had a positive response in the elderly.
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1 UVOD

., Pri velkych vykonech nezalezi na télesné sile, obratnosti nebo rychlosti,
ale na rozvaze, viznosti a spravnych ndzorech, a to jsou prednosti, o které stari

nejen neni ochuzovano, ale které mu dokonce pribyvaji. *“ (Marcus Tullius Cicero)

Seniofi jsou v dne$ni dobé Casto chapani jako pfité¢z pro spolecnost, jako
lidé, ktefi maji uz vSe za sebou a také, jako lidé, ktefi toho mnoho pro sviyj zivot
nepotiebuji. Dalo by se fici, Ze tento postoj ma spiSe mladsi generace, ktera si vSak
neuvédomuje, ze kazdy cClovek starne, kazdy muize dospét do seniorského véku.
Clovek, ktery dosahne obdobi staii (nékdy je tento meznik spojovan s odchodem do
dichodu) mé pravo zit kvalitni, plnohodnotny, aktivni a smysluplny zivot. Vzdyt
prave v tomto obdobi by mél ¢lovek delat véci, na které v pritbéhu profesniho Zivota
nem¢l Cas. Staii je také dileZitou etapou naSeho Zivota, jako ostatni etapy. Stafi
neznamena smrt, nebo konec Zivota.

Je zapotiebi si uvédomit, Ze nejen diky kvalitnimu lékafstvi, pracovnim
podminkam a sociadlnimu zabezpeceni maji lidé moznost prozit delsi zivot, nez tomu
bylo v letech minulych.

Je jasné, ze populace v Ceské republice vieobecné starne. Toto potvrzuje
Cesky statisticky ufad (dale jen CSU), ktery zpracoval demografické udaje v Ceské
republice od roku 1989 do roku 2008. Uvadi, ze v roce 1989 bylo osob do 14 let
veéku 21,7 % populace, osob ve véku od 15 do 64 let 65,8 % a osob ve véku 65 let
a vice 12,5 %. Déle uvadi, ze v roce 2008 bylo osob do 14 let véku 14,1 % populace,
osob ve véku od 15 do 64 let 71 % a osob ve véku 65 let a vice 14,9 %. Pricemz
v roce 2030 by mély tvofit osoby starsi 65 let 22,8% populace, v roce 2050 by to
m¢élo byt jiz 31,3% (CZSO, 2010, on-line).

Z tohoto vyplyva, ze za 40 let by mohla byt nase populace tvofena jednou
ttetinou osob starSich 65 let. Pak by zde méla zaznit otdzka, jsme na tuto skutecnost
pfipraveni? Bude mit senior moznost zit plnohodnotny a kvalitni zivot? Zajisti stat
senioriim potifebnou socidlni a zdravotni péci? Nejen nad témito otazkami je tieba se

zamyslet.
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Z mého pohledu je potieba vyse uvedené demografické udaje v Ceské
republice brat velmi vazné. M¢li bychom vénovat této problematice vétsi usili. Je
dalezité, abychom seniory chapali jako bytosti, které maji své potieby, jako osoby,
které jsou plnohodnotnymi obéany Ceské republiky.

Cilem této prace je zjisténi kvality zivota seniorti v Domove s pecovatelskou
sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové a analyzovani jejich spokojenosti se
sluzbami, které jsou v daném zafizeni poskytovany. DalSim cilem této prace je

vytvofit a nasledné aplikovat intervencni program pro seniory Zzijicich v Domové

s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové.

12



2 TEORETICKA CAST

2.1 Vyvoj €lovéka, ontogeneze

,» Vyvoj lidského jedince od jeho poceti az do smrti oviiviiuji jak dédicné
dispozice, tak podnéty prostredi, které piisobi ve vzdjemné, obvykle slozité

interakci. (VAGNEROVA, 2000, s. 16)

Vyvojem ¢Elovéka (ontogenezi) se zabyva vyvojova psychologie. Vyvojova
psychologie usiluje pfedev§im o poznani souvislosti a pravidel vyvojovych promén
V jednotlivych oblastech lidské psychiky a porozuméni jejich mechanismim.
Dusevni vyvoj je mozné charakterizovat jako proces vzniku a zékonitych zmén
psychickych procesii a vlastnosti v ramci diferenciace a integrace celé osobnosti
(VAGNEROVA, 2000).

Zivot ¢lovéka je periodizovan do uréitych etap, které jsou typické svymi

zékonitostmi. Ptikladem periodizace je déleni podle Vagnerove (2000):

o Prenatilni obdobi (od oplozeni vajicka aZ po narozeni ditéte, trva
9 kalendarnich mésici):
e faze oplozeni (toto obdobi trva ptfiblizné 3 tydny);
e embryondlni obdobi (od 4. do 12. tydne);

o fetalni obdobi (od 12. tydne az po narozeni).
. Novorozenecké obdobi (za¢ina narozenim ditéte, trva ptiblizné 1 mésic).
o Kojenecky vék (obdobi prvniho roku Zivota).
. Batoleci vék (od 1 do 3 let zivota).
o Ptedskolni veék (pfiblizné od 3 do 6 let).
e Skolni vé&k (pfiblizné od 6 do 15 let):

e rany Skolni vek (od 6-7 let do 8-9 let);
e stiedni Skolni veék (od 8-9 let do 11-12 let);
e star$i Skolni v€k (od 11-12 let do 15 let).
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. Obdobi dospivani — pubescence (pfiblizné€ od 11 let do 20 let).
o Adolescence (piiblizné od 15 let do 20 let).

o Obdobi mladé dospélosti (od 20 let do 35 let).

o Obdobi sttedni dospélosti (od 35 let do 45 let).

. Obdobi starsi dospélosti (od 45 let do 60 let).

. Obdobi raného stafi (od 60 let do 75 let).

. Pravé staii (od 75 let po smrt).

Svétova zdravotnicka spole¢nost (dale jen WHO) doporucuje patnactiletou

periodizaci stafi (HARTL, HARTLOVA, 2000):
. rané staii 60 — 74 let;
. vlastni stafi 75 — 89 let;
o dlouhovékost 90 a vice let.
Haskovcova (1989) pouzivd clenéni na patnictileté Zzivotni useky, stari
nazyva a rozdéluje nasledovné:
o Senescence (staii) 60 — 75 let;

o senectus (kmetstvi) 75 — 90 let.

V anglosaskych zemich je stafi periodizovano takto (HARTL,
HARTLOVA, 2000):

o mladi stafi (young old) 65 — 74 let;
o stafi (old-old) 75 — 84 let;

o velmi stafi (very old) 85 a vice let.

Stuart-Hamilton (1999) uvadi, ze n¢ktefi badatelé d€li stafi takto:
° mladsi stafi od 65 do 75 let;

o pokrocilé stati od 75 let a vice.
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Z vyse uvedenych ptikladi vyvojovych etap ¢loveka je patrné, Ze se autofi
mnohdy 1i§i v samotnych nazvech jednotlivych fazi Zivota, ale také v Casovych
rozmezich. Tato prace se bude drzet periodizace podle Vagnerové (2000), jez se jevi
jako nejptehlednéjsi. Cilovou skupinou této prace budou osoby (probandi) ve véku
od 60 let, tedy od obdobi raného stafi.

2.2 Stari a starnuti

2.2.1 Starnuti obecné

Starnuti je oznaCovano za posledni prechodné obdobi v Zivoté cEloveka
a tedy také posledni moznosti, kdy Ize aktivné ovlivnit kvalitu stafi. Tomuto obdobi
je nyni vénovana velka pozornost v preventivni geriatrii (GRUBEROVA, 1998).

Starnuti je u kazdého jedince individudlnim, pfirozenym a neodvratnym
procesem zivota. Starnutim jsou ovliviiovany vSechny organy (rliznou rychlosti),
jejichz rezervy ztraceji na funk¢nosti. Organismus postihnuty procesem starnuti je
méné ptizplsobivy k podminkdm vnitintho a vné&jSiho prostfedi, adaptacni
schopnosti se snizuji a dochazi snadnéji k dekompenzaci jak organové funkce, tak
organismu jako celku (TOPINKOVA, 2005).

Podle Vagnerové (2000) je tempo starnuti do jist¢é miry ovlivilovano
genetickymi dispozicemi, kdy lze fici, ze 1idé maji zakddovany zacatek a pribéh
starnuti, ale také pravdépodobnou délku zivota. Genetické dispozice jsou oznaCovany
jako primdrni starnuti. DalSimi ovliviiujicimi Ciniteli pro tempo starnuti jsou vnéjsi
faktory, tzv. sekundarni podminéné starnuti. V obdobi staii se bezpochybné
projevuje zpisob, jakym ¢lovek prozil vSechny predeslé Zivotni etapy, to se odrazi na
vSech télesnych funkcich.

Stuart-Hamilton (1999) uvedl, ze je mozné definovat starnuti, podle
zaméteni se na charakteristiky vypozorované u starého ¢lovéka. Ty se mohou d€lit na

znaky:

o které se pfiCitaji udalostem relativné vzdalenym, nazval je vzdalenymi
(distalnimi) efekty starnuti, pfikladem miize byt ztrata pohyblivosti, ktera

byla zptisobena détskou obrnou.
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. které¢ jsou disledkem aktudlngjSich dé&i, tzv. Ccasovych blizkych
(proximalnich) efekti starnuti, piikladem miize byt ztrata pohyblivosti,

ktera byla zptisobena zlomeninou nohy.

Stuart-Hamilton (1999) dodava, Ze vyse uvedené charakteristiky lze také
sledovat z hlediska pravdépodobnosti, nebot’ je sdileji ostatni stafi lidé. Univerzalni
znaky starnuti jsou takové znaky, které sdileji vSichni stafi lid¢, naptiklad vrascita
ktize, zatimco probabilistické znaky starnuti jsou pravdépodobné, ale nikoliv
univerzalni, naptiklad artréza. Tyto terminy je mozné srovnavat s podobnymi pojmy
primédrni starnuti (télesné zmény starnouciho organismu) a sekunddrni starnuti
(zmény, které se ve stari objevuji Castéji, nejsou vSak jeho nutnym doprovodnym
jevem). Nékteti badatelé pridavaji tfeti pojem a to terciarni starnuti, aby jim vyjadrili

prudky a napadny télesny tipadek bezprostredné predchazejici smrti.

2.2.2 Teorie starnuti

Otéazka starnuti organizmu byla a je stdle v centru zdjmu gerontologt.
Jednoznacné definovat starnuti 1ze jen téZko. V soucCasnosti existuje cela fada teorii
starnuti (GRUBEROVA, 1998).

Gruberova (1998) ve své monografii uvadi nasledujici teorie starnuti:

o Teorie genetickd hovoii o tom, Ze starnuti je geneticky naprogramovano

a zakodovano, kazdy jedinec stdrne podle svého vlastniho programu.
Kalendaini veék se Casto nekryje s vékem funkénim, je vSak opomijen vliv

zevnich faktoru na starnuti.

. Teorie _metabolickych _omylii vychézi z ptedpokladu, Zze staii je

nahromadénim metabolickych omyld, které se objevuji v bunééném
metabolickém cyklu (pfedevs§im v syntéze proteinll). Pozornost je vénovana
DNA, kter4 ptenasi genetické informace. Poruchou sekvence jednotlivych
nukleotid pii syntéze nukleovych kyselin v buiice milZe dochazet

Kk urychlovani starnuti této bunky.
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) Teorie metabolickych zmén

Volné radikdly — jsou produkty endogenniho metabolismu, odvozené od

kysliku, jsou metabolity velmi aktivni, nebot’ obsahuji neparovy elektron
s tendenci tvofit elektronovy par. Volné radikaly rychle vstupuji do riiznych
metabolickych déja, predev§im oxidacni povahy a vyvolavaji vyrazné
zmény, zejména na bunéénych membranach a v genetickém aparatu bb.,
jestlize nejsou vcas odklizeny. Vc¢asné odklizeni neni stary organizmus
schopen ucinné rychle zajistit. Experimentdlnim pokusem se podafilo
prodlouzit zivot zvifat podavanim antioxidantt, jako je kyselina askorbova
a E vitamin.

Zbytkové produkty — pozornost odborniki je soustfed’ovana na lipofusciny

(stafecké pigmenty) které se hromadi ve starnoucich buinikach. Odbornici
zjistili, ze existuje napadna korelace mezi mnozstvim lipofuscinu
a zivotnosti bunky. DneSni ndzory povazuji lipofuscin za nasledek
autooxidacnich reakci v buiice a to predevS§im autooxidace lipidovych
komponent lysozomt. Lipofuscin se uklada v myokardu, v neuronech
a bunikach skeletovych svalll, bylo vSak zjisténo, ze E vitamin mlZe tvorbu
lipofuscinu brzdit.

Starnuti makromolekul — zmény ve stafi vznikaji tim, ze se dvé nebo vice

makromolekul spoji kovalentni vazbou a tyto vazby s postupem casu
nabyvaji na intenzité. Dojde-li napf. ke spojeni molekuly kolagenu, méni se
prostupnost, elasticita ECT, stoupa jeji viskozita a je oslabena vyména mezi
jednotlivymi kompartmenty. Ve stafi stoupa mnoZstvi téchto piicnych

vazeb.

2.2.3 Stari obecné

Staii je posledni ontogenetické vyvojové obdobi v zivoté Cloveka, které
V sobé nese pecet’ predchazejicich. To znamend, Ze odpovida do zna¢né miry stylu
zivota, ktery ¢lovék zil zejména ve stfednim véku. Je to biologicky proces, ktery je

nezvratny a konéi smrti jedince (GRUBEROVA, 1998).
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Haskovcova (1989) uvadi, ze staii je typické svymi vnéj§imi poznavacimi
znaky. Neni mozné je zakryt a nelze je ani piehlédnout. Odborné vyzralym staiim se
rozumi kategorie tzv. pokrocilého neboli stafeckého veku, tj. 75-89 let. Lidé této
vekové kategorie vétSinou vykazuji snizeni fyzickych a psychickych sil. Zevnéjsek
vV tomto obdobi prodélal fadu zmén a stafi se stalo Citelné ve tvari, v gestech
I v chlizi. Ani samotna psychika nebyla usSetfena involu¢niho procesu. Stary ¢lovek
(senior) nas nevnima ostfe, mluvime pro jeho potfeby prilis tiSe, pfiliS nezfetelné
a prilis rychle. Nerozumi Casto tomu, co fikdme a délame, a my mladSi nemame zase
mnoho chuti porozumét jeho zestarlému svétu. Typicky vyhlizejici stafec nam nahani
strach a my si fikame, takhle budeme vypadat jednou v§ichni, doZijeme-li se toho.

Vagnerova (2000) je toho nazoru, Ze soufasna spole¢nost ma ke stafi jako
takovému spiSe negativni postoj. Stafi je mnohdy spojovano s chatranim clovéka,
ktery pro soucasnou spolecnost neni ni¢im pfinosny, jeho zkuSenosti ziskané
Vv pribéhu zivota ztraceji na svém vyznamu. Tento pohled spole¢nosti casto
umocnuji média, kterd siln€ poukazuji na nedostatky, které sebou stafi pifinasi.
Socialni status ve stafi je na nizké urovni, osobnostni vlastnosti starych lidi jsou
pfevazné negativni. Tento negativni postoj ke starym lidem mutze pramenit z obav
vlastniho starnuti, muize vést ke generalizovanému odporu viéi této skupiné
obyvatelstva. V této souvislosti hovofime o tzv. ageismu, ktery se vyznacuje
nekompetentnosti stafi a jeho nizkou hodnotou, vedouci az k samotnému odporu ke
starym lidem. Ageismus je pfiznacny izolovanim starych lidi, aby nezdrZovali
a nepiekazeli v cesté majoritni spole¢nosti. ,,Z hlediska ageismu je stari obdobim

ztrat, celkového vipadku a zhorsené kvality Zivota“. (VAGNEROVA, 2000, s. 443)

2.2.3.1 Biologické staii

Biologické staii je hypotetické oznaCeni dané miry involu¢nich zmén
obvykle tésné¢ propojenych se zménami zplsobenymi témi chorobami, které se
vyskytuji s vysokou frekvenci prevazné ve vyssim veéku. Jedna se napiiklad o atrofii,
pokles funkéni zdatnosti, zmény regulacnich a adaptacnich mechanizmi atd.

(MUHLPACHR, STAN{CEK, 2001).
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2.2.3.2 Kalendarni staii

Veék cClovéka je problematickd veli¢ina. Nejcastéji se pouziva tzv.
kalendaini, chronologicky neboli matri¢ni vék, jehoz pocatek je dan datem narozeni,
kalendafni vek je také limitem produkéniho véku, muize, ale nemusi korespondovat
s tzv. funkénim neboli skuteCnym vékem. Bézné mlzeme registrovat rozdil mezi
kalendainim a funkénim vékem. Ptikladem muze byt Cloveék ,kalendainé® starsi,
ktery zastane vice prace, jak ¢lovék ,,kalendainé mladsi. Obecné se jedna o pocet let
pocitany od narozeni az po smrt clovéka, stava se tak nejbéznéjsim métitkem stafi.
Kalendaini veék koreluje (mnohdy velmi slabé) s involuénimi procesy
(HASKOVCOVA, 1989).

WHO oznacila hranici stafi od 60 roku véku clovéka, této periodizacni
hranice se také drzi Vagnerova. Kdezto v anglosaskych zemich se o pocinajicim
stafi, ve smyslu kalendainiho stari, hovoii az od 65 roku véku, je to dano predevsim
tim, Ze ve vyspélych hospodaiskych zemich dochazi k celkovému starnuti populace,
k prodluzovani kalendainiho véku (VAGNEROVA, 2000; STUART-HAMILTON,
1999).

Stuart-Hamilton (1999) nepovazuje chronologicky (kalendaini) veék za
spolehlivy prediktor zivotniho stavu daného jedince, miize pouze naznacovat stav

primérného ¢loveka.

2.2.3.3 Socialni stari

Socialni stafi je povaZovano za obdobi, pro které je typickd zména zpiisobu
zivota, zména zivotniho stylu, zména roli a zménou ekonomického zabezpeceni.
Nejcastéji je o socialnim staii hovoieno v souvislosti s odchodem do starobniho
dichodu. Socidlni stafi je chdpano jako socialni udalost, kterd ma své periodizace

a je roz&lenéna do &tyf kategorii (MUHLPACHR, STANICEK, 2001):

. Prvni vék — piredproduktivni: obdobi détstvi a mléadi, charakterizované
ristem, vyvojem, vzdélavanim, profesni ptipravou, ziskavanim zkuSenosti

a znalosti.
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. Druhy vék — produktivni: obdobi dospélosti, zivotni produktivity biologické

(zalozeni rodiny), socialni a pfedevSim pracovni.

. Ttieti vék — postproduktivni: obdobi poklesu zdatnosti a odpocinku, ale
predevsim jako ptedstava faze za zenitem a bez produktivniho pfinosu. To
je vsak zavadéjici predpoklad k podcenovani, diskriminovani, minimalizaci
potieb. Takovéto pojeti tfetiho v€ku potlacuje osobnostni rozvoj jako

celozivotniho procesu trvajiciho az do smrti v nejvysSim stafi.

o Ctvrty vék — faze zavislosti: odporuje konceptu zdravého starnuti
a predstavé, ze stafi zistava i ve velmi pokrocilém véku samostatné. Zdravé

stafi vSak muze zustat az do nejpokrocilejsiho véku sobéstacné.

Spolecnost z hlediska socidlniho véku ocekava chovani, které je ptimerené
K uréitému biologickému véku. Zatimco zapadni spolecnost ocekava, ze lidé starsi 60
let se budou chovat klidné a usedle, tak v primitivnich civilizacich se stafi povazuje

za odménu za zbozny zivot (STUART-HAMILTON, 1999).

2.2.3.4 Demografické staii

v

Demografické staii a jeho stupen se meéti podilem osob vysSiho véku
v populaci. Vztahy mezi biologickym stafim jedince a demografickym stafim
spole€nosti jsou velmi slozité. Demografické stafi je determinovano biologickym,
ato tim intenzivnéji, ¢im vice se blizi dosahovana stfedni délka Zivota maximalni
hranici lidského Zivota. Rychlost a stupent demografického starnuti jsou ovliviiovany

socialnimi faktory (ZAVAZALOVA, 2001).

rvrs

2.2.4 Zmény zpusobené staifim

2.24.1 Télesné zmény ve staii

Starnuti sebou piinasi zhorSeny télesny a duSevni stav, cely proces vSak
byva u kazdého jedince individudlni a to z hlediska ¢asového, rozsahového a také

Z hlediska zavaznosti projevi.. Dédi¢né predpoklady a rtizné vlivy prostiedi hraji
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V procesu starnuti velmi dtlezitou roli. Kazdy z nas ma zakédovany zacatek a pribéh
starnuti, ale také pravdépodobnou délku Zivota, hovofime o tzv. primarnim starnuti.
Tyto genetické piedpoklady jsou pouze jednim z faktort, které ovliviiuji proces
starnuti, tedy moznou délku a kvalitu Zivota (VAGNEROVA, 2000).

Tempo starnuti je ovliviiovano také vnéjSimi faktory, hovofime zde o tzv.
sekundarnim podminéném starnuti. Vnéjsi faktory do jisté miry ovliviluji maximalni
délku zivota. T¢€lesné funkce jsou ovliviiovany v priubéhu celého zivota. Aktualni
stav ve stafi zavisi na zptisobu vSech prozitych fazi zivota, odrazi se v ném celkovy
zivotni styl. Je samoziejmé, ze procesem starnuti dochazi ke zhorSeni vSech
t&lesnych funkci (VAGNEROVA, 2000).

Stari jako takové nelze povaZovat za chorobny stav, v prib&éhu starnuti
dojde k sumaci negativnich vlivi a k ptfibyvani nemocnych lidi. Somatické funkce
jsou ovlivitovany prodélanymi nemocemi v prib¢hu celého zivota. Nekteré z téchto
nemoci maji chronicky charakter. Se stafim je Casto spojovana polymorbidita, coz
znamena, ze stary ¢lovek trpi vétSim poctem rtiznych onemocnéni, vétSinou se jedna
pravé o chronicka onemocnéni (VAGNEROVA, 2000).

Stati sebou pfinaSi 1 duSevni potize, které jsou mnohdy tézce
diagnostikovany. Velmi castymi dusSevnimi potizemi u starych lidi jsou praveé
deprese, které mohou vznikat v disledku somatickych onemocnéni a Zivotni zatéze.
Az 20 % starych lidi je dusevnimi onemocnénimi postihoviano (VAGNEROVA,
2000).

Ve staii je za zdravého ¢lovéka povaZovan ten, kdo netrpi Zadnou zjevnou

chorobou, neciti se nemocny a je sobéstaény (VAGNEROVA, 2000).

2.2.4.2 Psychické zmény ve staii

V poslednim obdobi ontogeneze se zméni také psychické funkce clovéka.
Vagnerovd (2000) rozdéluje tyto zmény na biologicky podminéné a na
psychosocialn¢ podminéné. PfiCemz biologicky podminéné zmény maji dvoji

charakter:

o Zmény projevujici se starnutim, pfirozenym procesem, povazujeme za

normalni zmény v nasem zivoté. Tyto zmény se mohou projevovat
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zpomalenim reakci a to vlivem snizené produkce neurotransmitert, které
hraji klic¢ovou roli pfi pfenosu nervovych impulzi. Jind zpomaleni reakci

mohou byt vyvolavdna zménami pritoku krve cévami mozku.

o Zmény, které jsou vyvolany n¢jakym chorobnym procesem, tudiz nejsou
pouze disledkem starnuti. Samoziejmée vznik néjakého chorobného procesu

se vyskytuje ve stari ¢astéji, nez v predchozich vyvojovych obdobich.

