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Anotace:

Cilem této diplomové prace je pfedev§im zmapovat socialni praci se seniory
V dobé pandemie. Zjisténi piipadnych rozdilli mezi poskytovanim socialni

prace v obdobi pandemie Covid-19 a pied ni.

Teoreticka Cast prace se zabyva zakladnimi informacemi o koronavirech a
onemocnéni Covid-19. V dalsi casti se pak zabyva stafim, jeho projevy a
faktory, které jej ovliviuji, specifiky socialni prace se seniory a socialnimi
sluzbami jim uréenymi.

V praktické ¢asti pak tato diplomova prace zkouma za pomoci metody IPA
zite¢ zkuSenosti Sesti pracovnikli na rliznych pracovnich pozicich v ramci
socidlni prace. Vytvafi tak jedineény obraz, jakym zplsobem socidlni
pracovnici, proZivali socialni praci se seniory v dobé pandemie. Na zaklad¢
téchto zjisténi vyvozuje prakticka doporuceni pro praci s touto cilovou

skupinou v dob¢ pandemie.

Klicova slova
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Abstract:

The aim of this thesis is primarily to map social work with the elderly during
the pandemic. ldentifying any differences between the provision of social
work during and before the Covid-19 pandemic. The theoretical part of the
work deals with basic information about coronaviruses and the disease
Covid-19. The next part deals with old age, its manifestations and factors
that influence it, the specifics of social work with the elderly and social
services intended for them. In the practical part, this qualitative diploma
thesis examines the lived experiences of six workers in different positions
within social work with the help of the IPA method. It thus creates a unique
picture of how social workers experienced social work with the elderly
during the pandemic. Based on these findings, he derives practical

recommendations for working with this target group during the pandemic.
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Uvod

Dne 11.03.2020 byla ptedsedou Svétové zdravotnické organizace (WHO)
Tedrosem Adhanomem Ghebreyesu v Zenevé poprvé v historii lidstva vyhlagend

globalni pandemie. Tento termin byl pouzit, aby vystihl globalni charakter Sifeni

onemocnéni COVID-19.

O den pozdgji byl vladou Ceské republiky vyhldgen nouzovy stav pro celé Gizemi
Ceského statu. Tento bezprecedentni stav celostatni krize byl pivodné vyhlaSen na
maximalni mozné obdobi 30 dni. Od prvniho vyhlaseni nouzového stavu az do
25.12.2021, kdy byl z divodu pandemie COVID-19 ukoncen posledni nouzovy stav,
prozili obéané CR celkem 286 dni ve specialnim rezimu nouzového stavu. V tomto
obdobi byly vyhlaseny riiznd omezeni a opatieni proti $iteni nemoci COVID-19, ktera se
rizn¢ meénila. Platil zdkaz vSech vetfejnych i soukromych akci, provoz restauraci a vétSiny
sluzeb vcetné obchodd (mimo prodejny potravin a drogistického zbozi), dokonce byly
uzavieny i statni hranice, byl vyhlaSen zakaz pobyvani na vefejnosti v poétu vice nez
dvou osob, zakaz no¢niho vychazeni, a dokonce i zakaz volného pohybu po tizemi CR.
K takovémuto omezeni pohybu a obcanskych svobod na uzemi samostatného ¢eského
statu doposud nikdy nedoslo. Tato omezeni méla zasadni vliv nejen na ob&any CR, ale i

hospodaftstvi a fungovani statu a vSech jeho organizacnich slozek.

Jako dlouholety socidlni pracovnik a lektor vzdélavacich kurzli pro socialni
pracovniky a pracovniky v socialnich sluZbach jsem zacal vnimat zmény v socidlni praci
a chovani socialnich pracovniki. Stejné€ tak jsem zachytdval ohlasy a dotazy kolegl a
frekventantd vzdélavacich kurzi. Vzhledem k zdsadnim zméndm ve fungovani
spolecnosti bylo jasné, ze celosvétova pandemie ma zasadni dopad i na socidlni praci se

seniory.

Téma socialni prace se seniory v dobé koronavirové pandemie, je pravé tim, ¢im
se zabyva tato diplomova prace. Cilem této prace je predevsim zmapovat socidlni praci
se seniory v dobé pandemie. Zjistit piipadné rozdily mezi poskytovanim socialni prace
v pandemii a pfed ni a nalézt prakticka doporuceni aplikovatelna v praxi. Tyto cile budou
zkoumany prostfednictvim toho, jakym zpilisobem vnimali socidlni pracovnici a

pracovnici v socidlnich sluzbach svou zitou zkuSenost pii vykonu socialni prace v dob¢
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pandemie. Zjistit moznosti a limity, které tato nestandartni situace ptinasi. Tuto doposud
neprozkoumanou oblast aspektll vlivu pandemie na socidlni praci autor zkouma
prostiednictvim zité zkuSenosti Sesti socialnich pracovnikli a pracovnikii v socialnich
sluzbach. Zkusenost téch, ktefi v ramci socidlni prace spolupracuji se seniory, byla
zachycena ve vyzkumnych rozhovorech a dale analyzovdna prostfednictvim

interpretativni fenomenologické analyzy (dale jen IPA).

PiedloZzena diplomova prace je rozdélena na tfi hlavni ¢asti: teoretickou,

metodologickou a empirickou.

Teoretickd cast je rozdélena na CcCtyfi casti, ve kterych se blize zabyva
onemocnénim COVID-19. Jeho $ifenim, prabéhem onemocnéni a jeho vlivu na lidsky
organismus. Dale je zde rozpracovan pojmem staii. Kdy nastava, jaké biologické,
psychické i socialni specifika sebou pfinasi. V ramci teoretické ¢asti jsou blize popsany i
socialni sluzby urcené seniorim a jejich omezeni v dob€ pandemie. A v neposledni fadé

také specifika pro vykon préce socidlniho pracovnika a pracovnika v socialnich sluzbach.

V metodologické casti budou pfedstaveny vyzkumné otazky, pouzité metody,

vybér participantll vyzkumu a sbér pouzitych dat.

Empiricka cast je zaméiena na identifikaci fenoméni, které vyplyvaji z Zzité
zkuSenosti participantll vyzkumu a tomu, jak tyto zkuSenosti chdpe vyzkumnik. Tyto
fenomény se tykaji pfedevsim strategii socialni prace v pribéhu pandemie a toho jakym
zpusobem pusobily na participanty a jaky m¢li vliv na jejich praci se seniory. V diskusi
jsou pak shrnuta doporuceni a rizika, ktera vyplyvaji z zitych zkuSenosti participantt, pro

vykon socialni prace v dob¢ pandemie.



I. TEORETICKA CAST

V této Casti se prace zabyva zakladnimi pojmy, potiebnymi pro nasledny vyzkum. Je
zde popsano, co jsou to koronaviry, co je onemocnéni COVID-19. Jakym zplsobem
pusobi na ¢loveka, jak probihd nédkaza touto chorobou a proc jsou seniofi nejohrozenéjsi
skupinou. Dale se tato ¢ast zabyva tim, kdo jsou seniofi, jaké socialni sluzby vyuzivaji,
jaka jsou specifika socialni prace se seniory a pozadavky na praci socialniho pracovnika

a pracovnika v socialnich sluzbach.
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1.1. Co jsou koronaviry

Koronaviry jsou viry, kolujici mezi riznymi druhy zvifat. Nékteré z nich jsou
prenosné i na ¢loveéka. Jedna se tedy o viry, které jsou infekéni mezidruhové. Stejné jako
zvitata nebo rostliny maji 1 viry rizné ¢eledi. Koronaviry jsou tedy souhrnnym nazvem
pro viry patfici do této Celedi. Samotny nazev koronavirus pak reflektuje tvar vira této

¢eledi, které pti pohledu piipominaji tvar koruny (anglicky corony).

Mezi koronaviry patii naptiklad SARS -CoV-1. Tento virus se vyskytl poprvé
v Ciné v roce 2002 a zpiisobil onemocnéni SARS. Jedna se o anglickou zkratku Severe
Acute Respiratory Syndrome. Toto onemocnéni se vyskytovalo nékolik mésici mezi lety
2002-2003. Onemcnélo jim asi 8000 lidi. Toto onemocnéni zptsobilo u 10% nakazenych
smrt v disledku respiracniho selhani. Bylo zjiSténo, ze se tento koronavirus pfenesl na

¢loveéka z cibetky, coz je mala Selma velikosti kocky. (Peiris, Guan, Yuen, 2004)

V roce 2012 byl zaznamenan dal$i smrtelny koronavirus pochazejici z egyptského
netopyra, ktery se vSak na clovéka dokaze prenést pouze z velblouda, pifesnéji
velbloudiho trusu. Tento virus zplisobuje onemocnéni MERS-CoV (Middle East
Respiratory Syndrome Coronavirus. Toto onemocnéni postihuje predevsim plice a
ledviny. Je mnohem smrtelnéj$i, ma tedy vyssi smrtnost nez SARS. Jeho smrtnost se
muze pohybovat aZ kolem 35 % nakaZenych. Vzhledem ke komplikovanéj$imu pfenosu
se nesifi tak rychle a nema tedy tak velkou umrtnost. Od roku 2012 do roku 2020 bylo
zaznamenano asi 2500 piipadi MERS. (Killerby, Biggs, Midgley, 2020)

Vyskyt dalsiho nového koronaviru byl oficialné oznamen v prosinci roku 2019
v ¢inském mésté Wu-chuan, odkud se béhem nekolika tydni rozsitil do celého svéta.
Tento virus SARS CoV-19 zptsobuje onemocnéni COVID-19. Touto respiracni
chorobou se od prvniho vyskytu k ¢ervnu 2021 nakazilo zhruba 185 miliont lidi pfi¢emz
4 miliony z nich zemfely. Primérné tedy zemiou 2% nakazenych. V nékterych oblastech
je to vSak mnohem vice. To ztoho diivodu, Ze velké mnoZstvi nemocnych a
hospitalizovanych zahlcuje a vyCerpava zdravotni systémy jak po strance materialni, tak
personalni. Zdrojové zvite této nadkazy nebylo doposud urceno. Odhaduje se, ze by jim
mohl byt netopyr nebo luskoun (WHO). Vzhledem k tomu, Ze na toto onemocnéni

doposud neexistuje zadny 1ék (1€¢i se pouze symptomy), je nejucinngjSim zpusobem boje
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s touto vysoce nakazlivou chorobou vakcinace. Ta vSak neni zarukou, ze se oCkovany
nenakazi. O¢kovani vS§ak nemivaji tak zavazné zdravotni komplikace a pribéh nemoci u
nich miva mirnéjsi pribéh. V pribéhu pandemie se zacaly objevovat rizné mutace
koronaviru zpiisobujici SARS CoV-19, proti kterym nejsou vakciny tolik ucinné

(MZCR).

Podle statistik Ministerstva zdravotnictvi CR bylo od 1.3. 2020 ke dni 31.12.2021

laboratorné potvrzeno 2 463 231 nakazenych, z nichz zemfielo 36 349.

1.2. Pandemie COVID-19

SARS CoV-19 je virus, ktery zptisobuje onemocnéni COVID-19. Dne 11.03.2020
byla Svétovou zdravotnickou organizaci vyhlaSena pandemie onemocnéni COVID-19.
Pandemie tvrd¢ zasahla vSechny staty celé planety a to nejen z hlediska zdravi obyvatel,

ekonomiky, cestovani a viibec celého fungovani lidské spole¢nosti jako takového.

1.3 Onemocnéni COVID-19

Sifeni viru

Virus SARS-CoV-2 se podle doposud znamych informaci pfenasi vzajemnym
kontaktem s infikovanym pienaseéem. (CDC. Coronavirus Disease 2019 (COVID-19).
Centers for Disease Control and Prevention [online]. 2020-02-11 [cit. 2020-06-29].)

Ptenos probihd ptfedevSim prostfednictvim infikovanych kapének, a to na
vzdalenost az 2 metri. Pies tyto kapénky se miZe ¢lovek nakazit jak jejich vdechnutim,
tak pii prenosu z néjakého povrchu (bézné pii doteku s usty, nosem nebo o¢i).
Zivotaschopnost viru mimo lidské t&lo neni zcela jasna. Naptiklad oficialni informacni

webové stranky Ceské vlady uréené obdantim Ceské republiky uvadi nasledujici.:

,Covid-19 se mnohem castéji pfenasi kapénkami nebo aerosolem pii pfimém

mezilidském kontaktu neZ pfes kontaminované povrchy, jako jsou kliky u dvefi, mobilni
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telefony nebo tfeba hracky. Délka jeho preziti na povrhu zavisi na né¢kolika faktorech.
Zejména na materialu predmétu, vlhkosti a teploté. Védci zjistili, Ze napt. ve vzduchu
vydrzi min. tfi hodiny ve form¢ aerosolu, na plastech se v malém mnozstvi udrzel i po 3
dnech, na nerezové oceli 2 dny, na kartonu max. 1 den a na médi 4 hodiny. ,,
(https://covid.gov.cz/situace/onemocneni-obecne-o-opatrenich/prezije-koronavirus-na-
predmetech )

P¥iznaky COVID-19
Mezi hlavni ptiznaky nakaZzeni patii :

- teplota 37,3°C a vice

- Kasel

- Obtize s dychdnim

- Bolesti v krku, hlavy, zad, svali nebo kloubti

- Ztrata ¢ichu / chuti

- Unava

- Prijem

- Nevolnost

- Ryma

- U déti se mohou vyskytnout tzv. "covidové prsty" (vyrazka, otok a zrudnuti na

prstech)
(https://covid.gov.cz/situace/onemocneni-obecne-o-opatrenich/priznaky)

Symptomy nakazy a projevu onemocnéni Covid-19 ptichazi postupné. Celkovy
pribéh onemocnéni a jeho zavaznost a dopad na organismus je ovlivnén celkovym
zdravim a kondici nemocného. Zvysené riziko tézkého pribéhu onemocnéni, a tedy i
smrtnosti piibyva piredevsim u pacientt, ktefi jsou starsi 65 let, pacientd s vy$$im krevnim
tlakem, potizemi se srdcem, plicemi, u pacientii s cukrovkou, poruchou imunity a u

pacientt S chronickymi onemocnénimi.

Priibéh onemocnéni COVID-19 je tedy u jednotlivych pacient rozlicny. Tyto
rozdily je mozné pozorovat jak v zavaznosti pritbéhu nemoci, tak v délce trvani jejich

jednotlivych fazi.
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Inkubaéni doba

Primérnd inkubacni doba, tedy c¢as od ndkazy po projev prvnich ptiznakt
onemocnéni se uvadi mezi 5 az 6 dny. Muze vsak trvati 1 az 14 dni. Pravé v této dob¢ je
nakazeny také roznaSeCem viru a mulze nakazit ostatni ve svém okoli.
(https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/coronavirus-disease-
covid-19)

Po vypuknuti priznaki Covid-19, nastava obdobi klinického onemocnéni, které
doposud nelze ¢asové ohranicit. Ve vétsing ptipadi trva nékolik dni (jako bézna chiipka).
V jinych ptipadech vSak probiha 1écba i nékolik tydnti ¢i mésici. Nejdéle infikovanym
znamym pacientem je turecky oban Muzaffer Kayasan, ktery je nemocny nepfetrzité jiz
441 dni (k 15.2.2022). (https://www.independent.co.uk/news/world/asia/turkey-covid-
positive-14-months-b2015453.html)

Bézné se tedy pacient, u kterého byl zjistén pozitivni test na COVID-19 povazuje
za neinfekéniho (uzdraveného) 2 dny po vymizeni piiznakti nebo 7 dni od posledniho
pozitivniho testu bez projevu pfiznakii nemoci. Pravidla a informace o karanténé, izolaci,
testovani apod. nejsou jednotna a méni se v ¢ase a s ptichodem riiznych variant a mutaci

viru.
Priubéh COVID-19

Zavaznost onemocnéni Covid-19 pak Ize rozdé€lit na 3 stupné zavaznosti dle

projevil na pacienta: lehky, zavazny a zvlasté tézky prab&h

Lehky pribéh

V 80% piipadu, pacient nema ptiznaky nebo jsou mirné. Podle ¢asopisu Journal
of Clinical Immunology & Immunotherapy je prvnim ptiznakem u seniort pravé horecka,
ktera mlze byt spojena s delirantnimi stavy, které jsou zpusobeny hypoxii, tedy

nedostatkem kysliku. ( Javier, Vazquez, 2020)

Hore¢naty stav miiZze byt nasledovan no¢nim pocenim jiz bez horecek a bolesti

hlavy. Casto pak onemocnéni provazi i koptivka a zarudnuti prsti. (MAJEROVA, 2020)
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U fady pacientli se nasledn¢ také rozvine drazdivy suchy kasel a bolest svala a
kloubti. Pravé proto je onemocnéni Casto srovndvano s chiipkovym onemocnénim. Jde
v8ak jen o shodu v projevu nékterych piiznakt. U 10 az 30% infikovanych virem dojde

ke ztraté ¢ichu a chuti a to klidn¢ i bez jinych ptiznakd. (HOPKINS; KUMAR, 2020)

U leh¢ich prubéhii ndkazy bylo zjisténo, Ze se mohou objevovat pouze piiznaky
horeCky a zazivacich potizi, jako je zvraceni a prijem. U nekterych zenskych pacient se
COVID-19 projevil jen jako prijmové onemocnéni trvajici 1 az 14 dni. (HAN; DUAN,;
ZHANG,; SPIEGEL; SHI; WANG; ZHANG, 2021)

Pacient s leh¢im prubéhem se 1é¢i doma. Je v domaci karanténé, dodrzuje klidovy
rezim a za pomoci medikamenti maze tlumit jednotlivé ptiznaky (Iéky na bolesti, snizeni

teploty atd.)
Zavazny prubéh

V 15% ptipadl onemocnéni muze vést k zapalu plic, akutnimu zanétu srdecni
svaloviny a selhdni organti. (Q&A on coronaviruses [online]. www.who.int [cit. 2020-
01-29]. Dostupné v archivu pofizeném z origindlu dne 2020-01-20.) U pacienti se
zapalem plic pak hrozi rizné krevni srazeniny, které mohou vést k plicni embolii,

tromboze dolnich koncetin, mrtvici nebo srde¢nimu infarktu. (KLOK.; KRUIP; VAN
DER MEER; ARBOUS; GOMMERS; KANT; KAPTEIN,2020)

wewvr

zhorseni stavu pak dochazi velmi rychle a je nutna intenzivni péce.

Zv1asté tézky pribéh

U 5% ptipadl, mize zasazené plice zasahnout respira¢ni selhani, syndrom akutni
dechové tisnég, pii kterém dochazi k poskozeni plic a hromadéni tekutiny na plicich. To
Znamena, ze 1 kdyZ pacient dycha, snizuje se obsahu kysliku v krvi a miiZe se udusit. Déle
se muze u pacienta objevit sepse, septicky Sok, trombolismus, multiorgdnové selhani
vcetné poskozeni srdce, jater nebo ledvin. U déti se pak mulze rozvinout zanétlivy
syndrom piipominajici Kawasakiho nemoc. (KLOK.; KRUIP; VAN DER MEER;
ARBOUS; GOMMERS; KANT; KAPTEIN,2020)

15



VIiv COVID-19 na centralni nervovou soustavu

Neurotropni viry, mezi které lze zatradit i SARS-CoV a MERS-CoV, mohou
zpusobit devastujici onemocnéni centralni nervové soustavy, zejména u deti a seniord.
Do mozku se virus dostane pii ptimém priniku z cév, napt. pii pfenosu infekce z o¢i nebo
nosu do olfaktorického bulbu nebo trojklaného nervu. Dfive popsané viry SARS-CoV a
MERS-CoV napadaji mozkovy kmen a mohou odpovidat za néktera selhani plic.
Potlaceni reflexu mozkového kmene na hypoxii se projevuje tim, Ze pacienti s covidem-
19 s prokazatelné nizkou hladinou kysliku v krvi nemaji zvySenou frekvenci dychani.

(WADMAN; COUZIN-FRANKEL; KAISER; MATACIC, 2020)

Nekteti pacienti nakazeni SARS-CoV-2 vykazuji neurologické ptiznaky, jako
zmateni, nevolnost, bolest hlavy nebo ztratu Cichu a chuti. U jednoho z pacientd s
covidem-19, jehoz onemocnéni se zkomplikovalo encefalitidou, byl SARS-CoV-2
prokazdn v mozkomisnim moku. Pozorovani neurologickych symptomt publikovali

lékati i v Japonsku, USA, Francii a Italii. (YONG,2020)

Ukazuje se, Ze vice neZ tfetina nakaZenych vykazuje zndmky zasazeni centralniho
nebo periferntho nervového systému ¢i svall. Vcasnd diferencidlni diagndza
neurologického onemocnéni mtize napomoci k odhaleni moznych nositelti viru SARS-

CoV-2 (JIN; HONG; CHEN; ZHOU; WANG; MAO; L1,2020)

1.2. Stari

Definici a teorii o stafi i jejich identifikatord, je mnoho. Daji se posuzovat z uhlu
pohledu ¢asu, z biologického, psychického i socialniho. Podle Janeckové (in Matousek,
2010) je v ramci vSeobecného spolecenského stereotypu starym ¢lovékem ten, kdo je
spojovan se socialnim statusem dichodce. Clovék neaktivni, & neproduktivni
s predpokladem pro zdravotni komplikace spojené se ztratou funkcénich schopnosti,
multimorbiditou a postupnou ztratou sobéstacnosti. Jedna se vSak o vyvoj zcela pfirozeny
a predvidatelny. Ktery je zavisly jak na genetice, vnéjsich okolnostech, ale predevsim na

ptistupu kazdého z nas jak se sebou v pribehu svého zivota zachazi a pecuje o sebe.
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Jednim znakem starnuti jsou zmény, které se u kazdého projevuji zcela
individudln€. Tyto zmény je mozné pozorovat zejména V oblasti fyzické, psychické a

socialni, viz tabulka.