Psychosocidlni podminéné zmény mohou byt ovliviiovany riznymi faktory

(VAGNEROVA, 2000):

o V obdobi stafi mohou byt psychické funkce ovliviiovany tzv. kohortovou
zkuSenosti. Na stejnou generaci lidi pusobily obdobné sociokulturni vlivy

a tito lidé ziskavali podobné zkuSenosti.
o Psychické zmény mohou byt ovliviiovany specifickym zivotnim stylem.

o K psychickym zméndm mohou pfispivat postoje spolecnosti, které vedou
staré lidi k pfisvojeni si ur¢it¢tho modelu chovéani. Disledkem takového
manipulujiciho jedndni byva Casto stagnace starych lidi vedouci k celkové

pasivite.

wevr

Zavazalova (2001, s. 29) ve své monografii uvadi nej€astéjsi symptomy
psychickych zmén ve stafi: ,, podrdzdenost, izolovanost, agitovanost, uzkost, strach,
neschopnost se soustredit, snizend pozornost, zapomnétlivost, dezorientace,

I3

zmatenost, neochota ke spolupraci, emocni labilita. *

2.2.4.3 Zmény pozndvacich procesii ve staii

Starnutim se zna¢né méni, resp. upadaji, schopnosti poznavacich procest,
které slouzi k zaznamu, ulozeni a vyuziti informaci. Zmény pozndvacich procest

jsou podle Vagnerové (2000) déleny nasledovné:

o Zmény aktiva¢ni urovné
Stati lidé byvaji zpravidla pomalejsi, jejich reakce na jakoukoliv udalost je

zpomalend. Volba té spravné reakce a samotné rozhodovéani pro starého
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Clovéka predstavuje zatézovou situaci, kterd muze byt vyvolana
biologickymi zménami, urCitym zpusobem pfispiva psychogenni zatéz
(napf. stereotyp podnétli v nemocnici). Na druhou stranu by se dalo fici, ze
jakasi pomalost je v tomto obdobi Zivota pozitivni, nebot stary ¢loveék vice

premysli a rozvazuje, nez néco udéla, je vice trpélivy.

Zmény v oblasti orientace v prostiredi

Ve staii se velmi Casto projevuje zhorSené zrakové a sluchové vnimani, to
muze do zna¢né miry ovliviiovat i dal§i pozndvaci procesy. Stary ¢lovek
kvali t¢émto nedostatkim vyuziva zdravotnické pomucky — naslouchadla,
bryle atd. Kvili zhorSenému vnimani se muize stary ¢lovék dostdvat do
situace, kdy se bude radé¢ji vyhybat uritym cCinnostem, které mu délaji
Z hlediska vnimani problémy. Timto se mohou u ¢loveka projevit i zhorSené
socidlni kontakty, bude svym chovanim vyhybavy vici ostatnim. Vagnerova
(2000) uvadi, ze pro adekvatni orientaci je dulezity tzv. senzoricky registr,
jenz souvisi s funkcei kratkodobé paméti, ktera udrzuje vnimanou informaci
a umoznuje jeji selektivni zpracovani. Starnuti tyto procesy zpomaluje

a snizuje jejich efektivitu.

Ubytek pamétovych kompetenci a obtiZnost u¢eni

Starnutim jsou ovlivilovany pamétové procesy, dochazi k celkovému
utlumu a zpomaleni v procesu ukladani, zpracovani a vybavovani informaci.
Je rozliSovana pamét epizodicka, kterd se vyznacuje osobni zkuSenosti
(napft. stafi lidé si nevybavi, zda svému partnerovi néco sdélili), a pamét
sémanticka, jez obsahuje obecné a trvalé znalosti. Pamét” hiife funguje u lidi
S niz§im vzde€lanim, s niz§im intelektem, s nezajmem a rezignaci o jakékoliv

poznani.

Zmény intelektovych funkei

Zmény intelektovych funkci jsou zavislé na dosazeném vzdélani, na
pfedeslém zplisobu zivota a také na osobnostnich vlastnostech. U starych
lidi, ktefi se dfive vénovali aktivitam, jez rozvijeji intelekt, dochazi
Kudrzeni ataké kdalsimu rozvijeni intelektu. Deédicné dispozice

a predpoklady hraji dilezitou roli v procesu upadku inteligence. VEtsi
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upadek postihuje prevazné fluidni inteligenci, té je pficitdna schopnost
zpracovat nové informace a vyhledat nové feseni. Starému cloveku se snaze
vybavi jiz ziskané znalosti a jednoduseji fesi zndmé situace, tato inteligence
je nazyvana krystalickou. Nové situace u starého ¢lovéka mohou vyvolat
uzkostny stav, protoze zpravidla pfedem odmitaji ziskat nové zkuSenosti,
v tomto ohledu byvaji velmi konzervativni. VSe samoziejm¢ zavisi na
biologickych a psychosocialnich faktorech. Stafi je charakteristické svym
omezengjSim zdrojem energie a zvySenou unavitelnosti, je zvySovana
tendence k dogmatismu, jez odmita nové a neovéfené zpisoby uvazovani.
Mnohdy se stafi lidé uzaviraji do sebe, o své okoli nejevi velky zajem, mize
to pfipominat egocentrismu, ale takovéto jednani byva spiSe disledkem

deteriorace (Gpadku inteligence).

2.2.4.4 Zmény regulacnich procesit v obdobi stai'i

Zpomaleni a oslabeni regulacnich funkci je pfiznaénym znakem pro
starnuti, dochazi tak ke sniZeni pfizplsobivosti vii¢i spoleCenskému prostiedi a také
k naruseni odolnosti vici zatézi. Stafi lidé hufe ovladaji své emoce, jsou citové
labilngjs$i a snadné&ji se u nich miize vyvolat uzkost a deprese. Stary ¢loveék byva
I vice sugestibilni, coz znamend, ze se stava z hlediska emoci snadnéji ovlivnitelny
(VAGNEROVA, 2000).

Podle Vagnerové (2000) zmény a vykyvy emocniho razu ovliviiuji ostatni
psychické funkce. ZhorSuje se pozornost, pamét'ové funkce, vyuzivani rozumovych
schopnosti, motivace a adaptace starého jedince. Procesem starnuti nejsou usetfeny
ani volni procesy. Vagnerova rozliSuje aktivni vili, kterd byva ¢asto inhibovana, a
pasivni vuli, kterou oznacuje za stalou, vytrvalou a trp€livou. Uvadi také vili
formalni, kterou Ize chéapat jako obrannou reakci. Stary ¢lovek se snazi prosadit sviij
nazor a potvrdit tak hodnotu své osobnosti, nékdy jde pouze o prosazeni sebe sama a
upevnéni svych kompetenci. Ubyvanim téchto kompetenci ¢asto dochazi k inhibici
vSech projevi vile, k pasivité a apatii.

Stafim klesa potfeba zmény a stoupa potieba jistoty a stability. Stary ¢lovék

se spiSe zaméfuje na vlastni potieby, pfiCemz za nejvyssi potiebu je povazovana
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prave citova jistota a bezpeci, naopak se snizuje potieba uceni a také stimulace. Ve
stafi se ¢lovek citi mnohem vice ohrozen, nez tomu bylo v pfedeslych vyvojovych
etapach, je to dano predevsim uvédoménim si realného rizika zranéni, onemocnéni
a také ovdovéni. Stary ¢loveék se o sebe vice boji, byva mnohem opatrnéjsi, nez tomu
bylo diiv a je to dano pravé ubytkem svych sil i kompetenci. Stava se vice emocné
a citoveé zavislym na svych blizkych, na rodin€ a détech. Je pro néj dulezité, aby mu
bylo neustale potvrzovano, ze je soucasti rodiny. Dilezita je také potieba
seberealizace, byt’ je uspokojovéana pouze symbolicky, pomoci vzpominek. Staii lidé
radi hovoti o svych diivéjSich uspésich a tim si upeviiuji svou pozici mezi svymi
blizkymi. Mezi dal$i vyznamnou potiebu patii budoucnost a nadéje. Strach z nemoci,
ze ztraty blizké osoby, pfipadné z vlastni smrti, byvaji ¢asto otdzkami, nad kterymi
stary Cloveék premysli. Dochazi také k bilancovéani vlastniho Zivota. Pfi predstaveé
vlastni budoucnosti je kladen velky diraz na zachovani sebeucty, tu bezpochyby
podporuji vyznamné osobni role, kompetence a také mezilidské vztahy

(VAGNEROVA, 2000).

rvr

2.245 Zmény osobnosti ve staii

Pojem osobnost Ize definovat takto: , Osobnost tvori individudlni
charakteristiky a zpiisoby chovani, které svym usporaddanim determinuji jedinecné
prizpiisobeni jednotlivce prostiedi, jez ho obklopuje.” (STUART-HAMILTON,
1999, s. 149)

Ve stafi dochazi ke zméndm osobnosti ¢loveka, nejcastéji se zdlraziuji ty
vlastnosti, které se odrazeji v samotnych projevech chovani. Zmény osobnosti
starého Clovéka jsou vétsinou ostatnimi povazovany za negativni. Stuart-Hamilton
(1999) vsak uvadi, Ze neni jednoduché urcit, zda je n¢jaka osobnost dobra ¢i Spatna.
Jednoznacné objektivni métitko kvality osobnosti zkratka neexistuje, nebot’ to co je
jednomu pfitazlivé, miize druhému ptipadat odpudivé. U vétSiny lidi je kvalita
osobnosti mezi uvedenymi extrémy, Stuart-Hamilton to oznacuje za Sedivou zonu.

Zmény osobnosti zapfi¢inéné staiim rozdé€lila Vagnerova (2000) do dvou

kategorii:
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o Dojde-li u starého ¢lovéka ke snizeni kompetenci, sebedivéry a ke zvyseni
nejistoty, projevi se to na osobnostnich vlastnostech, jako je nerozhodnost,

opatrnost a punti¢karstvi.

o Snizi-li se tolerance k zatézi, dochazi tim ke zméné emotivnich projevu,

ktera se projevuje bazlivosti, sklonem k nespokojenosti a tizkostnosti.

Végnerova (2000) uvadi, stane-li se stary Clovék vice zavisly na svém
spolecenském okoli a projevuje se u n¢j veétsi nejistota k ostatnim, jsou zdiraziiovany
ty vlastnosti, které se zamétfuji na né) samotného (egocentrismus, sobectvi,

nesnasenlivost, samotafstvi atd.).

2.2.4.6 Zmény postoju a socidlniho chovani ve staii

Jak bylo zminéno v pfedeslych Kkapitolach, starému c¢lovéku ubyva
fyzickych i dusevnich sil, samoziejm¢ se jednd o individudlné rozdilnou slozku,
dochazi u né k ubyvani riznych schopnosti, je celkové pomalejsi, citové a emocné
labilngjsi, tézko se ptizplisobuje svému okoli, toto a mnohem vice pfispiva k tomu,
Ze se vice zaméfuje na svou osobu a uzavira se do sebe. Stafi lidé jsou velmi Casto
izolovani ve svém soukromi, vyhybaji se socidlnim kontaktim (VAGNEROVA,
2000). Vagnerova (2000) k tomu dodava, ze zmény tohoto socialniho chovani jsou

signalem pro deterioraci psychického stavu starého ¢lovéka.

2.2.5 Védecké discipliny zabyvajici se starnutim

Z dne$niho pohledu je stafi chapano jako nutné zlo a je to dano predevsim
tim, Ze dneSni doba pfijiméd spiSe dravé mladi, oslavuje spiSe ¢lov€ka mladého,
krasného, a hlavné vykonného. Na staré¢ho ¢lovéka je pohlizeno predevsim jako na
bytost, kterd vSe brzdi a celkove zpomaluje.

Starnuti je natolik vyznamnym obdobim naSeho Zivota, Ze se jim zabyvaji

mnohé védni obory:

o Gerontologie je véda o starnuti a stafi, ktera zkouma zakonitosti, pficiny,

mechanismy a projevy starnuti a vypracovava védecké podklady pro zdravé
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starnuti a stafi a pro komplexni pé¢i o staré oblany (ZAVAZALOVA,
2001).

Mezi hlavni &asti gerontologie patii (ZAVAZALOVA, 2001):
Gerontologie klinicka - zabyvd se starnoucim a starym clovékem jako
jedincem a hodnoti ho komplexn¢ a to jak ve zdravi, tak nemoci. Studuje

piedevsim zvlastnosti chorob ve stafi.

Gerontologie teoretickd — vytvari teoretické zéklady pro péci o starého
Clovéka. Zkoumda mechanismy starnuti a formuluje hypotézy a teorie

starnuti.

Gerontologie socidlni — zabyva se vzdjemnymi vztahy mezi populaci

vyssiho véku a spolecnosti jako celku.

Geriatrie je samostatny lékaisky obor, ktery poskytuje specializovanou
zdravotni pé¢i nemocnym lidem vy$siho veéku. Je to nauka o prevenci

a samotné 1é&by chorob starych lidi (TOPINKOVA, 2005).

Hartl a Hartlova (2004) v psychologickém slovniku uvadéji dalsi védecké

discipliny zabyvajici se starnutim:

Gerontopsychologie se zabyva psychologickymi aspekty starnuti, problémy

s adaptaci a také urovni a vykonu intelektu.

Gerontopedagogika je pedagogicka disciplina zabyvajici se vychovou

a vzdélavanim ve stafi a ke stafi.
Gerontopsychiatrie se zabyva duSevnimi poruchami a chorobami starych
lidi.

Gerontopedie pomoci specialni pedagogiky ptisobi na staré osoby postizené
defektem.

2.2.6 Starnuti obyvatelstva z pohledu demografického

Stilec (2004) uvadi, Ze nase populace proziva prevratné obdobi, jez se

vyznacuje znacnymi demografickymi zménami obyvatelstva. Vyspélé zemé svéta
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postupné zjistuji, ze stiedni délka zivota se znatelné prodluzuje a to sebou piinasi
novou situaci jak pro fungovéani spolecnosti a jeji ekonomiky, tak pro Zivot
jednotlivel, ktefi si zacali uvédomovat, ze 1 v posledni fazi ontogeneze lze Zit
plnohodnotnym, zajimavym a hlavné¢ aktivnim zivotem.

Demografie je nauka o obyvatelstvu, ktera zkouma slozeni, pohyb
a reproduk¢ni procesy. Jednou z nejvyznamnéjSich charakteristik je vé€kové slozeni
obyvatelstva (ZAVAZALOVA, 2001).

Starnuti obyvatelstva je vSeobecné jednim z nejhlavnéjSich problému
lidstva. Stanoveni dolni hranice demografického staii neni jednoduchou zalezitosti,
musi se pfihlizet zejména k biologickym kritériim normalniho individudlniho starnuti
a ke spolecenskym faktorim, piedev§im na ekonomickou aktivitu lidi. Nejéastéji
pouzivanou dolni hranici, z pohledu demografického staii, je v€k mezi 60 nebo 65
lety. Jednd se o hranice konvecni, nikoliv libovolné. Mezi podstatné determinanty
pro stanoveni dolni hranice jsou stupen zavislosti a to z hlediska postizeni funkci
télesnych a dusevnich u vétSiny populace, a také vék, ve kterém se nejcasteji odchazi
do starobniho dichodu. Dolni hranice stafi se stidle posouva k vy$§im vékovym
skupindm, je to ddno pfedevSim ptiznivéjSimi socioekonomickymi podminkami
a védeckotechnickym rozvojem, diky témto dochazi k prodluZzovani stiedni délky
Zivota, snizovani umrtnosti, nemocnosti a nesobéstacnosti. To vSechno pfispiva
I k prodluzovani pracovni aktivity (produktivit¢) a posunu véku pro odchod do
starobniho diichodu (ZAVAZALOVA, 2001).

Zpohledu demografického miizeme rozezndvat starnuti absolutni
arelativni. Absolutni starnuti urCuje zvySovani poctu starych lidi v populaci
arelativni starnuti hovofi o zvySovani podilu (procenta) starych lidi v populaci.
Mluvi-li se 0 demografickém starnuti v obecném smyslu, ma se tim zpravidla na
mysli starnuti relativni (ZAVAZALOVA, 2001).

Jednim z nejpouzivanéjSich ukazateli demografického stati je podil osob
vyssiho véku na celkovém poctu obyvatel. Podle doporu¢eni WHO se poklada
populace za demograficky starou, kdyz v ni zije vice jak 7% obcani ve veéku 65
avice let (do 4 % je mladé obyvatelstvo, od 4 do 7 % je zralé obyvatelstvo).
Demografické starnuti lze méfit 1 riznymi indexy stafi, které nejCastéji uvadé;i

pomér koprodukéni slozky obyvatelstva k détské slozce (ZAVAZALOVA, 2001).
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Podle demografické progndzy, kterou vypracoval CSU, bude zit v Ceské
republice v roce 2050 ptiblizn¢ pil milionu ob¢ani ve véku 85 avice let (pro
srovnani v roce 2006 to bylo 101 718 ob¢ant) a ptiblizn¢ 3 miliony ob¢anu starSich
65 let (jedna se o stiedni variantu projekce populaéniho vyvoje CSU). Nadgje doziti
pfi narozeni bude v roce 2050 ¢init 78,9 let pro muze (v roce 2006 Cinila 73,4 let)
a 84,5 pro zeny (v roce 2006 c¢inila 79,7 let). V prvni poloviné roku 2007 cinila
uhrmna plodnost 1,4 zivé narozenych déti na jednu Zenu v reprodukénim véku,
pricemz hranice 1,3 je povazovana za velmi nizkou uroven. Plodnost zistava stale na

nizké arovni (MPSV, 2010, on-line).

2.3 Zdravi a nemoc

2.3.1 Definice zdravi

Nejznaméjsi definici zdravi je ta, kterou publikovala WHO. Tato definice
zdravi zni: zdravi je stav uplné fyzické, duSevni a socialni pohody, a ne pouze
nepfitomnost nemoci nebo postizeni (WHO, 2011, on-line).

Kiivohlavy (2003) ve své monografii hodnoti definici zdravi kladné
i zaporn¢. Predevsim za kladné povazuje to, z2¢ WHO ukazuje na zdravi jako na
kladnou, obecné zddouci hodnotu. Pfiznivé je 1 to, Ze zdravi je vice nez nepfitomnost
nemoci, Ze neni jen otazkou fyzického zdravi, ale zahrnuje 1 problematiku dusevniho
(mentalniho) zdravi a zdravych vzajemnych vztahii mezi lidmi (socidlniho zdravi).
Definice zdravi podle WHO ma motivacni charakter, nebot” naznacuje cil, k némuz
by méla smétovat snaha vSech, ktefi se zabyvaji problematikou zdravi a odstrafiovani
nemoci. Naopak negativni hodnoceni Ktivohlavy pfipisuje zejména tomu, ze WHO
pii definici zdravi opomiji stav, kdy ¢lovéku ,,neni dobie*; opomiji duchovni oblast
¢lovéka, nehovoii o duchovnim (spiritudlnim) zdravi; nedefinuje jednotlivé terminy,
které pouziva (fyzicky, duSevni, socidlni, Uiplny, pohodu apod.); nedefinuje kritéria
idedlu. Idedl zdravi je neprakticky, je postaven nerealisticky. Takto definované cile
zdravi neni mozné nikdy dosdhnout, stejné jako nejsme schopni nakreslit idealni
kruh. Tim, Ze idedl zdravi je postaven pfili§ vysoko, ukazuje kazdému, Ze jeho

zdravotni stav je vlastn¢ nedokonaly.
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Tyto a obdobné divody vedou kritiky definice zdravi WHO K tomu, Ze o ni

(13

hovoti jako o ,rétorice”, ,utopii®, ,,snu

bezesmysIné a neuzite¢né* atd. (KRIVOHLAVY, 2003).

, »mytu“, idyle zlat¢tho veku*, ,véci

Kiivohlavy (2003, s. 39) piichazi s jinou definici zdravi, ktera zni:
., Optimalni stav zdravi urcité osoby zavisi na stavu souboru podminek, které ji
umoznuji zit a pracovat tak, aby byly splnény jeji realisticky zvolené a biologické
moznosti (potencialy).

Kiivohlavy (2003) na rozdil od WHO neopomiji jednotlivé terminy své
definice zdravi. Uvadi, Ze potencidlni znamend v uvahu pfichdzejici, mozny,
teoreticky, dosud neprojeveny, latentni, eventualni. Potencial ma obdobny vyznam
jako wurcitd moznost, sila, kterd je k dispozici, pfipadné kapacita. Potencial
v anglickém terminu (potenciality) znamena moznost ¢i schopnost, tzn. to, co clovek
muze realizovat a uskute¢nit. Kfivohlavy hovoii o tom, Ze kazdy z nas ma fyzické
a intelektualni potencidly (napi. realizace ve fyzickych vykonech, inteligen¢nim
kvocientu, tvofivych schopnostech apod.). Jaké z téchto potencidlu aktualizujeme,
zavisi jednak na ¢lovéku, jednak na jeho Zivotnich podminkéach. Dodava, Ze vSechny
potencialy se nedaji realizovat. Kiivohlavy definuje termin podminky jako vSe, co
Ktivohlavy fadi:

o Zakladni potteby jidla a piti, bydleni, tepla a smyslu Zivota.

o Ptistup k co nejvétSimu mnoZstvi informaci o téch faktorech, které maji vliv

na zivot ¢lovéka.

o Dovednosti pracovat s informacemi, tzn. asimilovat a vstiebat je. Jde hlavné
o to, aby lidé rozuméli tomu, jak se dana informace vztahuje Kk jejich situaci,
a byli schopni u¢init rozumnd rozhodnuti o tom, co maji na zaklad¢ téchto

informaci podniknout.

o Ohled na druhé lidi a prostfedi. Lidé tvoii soucast celého Zzivotniho
prostiedi, proto by se nemél snazit realizovat své moznosti takovym

zpusobem, Ze by omezoval ¢i kazil zakladni moZnosti uspésného plnéni cilit

druhych lidi.
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Kiivohlavy (2003) k tomuto dodava, ze momentalni zdravotni stav jedince
v dané chvili zavisi na stupni, vnémz jsou tyto podminky v praxi realizovany,
anejednd se pouze o kladné podminky zdravého zivota. Déle se zmifuje
i 0 negativnich (nepfiznivych) podminkach Zivota, tyto oznaCuje za nevyhody,
nedostatky, ptitéze, handicapy, pasiva, dluhy apod. Ukolem péée o zdravi v celé jeho
§ifi je tlumit a odstranovat tyto nevyhody a zaroven upeviiovat a posilovat kladné
podminky zdravého zivota.

Kiivohlavy (2003, s. 40) uvadi vlastni definici zdravi s ohledem na vztah
zdravi a kvality zdravi: ,, Zdravi je celkovy (télesny, psychicky, socialni a duchovni)
stav cloveka, ktery mu umoznuje dosahovat optimalni kvality Zivota a neni prekazkou

obdobnému snazeni druhych lidi. *

2.3.2 Biomedicinsky a biopsychosocialni model zdravi

Na konci 19. stoleti vétSina lidi umirala na infekéni nemoci (tuberkuloza,
chiipka, zaskrt, zapal plic apod.), zde se osvédcoval tzv. biomedicinsky model
nemoci, ktery peclivé studoval, co vSechno se odehravd v nemocném lidském téle.
Tento model je do jist¢ miry bezradny tam, kde si poklddame otazku, jakym
zpisobem nemocem piedchézet a jak nemoci zvladat (STILEC, 2004).

Biomedicinsky model mé velkou zasluhu na sniZeni Umrtnosti a zlepSeni
urovné nemocnosti. Uzndva vSak pfevazné jen biologické pfi¢iny vzniku
onemocnéni, to znamend, ze chape télo a psychiku jako dvé odlisné skutecnosti.
Svou pozornost upira predev§im na télo a psychiku spiSe ignoruje. Prvorady z4jem
tohoto biomedicinského modelu je nemoc, nebot’ zdravi povazuje za samoziejmost.
Hlavni nevyhoda tohoto modelu spociva v tom, Ze ma zna¢né obtiZe s feSenim dnes
vyskytujicich se druhli onemocnéni a piicin smrti (Kfivohlavy, 1999).