Tabulka 1. Dé&leni zmén ve stait

ZMENY VE STARI

FYZICKE PSYCHICKE SOCIALNT{
- snizeni svalové hmoty - degenerace kognitivnich | - odchod ze zaméstnani do
- zména funkci penze
kardiovaskularniho - zhorSeni paméti - finan¢ni zévislost
systému - emocni labilita - zména zpisobu Zivota
- opotiebeni kloubti - zhor$eni tsudku - omezeni socialnich
- degenerace smysla - sugestibilita kontakti
- zmeény traviciho i - problém s pfijimanim - snizeni spolecenskych
vylucovaciho ustroji novych véci aktivit
- zména termoregulace - snizeni sebedivery - umirani vrstevnikt
- snizeni sexudlniho libida | - nedavétivost vici okoli - socidlni distanc
- vzhled starce - strach ze smrti

1.2.1Biologické zmény

Z biologického hlediska jsou nejpodstatnéjSimi zménami ty, které ovliviiuji fyzicky
zdravotni stav seniora. Jde nejen o negativni vymezeni neexistence nemoci, ale 1 o

vyrovnané funkéni prozivani (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012)

Se zvySujicim se vékem Elovéka dochazi k viditelnym fyzickym zménam. Snizuje se
vyska postavy a zaroven se obvykle zvySuje t€lesnd hmotnost. Na tikor télesného svalstva
se tedy zvySuje procento zastoupeni tuku v téle. Méni se postoj a chlize Clovéka,

v souvislosti s opotiebenim kloubi, patetnich obratlti a meziobratlovych plotének.

Zasadni zménou prochdzi i smyslové vnimani seniora. Projevem téchto zmén je
akomodace o¢i, ¢imz se zhorSuje vnimani barevného spektra. Klesa sluchova ostrost a to
pfedevSim pro tony vysSich frekvenci. Otupuje chutovy a Cichovy vjem. Vytraci se

sexualni aktivita. (Dvorackova, 2012, Ondrakova, 2012)

Podle Zavazalové trpi né¢jakym chronickym onemocnénim 87% osob starSich 70

let a témé&f 100% osob ve veku nad 85 let. (Zavazalova, 2001, in Vagnerova, 2007)
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Jedna se tedy o neodvratitelny proces celkové degenerace lidského organizmu a

vSech jeho funkei, na jehoz konci je smrt.

1.2.2 Psychické zmény

Psychické zmény v prubéhu starnuti ovliviiuji nejen biologické faktory, jako je
zména kognitivnich funkci, zmény v mozku seniora, ¢i vznik psychické nemoci, ale i
vlivy psychosocidlni a jejich vzajemné puasobeni. Pribéh a zplsob starnuti a reakce

seniort na n¢ je velmi individualni (Vagnerova, 2007).

Zmény v psychice seniora se nejcastéji projevuji skrze zmény v jeho kognitivnich
funkcich a zpracovani ziskanych informaci z okoli. Toto se projevuje zejména v oblasti
paméti, udrzeni pozornosti, vnimani, mysleni a vytvafeni ptfedstav. Z tohoto divodu
nesou starS$i lidé jakékoliv zmény dost nelibé. Proto se az kiecovité drzi svych
zab&hnutych koleji. Pti jakékoliv zméné pak tuto vnimaji jako nevyzddany zésah okoli

do jejich integrity.

S ohledem za piijem zkreslenych informaci, je zapotiebi pocitat s ne zcela
adekvatni reakci seniora. S pribyvajicim vékem se méni i povahové vlastnosti seniora a

na povrch tak vystupuji pfevazné negativni vlastnosti (Venglafova, 2007).

1.2.3 Socialni zmény

Z hlediska fungovani ¢loveéka v lidské spolecnosti je asi nejvétsi zménou v obdobi
starnuti ukonceni ekonomické aktivity, tedy odchod ze zaméstnani do starobniho

dachodu.

Tato zména s sebou pfinasi zménu denniho rezimu, sniZeni socialnich kontaktt a
miniméalné ¢aste¢nou ekonomickou nesobéstatnost. Clovék v dichodu se tak
ekonomicky stavd zavisly na vyplaté¢ dichodovych déavek, piipadné na vysi svych
vlastnich tspor. Jedna se tedy o urCitou frustrujici nejistotu, ktera ¢loveéka provazi po celé
Stafi.

Ve %

Néktefi autofi, jako naptiklad Hrozenskd a Dvotackova (2013) uvadi, Ze

v disledku odchodu do penze ubyva socialnich kontakti. Na druhou stranu vidi vyhodu
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vtom, Ze se takto seniorovi vytvaii prostor pro odpocinek, konicky a péci o sebe.
Duichodce tak vidi jako ¢lovéka, ktery se miize vénovat svym zélibam, vytvaret nové a

vypliovat volny cas dle vlastni potieby.

Toto je jeden z mala vyroku, se kterym jsem se pii psani této prace setkal a
nemohu se s nim ztotoznit. Jednak proto, Ze rozvrzeni pracovnich a relaxacnich ¢innosti
je podle mého nazoru celozivotnim nastavovani priorit a také nelze vSechen uvolnény ¢as
(misto zaméstnani) vénovat konickiim a zébaveé. Je dulezité si uvédomit, ze cCas
V zaméstnani je Casem, kterym se spolupodilime na utvafeni spole¢nosti, proto jeho
nahrazeni aktivitou pro vlastni potéSeni nemutize ¢lovéka uspokojit dobrym pocitem ze
zapojeni se do lidské spolecnosti. Navic toto tvrzeni ¢aste¢né odporuje i tomu, zZe

S ptibyvajicim v€kem ¢lovek ztraci chut’ zkouset nové aktivity.

Ve své dosavadni praxi se seniory jsem vypozoroval, ze 1épe tento ptfechod
zvladaji seniofi, ktefi se dokdzi vyrovnat s vlastni minulosti. A to véetné vyfeSeni
nejasnych vztahl. Akceptovani zmény faze zivotniho cyklu (smifeni se s tim, zZe je
seniorem) a spravnym zaclenénim Se do spolecnosti v ramci tohoto statutu. A

V neposledni fadé mit pozitivni a realistické pfedstavy o své budoucnosti.

1.3 Socialni prace se seniory

DosaZeni urcité vé€kové hranice neni samo o sob€ vznikem socidlni udalosti.
Socialni udalosti se stafi stava v momenté vznikajici potfeby pomoci v disledku rozvoje
negativnich zmén ve stafi a vzniku rozvoje vlastni nesamostatnosti star¢ho cloveka. Dle
Janeckové (in MatouSek, 2010) se objevuje potfeba socidlni prace se seniory
v mimotadnych situacich zplsobenych socidlnimi €1 zdravotnimi faktory. ,,Socidlni
prace musi smérovat predevsim k nejvice ohrozenym starym lidem, tedy osaméle Zijicim,
velmi starym (,, stari stari “ nad 80 let), propustéenym z nemocnice, dlouhodobé nemocnym
lecenym doma, kiehkym a zmatenym, trpicim demenci ¢i depresi, prijatym do instituci a
Zijicim v nich, Zijicim v chudsich ctvrtich nebo v studenych a jinak nevyhovujicich bytech,
socialné a geograficky izolovanym, vystavenym Spatnému zachdzeni, ponizovini a

segregaci.* (Matousek, 2010)
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1.3.1 Specifika prace se seniory

Seniofi jsou z hlediska socialni prace velmi zajimavou a riznorodou skupinou,
nebot’ vzhledem ke zdravotnimu stavu, zvykiim a zlozvykim, jsou jejich potieby velmi
riznorodé a zcela individualni. Rada zdravotnich problémi a nemoci vychazi
z opotiebeni lidského organismu. Neda se tedy piedpokladat, Ze by se zdravotni stav

senior mohl do budoucna trvale stabilizovat ¢i dokonce zlepsovat.

Dalsim specifikem je neexistence jasné hranice mezi socidlni praci a zdravotni
péci. Jak uvadi Janeckova (in Matousek, 2010). K takovémuto priniku dochazi
predevsim ve zdravotnickych =zafizenich i socialnich sluzbach. Nebot zhorSeni
zdravotniho stavu klienta sebou piinasi i zvySenou potiebu (spotiebu) socialnich sluzeb.
Je tedy efektivnéjsi pracovat v multidisciplinarnim tymu, ve kterém jsou zastoupeni jak

socialni, tak zdravotnicti pracovnici.

Toto specifikum je vSak mozné vnimat i opacné. Zmény v socialni oblasti
ptredstavuji pro klienta zvySenou zaté€z z pohledu jeho zdravi. ,, Ndrocné jsou zejména
zmény prindsejici zpretrhani socidlnich vztahii — odchod do diichodu, zména bydliste,
odchod do ustavni péce nebo smrt blizkého clovéka. Socialni pracovnik pomaha klientovi
adaptovat se na zménu, pripadné integrovat se do nové socialni sité. Pamatuje zaroven
na nutnost uchovat kontinuitu Zivota, podrzet souvislost mezi minulosti a soucasnosti,
pracuje s klientovym Zivotnim pribéhem. Podporuje tak jeho zdravi a kvalitu Zivota*
(Matousek, 2010)

Z vyse uvedeného tedy vyplyva, Ze socialni pracovnik mize odvést kvalitni
socialni praci v momenté¢, kdy pochopi svého klienta a jeho potfeby. Nejde vsak jen o
pouhé pochopeni jednotlivych potieb klienta, ale i o pochopeni motivaci, které¢ k nému
klienta vedou. K takovémuto souznéni je zapotiebi divéry, coz je hlavni determinantou

vztahu socialniho pracovnika s klientem seniorem.

1.3.2 Specifika socialniho pracovnika pri praci se seniory

Kvalifikacni pozadavky na osobu socidlniho pracovnika jsou celkem jasné a jsou

definovany v Zakon€ o socidlnich sluzbach (108/2006 Sb.). Ze specifik, ktera byla
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uvedena vySe vSak vyplyvaji nejen dovednostni, ale zvlastni charakterové vlastnosti,

kterymi by mél socialni pracovnik pti praci se seniory disponovat.

V prvni fadé by mél byt socidlni pracovnik vybaven dovednostmi potiebnymi
k navazani kontaktu s klientem a rozpoznani jeho potfeb. Samoziejmé se mohou
vyskytnout rizné vné&jsi i vnitini faktory, které komunikaci s klientem komplikuji jako
naptiklad problémy se sluchem, vady feci, za¢inajici a rozvinuté degenerativni zmény
VvV mozku a pozménéné vnimani seniora a mnoho dalSich. Nezapominejme vSak na to, ze
senior je osobou s mnoha lety osobnich zkuSenosti S riznymi mezilidskymi vztahy.
S ohledem na vékovy rozdil mezi klientem a socidlnim pracovnikem, je tedy klient
V ur€ité pomyslné ,,vyhodé“. V tivodu vztahu mezi pracovnikem a klientem tedy musi

dojit k ur¢ité akceptaci ,,profesionality pracovnika Klientem seniorem.

Vytvoreni hlubokého, ale profesionalniho vztahu s klientem seniorem je
dalezitym ptedpokladem pro vytvoteni efektivni spoluprace. ,,Socidlni pracovnik byva
V mnoha pripadech jedinym prostrednikem kontaktu seniora s vnéjsim svétem, skrz néhoz
miize vyjadrit svoji viili, s jeho podporou se mize rozhodovat a udrzet si kontrolu nad
svym zivotem®. (Matousek, 2010) Socialni pracovnik je tedy pro ¢lovéka s desitkami let
zkusenosti, ktery byl schopen se sam rozhodovat a své rozhodnuti aplikovat v praxi
s nalezitymi konsekvencemi, vice neZ jen pomocnikem a rezervoarem informaci. Dalo by
se tict, Zze je jeho “pravou rukou®, pobo¢nikem, divérnikem, né¢kym, kdo empaticky
chape klientovy motivace, ma predstavu o mozném vyvoji udélosti v klientove zivote a

zaroven drzi profesni linii smétujici k dosazeni cile socidlniho planovani.

1.3.3 Pracovnik v socialnich sluzbach

Dtlezité misto v oblasti poskytovani socialnich sluzeb seniorim zaujimaji 1
pracovnici v socidlnich sluzbach. Jejich naplni prace je predevsim prakticka obsluzna
¢innost klient. Jejich hlavni pracovni néaplni jsou kazdodenni peCovatelské sluzby,
zahrnujici pomoc od hygieny klienta, pfipravu a podani stravy, nakupy, oblékani,

doprovody, az po traveni volného ¢asu a konverzaci.
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Pracovnik v socialnich sluzbach tedy mutze s klientem travit mnohem vice casu,
nez socidlni pracovnik a je nepostradatelnym c¢lankem socialni prace. Spolupracuje
piedevsim se socialnimi a zdravotnickymi pracovniky, pod jejichz dohledem se miize
¢astecné spolupodilet 1 na socialni praci jako takové. Bez ohledu na rozdil v naplni prace
mezi socidlnim pracovnikem a pracovnikem v socialnich sluzbach, jejich kompetenci a
kvalifikaci, mezi témito dvéma poskytovateli socialni prace klienti ¢asto nevnimaji rozdil.

Vytvaii si k nim podobny vztah, co do hloubky duvéry i respektu.

1.4 Socialni sluzby vyuzivané seniory

Socialni sluzby jako takové jsou taxativné vyjmenovany a popsany v Zakonu o
socialnich sluzbéach, a to konkrétné¢ v §32 az § 96a. Kazdd ze sluzeb je také jasné
specifikovana dle standardii kvality. Jedna se o pfesné definovand kritéria, ktera jsou
obsazena v provadéci vyhlasce ¢. 505/2006 Sb. k zakonu 108/2006.Sb. To znamena, ze
zakon presné definuje a trva na okolnostech, za kterych je tyto sluzby mozné klientim
nabizet a poskytovat. Tyto sluzby je mozné délit podle rtiznych kritérii. Pro tGcely této
prace je nejvhodnéjsi déleni podle mista a zplsobu poskytovani socidlnich sluzeb

rozdéleni na sluzby a pobytové, ambulantni nebo terénni.

Zakon definuje celkem 34 socidlnich sluzeb. V tabulce viz niZe, jsou uvedeny
seniory nejvice uzivané socialni sluzby. Jsou zde uvedeny hlavni cile a népln spoluprace
s klientem. Dale jsou v tabulce uvedena i nejzdsadné€j$i omezeni, ke kterym dochézelo

Vv pribéhu pandemie onemocnéni Covid-19.

Tabulka 2. Nejvyuzivangjsi socialni sluzby pro seniory

OMEZENI V DOBE

NAZEV

DRUH

NAPLN A CILE SPOLUPRACE

PANDEMIE Covid-
19

Socialni
poradenstvi

terénni i
ambulantni

poskytuje  potfebné informace
ptispivajici k feSeni socialni situace. Sluzba
obsahuje poradenstvi, zprostfedkovani
kontaktu se spolecenskym prostiedim,
terapeutické Cinnosti a pomoc  pii
uplatiiovani prav a opravnénych zajmu.

v obdobi pandemie
byl kladen duraz na
vzdalené poskytovani
informaci

(telefonicky, internet,
sdélovaci prostredky)

ve zdravotnickych zafizenich poskytujicich
pobytové socidlni sluzby osobam, které jiz

v prub¢hu pandemie
byl nafizen pfisny
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nevyzaduji Ustavni zdravotni péci, ale
vzhledem ke svému zdravotnimu stavu
nejsou schopny obejit se bez pomoci jiné

zédkaz  navstev  ve
vSech zdravotnickych
zafizenich, ¢asto i u

Socialné fyzické osoby. Sluzba obsahuje poskytnuti | klientd v paliativni
zdravotni pobytova | ubytovani a stravy, pomoc pii zvladani | péci
sluzby béznych tkoni péce o vlastni osobu, pomoc
pfi osobni hygiené, zprostfedkovani
kontaktu se spoleCenskym prostiedim,
socialn¢ terapeutické Cinnosti, aktivizacni
¢innosti a pomoc pfi uplatiiovani prav a
opravnénych zdjmu.
Osobni asistence se poskytuje v pfirozeném | nekteré asistencni
socialnim prostfedi seniorim, jejichz | sluzby limitovaly cas
situace vyZzaduje pomoc jiné osoby, a to v | straveny s klientem,
pfedem stanoveném c¢ase, V ramci uréitého | byl kladen ddraz na
Osobni okruhu cinnosti, které muze klient ménit | ochranné pomucky a
asistence terénni v pribéhu poskytovani asistence. Sluzba | testovani
obsahuje pomoc pii zvladani béznych | zaméstnanct, nebyl
ukontl pée o vlastni osobu, pomoc pii | vytvoren spoleény
osobni hygiené, pomoc pii zajisténi chodu | ,,standart” pro praci v
domacnosti, zprostiedkovani kontaktu se | pandemii
spoleCenskym prostfedim a pomoc pfi
uplatiiovani prav a opravnénych zajmi.
pecovatelskd sluzba je terénni nebo | nékteré pecovatelské
ambulantni sluzba poskytovana osobam, | sluzby limitovaly cas
jejichz situace vyZaduje pomoc jiné osoby. | straveny s klientem,
Sluzba se poskytuje ve vymezeném case v | n¢které sluzby (napf.
domacnosti osob a v zafizenich socialnich | pedikira) byly na
Pecovatelska terénni sluzeb. Sluzba obsahuje pomoc pti zvladani | vrcholu pandemie
sluzba béznych tkont péée o vlastni osobu, pomoc | nedostupné (bez
pfi osobni hygiené nebo poskytnuti | nahrady), byl kladen
podminek pro osobni hygienu, poskytnuti | diraz na ochranné
stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy, | pomicky a testovani
pomoc pfi zajisténi chodu domécnosti. zamgéstnancl
cilem sluzby je umoznit pecujici osobé | v prubéhu pandemie
nezbytny odpocCinek. Sluzba obsahuje | byl nafizen zékaz
Odlehcéovaci terénni, pomoc pii zvladani béZnych ukonl péce o | navstév, byl kladen
sluzba ambulantni i | vlastni osobu, pomoc pfi osobni hygiené, | diraz na ochranné
pobytova | poskytnuti stravy, poskytnuti ubytovani, | pomiicky a testovani
zprostifedkovani kontaktu se spoleCenskym | zaméstnanct
prostiedim, terapeutické Cinnosti a pomoc
pii uplatiiovani prav a opravnénych z4jma.
cilem je posileni sobé&stacnosti klienta, | fada dennich centr,
pomoc nebo poskytnuti podminek pro | klubli a zdjmovych
osobni hygienu a stravovani, vychovné, | ¢innosti pro seniory
Centra dennich | ambulantni | vzdélavaci a  aktivizacni  Cinnosti, | byly zruSeny Dbez
sluzeb zprostiedkovani spolecenského kontaktu, | nahrady
uplatiiovani prav klienta
pobytova sluzba (klient zije v samostatném | v prubéhu pandemie
Domy byté), jsou mu poskytovany pecovatelské | byl v nékterych DPS
S pecovatelskou pobytova sluzby, v domé byva k dispozici socidlni | nafizen zakaz navstév,
sluzbou pracovnik, byl kladen diraz na
ochranné pomicky a
testovani zaméstnanci
dlouhodoba pobytova sluzba, poskytuje | v pribéhu pandemie
stravu, pomoc pii zvladani béznych tkont | byl nafizen pfisny
Domovy  pro péée o vlastni osobu, pomoc pii osobni | zdkaz navstév, byl
seniory pobytova hygien€, socidln¢ terapeutické Cinnosti, | kladen dGraz  na
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aktivizaéni ~ Cinnost,  zprostiedkovani | ochranné pomucky a
spolecenského kontaktu, uplatiiovani prav | testovani zaméstnancii

klienta
Domovy se pobytova dlouhodoba pobytova sluzba pro klienty se | v prubéhu pandemie
zvlastnim specialnimi potiebami zapfi¢inéné, | byl nafizen pfisny
reZimem chorobami zpusobujici psychické | zdkaz navstév, byl

onemocnéni a demence jako napfiklad: | kladen  diraz na
Alzheimerova a Parkinsonova choroba. | ochranné pomicky a
Jsou zde poskytovany sluzby obdobné jako | testovani zaméstnanci
Vv domov¢ pro seniory
Tistiova péce terénni umoziuje poskytnuti nebo zprostfedkovani | bez omezeni
distan¢ni neodkladné pomoci pfi krizové situaci.
Nejcastéji se jedna o nouzové tlacitko, pfi
jehoz stisknuti si klient na dalku pfivola
pomoc (vydad signal, Ze néco neni
v potadku). Sluzby je v provozu 7dni
V tydnu, 24 hodin denné

pomoc v oblasti orientace nebo | kladen duraz na

Priivodcovska, komunikace, a napomaha jim osobné si | ochranné pomicky a
predcitatelska terénni i vyfidit vlastni zaleZitosti. Sluzba obsahuje | testovani zaméstnanci
a tlumocnicka | ambulantni | zprostfedkovani kontaktu se spole¢enskym
sluzba prostiedim a pomoc pii uplatiovani prav a

opravnénych zajmu.