V dnesni dobé¢ statistiky ukazuji, Ze nejcastéji se umira na kardiovaskularni
nemoci, rakovinu a nasledky urazii. Z vySe uvedenych skutecnosti je ziejmé, Ze
biomedicinsky pfistup, ktery se dfive vyrazné podilel na prodluzovani lidského
Zivota, piestava byt u¢innym faktorem (STILEC, 2004).

Sledovanim vzniku a procesu dnes nejcastéji se vyskytujicich nemoci

ukazuje, Ze v jejich pocatcich hraje diileZitou roli stres. Casto se o stresu hovoii jako
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o spoustéci zdravotniho problému. Timto se dostava do poptedi biopsychosocialni
model (STILEC, 2004).

Biopsychosocialni model zdravi povazuje télo a psychiku za dva
neodd¢litelné aspekty z pohledu zdravi a nemoci. Pii zjistovani, co kladn¢ nebo
naopak zaporn¢ ovliviiuje zdravotni stav Clovéka, povazuje za vyznamné jak
biologické, tak psychické i1 socidlni faktory. Zakladni pfistup biopsychosocialniho
modelu zdravi je interdisciplinarni, tyka se piredevsim prevence, ale také diagnostiky,
za néco daného, ale jako skutecnost, kterou ¢lovék dosahuje, vénuje-li patficnou
pozornost biologickym, psychickym a socidlnim faktorim. Tento model klade diraz
na aktivni pfistup k Zivotu, podporuje preventivni formu udrzovani a posilovani
zdravi (Ktivohlavy, 1999).

Z hlediska preventivni péce o seniory se biopsychosocialni model jevi jako
rozhodujici, nebot” posilenim aktivniho pfistupu k zivotu lze v budoucnu zlepsit

zdatnost a zdravi celé populace (STILEC, 2004).

2.3.3 Nemoc a stari

Nemoci a stafi jsou pokladany za synonyma, je to podivné, protoZe nemoci
postihuji osoby vSech vekovych skupin a nejsou pouze vysadou stari. Je
samoziejmosti, Ze nemoc muze vpadnout do Zivota ¢loveéka kdykoliv, ale ve staii je
tento vpad pravdépodobnéjsi. VSeobecné ma zdravi vysokou individudlni
i spoleCenskou hodnotu. To si lidé uvédomuji tehdy, kdyz je jejich zdravotni stav
aktualng ¢ potencialné ohrozen (HASKOVCOVA, 1989).

Budeme-li vychazet z definice zdravi podle WHO, kdy je zdravi chapano
jako stav uplné fyzické, dusevni a socialni pohody, a ne pouze nepiitomnost nemoci
nebo postizeni, pak je za nemoc logicky oznaCovan stav, kdy je ¢lovék ,kracen®
v nékteré oblasti této pohody. Asociace staii — nemoc, popiipadé staii — smrt, se zda
byt ptirozena (HASKOVCOVA, 1989).

S ptibyvajicim vékem se sniZzuje pocCet osob bez nemoci. ZjiStovani

vvvvvv
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jsou k dispozici tdaje o pracovni neschopnosti. Nemocnost osob vyssiho véku je

sledovana (ZAVAZALOVA, 2001) :

o Z rutinnich = statistik (povinna hlaSeni, umrtnost, nemocnost, pficiny

hospitalizace) a ze zdravotnické dokumentace.
o Z ptimych lékatskych prohlidek.
o Ze sociologickych Setfeni.

S pfibyvajicim v€kem se zvysSuje prevalence onemocnéni (tj. pocet
onemocnéni existujicich v ur€itém okamziku), kterd maji sklon k chronicité. Ve
vys§im véku je typické, Ze se choroby navzajem sdruzuji, jedné se o polymorbiditu,
multimorbiditu, koprevalenci, neztidka se u jedince objevuje 6 az 8 diagnoz. Ve véku
60 — 74 let trpi chronickou chorobou az 80 % lidi a nad 70 let az 87 % lidi. Bolest,
nespavost, zavraté, dusnost a celkova slabost jsou povazovany za nejCastéjsi
subjektivni zdravotni stesky u starych osob. Z pohledu chronickych chorob, které
jsou objektivné zjistovany u starych osob, se nejéastéji objevuji (ZAVAZALOVA,
2001):

. nemoci kardiovaskularni (infarkt myokardu, ischemicka choroba srdecni,

hypertenze, cévni mozkové piihody);
. nemoci pohybového Ustroji (osteopordza, artrdzy, vertebrogenni syndromy);
o nemoci endokrinni (diabetes mellitus);
. nemoci respiracni;
° nemoci traviciho Ustroji;
o poruchy smyslovych organi (zraku, sluchu);
° dusevni poruchy;
o poruchy kontinence;

. urazy.
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Podle Zavazalové (2001) jsou nejcastéjsi pric¢inou smrti u osob starSich 65
let véku choroby kardiovaskularni, cerebrovaskularni a zhoubné nadory. Dohromady

tvori vice nez 75 % umrti u osob star$ich 65 let veku.

2.4 Kyvalita zivota

2.4.1 Kyvalita Zivota obecné

Pojem kvalita zivota je V soucasnosti velmi frekventovanym pojmem.
V SirSich koncipovanych socialnich tvahach se pozadavek kvality Zivota stava
symbolem modernich podpornych socialnich konceptd pfistupu k jednotlivci
a socialnim skupindm. Z tohoto aspektu lze fici, Zze podpora kvality Zivota je
intencionalnim smyslem vsech socialnich a zdravotnich zasahti v seniorském veéku
(CORNANICOVA, 2004).

Podle Hartla a Hartlové (2000) je mozné kvalitu zivota chépat jako miru
seberealizace a dusevni harmonie, ¢ili miru zivotni spokojenosti a nespokojenosti;
vyjadieni pocitu Zivotniho "Stésti"; k nejobecnéj$im znaklim patii sobé&stacnost pii
obsluze vlastni osoby a pohyblivost; pocity a Zivotni Grovei specidlnich skupin (stafi
lid¢, etnické skupiny, minorita apod.) a moZnost jejich volby. Individuadlné kvalitu
Zivota zvysuji, hlavné ve stafi, planované télesné ¢innosti, dusevni €innosti a aktivni
zivotni styl.

Fenoménu kvality Zivota se ve védecké literature dotkli uz klasicti
psychologové, jako napt. C. G. Jung, avSak Sir§i pozornost otdzkam kvality Zivota
a vzniku prvnich konceptli podpory a méfeni aspektd kvality Zivota pfinesli
medicinské pfistupy k pacientim v psychiatrii, onkologii, v geriatrii aj. Soucasny
vyzkum kvality Zivota je charakteristicky urcitymi dominujicimi védnimi pfistupy,
Z nichz nejvyznamnéj$i jsou sociologické, psychologické a medicinské. V uzSim
vyznamu se s pojmem kvalita Zivota setkdvame v prakticisticky orientovanych
aplikacnich pftistupech, typické pro medicinské a socidlno-interven¢ni zasahy ve
vymezené zdravotnické, resp. socialno-intervenéni situaci (CORNANICOVA, 2004).

Studiem kvality Zivota se po celém svét€ na riznych pracovistich zabyvaji

celé¢ vyzkumné tymy, které vychazeji z riznych koncepénich rdmcii, pokouseji se
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z ruznych aspektl uchopit toto dilezité téma. Studium kvality zivota v soucasné
dobé znamena hledani a identifikaci faktora, které pfispivaji k dobrému, kvalitnimu
a smysluplnému Zivotu a také k pocitu lidského $tdsti (HNILICOVA, 2005).

Cornaniova (2004) uvadi tyto piistupy zabyvajici se kvalitou Zivota:

. Psychologické piistupy usiluji predev§im o vypracovani adekvatnich

teoretickych modeld kvality Zivota a o specifikaci jednotlivych indikatort,
moznosti jejich méteni apod. Psychologicky empiricky vyzkum je zaméteny
na Siroké spektrum tématiky spokojenosti se Zzivotem, pocitu zivotniho
Stésti, dusevniho zdravi, emocionalni rovnovahy, zvladani Zivotnich situaci
a jiné. Z psychologického pohledu mizeme fici, Ze pod kvalitou Zivota se
rozumi urcity koncept toho, co ¢loveéku piinasi pocity spokojenosti a pohody
Vv jeho zivotg.

o Sociologické pfiistupy charakterizuje porovnani kvality zivota v rtiznych

socialnich vrstvach, geografickych oblastech apod. Sociologické vyzkumy
jsou predevsim orientovany na uréovani riaznych parametrli Zivotni urovné
jako moznych identifikator kvality Zivota v daném prostfedi. Jako
charakteristiky kvality Zivota se uvadéji vybrané materialno-ekonomickeé

identifika¢ni znaky.

o Socialni a medicinské ptistupy pohliZi na ¢lovéka v jeho specifické Zivotni

situaci — v roli pacienta ¢i socialniho klienta. Medicinské piistupy vénuji
pozornost zménam, ke kterym doslo v kvalité zivota pted a po terapii anebo
operaci. Obdobné se pohlizi na socialné-intervencni sledovani kvality
zivota, jejichZ hlavnim cilem je optimalizace socidlniho zasahu ¢i socidlnich

sluzeb ve vymezenych socidlné-intervencnich situacich.

Kvalitu Zivota lze povazovat za komplexni kategorii, kterd v sobé zahrnuje
jak socidlni, biologické, psychologické, tak i duchovni podminky Zivota seniora

(BALOGOVA, 2004).
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2.4.2 Kyvalita Zivota a zivotni iroven

Sociologické koncepty kvality Zivota se zamétuji predevSim na materidlni
podminky zivota spole¢nosti, spoleCenskych skupin, regionii, rodiny, domdacnosti,
jednotlivce. Zakladem téchto pfistupii je vypocet dostupnosti, tj. mnozstvi urcéitych
parametri zivotni urovné sledovanych subjektd. Takto zjiSténd Zzivotni Uroven
(zivotni standart) vyjadfuje materidlni aspekt zplsobu Zzivota danych subjekti.
Z hlediska sledované¢ho jevu muzeme zivotni uroven povazovat za kvantitativni
aspekt kvality zivota. Ruzné charakteristiky zivotni Urovné¢ se uvadéji jako
materialné-ekonomické identifikacni znaky kvality zivota. Mezi nejcastéj$i uvadéné

parametry Zivotni urovné patii (CORNANICOVA, 2004):
o pfijmy (finan¢ni i naturélni),

o vydaje podle druhti nebo kategorii,

o bydleni,

° vybavenost domdcnosti (televizory, auta, telefony, internet aj.),
° vzd¢lani,

. ocekavana délka zivota (stfedni délka Zivota),

. podil jednotlivce (rodiny, domacnosti atd.) na spoleenské spotiebé.

V ekonomicky vyspéelych zemich s dlouhodobou socialni politikou nabyvaji
ukazatele uvedené v poslednim okruhu (podil na spolecenské spotiebg) stale vetsi
vyznam ve vztahu ke kvalit¢ Zivota. Zde miZeme zafadit mimo jiné také
nenahraditelné oblasti jako zdravotnictvi, socidlni sluzby, komunikac¢ni systémy,
osobni bezpec¢nost aj. V soucasnosti se v sociologickych kritériich kvality Zivota
objevuji aspekty jako ptitomnost kulturniho dédictvi a kulturni infrastruktury. Tyto
ukazatele konkretizuji moZnosti podilu jednotlivce na kulturnim a spolecenském
zivot¢ komunity, regionu, svéta a zahrnuji napt. pamdatky, muzea, vysoké Skoly,
knihovny, divadla, sportovni stiediska apod. Radi se sem také existence
a pristupnost vzdélavacich moznosti pro dospélé a seniory (CORNANICOVA,
2004).
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V makro pfistupu jde o otazky kvality zivota velkych spolecenskych celkd,
které se mohou stat soucasti zakladnich politickych tvah. Ziskané udaje
charakterizuji pfedevS§im makrostrukturalni stranku socialnich vlivi, ekonomické,
ekologické, technické, kulturni, celospolecenské a skupinové procesy tykajici se
zivotni urovné. Sociologické vyzkumy zkoumaji vzdy jisty ohraniceny pocet
indikatorti zivotni rovné, podle zdkladniho zamétfeni vyzkumu. V rdmci zivotni

tirovné mizeme hovofit o tfech zakladnich Grovnich (CORNANICOVA, 2004):

o urovenn blahobytu, kdy se dosahuje optimalni stav vseho, co tvoii obsah

definice Zivotni Grovné,

o uroven zivotniho standartu, kdy se pfijem na ¢lena domacnosti pohybuje

V priméru,

o uroven chudoby, kdy se troven piijmu na ¢lena domacnosti pohybuje

v pasmu chudoby (CORNANICOVA, 2004).

Podle Hnilicové (2005) je zivotni uroven chapana jako meéfitko kvantity
a kvality zbozi a sluzeb, jez jsou lidem k dispozici. Relevantni ukazatele zivotni
urovné, pro které jsou uZivany ukazatele jako hruby doméci produkt na osobu,
stiedni délka Zivota a kojenecka umrtnost, pocet 1ékarti na 1000 obyvatel, procento
hrubého domaciho produktu vénované Skolstvi a zdravotnictvi ¢i pocet televizort
a telefonti na domécnost.

Z psychologického hlediska je dillezitym indikatorem kvality Zivota senioril
pfechod do dlichodu, ktery je oznaCovan jako tranzitni faze etapového vyvinu
¢lovéka. Pro mnoho dospé€lych znamend vstup do diichodu néro¢nou Zivotni situaci
vnitiné vysoko hodnoti své zamé&stndni, ¢asto dochazi k frustraci. Na prekonani této
frustrace ze vstupu do dichodu maji vliv vngj$i podminky, jako je finanéni
zabezpeceni v dichodu, ale také vnitini podminky, jako je postaveni dichodce. Pro
seniora je dilezitd piesna predstava o jeho zivoté v diichodu s pozitivnim postojem
k této skute¢nosti. Samotna piiprava seniord na vstup do dichodu mize zlepsit jejich

kvalitu Zivota (BALOGOVA, 2004).
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2.4.3 Individualni kvalita Zivota

Individualni kvalita Zivota vychazi z teorie pocitovani kvality Zivota jako
subjektivni spokojenosti, resp. nespokojenosti s vlastnim zivotem a jeho jednotlivymi
oblastmi na zéklad¢ vlastnich predstav, nadé&ji, ocekavani a piresvédceni. Tato
subjektivni percepce (vnimani) kvality zivota v sobé implicitné¢ odrazi podminky,
okolnosti a socidlni vztahy, ve kterych Cloveék proziva svilij zivot. Psychologické
koncepty kvality zivota vychdzeji z analyzy individualniho zplsobu Zivota,
individudlniho zivotniho stylu, individualni Zzivotni, socialni, rodinné a zdravotni
situace, a také z osobnostnich postojii a hodnot &lovéka. Zivotni styl uritého jedince
se stava vyrazem jeho lidské individuality, osobnosti a osobitnosti, projevem jeho
relativni samostatnosti a pfedstav o plnohodnotném Zzivoté, ale i jeho schopnosti tyto
predstavy napliiovat (CORNANICOVA, 2004).

Za jeden z kli¢ovych problému lze povazovat chapani kvality zivota. Zavisi
pfedev§im na hodnotové orientaci ¢lovéka, na jeho percepci smyslu Zivota a ochoté
volit k jeho dosazeni odpovidajici nastroje (STILEC, 2004).

Zpusob zivota ma velmi blizko k terminu Zivotni uroven (Zivotni standart)
a to ve smyslu, ze se vztahuje spise k vétsim socidlnim celkiim a postihuje predevsim
makrostrukturdlni strdnku socidlnich vlivi, ekonomické, ekologické, technickeé,
kulturni, celospolegenské a skupinové procesy (CORNANICOVA, 2004).

Zivotni styl je asto oznatovan jako forma lidskych vztaht, konani, védomi
a vécneho prostredi. Viditelnou sloZku Zivota tvofi vécné prostiedi, jevy a zafizeni,
jako zemé& a mésto, kde jedinec Zije, bydleni a jejich zafizeni, stolovani, oblékani,
chovani atd. Lidské vztahy, jejich riznorodost a ¢lenitost v Siroké Skale formalnich
i neformalnich vztahti, ptedstavuji dynamicky socialni aspekt zivotniho stylu
jednotlivce. Neodd¢litelnou slozkou Zzivotniho stylu je i soubor nazoru, postoju
anavykl a dalSich vlastnosti, které maji trvaly rdz a jsou pro kazdého individuéalné
specifické, tzn. vystihujici osobitost chovani jednotlivce. Kazdy zivotni styl ma sva
vychodiska a dynamiku, odrazi respektovani urcitych priorit, Zivotnich hodnot a ve
svych duasledcich sméfuje k dosahovani pocitu osobni pohody, zivotni spokojenosti,
pozitivnich emoci, §tésti a ke zvySeni subjektivni kvality Zivota. Zivotni styl

jednotlivce se stavad vyrazem jeho lidské individuality, osobnosti a osobitnosti,
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projevem jeho relativni samostatnosti a pfedstav o plnohodnotném zivoté, ale i jeho
schopnosti tyto predstavy naplnit (CORNANICOVA, 2004).

Zjistovani a hodnoceni individualni kvality Zivota predstavuje slozity
metodologicky problém, ktery se tyka jak definice, tak 1 druhu a poctu indikatord.
Hlavnimi slozkami individualni kvality Zivota byvaji pohoda, spokojenost, ocekavani
a zivotni tsti (CORNANICOVA, 2004).

Jaro Kfivohlavy (2001) rozdéluje metodu, kterou je mozné mefit

individualni kvalitu Zivota do tfech skupin:
° metoda méfeni kvality Zivota, kde kvalitu hodnoti druhd osoba,
° metoda méfeni kvality Zivota, kde hodnotitelem je sama dana osoba,

o metoda smiSend, které vznikaji kombinaci prvnich dvou typt.
Vyznam pii schopnosti ¢lovéka dosahovat pocity pohody a spokojenosti
maji jeho individudlni osobnostni rysy. Pocity pohody a spokojenosti mohou byt

obcasné a tykat se pouze nekterych oblasti, anebo mizou byt trvalejsi povahy a tykat

se §ir§iho zabéru stranek zivota (CORNANICOVA, 2004).
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3 PRAKTICKA CAST

3.1 Cile prace

Cilem bakalafské prace je zjisténi kvality zivota seniori v Domové
s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové a analyzovani jejich
spokojenosti se sluzbami, které jsou jim v daném zatizeni poskytovany. Dil¢im cilem
této prace je vytvofit a nasledn¢ aplikovat intervencni program pro seniory zijicich

v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlove.

Pro ucely této prace je pod pojmem kvalita zivota minéna dosavadni osobni

spokojenost se Zivotem.

3.2 Ukoly prace

o Obsahova analyza ceské a zahranicni odborné casopisecké a kniZni

literatury a ovéfenych internetovych zdroja vztahujici se k tématu.

o Na zdkladé obsahové analyzy stanovit: klicova slova, definovani
soucasného stavu, cil prace a tkoly, cilovou skupinu, hypotézy ¢i odborné

otazky.

o Zvolit  vhodnou metodiku:  dotaznikové  Setfeni  kvality  Zivota
a strukturalizovany  rozhovor s otevienymi  otdzkami, zucastnéné
pozorovani, intervencni program (psychomotorické cviceni, skupinové hry,

trénink paméti).

o Vytvofit intervenéni program pro seniory v Domové s pecovatelskou

sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové.

o Realizovat navrzenou strategii v podobé uceleného vyukového programu
v praxi u seniorti v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském

Krumloveé.

. Zpracovat a vyhodnotit ziskané vysledky.
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. Provést diskusi a prezentaci vysledki.
o Definovat zavéry z provedeného zékladniho vyzkumu.

o Uvést osobni a spolecensky piinos vyzkumu.

3.3 Hypotézy
Hypotéza 1 (dale jen H1):

o Piedpokladam, ze vice nez 50% seniori (probandt) je spokojeno se svou

kvalitou Zivota.
Hypotéza 2 (dale jen H2):

o Pfedpokladam, ze aplikovany intervencni program bude mit pozitivni ohlas

u vice nez 75 % seniort z cilové skupiny.
Hypotéza 3 (dale jen H3):

o Pfedpokladam, ze vice nez 50% seniort je Spokojeno s poskytovanymi
sluzbami v Domové s peGovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském

Krumloveé.

4 METODIKA

Metodika oznacuje rizné konkrétni formy a zplsoby pouziti metod, kterymi
se uskuteciiuje proces stale hlubsiho poznavani jevii a procesti. Nékdy se setkavame
s oznacenim nékterych metod empirického vyzkumu, zvlast¢ metody dotaznikové
a metody rozhovoru, terminem ,,technika“ (SKALKOVA, 1983).

Sekundarni sbér dat - v teoretické Casti bakalarské prace byla nejprve
provedena analyza asyntéza Casopisecké a knizni literatury, a odbornych
internetovych zdroji. Z téchto dostupnych zdroji, predevsim internetovych, byly
vybrany pouze ovéfené a dolozené poznatky tykajici se daného tématu. VSechna
témata, tykajici se bakalaiské prace, byla sefazena a byla jim dana logicka

posloupnost. Bibliografické citace dokumenti byly provedeny podle CSN ISO 690

41



aCSN ISO 690-2, jejichZ autorem je Boldis (2010, on-line). Byla dodrzovéana
publikac¢ni pravidla podle Fromela (2002).

Pro ziskani potiebnych informaci, ke zjisténi kvality zivota seniort
(probandtl) a analyzovani jejich spokojenosti se sluzbami v Domové s peCovatelskou
sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové, byl pouzit kvalitativni vyzkum S nize

uvedenymi metodami.

Strukturalizovany rozhovor s otevienymi otazkami je sloZen zfady
peclivé formulovanych otazek, na néz maji jednotlivi respondenti odpovédét. Tento
typ rozhovoru je vhodné pouzit v ptipadé, Ze je nutné minimalizovat variaci otdzek
kladenych dotazovanému. Tim se redukuje pravdépodobnost, Ze se data
V jednotlivych rozhovorech budou vyrazné strukturné lisit. Tento typ rozhovoru je
vhodné pouzit, jestlize ho nemame moznost opakovat a madme malo casu se
respondentovi vénovat (HENDL, 2005). Pro strukturalizovany rozhovor byly pouzity

oteviené otazky vlastni konstrukce, jejichZ plné znéni tvoii ptilohu €. 1.

Strukturovany dotaznik je zplsob pisemného kladeni otazek a ziskavani
pisemnych odpovédi. Kladené otazky se mohou vztahovat k vnéjSim jevim (napf.
nazory uciteld na zavadénd organizacni opatieni), nebo k jeviim vnitinim (napf.
postoje, motivy, citové stavy apod.) Samotny dotaznik je soustava piedem
pfipravenych a peclivé formulovanych otdzek, které jsou promyslené sefazeny a na
které dotazovana osoba odpovida pisemné (CHRASKA, 2007). Pro tuto praci byl
zvolen strukturovany dotaznik s nazvem ,,Socialni zdravi u seniorti“, jehoz autorem
je Mgr. Petra Vojtova, Ph.D., vedouci bakalatské prace. Vzor tohoto dotazniku tvoii
pfilohu ¢. 2.

vvvvvv

kvalitativniho vyzkumu (HENDL, 2005). Zucastnénym pozorovanim bylo
popisovano, co se déje, kdo se ucastni déni, kdy a kde se véci déji. Byla vénovana
pozornost piedev§sim tomu, jak se cilovd skupina snavrZzenym interven¢nim
programem seznami, jak budou umét jednotlivi probandi mezi sebou spolupracovat

a také, jak s timto programem budou probandi spokojeni.
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Intervenéni program: znamena v SirSim smyslu zdkrok a v uz§im smyslu
se jedna o cileny, pfedem promysleny zédsah, zpravidla zaméfeny na zmirnéni tizivé
osobni situace sledované osoby. Je to jakykoli postup nebo technika smeétujici
K pferuseni, zamezeni nebo Upravé probihajiciho procesu (HARTL, HARTLOVA,
2000). Samotnému intervenénimu programu je vénovana kapitola s ndzvem

»Interven¢ni program® (4.3).