Zdroj informaci https://www.mpsv.cz/socialni-sluzby-1

Z vySe uveden¢ho vyplyva, Ze tfada sluzeb byla v pribéhu pandemie omezena
takovym zpiisobem, ktery v drtivé vétSin€ vyluCoval zprosttedkovani kontaktu se
spolecenskym prostfedim. Dale kviili pfisnym nafizenim bylo potla¢eno uplatiiovani prav
a opravnénych zajmu klientl, a to pfedevSim v oblasti volného pohybu. Kdy bylo
zakazano cestovat mezi okresy, byl vyhlaSen zdkaz noc¢niho vychdzeni, zdkaz
shromazd'ovani, byly uzavieny statni hranice, byl vyhlaSen zdkaz navstév ve

zdravotnickych a socialnich zafizenich atp.

Napiiklad vzhledem Kk bezpecnostnim opatfenim, dochéazelo Vv nékterych
terénnich sluzbach k vytvoteni 15 minutového ¢asového limitu na kontakt s klientem a to
na vzdalenost 2 metri, pozdéji 1,5 metrii a za pouziti ochrany hornich dychacich cest,
pozdé&ji ochrany stupné FFP2 (respiratoru). VSechna tato opatfeni byla uvadéna jako
prevence proti pfenosu virového onemocnéni Covid-19. V ptipadé, Ze by se tedy socidlni
pracovnik setkal s nakaZzenym klientem, oba méli ochranu dychacich cest alespon trovné
FFP2, stali od sebe 2 metry a kontakt netrval déle nez 15 minut, nemusel by ptipadné do
karantény. Rizné Upravy téchto nafizeni a limitd byly ovlivnény jednak novymi

védeckymi poznatky o této nemoci a jednak vytvoifenim novych kment viru. Proto, aby
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socialni pracovnici a pracovnici v socialnich sluzbach neupadali do karantény, nékteré

terénni socialni sluzby vytvotily 15 minutovy limit pro kontakt s klienty.

Faktické dodrzovani téchto opatfeni a jejich efektivita vSak byly zavislé na
aktualni informovanosti klientii a pracovnikii, ochoty a fyzické uskutecnitelnosti

dodrzovat tato nafizeni.
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II. METODOLOGICKA CAST

V této kapitole se prace vénuje tomu, jakym zpisobem pii praci s daty vyvstaly
vyzkumné otazky. Dale je zde predstavena interpretativni fenomenologicka analyza
(IPA), ktera byla zvolena pro analyzu dat a postup pii vyzkumu.. Davody, které vedly k

volb¢ zvolenych vyzkumnych metod a logiku vyzkumného postupu.
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2.1 Vyzkumné otazky

Hlavni vyzkumné otazky vychdzeji zmé vlastni gnozenologie S vyuzitim
fenomenologického vychodiska vedoucimu k porozuméni jedineénym zkuSenostem
kazdého z participanti vyzkumu. S ohledem na to, jaky vyznam svym zku$enostem sami
participanti ptisuzuji. Kvalita ziskanych informaci z vyzkumnych otazek je ptimo zéavisla
na ochoté a moznostech jednotlivych participanti srozumitelnym zptisobem sdélit, jak

prozivali poskytovani socialni prace seniorim v dob¢ pandemie nemoci Covid-19.

Vzhledem k povaze ziskanych dat se jiz pted prvnim zkoumanim obsahu téchto
dat vynotila vychozi vyzkumna otdzka ,, Jak socialni pracovnici a pracovnici v socidalnich
sluzbach prozZivali socialni praci se seniory v dobé koronavirové pandemie* Jiz pii
prvnim poslechu a nédsledném cteni piepisi rozhovora bylo jasné, Ze se ptistup a obsah
socialni prace se seniory v dobé pandemie a pted ni lisi. Z této situace se tak vynoftila
hlavni vyzkumna otazka: ,.Jakym zpiisobem probihala socialni prace se seniory pred
pandemii onemocnéni COVID-19 a jakym v jejim pribéhu? ,,Z komparace zpusobu
rozdilnosti socidlni prace v dobé pandemie a pfed ni samotnymi participanty vyzkumu,
pak vyplynuly vedlejs$i vyzkumné otazky: ,.Jaké sluzby a zpusob spoluprdce v socialni
oblasti seniori v dobé pandemie postradali? Pripadné jaké nepostradali?“ PO
zodpovézeni téchto otdzek pak s ohledem na ziskana data od participantl vyplynuly
otazky: ,,Jakym zpusobem je mozné eliminovat negativni dopady na socialni praci se
seniory v dobé pandemie? Jakd jsou doporuceni participantit vyzkumu vzhledem Kk jejich

prozité zkuSenosti? *
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Tabulka ¢.3 Vyzkumné otazky

Vychozi vyzkumna

Hlavni vyzkumna otazka

Vedlejsi vyzkumna

otazka otazka
Jak socidlni pracovnici a | Jakym zpiisobem probihala | Jaké sluzby a zpiisob
pracovnici v socidalnich | socialni prdace se seniory | spoluprace v  socidlni
sluzbach prozivali socialni | pred pandemii onemocnéni | oblasti  seniori v dobé
praci se seniory v dobé | COVID-19 a jakym v jejim | pandemie postradali?
koronavirové pandemie pribéhu. Pripadné jaké
nepostradali? “ Jakym
zpusobem  je mozné
eliminovat negativni

dopady na socialni praci se
seniory v dobé pandemie?

Jaka  jsou  doporuceni
participantii vyzkumu
vzhledem K jejich prozité
zkuSenosti?

2.2Vyzkumné metody

Tato diplomova prace je postavena na datech participanti vyzkumu vychazejicich
z individualnich anonymnich rozhovort socialnich pracovnikli a pracovnikli v socidlnich
sluzbach, kteti pracovali se seniory v dobé pted propuknutim pandemie onemocnéni
COVID-19 a vjejim prubéhu. Jedna se tedy o zachyceni dat vychazejicich z zité
zkuSenosti participantli. Vzhledem k charakteru ziskanych dat bylo zapotiebi vyuzit
kvalitativni metodologii, tak aby bylo z téchto dat mozné vytézit cenné, a predevSim

praktické informace.

Tim, Ze data vychazela z prozivani a vnimani svéta v oblasti socialni prace
v kontextu pandemie, jedna se tedy o jev, ktery jesté nebyl nikdy zkouman a nejsou
doposud znamé Zadné vztahy mezi pandemii a socidlni praci, byla zvolena kvalitativni

metoda interpretacni fenomenologické analyzy (IPA).

Pti kritické tivaze nad vhodnosti zvolené metody IPA mé zaujal dvoustupiiovy
interpretacni proces (,,double hermeneutic®), ktery IPA aplikuje. PIn¢ jsem se pak

ztotoznil s vyrokem: ,,Participant se snazi dat vyznam své zkuSenosti, zatimco vyzkumnik
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se snazi porozumeét tomu, jak se participant snazi dat vyznam své zkusenosti.* (Smith and

Osborn, 2003)

Vzhledem k tomu, Ze se prvni piipady onemocnénim Covid-19 objevily v bieznu
2020 a prameny, které byly vyuzity k sepsani této prace pochazeji z obdobi podzimu 2020
az jara 2022, neni k dané problematice dostatek relevantnich odbornych pramend. Studie
a vyzkumy kter¢ by se zabyvaly socidlni praci se seniory v prabéhu jakékoliv pandemie
jsou vétSinou vyzkumy studenti v ramci diplomovych praci. V rdmci diskuse jsou pak
porovnany vysledky vyzkumu této diplomové prace s jinymi diplomovymi pracemi, které

se zabyvaly socialni praci se seniory v prub¢hu pandemie alespon piiblizné.

Vzhledem k neprobadanosti této oblasti, bylo jasné, Ze se v pribéhu opakovaného
Cteni prepist rozhovort budou indukovat dalsi a neo¢ekavané fenomény, které vedou ke

vzniku dalSich vyzkumnych otazek.

Z interpretativni fenomenologické analyzy jsem vyuzil pfedevsim postup vedouci
K porozuméni zitym zkuSenostem participanta a tomu, jak vytvaii vyznamy svym
zkuSenostem. Timto zpisobem jsem se propracoval k vytvorfeni jednotlivych portrétl
zitych zkuSenosti jednotlivych participantii, které jsem doplnil o vlastni chapani jejich

zkuSenosti.

2.3 Vybér participanti a pribéh sbéru dat

Vyzkum byl proveden na vzorku 6 participantli. Vzorek obsahoval socialni
pracovniky a pracovniky v socialnich sluzbach. Z tohoto poctu byly 4 Zeny a 2 muzi. Do
vékové kategorie 20 az 29 let spadal 1 participant, 2 participanti byly ze skupiny 30 az 39
let, 1 participant v rozmezi 40 az 49 let, taktéz 1 participant v kategorii 50 az 59 let a 1
participant v rozmezi 60 az 69 let. Ve vzorku se s ohledem na nejvyssi dosazené vzdélani
byl zastoupen 1 participant s vyu¢nim oborem, 2 participanti se stfedni Skolou, 1 s vyssim
odbornym vzdélanim a 2 s vysokoSkolskym magisterskym vzdélanim. S ohledem na
misto poskytovani sluzby, zda se jedna o socialni sluzbu urCenou pro seniory
V pobytovém zafizeni, tedy sluzba pobytova, 2 participanti nebo zda pracovnik dochazi

za klientem do jeho pfirozeného prostiedi, tedy sluzba terénni, 3 participanti. U 1
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participanta pak nebylo zcela jasné, kam jej zaradit. Zarazeni nebylo jasné z toho duivodu,
ze se jedna o pracovni pozici, na které se participant setkava se stejnym portfoliem klientti

jak z pobytové sluzby, tak i klienty z terénu.

Tabulka 4. Demografické udaje participantd vyzkumu

Vékové Pohlavi | Vzdélani Praxe se | Profese Terénni
rozmezi seniory /pobyto
va
sluzba
30-39 Muz VS 10 Aktivizaéni T
soc. pracovnik
60-69 Zena Vyuéni 30 Pecovatelka T
obor
30-39 Zena VS 11 Vedouci DPS | P
50-59 Zena SS 22 Pecovatelka P
DD
20-29 Muz SS 4 Osobni T
asistent
40-49 Zena VOS 20 Socialni T (aiad)
pracovnice

-----

socialni prace aplikované na seniory. Z tohoto divodu byly ve vzorku, jak socidlni
pracovnici zastoupeni 3participanty, tak pracovnici v socialnich sluzbach zastoupeni

taktéZ 3 participanty.

Piivodné osloveny vzorek participantl byl vyssi celkem 10. Po Vysvétleni povahy
vyzkumu, etickych norem s ohledem na ochranu osobnich tdaji vSak bylo ochotno
poskytnout rozhovor jen 6 participantl. Participanty jsem oslovil sam, dle vlastniho
vybéru. Vybiral jsem participanty z fad socialnich pracovnikt a pracovnika v socialnich
sluzbach, se kterymi jsem jiz n€jakym zptisobem pted tim spolupracoval. M¢li jsme tak
jiz vytvofené komunikacni kanaly a nebylo zapotiebi vétsiho ,,prolamovani ledi‘.
Vybiral jsem tedy zfad odbornikli, se kterymi pifimo spolupracuji nebo které jsem
vzdélaval jako lektor akreditovanych vzdélavacich kurzi pro socidlni pracovniky a

pracovniky v soc. sluzbach.

Pti vybéru jsem tak mimo vzajemné otevienosti zohlednioval i délku praxe prace
se seniory. Ta byla mimo jednoho participanta u vSech del$i nez 10 let. Participant s praxi

4 let byl vybran jednak jako zastupce kategorie rozmezi 20-29 let a také z divodu pohlavi.
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Nebot’ jsem narazil na nedostatek vhodnych participanti muzského pohlavi, pracujicich

se seniory, ktefi by byli ochotni poskytnout rozhovor.

Vyzkumné rozhovory byly provadény od fijen 2021 do tnor 2022. Dva vyzkumné
rozhovory byly uskutecnény pii osobnim setkani. Dalsi 4 pak sohledem na
minimalizovani spolecenskych kontaktd prob&hly pies telefonni hovory a videohovory.
Bylo také jednodussi dohodnout ¢as rozhovoru, nebot’ jsme se nemuseli setkat na stejném
misté. Navic si participanti mohli zvolit k hovoru takové misto, kde se citili bezpecné,

pohodIng, nikdo je neslysel a nebyly zde rusivé zvuky vnéjsiho prostiedi.

Po poslechu, pfepisu rozhovorti a vytvotfeni jednotlivych zitych medailonii
participantt byl kazdy z nich znovu osloven pro autorizaci textu. Vyzkum byl tedy veden
dle standardit metodologie DIPEx. (Ziebland and McPherson, 2006). = Nabidky na
autorizaci vyuzil pouze 1 participant. Text pak byl upraven tak, aby naplnil pfedstavy
participanta pfedevsim v oblasti anonymity, a aby podle pfani participanta, nepusobil
kriticky vici jeho nadfizenym a statnimu aparatu jako takovému. Z téchto diivodi byl i
ptepis rozhovoru u jednoho z participantl vypustén z ptiloh. Data z tohoto rozhovoru
vsak byla ve vyzkumu pouZita, a to v rozsahu autorizace, jehoz vysledkem je Zity portrét

participanta vyzkumu, konkrétné pak pani Lenky.

Na postupu koordinace vyzkumu a provedeni vyzkumnych rozhovort se mimo
mne nepodilela zadna dalsi osoba. Rozhovory provedené osobné a telefonicky byly
zaznamenany v audio formatu Videohovory pak prostfednictvim videohovoru sluzby,
ptes kterou videohovor probihal. Oba druhy zdznami pak byly piepsany do textové
podoby v anonymizované formé. Veskeré udaje, jako naptiklad jména, nazvy organizaci
a socialnich zatizeni, které by mohly vést k identifikaci participantli, byly odstranény
pfipadné¢ pozmeénény. Jména pouzita v zitych medailonech jsou tedy smySlena.

Dotazovani na vyse uvedené demografické daje participantii bylo soucasti rozhovort.

Rozhovory byly uskute¢novany podle polo-strukturovaného scénafe. Participanti
tak meli moznost volného vypravéni na pfedem dané okruhy: (a) vypravéni o zpisobu,
pribéhu a obsahu socialni prace se seniory pred vypuknutim pandemie nemoci Covid-19,
(b) vypraveéni o zplisobu, pribéhu a obsahu socialni prace se seniory v pribéhu pandemie
nemoci Covid-19, (c) vnimani jejich prozitku, faktord podporujicich, pFipadné

komplikujicich prubéh jejich vlastni socialni prace se seniory v dobé pandemie, (d)
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doporuceni participanta pro praci se seniory v prubéhu pandemické situace. Tyto okruhy
scénate byly formulovéany jako oteviené otazky, jejichz snahou bylo podpofit vypravéni
participanti o tom, jak prozivali a chapali svou zkuSenost se socidlni praci se seniory
Vv priibéhu pandemie. Pro podrobné&jsi obraz jednotlivych okruhti a fenomén, které z nich
vyplyvaly, byly participantim pokladany i dopliujici otdzky. Tyto se tykaly predevsim
spoluprace pracovnikii s klienty v oblasti poskytovani informaci o onemocnéni Covid-
19, spoluprace v oblasti zdravi klienta v¢etné prevence nejen onemocnéni Covidl9,
kontaktu klienta s vn&j$im okolim a pomoci pracovniki se zprostiedkovavanim téchto

kontaktu.

2.4 Analyza dat

Pfed analyzovanim ziskanych dat jsem nejprve uskutecnil sebereflexi svého
vztahu K tématu prace se seniory v dobé pandemie. Uvod této sebereflexe jsem zahajil
autogennim tréninkem, s cilem dosazeni télesné i mentalni relaxace a odstranéni vnéjSich
faktori. Po této ,,0Cisté jsem setrval v meditacni pozici lotosu a nechal na sebe piisobit
vSe, co mi vyvstdva na mysli pfi vyslovenim zkoumaného tématu. VSe, co mi timto
zpusobem vyplynulo k tématu jsem nasledné super vidoval s terapeutem v tematicky

zaméfeném rozhovoru.

Diky této zkuSenosti jsem si uvédomil, Ze jsem byl ze svych ptedchozich
zkuSenosti pfednastaven na zachytavani pouze negativnich dopadll pandemie na praci se
seniory v dobé pandemie. Toto piednastaveni bylo nutné si uvédomit a vytvotit tak
prostor i pro pripadné pozitivni ¢i neutralni zjisténi. Také jsem si uvédomil, ze motivace
k provedeni tohoto vyzkumu vyplyva pravé z mych zkusenosti, pramenicich z rozhovort

s frekventanty mych kurzl. Pficemz jsem citil vnitini pnuti ke zpracovani tohoto tématu.

Dal§im vyznamnym zjisténim bylo, Ze do momentu analyzy dat jsem nemél zcela

jasno v tom, co a jakym zptisobem bych chtél zkoumat.

Za zminku stoji i fakt, Ze jsem v pribéhu vyzkumu a sepisovani prace citil silnou
vnitini tenzi. Zamétenim na tento pocit jsem si uvédomil, ze vychazi z traumatickych
zazitkl vzniklych pii psani predeslych diplomovych praci z ptedchozich studii. Tento tlak

mi zpusoboval vnitini blok, ktery mé myslenky odvadé¢l od vyzkumu k uvaham, jestli je
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préce psana tak, aby byla pozitivn€ hodnocena. Tento pocit byl umocnén jesté predstavou,
Ze ptat se na spravnost postupu by jasné potvrdil muij pocit nekompetentnosti. Tyto pocity
jsem sice detekoval a pozdéji se s nimi snazil vyrovnat na supervizi, ale nedokazal jsem
se pIn¢ oprostit od jejich vlivu. Maximum, které v této véci mohu dokazat je uvedeni

tohoto faktu do této prace.

Pomoci interpretativni fenomenologické analyzy jsem se zaméfil predevsim na
vytvoieni portréti jednotlivych participantli v rdmci tématu socialni prace se seniory

v dob¢ pandemie. Pro kazdy z rozhovort jsem tedy aplikoval IPA samostatné.

Prvnim krokem bylo opakované ¢teni piepisu kazdého rozhovoru. Abych Iépe
pronikl do toho, jakym zpisobem kazdy participant chdpe a vnimé svilj prozitek
v kontextu fenoménu. Zkombinoval ¢teni piepist a poslech zaznami rozhovort. Intonace
hlasu, atmosféra rozhovoru i vyboceni z tématu rozhovoru i pifipadnd expresiva mi

pomadhala porozumét tomu, jak se participant snazi dat vyznam své zkuSenosti.

Pii aplikaci tohoto postupu jsem si krouzkoval ¢asti textu (tykajici se urcitého
fenoménu), které mi ptipadaly, Zze byly pro participanty nejpodstatnéjsi. K témto
zakrouzkovanym oblastem jsem si délal kratké vystizné poznadmky, které zahrnovaly

strucné shrnuti vyroku participanta.

V takto shrnuté myslenky a prozitky participanti vytvarely urcitou konstrukci
obrazu participanta, z n€hoz se mi generovali interpretace toho, jaky vyznam se snazi dat

své zkuSenosti.

V nasledném kroku jsem ve svych poznamkach identifikoval fenomény, které
predstavovaly obecnéjs$i rovinu téchto pozndmek. Tim padem také obecngjsi rovinu
zkuSenosti participantd. Kazdy jeden fenomén jsem napsal na samostatny papir a ty pak
téidil do jednotlivé skupiny, podle toho, jak spolu vyznamové souvisely. Celkem jsem
vytvofil dvé hlavni skupiny, viz tabulka €. 5 a €.6. Prvni obsahuje fenomény tykajici se
socialni prace v dob& pandemie, tak jak ji chapali participanti. Obsahuji fenomény: jakym
zpisobem se prace liSila od prace pted pandemii, ve druhé skupin€ pak byly fenomény,
ve kterych spatfovali pomoc nebo komplikaci pfi praci v pandemii, ¢imz se generovala 1

jejich doporuceni.
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Tyto skupiny jsem nasledné¢ pojmenoval: fenomény socialni prace v dobé

pandemie COVID-19 a fenomény doporuceni pro praci v pandemii COVID-19.

Nasledné jsem tyto jednotlivé fenomény roztfidil do obecnéjSich tematickych
skupin. Tyto jsem nazval Vysledné obecné fenomény participanti, viz tabulka ¢. 6 a

Vysledné obecné fenomény doporuceni participantd, viz tabulka ¢. 8.