Vyhodnoceni vysledkia ziskana data byla vyhodnocena popishou
statistikou, bylo zvoleno vyjadieni relativnich Cetnosti (procentuelni vyjadieni)
a absolutnich cetnosti (REIF, 2000). Vysledky byly zpracovany formou tabulek
aobrazka v programu Microsoft Office Word 2007 a Excel 2007.
U strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi otdzkami bylo stanoveno 15 kategorii

vvvvvv

zameéstnani, zdravotni stav atd.) U strukturovaného dotazniku ,,Socidlni zdravi
0 ¢e

u seniort* byly na zakladé odpovédi probandl na 3 prani (viz tabulka 4) stanoveny

kategorie (zdravi, penize, dobré vztahy, laska, ostatni).

4.1 Charakteristika souboru

Cilovou skupinu tvofilo 8 probandl, ktefi v dobé vyzkumného Setfeni
bydleli v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové
a zaroven vyuzivali jejich sluzeb. Skupinu tvofilo 6 Zen a 2 muzi, ve véku od 60 let,
s celkovym veékovym pramérem 74 let. Tito probandi byli do jisté miry sobésta¢ni
a vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nevyzadovali nepfetrzitou pecovatelskou

sluzbu.

4.2 Popis a organizace vyzkumného Setieni

Prakticka ¢ast byla zahdjena na konci fijna roku 2010. Nejdiive bylo
vybrano vhodné zatizeni pro potfeby bakalaiské prace. Na zakladé¢ doporuceni
feditelky spole¢nosti Domy s pedovatelkou sluzbou o.p.s. Cesky Krumlov byl vybran
Domov s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové, ktery se nachazi

V ulici Za Soudem ¢. p. 490.
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V tivodnim setkdni, za ucasti feditelky této spolecnosti, bylo provedeno
seznameni se s prostfedim uvedeného domova pro seniory i se samotnymi uzivateli
této spolecnosti. Seniorim bydlicich v tomto zafizeni bylo vysvétleno, 0 jaké
vyzkumné Setfeni se jedna, jakym zpiisobem bude aplikovan pfipraveny intervencni
program, a na tomto zakladé¢ byli osloveni dobrovolnici se zdjmem o budouci
spolupréci. Z probandd, kteti byli osloveni a ochotni se tohoto vyzkumného Setfeni
zucastnit, byla vytvorena cilova skupina, na které byl aplikovan navrzeny intervencni
program.

Interven¢ni program probihal od listopadu 2010 do ledna 2011, byl zaméfen
predevsim na psychomotorické hry, hry na pamét, posilovaci cviky a na relaxaéni
techniky. Samotny interven¢ni program je uveden v nasledujici podkapitole
s nazvem ,,Interven¢ni program® (4.3). Interven¢ni jednotka byla aplikovana vzdy
jednou tydné (kazdé utery) po dobu 1 hodiny, kdy zacatek byl vzdy od 09:30 hodin
v Domové s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové v mistnosti
zZvané , . klubovna“.

V uvodu druhé jednotky interven¢niho programu (dne 9. 11. 2010) byly
probandim ptedlozeny k vyplnéni strukturované dotazniky snazvem ,,Socidlni
zdravi u seniori®, jehoz autorem je Mgr. Petra Vojtova, Ph.D., vedouci bakalaiské
prace. Zamérné nebyl tento dotaznik probandim ptedloZen hned pii prvnim setkani,
byla zde obava, Ze by tento krok mohl probandy odradit ¢i znepiijemnit jejich
spolupréci. Dotazovanym osobam bylo vysvétleno, k jakému ucelu budou vyplnéné
dotazniky slouzit, jakym zplisobem budou dotaznik vypliiovat. Dotazovanym, ktefi
méli problémy s vyhotovenim piedloZzen¢ho dotazniku, byla poskytnuta pomoc ve
form¢ cteni otazek a zapisovani odpovédi, pfipadné napomoc pifi pochopeni
jednotlivych otazek.

Ve dvou poslednich setkanich (dne 11. a 18. 1. 2011) byly s probandy
provedeny strukturalizované rozhovory s otevienymi otazkami (vlastni konstrukce).
Tyto rozhovory slouzily také k bilanci provedeného intervenéniho programu, se
zjisténim, zda byl aplikovany program pro seniory piinosny ¢i nikoliv.
Strukturalizované rozhovory s otevienymi otazkami byly provadény v Domové
s pe¢ovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové, konkrétné v mistnosti

zvané ,.klubovna®, tedy v prostiedi, ktery si sami dotazovani zvolili. Predpokladana
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doba jednoho rozhovoru byla max. 30 minut. Tato doba nebyla ani v jednom ptipadé
ptekrocena. Bylo pocitdno s tim, ze se v jeden den uskute¢ni rozhovor se ¢tyimi
probandy. K tomuto pfedpokladu bylo ptihlédnuto, a proto byli vyzvani pouze Ctyfi
probandi na jedno setkdni. Celkem se zicCastnilo 8 probandii.

Pted zapocetim rozhovoru bylo dotazovanym vysvétleno, k jakému ucelu
rozhovor slouzi, jakym zpisobem bude rozhovor probihat, a byli sezndmeni s jeho
strukturou. V ptipad¢, ze by dotazovany na néjakou otazku nechtél odpovidat, bylo
toto plné respektovano (v tomto piipad¢€ bude v zaznamu oznaceno slovy ,,nechtél/a
odpovidat®). Respektovan byl také ptipad, kdy dotazovany odpoveédél na otazku, ale
nesouhlasil se zvefejnénim odpovédi (v tomto piipadé bude v zaznamu oznaceno
,hezvefejiovano®). Data ziskdna timto typem rozhovoru byla zaznamenana pomoci
diktafonu zn. Olympus, poté byla pfevedena do pisemné podoby a elektronicky
zaznam byl po dohod¢ s dotazovanymi osobami smazan. Aby byla zachovana
anonymita dotazovanych osob, objevuje se v pisemné podobé pouze muzské ¢i
zenské pohlavi a pocatecni pismeno piijmeni (pfiklad: pan A). V ptipadé, ze by se
objevilo stejné pocatecni pismeno u piijmeni probandl, bylo déle rozliSeno dal§imi

pismeny v poradi.

4.3 Intervenéni program

Sestaveny intervenéni program byl provadén v obdobi od listopadu 2010 do
ledna 2011 v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové,
ktery se nachazi v ulici Za Soudem & p. 490 v Ceském Krumlové. Pro aplikaci
intervencniho programu byla zvolena mistnost ,,klubovna“, a to se souhlasem
feditelky organizace, tento prostor byl vyhovujici nejen svou velikosti, ale také
svymi hygienickymi podminkami (teplota, Cistota apod.). Samotnd intervencni
jednotka probihala vzdy kazdy tyden vutery od 9:30 hodin. Dohromady bylo
aplikovano 8 interven¢nich jednotek. V dalSich dvou setkanich se realizovaly
strukturalizované rozhovory s otevienymi otazkami (vlastni konstrukce). Celkova
doba jednotlivé jednotky zpravidla nepiesahla 1 hodinu. Intervenéni jednotky byly
zam&fené predevSim na psychomotorické hry, hry na pamét, posilovaci cviky

arelaxaéni techniky. Jednotlivé jednotky byly slozené z uvodni ¢asti, hlavni Casti
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a zavéretné &asti. Uvodni &ast byla vénovéana piivitani a vzijemnému pozdraveni
s probandy, rozhovory tykajici se nalad a také ptipravam mistnosti pro aplikaci
cvicebni jednotky. Hlavni ¢ést byla vénovana samotné cvicebni jednotce. Zavérecna
¢ast byla vénovana hlavné zklidnéni a uvolnéni, byly zvoleny relaxa¢ni metody.
Psychomotorické hry a cviceni, posilovaci cviky, hry na pamét’, relaxa¢ni
techniky, skupinové hry a dalsi aplikované aktivity byly pfevazné Cerpany
z monografii Stilce (2004), Mahe§varananda (1990), Roslawski (2005) a Walsh
(2005). Na vSechny aplikované intervencni jednotky byly vytvoiené piipravy

S nazvem ,,Pisemna pfiprava na edukacni jednotku®, které tvoti ptilohy ¢. 3.

4.3.1 Ukazka interven¢ni jednotky

Na kazdou interven¢ni jednotku byla vytvofena pisemnd piiprava na
formulaf snazvem: ,Pisemna piiprava na edukacni jednotku“. V kazdych
interven¢nich jednotkach jsou zahrnuty jednotlivé ¢asti: tvodni, hlavni a zavéreéna.

Nize uvedena ukazka intervenéni jednotky (tabulka 1) byla prvni hodinou
(edukacni jednotkou) u probandd, kterd slouzila pfevazné k sezndmeni se
s jednotlivymi probandy. Tomuto odpovidaly zvolené hry. Hra s nazvem ,,Posilani
polstarku® je ptimo urcena k této seznamovaci ¢asti, je vhodné ji vyuzit jako tivodni
hru, nebot’ slouZzi k zji§téni a osvojeni jednotlivych jmen probandd. Velmi vhodna je
také hra snazvem ,Zmény*, kterd se pokousi o utvafeni blizSiho vztahu mezi
jednotlivci. Stejné tak je vhodna hra s nazvem ,,Skupinova potadi®, kde mohou

probandi vyuZit zjiSténé informace o ¢lenech cilové skupiny.

Tabulka 1 - Ukazka intervenéni jednotky

Obsah

Uvodni &ast:
Seznameni se s edukanty za ptitomnosti feditelky spolecnosti Domy

10 min. | s pe¢ovatelkou sluzbou o.p.s. Cesky Krumlov. Edukantim bylo

vysvétleno, ¢im se pii svych setkdnich budeme zabyvat, jak Casto se
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budeme setkavat apod.

40 min.

Hlavni ¢ast:
Hra ¢. 1 — POSILANI POLSTARKU
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomtcky: zidle pro kazdého edukanta, polstarek.

Tato hra nim pomiZe naudit se jména jednotlivych ¢lent skupiny
(edukanti) a diky této hie si procvi¢éime pamét’.

Posadime se do tésného kruhu, ptedame polstaiek jednomu z edukantt,
ten fekne své jméno, piijmeni (pfezdivku), stafi a odkud pochazi,
a polstarek preda svému sousedovi po pravé stran€, ten taktéz fekne své
jméno... a tak to pokracuje dal. Az absolvujeme cely kruh, polstaiek
skon¢i u prvniho edukanta, tak se smér otoci do leva. Pfed tim nez preda
edukant polstafek sousedovi po levé ruce, tak vyslovi jeho jméno.
Absolvujeme cely kruh. Poté si polstafek ptitomni libovolné piehazuji

a pti kazdém hodu vyslovi jméno toho, kdo jej ma pravé chytit.

Hra & 2 — ZMENY

Zdroj: WALSH, 2005.

Pomucky: zadné.

Tato hra ma predev§im prinos pro pamét’, pohotovost a vnimani.

Ze ¢lent skupiny utvoiime dvojice stojici ¢elem k sobé. Na nas pokyn se
jeden z kazdé dvojice otoci a druhy rychle zméni néco na svém zevnéjsku.
Az s tim budou vSichni hotovi, tak vyzveme ostatni, aby se otoCili zpét
asnazili se zjistit, jakou zménu na sob¢ jejich protéjSek provedl. Po

uspésnych odhalenich vSech provedenych zmén se vymeéni role.

Hra &. 3 — SKUPINOVA PORADI
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomicky: zadné.

Tato hra navazuje na hru ¢. 1 — opét diky ni procvi¢ujeme pamét’.
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Vyzveme ¢leny, aby si stoupli do fady a setadili se podle:
- zacatecniho pismene svého jména
- od nejmensiho po nejvétsi, ale vzdy bez mluveni.

KdyzZ se mezi sebou budou znat edukanti dobfte, tak se mohou fadit:
- podle mésice narozeni (od ledna po prosinec)

- podle véku

10 min.

Zavérecna Cast:

Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jogovy dech

Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.

Pomiicky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit pfijemnou atmosféru a pfijemné podminky,
ve kterych si snaze osvojite relaxacni cviceni. Edukantim, byly davany
tyto pokyny:

- Lehnéte si na z&da a zaviete o¢i. Nohy voln¢ poloZte na podlahu, Spicky
smétuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlan¢ sméiuji vzhiiru. Hlava
zustava v prodlouzeni patefe, brada mirné ptitazend ke kréni jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost pfeneste na
bedra a s nadechem je mirn€ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla s podlozkou,
tzn. od nohou az po hlavu. Poté vénujte pozornost své pravé noze, od
koneck prstil ptes patu, chodidlo, nart, kotnik, holen, stehno az po hyzdi.
Cela prava noha bude nyni uvolnéna, stejné tak nasleduje uvolnéni druhé
nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od koneckll prsti pies patu,
chodidlo, nart, kotnik, holeni, stehno az po hyzdi. Cel4 leva noha bude
nyni uvolnéna.

- Déle zaméite svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved'te od koneckt prstii pres dlan, zapésti, predlokti, loket
a nadlokti az po rameno. Nasleduje uvolnéni trupu, v§imejte si, jak se vam
s nddechem a vydechem bfisni sténa pohybuje v rytmu dechu, s nddechem
stoupd a s vydechem klesd. Stejné¢ tak zaméite pozornost na soulad
hrudniku pfi nddechu a vydechu. Dech se nemé ovlivitiovat, mé se nechat

piirozené¢ plynout. Dale uvolnéte oblast obliceje, povolte dolni cCelist
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a bradu. Uvolnéte stisk zubt, umoznéte rtum lehké dotknuti. O¢ni vicka
se dotykaji a mimické svaly jsou uvolnéné.

- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosahla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nasleduje pozvolna piiprava na ukondeni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost k prstim, a pozvolna jimi
zaénéte hybat, voln€¢ a pozorované¢ rozpohybujte své dolni 1 horni
koncCetiny a hlavu.

Nyni bude nasledovat protazeni svalii nohou a to tak, ze nohy protdhneme
do délky v podéIné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpazeni.

Na zavér si trete dlané rukou o sebe, pfilozte je rozehtaté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, podékovani za pozornost a aktivitu pri

edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

MAHESVARANANDA, P. S. Jéga v dennim zivoté. Brmo: Blok, 1990.
280 s. ISBN: 80-7029-030-7

WALSH, D. Skupinové hry a cinnosti pro seniory. Z anglického originalu
prelozil Jifi Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s. ISBN 80-7178-
970-4

Zdroj: vlastni
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5 VYSLEDKY A DISKUSE

5.1 Vyhodnoceni dotazniku "'socidlni zdravi u seniori"’

Strukturovany dotaznik snazvem ,Socialni zdravi u seniord®, jehoz
autorem je Mgr. Petra Vojtova, Ph.D., byl probandim piedlozen pii druhé
intervencni jednotce, kterd se uskutecnila dne 9. 11. 2010 v Domové s pecovatelskou
sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové, v mistnosti zvané "klubovna". Dotaznik
neni nikterak obsahly a jeho vyplnéni nezabralo mnoho ¢asu, proto jej probandi
vypliovali na misté, teda pred samotnou intervencni jednotkou. Navratnost
dotazniki byla 100%, byly zodpovézeny vSechny otazky, na které se dotaznik
dotazoval. U otazky ¢. 10 (Co si nejvice piejete, aby se vam splnilo?) nebyly ve
vSech ptipadech zodpovézeny vSechny 3 pfani. Na otazku ¢. 8 (Jaké mate rodinné
vztahy?) neodpovédél jeden z probandi, nebot’ nema Zadné rodinné piislusniky.

Cilova skupina byla pii vypliiovani dotazniku ochotna a spolupracujici.

Dotaznik byl vypliovan cilovou skupinou, ktera se skladala celkem
z 8 respondenttl, V zastoupeni 6 Zen a 2 muzi. Zeny tvofili 75% a muzi 25%

z celkového poctu respondenti (obrazek 1).

Obrazek 1. Zastoupeni respondentii

Omuzi @zeny

Zdroj: vlastni vyzkum
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Z dotazovanych probandi je 37,5% vdanych ¢i zenatych, 12,5% je
svobodnych a 50% ovdovélych. U cilové skupiny se neobjevily ani v jednom piipadé
stavy rozvedeny a souziti s partnerem Ci partnerkou. Tyto udaje jsou zndzornény

v tabulce 2.

Tabulka 2. Stav

Stav Cetnost %
Rozvedena/y 0 0%
Vdova/vdovec 4 50%
Mam partnera/ku 0 0%

Zdroj: vlastni vyzkum

Domov s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové vznikl
v roce 1995, jako soudast spoleénosti Domy s pedovatelkou sluzbou o.p.s. Cesky
Krumlov. Nejdelsi moznou dobu v tomto zafizeni stravili probandi uvedeni ve
sloupci 2 a 3, kteti zde bydli od samého pocatku, tedy od roku 1995. Nejkratsi dobu
zde ziji probandi uvedeni ve sloupci 5, 6 a 7, Ziji zde 2 roky. Obdobi stravené
v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem Vv Ceském Krumlové jednotlivymi
probandy je zndzornéno obrazkem 2. V ose X je znazornén pocet let a osa

Y znazornuje jednotlivé probandy.

Obrazek 2. Obdobi stravené v zarizeni

Obdobi stravené v zarizeni
16 16
16 —
1
1
10 E
8 W Zeny
2 3 2 2 2 3 ve
2 | & = & W muzi
2 1l - -
1 2 3 4q 5 6 7 8

Zdroj: vlastni vyzkum
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Dotazovanych 50% probandii uvedlo, ze v Domové s pecovatelskou
sluzbou Za Soudem bydli sami a 50% probandd uvedlo, ze v zafizeni sami neziji.
U téch probandi, ktefi sami neziji, se v dotazniku objevilo, Ze bydli s manZelem ¢i

manzelkou (ve 3 ptipadech). Jeden z probandt bydli se svou pfitelkyni (obrazek 3).

Obrazek 3. Zjisténi, zda bydli v zafizeni sami

B Ano, bydlim zde sam/a

@ Ne, nebydlim zde sam/a

Zdroj: vlastni vyzkum

Déti ma 5 probandi z celkového poctu 8 o0sob, ostatni (3 probandi) déti

nemaji (obrazek 4).

Obrazek 4. Déti probandi

@ Ano, mam déti

@ Ne, nemam déti

Zdroj: vlastni vyzkum
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Vnoucata ma 5 probanda a 3 probandi vnouc¢ata nemaji (obrazek 5).

Obrazek 5. Vnoucata probandi

B Ano, mam vnoucata

@ Ne, nemam vnoucata

Zdroj: vlastni vyzkum

Probandi, odpovidajici na otdzku, kdo je navS$tévuje v zafizeni, méli
moznost vypsat vSechny dostupné kolonky, podle toho kdo je navstévuje.
V nejvyssim procentuelnim zastoupeni se objevuje odpovéd’ ,,déti a ,,znami“, a to
ve shodném vyjadieni 26,3%. Naopak nejméné se objevuje odpoveéd’ ,,ostatni®, a to

v 10,5% (obrazek 6).

Obrazek 6. NavStévy v zafizeni

ﬁ @ Déti

@ Vnoucata

@ Pribuzni
OZnami

O Ostatni

Zdroj: vlastni vyzkum
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K rodinnym vztahtim se vyjadfilo 7 z 8 respondentii. Jeden z respondentt na
tuto otazku neuvedl zadnou odpovéd’, protoze nema zadného rodinného piibuzného,
zlstal sam. Z odpovidajicich respondentii se v 71,4% objevuje odpoveéd ,,velmi
dobré”, ve 28,6% se objevuje odpoveéd ,,dobré™ a ani v jednom piipadé se neobjevuje

odpovéd’ ,,velmi Spatné* (tabulka 3).

Tabulka 3. Vztahy v rodiné

Vztahy Cetnost %

Velmi Spatné 0 0%

Zdroj: vlastni vyzkum

Ze svého vlastniho rozhodnuti (dobrovolng) je v tomto zafizeni 87,5%

respondentt a 12,5% je v tomto zatizeni nedobrovolné (obrazek 7).

Obrazek 7. Dobrovolné ¢ nedobrovolné umisténi v zarizeni

12,5%

@ Ano, jsem zde dobrovolné

@ Ne, nejsem zde dobrovolné

Zdroj: vlastni vyzkum

Probandi mohli v dotazniku volné zodpoveédét 3 prani, které by si praly, aby
se jim splnily. Ve 4 piipadech nebyly tyto 3 pfani vyplnény zcela. Nejveétsi
zastoupeni mél pojem ,zdravi“, ktery se objevil ve 44,4% z celkového poctu
odpovédi. Shodné se objevuji ,,penize®, ,,dobré vztahy* a ,,ostatni* (navraceni domii,

klid, zména hodnot u syna), jez tvoti 16,7% z celkového poctu odpovédi. Pouze
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Vv jednom ptipad¢ se objevuje ,,laska®, a to v 5,6%. Znazornéno v tabulce 4 a obrazku
8.

Tabulka 4. Pfani

Prani Cetnost %

Dobr¢ vztahy 3 16,7%
Laska 1 5,6%
Ostatni 3 16,7%

Zdroj: vlastni vyzkum

Obrazek 8. Prani

@ Zdravi

@ Penize

@ Dobré vztahy
OlLaska

O Ostatni

Zdroj: vlastni vyzkum

VSichni respondenti jsou spiSe spokojeni se svym celym Zivotem, ani

Vv jednom piipadé se neobjevila nespokojenost (tabulka 5).

Tabulka 5. Spokojenost se Zivotem

Odpovéd’ Cetnost %

Zdroj: vlastni vyzkum
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5.2 Vyhodnoceni strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi

otazkami

Vék probandi

Na tuto otazku odpovidali probandi bez jakéhokoliv ostychu. Odpovéd'mi se
podafilo zjistit, Ze nejstarsi dotazované osobé je 83 let (pani Bi.), nutno fici, Ze tato
zena na tento vék rozhodné nevypada, je stdle vitdlni a cild. Naopak nejmladsi
probanda je 61 let stary, jedna se o pana J., ktery je i pfes svij handicap dosti
sobéstac¢ny a plny zivota. Dotazovani maji celkovy v€kovy primér 74 let. Prehledné
je staii jednotlivych probandli zpracovdno v obrazku 9. Osa X zndzornuje vEk

probandi a v ose Y jsou pfifazeni jednotlivci.

Obrazek 9. Vék probandu

Vék probandu

M Zeny

B muzi

o
[2a]
c

©

a

Pani Ha.
Pani HU
Pani Mar.

Pani Bi
Pani Mat.
PanJ

Zdroj: vlastni vyzkum

Dosazené vzdélani

Nejcastéji se u probandi objevuje vzdélani stiedosSkolské bez maturity
(50%), dale se objevuje vzdelani zdkladni (37,5%), které je d€leno na osmileté
a devitileté, pouze v jednom ptipad¢ bylo zjisténo vzdélani stiedoskolské s maturitou

(12,5%). Z téchto ziskanych udaju je patrné, ze se diive nekladl takovy duraz na
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vzdélani, jako je tomu dnes. Pani Bi. ke svému vzdélani uvedla, ze pochazela z 10
déti a na vyssi vzdélani nez zékladni neméli penize, uceni ji bavilo, vzdycky chtéla
byt zdravotni sestra, chtéla se vénovat détem. Pani Mar. mé jako jedina
Z dotazovanych stiedoskolské vzdélani s maturitou v oboru ekonomie. Ke svému
vzdélani vsak uvedla: ,,...minula jsem se povolanim, mamka mé nechtéla pustit do
sveta, musela jsem na tuhle Skolu. Ja jsem vidycky chtéla délat rukama, ty mam

Sikovny ““. Dosazené vzdélani respondentl je zndzornéno tabulkou 6.

Tabulka 6. Dosazené vzdélani

Dosazené vzdélani Cetnost %

Stfedoskolské s maturitou 1 12,5%

Vysokoskolské 0 0%

Zdroj: vlastni vyzkum

Drivéjsi zaméstnani

Za sva diivejsi zaméstnani uvadéji probandi napft. fidi¢ z povolani, brusi¢
kovt, ucitel, Gcetni, prodavacka, sekretdfka, délnik a mechanik. Zajimavé o svém
zamé&stnani hovotila pani Ha.: ,, Po Skole jsem dva roky ucila, a protoze jsem nebyla
politicky uvédoméld, tak jsem potom §la do Budéjovic do CSAD délat vicetni ... . Pani
Hu. zGstala cely zivot vérna svému oboru (prodavacka), kterym se vyucila, jak sama
uvedla, prodavani ji bavilo. Byla vSak nucena n¢kolikrdt své plsobeni zmeénit,
prodavala textil, potraviny a také ve smiSeném zbozi. Na dotaz, co ji nejvice bavilo,
odpovédéla: ,, Spise potraviny, ty méli Smrnc, tam se prosté prodavalo.* Pan B. od
svych 15 let zacal pracovat, jezdil s traktorem u statkd ve Vétini, zde pracoval 22 let,
poté jezdil v tovarn€ ve Vétini, zde vydrzel také 22 let. Pani Ba. pracovala jako
brusi¢ kovl v Tesle, poté¢ zaméstnani nékolikrat zmeénila a nakonec skoncila na draze
jako stani¢ni. To byla jeji posledni prace, pak odesla do invalidniho dichodu. Pani
Mar. vétSinu své profese zasvétila ucetnictvi, dle jejich slov byla vyborny

zaméstnanec. Ke své osobé ve vztahu k zaméstnani uvedla: ,,No, jd jsem prosté
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poctiva, delam vsechno, abych mela cisté svedomi. “ Pani Bi. zstala t¢éméf po celou
svou profesi vérna Ceskym draham, zde pracovala 30 let. Takto hovofila pani Bi.
0 své praci: ,,U drah mé to bavilo, tak jsem tam zustala az do diichodu.“ Pani Mat.
pracovala poslednich cca 20 let v tovarné ve Vétini, jezdila zde s vozikem. Pan P. po
vyuceni zacal pracovat v oboru jako automechanik, poté nékolikrat zaméstnani
vystiidal, nakonec skoncil v invalidnim dichodu, nyni si pfivydélava — pracuje doma
s knofliky.

Z rozhovorit vyplyva, ze vétSina dotazovanych méla jedno ¢i dvé

zaméstnani téméef po cely zZivot.

Zdravotni stav

Pouze dvé dotazované osoby neuvadéji zadné zdravotni potize, celkove se
citi dobfe, nemaji z4dné omezujici onemocnéni. Pani Ha. na dotaz, jaky je jeji
zdravotni stav, uvadi: ,, Prumeérné ke stari, ale dobry. Zatim nemam zadné vazné
nemoci, tak je to dobry. S pribyvajicim vekem musi clovek pocitat s tim, Ze se to bude
jenom zhorsovat. “ Ostatni dotazovani uvadéji néjaké zdravotni potize, které je vice
¢i mén€ omezuji. Problémy s chiizi uvedli dva probandi. Pani Mat. ma potiZe s chizi,
musi chodit s holemi. K problémim s chuzi uvedla: ,, ...Spatné chodim, musim nosit
hole, kdyz jdu nékam dal. No, ale jde to, jesté to porad jde, dokud jesté chodim, tak to
jde . Hife na tom je pan J., ktery je do jisté miry odkazany na invalidni vozik, po
byté se vSak snazi chodit s holemi. Nohu mu amputovali v roce 2002 kvli ucpavani
cév. Svlij handicap sndsi pomérn¢ dobfe, snazi se 1 pres to vSechno svij cas
smysluplné vyplnit. Velkou oporou je mu pftitelkyné.

Z dalSich zdravotnich obtizi se ve vypoveédich objevuji srdecni onemocnéni
(po infarktu myokardu), bolesti zad vychazejici od patete, problémy se zluénikem,
problémy se zrakem a sluchem, artrdza, ucpavani cév, problémy se Stitnou Zldzou
a také rakovina.

Pani Hi. ke svym zdravotnim obtizim podotkla: ,,To vite, kdyz clovek cely
Zivot dela, tak na stari to potom schyta. Ale rikam si, Ze jsou mladsi a jsou na tom

hiir. Dokud miizu chodit, tak je to dobré. *

58



Vztahy K rodi¢iim

VSsichni dotazovani na tuto otdzku odpovidali kladn€, vSichni méli dobré
vztahy k rodi¢im. Pouze v jednom ptipadé se ve vypovédi objevuje negativni vztah
k jednomu z rodi¢u, pani Mat. totiz svého otce nepoznala, k matce mé¢la vSak vztahy
dobré. Pani Bi. uvedla: ,,...maminka mi sice zemrela brzy, bylo mi 2,5 roku. M¢
vychovavala babicka .

Ponékud srdceryvné vypravéla o svém vztahu K rodi¢im pani Mar.: ,, Zase,
byla jsem prost¢ zodpovédny dité, takze maminka mi tady umrela — vedle mé, ja na
zemi a ona na gauci. Tatinek dopadl hiiFe, toho odvezli do Dobran a uz jsme ho

nikdy nevideli. Maminka se dozila 97 let a tatinek 84 let.

Vztahy k partnerovi

Probandi popisovali své vztahy k partnerim za dobré. Pani Mat. vypravéla
o vztahu kK manzelovi: ,,No tak, bylo to vselijaké, chvili bylo dobre a chvili bylo
Spatné, asi jako vSude. Vsude jsou néjaké potize. Vydrzeli jsme spolu pres 50 let a on
potom zemrel. Kdyby jeste Zil, tak bychom asi byli jesté spolu, my jsme oba radi
chodili na prochazky. Pani Ba. vztah k manzelovi popisuje takto: ,,No, manzel mi
taky umrel. No dobry, az na to, Ze byl sobecky, nechtél mé nikam poustét.

Polovina dotazovanych Zije se svymi partnery, at’ uz s manzeli nebo druhy,

pravé v Domové s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové.

Vztahy k détem

V rozhovorech dotazovani pfevazné¢ odpovidali, Ze vztahy k détem maji
nebo méli dobré. Zamérné je uveden i minuly ¢as, protoze v jednom ptipadé byl
vztah kditéti ukonCen tragickou udalosti. Tuto udalost li¢ila pani Hu., ktera
popisovala, jakym zplisobem pfisla o svého jediného syna, ktery se dozil 22 let.
»Zamiloval se do holky, ta ho tahala za nos docela dlouho. On ji chtél postrasit
arekl ji, ze kdyz se s nim rozejde, tak si néco udéla. Ona to nebrala vaznée, on snédl
néjaké prasky a udusil se na zvratkach. “ V piipadé pani Mar. jsou vztahy k détem

smiSené. S dcerou ma vztahy vyborné, ale opakem jsou vztahy k majetnickému
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synovi. Pani Mar. popisuje vztahy se synem: ,,...se synem jsem to usekla, protoze
tam to bylo hrozné, mit, mit, mit, co je tvoje to je moje .

Dva probandi na tuto otdzku odpovédéli, ze zadné déti nemayji. I pies tento
fakt, jeden z nich tuto odpovéd’ doplnil: ,,...md partnerka, se kterou Ziju, deéti mad,

takze viastné déti mam “.

Drivéjsi koni¢ky

Casto se na tuto otazku dostavalo odpovédi ve stylu, Ze na sport, konitky
ajiné zaliby nebylo tolik Casu, museli se pfevdzné vénovat svému zaméstnani
arodiné. Pani Bi. na tuto otazku pohotové odpovédéla: ,, No, tak sportiim jsem se ani
nevénovala, jsem se vysportovala dost v prdci...(smich) “.

Muzi se vénovali fotbalu, hokeji, ploché drdze, minikdram, cyklistice,
plavani aj. Pan B. byl fotbalovym brankéiem, za svoji fotbalovou kariéru odchytal 22
let za klub SK Svétlik. Pan J. byl dokonce krajsky piebornikem v minikarach, dotahl
to az na uroven republikového zavodi.

Zajimavé byly konicky ¢i sportovni aktivity u Zenského pohlavi, kdy se
objevuji sporty jako motocyklistika, atletika, hod kouli a diskem, plavani, lyZovani,
cyklistika aj., ale také klasické zaliby Zen jako pleteni a kiizovky. Neobvyklym
konickem pani Mar. byly motorky, sama vlastnila novou Jawu 125. Zalibu
k motorkam popsala takto: ,, Motorka, t0 je svoboda. Svoboda v tom, Ze miiZete jet,

kam chcete a taky ten vzduch.

Nynéjsi konicky

Pan B. kazdy den chodi na prochazky, aby se udrzel v dobré kondici. Toto
uvedl, ke své pohybové aktivité: ,,...denné chodim, nejradéji do prirody. Dneska
jsem byl napriklad v Dobrkovicich na prochazce. Snazim se kazdy den pohybovat
asvedci mi to“. 1 u ostatnich dotazovanych se nejcastéji objevuje tato pohybova
aktivita, tedy prochazky.

Zajimavé zjisténi bylo u pani Mar., ktera uvedla, ze rada chodi posilovat do
fitness centra. Vénuje se 1 joze, chodi ¢asto na pochody, stale se ji libi motorky. Joze

se také vénuje pani Ba., rada také jezdi na kole. Sviij volny Cas se snazi co nejvice
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vyplnit pani Hi., ktera navitévuje Senior klub a Svaz Zen v Ceském Krumlové, dale
podnikd pési tury. Jak sama uvedla, kdyz se o vikendu nudi, tak jde na prochazku.
Pan J. se rad vénuje zahradniceni, bavi ho plavani a jizda autem.

Ani Vv jednom ptipad¢ nebylo rozhovory zjisténo, ze by se nékdo z cilové

skupiny nevénoval n¢jaké pohybové aktivité ¢i néjakému konicku.

Diivody pro prestéhovani do tohoto zarizeni

U ¢tyf z dotazovanych bylo rozhovorem zjisténo, ze byli do jisté miry
donuceni k vystéhovani se ze svého ptedchoziho bydleni. Pan B., pani Bi. a pani Ha.
popisovali svlij neptijemny zazitek s majiteli domu, ve kterych bydleli vétsinu svého
zivota. Ptikladem je piib¢h pana B., ktery ho licil takto: ,, Pan domdci nds vyhnal,
primo vyhnal, bez odskodnéni, bez vseho, no prosté hnusny chlap, nezlobte se na me,
Ze to takhle musim rict. Nesméli jsme tam uz nic, ani do chodby, ani ven, zkratka nic.
Kdyz bych ho mél nazvat, tak to byl hulvat, nerad se takhle vyjadiuju, ale opravdu to
byl hulvat. My jsme tam bydleli 40 let.” U pana B. byla i po letech pocitovana
hotkost a kiivda, ktera se mu od pana "domaciho" dostala.

U pana J. byl hlavnim diivodem bezbariérovy piistup, nebot’ mu byla v roce
2002 amputovana noha a byl odkazan na invalidni vozik. Jinym ptfipadem je pani
Hu., ktera byla donucena opustit sviij dim kvuli vztahu s pfedchozim partnerem.
Byla to pro ni tinikové cesta od nepfijemnych situaci, se kterymi se setkavala u svého
partnera. Pani Ba. vedl k ptest¢hovani do domova pro seniory fakt, Ze pfisla o svého
manzela, oba psy a také nemoc, kterd ji postihla. Zdravotni stav ji neumozZnil, aby se
sama starala o dim a zahradu. Pani Mar. se do tohoto zatizeni piest¢hovala kvili své

mamince, aby ji mohla byt na blizku.

Stravena doba a spokojenost v zafFizeni

Stravenou dobu v Domové s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové graficky a ptehledné znazoriuje obrazek 10. V ose X je uveden pocet let

(délka bydleni v zatizeni) a v ose Y jsou znazornéni jednotlivy probandi.
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Obrazek 10. Stravena doba v zarizeni

Stravena doba v zarizeni
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Zdroj: vlastni vyzkum

Vétsina dotazovanych odpovédéla, ze jsou v tomto zafizeni spokojeni. Pouze
dva probandi méli vyhrady. Pani Ba. uvedla, ze si nemohla zvyknout na to, ze jsou
byty malé, jeji byt se sklada z obyvaci mistnosti spojené s kuchyni o celkové vyméie
20 m?, ale celkové je spokojena. Pani Mat. je v domové pro seniory smutno, nejrad&ji
by se vratila zpét do svého bytu. Spokojenost v zafizeni je graficky znazornéna

obrazkem 11.

Obrazek 11. Spokojenost v zarizeni

@ Ano, jsem spokojen

@ Ne, nejsem spokojen

Zdroj: vlastni vyzkum
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Denni reZim

Doba vstavani se u jednotlivych probandt rizni, zpravidla se pohybuje
v ¢asnych rannich hodinach. VétSina z nich vSak vstava v rozmezi 6 a7 hodiny.
Naptiklad pan B. vstava v 7 hodin, nasnida se a jde na svou kazdodenni prochazku,
snazi se vzdy ujit zhruba 5 km. Opakem je pani Ba. (1), kterd vstava okolo 8 az
9 hodiny.

Zajimavé o svém snimku dne hovofila pani Hua.: ,, Pokud jsem doma, tak
rano vstanu v 7 hodin, uvarim si, poklidim, nakoupim, pak se bud’ couram anebo
koukam na televizi. Takhle vypada den, kdyz nic nemam, nic nedelam. Je to takovy
vypadnu a prijdu az vecer...(smich)“. Pani Hi. ma rad¢ji aktivnéj$i dny, povazuje se
za spolecenského Eloveka, stale ji to nékam tdhne.

Denni program je u vétSiny probandi obdobny, rano vstanou, udélaji si
snidani. Dopoledne se vénuji praci v domacnosti, dojdou si také nakoupit, nékdo
chodi na prochazku. Nésleduje obéd, polovina z dotazovanych si vafi sami, ostatni si
objednévaji obédy z jidelny. Pani Mat. uvedla: ,,...vozi mi obédy. Ja uz si totiz varit
Netroufnu, oni se mi tresou ruce“. VEtSina z dotazovanych po obéd€ odpociva, poté
jdou bud’ na prochazku, hraji karty, nebo koukaji na televizi. Pani Mat. se na televizi
nediva, protoZe ma problémy se zrakem a hlavné se sluchem, nosi naslouchatka,
| pies to televizi $patné slysi. Pan J. se v dopolednich i odpolednich hodinach vénuje
zahradniceni. I pfes sviij handicap shrabe listi okolo budovy, stard se o mistni kefe
a stromky, v zim¢ odhrne snih.

V Domové s pecovatelskou sluZzbou Za Soudem nejsou organizovany zadné
dopoledni ¢i odpoledni kolektivni aktivity. Volnocasové aktivity si probandi
vyhledali sami mimo uvedeny domov pro seniory. Pani Ba. si postézovala, ze ji
Vv zatizeni chybi néjaké zpestieni, v podobé néjakych spolecenskych aktivit. Hovoftila
o n¢jakém zpestfeni hlavné v zimé&, protoze pravé zimni obdobi je pro ni dlouhé.

Ani Vv jednom piipadé nebylo rozhovory zjisténo, ze by n¢kdo sviij denni

rezim neumé¢l vyplnit néjakou aktivitou, ktera je pro néj smysluplnd a napliujici.
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Vyjadfeni spokojenosti s kvalitou Zivota v zarizeni

Velmi spokojeno se svou kvalitou zivota v Domovée s pecovatelskou
sluzbou Za Soudem je 50% z dotazovanych osob (tabulka 7). Dle jejich slov neni
nic, co by mélo byt zméneno, aby se jim zlepSila kvalita zivota. Druhd polovina
probandi je se svou kvalitou Zivota spokojena vice ¢i mén¢. Zazné€ly takové ndmitky,
jako je zlepSeni volnocasovych spoleCenskych aktivit v zafizeni, zlepSeni
pecovatelské sluzby, vétsi bytové prostory a lepsi bezbariérovy piistup.

Pani Ba. sva ¢éastecnd negativa popisuje takto: ,, 4by tady bylo vic néjakych
takovych posezeni, néjakych aktivit a tak podobné.” Na dotaz, zda ma pocit, Ze se
tady nic ned&je, uvedla: ,, Tady neni nic a oni, aby se sami lidi domluvili, tak to asi
nejde. Takze, co jste tu délal vy, tak to bylo takové zpestieni. Jinak co tu je, je MDZ
nebo na ty Vanoce, jinak se tu nic nedéje. “ Takovéto piipominky méla také pani Ha.

Pani Mat. popisovala, ze by se mohla zlepsit peCovatelska sluzba, méla na
mysli hlavné nepfetrzitou pfitomnost zaméstnanci v tomto zafizeni. ,,Mné se to
obcas v noci stavd, ze se mi udeld Spatné a nemiizu tieba vstat, dojit si na WC, stalo
se mi tieba, Ze jsem tam spadla a nemohla jsem stoupnout, tak jsem lezla po kolenou
Z toho zachodu az do pokoje a tam jsem se za néco chytila, abych mohla vstat. *“ Také
by piivitala zlepSeni péce samotné. K tomuto faktu dodala, Ze kdyz ji neni dobfte, aby
ji nékdo zméfil tlak, podal tablety atd. Byla by rada, kdyby byla pracovni doba
pecovatelské sluzby tohoto zatizeni neptetrzitd, aby byl stdle n€kdo na piijmu. Méla
také problém s piijezdem RZS, popisuje to takto: ,,.Jedna pani mi jednou volala
sanitku a doktor se sanitkou prijel, jenze venku bylo zamceno a ja chodit nemuzu, tak
nemuzu jit odemknout, tak doktor odjede a napise si v nemocnici, Ze tam byl a Ze
jsem ho sem nepustila, ale ja nemuzu odemknout, kdyz je mi Spatne. Tak to je jako
Spatny. A kdyz je mi priste Spatné, tak ten doktor uz neprijede, protoze ja si pry
delam legraci, Ze si ho pozvu a neoteviu mu. JenZe on mi zavold sanitku kolikrat
nekdo jiny, treba ta pani, jak jsem vam Fikala. Oni mi ho pozvou a to je vSechno, ted’
ten doktor prijede a v noci je zamceno a ja tam nemuizu, on odjede, to se mi stalo asi
dvakrat nebo vickrat.

Pan J. se pohybuje pfevazné¢ za pomoci svého invalidniho voziku,

S bezbariérovym pfistupem je ve vEtSi mife spokojeny, piesto mél drobné
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ptipominky. Pan J. popisoval drobné nedostatky: ,, Dvere maji brano, to mi trochu

dela problemy. Taky jsou ve dverich prahy, ale s tim si umim poradit. *

Tabulka 7. Spokojenost s kvalitou Zivota v zafFizeni

Spokojenost Cetnost %

Nespokojen 0 0%

Zdroj: vlastni vyzkum

Navstévy pribuznych v zarizeni

Vétsina  dotazovanych (87,5%) uvadi, ze jsou navStévovani svymi
piibuznymi (tabulka 8). Ti, ktefi nemaji své potomky, jsou nav$tévovani svymi
sourozenci a vzdalengj$im piibuzenstvem. Jedna z dotazovanych, pani Ha. o svého
jediného syna pfisla, kdyz mu bylo 22 let. Uvedla, Ze Zadné piibuzné nema, ze
zustala sama. Jedini, kdo ji z ptfibuzenstva ztistaly, jsou z manzelovy strany, ti za ni
vSak nechodi. Pani Bi. mé pocetné ptibuzenstvo: 2 syny, 8 vnoucat a 13 pravnoucat,

kteti ji a jejiho manZela pravidelné navstévuji.

Tabulka 8. Navstévy pribuznych v zaiizeni

Odpovéd Cetnost %

Zdroj: vlastni vyzkum

Spokojenost s pripravenym intervenénim programem

Se zvolenym a nasledné aplikovanym intervenénim programem byli podle
vypovédi vSichni probandi spokojeni. K celému intervencnimu programu nemeéli
zadné pripominky, hodnotili ho velmi kladn€. Nedovedli fici, co se jim libilo nejvice

a co naopak nejméng, vSe bylo zajimavé. Pan B. po dotazu, zda by uvital zavedeni
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takového ¢i obdobného programu, odpovédél nasledujici: ,, No, nekdy je to dobry, to
Jjako nemuzu vict, ale nékdy jsem radsi, kdyz mam svuj klid.“ Opacny ndzor m¢la
pani Ba.: ,, No, to by se mohlo néco takového zavést, aby se to tu trochu stmelilo. Je
to dobry, kdyz se tu sejdeme.“ Pani Mat. na tuto otazku odpovédéla: ,, No, libilo se
mi to, ne teda vSechno, ale libilo. Kdyz jsme tu vSichni a cvicime, to mi nevadi, to se
mi libi. Nelibi se mi takovy ty véci, kde musim cvicit, protoze uz moc nemuzu, Spatné
se zvedam, nohy mé boli.* Pan J. K zavedeni takového programu uvedl: ,, ...jsem

vzdycky pro tyhle akce, je to pro mé zpestreni, takze by mi to nevadilo “.

5.3 Vysledky zuc¢astnéného (participa¢niho) pozorovani

Zic¢astnénym pozorovanim bylo sledovdno piedevsim to, jak se cilova
skupina snavrzenym intervenénim programem seznami, jak uméji jednotlivi
probandi mezi sebou spolupracovat. Zvlastni pozornost byla vénovana tomu, do jaké
miry se mezi sebou probandi znaji, bereme-li v potaz to, ze spole¢né bydli n¢kolik let
Vjednom domé. Je pravdépodobné, Ze se probandi kazdy den potkavaji, maji
moznost spolu komunikovat a zji§tovat informace jeden o druhém.

Na prvni pohled se jevilo, Ze se mezi sebou probandi dobfe znaji, maji
0 sobé& alespon zakladni informace (jméno, pfijmeni apod.). Aplikovana interven¢ni
jednotka, ktera byla zaméfena prevazné na seznamovaci aktivity, ukdzala, ze se ve
vétSiné pripadi mezi sebou jednotlivei z cilové skupiny neznaji. Napiiklad pti prvni
aktivité s nazvem ,,Posilani polstark bylo zjisténo, Ze se vétSina mezi sebou nezna
ani jménem, ani ptijmenim. Tento fakt byl do jisté miry piekvapujici. Cilové skupiné
bylo feceno, ze si z této aktivity maji pamatovat co nejvice informaci, nebot’ je budou
dale potiebovat. Bylo zajimavé sledovat, jakym zplsobem si poradi s aktivitou
s nazvem ,,Skupinova potadi“. Tato aktivita, byla zaméfena na pamétové schopnosti
jednotlivet. Ti se méli sefadit podle zacate¢niho pismene svého jména, méli to vSak
provést bez mluveni. Hlavni cil této aktivity spocival v tom, Ze si méli vybavit
zjisténé informace z ptedchozi aktivity. Tento kol byl pro mnohé slozity. Iniciativy
se ujali ti, ktefi si pamatovali nejvice informaci a spolupraci kol splnili. V dalSich
aktivitach zaméfenych na pohybové aktivity (posilovaci cviky, cviceni v sedu aj.)

bylo mozné pozorovat, jak na tom jednotlivci jsou po strance fyzické zdatnosti
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(rozsah pohybu, zplsob provedeni apod.). I pfes to, ze cviky nebyly nikterak
naro¢né, co se tyce vytrvalosti a silovych schopnosti, byly znatelné rozdily mezi
probandy. Jedinci, ktefi se pravideln¢ pohybuji, neméli zadné problémy
s provedenim cvikti. Hafe na tom byli ti, ktefi pohybovym aktivitim vénuji méné
casu. Pii relaxacnich technikdch bylo pozorovatelné, jak si relaxaci, pohodu a klid
probandi uzivaji.