Tabulka ¢.5. Fenomény socialni prace v dobé pandemie COVID-19

Albert Lida Anna
velka zména nenaplnéni mén¢ aktivit
nevychdzeli ven pred¢asny dichod strach
nechodily navstévy vice klientl psychicka podpora
vice ndkupi vice sluzeb 1ékaiskd péce

méné doprovodil

nevychdzeli ven

nevychézeli ven

vice utrpeni

mén¢ doprovodl

nechodily navstévy

protichtidné informace

strach

malo kontaktt

zmeny natizeni

zmeény narizeni

zmény natizeni

ptistup Iékait

malo instrukci

vice ndkupt

strach

malo zaméstnanct

¢as na administrativu

frustrace

malo zaméstnancu

malo instrukci

Lenka

Mirek

Eva

nevychazeli ven

vice prace

malo kontaktu

nechodili navstévy

ptileZitost na zmény

vice sluzeb

nepoznavali pracovni konflikty nekritizovat
zameéstnance

vice pomoci zvenci strach natlak

méalo zaméstnancil vyhoteni nevychazeli ven

strach

méné konverzace

¢as na administrativu

nevychdzeli ven

strach

uzivani psychofarmak

malo instrukci

Tabulka €.6 Vysledné obecné fenomény participantl

FENOMENY POLARITA
strach zaporna
nedostatek socidlnich kontakti zaporna
nedostatek aktivit zaporna
nedostatek zaméstnancli zaporna
edukace novych technologii Kladna
prostor pro dod€lani restii Kladna
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Tabulka 7. Fenomény doporuceni pro praci v pandemii COVID-19

Albert Lida Anna
ockovani ochrana dychacich cest | zachovat klid
méngé opatieni myti rukou ochranné prostiedky

vice kontaktt

ockovani

zdravi zaméstnancu

zachovat klid

omezit kontakty

vice aktivit

lepsi koordinace

chodit na prochazky

vice kontaktt

ochranné prostredky

zachovat klid

Lenka Mirek Eva
vice konverzace mén¢ informaci ochranné prosttedky
mén¢ informaci ockovani mén¢ opatieni

vice kontaktu

vice technologie

lepsi koordinace

uklidnit

zachovat klid

o¢kovani

vice aktivit

Tabulka ¢.8 Vysledné obecné fenomény doporuceni participantd

DOPORUCENT{

uzivani ochrannych prostiedk

Zachovani klidu a uklidnéni klientt

zachovani (podpora) aktivit klientti

zachovani spolecenskych kontaktl

edukace modernich technologii

ockovani
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I1l. EMPIRICKA CAST

Tato cast prace se zabyva predevSim zitymi zkuSenostmi participantii uvedenymi
Vv jednotlivych osobnich portrétech a tim, jak tyto zkusenosti chape vyzkumnik. Z téchto
zitych zkuSenosti pak jsou generovany a indukovany jednotlivé fenomény, jejichz

vysledny obraz je podrobné&ji popsan v diskusi v ¢asti Vysledky.
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3.1 Portréty zitych zkuSenosti

3.1.1 Portrét Albert

Albert je mlady energicky muz. Je Zenaty, ma dvé malé déti. Rad se hybe,
nejradéji ma prochazky v ptirod¢€ a cetbu. Zajima se o vychodni filozofie, harmonii téla a
duse. V socidlnich sluzbach pracuje jiz pies deset let. Plisobil na fad€ pracovnich pozic,
véetné vedoucich pozic. Jako psychosocialni pracovnik terénni asistencni sluzby pracuje
se seniory a lidmi s handicapem. Zajimavosti této sluzby je to, Ze je pro klienty bezplatna.
Je tedy nastaven limit na dvé, v ojedinélych piipadech i tfi hodiny prace s klientem v
ramci jednoho pracovniho tydne. Pfi praci s klientem klade diraz ptedev§im na vztah
mezi socidlnim pracovnikem a klientem. Na jeho rovnovahu. Podle jeho slov on nabizi

moznosti, klient si z nich vybira podle svého uvazeni.

Naplni jeho prace je podpora klienti v kazdodennich cinnostech. Pred
vypuknutim pandemie ¢asto doprovazel klienty a podporoval je ve vyfizovani osobnich
zalezitosti, jako jednani na uradech (davky statni socialni podpory, dichody), doprovody
na nakupy k 1ékafi i na zdravotni rehabilitace. Casto dé&lal s klienty i prochézky do parku,
kde spolu konverzovali a svéfovali se mu s vécmi, které je trapi. Naptiklad tiha
nevyfeSenych vztahl s blizkymi, vztek na vlastni nemohoucnost, strach ze smrti atd.

Obcas také pomahal s drobnymi opravami v domacnosti, ndkupy a mnoho daliho.

Po vypuknuti pandemie se podle néj portfolio ¢innosti vykondvanych s klienty
velmi zménilo. Klienti piestali dle doporuéeni vychazet ven. Podle Alberta se zcela
»zabarikadovali“ a kromé& né&j a poStovni dorucovatelky se s nikym nevidali. Nikam
nevychazeli. Ani tieba sami do parku. ,,Klienti se chovali, jako by byl venku otrdaveny
vzduch, coz tak nékteri opravdu chapali“. Spoluprace se omezila pfedevsim na donasku
nakupi, ktera tvofila minimalné 75% pracovni ndplné. Pozd¢ji se pfidaly 1 nejnutné;si
doprovody k 1ékafi. Ze dne na den téméf vymizela vzajemna konverzace s klienty, kteti
se uzavreli nejen fyzicky v byté, ale i lidsky. Albert se snazil domluvit se s klienty na
telefonické konverzaci. Az na jedinou vyjimku padesatileté klientky po transplantaci o
telefonické konverzace nikdo z klientt nestal. \i v pfipadech, kdy méli rozpracované
zavazné téma. Napiiklad jak navazat komunikaci u osmdesatiletého klientka s bratrem,

se kterym pfes tficet let nemluvil a chtél by vztah urovnat, nez jeden z nich zemfe.
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Nejvice tedy podle n¢j klienti trpéli ztrdtou mezilidského kontaktu. A viibec
ztratou veskerych rozvojovych aktivit a traveni volného Cau. Vétsina klienti sedéla u
televize a sledovala pocty nakazenych, zemtelych a podobné. Dokonce jeden z klienti si
vedl sesit, do kterého si pies rok denn¢ zapisoval statistické udaje z riznych zemi celého

svéta a ty pak srovnaval. ,,Zil jen pandemii.

Podle Alberta jeho praci v obdobi pandemie nejvice narusovala kvanta riznych,
Casto 1 protichudnych informaci, nejednotného postupu a neustdlé zmény pravidel a

opattenti.

Casta zména vladnich nafizeni i doporuéeni, jak ma probihat kontakt s klientem.
Cas, ktery je mozné stravit u klienta, bezpe¢nostni vzdalenosti, rousky nebo respiratory

atd.

Nékteti klienti nebyli schopni pochopit, pro¢ na zacatku pandemie bylo mozné
pouzit jako ochranu dychacich cest podomacku vyrobenou rousku, a pak museli pouzivat
jen certifikované respiratory. Podle participanta méli ochranné prostiedky u jeho klienti
minimalni G¢inek, nebot’ méli problém je spravné uzivat. Nejen z diivodu neznalosti, ale
i fyzickych moznosti. Jako je naptiklad zvednuti obou rukou tak vysoko za hlavu, aby si
mohli nasadit respirator nebo pfiliS mékké uSni boltce, aby jim drzela gumicka z

respiratoru za uchem.
U otazky ,, Co by vam v priitbéhu pandemie pomohlo (usnadnilo) praci s klienty?*

Jako prvni odpoveédél: ,, Lepsi pristup lékari* pomoci dopliujicich otazek bylo
zjiSté€no, Ze klienti velmi negativné proZivali nejednotnost ,,Iékatské obce* v piistupu k
onemocnéni COVID-19. Na jedné stran€ jej nékteti bagatelizovali a na druhé k nému jini
zase piistupovali s velkym strachem. Tato rozpolcenost pak pokrafovala 1 v otdzce

ockovani.

Podle Alberta by pomohly mirngjsi opatieni, kterd by seniory zcela neizolovala (ruSeni
zdjmovych klubti, spolecnych akci pro seniory atd.) Kterd by jim néjakym zplsobem

umoznila spolecensky Zivot alespon v ,,seniorské bubliné*.

Jako velkou komplikaci své prace v pribéhu pandemie uvedl nejasnou a

nekoordinovanou metodiku préace s klienty v socialni oblasti.
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Vzhledem k tomu, ze za dva roky pandemie vyzkousel rizné pfistupy v praci
s klienty, by doporucil predevsim zachovat klid. A pokusit se Zit co ,,nejnormalnéj$im*
zpusobem zivota. Chodit k 1ékaiim na preventivni prohlidky, zdravotni prochazky v
parku, nakupy, mit kontakt s blizkymi a vrstevniky. Samoziejme¢ dodrzovat ochranna
opatieni. Své poselstvi by pak shrnul do jedné véty: ,.,Pri pandemii koronaviru je
zapotriebi chranit seniory pred negativnimi vlivy vnéjsiho svéta a ne pred celym vnéjsim

svetem, kterého jsou nedilnou soucasti.*

Miij thel pohledu na Albertovu zkuSenost

Albert na mé pusobil jako vyrovnany ¢lovek v produktivnim véku, ktery nad svou
praci pfemysli a snazi se ji délat podle nejlepsiho védomi a svédomi. Snazi se rozsifovat
své védomosti, je si védom potieby duSevniho zdravi a tréningu. Je tfeba uvést, Ze jsem
se s jeho nazory v nékterych otazkach a zpusobu prace s klienty velmi ztotoznoval. Ze
vSech participantii mi byl nejblize jak vékem, zkuSenostmi, zajmy, filozofii i nazory. Dalo

by se fict, Ze jsme si rozuméli a spiSe jsme si povidali.

Kdyz hovotil o své praci pted pandemii, pusobilo to, jako by vzpominal na néco
hezkého a davného. Praci v dobé pandemie bere spiSe jako feSeni krizové situace, jejiz
konec se neustale vzdaluje. Bylo z néj citit nadseni a zapal pro praci s klienty predevsim
po psychosocialni strance. Bylo inspirativni poslouchat, jakym zpiisobem fesi se svymi
klienty jejich duSevni rozpoloZeni a zranéni skrz obycejné kazdodenni véci. Asi pravé
proto mi Albert ptfipadal lehce frustrovany, otraveny s nejasnymi vyhlidkami do
budoucna, protoze se kvuli pandemie stal spiSe hrubou pracovni Silou, nez chapavym

spole¢nikem, kterym byval.

NiZe uvedeny turyvek rozhovoru vystihuje Albertliv ndzor a celkové rozpolozeni,
tak jak jsem ho pochopil ja : ,,Vsude bylo spousta informaci, ale rada lidi s nimi neuméla
zachazet. Na zacatku pandemie jsme byli vsichni trochu Sokovani. Bylo to néco nového,
neznamého, desivého. Novodoby mor! Vezmeéte si seniora, ktery si zapne televizi a vidi
debaty o Covidu, pocty zemrelych u nds, ve svéte- to jsou miliony a v pripadé seniorii se
bavime o lidech, kteri byli od détstvi straseni druhou svétovou. Oni maji predstavu, co

jsou miliony mrtvych. Neni to pro né abstraktni! Prepne, vidi demonstraci proti
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opatienim, o kterych na predchozim kandlu hovorili jako o nezbytnych. Pak jde na
rehabilitaci, kde sestra nema respirator a rekne mu, Ze je to stejné zbytecné a pak se ma
Jit potieti naockovat v momente, kdy se rano resi soud o zruseni opatreni a vecer je
ministerstvo vyhlasi znovu jinym zpiisobem. Jsou to sice spravné demokratické postupy,
ale bez vétsiho nadhledu a pochopenti ... . A jednoznacné se to vyresit neda. Klienti trpi a
bohuzel budou trpet dale. Miizeme jim zkouSet alespon trochu ulevit, ale

(pousmani/usklebek) Vidite a uz tady mame ALE ....to uZ asi neni tieba nic dodavat. ,,

3.1.2 Portrét Lida

Pani Lida je zkusend peCovatelka, ktera ma za sebou jiz 30 let zkuSenosti v pfimé
péci o seniory. Celou svou kariéru je zaméstnand u stejné pecovatelské sluzby jako terénni
pracovnik. Po tolika letech se tato vaSniva cyklistka prohani mezi svymi klienty na kole
s uplnou lehkosti, jako by ani nebyla v praci. Pfiznava, Ze prace ji bavi a praci s klienty
vnima jako pfijemné zpestfeni zastavek na své celodenni vyjizdce. Dodava vsak, ze
posledni dva roky, co trva pandemicka situace, ji prace uz tolik nenapliiuje. Dokonce pry
uvazovala o ptred¢asném dichodu, ale to by se ji finan¢né nevyplatilo. V priabéhu
rozhovoru vyplynulo, Ze tato drobna krize vyplyva z pracovniho naporu, ktery se v dobé
pandemie zvysil z divodu narastu klientd. Podle jejiho odhadu o ¢tvrtinu mozna az tetinu

nez pted propuknutim pandemie.

Néplni prace pani Lidy je péce o seniory v oblasti kazdodenniho Zivota véetné
pomoci s hygienou klientl respektive klientek. Podle jejich slov, déla vSe, co je tieba. Od
podéavani stravy az po doprovody. V ramci pochtizek odnési na ufady i riizné formulate,

sama vSak tuto agendu nevyftizuje.

Jak jiz zaznélo v uvodu, hlavni zménou v koronavirové pandemii byl nértst
klientl a rozsiteni sluzeb u stavajicich klientii. Jako piiklad uvadi jednoho z klientd, se
kterym spolupracovala jesté pted vypuknutim pandemie. ,, S panem Novakem jsem délala
uz pred koronavirem, ale to jsme si spis povidali. Pred tremi lety mu zemrela Zena. Ja ji
znala. Chodila jsem ji totiz koupat. Pak jsem zacala pomdahat jemu. Ale bylo to spis

povidani, kaficko, ndkupy a tak. Pak prisel koronavir a pan Novak prestal chodit na
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obédy. Misto toho si je od nas (mysleno pecovatelska sluzba) nechal vozit. Obcas si i néco
uvari, ale to mu nakupuju ja. On uz vithec nikam nechodi. Ja mu rikam, at se jde projit
nebo at jde semnou, jinak umre. Ja to znam, to je tak vidycky. Prestanou chodit ven, pak

prestanou chodit uplné a umrou. Ale on nechce.*

Dalsi zménou, kterou pani Lida zaznamenala v pribéhu pandemie, byl ubytek
doprovodi klientt. Radu ¢innosti a pochtizek, které vyfizovala s klienty, nyni vyfizuje

Sama.

Pii dotazu na to, co klienti nejvice postradali, v priabéhu pandemie. uvedla
nasledujici: ,,Porad jsem jim musela rikat, noste rousky, noste rousky! Nechodte nikam,
kde je hodné lidi pokupée! A porad si myjte ruce a nechte se ockovat! Oni viibec nic

nevedeli a stejné to do priste zase zapomnéli. Co s tim? Bylo to viibec k nécemu?*
A co klientim podle pani Lidy nechybélo? Jednoznaéné strach.

Jako pomoc pfi praci se seniory v dobé pandemie by pfivitala, kdyby se natizeni
proti Sifeni koronaviru stale neménila vSichni je plnili, jak maji. A aby byli vSichni seniofi

povinng oc¢kovani.

Jeji doporuceni pro praci s klienty v pandemii pak je: ,,Nosit rousky (myslen

respirator), myt si ruce, nechodit tam, kde je vice lidi a nechat se ockovat vs§emi davkami*.

Miij uhel pohledu na zkuSenost Lidy

Pani Lida na m¢ pusobila jako poctiva pracovita peCovatelka. Svou praci chce
dé¢lat dobfe a podle svych 1éty ovetenych praktickych zkuSenosti. Ve stylu jeji prace neni
ptiliS prostoru pro nové piistupy. Svou praci vykonava ve prospéch klientli, ale podle
jejiho vlastniho uvédzeni. Plisobila na mé jako skalni zastankyné tzv. selského rozumu, i

kdyZ jen z jejiho thlu pohledu.

KdyZ jsem se ji ptal, zda klientim nabizi moznosti a oni si voli zplisob spoluprace,
odpovédéla: ,, To bych se jich porad jen vyptavala. V devadesati jsou radi, ze vi, Ze se jim
chce na zachod. Zeptam se, co potiebuje a to udeélam. No ne? Vsak to délam pres tricet

let. Za ty roky vim, co a jak. To oni ani netusi. Vykecavat miizeme u kaficka.* Jakmile
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tedy neni néco dle zavedeného scénérie, je to pro ni problém. Citi se nekomfortn¢ a snazi

se vSe dat do zabe&hlych koleji.

Také nema rada, kdyZ nékdo ,,neplni* svoji ulohu. Z rozhovoru vyplynulo, Ze by
podle ni mély byt jasnéji rozdélené kompetence, instrukce a mantinely, ve kterych je
mozné v pandemii pracovat s klientem. Pfi dotazu na zacatek pandemie uvedla: ,,Nikdo
nam nic nerekl. Cekaly jsme rano s Zenskyma hodinu, nez jsme mohly mezi lidi. Nastésti
Jjsme meéli rousky. No nez nam dali, co méli... A pry Ze mame mit rukavice, ale jen 3 pary
na den ndm dali. No reknéte?! Jak jako si mam u kazdyho dat novy, kdyz mam troje? Jsem
se na to vyprdla a nosila ty barevny na uklizeni, ty nepraskaj, ale po tydnu uz to zas nikdo
nenosil, protoze se vV tom blbé dela. Taky kolik nas je pecovatelek?!. Mam gel, se nageluju

a je po kovidu! Vzdyt to na to je ne? I

V prubéhu rozhovoru jsem mél pocit, ze je pani Lida ze soucasné situace
frustrovana, protoze V ni vidi naruseni poklidného odchodu do dichodu, ktery se ji
kvapem blizi. Kdyby nehrozilo tak velké kraceni diichodové davky, zvolila by predCasny
odchod do duchodu.: ,,Bych se na to i klidné vykaslala, ale ty diichody... . | tak je to
almuzna a jesté by mi to zkratili. Byla bych doma s manzelem, postarala se o mamu a
nemusela porad litat tam a zpatky. A jezdila na kole konecné taky po prirodé, ale takhle?

V Sedesati béhat s taskama a hadrem pres pusu!*

V oblasti doporuceni jak pracovat v pandemii, co pomaha, co komplikuje praci,
se necitila byt moc kompetentni.: ,,Co jd vim? To si pani poslanci musi rozmyslet. Nebo
doktori nebo kdo to narizuje. Ja delam, co mam. Rekli, noste rousky — nosim.
Neshromazdujte se — nikam nechodim. Ale tak kazdy musi rozumné. Ale stary lidi nevi,
tem se to musi opakovat. Porad jsem jim musela vikat, noste rousky, noste rousky!
Nechod'te nikam, kde je hodné lidi pokupe! A porad si myjte ruce a nechte se ockovat

vSemi davkami!

3.1.3 Portrét Anna

Pani Anna je velmi zapalend a obétava vedouci domu s pecovatelskou sluzbou.
Své zaméstnani bere jako poslani. I pfes své nasazeni vSak velmi dobfe ovlada techniky

proti profesnimu vyhoteni a nezapomina tedy 1 na rozvoj svych konickii a odpoc¢inkovych
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aktivit. Mezi né patii zejména zajem o aktualni modni trendy, a to nejen pasivné, ale i
aktivn€. Spolupodili se na organizaci modnich piehlidek a dokonce i samotném
predvadéni na molu. Déle se vénuje své rodiné a nezapomina ani na svého malého

veérného pejska.

Mezi jeji hlavni pracovni ¢innosti patii nejen vedeni, sprava a organizace prace v
domé s peCovatelskou sluzbou (dale jen DPS), ale i pfima prace s klienty. Ta spociva
predevsim v socialnépravnim poradenstvi, zprostiedkovani a pomoci komunikace s uiady
a riznymi statnimi i soukromymi institucemi. V ptipad¢ potfeby nema problém pievzit

praci pecovatelky a poméhat klientim v kazdodenni péci.

Pted pandemii koronaviru organizovala fadu akci DPS, jakymi byly rtizné vylety,
kulturni akce od plesii pro seniory az po posezeni s kytarou u tabordku. Snazila se
propojovat aktivity seniorti s aktivitami lidi mimo DPS. Jejim cilem nebylo jen vyplnéni
volného casu seniorit v DPS, ale vytvareni vztahd mezi seniory a lidmi mimo DPS.
Naptiklad pravidelné besidky déti z blizké matefské Skoly, kde se predskolni déti
setkavaly s lidmi v seniorském v€ku. Podle pani Anny to bylo velmi cenné 1 pro déti,

které Casto nebyvaji v uzkém kontaktu se svymi prarodi¢i a nebyly zvyklé na staré lidi.

Po vypuknuti koronavirové pandemie byl konec vSem témto akcim. Podle pani
Anny to znamenalo jednak pomoci klientim naplnit ¢as jinak, nez sledovanim
nepretrzitého pfivalu informaci o poctu zemielych a nakazenych, ale 1 poskytnutim

psychické podpory vystrasenym klientiim.

Nejvétsim problémem podle Anny bylo udrzeni kvality 1ékatské péce klientim,
kteti se obavali vychazet z DPS. Toto se tykalo pfedevSim preventivni péfe a
pravidelnych kontrol klientl s chronickymi potizemi. Podle jejiho sdéleni byli klienti

ochotni navstévovat 1ékate az v nejzazsich situacich.

Z tohoto divodu zprosttedkovala lékatskou sluzbu, kterd v pravidelnych
intervalech, pfipadné i v akutnich ptipadech, dojizdéla do DPS. Mimo DPS pak klienti
vyuzivali jen specializovana pracovisté na doporuceni lékafe nebo sestry terénni sluzby.
Zajimavosti je, Ze dle sd€leni pani Anny byli klienti ochotnéjs$i navstivit odborné
pracoviSté na ustni doporuceni ,,terénniho* 1ékate nez na telefonické doporuceni vlastniho

obvodniho 1ékafe.
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Dalsi zménu zaznamenala pii vyfizovani socidlnépravnich zalezitosti klientd. Po
vypuknuti pandemie jiz klienti nebyli ochotni doprovazet pani Annu pfi vytizovani jejich
vlastnich zalezitosti, coz pfed tim byvalo zvykem. Samoziejmé mimo piipady, kdy tomu
branila zdravotni indispozice klienta. V dobé pandemie tedy chtéli, aby vSe vyfizovala
sama. Zaznamenala dokonce pfipad, kdy klient sdm uvazoval o zbaveni se zplisobilosti k
pravnim ukontim a urceni opatrovnictvi praveé na pani Annu. Po vzajemné domluvé si to
vsak nechal rozmluvit, nebot’ u klienta mimo strachu z ndkazy nebyl zadny zakonny

divod pro zbaveni zptsobilosti k pravnim tkonim.

Podle Anny klienti nejvice postradali socidlni kontakt. Protoze mimo lékatské
vySetteni klienti téméf neopoustéli DPS, neprobihaly zadné spolecenské akce, byly

zakézany navstévy a klienti se bali i na prochdzky do nedalekého parku.

Dale klienti postradali relevantni aktualni informace. To vSak nebylo z divodu,
ze by se k nim neméli, jak dostat. V DPS maji pfistup k pocitaciim s internetem, které
mohou vyuzivat dle libosti. Rada klienti ma diky edukaci zaméstnancii DPS zakladni
dovednosti prace s pocitaCem, piipadné¢ mohou vyuzit pomoci peCovatelky, kterd jim v
ramci spoluprace muze pii uziti pocitace asistovat. Problém s informacemi spatfovala

predevsim v neustalych zménach a nejednotnosti jejich platnosti.

Za zminku pak stoji jesté navyseni poctu nakupt. To jak do velikosti, tak i obsahu.
Dftive se jednalo spiSe o nadstandartni potraviny. V dob& pandemie se zacaly objevovat
pozadavky i na domadci potieby, obleceni, ale 1 naptiklad darky pro ptibuzné, znamé a

pod...

Relativné pozitivné pak pani Anna vnimala v rdmci pandemie to, Ze vzhledem k
omezeni vSech akci a zajmu potencidlnich klienti o pobyt v DPS méla jako vedouci
pracovnik vice ¢asu na zpracovani administrativy v ramci DPS. Mohla tak dodé¢lat, co
bylo zapottebi. Toto ,,ochlazeni* vSak vnimala pozitivné jen par mésicl,, nez zvladla

dodélat vSechny resty.

Pti praci v dob€ pandemie by jako vedouci DPS doporucila diisledné dodrzovani
ochrannych pomicek U pracovnikli svého zafizeni. Jednak z divodu zamezeni Sifeni
nakazy a jednak z divodu pocitu bezpeci klientd. Pokud podle ni nepfinesou ndkazu

zameéstnanci zvenci, neni tfeba seniory ,,trapit™ respiratory. Jako vedouci se setkala i se
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situaci, kdy se klienti zdrahali spolupracovat s pecCovatelkou, kterd pouzivala ,,jen* rousku
1 kdyz se jednalo o nanorousku spliujici pozadavky jako respiratory kvality FFP 2. A
uptfednostnovali peCovatelky, které pouzivaly respirator kvality FFP2, ochranny Stit s
plexisklem a gumové rukavice. Po tomto zjiSténi pouzivani ochrannych pomtcek
zaméstnancu sjednotili, ¢imz se problém vyfesil. S nastupem ockovani pak klienti ziskali
vice odvahy a nepozadovali u zaméstnancti DPS uzivani ochranného S§titu a gumovych
rukavic. Podle sdéleni pani Anny klienti v jejich zafizeni, i pies vysvétleni preferovali
uzivani respiratort pted rouskami, bez ohledu na jejich vlastnosti a funkénost. Jednalo se
tedy jen o vizudlni rozdil mezi respiratorem a rouskou. Jinou ochranu hornich cest
dychacich jako nanoSatky apod. klienti ,,neuznavali“. S pracovniky s takovymito

alternativnimi ochrannymi pomickami se zdrahali spolupracovat.

Miij thel pohledu na zkuSenost Anny

Pani Anna na mé¢ jiz od pocatku pusobila jako ,,Zena ¢inu®. I kdyz je vedouci
pracovnici, tak v momenté, kdy se setkd s né€im, co je tfeba udé€lat, tak misto shanéni
odpovédné osoby, jde a udéla to sama. Spoluprace s ni tim sice ziskava dynamiku, ale
pro rozvazné&jsiho a premyslivéjsiho ¢lovéka neni jednoduché naladit se na stejnou vinu.

Chvili mi trvalo, neZ jsem dokazal zpracovat jeji ,,prystici energii®.

Citil jsem se trochu zvlastné, protoze jsem hovoftil s drobnou hubenou a hezky
upravenou Zzenou, kterd mi chovanim pfipominala poctivého, bodrého predsedu

zeméedélského druzstva ze sedmdesatych let 20. stoleti.

[ kdyZ byla pani Anna peclivé upravena a namalovana, vidé€l jsem v jejich o¢ich
unavu. Pozd¢ji v rozhovoru to i sama potvrdila. ,, Nejvic mé nici, jak musim byt porad ve
stiehu. Nikdo ti nic nerekne, a kdyz tak se zpozdenim a vétsinou to pak uz ani neplati. Je
to na palici porad na vsechno myslet. Byt dva kroky napred. Stejné vecer vsechno
naplanujes, udelas rozpisy na cely tyden a rano ti zavola pecovatelka, Ze ma dite kovidaka
a jsi v (expresivum). Tak co? Previiknes se a jdes! Co mas délat?' A co dobrovolnici
nebo pomoc od statu, ptal jsem se. ,, Jaky dobrovolnici?! Ja zaskoluju jednu pecovatelku

meésice, aby to k néecemu bylo! Na co mi je dobrdk, co nevi, co ma délat, co kde je? Jak
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nékoho bezpecné zvednout?! Polohovat?! To je hezky, ze to mysli dobre, ale se ti jen

pletou pod nohy. Dobrovolnici a hasici. ...smich*

Zajimavé bylo, ze na mé¢ Anna pisobila frustrované v okamzicich, kdy o sobé
hovotila jako o jednom ze ,,clankd* socialniho systému. Ve smyslu vedouct, kterd se musi
ptizptsobit oficialnimu sméru a dodrzovani nafizeni. Naopak kdyz o sob¢ hovotila jako
o vedouci, kterd vede tym (v¢etné zapojeni vlastni fyzické prace), byla z ni citit jistota a

cilevédomost.

Nejvice ji vadilo, Ze jsou klienti bez spolecenského kontaktu a ze klienti nemayji
dostatek aktivit a jsou jen zavieni v DPS. ,, Vsichni (mysleno klienti) mi jdou mentdalné
dolu. Je to horsi a horsi. Snazime se je davat do kupy alesponn v DPS. Karetni turnaje,

clovéce a tak, ale to se po téech mésicich omrzi. Fakt uz nevim, co s nimi. ,,

3.1.4 Portrét Lenka

Pani Lenka je zkuSenou pecovatelkou v domove pro seniory. Jeji klienti jsou ve
vétsiné ptipadd upoutdni na lizko a jsou v pokrocilejSich fazich onemocnénich
zpusobujicich stafecké demence, Parkinsonovy choroby, Alzheimerovy choroby atd.
Jedna se tedy o klienty, kteti odpovidaji IV. vyjimecné III. stupni zavislosti na druhé

0osobé.

Zaméstnani v jejim Zivoté hraje vyznamnou roli. Jiz 20 let je rozvedend, ma 2
dospélé déti, jedno Zije trvale v zahrani¢i. Vnoucata nema, ale velmi by si je prala. Kromé
svych dvou kocek, kamaradek z prace a oblibenych televiznich seriali nema zadné dalsi

zaliby.

Vzhledem Kk tomu, ze jsou klienti na praci personalu zcela existencné zavisly,
zustal obsah ¢innosti spoluprace Vv béznych dennich Cinnostech témét stejny. Kromé
mozZnosti opoustét zafizeni, v€etné omezeni cest za 1ékatskou a rehabilitacni péci. Hlavni
zménou mezi praci pted propuknutim pandemie a po ni byla forma, kterou se socialni

préce s klienty uskutecniovala.

V zatizeni pani Lenky pracovali v tydennich cyklech. To znamenalo 7 dni nonstop

pobytu v domové pro seniory a 7 dni doma. Tento zpisob prace vSak komplikovala
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skutecnost, ze nckteré kolegyné pani Lenky mély déti povinné Skolni dochazkou a
nemohli zistavat takovou dlouhou dobu mimo domov a také to, ze po 7 dnech volna se
nektefi zaméestnanci nakazili nebo upadli do karantény. Pani Lenka tak mnohokrat zlistala
vice cyklu za sebou nebo prerusila volno diive. Maximum, které stravila v domové pro
seniory, bylo 22 dnt v kuse. Z tohoto divodu ji bylo umoznéno vzit si své kocky do

pokoje, ktery byl uréen pro zaméstnance.

Vzhledem k tomuto zptsobu prace si dovolili upustit od pouzivani ochrannych
pomucek hornich dychacich cest. Pfi jejich pouzivani se cCasto stavalo, ze klienti
nepoznavali zaméstnance. Lidi v respiratorech se obavali a po désivych zpravach ze
zahranici (Spanélsko a Italie) se obavali, Ze jsou ,,0b&tovani“, aby zemfeli a ostatni nosi

ochranné pomicky, aby se od nich nenakazili.

Velmi nelib€ pak klienti nesli zdkaz navstév, veetné duchovniho, ktery do zatizeni
dochazel pravidelng. Tézkou ranou to bylo zejména pro umirajici klienty a jejich blizkeé.
V tomto bodeé rozhovoru se pani Lenka rozplakala a museli jsme si udélat prestavku. Po
pfestavce se pani Lenka k fenoménu zdkazu néavstév a zprostfedkovavani kontaktu

224

Zivota a sama to doposud jesté nebyla schopnd zpracovat.

Jako nejvétsi podporu vnimala: ,,Ochotu lidi pomahat a drzet pri sobé. Atmosféru

lidstvi

Jako doporuceni pak uvedla: ,,Hodné mluvit s klienty, byt jim oporou.* Také umysIné
klientiim nepoustéli zpravodajstvi. N&které televizni kanély jako napiiklad CT24 smazali

z uloZenych programd.
Miij ihel pohledu na Lencinu zkuSenost

Pani Lenka na prvni pohled nevypada jako pecovatelka z domova pro seniory. Jeji
chovani na m¢ plisobi velmi distingované. Pii sezeni méa vzpiimené drzeni téla, vSechny
jeji pohyby na sebe plynule navazuji. Jeji fe€ byla rozvazna, pozvolna a uhlazena. Kladla
diraz na profesionalitu. Z toho, jakym zpisobem hovofila o své praci, bylo ziejmé, Ze je
velmi kolegidlni a loajalni. Na§ rozhovor se uskutecnil prostfednictvim video hovoru.
Kdyz jsem ji sledoval v pocitaci, pfipadalo mi, jako bych sledoval projev predsedkyné

Evropské komise Ursuly von der Leyenové.
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Hovoftila velmi profesiondlné¢ a snazila se vyvarovat projevim emoci. Pfi
nékterych tématech vSak byly emoce tak silné, ze se ji je nepodaftilo udrzet tak, jak by asi

chtéla. ,,vyzkumnik: ,Jak se vasi klienti vyrovnavali se zakazem navstév?*

participantka: ,,Prve to prijali dobre, protoze se obavali. To bylo jesté v dobé, kdy byla
pandemie na pocatku a teprve se v Ceské republice objevovali prvni nemocni. Asi po dvou
tydnech jejich strach otupil a chteli videt své blizké. Meli jsme klientku, ktera méla
V dubnu 2020 (mésic od propuknuti pandemie) oslavit jubileum 90 let. Roky o tom mluvila
a pripravovala oslavu. Velkou oslavu jsme pak stdle odkladali, az to bude mozné. Tak
z toho nebylo nic, byla z toho znicend. V prosinci pak zemrela, nékdy po Mikulasi. (zde
se ji zacal Yozechvivat hlas). Nejhorsi na tom bylo, Ze nemohla mit ani duchovni utéchu,
protozZe pan fardr, ktery k nam dochdzel, pomdhal v nemocnici na ARO (zde zacala
plakat) a oni se bali, Ze by mohl byt nakazeny. Ja se Vam moc omlouvam... ,, (zde jiz pani

Lenka propukla v plac, nasledovala mala prestavka)

Po tomto velmi emotivnim prozitku, ktery se emocialné dotknul i mé. Jsme se dale
vénovali spiSe faktickym a provoznim zalezZitostem chodu domova pro seniory. I kdyz ze
zbytku rozhovoru mi ptipadalo, Ze v sobé ma pani Lenka vice emoci, které by pottebovala

zpracovat (oSetfit) napiiklad v rdmci pracovni supervize piipadné osobni terapie.

Pfi otazce, jakym zplsobem zvladla byt v pracovnim nasazeni 22 dni v jednom
kuse uvedla: ,,Jd jsem nad tim takto nepremyslela. Snad jsem si to ani neuvédomovala.
Bylo zapotrebi, aby tady nékdo ziistal. Svédomi by mi nedovolilo. Moje kolegyné ma malé
déti. Nejen, Ze by je nemél kdo obstarat, ale ony se i baly. Bdli se i klienti, kdyz tady nebylo
dostatek zaméstnancii. Mysleli si, Ze je opustili jako Vtom domové pro seniory ve
Spanélsku, Itdlii nebo kde se to uddlo. (nardzka na pripad, kdy zaméstnanci v zahranict
nechali nakazené mrtvé a umirajici v postelich a ze zarizeni utekli, aby se nenakazili). TO

"‘

bych nikdy nemohla dopustit! Takova zriidnost! Hanba

3.1.5 Portrét Mirek

Miroslav je mlady muz. Z finan¢nich i osobnich diivoda bydli se svou matkou.
Na pozici osobniho asistenta nastoupil dva mésice po maturité. Praci v pomahajici profesi

zvolil proto, ze mé&l zkuSenosti s pé¢i o nemocné. Miroslavovi rok pied ukonc¢enim stiedni
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Skoly po dlouhé nemoci zemiel otec, o kterého se poméahal starat. Otec byl posledni

pulrok zivota upoutdn na lizku a matka s nim sama nedokazala manipulovat.

Mirek ma rad strategické pocitatové hry. Mimo praci a Cas straveny s matkou

hraje s kamarady ze stfedni Skoly karetni sbératelské hry, chodi do kina a podobné.

Pted Sifenim nemoci covid-19 se dle jeho slov fidil pravidlem asistencni sluzby:
LHKlient plati cas a urcéuje pracovni naplin.*“ Pii zaméfeni na tuto oblast vyplynulo, Ze se
Miroslav snazil svym klientim pomahat nad ramec sluzby. Casto bezplatné pietahoval
domluvenou pracovni dobu. Snazil se pracovat tak, aby jen neplnil to, co klient zada, ale

snazil se, aby se celkova socidlni 1 zdravotni situace klientl zlepsila.

V tivodni fazi pandemie zacal pracovat jest¢ vice. Pfiznal, Ze nékolikrat Sel
klientim nakoupit i o vikendu mimo pracovni dobu. Po mensim stfetu s vedoucim
pracovnikem byl dle svych slov nucen snizit straveny cCas s klienty. Protoze sam citil
uzkost z toho, Ze jiz na né nema tolik casu a nemutize si s nimi povidat tolik, jak byl zvykly,

zacal si s nimi ve svém volném case alespon telefonovat.

Pii zkoumani obsahu Miroslavovy spoluprace s Klienty vyplynulo, ze se pokousel
S klienty pracovat stejné jako pfed pandemii. Narazel vSak pifevazné na limity
nadfizenych, nevoli kolegt a strach seniort. Nevoli kolegli vnimal v tom, ze Miroslavovu
“nadstandardni ,,péci zacali vyZadovat klienti 1 po jeho spolupracovnicich, se kterymi se
u klientt stfidal. Cela situace vyustila az do mimotéadné skupinové supervize, kde se podle

Miroslava stejné€ nic nevyfesilo.

Rada klientd pak odmitala nejen spoleéné pochiizky a doprovody, ale i
Miroslavovu pfitomnost. Podle Mirka z toho divodu, Ze v televizi tvrdili, ze nakazu §ifi
predevSim mladi lidé bez piiznakii. Toto asi po pil roce polevilo. Mirek se snazil
seniorim ukazat i jiné moznosti komunikace a rozSifovat jejich kompetence v oblasti
uzivani modernich komunika¢nich kandlli jako videohovory. Né&jaky cas chodil
s notebookem a nabizel klientim moznost videohovort s jejich blizkymi. O to vSak nebyl

takovy zajem, jak ptivodné predpokladal.

Sam Mirek zacal po nékolika mésicich pandemie trpét depresemi. Vyhledal i
pomoc psychiatra. Ten mu do soucasnosti pise léky na snizeni Gizkosti. Miroslav si nyni

neni jisty, jestli u asistencni sluzby chce dal ztstat. Uvazuje o kamaraddové nabidce, kdy
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by rozvazel jidlo z restauraci a vydélal by si tak vice penéz. Nevi vsak, jestli by ho to

bavilo. Ani nevi, jestli chce jesté dale studovat, o cemz pied pandemii vazné uvazoval.

Pti dotazech na to, jak pracovat s klienty v dobé pandemie, co poméaha nebo
komplikuje praci s klienty, byl spise skepticky. Pandemii vnimé témét jako ptirodni
katastrofu, pti které nelze nic systémové koordinovat a tidit. Ma pocit, Ze pii své praci

narazel na bariéru nafizeni a zdkazu, které se nesnazily pomoci klientim.

Jako doporuceni pak uvedl, Ze by bylo nejlepsi pracovat ve stejné formé, jako pred
pandemii, jen s dirazem na pouzivani ochrannych pomucek. To podle néj ale neni mozné,

protoze jsou vSichni zbyte¢né nonstop straSeni hriznymi zpravami v televizi.

Miij thel pohledu na Mirkovu zku$enost

Miroslav vizualné plisobi starSim dojmem, nez ve skutecnosti je. I jeho obleceni
je stylizované spiSe na muze kolem cCtyficitky neZz dvacitky. Jeho mluveny projev vSak
odpovida v&ku. Chvili mi trvalo, neZ jsem si zvykl, Ze jeho mluveny projev zcela

neodpovida jeho vizudlnimu.

Pii svych odpovédich se Casto vracel, k jiz zodpovézenym otazkam nebo vymyslel

dalsi témata. Obcas tedy bylo zapotiebi pfipomenout meritum zodpovidané otazky.

Vyzkumnik: ,,Co Vam v dobé pandemie pomdhalo pri praci s klienty, pripadné co

Vam ji komplikovalo. ,,

Miroslav: ,,haha (pousmadal se) jako oficialné nebo neoficialné? Vedouci by rekla,
ze ja! Ne delam si srandu! Ono hlavni je mit viastni hlavu. Ja nejsem proti ockovani ani
nic. Sam jsem se taky nechal nakockovat (uvedl umysiné a pousmal se). Ale hlavni je se
Ztoho ... (expresivum). Ja to chtél delat stejne, jako Ze nic. Nemam probléem si dat
respirator. Ale casovy limit je nesmysl. Vzdyt to i ty lidi stresuje. Chapu, Ze se boji mezi
lidi, ale my mame vakcinu, respiradtory, tak nevim, pro¢ se na seniory tvarit, Ze nikam
nemuizou. Naopak kdyz piijdou do parku... cerstvy vzduch. Jak se to... Je s tim lékarem a

tim sluncem....

50



Vyzkumnik: ,,4 co Vam v praci pomdhalo konkrétne? (citil jsem potfebu vstoupit do

jeho vypovédi)

Miroslav: ,.Konkrétné? (zamyslel se) Citil jsem prilezitost je konecné naucit Skypovat
(video hovory Skype), vice pouzivat telefony a pocitace. Na co je jim Aligator, kdyz breci,

Ze nevideli vnoucata. Videohovor a je to!*

Vyzkumnik: ,,Dalo by se tedy rici, ze Vam pomdhala vypocetni technika ve

zprostiedkovani socialnich kontaktu klientium?*

Miroslav: ,,No to jsem chtél, ale oni nechtéli. Nebo spis neslo jim to na mym mobilu.

Obcas si i néco blbé zmackli a taky nechtéli ménit mobil. ,,

V podobném stylu probéhl cely rozhovor s Miroslavem. Jeho neustalé ,,legracky,
vtipy a neustalé odklanéni od tématu ptsobily velmi rusivé. Z hovoru pak vyplynulo i to,
Ze mu prace neptfind$i mnoho uspokojeni a neciti se ve svém pracovnim tymu zcela
komfortn¢. Navic m¢l dle jeho tvrzeni konflikt s kolegyni, ktera je kamaradkou vedouci
pracovnice. Obé si pak na néj dle jeho tvrzeni zasedly. I to byl pry jeden z diivodu, pro¢

musel zacit brat 1éky na snizeni izkosti.

Miroslav na mé po cely videohovor piisobil nesousttedéné az rozt€kané a
emotivné. Za kazdou cenu se pak snazil byt vtipny, i kdyZ se to do situace viibec nehodilo.
Neni jasné, do jaké miry se do Miroslavovych odpovédi promitly ucinky (véetné

nezadoucich) uzivanych 1ékti nebo jeho psychického rozpolozeni.