Probandi pii pInéni jednotlivych aktivit v ramci intervencnich jednotek byli
spolupracujici, aktivni, snazili se vSe d¢lat s nasazenim a s smévem na tvari.
Pohodové prostiedi a radost ze spolecnych setkani byly dulezitym faktorem pro

aplikaci jednotlivych intervencnich jednotek.

5.4 Vyhodnoceni stanovenych hypotéz

H1: Pfedpokladal jsem, Ze vice nez 50% seniort (probandil) je spokojeno se
svou kvalitou Zivota. Tento pfedpoklad se vyzkumnym Setfenim potvrdil. Pomoci
dotazniku ,,Socidlni zdravi u seniort, se podafilo zjistit, ze 100% probandi je spise
spokojeno se svym celym zivotem. Hypotézu potvrzuje tabulka 5.

Pomoci strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi otdzkami se podafilo
zjistit, ze se svou kvalitou Zivota v Domové s pecovatelskou sluzbou Za Soudem je
velmi spokojeno 50% z dotazovanych osob (tabulka 7). Dle jejich slov neni nic, co
by mélo byt zménéno, aby se jim zlepSila kvalita Zivota. Druha polovina (50%)
probandi je se svou kvalitou Zivota spokojena vice ¢i mén¢. Zaznély takové namitky,
jako je zlepSeni volnocasovych spolecenskych aktivit v zafizeni, zlepSeni
pecovatelské sluzby, vétsi bytové prostory a lepSi bezbariérovy pfistup. Ani
V jednom piipad¢ u probandli nezaznélo, ze by byli se svou kvalitou Zivota zcela

nespokojeni.

H2: Predpokladal jsem, Ze aplikovany intervenéni program bude mit
pozitivni ohlas u vice nez 75% seniord z cilové skupiny. Praktické Setieni potvrdilo
tento predpoklad. Vysledky strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi otdzkami
ukazaly, ze s aplikovanym intervennim programem bylo spokojeno 100% probandi.
Ani v jednom piipad¢ nebyly zjistény negativni nazory, intervencni program byl ze

strany probandti hodnocen velmi kladné (viz kapitola 5.2, s. 65-66).
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H3: Predpokladal jsem, ze vice nez 50% seniort je spokojeno s poskytovanymi
sluzbami v Domové s pedovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové.
Piedpoklad se vyzkumnym Setfenim potvrdil. K tomuto zjisténi poslouzil
strukturalizovany rozhovor s otevienymi otdzkami, ktery vypovida o tom, ze
6 probandii (75%) je ve vySe uvedeném zafizeni spokojeno a2 z dotazovanych
(25%) jsou nespokojeni (obrazek 11). V prvnim piipadé nespokojenost spociva
V tom, ze si probanda (pani Ba.) nemuze zvyknout na malé bytové prostory o celkové
vyméie 20 m®. V druhém piipad¢ je probandovi (pani Mat.) v domové pro seniory
smutno, byla taktéz vyjadiena nespokojenost s peovatelskou sluzbou. Ptivitala by
zlepseni celkové péce v tomto zafizeni, hlavné by uvitala neptetrzitou pracovni dobu
pecovatelské sluzby v tomto zatfizeni. Zaméstnanec uvedeného zatfizeni mé pracovni
dobu pouze od 7:00 hod. do 15:30 hod., to se jevi pani Mat. jako nedostatecné, nebot’

praveé ve vecernich hodinéch se ji déla zle a nema ji kdo poskytnout potiebnou péci.

5.5 Diskuse

Roslawski (2005) k pohybové aktivité seniorti uvadi, Ze pravidelna cviéeni
zamezuji zhorSovani pohybové 1 psychické kondice starSich lidi a zaroven jim
umoziuji optimalni zivot v rodiné a ve spolecnosti. Fyzicka aktivita musi byt spjata
s aktivitou intelektudlni, s udrZovanim spoleCenskych kontakti. Z vyhodnoceného
strukturalizovaného rozhovoru s otevienymi otazkami bylo zjiSténo, Ze se nyni
vSichni seniofi z cilové skupiny vénuji pohybovym aktivitim. Nej€astéji se seniofi
vénuji prochazkam, ve dvou piipadech se objevuje cviceni jogy a v jednom piipadé
dokonce posilovani ve fitness centru. Na jedné stran€ byla cilova skupina tvofena
probandy, pro které se pohybova aktivita stala kazdodenni soucasti, jejich kalendaini
vek nekoresponduje s vékem funkénim. V tomto ohledu se lze piiklonit k ndzoru
Stuart-Hamilton (1999), ktery kalendaini vék nepovazuje za spolehlivy prediktor
zivotniho stavu daného jedince. Na druhé strané tvofili cilovou skupinu seniofi, ktefi
se pohybové aktivité¢ vénuji sporadicky. Jejich kalendaini vék je srovnatelny s vékem
biologickym (viz kapitola 5.2). Dale by se hodilo pfipomenout myslenku Gruberoveé

(1998), ktera uvedla, ze stafi je poslednim vyvojovym obdobim v Zivoté clovéka,
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které v sobé nese pecet’ predchéazejicich obdobi. To znamena, ze odpovida do znacné
miry stylu zivota, ktery ¢loveék zil zejména ve sttednim veéku.

Z vyzkumu déle vyplyva, Ze vSichni probandi udrzuji socialni kontakty,
jsou navstévovany svymi blizkymi rodinnymi pfislusniky, ptibuznymi, znamymi
a kamarady (viz kapitola 5.1 - obrazek 6, a kapitola 5.2). Klub seniorti v Ceském
Krumlové je vyuzivan pouze jednim z probandi, navstévuje ho pani Hu., ktera je
vtomto ohledu velmi aktivni. Je také ¢lenkou Svazu Zen (viz kapitola 5.2).
Roslawski (2005) uvadi, ze starsi lidé (seniofi) by se mé&li ucastnit setkani v klubech
pro seniory nebo na jinych kulturnich akcich. Zdiraziiuje, Zze pouze vSestranna
psychofyzicka aktivita chrani star$i osoby pfed nemohoucnosti a také pied mnohymi
nemocemi pokrocilého véku. Aktivné by méli ke svému Zivotu piistupovat vSichni
seniofi. Stilec (2004) k tomuto dodava, e posilenim aktivniho piistupu k Zivotu lze
v budoucnu zlepsit zdatnost a zdravi celé populace.

Vyzkumem bylo zjisténo, ze pouze dva probandi z celkového poctu
neuvadéji zadné zdravotni problémy, celkové svilij zdravotni stav povazuji za
dobry, nemaji Zadné omezujici nemoci. DalSich 6 probandi si st€Zovalo na zdravotni
potize, které¢ je omezuji. Uvadéli tyto zdravotni potize: srdecni onemocnéni (po
infarktu myokardu), bolesti zad vychazejici od patefe, problémy se Zlu¢nikem,
problémy se zrakem a sluchem, artr6za, ucpavani cév, problémy se Stitnou Zlazou,
rakovina, amputace nohy (viz kapitola 5.2). Kiivohlavy (1999) k tomuto uvadi, ze
jako ucinny se jevi biopsychosocidlni model zdravi, nebot’ povaZzuje télo a psychiku
za dva neodd¢litelné aspekty z pohledu zdravi a nemoci. Zakladnim ptistupem tohoto
modelu je pfedevsim prevence, kdy se klade diraz na aktivni pfistup K zivotu.

Z vyzkumného Setfeni také vyplynulo, ze vice nez 50% probandl je
spokojeno se svou kvalitou Zivota. Strukturovanym dotaznikem ,,Socialni zdravi
u seniort, se podaftilo zjistit, ze 100% probandi je spiSe spokojeno se svym celym
zivotem (viz tabulka 5). Strukturalizovanym rozhovorem s otevienymi otdzkami bylo
zjisténo, ze se svou kvalitou zivota v Domove s pecovatelskou sluzbou Za Soudem je
velmi spokojeno 50% probandi. Dalsich 50% probandi je spokojeno vice ¢i méné.
Ani v jednom piipadé se nevyskytovala nespokojenost s kvalitou zivota probandu
(viz tabulka 7). Cornani¢ova (2004) se ve své monografii zaméfuje na kvalitu Zivota

a uvadi, ze z psychologického pohledu se da fici, ze pod kvalitou zivota se rozumi
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urcity koncept toho, co ¢loveéku piindsi pocity spokojenosti a pohody v jeho zivoté.
Hlavnimi slozkami individualni kvality Zivota byvaji pohoda, spokojenost, ocekavani
a zivotni $tésti. Dale dodava, ze vyznam pii schopnosti ¢lovéka dosahovat pocity
pohody a spokojenosti maji jeho individualni osobnostni rysy. Pocity pohody
a spokojenosti mohou byt ob¢asné a mohou se tykat pouze nékterych oblasti, anebo

mohou byt trvalejsi povahy a tykat se SirSiho zabéru stranek zivota.
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6 ZAVERY A DOPORUCENI PRO PRAXI

Cilem bakalafské prace bylo zjistit kvalitu zivota seniort v Domové
s pecovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském Krumlové a analyzovat jejich
spokojenost se sluzbami, které jsou jim v daném zafizeni poskytovany. Zvolenymi
metodami byly zjistovany odpovédi na hypotézy. Provedenym vyzkumem bylo
potvrzeno, ze vice nez 50% senioril (probandf) je spokojeno se svou kvalitou zivota.
Obdobné je tomu i U spokojenosti se sluzbami, které jsou jim v uvedeném zafizeni
poskytovany, kdy vysledky hovoii o 75% spokojenych a 25% nespokojenych
probandd. Dilé¢im cilem bakalafské prace bylo vytvofit a aplikovat intervencni
program pro cilovou skupinu vySe uvedeného zafizeni. Aplikovany intervenéni
program mél slouzit jako ukazka toho, jakym zptisobem mohou probandi pfispivat ke
zlepSeni kvality Zivota. V tomto duchu byl také program sestaven, zamétoval se na
riznorodé aktivity, které probandiim davali moznost se seznamit nejen s mnozstvim
psychomotorickych aktivit, ale také s posilovacimi cviky, relaxa¢nimi technikami
a aktivitami  upeviujicimi pamét. Vysledky strukturalizovaného rozhovoru
S otevienymi otdzkami ukazaly, Ze s aplikovanym intervencnim programem bylo
spokojeno 100% probandll. Ani v jednom piipad€ nebyly zjiStény negativni nazory,
intervencni program byl ze strany probandli hodnocen velmi kladné. Cile bakalatska
prace byly splnény.

Pro praxi bych doporucoval obdobny intervencéni program aplikovat
Vv pravidelnych intervalech Vv zafizenich pro seniory, pfi¢emz se jevi jako dostacujici
setkani s probandy jednou v tydnu. Tohoto programu by se méla zucastiovat vétsina
seniorit bydlicich v daném zafizeni, nebot to pfispivd nejen ke zlepSeni kvality
Zivota, ale také k interakci, ke zlepSeni komunikace a ke zlepSeni atmosféry daného
zafizeni. Aplikace interven¢niho programu by méla byt dlouhodobého charakteru,
nebot’ pravé poté budou znatelné vysledky vedouci ke zlepSeni kvality Zivota. Jako
vhodné se jevi zatazeni rozhovort s probandy do intervencnich jednotek. Rozhovory
nam pomohou zjistit problémy jednotlivct, které je v prabehu Zivota trapi ¢i trapily,
dozvime se dilezité informace o jejich osobé a 0 jejich blizkém okoli. Celkové
rozhovory vedou ke zlepSeni divéryhodnosti mezi vyzkumnikem a probandy.

Zjednodusen¢ se da fici, Ze seniofi si obecné radi povidaji, nechme je tedy povidat,
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at’ nam predavaji zkuSenosti, rady a navody do zivota. | timto pfistupem v nich
upevnime pocit potfebnosti pro spole¢nost, ktera je pro né bezesporu dulezitym
faktorem v samotné existenci.

Cilem seniorit by méla byt snaha dosahnout obstojné kondice piiméfené
veéku a pohlavi. M¢li by usilovat o ziskani pocitu pohody a celkové vitality. Nelze
opomijet mentalni (psychické) zdravi seniorti, nebot’ je dilezité¢ udrzovat psychickou
stabilitu, spolehlivou pamét’ a schopnost koncentrace. M¢li by také udrzovat dobry
vztah k sob¢ samému a ke své rodiné, pfatelim a ostatnim.

Seniory nelze brat jako pfitéz pro spole¢nost. Jsou to lidé, ktefi maji
pracovni (profesni) zivot za sebou, vstoupili tak do dalsi etapy zivota. M¢li bychom
jim v této etapé Zivota umoznit kvalitni, plnohodnotny, aktivni a smysluplny Zivot. Je

nutné si uvédomit, Ze stafim Zivot nekonci.
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8 SEZNAM PRILOH
Ptiloha ¢. 1:  PIné znéni otevienych otazek vlastni konstrukce pro strukturalizovany
rozhovor.

Ptiloha ¢. 2: Dotaznik ,,Socialni zdravi u seniord“ od Mgr. Petry Vojtové, Ph.D.,

vedouci bakalaiské prace.

Ptiloha ¢. 3: Intervencni jednotky (pfipravy na edukacni jednotky).



Priloha ¢. 1

Plné znéni otevienych otazek vlastni konstrukce pro
strukturalizovany rozhovor

Jméno a pfijmeni (slouzi pouze pro orientaci pii vyhodnocovani, v prepisu
nebude uvedeno).

Vek.

Dosazené vzdélani.

Zdravotni stav (poptipad¢, jaké zdravotni nedostatky jsou omezujici a do jaké
miry).

Jaké byly/jsou vztahy k rodi¢im?

Jaké byly/jsou vztahy k partnerovi/manzelovi?

Jaké byly/jsou vztahy k détem?

Vénujete se nyni néjakym pohybovym aktivitdm, koni¢kiim, zalibam?

Jaké byly diivody pro ptest¢hovani do Domova s peCovatelskou sluzbou, pro¢
bylo vybrano praveé toto zatizeni?

Jak dlouho jste v tomto zafizeni, libi se Vam zde, jak jste zde spokojen/a?
Jaky je Vas denni rezim?

Co by zlepsilo Vasi kvalitu zivota (zivotni podminky) v tomto zatizeni?
Navstévuji Vas ptibuzni v zatizeni?

Libil se Vam program, ktery byl pro Vas pfipraveny; co nejvice/nejméné se
Vam libilo; Uvital/a byste zavedeni téchto ¢i obdobnych aktivit v tomto

zarizeni?



Priloha ¢. 2

Autor: Mzr. Petra Vojtova, PhI.
Dotarnik: Socialmi zdravi o seniora

1. Tste muz’ zena?

2. Jste vdamad jak dlouho? (podetlet). ...
svobodnay jak dlonho? (pofet lat). ... ...
rozvedend v jak dlouhe? (pofetlen). . ...
vdovawdovec jak dlonho™ (pofet let)...............
mam partneraku jak dlonhoT {pofet lat)............._.

3. Jak dlouho bydlite v tomto Domowé pro semiory?. e N

4 Bydlite tusamda ...

Bydlite tu s partnerem'manzelarm ... ...

5. Mare déti?

ano

Prosim napiite podes 48 ... ...

na

6. Mate vnoudata?
ano

Prosim, napifte pofet dBi .. ............_...
na

7. Edo was chodi navirévovat?

dat Jak Casm?.._._._.
TIouCats Jak casto?.._._._.
pitbuzm Tak CaswoT.....
ZNAam Jak casto?.
ostaml Jak Casmo. ..

8. Jaké mate rodinné vztahy?

a) velmi dobre (jsem spokojen’a — pfevladajl positiva)
b) dobre (jednou dobre, jednou Spatme)

) velmi fpame {nejsem spokojens, prevladsjl negativa)

o Jzte zde dobrovolné, ze svého vizstniho rozhodmati?

ano

na

10, Co zipejvice pfejete, aby se vam :plnila?

B . PP

TUBERIL oo

g

11. Jste spokojena’y se svym celym Fvotem?
splde ann
spiia ne



Priloha ¢. 3

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka ¢ast

Téma: hry na pamét’, poznavaci hry, relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s pefovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. ro¢nik

datum: 2. 11. 2010

Cile eduka¢ni jednotky:

° vzdélavaci: pamét'ové schopnosti, vnimani, relaxace;
o vychovny: interakce, prace v kolektivu;
° zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.

Materialni zajiSténi: Zidle, polstarek, podlozky (karimatky).

Obsah

10 min. | Uvodni &ast:
Seznameni se s edukanty za pritomnosti feditelky spolecnosti pani Bc.
Ivany Ambrusové. Vysvétleni edukantim ¢im se pii svych setkanich

budeme zabyvat, jak ¢asto se budeme setkavat apod.

Hlavni ¢ast:

Hra &. 1 — POSILANI POLSTARKU




30 min.

Zdroj: WALSH, 2005.

Pomticky: zidle pro kazdého edukanta, polstarek.

Tato hra nam pomiZe naucit se jména jednotlivych ¢lenu skupiny
(edukanti) a diky této hie si procvi¢ime pamét’.

Posadime se do tésného kruhu, pfedame polstaiek jednomu z edukantt,
ten fekne své jméno, pfijmeni (pfezdivku), stafi a odkud pochazi,
a polstarek preda svému sousedovi po pravé strané, ten taktéz fekne své
jméno... a tak to pokracuje dal. Az absolvujeme cely kruh, polstarek
skon¢i u prvniho edukanta, tak se smér oto¢i do leva. Pied tim nez
preda edukant polstarek sousedovi po levé ruce, tak vyslovi jeho jméno.
Absolvujeme cely kruh. Poté si polstatrek ptitomni libovolné ptehazuji

a pti kazdém hodu vyslovi jméno toho, kdo jej ma prave chytit.

Hra ¢. 2 — ZMENY

Zdroj: WALSH, 2005.

Pomtcky: Zadné.

Tato hra ma predev§im pfinos pro pamét’, pohotovost a vnimani.
Ze Clenu skupiny utvotime dvojice stojici ¢elem k sob&. Na nasi vyzvu
se jeden z kazdé dvojice oto¢i a druhy rychle zméni néco na svém
zevnéjsku. AZ s tim budou vSichni hotovi, tak vyzveme ostatni, aby se
otoCili zpét a snazili se zjistit, jakou zménu na sobé jejich prot&jsek
provedl. Po uspésnych odhalenich vSech provedenych zmén se vymeéni

role.

Hra &. 3 — SKUPINOVA PORADI
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomiucky: zadné.
Tato hra navazuje na hru ¢. 1 — opét diky ni procvi¢ujeme pamét’.
Vyzveme Cleny, aby si stoupli do fady a sefadili se podle:

- zacateCniho pismene svého jména (popiipad¢ piijmeni)
- od nejmensiho po nejvétsi, ale vzdy bez mluveni.

Kdyz se mezi sebou budou znat edukanti dobfte, tak se mohou fadit:




- podle mésice narozeni (od ledna po prosinec)

- - podle vek

10 min.

Zavérecna cast:

Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jogovy dech

Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.

Pomiicky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit pfijemnou atmosféru a piijemné
podminky, ve kterych si sndze osvojite relaxacni cvi¢eni. Edukantim
byly davany tyto pokyny:

- Lehnéte si na zdda a zaviete oCi. Nohy volné polozte na podlahu,
Spicky sméfuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlané smétuji vzhiru.
Hlava zastava v prodlouzeni patefe, brada mirné pfitazena ke kréni
jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost preneste
na bedra a s nddechem je mirné¢ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla
s podloZzkou, tzn. od nohou aZ po hlavu. Poté vénujte pozornost své
pravé noze, od koneckll prsti pies patu, chodidlo, nart, kotnik, holen,
stehno az po hyzdi. Cel4 prava noha bude nyni uvolnénd, stejné tak
nasleduje uvolnéni druhé nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od
koneckli prsti pfes patu, chodidlo, nart, kotnik, holeni, stehno az po
hyzdi. Cela leva noha bude nyni uvolnéna.

- Dale zaméite svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved’te od konecka prstu pies dlan, zapésti, piedlokti,
loket a nadlokti az po rameno. Nasleduje uvolnéni trupu, v§imejte si, jak
se vam s nadechem a vydechem bfiSni sténa pohybuje v rytmu dechu,
s nddechem stoupa a s vydechem klesa. Stejné tak zaméite pozornost na
soulad hrudniku pfi nddechu a vydechu. Dech se nema ovliviiovat, ma
se nechat pfirozené¢ plynout. Dale uvolnéte oblast oblic¢eje, povolte dolni

Celist a bradu. Uvolnéte stisk zubt, umoznéte rtim lehké dotknuti. O¢ni




vicka se dotykaji a mimické svaly jsou uvolnéné.
- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosdhla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nasleduje pozvolna pfiprava na ukondeni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost k prstim, a pozvolna
jimi za¢néte hybat, volné a pozorované rozpohybujte své dolni 1 horni
koncetiny a hlavu.

Nyni bude nésledovat protazeni svali nohou a to tak, ze nohy
protdhneme do délky v podélné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpazeni.
Na zavér si tiete dlan¢ rukou o sebe, prilozte je rozehiaté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, pod€kovani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

MAHESVARANANDA, P. S. Jéga v dennim Zivoté. Brno: Blok, 1990.
280 s. ISBN: 80-7029-030-7

WALSH, D. Skupinové hry a Ccinnosti pro seniory. Z anglického
origindlu pfelozil Jifi Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s.
ISBN 80-7178-970-4

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka Cast

Téma: posilovaci cvi€eni, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s petovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr



Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. ro¢nik

datum: 9. 11. 2010

Cile edukacni jednotky:

. vzdélavaci: vnimani vlastniho téla, posilovani jednotlivych partii,
relaxace;

o vychovny: interakce, prace v kolektivu;

° zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.

Materialni zajiSténi: zidle, podlozky (karimatky).

Obsah

Uvodni &ast:

Piivitani se s edukanty. Povidani si o uplynulém tydnu, bilancovani,
30 min. | zjisténi aktualnich nalad. Vysvétleni edukantim ¢im se v této edukacni
jednotce budeme zabyvat.

Vypliiovani dotazniku S nazvem "'socialni zdravi u senioru"’, jehoz

autorem je vedouci prace Mgr. Petra Vojtova, Ph.D.

Hlavni ¢ast:
Aktivita &. 1 — UVOLNUJICI CVIKY
20 min. | Zdroj: ROSLAWSKI, 2005.

Pomiucky: Zadné.

Cvik 1: stoj rozkro¢ny, horni koncetiny jsou volné podél téla, prsty
rukou jsou roztazené. Krouzivé krouzeni predloktim a kmitani
predloktim.

Cvik 2: stoj mirn¢€ rozkro¢ny, horni koncetiny jsou volné¢ podél téla.
Provadime Svihové pohyby hornich koncetin dopiedu, dozadu a do
stran.

Cvik 3: stoj rozkro¢ny s predklonem téla, horni koncetiny jsou volné.




Provadime Svihové pohyby hornich koncetin dopiedu, dozadu, vlevo
a vpravo, ptitom provadime rytmické rotace trupu.

Cvik 4: stoj rozkro¢ny, horni koncetiny drzime volné podél téla.
Provadime $vihové pohyby hornich kon¢etin vlevo a vpravo s rotacemi

trupu a pokréenim dolnich koncetin v kolenou.