3.1.6 Portrét Eva

Pani Eva je zaméstnand jako socidlni pracovnice obecniho ufadu. Okruh ¢innosti,
které vykonava je velmi Siroky. V ramci svého pracovniho zatazeni pracuje s riznymi
skupinami klienti, ktefi jsou ohroZeni socidlnim vylou¢enim. Majoritni skupinu pak tvofi
praveé seniofi. Naplni jeji prace je poskytovani informaci a socidlniho poradenstvi
vefejnosti. Toto probiha predevsim v kancelafi v urenych ufednich hodinéch. Druhou

¢asti je koordinace socialni prace u klientl zafazenych v podplrném socidlnim programu.
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V ramci této spoluprace se i sama zapojuje do pfimé prace, kdy doprovazi klienty a

pomaha jim mimo jiné i se socialné pravnimi zalezitostmi.

V prvnich fazich pandemie byly z bezpecnostnich divodi za ucelem sniZeni
poctu socidlnich kontaktli utady fyzicky uzavieny. Informativni ¢ast prace tedy probihala
prostfednictvim telefonu. VétSina dotazti byla od klientt, kteti jiz v minulosti byli
s uradem v kontaktu. Mensi ¢ast pak byly hovory obcant, pfepojenych z vratnice, kdy
volajici zadal informace k poskytovanym sluzbam ufadu. Zanedbatelna ¢ast pak byly
telefonaty, smétujicim ke sluzbam, které nebyly ufadem poskytovany a volajici nevéde¢l,
kdo je poskytovatelem. Po vytvofeni riznych informacnich linek s mistni ¢i celostatni

pisobnosti, dotazi ob¢an, kteti nebyli zatazeni v portfoliu pani Evy, razantné ubylo.

O to vice se mohla vénovat svym klienttim, ktefi byli sami zmateni stale novymi
vladnimi opatfenimi. Podle sdéleni pani Evy se pak vzhledem k dal§im aktivitdm Gradu
spektrum ¢innosti pomoci seniortim smrsklo pfedevsim na rozvoz nakupi a roznasku

obédu.

Nedéa se fici, Ze by se pani Eva pfi rozhovoru snazZila o kritiku systému,
upozoriiovala vSak na zasadni jevy, které vnimala jako komplikujici jeji praci pfi
pandemii. Prozitky pani Evy jsem se pokusil vystihnout tak diplomaticky, jak jsem to
Z jejiho vypraveéni vycitil.

Pfi vykonu své prace méla béhem pandemie pocit, Ze je na ni vyvijen tlak ze strany
nadfizenych. Tém vSak toto nevycita, nebot’ podle ni na tom byli obdobné&. Jako ne ptili§
Stastnou pak vidi koordinaci spoluprace a samotnou spolupraci jejiho tfadu a jinych

4

nebyl zde vSak dostatecny politicky zdjem o prohlubovani spolupréace takového druhu.

Podle jejiho doporuceni by bylo vhodné do budoucna piiplavit krizovy plan, ktery
by jasné definoval kompetence, odpoveédnost a zabyval se i efektivitou jednotlivych

opatfeni proti Sifeni ndkazy a taktéz jednotlivych druhli pomoci.

52



Miij uhel pohledu na zkuSenost pani Evy

Pani Evu jsem si vybral z toho diivodu, ze je zaméstnankyni Gfadu. Zajimal mé
uhel pohledu socialniho pracovnika, ktery zna praci s klienty, ale je zaroven ovlivnén i
,ufadem* véetné politického vlivu. Musim podotknout, Ze jsem pani Evu musel z poc¢atku

premlouvat, aby mi poskytla rozhovor.

Po poskytnuti rozhovoru zni byla citit znatna nervozita a byla jedinym
participantem, ktery se zajimal o podobu zapsani informaci pochazejicich z rozhovoru a

vyzadoval néjaké korektury.

Nejvice se pani Eva obavala, aby nebylo mozné zjistit jeji identitu, pracovni i
mistné piislusné misto uradu, ptipadn¢ odkud a jakym zplisobem se zndme. Provedené
korektury se pak tykaly pfedev§im jejiho nidzoru na celou situaci pfipadné nékterych
vyrazu, které by se daly posoudit jako kritika ufadu, nadtizenych nebo celého systému.
Po vzajemné domluvé pak byla vypusSténa cela cast o odménovani a priplatcich za

rizikovou praci v dob¢ pandemie.

Tyto jeji obavy byly tak silné, Ze se pro mé staly hlavnim fenoménem jeji

zkuSenosti.

Po celou dobu rozhovoru jsem z jeji neverbalni komunikace citil uréitou tenzi,
kterou podporovalo peélivé voleni slov. Na rozdil od ostatnich probanda odpovidala jen
na polozené otazky. Témata pfili§ nerozvijela a obCas se vratila jiz k vyicené vété a

upravila n¢jaké slovo nebo ujasnila vyznam, aby nemohl byt zaménitelny.

Zajimavé také bylo, Ze jako jedna z madla se vénovala i ,,pozitivnimu® vlivu
pandemie na svou praci. PfedevS§im v oblasti vyfizeni administrativnich resti a ubytku
informacni agendy a svym zptsobem i navySeni platu ptiplatky a odménami za rizikovou
préci. V kontextu jejiho vypravéni bylo ziejmé, ze je to z toho diivodu vytvoteni prostoru
pro praci s klienty. Ten se ji totiz v letech pfed pandemii ¢im dal vice snizoval, ve
prospéch rozsifeni agendy. Tento tlak byl zplsoben politickymi ambicemi na jejim
pracovisti. Ja jsem to pochopil tak, ze hlavnim pfedmétem prace nebyl klient, ale

politické prezentace rozSifovani sluzeb pro obfany, bez ohledu na funkénost a efektivitu.
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IV. VYSLEDKY

V této casti prace je diskutovano o vysledcich, které se vynofili pfi uziti IPA zitych
zkuSenosti participantti a doporuceni z nich vychazejicich. Tyto vysledky jsou zde pak
ptevedeny do praktického navodu, jakym zptisobem postupovat vV ramci socialni prace se
seniory v dob¢é pandemie Covid-19. Soucasti diskuse je i tivaha o silnych a slabych
strankach této prace. Podstatnou c¢asti je pak i porovnani vystupll vyzkumu této
diplomové prace svysledky jinych obdobnych vyzkuma jak tuzemskych, tak i

zahrani¢nich. Pfi této komparaci pak vyvstavaji nové otazky pro ptipadny dalsi vyzkum
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4 Diskuse

4.1. Jak prozivali icastnici vyzkumu socialni praci v pandemii

Pti zpracovavani fenoméni jednotlivych participantd se indukovaly fenomény,
které byly pro fadu z nich spole¢né. Vsichni z Gcastnikii vyzkumu hovofili o riznych
formach strachu a nejistoté. At uz se tykaly jich samotnych nebo jejich klient. Tyto
pocity jsou vSak v takové situaci zcela pochopitelné, nebot’ se jedna o zcela novou situaci.
Po letech blahobytu a miru by primérného obyvatele stfedni Evropy nenapadlo, ze mize
nastat situace, kterou zname jen z katastrofickych hollywoodskych filmt. Neni tedy divu,
ze se fenomény strachu a nejistoty prolinaly v§emi zitymi zkuSenostmi. Tyto pocity vSak
nepramenili s aplikace socialni prace v dobé pandemie, ale obavou z nakazy, né¢eho

nového, neznamého a nebezpecného.

Zasadnim a také logicky ocekdvanym zjisténim vyzkumu byl fenomén
nevychazeni klientd ven a zakaz navstév, po ,,zobecnéni® tedy nedostatek socialnich
kontaktd. S timto souvisel 1 fakt narustu objemu potiebné pomoci stavajicim klientiim a
ptibyvani novych klientd. Dusledky a zavaznost nedostatku kontaktd seniort si
uvédomovali vSichni participanti vyzkumu. Kazdy z nich se své klienty v této oblasti
snazil néjakym zpisobem aktivizovat. Zvoleny zptsob reflektoval, zda se jedna o socialni
sluzbu poskytovanou v pobytovém zatizeni nebo sluzbu terénni. Vyznamnou roli

samoziejm¢e hrali také zkuSenosti, dovednosti a divtip pracovnika.

V pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb wvolili aktivity alespoil v ramci
uzavieného Kkolektivu daného zafizeni. Toto klientim i pracovnikd ¢astecné pomohlo,
museli se vSak vyrovnavat s ,,ponorkovou® nemoci, tedy stavem vzristajiciho napéti
Vv uzaviené socialni skuping. U terénnich sluzeb byly moZnosti mnohem mensi. Pokud se
nepodaftilo presvédcit seniora k prochdzce nebo pochiizce k 1€kati a podobné, zbyvalo jen
pokusit se zprosttedkovat kontakt za pomoci modernich technologii. Mnoho seniort vSak
nebylo technologickym vymozenostem pfili§ naklonéno, a to ani Vv pfipadé

zprostiedkovani této moznosti socialnim pracovnikem.

Frustrace ze stradani v oblasti nedostatku socialnich kontakti seniort se dle Zitych

zkuSenosti participantii promitlo i do psychického rozpolozeni socidlnich pracovnikd a
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pracovnikll v socialnich sluzbach. Ti nemohli pomoci svym klientim, ktefi stradali a
jejich mentalni, sebeobsluzné i spolecenské dovednosti klesaly. A to za piihlizeni
pracovnikd pomahajici profese, ktefi s touto situaci nemohli mnoho nadélat. Z toho, jak
jsem pochopil Zzité zkuSenosti participanti se domnivam, ze socidlni pracovnici a
pracovnici v socialnich sluzbach byli sekunddrné dotceni nedostatkem socialnich

kontaktt svych klientt.

Polovina participanti vyzkumu hovofila o nedostatku zaméstnanci. Duvody
tohoto nedostatku byly rizné od onemocnéni (v¢etné uvaleni karantény) zaméstnanci,
pres jejich péci o osobu blizkou (déti s doméaci vyukou), az po dlouhodoby nedostatek
zaméstnanct v socialnich sluzbach. Vzhledem ktomu, Ze se socialni oblast potyka
s nedostatkem zaméstnanct dlouhodob¢, neni z provedeného vyzkumu mozné vyvodit
zaver, ze tento nedostatek prameni z pandemie samotné. Nikdo z participantt ani jejich
kolegu nebyl vystaven vysokému riziku nakazy jako naptiklad zdravotnicky personal v
nemocnicich. Je ale pochopitelné, ze pandemie na tento dlouhotrvajici fenomén v socialni

oblasti neméla zadny pozitivni Géinek.

V Zzitych zkuSenostech participantll vyzkumu se vSak objevili 1 pozitivn€ vnimana
témata. Jednim znich byla pftileZitost ke zvySeni pov&€domi seniorii o modernich
komunikac¢nich technologiich. Pouzivani modernich komunika¢nich prostredkli seniory
vSak zavisi na faktorech, jakymi jsou ochota a realné moznosti seniora ucit se novym

vécem, osobnost lektora a samoziejmé technické vybaveni a moZnosti.

Pozitivné pak néektefi participanti vnimali 1 fakt, Ze v ivodu pandemie nastalo
obdobi, kdy se nebylo mozné z diivodu omezeni spoleCenského kontaktu vénovat
standardnim pracovnim povinnostem. V tomto obdobi jim tak vznikl prostor pro

dopracovani zejména administrativnich restl, které tak mohli dod¢lat.

4.2. Shrnuti doporuceni participantii vyzkumu

V ramci doporuceni, jak pracovat v dob¢ pandemie v oblasti socialni prace byly u
vetSiny participantli na prvnim misté ochranné prostiedky. Piedevsim tedy ochrana

hornich dychacich cest. Zajimavym zjisténim vSak bylo, ze spravné uzivani tohoto
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zakladniho ochranného prostiedku, déla fadé klientt z fad seniorti potize. Nejen, zZe je pro
né¢ naro¢né si jej nasadit (zvednout ruce za hlavou do vySky usi), ale vzhledem
k biologickym zménam ve stafi jim gumicky respiratoru nebo rousky za uchem nedrzely

(me&kkeé usni boltce).

Jeden z participantt pak uvedl, ze tyto ochranné pomiicky na tvafich pracovnika
Klienti nesli klienti nelibé (dé€silo je to) a méli problém s rozeznavanim jednotlivych

pracovniki.

Polovina respondentti jako dulezité doporuceni uvedla i o¢kovani proti Covid-19.
Neznamena to vak, ze by ostatni byly proti ockovani. Vzhledem k tomu, Ze se jednalo o

pracovniky ze socialni oblasti byli vSichni participanti sami o¢kovani.

Pti vykonu socialni prace pak doporucovali zachovani klidu, neprohlubovani obav
klientti rozhovory o negativnich dopadech nemoci a pandemie. Rada ugastniki také
uvedla, Ze by pfivitali niz§i informovanost vefejnosti o veSkerém Vv souvislosti
s onemocnénim COVID-19. Vnimali pfemiru debat, reportazi a vyjadfeni znamych
osobnosti, ve kterych staly védecky podlozené argumenty proti nepotvrzenym
dezinformacim. Podle jejich zitych zkuSenosti klienti nebyli schopni rozeznat, které
informace jsou ovéfené a které ne. Casto pak podléhaly i informacim &i dokonce natlaku
ze stran svych ptibuznych a znamych v otdzkach ockovani a nebezpecnosti onemocnéni

COVID-19. Otazkou je, jestli tato nejistota neptispéla ke spole¢enskému distanci seniort.

Jako zéasadni pak uvadéli nutnost znovu zaclenéni klientd do aktivit a
spoleCenskych kontaktti, které provozovali pifed pandemii. Jakymi byli naptiklad kluby
pro seniory, prochazky a jiné zajmové aktivity. Dale byly pro zachovani spolecenskych

kontaktl alespont v ramci skupiny seniord, ptibuznych a zndmych.

V neposledni fadé pak také uvadéli, Ze by uvitali lepsi informovanost a organizaci
Vramci vykonu socidlni prace. Nebot se setkavali s protichidnymi informacemi,
omezenimi a doporucenimi, které vydavali zdrovenn Ministerstvo zdravotnictvi, MPSV,
Hygienické stanice a vlada. Zajimavosti je, ze ve zkoumaném vzorku nedostate¢nou

koordinovanost pocitovali pouze terénni pracovnici.
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Pii vykonu socialni prace v pandemii by tedy pracovnici méli postupovat

nasledovné:

- dasledné¢ dodrzovat pouzivani ochrannych prostfedkt. Jednak z davodu
minimalizace pfenosu viru a jednak pro zvyseni psychické pohody klienta.

- edukovat klienty v pouzivani ochrannych pomucek a hledani takovych, které
dokazou sami efektivné pouzivat.

- pracovat s klientem takovym zpiisobem, aby mél dostupné sluzby v €O nejveétsi
mife, jako pifed pandemii. Tedy zbyteéné neodkladat jinak bézné a potiebné
¢innosti (napi: 1ékarské vySetieni, rehabilitace a pod) na dobu, kdy pandemie
ustoupi.

- podporovat seniory V aktiviza¢nich aktivitich a socialnich kontaktech
Vv maximalni mozné mife pro danou situaci

- podporovat a edukovat seniory v komunikaci za pomoci modernich technologii
(neopomenout, jestli ten, s kym chce senior komunikovat sam dostateéné ovlada
tyto technologie)

- neprohlubovat , katastrofizaci® situace. V piipadé rozhovoru o aktualnim déni
hovofit jasn¢, uvadet fakta a moznosti, nepolemizovat o neovérenych informacich

a dezinformacich.

4.3. Silné a slabé stranky diplomové prace

Siln¢ a slabé stranky této prace zacaly vyvstavat hned od pocatku zpracovavani
témata této prace. Mezi silné stranky bych na prvnim misté uvedl hluboky vhled do
aktualniho a bezprecedentniho tématu — socialni prace v dobé koronavirové pandemie
tak, jak jej prozili socidlni pracovnici a pracovnici v socialnich sluzbach v ramci vlastni
zité zkuSenosti. Na tuto stranku se vSak da pohlédnout 1 z opacného uhlu pohledu, tedy
jako na slabou stranku, nebot’ prozatim neexistuje dostatek podobnych tuzemskych a
zahrani¢nich vyzkumi a prament, ze kterych by bylo mozné Cerpat a porovnavat data.
Vysledna data je mozné porovnavat a ovérovat jen S omezenym poctem praci, vyzkumd,

literatury a jinych prament.
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Mezi dalsi stranky s moznou dvoji polaritou bych uvedl vybér participanti
vyzkumu. Jako silnou stranku by bylo mozné vnimat to, ze byli osloveni ucastnici
vyzkumu, ktefi s vyzkumnikem jiz méli nastaveny komunikacni kandly a bylo o nich
znamo, ze se aktivné podili na poskytovani socialni prace seniorim v dob¢ pandemie a

m¢éli relevantni zkuSenosti pied vypuknutim pandemie.

Slabou strankou této prace je pak nepochybné ochota (neochota) participanti
sd€lovat negativni zkuSenosti s praci v pandemii, ptipadné sdélovani kritickych pohleda
na fungovani jejich sluzby, vladnich nafizeni a jejich vlastnich nazortt na COVID-19

vzhledem k znamym informacim i dezinformacim.

Slaba stranka této prace by pak mohla spocivat i v emo¢nim nastaveni nékterych
participantl. Jejich celkovému psychickému stavu a projevim profesniho vyhoteni.
Minimalné u jednoho tcastnika vyzkumu je mozny i vliv psychofarmak na jeho vnimani
zité zkuSenosti. Neni vSak jasné, zda celkové ne moc dobré emocni a psychické
rozpolozeni Gcastnikd vyzkumu souviselo s jejich vybérem nebo vlivem pandemie na

pracovniky poskytujici socialni praci.

V souvislosti silnych a slabych stranek je nutné zvazit i osobnost vyzkumnika a
tim, jak zpracovaval a zachazel se ziskanymi daty. Do interpretace vysledki se tak mohly
promitnout zkuSenosti vyzkumnika jako odborného lektora vzdé€lavacich kurz pro
socialni pracovniky a pracovniky v socidlnich sluzbach, terapeuta, osobnostniho kouce a

vlastni zkuSenostmi s praci s cilovou skupinou seniord.

4.3. Komparace dat vyzkumu S obdobnymi vyzkumy

Jak jiz bylo feceno Vv ptedchozim textu, vzhledem k tomu, ze pandemie Covid-19
je novym a stale zivym tématem, neni k zhodnoceni vysledki vyzkumu této préce
dostatecny pocet prament a studii se kterymi by se tyto mohly komparovat. Stejn¢ jako
tato diplomova prace se zainaji objevovat i jiné ,,prikopnické* prace, zabyvajici se nove

vzniklym tématem pandemie viru Covid-19 ve vztahu k socialni praci a seniorim vibec.

Ze zahrani¢nich zdrojl je mozné vyuZit n€které ¢lanky, ¢i védecké studie, avSak
je zapotiebi pocitat s odlisnostmi V socialni praci se seniory, poskytované u nas a

V zahrani¢i.
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Napftiklad Fuchsova (2022) ve své praci Terénni socialni prace a jeji specifika pii
praci se seniory, V ¢asti Pandemickd opatieni a jejich vliv na socidlniho pracovnika uvadi,
7e 7 ze 13 dotazovanych terénnich socialnich pracovnikii uvedlo, ,,Ze jako nejvétsi zménu
vnimaji zvySenou psychickou zatez pri vykonu své praxe a tim zapricinény stres, vycerpani

a pocit unavy.” (Fuchsova, 2022)

Dale pak uvadi, ze izolace seniort, vzhledem Kk vladnim nafizenim tykajici se
pandemie (konkrétné zdkaz navstév a omezeni socidlniho kontaktu seniort) vedla
K hor§imu psychickému a fyzickému zdravi seniord a dle respondentti jejiho vyzkumu
dochazelo i k vyssi umrtnosti klientti (nejednalo se vsak o umrti na onemocnéni Covid-

19).

V otazce informovanosti a nakladani seniort s informacemi ohledné Covid- 19
pak uvadi: ,,Dvé informantky jako znacné negativum vnimaly i masmédia, které celou
situaci komplikovala a namisto poskytovani adekvdtnich informaci Sirila strach a velké
napéti. Jelikoz je pro mnohé klienty televizni médium jedinym moznym spojenim s okolnim
svetem, dochdzelo k velkému chaosu, zdéseni a demotivaci pri spoluprdaci s terénnimi

sluzbami.“ (Fuchsova, 2022)

Autorka identifikuje 1 pozitivni zmény pandemie Covid-19 na terénni socidlni
praci se seniory. I kdyz 8 z 13 ucastnikii vyzkumu uvedlo, Zze zadna pozitiva pandemie
nepocitili. U dvou participantt ze 13 jako pozitivum vnima zvyseny zéjem o komunikaci
prostiednictvim novych technologii a uceni se s nimi zachazet. Dale pak pozitivné
hodnoti vétsi semknutost rodin socidlnich pracovnikll a stejné tak i pracovnich tymu

téchto pracovniki.

Zajimavym srovnanim jsou i vysledky Rychtecké (2021), kterd ve své praci:
Kvalita zivota seniori v domovech pro seniory v dobé pandemie covid-19 a zakazu
navstév, zkoumala mimo jiné dopad zdkazu navstév v prvni a druhé viné onemocnéni
Covid-19 zvlast. V piipadé prvni viny Covid-19 byl ve zkoumaném zatizeni bran zakaz
navstév pozitivné, jako ochranné opatieni. Které seniofi vnimali jako svou ochranu. U
druhé viny pandemie mélo stejné opatieni zasadné negativni dopad na psychicky a

zdravotni stav senioril. (Rychtecka, 2021)
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Autorka dale uvadi, Ze zafizeni, ve kterém probihal vyzkum v priabéhu pandemie
samo aktivn¢ nabizelo klientiim moznost zprostfedkovani videohovort s jejich blizkymi.
Této moznosti vSak dle autorky vyuzivali seniofi jen minimalné. I kdyz ti, ktefi se takto
se svymi blizkymi vidavali alespon pies videohovory se citili mnohem 1épe. Sami pak
zadali persondl o zprosttedkovani videohovorti v dobé, kdy se psychicky necitili dobie a

upadali do depresi a $patné nalady. (Rychtecka, 2021)

Ze zahrani¢nich autori ve svém clanku pro cCasopis Cogent Psychology
Afomachukwu Okafor uvadi, ze pandemie Covid-19 zhor$ila psychickou a socialni
pohodu a situaci klientli socialnich sluzeb. Dale pak uvadi, ze je v dobé pandemie
nedostatek socidlnich sluzeb (Okafor, 2021)

O skodlivém vlivu omezeni socialnich kontaktti na seniory hovoti ve svém ¢lanku
pro ¢asopis Geriatric Nursing i Kadriye Sayin Kasar, ktera uvadi, ze izolace seniort
v dobé¢ pandemie vede k razantnimu zhorsSeni kvality zivota seniorll. Zaroven zduraziuje,
Ze socialni izolace mezi seniory je ,,Zavaznym problémem verejného zdravi, ktery zvysuje
riziko kardiovaskularnich, autoimunitnich, neurokognitivnich a dusevnich problémii.
Uvadi, Ze socidlni izolace se neimérné dotkne starSich jedinct, zejména téch, jejichz
jediny socialni kontakt je mimo domov, a Ze seniofi, kteti nemaji Zadné blizké ptibuzné
nebo pratele, jsou vice sami, izolovani nebo mimo dohled a jsou vystaveni velkému

riziku. (Kasar, 2021)

Nutnost udrZeni socialniho kontaktu seniorti uvadi i ¢lanek Liory Bar-Tur, ktera
se opird o program emoc¢ni podpory senioriim, provozovany Izraelskou gerontologickou
spolec¢nosti. Ta ma zna¢né zkusenosti s telefonickou emoc¢ni podporou seniorti v dobé
pandemie Covid-19. Bar-Tur apeluje na tviirce socialnich a gerontologickych politik, aby
se zam¢éfili na socialni potfeby seniorti a vyvinuli G¢inna feseni podpory na dalku jako
ulevu pro osamélé (doma izolované) seniory. ,,Emociondlni podpora na dalku mize
nahradit osobni setkani a snadno a rychle oslovit mnoho starsich dospélych, kterym by

se jinak podpory nedostalo.* (Bar-Tur, 2021)

Z vysledkii vyzkumu této prace a srovnanim dohledatelnych tuzemskych a
zahrani¢nich vyzkumi vyplyva, Ze nejzasadnéjSim fenoménem v pandemii Covid-19 pii
socidlni praci se seniory je nedostatek spoleCenskych kontaktl. Po nebezpecnosti

samotného onemocnéni Covid-19, je pro zivot seniorti nejrizikovejsim fenoménem
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nedostatek socialnich kontaktt, ktery vede ke zhorSeni jejich fyzického i psychického
zdravi. Z tohoto se da analogicky vyvodit, ze se timto snizuje kvalita a délka zivota
senioru. Jedna se tedy o0 sekundarni dopad Covid-19 na seniory, bez ohledu na to, zda se
onemocnénim nakazili. Jedna se v8ak o piedpoklady, které by mohly byt namétem dalSiho

vyzkumu.
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Z7avér

Cilem této prace bylo primarné¢ zmapovat socialni praci se seniory v dobé
pandemie. Zjistit pfipadné rozdily mezi poskytovanim socialni prace v pandemii a pted
ni a nalézt praktickd doporuceni aplikovatelna v praxi. Toto mapovani probihalo za
pomoci polo strukturovanych rozhovori se socialnimi pracovniky a pracovniky
Vv socialnich sluzbach, tedy témi, ktefi socidlni praci poskytuji. Zjisténa data pak byla
zpracovana prostfednictvim interpretacni fenomenologické analyzy. Byly vytvofeny
portréty jednotlivych participanti vyzkumu véetné toho, jak jejich zitou zkuSenost chépal
vyzkumnik. Na zaklad¢ zjiSténych dat vyvstaly obecnéj$i fenomény, se kterymi se pii
praci se seniory museli participanti vypotadavat. Z téchto jejich zitych zkuSenosti pak
vzesla doporuceni a naméty, které reaguji na limity a moznosti se kterymi se pii praci se
seniory v dobé pandemie setkali. Vysledkem téchto doporuceni je prakticky navod, jak

postupovat pti socialni praci se seniory v dobé pandemie.

Ze zavéru vyzkumu je patrné, ze atmosféra v obdobi pandemie byla piehlcena
strachem a nejistotou. V téchto podminkach pak socilni pracovnici a pracovnici v Soc.
sluZzbéch narézeli na metodologickou nejednotnost v poskytovani socialni prace v dobé
pandemie, protichidnym informacim a doporucenim ze strany statnich organt. Jako
komplikaci pak vnimali 1 ¢asté zmény vladnich nafizeni a neustalé propirani pandemie,
v mediich. Zasadnim problémem pro socialni praci se seniory se ukdzal nedostatek
socialnich kontaktii a aktivit seniord. Ackoliv volili rizné strategie s ohledem, zda je
sluzba poskytovéana v pobytovém zatizeni nebo se jednalo o sluzbu terénni. Tento fakt se
negativné promitl do kompetenci seniord, jejichz sebe obsluznost, psychicka 1 fyzicka
kondice nepochybné klesly. Vyse uvedené pak prispélo k hor§imu psychickému
rozpoloZeni samotnych socidlnich pracovnikd. V ramci doporuceni pii socialni praci se
seniory v dobé pandemie, se pak vSichni participanti shodli, Ze je zapotiebi podpofit
psychickou pohodu seniorti a pracovat s klienty takovym zplsobem, aby zistaly

zachovany aktivity a socialni kontakty v maximalni mozné mire.

Ziskand data od Sesti participanti vyzkumu potvrdila nékteré ocekdvané
fenomény jako napiiklad nedostatek socialnich kontaktti v dobé pandemie. Stejné tak

identifikovala i neocekavané fenomény jako naptiklad fyzicka neschopnost fady seniort
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spravné uzit zakladni ochranny prostiedek dychacich cest tedy respirator (FFP2). I kdyz
se tada zjisténi shoduje nebo je podobna zjisténim jinych autori, neni mozné na
takovémto malém zkuSebnim vzorku vyvozovat obecné fenomény a pravidla tykajici se
vSech seniori jez jsou objektem socialni prace. Pro relevantnéjsi vysledky by bylo
zapotiebi rozsahlejsiho vyzkumu s §ir§i zakladnou participantti vyzkumu (alesponi 100
participantl). Vhodny by byl i vétsi pocet vyzkumniki s cilem minimalizovat osobnostni

zaujeti vyzkumnika v rdmci zkoumaného tématu.
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Prepisy rozhovori

Prepis rozhovoru Albert:
V: Dobry den Alberte, zdravim vas!
P: Dobry den!

V: Jesté bych jednou piipomnél, Ze jsme se dnes seSli za Ucelem rozhovoru k mé
diplomové praci. Rozhovor bude nahravan. Na zékladé tohoto rozhovoru bude vytvoren
zapis, ktery pak budete mit moznost autorizovat, a pokud byste chtél néco zmeénit,
ptipadné vypustit je to samoziejmé mozné. Souhlasite tedy s tim, co jsem uved|.

P: Ano souhlasim.

V: Nejdfive bych vas pozadal, abyste mi fekl néco o sob¢ a o své praci. Co délate, s jakou
cilovou skupinou Klienti spolupracujete, jaké aktivity vykonavate s klienty, jaké pro
Klienty.

P: Jmenuji se Albert ... je mi 38 let mam Zenu a 2 déti. Rad jezdim na kole, dé€lame si
rodinné vychazky do ptirody. Casto s Zenou i détmi chodime na tiry. Nejrad&ji mame
hory, a to ty Ceské, ale radi si vyjedeme i do zahrani¢i. Mame 2 psy, takze co se tyka
vychazek, tak nam pohyb urcité nechybi. Navic se jako rodina snazime Zzit v relativnim
souladu s pfirodou. Ne Ze bychom byli né&jaky hippie, ale snazime se co nejméné
zasahovat do ptirody a pfirodnich zdroji. Mezi mé konicky kromé& pohybu patfi take joga,
zajimam se o vychodni filozofii, ¢teni a v neposledni fadé samoziejmé rodina a déti.

Co se tyka mého zaméstnani, pracuji jako socialni pracovnik. Konkrétné aktualné jako
terénni socialni pracovnik.

V: Rikate aktualng, jak dlouho pracujete jako socialni pracovnik?

ey e

pozicich.
V: Jaka je vaSe napln prace nyni?

P: Momentalné plisobim de facto jako psychosocialni pracovnik. Dochazim za klienty do
jejich piirozeného prostiedi. Re$im s nimi téméf ve. Od jejich aktualni rozpoloZeni,
zdravotni zalezitost, pomaham jim i S béznymi obcanskymi zalezitostmi (doklady,
socialni davky, platby, a vlastné vechno s &im potiebuji pomoci). Casto fesime i
mezilidské vztahy. Ne Ze by se se mnou radili, jak maji postupovat, ale spise se potiebuji
s n€kym vypovidat. Podélit se s n€kym o to co je trapi. Nékdy potiebuji ujistit, Ze to, jak
se citi, je v pofadku. Ale taxativné vymezit se to vSechno nedd. KdyZ vidim, ze klient s
nééim potiebuje pomoci, nejlépe kdyz o tom sam zacne, tak mu nabidnu moznosti a on Si
z nich sam vybere, jakou cestou a jakymi tématy se budeme vydavat a zabyvat. Ja pfi
vykonu své prace nevystupuji jako odbornik, ktery vSe vi a zna, ale jako nékdo, o koho
se klient mtze opfit de facto jako o partnera pfitele, nékoho ke komu muize mit diveru.

Ve: Jak jste tuto vasi pracovni ¢innost proZival v pribéhu pandemie covidu?

P: To byla samoziejmé Gpln¢ jina situace. TO §lo spoustu standardni prace stranou. Byla
to dlouho trvajici krizova situace, ve které jsme se soustiedili se svymi klienty, pfevazné
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na zakladni zivotni potfeby. Hlavné tedy nakupy, 1€ky a lékatské prohlidky, pokud byly
ochotni.

Vv: Jestli tomu spravné rozumim, tak fikate, ze se v prubéhu pandemie napli vasi pracovni
¢innosti zmeénila?

P: Samoziejmé, a to uplné od zaklad.
V: Mohl byste tedy popsat, jak probihala vase prace v dobé pied pandemii?

P: Samoziejmé. To bylo tplné néco jiného. S klienty jsme si s lehkosti povidali o riznych
veécech a tématech, které aktualné tesili. ObcCas jsme nardzeli 1 na néjaka spolecenska
témata. Snazil jsem se je aktivizovat v ¢innostech v do kterych by se sami asi uplné
nepustili. Ne Ze bych je nezajimali, nebo by na né neméli, ale proto Ze pii nich potiebovali
néjakou podporu. Nékteri potfebuji pomoc napiiklad i se svymi fobiemi. M¢l jsem
Klientku, ktera méla strach z otevienych prostor a my jsme spolu délali rizné nacviky.
Také jsem klienta, ktery nebyl schopen vyjit ven. Kdyz vidél ze proti nému po chodniku
jde tieba i malé dité, zménil trasu. Po pil roce povidani byl schopen jit i sam nakoupit
drobny nakup. Jo to prosté upln¢ néco jiného. Takové ty véci jako néco nakoupit, potidit,
nebo vyfidit byli spiSe okrajové. Co se tyka toho vytizovani, byl jsem spiSe jako
doprovod, tedy pied pandemii, po pandemii nebo respektive v pandemii jsem byl tim
hlavnim kdo to vyfizuje.

V: Tak mi prosim popiste, jak probihala vase prace v dob¢€ pandemie.

P: Ten zacatek pandemie byl v podstaté dost désivy. Nikdo nevédél, co se déje, co je to
za nemoc, jak se 1écCit, jak se proti tomu branit. Nasi klienti 1 my jsme potadné nevédéli,
jak postupovat. Nastésti jsme méli ochranné pomucky dychacich cest, myslim tim
respiratory, protoze jsme si je né¢jakym zpisobem zajistili sami. Navic tim, jak se klienti
obavaly nakazy a smrti z této nakazy, protoze v tehdej$i dobé byl pro jejich vékovou
kategorii koronavirus velmi smrtelny k odmitali téméf vychazet ven. Nejen vlastné to.
Nechtéli ani nikoho poustét do bytu, ani otvirat dvefe. Casto se stavalo, Ze jedinym, s kym
méli n¢jak jaky mezilidsky kontakt jsem byl ja ptipadné listonoska s diichodem. Ale byly
samoziejmé 1 vyjimky, ktefi se nechtéli nechat omezovat. Téch bylo jen par. Takze
hlavnim tématem byly nakupy a léky. Lékaii vypisovali pouze recepty samoziejmé
elektronické, s ¢imZ maji mi klienti relativné problém, protoZe fada z nich nem4 ani
chytry telefon, tudiZ se jim tyto recepty Spatn€ vyzvedavaji. VSechno ostatni §lo prosté
stranou. Tim myslim 1 povidani a feSeni zavaznych témat. Naptiklad i1 rozpracovanych
kdy mam klienta ktery teSil problémy v rdmci rodiny. Do toho pfiSel covid a vSechno
uplné padlo. Od té doby uz se klient k tomuhle tématu nikdy nevratil, a to ptivodné uvedl
jako dulezitou oblast pfi individualnim planovani.

V: Dékuji to je dost podrobné. Vratil bych se tedy k tém ¢innostem, které jste pro své
klienty v pribéhu pandemie vykonaval.

P: Tak to vlastn¢ byly tedy ty nakupy, léky, ptfipadné vyfizovani pfinaSeni odnaseni
néjakych dokumenti, formulait, posta a podobné. Klienti na doporuceni nevychazeli,
bali se vitbec opustit svij byt a jakékoliv dals$i véci s nimi nebyly mozné. Klienti se
chovali, jako by byl venku otraveny vzduch, coz tak néktefi opravdu i chapali.
Samoziejmé jsem se na zacatku pandemie pokousel s nimi nejen o celé té situaci, ktera
zrovna vznikla hovorit, ale jejich predeslych tématech. Bohuzel jsem se nesetkal s velkym
zdjmem. Ono to samoziejmé bylo logické, protoze jsme se u nich nechtéli dlouho
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zdrZovat, a sami seniofi mi klienti byli z mé pfitomnosti v prvnich tydnech pandemie dost
nervozni. VEédéli totiz Ze chodim mezi lidi do obchodi a tak dale. A tehdy se
doporucovalo minimalizovat spoleenské styky a kontakty. Proto jsem se pokousel s nimi
navazat komunikaci prostfednictvim telefonu. TakZe to vypadalo tak Ze jsem nejdiive své
klienty obvolal, zjistil, co potfebuji, ¢im se chtéji zabyvat. Pak jsem je rozdélil podle
skupin, ti co potiebovali nakoupit, tak jsem jim nakoupil, ti ktefi potfebovali néco vyfidit,
tak jsem jim to pomohl vyftidit. Co se tyka spoleénych rozhovort, snazil jsem se s nimi
povidat si prostifednictvim telefonti ten maji nastésti vSichni, ale nesetkal jsem se s velkym
ohlasem. Byli dost v tenzi, nebylo jim do feci, chtéli to prosté jen pieckat.

V: Jak jste prozival pandemii a takovyto zptsob prace?

P: No nebylo to nic jednoduchého. Spoluprace s klienty se omezila na donasku, tvofila
vlastné vétSinu pracovni naplné v pribehu pandemie se ptidaly i néjaké nutné doprovody
k 1ékafi, ale i tak jsem se citil spiSe jako hruba pracovni sila a nakup¢i, a ne jako
psychosocialni pracovnik. Navic jsem musel hlidat ¢asovou dotaci na jednotlivé klienty.
Protoze nejsme od klientl placena socidlni sluzba, nybrz jsi pro klienty pracujeme
zdarma. Tim padem je tieba pohlidat, aby rozd¢leni Casu a energie bylo mezi klienty
néjakym zpiisobem spravedlivé. Nejvice mé praveé prekvapilo, Ze nechtéji konverzovat,
alesponl prostiednictvim telefonu. Vlastné by se dalo fict, Zze kromé jedné padesatileté
klientky po transplantaci orgénd, nemél nikdo o psychickou podporu nebo povidani
nemél nikdo zdjem. To jsem bral trochu i osobn¢ a fesil jsem to na supervizi. Ale uz to
mam zpracované, chapu, Ze pro lidi na sklonku zivota takovyto zasah byl velmi Sokujici,
a proto se takto i chovali.

V: Jaké sluzby a zptisob spoluprace v socialni oblasti seniofi v dobé& pandemie postradali?
Piipadn¢ jaké nepostradali?** Jakym zpiisobem je mozné eliminovat negativni dopady na
socialni praci se seniory v dob¢ pandemie?

P: Jim chybélo v podstaté¢ vSechno, hlavné zivot! Neméli v podstaté Zadny mezilidsky
kontakt, ztratili veskeré aktivy ty, které jim mohly pomahat v rozvoji a v udrzeni jejich
kondice, jejich psychického i fyzického vyvazeni. Sedéli doma u televize koukali na
pocty nakazenych a zemielych. Mam i jednoho klienta ktery si vytvoril specidlni sesit a
tam si zapisuje statistiku a tidaje nejen z Ceské republiky, ale z celého svéta. Informace a
pocty neustédle srovnava s Citd a vytvoftil vlastni progndzu a pfirovnava soucasnou situaci
nebo pfirovnaval situaci koronavirové pandemie s apokalypsou — se soudnym dnem.
Samoziejmé ani pofadné nechapali ty informace, které se k nim dostavaly
prostfednictvim médii, tiskovych konferenci politikd, které jim fikali jejich vlastni 1ékafi.
Rozhodné jim nepfidali ani ¢asté zmény téch vladnich natizeni,jakym zptisobem se ma
¢lovek chranit. Co je dovolené ,co je zakazané, a tak dale. Bylo to to to opravdu velmi
nejasné pro normalniho socialné zdatného dospélého Cloveéka, natoz pro seniora. Nekteti
tieba nepochopili a nedalo se jim ani vysvétlit, pro¢ nejdiive stacilo mit doma vyrobenou
rousku z &ehokoliv. Cehoz se i ucastnili a spoleéné to §ili i pro ostatni. A potom se to
zmé&nilo na respiratory irovné FFP 2 které jest¢ doporucovali po kazdém pouziti vyhodit.
Rada z nich v tom vydé&la imysl, jak prodat néco co je drahé, neZ pouzivat to co si mohou
doma sami vyrobit.

V: Je néco, co by vam v prubéhu pandemie pomohlo (usnadnilo) praci s klienty?

P: Lepsi ptistup l1ékara!
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V: Mohl byste to vice rozvést?

P: Bohuzel kazdy jim fikal néco nejen troSicku jiného ale uplné néco jiného. Ta
nejednotnost 1ékarské obce byla pro klienty velmi tézko stravitelnd. Na jedné strané byly
1ékafi, kteti kovid bagatelizovali a na druhé strané 1ékafi, ktefi z nemoci méli az piilis
velky strach, a ten pfenaseli na své pacienty, tedy mé klienty. To se samoziejmeé tykalo
jak preventivnich opatfeni, tak nasledné¢ i oCkovani a celé dalekosahlé debaty o ném.

V: Bagatelizovali koronavirus a o¢kovani nebo opatieni?

P: Vlastn¢ tak néjak vSechno. Zazil jsem ruzné piipady raznych 1ékaita Sami klienti se na
me obraceli s tim, Ze nevi, cemu vlastné maji vétit. Nebylo to jen o bagatelizaci ale i o
premife veskerych informaci. VSude bylo spousta informaci, ale fada lidi s nimi neuméla
zachazet. Na za¢atku pandemie jsme byli vSichni trochu Sokovani. Bylo to néco nového,
nezndmého, désivého. Novodoby mor! Vezméte si seniora, ktery si zapne televizi a vidi
debaty o Covidu, pocty zemielych u nas, ve svété — to jsou miliony a v piipadé seniort
se bavime o lidech, kteti byli od détstvi straseni druhou svétovou. Oni maji pfedstavu, co
jsou miliony mrtvych. Neni to pro né abstraktni! Pfepne, vidi demonstraci proti
opatienim, o kterych na pfedchozim kanélu hovofili jako o nezbytnych. Pak jde na
rehabilitaci, kde sestra nema respirator a fekne mu, ze je to stejné zbytecné, a pak se ma
jit podruhé naockovat. V momenté, kdy se rano fesi soud o zruSeni opatieni a vecer je
ministerstvo vyhlasi znovu jinym zptsobem. Jsou to sice spravné demokratické postupy,
ale bez vétsiho nadhledu a pochopeni ... . A jednoznacné se to vyiesit nedd. Klienti trpi
a bohuzel budou trpét déale. Muzeme jim zkouset alespont trochu ulevit, ale ...
(pousmani/asklebek) Vidite a uz tady mame ALE....to uz asi neni tfeba nic dodavat.