Aktivita &. 2 — POSILOVACI CVICENI
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomucky: zidle pro kazdého edukanta.

Posilovaci cviceni slouzi k posileni svalii a k procvi¢eni kloubt. Je
nutné¢ dodrzovat zédsadu, ze by edukanti neméli d€lat nic, co by jim
zpusobovalo nepohodu nebo bolest. VSechny posilovaci cviky se
mohou provadeét ze zidle.

Cvik 1. Vsedu na zidli pomalu zvednout pravou nohu ohybem
v kolenu do mirného propnuti, poté pomalu nohu vratit do vychozi
polohy. Provést 6-8 opakovani a nohy vysttidat.

Cvik 2: V sedu na zidli pomalu zvednout pravé koleno k hrudniku,
rukama nohu pozvolna pfitdhneme uchopenim za holeit a chvili
pfidrzime u hrudniku, poté nohu vratime do vychozi polohy.
Provedeme vzdy 6-8 krat na kazdou nohu.

Cvik 3: Vsedu na zidli zamifime prsty pravé nohy k zemi a poté
vzhiru. Provedeme 6-8 krat a poté vystfiddme nohy.

Cvik 4: V sedu na zidli ota¢ime pravym chodidlem dovnité a ven.
Provedeme 6-8 krat a poté vystiidame nohy.

Cvik 5: V sedu na zidli udélame pravym chodidlem 6-8 kruhovych
pohybtli. Nohy vysttidame.

Cvik 6: Ve stoji provedeme kruhové pohyby celé pravé nohy ve sméru
hodinovych rucicek. Provedeme 6-8 krat a poté nohy vysttidame.

Cvik 7: V sedu oto¢ime ob¢ dlané smérem k obli¢eji, roztahujeme co
nejvice prsty od sebe a poté je vracime K sob&. Provedeme 6-8 krat
a poté ruce vysttidame.

Cvik 8: V sedu sevieme prsty obou rukou s co nejvétsi silou v pést.




Poté pésti rychle do Siroka rozevieme. Provedeme 6-8 krat.

Cvik 9: V sedu ohneme ruku v lokti tak, aby prsty dosahovaly Grovné
ramene. Provedeme soupaz 6-8 krat.

Cvik 10: V sedu piedpazime a ota¢ime rukama v zapésti stiidavé ve
sméru a proti sméru hodinovych rucicek. Provedeme 6-8 krat. Poté dlan
nahoru a dolt.

Cvik 11: V sedu zvedneme zapésti k hrudi jako klokan a nechte dlan
a prsty voln¢ viset dold, poté dlani a prsty vyrazime co nejvice vzhuru.
Provedeme 6-8 krat.

Cvik 12: V sedu sklonime co nejvice hlavu a poté ji zase zaklonime.
Provedeme 6-8 krat. Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez skubani.

Cvik 13: V sedu provadime stfidavé uklony hlavou. Provedeme 6-8
krat. Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez Skubani.

Cvik 14: V sedu otacime hlavou doleva a doprava. Provedeme 6-8 krat.
Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez skubani.

Cvik 15: V sedu zvedame ramena co nejblize k usim. Provedeme 6-8
krat.

Cvik 16: Ve stoji nejprve piipazime a poté obloukem vzpazime.
Provedeme 6-8 krat.

Cvik 17: V sedu stahneme co nejvice tvar, nos a usta a pfimhoufime

oCi. Poté uvolnime. Provedeme 6-8 krat.

10 min.

Zavérecna Cast:

Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jégovy dech

Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.

Pomtcky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit piijjemnou atmosféru a piijemné
podminky, ve kterych si sndze osvojime relaxacni cvic¢eni. Edukatorim
byly davany tyto pokyny:

- Lehnéte si na zdda a zaviete oCi. Nohy volné€ polozte na podlahu,
Spicky sméfuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlan€ smétuji vzhiru.

Hlava zlstavd v prodlouZeni patefe, brada mirn¢ pfitazena ke kréni




jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost pieneste
na bedra a s nadechem je mirn¢ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla
s podlozkou, tzn. od nohou az po hlavu. Poté vénujte pozornost své
pravé noze, od koneckl prstii ptes patu, chodidlo, nart, kotnik, holen,
stehno az po hyzdi. Cela prava noha bude nyni uvolnéna, stejné tak
nasleduje uvolnéni druhé nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od
koneckt prstii pfes patu, chodidlo, nart, kotnik, holen, stehno az po
hyzdi. Cela leva noha bude nyni uvolnéna.

- Déle zaméite svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved’te od koneckll prsthi pres dlai, zapésti, predlokti,
loket a nadlokti az po rameno. Nasleduje uvolnéni trupu, v§imejte si,
jak se vam snadechem a vydechem bfis$ni sténa pohybuje v rytmu
dechu, snadechem stoupa a s vydechem klesa. Stejné¢ tak zaméite
pozornost na soulad hrudniku pfi nddechu a vydechu. Dech se nemé
ovlivitlovat, md se nechat pfirozen¢ plynout. Dale uvolnéte oblast
obliceje, povolte dolni Celist a bradu. Uvolnéte stisk zubi, umoZznéte
rtim lehké dotknuti. Oc¢ni vicka se dotykaji a mimické svaly jsou
uvolnéné.

- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosdhla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nésleduje pozvolna pfiprava na ukondeni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost k prstiim, a pozvolna
jimi zacnéte hybat, volné a pozorované rozpohybujte své dolni 1 horni
koncetiny a hlavu.

Nyni bude nésledovat protazeni svali nohou a to tak, ze nohy
protahneme do délky v podélné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpaZeni.
Na zavér si tiete dlané rukou o sebe, pfilozte je rozehiaté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, podékovani za pozornost a aktivitu pii




edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

MAHESVARANANDA, P. S. Jéga v dennim Zivoté. Brno: Blok, 1990.
280 s. ISBN: 80-7029-030-7

ROSLAWSKI, A. Jak zustat fit ve stari, 1. vydani. Brno: Computer
Press, a.s., 2005. 71 s. ISBN 80-251-0774-4

WALSH, D. Skupinové hry a Ccinnosti pro seniory. Z anglického
origindlu pfelozil Jiti Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s.
ISBN 80-7178-970-4

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka Cast

Téma: nacvik spravného dychani, plny jogovy dech, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s pefovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. ro¢nik

datum: 16. 11. 2010

Cile edukacni jednotky:

. vzdélavaci: nacvik spravného dychani a relaxace;
o vychovny: interakce, prace v kolektivu;
. zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.

Materialni zajiSténi: podlozky (karimatky).



Obsah

Cas

10 Uvodni &ast:

min. Pozdraveni se s edukanty, povidani si o prubéhu ptedchoziho tydne —
zjisténi, jak se méli, co délali, jak stravili svlij volny Cas, co se jim udalo
zajimavého apod. Seznameni edukantt s edukacni jednotkou.
Hlavni ¢ast:
Piednaska na téma: dychani, spravné dychani, plny jogovy dech.

45 Zdroj: KNAISLOVI, KUCERA, 2007; STILEC, 2004.

min. »Dychani je procesem, ktery vznikd vtele automaticky. Je

nepodminénym reflexem, fizenym dychacim centrem, které je ulozeno
v retikularni  formaci v prodlouzené misSe. V tomto centru vznikaji
vzruchy, které jdou po odstiedivych nervovych drahach k dychacim
svaliim, jez konaji dychaci pohyby. Nasi vili miZzeme prostfednictvim
mozkové kiiry tyto pohyby ovliviiovat. Mlizeme zadrzet dech, prohloubit
¢i zpomalit dech nebo ho naopak zrychlit. S dechem pfichazi do téla
kyslik, ten se s krvi dostdvd az do tkanovych bunck, kde reaguje
s energeticky bohatymi latkami (cukry, tuky, bilkovinami) za vzniku
energie a oxidu uhli¢itého, ktery vydechujeme.“ (Knaislovi, 1. a J.,
Kucera, P., 2007, s. 58)

VétSina lidi povazuje dychani za normdlni a zcela pfirozeny proces.
Nékdy je dychani chapéano jako jednoduché zalezitost, ale ono tomu tak
neni, protoze spravnému dychani se musi Clovék naucit. Pfi sportu
dochazi ke zrychleni dechu, aby doSlo k lep§imu zasobeni svall
kyslikem. Pfi vykonu se Clovek dostava do stresové situace a télo se
pfipravuje na ,boj“ nebo ,uték“. Pii trvalém zrychleni dechu
(hypervenitlaci) dochazi ke zvysené hladiny kysliku v krvi a naopak ke
znacnému snizeni hladiny oxidu uhli¢itého. Tento nevyrovnany stav vede
k fadé neptijemnych télesnych pfiznakt, jakymi jsou napf.: Unava, ties

svalii, kfeCové stavy, bolesti hlavy, nadmérné poceni, pocit zvraceni atd.




Jedinec, ktery nevi, jak se v téchto situacich méa zachovat, mize tento
stav jesté prohloubit a dochazi k dalSimu zrychleni dechu.
Spravné dychani by mélo vypadat nasledovné: Lehce a pravidelné
vdechujeme nosem, vdechujeme do celych plic a ddvame si pozor na to,
abychom nedychali pouze horni polovinou hrudniku. Dychani by mélo
byt plynulé, bez lapani po dechu a polykani. Vydech je opét veden nosem
a je plynuly a pomaly. M¢li bychom se snazit zachovavat plynuly rytmus
dychani.
Rozlisujeme tii druhy dychani:

1. Spodni (bfisni) dech

2. Stfedni (hrudni) dech

3. Horni (podklickovy) dech
Cilem je spojit vSechny tfi faze dychani do jednoho cyklu. Ve skute¢nosti
lze tézko tyto jednotlivé faze od sebe oddélit, to je mozné pii nacviku
dechu, kdy jedinec cilen¢ vyuzivd pouze jeden druh dechu. Jednd se

0 nacvik, kdy se jedinec snaZi soustfedit na dany pohyb.

Nacvik briSniho (brani¢niho) dvchani

Pomiicky: podlozka, ru¢nik.

Nacvik 1: vleZe na zadech

Pro nacvik brani¢niho dychéni zvolime polohu na zemi (podloZce) na
zadech. Mirn€ pokré¢ime nohy, chodidla jsou celou plochou na zemi,
pravou dlan si poloZime na bficho a levou na hrudnik. Toto umisténi
dlani slouzi ke kontrole dechu. Pravé ruka poloZena na bftise kontroluje,
aby se pfi nadechu zvedalo biicho a pti vydechu klesalo. Zatimco levou
rukou kontrolujeme, aby hrudnik pfi nadechu zustal v klidu (nezvedal

se). Zachovame-li tento postup, provadime brani¢ni dychéani spravné.

Nacvik €. 2 — ve vzporu kle¢mo
Zvolime polohu kle¢mo, tzn., zZe si klekneme a opfeme ruce o zem (ruce
jsou na urovni ramen). Provedeme mirné pfedklonéni a pozorujeme, jak

se ndm pohybuje bticho pti nadechu a vydechu. Pii vydechu se snazime




stahnout bfiSni svaly a lehce pfedklonime hlavu. Pfi nadechu bficho

uvolnime a provedeme mirny zéklon hlavy

Nacvik dolniho a horniho hrudniho dyvchani

Pomiicky: podlozku a ru¢nik.

Nacvik dolniho hrudniho dychani €. 1

Zvolime polohu kle¢mo, dlané si polozime ze stran na volna Zebra
Vv oblasti dolni ¢asti hrudniku. Nadechem se nam rozsituje hrudnik, tento
pohyb kontrolujeme dlanémi. BfiSni sténa se nam nezvedd, branice
s nadechem neklesa, pouze se nam rozevira hrudnik.

Nacvik dolniho hrudniho dychéani €. 2

V poloze kle¢mo provadime stejny nacvik, akorat dlan€ a prsty piilozime

na zadni ¢ast dolnich Zeber.

Nacvik horniho hrudniho dychani (podklickového)

Vychozi poloha je stejna jako u nacviku dolniho hrudniho dychéni, tedy
V poloze kle¢mo. Dlané ptilozime na hrudniku tésné pod kli¢ni kosti.
Nédechem se hrudnik v horni ¢asti rozSifuje, pfi vydechu mirné klesa.

Opét pozorujeme dlanémi pohyb hrudniku.

Poznamka: U jedinct, kteti maji problémy vydrzet v poloze kle¢mo, at’
uz je to z diivodu zdravotnich nebo je to pro né poloha obtizna, mohou
zvolit vychozi polohu v sedu na zidli nebo na podloZce. Postup a zasady

provedeni jsou stejné jako v poloze kle¢mo.

Nacvik plného jégového dechu

Pomicky: podlozka a ru¢nik.

Pro plny jogovy dech volime polohu vleZe na zadech, kdy kolena jsou
mirné pokréena, chodidla jsou celou svou plochou na podlaze nebo opét
s nohama nataZzenyma, kdy jsou paty na podloZce a prsty obou nohou
sméiuji od sebe. Jednu ruku umistime na oblast hrudniku a druhou na

oblast bticha, abychom byli schopni vnimat nadechy a vydechy spojené




S pohybem v obou oblastech. Pfi dychani zaméfime svou pozornost na
jednotlivé oblasti (bfisni, hrudni a podklickovou). Jégovy dech je
nejobsahlejsi v oblasti biicha, méné se zapojuje hrudnik a nepatrné se
zapoji podklickova oblast. I pies to, ze se tyto oblasti zapoji jinou mérou,
je nutné se pokusit udrzet pozornost na vSechny tfi oblasti. Dychani je
pomalé, nadechy a vydechy jsou hluboké, uvolnéné, bez kieCovitosti.

Dilezita je kvalita provedeni, pohyb je fizeny, pomaly a rytmicky.

Zdroje informaci:
KNAISLOVI, I. A J.,, KUCERA, P. Unijéga. 1. vydéani. Praha:
Nakladatelstvi Beta, 2007. 400 s. ISBN 80-7306-324-7

STILEC, M. Program aktivniho stylu Zivota pro seniory. 1. vydani.
Praha: Portal, 2004. 136 s. ISBN 80-7178-920-8

5 min.

Zavéreéna Cast:

Rozlouceni se s edukanty, pod€kovani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka Cast

Téma: psychomotorické hry, zdvérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s pe¢ovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském

Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. rocnik

datum: 23. 11. 2010

Cile edukacni jednotky:




vzdélavaci: relaxace;
vychovny: interakce, prace v kolektivu;
zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.

Materialni zajisténi: zidle, papir, tuzka, podlozky (karimatky).

3

Cas Obsah
Uvodni &ast:
10 Pozdraveni se s edukanty, povidani si o prubéhu piedchoziho tydne —
min. zjisténi, jak se méli, co délali, jak stravili svlij volny cas, co se jim udalo
zajimavého apod. Seznameni se s edukacni jednotkou.
Hlavni:
Hra ¢. 1 - KDO JSEM?
40 Zdroj: WALSH, 2005.
min. | Pomucky: zidle pro kazdého edukanta.

Zvolime jednoho ¢lena skupiny, ktery se posadi pfed skupinu. Ve své
mysli si ptedstavi néjakou zndmou osobnost (herce, zpévaka, politika,
sportovce, védce apod.), kterou bude piedstavovat. Ukolem ostatnich
bude pomoci otazek, zjistit jakou osobnost piedstavuje, piicemz voli
pouze otazky zjisStovaci, na které lze odpovidat pouze ano nebo ne.
Piikladem miZe byt, napi.: Jste muz? Jste zena? Jste sportovec apod.
Stanovime limit poctu otazek, napt. 20.

Pozn.: Je zajimavé, kdyz €len ptedstavuje jednoho ze svych kolegt.

Hra ¢. 2 — TICHA POSTA
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomicky: papir, tuzka, Zidle pro kazdého ¢lena.

Tato hra ma piedevs$im prinos pro pamét’ a vnimani.
Nejdiive utvofime z ¢lent fadu, kdy vzdalenost mezi jednotlivci je
minimalni, tak aby si mohli pfeddvat informace Septem. Na papir

napiSeme néjaké kratké sdéleni (slovo, slovni spojeni) a pifedame ho




krajnimu c¢lenovi. Tento krajni ¢len pfedava Septem informaci dal, az
dojde na konec. Posledni ¢len ji zapiSe na papir. Dilezité je dodrzet

pravidlo, Ze pii pfedavani informace se sdéleni smi vyslovit pouze jednou.

Hra &. 3 - NEDOKONCENE VETY
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomtcky: papir, tuzka, pfipravené nedokoncené véty.

1) Cely zivot jsem vzdycky chtél délat...

2) Ted bych mohl néco zménit...

3) V této skupiné se citim...

4) Co mé dokaze opravdu potfadné nadzvednout, je...
5) D¢la mi starosti, ze

6) Vzdycky se rozzutim, kdyz...

7) Deprimuje mé, kdyz

8) Muj hlavni problém spoc¢iva v tom, Ze...

9) Mou nejvéEtsi slabosti je...

10) Mou nejsilngjsi strankou je...

11) Nejlepsi véci, kterou jsem kdy v zivoté udélal, bylo...
12) Vzdycky jsem v rozpacich, kdyz...

13) Nejdulezitéjsi véci v zivoté je pro me. ..

14) Nemam rad...

15) Mam rad...

16) Tento tyden bych mohl zménit...

17) Duvétuji lidem, ktefi. ..

18) Neduvetuji lidem, ktefi. ..

19) Nikdy se mi nepodafi...

20) Nejvice mé bavi...

10

min.

Zavérecéna Cast:
Nacvik plného jégového dechu
Zdroj: STILEC, 2004

Pomicky: podlozka a ru¢nik




Pro plny jogovy dech volime polohu vleze na zadech, kdy kolena jsou
mirné pokréena, chodidla jsou celou svou plochou na podlaze nebo opét
s nohama natazenyma, kdy jsou paty na podlozce a prsty obou nohou
sméiuji od sebe. Jednu ruku umistime na oblast hrudniku a druhou na
oblast bficha, abychom byli schopni vnimat naddechy a vydechy spojené
s pohybem v obou oblastech. Pti dychani zaméfime svou pozornost na
jednotlivé oblasti (bfisni, hrudni a podklickovou). Jogovy dech je
nejobsahlejsi v oblasti biicha, mén¢ se zapojuje hrudnik a nepatrné se
zapoji podklickova oblast. I pfes to, ze se tyto oblasti zapoji jinou mérou,
je nutné se pokusit udrzet pozornost na vSechny tfi oblasti. Dychani je
pomalé, nddechy a vydechy jsou hluboké, uvolnéné, bez kieCovitosti.

Dulezita je kvalita provedeni, pohyb je fizeny, pomaly a rytmicky.

Rozlouceni se s edukanty, podékovani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

STILEC, M. Program aktivniho stylu Zivota pro seniory. 1. vydani. Praha:
Portal, 2004. 136 s. ISBN 80-7178-920-8

WALSH, D. Skupinové hry a cinnosti pro seniory. Z anglického originalu
prelozil Jifi Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s. ISBN 80-7178-
970-4

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka Cast

Téma: psychomotorické hry, ndcvik dychani, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar
edukanti: Probandi z Domova s petovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)



akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. ro¢nik

datum: 30. 11. 2010

Cile edukacni jednotky:

vzdélavaci: relaxace, pamét’, vnimani;
vychovny: interakce, prace v kolektivu;
zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr slozek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.

Materialni zajiSténi: Satek, zidle, papir, papirova samolepici paska, podlozky
(karimatky), ru¢niky.

Cas Obsah

10 Uvodni &ast:

min. Pozdraveni se s edukanty, povidani si o prubehu pfedchoziho tydne —
zjisténi, jak se méli, co délali, jak stravili svlij volny Cas, co se jim udalo
zajimavého apod. Seznameni edukantt s edukacni jednotkou.
Hlavni éast:
Hra & 1: HADAME OBLICEJ

40 Zdroj: WALSH, 2005.

min. | Pomucky: $atek, zidle.

Tato hra slouzi k vzajemné interakci edukantd — prolamuje ledy a ozivuje
prostiedi.

Jeden ze skupiny se ujme role ,hadace”, sedne si doprostied kruhu
a prevazou se mu oci Satkem. Ostatni si vyméni sva mista (pfesednou si).
Zvolenému ,hadaci“ prilozime ruce na oblicej jednoho ze skupiny.

Ukolem je uhodnout obli¢ej podle hmatu. Velka legrace.

Hra & 2: JAKE JSEM ZVIRE

Zdroj: vlastni.




Pomiicky: tuzka, papirova samolepici paska.

Zvolime jednoho clena skupiny, ktery se posadi pred skupinu. Skupina
zvoli zvite, jehoz nazev (napi. liSka) napiSe na papirovou samolepici
pasku, kterou nasledn¢ nalepi na celo zvolenému c¢lenu. Ten se snazi
uhodnout, jaké je zvife a to dobfe zvolenymi otdzkami (napf. jsem zvife
zijici ve volné piirodé, zivim se masem apod.). Velkd zdbava. VSichni se
postupné vystiidaji. Zapisujeme pocet otdzek, vyhrava ten, kdo potfeboval

nejméne otazek.

10

min.

Zavérefna céast:

Nacvik briSniho (brani¢niho) dvchani

Zdroj: STILEC, 2004.

Pomicky: podlozka, ru¢nik.

Nacvik 1: vleZe na zadech

Pro nacvik brani¢niho dychéani zvolime polohu na zemi (podloZce) na
zadech. Mirné pokré¢ime nohy, chodidla jsou celou plochou na zemi,
pravou dlan si poloZime na bficho a levou na hrudnik. Toto umisténi dlani
slouzi ke kontrole dechu. Prava ruka poloZené na biiSe kontroluje, aby se
pfi nadechu zvedalo bficho a pti vydechu klesalo. Zatimco levou rukou
kontrolujeme, aby hrudnik pii nadechu zastal v klidu (nezvedal se).

Zachovame-li tento postup, provadime brani¢ni dychani spravné.

Nacvik ¢. 2 — ve vzporu kleémo

Zvolime polohu kle¢mo, tzn., Ze si klekneme a opfeme ruce o zem (ruce
jsou na urovni ramen). Provedeme mirné pfedklonéni a pozorujeme, jak
se nam pohybuje bficho pti nddechu a vydechu. Pfi vydechu se snazime
stahnout biiSni svaly a lehce pfedklonime hlavu. Pfi nadechu bficho

uvolnime a provedeme mirny zaklon hlavy

Nacvik dolniho a horniho hrudniho dvchani

Pomiicky: podlozku a ru¢nik.




Nacvik dolniho hrudniho dychani €. 1

Zvolime polohu kle¢mo, dlané¢ si polozime ze stran na volna Zebra
Vv oblasti dolni ¢asti hrudniku. Nadechem se nam rozsifuje hrudnik, tento
pohyb kontrolujeme dlanémi. BfiSni sténa se nam nezvedd, branice
s nadechem neklesa, pouze se nam rozevira hrudnik.

Nécvik dolniho hrudniho dychani €. 2

V poloze klecmo provadime stejny nacvik, akorat dlané a prsty ptilozime

na zadni ¢ast dolnich Zeber.

Nécvik horniho hrudniho dychani (podkli¢kového)

Vychozi poloha je stejna jako u nacviku dolniho hrudniho dychani, tedy
V poloze kle¢mo. Dlané pfilozime na hrudniku tésné¢ pod kli¢ni kosti.
Nadechem se hrudnik v horni ¢asti rozSifuje, pii vydechu mirné klesa.

Opét pozorujeme dlanémi pohyb hrudniku.

Poznamka: U jedinct, ktefi maji problémy vydrzZet v poloze kle¢mo, at’
uz je to z diivodu zdravotnich nebo je to pro né poloha obtizna, mohou
zvolit vychozi polohu v sedu na Zidli nebo na podloZce. Postup a zasady

provedeni jsou stejné jako v poloze kle¢mo.

Rozlouceni se s edukanty, pod€kovéani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

STILEC, M. Program aktivniho stylu Zivota pro seniory. 1. vydani. Praha:
Portal, 2004. 136 s. ISBN 80-7178-920-8

WALSH, D. Skupinové hry a cinnosti pro seniory. Z anglického originalu
prelozil Jifi Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s. ISBN 80-7178-
970-4

PISEMNA PRIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU

Bakalatrska prace — prakticka Cast




Téma: psychomotorické hry, posilovaci cviceni, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s pefovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. ro¢nik

datum: 7. 12. 2010

Cile edukacni jednotky:

o vzdélavaci: vnimani vlastniho téla, posilovani jednotlivych partii,
relaxace;

o vychovny: interakce, prace v kolektivu;

° zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.
Materialni zajisténi: zidle, podlozky (karimatky), povlak od polstare, rizné
predméty (neobvyklé).

Obsah

Uvodni &ast:
Ptivitani se s edukanty. Povidani si o uplynulém tydnu, bilancovani,
10 min. | zjisténi aktualnich nalad. Vysvétleni edukantim ¢im se v této edukacni

jednotce budeme zabyvat.

Hlavni ¢ast:
Hra¢. 1-COJEVTOMPYTLI?
30 min. | Zdroj: WALSH, 2005.

Pomucky: povlak na polstaf, rizné predmeéty (naptf. kuchynske,

kancelarské, sportovni predméty aj.).




Tato hra procvi¢uje vnimani a utvari schopnost komunikovat
a popisovat véci.

Do povlaku od polstaie vlozime rizné piedméty. Vybereme jednoho ze
skupiny a vyzveme ji, aby srukama za zady Smatrala v povlaku
a skupiné popisovala predmét v ném ukryty. Skupina se podle popisu

snazi uhodnout, o jaky pfedmét se jedna.

Hra &. 2 — POSILOVACI CVICENI
Zdroj: WALSH, 2005.

Pomicky: zidle pro kazdého edukanta.

Posilovaci cvic¢eni slouzi k posileni svali a k procviceni kloubi. Je
nutné¢ dodrzovat zasadu, ze by edukanti neméli délat nic, co by jim
zpusobovalo nepohodu nebo bolest. VSechny posilovaci cviky se mohou
provadeét ze zidle.

Cvik 1: V sedu na zidli pomalu zvednout pravou nohu ohybem v kolenu
do mirného propnuti, pot¢ pomalu nohu vratit do vychozi polohy.
Provést 6-8 opakovani a nohy vystiidat.

Cvik 2: V sedu na zidli pomalu zvednout pravé koleno K hrudniku,
rukama nohu pozvolna pfitdhneme uchopenim za holen a chvili
ptidrzime u hrudniku, poté nohu vratime do vychozi polohy. Provedeme
vzdy 6-8 krat na kazdou nohu.

Cvik 3: V sedu na zidli zamifime prsty pravé nohy k zemi a poté vzhuru.
Provedeme 6-8 krat a poté vystfidame nohy.

Cvik 4: Vsedu na zidli ota¢ime pravym chodidlem dovniti a ven.
Provedeme 6-8 krat a poté vystfidame nohy.

Cvik 5: V sedu na zidli udélame pravym chodidlem 6-8 kruhovych
pohybil. Nohy vysttidame.

Cvik 6: Ve stoji provedeme kruhové pohyby celé pravé nohy ve sméru
hodinovych rucicek. Provedeme 6-8 krat a poté nohy vystiidame.

Cvik 7: V sedu oto¢ime obé dlané¢ smérem k obliceji, roztahujeme co
nejvice prsty od sebe a poté je vracime k sobé. Provedeme 6-8 krat

a poté ruce vystiidame.




Cvik 8: V sedu sevieme prsty obou rukou s co nejvétsi silou v pést. Poté
pesti rychle do Siroka rozevieme. Provedeme 6-8 krat.

Cvik 9: V sedu ohneme ruku v lokti tak, aby prsty dosahovaly Grovné
ramene. Provedeme soupaz 6-8 krat.

Cvik 10: V sedu predpazime a otaime rukama v zapésti stiidaveé ve
sméru a proti sméru hodinovych rucicek. Provedeme 6-8 krat. Poté dlan
nahoru a dolu.

Cvik 11: V sedu zvedneme zapésti k hrudi jako klokan a nechte dlan
a prsty volné viset dold, poté dlani a prsty vyrazime co nejvice vzhiru.
Provedeme 6-8 krat.

Cvik 12: V sedu sklonime co nejvice hlavu a poté ji zase zaklonime.
Provedeme 6-8 krat. Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez $kubani.

Cvik 13: V sedu provadime sttidavé tiklony hlavou. Provedeme 6-8 krat.
Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez Skubéni.

Cvik 14: V sedu otacime hlavou doleva a doprava. Provedeme 6-8 krat.
Pohyby jsou pomalé, plynulé, bez Skubani.

Cvik 15: V sedu zvedame ramena co nejblize k usim. Provedeme 6-8
krat.

Cvik 16: Ve stoji nejprve pfipazime a poté obloukem vzpaZime.
Provedeme 6-8 krat.

Cvik 17: V sedu stahneme co nejvice tvar, nos a tsta a pfimhoufime o¢i.

Poté uvolnime. Provedeme 6-8 krat.

10 min.

Zavérecna Cast:

Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jégovy dech

Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.

Pomiicky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit pfijemnou atmosféru a pfijemné
podminky, ve kterych si sndze osvojime relaxacni cvi¢eni. Edukatortim
byly davany tyto pokyny:

- Lehnéte si na zdda a zavfete o¢i. Nohy volné poloZte na podlahu,

Spicky smétuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlané smétuji vzhiru.




Hlava zistdva v prodlouzeni patefe, brada mirné pfitazena ke kréni
jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost pieneste
na bedra a s nadechem je mirn¢ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla
s podlozkou, tzn. od nohou az po hlavu. Poté vénujte pozornost své
pravé noze, od koneckl prstii pies patu, chodidlo, nart, kotnik, holen,
stehno az po hyzdi. Celd pravd noha bude nyni uvolnéna, stejn¢ tak
nasleduje uvolnéni druhé nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od
koneckt prsti pies patu, chodidlo, nart, kotnik, holen, stehno az po
hyzdi. Cela leva noha bude nyni uvolnéna.

- Déale zaméfte svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved'te od koneCkl prsti ptes dlan, zapésti, predlokti,
loket a nadlokti az po rameno. Nésleduje uvolnéni trupu, v§imejte si, jak
se vam s nddechem a vydechem bfiSni sténa pohybuje v rytmu dechu,
s nadechem stoupa a s vydechem klesa. Stejné tak zaméfte pozornost na
soulad hrudniku pfi nddechu a vydechu. Dech se nema ovliviiovat, ma se
nechat pfirozené plynout. Dale uvolnéte oblast obliceje, povolte dolni
Celist a bradu. Uvolnéte stisk zubd, umoznéte rtim lehké dotknuti. O¢ni
vicka se dotykaji a mimické svaly jsou uvolnéné.

- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosdhla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nésleduje pozvolna pfiprava na ukonceni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost k prstim, a pozvolna
jimi zacnéte hybat, volné a pozorované rozpohybujte své dolni i horni
koncetiny a hlavu.

Nyni bude nésledovat protazeni svalli nohou a to tak, Ze nohy
protdhneme do délky v podélné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpazeni.
Na zavér si tfete dlan€ rukou o sebe, prilozte je rozehiaté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, podékovani za pozornost a aktivitu pfi




edukacni jednotce.

Zdroje informaci:

MAHESVARANANDA, P. S. Jéga v dennim Zivoté. Brno: Blok, 1990.
280 s. ISBN: 80-7029-030-7

WALSH, D. Skupinové hry a Ccinnosti pro seniory. Z anglického
originalu ptelozil Jifi Foltyn. 1. vydani. Praha: Portal, 2005. 204 s. ISBN
80-7178-970-4

PISEMNA PRiIPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalarska prace — prakticka Cast

Téma: psychomotorické hry, posilovaci cviCeni, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar

edukanti: Probandi z Domova s petovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalatské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, III. rocnik

datum: 14. 12. 2010

Cile edukacni jednotky:

o vzdélavaci: vnimani vlastniho téla, posilovani jednotlivych partii,
relaxace;

o vychovny: interakce, prace v kolektivu;

. zdravotni: zlepSeni vSech ¢tyr sloZek zdravi — télesné, socialni, mentalni

a spiritualni.
Materialni zajisténi: Zidle, podlozky (karimatky), povlak od polstaie, rtizné
pfedméty (neobvyklé).

Obsah




Uvodni ¢ast:

Ptivitani se s edukanty. Povidani si o uplynulém tydnu, bilancovani,

10 min. | zjisténi aktualnich nalad. Vysvétleni edukantim ¢im se v této edukacni
jednotce budeme zabyvat.
Hlavni éast:
Cviceni 1: CO JE POD POVLAKEM?

40 min. | Zdroj: WALSH, 2005.

Pomicky: povlak na polstaf, rizné predméty (naptf. kuchynské,
kancelaiské, sportovni pfedméty aj.).

Do povlaku vloZime néjaky neobvykly pfedmét, povlak zapneme ¢i
zauzlujeme a nechame ho kolovat. Kazdy ¢len skupiny se pokusi
identifikovat, o jaky predmét se jednd. Museji se soustfedovat
predevsim na tvar, velikost, vahu a tvrdost.

Mizeme provést i obdobu, kdy povlak nezavazujeme a nechame do néj

strkat ruce ucastniku.

Cviceni 2;: CVICENI V SEDU
Zdroj: STILEC, 2004.

Pomtcky: podlozky, ru¢niky.

e Protahovani patefe utklonem — provedeme vzpiimeny sed
S natazenyma nohama, ruce zaloZime v tyl a lokty zatla¢ime
vzad. Svydechem se uklonime trupem doleva, nezvedame
hyzdé z podlozky a nepfedklanime se. S nadechem se vratime
do vychozi polohy (vzptimeny sed). Cvik se provadi v rytmu
dechu na ob¢ strany, provedeme 6-8 opakovani.

e Otaceni trupu — poloha v sedu, s nadechem se opifeme dlanémi
0zem za télem, prsty smeéfuji dozadu. S vydechem otacime
vzptimeny trup doprava a brada pii tom smétuje k rameni,

pohled o¢i sméfuje co nejdale. S nddechem se vracime do




vychozi polohy a provadime na druhou stranu, provedeme 6-8
krat. Cviceni plisobi na hluboké zadové svaly, mezizeberni
a zvysuje pruznost pateie!

Vytahovani pazi do vzpazeni — poloha v sedu, upazime a prsty
ohnuté¢ paze polozime na ramena, lokty =zatlatime vzad.
S nddechem vzpazime, dlanémi vpted, a trup vytdhneme co
nejvyse. S vydechem polozime prsty na ramena, provadime 6-8
krat. CviCeni zvySuje pohyblivost loketniho a ramenniho kloubu,
protahuje a  posiluje  svalstvo  hornich  koncetin
a mezilopatkovych svala!

Veslovani — poloha v sedu, piedklonime se a polozime dlané
natazenych pazi vedle kolen na podlozku, s pomalym nadechem
sevieme ruce v pést, palec je v dlanich a paze vedeme nad zemi
dozadu se soucasnym zaklonem rovnych zad. Pohyb pazi
pokracuje plynule az do vzpazeni, kde pésti otevieme,
s vydechem ptechdazime do hlubokého predklonu, kdy se
natazené paze dlanémi dotknou chodidel (Spicky ptfitdhneme
k holeni). Provedeme 6-8 opakovani. Cvifeni protahuje
a posiluje svaly zadové, bfisni a dolnich koncetin.

Mlynek — poloha v sedu, pfedpazime, nohy i paze jsou natazené,
prsty rukou propleteme. S vydechem se predklonime, zada jsou
rovna, sepnuté ruce v prubéhu cviceni smétuji stale ke Spickam
nohou, trupem provadime velké krouzivé pohyby, prochazime
ptfedklonem a ziklonem. Pfi pohybu dopfedu vydechujeme
a smérem dozadu se nadechujeme. Provedeme 6-8 opakovani na
ob¢ strany. Cviceni zvySuje pohyblivost kycelnich kloubu,
posiluje bfisni, hyzd'ové a bederni svalstvo!

Pritahovani kolena k trupu — poloha v sedu, zvedneme pravou
nohu tak, ze ji rukou uchopime v podkoleni, trup zlstava
vzpiimeny. S vydechem nohu pokréime a pfitdhneme ji
Kk hrudniku, az se nosem nebo ¢elem dotkneme kolena, Spicku

propneme, S nddechem vracime nohu do pavodni polohy.




Provedeme 6-8 krat na kazdou nohu. Cviceni zvétSuje rozsah

pohybu kolennich a kycelnich kloubt.

10 min.

Zavérecna Cast:

Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jogovy dech

Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.

Pomicky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit pfijemnou atmosféru a piijemné
podminky, ve kterych si sndze osvojime relaxaéni cviceni. Edukatorim
byly davany tyto pokyny:

- Lehnéte si na zdda a zaviete oci. Nohy volné polozte na podlahu,
Spicky sméfuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlané sméiuji vzhiru.
Hlava zastava v prodlouzeni patefe, brada mirné pfitazena ke kréni
jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost preneste
na bedra a s nddechem je mirné¢ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla
s podloZzkou, tzn. od nohou aZ po hlavu. Poté vénujte pozornost své
pravé noze, od konecku prsti pies patu, chodidlo, nart, kotnik, holen,
stehno az po hyzdi. Celd prava noha bude nyni uvolnénd, stejné tak
nasleduje uvolnéni druhé nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od
koneckli prsti pfes patu, chodidlo, nart, kotnik, holeni, stehno az po
hyzdi. Cela leva noha bude nyni uvolnéna.

- Dale zaméite svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved’te od koneckl prsti pres dlan, zapésti, predlokti,
loket a nadlokti az po rameno. Nasleduje uvolnéni trupu, v§imejte si, jak
se vam s nadechem a vydechem bfiSni st€éna pohybuje v rytmu dechu,
s nddechem stoupa a s vydechem klesa. Stejné tak zaméite pozornost na
soulad hrudniku pii nddechu a vydechu. Dech se nema ovliviiovat, ma
se nechat pfirozené¢ plynout. Dale uvolnéte oblast obliceje, povolte dolni

Celist a bradu. Uvolnéte stisk zubl, umoznéte rtim lehké dotknuti. O¢ni




vicka se dotykaji a mimické svaly jsou uvolnéné.
- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosdhla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nasleduje pozvolna pfiprava na ukondeni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost k prstim, a pozvolna
jimi za¢néte hybat, volné a pozorované rozpohybujte své dolni i horni
koncetiny a hlavu.

Nyni bude nésledovat protazeni svali nohou a to tak, ze nohy
protdhneme do délky v podélné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpazeni.
Na zavér si tiete dlan¢ rukou o sebe, prilozte je rozehraté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, pod€kovani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.
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PISEMNA PRIiPRAVA NA EDUKACNI JEDNOTKU
Bakalatska prace — prakticka Cast

Téma: hry na pamét, posilovaci cviceni, zavérecna relaxace.

edukator: Imrich Husar



edukanti: Probandi z Domova s petovatelskou sluzbou Za Soudem v Ceském
Krumlové.

garant: Mgr. Petra Vojtova, Ph.D. (vedouci bakalaiské prace)

akademicky rok, semestr: 2010/2011, zimni semestr

Studijni obor, ro¢nik: Vychova ke zdravi — kombinované, II1. ro¢nik

datum: 4. 1. 2011

Cile edukacni jednotky:

o vzdélavaci: vnimani vlastniho téla, hry na pamét’ posilovani jednotlivych
partii, relaxace;

o vychovny: interakce, prace v kolektivu;

o zdravotni: zlepSeni vSech Ctyr sloZzek zdravi — télesné, socialni, mentalni
a spiritualni.

Materialni zajiSténi: Zidle, podlozky (karimatky), povlak od polstate, rizné

pfedméty (neobvyklé).

Obsah

Uvodni &ast:
Piivitdni se s edukanty. Povidani si o uplynulém tydnu, bilancovani,
10 min. | zjisténi aktualnich nalad. Vysvétleni edukantim ¢im se v této edukacni

jednotce budeme zabyvat.

Hlavni ¢ast:
Hra &. 1 — SKUPINOVA PORADI
40 min. | Zdroj: WALSH, 2005.

Pomicky: zadné.
Tato hra navazuje na hru ¢. 1 — opét diky ni procvi¢ujeme pamét’.
Vyzveme Cleny, aby si stoupli do fady a sefadili se podle:

- zacatecniho pismene svého jména

- od nejmensiho po nejvétsi, ale vzdy bez mluveni.




KdyzZ se mezi sebou budou znat edukanti dobie, tak se mohou fadit:
- podle mésice narozeni (od ledna po prosinec)

- podle vék

Hra & 2: SLOVNI FOTBAL

Zdroj: vlastni.

Pomucky: zadné.

Prvni ucastnik vyslovi néjaké slovo (podstatné jméno v 1. padu
jednotného i mozného ¢isla), napt. kolo, dalsi ucastnik v poradi se snazi
nalézt slovo (podstatné jméno v 1. padu jednotného i mozného ¢isla)
zacinajici na posledni slabiku ptedchoziho slova, tedy na ,,0*. Takto to

pokracuje stale dokola.

Cvi¢eni 3: CVICENI V SEDU
Zdroj: STILEC, 2004.

Pomiicky: podlozky, ru¢niky.

e Protahovani patefe utklonem — provedeme vzpiimeny sed
S natazenyma nohama, ruce zalozime v tyl a lokty zatlaCime
vzad. S vydechem se uklonime trupem doleva, nezvedame
hyzdé z podlozky a nepfedklanime se. S nddechem se vratime
do vychozi polohy (vzptimeny sed). Cvik se provadi v rytmu
dechu na obé¢ strany, provedeme 6-8 opakovani.

e Otaceni trupu — poloha v sedu, s nadechem se opfeme dlanémi
0zem za télem, prsty sméiuji dozadu. S vydechem otadcime
vzpiimeny trup doprava a brada pfi tom sméfuje k rameni,
pohled o¢i sméfuje co nejdale. S nadechem se vracime do
vychozi polohy a provadime na druhou stranu, provedeme 6-8
krat. Cviceni plsobi na hluboké zadové svaly, mezizeberni
a zvysuje pruznost pateie!

e Vytahovani pazi do vzpazeni — poloha v sedu, upazime a prsty
ohnuté paze polozime na ramena, lokty zatlatime vzad.

S nddechem vzpazime, dlanémi vpfed, a trup vytdhneme co




nejvyse. S vydechem polozime prsty na ramena, provadime 6-8
krat. CviCeni zvySuje pohyblivost loketniho a ramenniho kloubu,
protahuje a  posiluje  svalstvo  hornich  koncetin
a mezilopatkovych svalt!

e Veslovani — poloha v sedu, piedklonime se a polozime dlané
natazenych pazi vedle kolen na podlozku, s pomalym nadechem
sevieme ruce v pést, palec je v dlanich a paze vedeme nad zemi
dozadu se soucasnym zéklonem rovnych zad. Pohyb pazi
pokracuje plynule az do vzpazeni, kde pésti otevieme,
s vydechem piechdzime do hlubokého piedklonu, kdy se
natazené paze dlanémi dotknou chodidel (Spicky pfitdhneme
k holeni). Provedeme 6-8 opakovani. CviCeni protahuje
a posiluje svaly zadové, bfisni a dolnich konéetin.

e Milynek — poloha v sedu, pfedpazime, nohy i paze jsou natazené,
prsty rukou propleteme. S vydechem se predklonime, zada jsou
rovna, sepnuté ruce v prubéhu cvi¢eni smétuji stale ke Spickam
nohou, trupem provadime velké krouzivé pohyby, prochazime
pfedklonem a ziklonem. Pfi pohybu dopfedu vydechujeme
a smérem dozadu se nadechujeme. Provedeme 6-8 opakovani na
ob¢ strany. Cviceni zvySuje pohyblivost kycelnich kloubu,
posiluje btisni, hyZd'ové a bederni svalstvo!

e Pritahovani kolena k trupu — poloha v sedu, zvedneme pravou
nohu tak, ze ji rukou uchopime v podkoleni, trup zlstava
vzpiimeny. S vydechem nohu pokréime a pfitdhneme ji
Kk hrudniku, az se nosem nebo ¢elem dotkneme kolena, $picku
propneme, Snadechem vracime nohu do plvodni polohy.
Provedeme 6-8 krat na kazdou nohu. Cviceni zvétSuje rozsah

pohybu kolennich a kycelnich kloub.

10 min.

Zavérecna Cast:
Relaxace — uvolnéni téla, leh na zadech, plny jogovy dech
Zdroj: MAHESVARANANDA, 1990.




Pomicky: podlozky na zem.

Cilem této relaxace je navodit pfijemnou atmosféru a piijemné
podminky, ve kterych si sndze osvojime relaxacni cvi¢eni. Edukéatorim
byly davany tyto pokyny:

- Lehnéte si na zdda a zaviete oci. Nohy volné polozte na podlahu,
Spicky sméfuji do stran. Ruce polozte podél téla, dlané sméiuji vzhiru.
Hlava zastava v prodlouzeni patefe, brada mirné ptitazend ke kréni
jamce.

- S vydechem se uvolnéte a povolte vzniklé napéti. Pozornost preneste
na bedra a s nadechem je mirn¢ zatlacte k podlaze (do podlozky).
S vydechem uvolnéte napéti a uvédomte si dotyk celého téla
s podlozkou, tzn. od nohou az po hlavu. Poté vénujte pozornost své
pravé noze, od konecki prsti ptes patu, chodidlo, nart, kotnik, holen,
stehno az po hyzdi. Celd prava noha bude nyni uvolnénd, stejné tak
nasleduje uvolnéni druhé nohy. Vénujte pozornost své levé noze, od
koneckli prsti pfes patu, chodidlo, nart, kotnik, holeni, stehno az po
hyzdi. Cela leva noha bude nyni uvolnéna.

- Dale zaméite svou pozornost na uvolnéni nejdiive pravé potom levé
ruky. Uvolnéni ved’te od koneckli prsti pres dlan, zapésti, predlokti,
loket a nadlokti az po rameno. Nasleduje uvolnéni trupu, vSimejte si, jak
se vam s nadechem a vydechem bfiSni sténa pohybuje v rytmu dechu,
s nddechem stoupa a s vydechem klesa. Stejné tak zaméite pozornost na
soulad hrudniku pfi nddechu a vydechu. Dech se nema ovliviiovat, ma
se nechat pfirozené¢ plynout. Dale uvolnéte oblast obliceje, povolte dolni
Celist a bradu. Uvolnéte stisk zubl, umoznéte rtim lehké dotknuti. O¢ni
vicka se dotykaji a mimické svaly jsou uvolnéné.

- Nyni se dostavate do celkového uvolnéni, kdy vase mysl dosdhla
naprostého klidu a vnimate pouze sviij dech.

- Nasleduje pozvolna pfiprava na ukonéeni relaxace.

S hlubokym nadechem sméfujte svou pozornost K prstim, a pozvolna
jimi za¢néte hybat, voln¢ a pozorované rozpohybujte své dolni i horni

koncetiny a hlavu.




Nyni bude nasledovat protazeni svali nohou a to tak, Ze nohy
protahneme do délky v podélné ose téla, stejné tak i ruce ve vzpazeni.
Na zavér si tiete dlan€ rukou o sebe, pfilozte je rozehraté k obliceji

a vnimejte teplo a energii vstupujici do téla.

Rozlouceni se s edukanty, podé€kovani za pozornost a aktivitu pfi

edukacni jednotce.
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