V: Co byste doporucil pii praci se seniory v koronavirové pandemii?
P: Myslite jako 1ékai novinai nebo socialni pracovnik?
V: Myslim jako socidlni pracovnik.

P: Urcité disledné dodrZzovani ochrannych prostiedki. Ale jak fikam, u seniord to neni
jednoduché, protoze jim rousky a respirdtory Casto nedrzi kvili mékkym chrupavkam.
Hlavné by to chtélo n&jakou jasnou koordinaci a metodiku, jak pracovat s klienty seniory
v takovyhle nestandardni situaci. Bylo by podle mého nazoru vhodné zachovat alespon
jednotlivé ve svém vlastnim bydleni oddéleni od ostatnich, aby nebyly ruseny kluby pro
seniory a dalsi aktivity a rozvojové aktivity které jsou pro udrzeni si schopnosti klientti v
pokrocilém veéku velmi dulezité. Také by bylo dobré néjakym zpiisobem ttidit informace,
které jsou sifeny médii, aby nedochézelo k situacim, kdy novinaii 1ékafi a politici fikaji
vSichni néco jiného.

V: A v ramci socialni prace?

P: To hlavni je zachovat klid. Ja sam jsem béhem pandemie zkousel rizné ptistupy. To
vzdycky bylo nejlepsi snazit se néjakym nejnormalnéjsi tim zptisobem fungovat tak jak
by ten klient fungoval v bézném zivoté, kdyby pandemie nebyla. To znamena hlavné
chodit k 1ékaiim na preventivni prohlidky, mit dostatek pohybu, prochazky aktivné se

podilet na sebeobsluze naptiklad i nakupovani, vidat se s blizkymi a s ptateli.

V: Jaké doporuceni pro vykon socialni prace v pandemii byste uvedl]?
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P: Pfi pandemii koronaviru je zapotiebi chranit seniory pfed negativnimi vlivy vnéjsiho
svéta, a ne pred celym vnéjSim svétem, kterého jsou nedilnou soucasti.

V: Je néco k ¢emu byste se v ramci naSeho tématu chtél jesté vratit nebo néco co byste
chtél jesté doplnit?

P: Uz asi ani ne. Myslim, Ze jsem vam toho fekl vic, nez jsem si myslel, Ze o tom vim.
(smich)

V: Dobra Alberte, ja vam velice dékuji za velmi pfijemny rozhovor.

P: Neni za¢, rado se stalo.

Prepis rozhovoru Miroslav

V: Dobry den Miroslave, dékuji vam, Ze jste souhlasil s dnesnim rozhovorem k tématu
socialni prace v dob¢ koronavirové pandemie, ktery slouzi jako vyzkumny rozhovor pro
mou diplomovou praci. To, co se ziskanymi daty budu délat a jakym zplisobem na né
muzete 1 reagovat a seznamit se s nimi jsme si uz fekli v predchozi komunikaci pokud
nemate zadnych dalSich otazek tak bychom se mohli rovnou pustit do dila.

P: No jasn€ v pohod¢. Neni problém.

V: Na tvod bych vas pozadal, abyste mi ekl néco o sob¢ a o své praci. Co délate, s jakou
cilovou skupinou klientd spolupracujete, jaké aktivity vykonavate s klienty, jaké pro
Klienty.

P: No tak jmenuju se Mirek, mam maturitu. Nemam manzelku ani p¥itelkyni ani déti. Ziju
s mamou. a pracuju jako asistent. Jako socialni asistent nebo jako pecovatel se da fict.
Pracuju hlavné se starejma lidma. Ona to mama taky déla pravé. Mam to pfes ni.

V: Mite né&jaké konicky, zaliby?

P: Tak normalné. S kamosema hrajeme online strategie, hrajem i magicky (sbératelské
herni karty), chodime do kina. Takovy bézny véci.

V: Co byste mi fekl k vaS§emu zaméstnani na pozici osobniho asistenta?

P: No ja jsem to hned zacal po maturité. vlastné po prazdninach, jak byla maturita, tak po
prazdninach, protoze oni mé vzali hned, ze jsem mél zkuSenosti s tatou. Tata byl
nemocnej, uz kdyz jsem chodil na stfedni a ja mamé pomahal. Takze to jsem, to jsem, ji
pomahal. Nejvic ten posledni pulrok, protoze to byl pak uz tplnej lezak. Takze mé vzali
ze jsem mél ty zkusenosti a udélal jsem si u vas ten kurz na toho, toho pracovnika v té, v
té socialni oblasti. A ted’ uz to vlastné délam 4 rokem. Ale uz mé to moc nebere. Uvazuju,
ze pjdu s kdmosem rozvazet Wolt. Vic to nese a nikdo neprudi.

V: Co bylo naplni vasi prace s klienty, pfed vypuknutim koronavirové pandemie?

P: My méame takové jako heslo nebo tak né&jak ze klient plati ¢as a urcuje tu pracovni
napln. TakZe jako vlastné vSechno.

V: Jaké konkrétni ukony jste délal s klienty?
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P: Fakt v§echno, co potfebujou. Nékdy tfeba néco nakoupit, nebo néco vytidit, nebo jsme
nekam $li nebo tak néjak celkove vSechno, €0 potiebovali a neuméli, nebo jim néjak jako
neslo nebo tak. Jako j& nic nehrotim. Jako co dé€lat nebo Ze to je o 5 minut dyl nebo min
nebo, Ze ptijdu pozdéji o 10 minut tramvaji. To je jasny ne, kdyZ je zacpa, ze piijdu
pozdgji. Ale potom tam samoziejmé zase jako sem o to dyl, ze jo. Jako i dyl, nez by to
bylo ta nahrada. To mi taky vytykali.

V: Hradi klienti spolupraci s vami?
P: jo jo to je to 130 na hodinu.

V: Jak klienti reagovali na to, ze jste tieba pretahl a oni museli hrad¢ vice, nez byl
napiiklad domluveny ¢as?

P: Ne to ja tam jsem dyl, ale napiSu si tfeba jenom hodinu. Nebo jako to, kolik mé&li
domluveny. Je to pravé byl i ten problém, jak na mé Zalovala ta kolegyné. To byl celkem
humbuk, ze se tomu muselo Fesit | Svedenim. Tam byl praveé problém Ze jsem 1 panovi
Sel pomoct, 1 kdyz jsem nebyl v praci. To bylo totiz o vikendu a on m¢ volal a nemél
zadnou asistenci a do pondélka bylo daleko Ze jo. No tak ja jsem mu néco koupil a on
potom ... se na to piislo, Ze tam chodim, protoZe on taky volal druhej tejden i kolegyni,
protoze se m¢& nedovolal. My se tam stfidame a vona jako mu nechtéla pfijit no. Pak to
jako zjist'ovali i u ostatnich klientl a bylo z toho velké hal6. A nechépu, pro¢ ja jsem po
nikom nic nechtél, a to byla jako moje véc. Oni totiz mysleli, ze si to kasiruju sam do
kapsy.

V: TakzZe jestli tomu dobfe rozumim tak jste feSili to, Ze jste klientim pomahal i nad
ramec vasi oficidlni spoluprace?

P: Jo, jo, tak, tak!

V: Vratme se tedy k vasi pracovni naplni. Jak se zménila vase pracovni napli v prubéhu
pandemie.

P: No uplna katastrofa! (ticho)
V: Mohl byste to néjak rozvést?

P: No tak normdlné. Nebylo to jednoduché, ale chtél jsem normdlné pracovat jako
predtim. Ono se toho jako moc nezménilo, akorat musely byt ty ochranny prostiedky.
Lidi nikam nevychdzeli, a tak bylo vlastné i vic co vSechno udélat Ze jo. JenomzZe to byl
prave ten problém no, protoze ty kolegyné to nechtély délat. Chtéli délat jenom to svoje.
Nic navic. Viibec jako nechtéli ani slySet. Takze to pak byl kdmen trazu.

V: Mam to tedy chépat tak, Ze se vaSe pracovni naplil v pribéhu pandemie nezménila?
P: Ne, to zas ne. Hlavné asi bylo hodné téch pravidel a samoziejmé Ze to bylo vSechno
uplné jiny .

V: Jaké pravidla vas ovlivnila nejvice?

P: hmm no mé jako nijak ze?! To pravé ony by chtéli.

V: Myslite uzivani ochrannych pomucek?
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p: Spis ty limity, Ze tam nemame byt dlouho a Ze jenom to nejnutnéjsi, pritom oni jako
potiebujou i popovidat. Tak to se jim to nelibilo. Ale jim se nelibilo, ani kdyz jsem si s
nima zacal telefonovat. Ptitom se jich to netykalo, protoze to bylo v mém volném ¢ase a
nebylo to v pracovnim Case. A taky sem za to nic necht¢l.

V: Chapu spravné, ze jedna z vaSich neshod na pracovisti byla, kvili toho, Ze jste
klientim telefonoval ve svém volném case a povidal si s nimi?

P: Taky. Ale ono to souvisi vSechno se v§im. Ona ta jedna kolegyné¢, co si nejvic stézuje,
je kamaradka od vedouci. A tim to v§echno zac¢alo. Pravé ona nechtéla jit tomu klientovi,
nakoupit jak jsem o tom mluvil.

V: Jak jste tyto neshody tesili?

P: M¢li jsme na to supervizi. Nakonec to pak hodili na mé, ze kvili mné musi byt
supervize. A tim padem byli vSichni proti mn¢ jesté vice. To samoziejmé zhorSilo i moji
zdravotni stranku.

V: Mohu si tedy zaznamenat, Ze socialni prace v koronavirové pandemii se podepsala i
na vasem zdravi?

P: Tou tpln¢ nebylo koronavirem. Ale téma lidma. Ja totiz, uz co se to stalo s tatou, jsem
se necitil ve svy kiizi a ob¢as mi doktorka napsala néco na zklidnéni. Potieboval jsem
néco na spani, a potom uz jsem mél i trochu deprese.

V: Co tomuto stavu piedchazelo?

P: No jak fikam. A navic jsem zkousel pomahat klientim se dorozumivat pies
videohovory a pfes pocita¢. Ale ani to se jim nelibilo. Pry Ze nemiizu pouZzivat sviij
pocita¢ v praci, kdyby se néco stalo, odpovédnost a tak. Navic ostatni pracovnici
takovydle moznosti nemaji a sami tomu ani nerozumi. Oni klienti tomu taky moc
nerozuméli, ale alespoi jsem se snazil. Pivodné jsem myslel, Ze se jim to bude libit vice,
kdyZ nemlZou vidét svoje blizky a znamy ted’ka ale byl problém, Ze nem¢li ani telefony
protoze ty jejich cihly to se fakt neda.

V: dobrd, kdyz uz jsme u té techniky a, co vdm v priibéhu pandemie pomahalo nebo
komplikovalo praci s klienty?

P: ha ha komplikovalo?
V: myslim tim z pohledu socialni prace.

P: tak z pohledu socidlni prace asi uplné¢ nevim, ale urCit¢ ne shody neshody s
kolegynéma. K ale to i1 proto, Ze nas bylo malo. Potadd byl n¢kdo v karanténé nebo
nemocny a museli jsme si pfehazovat sluzby. A pomahalo?.. nevim

V: nevadi. Je néco, co byste doporucil pro praci se seniory v dobé korony virové
pandemie?

P: jako komu?
V: socialnim pracovnikiim. jak maji pracovat.

P: Tak na pohodu. Nehadat se s klientama o hoaxech a dezinformacich a tak délat jako
normalné no.
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V: Av ramci preventivnich opatfeni?

P: No jasné tak ty ochranny tydlety respiratory no oCkovat se musi Ze jo, jak fikam taky
jsem kockovane;j.

se chtél jeste vratit?
P: Ani snad ani ne. Na n¢ktery véci je mozna lepsi zapomenout h.

V: Dobra Miloslave, z mé strany je to tedy vse. Ja vam dékuji Ze jste si na m¢ udélal Cas
a pod¢lil se se mnou o své prozitky s dobé pandemie.

P: Jo jasné v pohod¢, kdybyste jesté néco potieboval klidné dejte védeét.
V: Dékuji. pteji vam hezky zbytek dne
P: Neni za¢ vam taky nashle

V: Nashledanou

Prepis rozhovoru: Lida

V: Dobry den pani Lido, ja vam dé€kuji, ze jste si nasla chvili€¢ku na nas rozhovor, ktery
se bude tykat tématu prace se seniory. Jest¢ pfipominam, Ze hovor budeme nahravat a ty
informace potom pomuzou podle toho, jak jsme si spolu predtim usi fikali na vytvoteni
moji diplomové prace.

P: Dobry den! Jo jo vzpominam si.

V: Nejdiive bych vés pozadal, abyste mi fekla néco o sob&. O svoji praci, co délate,
S kym?

P: Tak jmenuji se Lida... Pro pecovatelskou sluzbu pracuji hned od zacatku po revoluci,
takZe uz je to néco pres 30 let.

V: Jak se vam podafilo ziistat takovou dobu na 1 pracovni pozici?

P: Tak ono mé& to bavi. Za ty roky jsem si uz udé¢lala systém. Jezdim si po Praze mezi
klienty na kole. To m&€ moc bavi, protoze bolo to je moje droga. Navic uz jsme si na sebe
se starouskama tak zvykli, Zze uz vime, co a jak a pak nam to jde celkem rychle.

V: Dobra. Jaka je vase pracovni napln?

P: No tak jako pecovatelka pomdhdm starouSkim se spoustou véci. S nékterymi
Klientkami délame i hygienu. Pomaham jim pfipravovat jidlo. Nékomu tieba i vafit.
Drobny uklid. Taky chodim nakupovat nebo obcas néco vyftidit. Ale to neni, jak uredné,
to spis jen, ze néco n€kam odnesu, to oni si zafizuji sami. Tfeba nosim papiry na ptispévek
na bydleni na socidlku. To pravidelné.

V: Jak se vam pracovalo s klienty pfed vypuknutim koronavirové pandemie?

P: No jo ted’ka to bylo tiplné néco jinyho, ted’ka (asmeév) Jéé to uz je tak davno, Ondro.
Vid’'te? No co ja jsem vSechno,... co bylo potieba, ale bylo to o dost klidné;si.
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V: Dokézala byste uvést n¢jaky konkrétni ptiklad?
P: Tak tfeba s panem Novakem, toho zndm dlouho.

V: Dobra, tak mi povézte, jak jste s panem Novakem pracovala ptred Covidem a po jeho
vypuknuti.

P: S panem Novakem jsem délala, uz pied koronavirem, ale to jsme si spi$ povidali. Pied
3 lety mu zemicla Zena. Ja ji znala Ondro. Chodila jsem ji totiz koupat. To vam byla tak
skvé€la pani. Pak jsem zacala pomahat jemu. To bylo, kdyz uz umiela. Von to chudak
Spatné nesl. Ale bylo to spi$ povidani, kaficko, nakupy a tak. Do lékarny jsem mu taky
zasla. On to chtél po sestfe, co pfipravuje léky, ale ony to maj zakdzany. Pak pfisel
koronavir a pan Novak pfestal chodit na obédy. A misto toho si je od nds (mysleno
pecovatelska sluzba) nechal vozit. Obcas si néco i uvaii, ale to mu nakupuji ja. On uz
vibec nikam nechodi. Ja mu fikam, at’ se jde projit nebo, at’ jde se mnou. Jinak umfie! Ja
to znam! Je to tak vzdycky. Prestanou chodit ven, pak pfestanou chodit uplné a umiou.
Ale on nechce. Co s nim? Ondro

V: jestli tomu tedy spravné rozumim, tak mi fikate, ze pan Novak v prubéhu koronaviru
ptestal vychdzet ven? A Ze jste pfed pandemii vice konverzovali?

P: Ano. Ano. Piesné tak to bylo.
V: Takeé jste hovotila o obédech. Chapu spravné ze si pan Novak objednal dalsi sluzby?
P: Ano ty obé&dy.

V: Znamenala jste v priabéhu koronavirové pandemie vétsi poptavku klientt po vasich
sluzbéch?

P: No jasné on nebyl jedinej, takovejch bylo vice co zacali brat obédy.
V: Dokézala byste odhadnout o kolik se zvysila poptavka po vasich sluzbach?

P: no ono né&kteti novi pfibyli, to je pravda. Ale u téch co uz jsme jim pomahali se ndm
to rozrostlo. Kolik to mize byt? Dost, co ja vim? Tak 1/4 ur¢ité mozna i 0 téetinu, to uz
si nevzpomenu. Jediné, co muzu fict je, ze pted tim virem toho bylo hodné, ted’ka sama
jsem potad béhala jako hadr na holi. Ale potom koronaviru toho jesté pfibylo.

V: Co podle vas klienti nejvice postradali v pribéhu pandemie?

P: Porad jsem jim musela fikat, noste rousky, noste rousky! Nechod’te nikam, kde je
hodné lidi pokupée! A potad si myjte ruce a nechte se ockovat! Oni viibec nic nevédéli a
stejné to do pfiste zase zapomnéli. Co s tim? Bylo to viibec k né¢emu?

V: Mam si to vyloZit tak, Ze vaSim klientim chybéli informace?
P: To ani ne, oni spis nevédéli co.
V: A jak jste zacatek koronavirové pandemie vnimala vy?

P: Bylo to divny. Nikdo se k ni¢emu nemél. Nikdo nam nic nefekl. Cekaly jsme rano s
zenskyma hodinu, nez jsme mohly mezi lidi. Nastésti jsme mély rouSky. No nez nam dali,
co méli... A pry ze mame mit rukavice, ale jen 3 pary na den nam dali. No feknéte?! Jak
jako si mam u kazdého dat novy, kdyZ mam troje? Jsem se na to vyprdla a nosila ty
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barevny na uklizeni, ty nepraskaji, ale po tydnu uz to zas nikdo nenosil, protoze se v tom
blbé déla. Taky kolik nas je peCovatelek?! Mam gel, se nageluju a je po kovidu! Vzdyt
to na to je ne?!

V: Podle toho, co fikate to pro vas asi nebyla pfili§ jednoducha situace. Jak jste to
zvladala?

P: No bych se na to i klidn¢ vykaslala, ale ty diichody i tak je to almuzna a jest¢ by mi to
zkratili. Byla bych doma s manZelem postarala se 0 mamu a nemusela poiad litat tam a
zpatky. A jezdila na kole konecné taky po pfirod¢, ale takhle? V Sedesati béhat s taSkama
a hadrem pfes pusu?!

V: Takze jestli to chépu spravné, uvazovala jste o odchodu do pied€asného diichodu?

P: Ano ptesné tak. Nejradéji uz bych si $la odpocinout. Vyprdla se na to. Tticet let, Ondro!
To je doba.

V: Kdyby se vas nékdo ptal, co pomaha pii socialni praci v pandemii nebo co komplikuje
socialni praci ,kterou jste vykonavala co byste mu poradila?

P: Coja vim? To si pani poslanci musi rozmyslet. Nebo doktofi, nebo kdo to natfizuje. Ja
délam, co mam. Rekli, noste rousky, nosim. Neshromazd'ujte se, nikam nechodim. Ale
tak kazdy musi rozumét. Ale stary lidi nevi tém se to musi porad opakovat. Starouskové
moji! Pofad jsem jim musela fikat, noste rousky, noste rousky! Nechod’te nikam, kde je
hodné lidi pokupé! A potad si myjte ruce a nechte se ockovat vSemi davkami! To je totiz

vvvvvv

V: A jaka byla vase pracovni népli v prub¢hu pandemie?
P: No tak normaln¢. D¢lala jsem, co potiebovali.
P: Takze klientim nabizite mozZnosti, co a jak a oni si voli to, co jim vyhovuje nejvice?

P: To bych se jich pofad jen vyptavala. V 90ti jsou radi, ze vi, Ze se jim chce na zachod.
Zeptam se, co pottebuje a to udélam. No ne? VSak to délam pies 30 let. Za ty roky vim,
co ajak. To oni ani netusi. Vykecavat miizeme u kafi¢ka. Voni takhle obcas néco vymysli.
Ale nakonec to stejn¢ dopadne tak, jako vzdycky a udélame co ten ¢loveék potiebuje.
Vzdyt’ vono je to stejné potad stejny.

Ve: Napada vas jesté néco, co byste chtéla k danému tématu doplnit? Nebo je néco, co
jste fekla a rozmyslela jste si to?

P: Ani ne takhle si myslim ze to bylo.
V: Dobra pani Lido, ja4 vam velice dé¢kuji za ptijemny rozhovor.

P: Neni za¢ rado se stalo, Ondro.

Anna prepis rozhovoru Anna

V: Ahoj diky Ze sis udélala Cas. Jesté pfipominam, budeme si povidat o kovidové situaci
a praci se seniory v téhle dobé ted’ka je to nahravany rozhovor k mé diplomové praci...

P: Jasn¢ pojd’'me na to!
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V: Jesté bych chtél upozornit na to, ze kdyby si chtéla néco zménit upravit samoziejme
bude piilezitosta ... .

P: Rozumim. Znam to. Jdeme na to. Ptej se.

V: Nejdrive bych té pozadal, abys mi fekla néco o sob¢ a o své praci. Co délas, s jakou
cilovou skupinou uzivateltl, jaké aktivity vykonavate?

P: Takze jmenuji se Anna je mi tak akorat let na vedouci DPS. TakZe organizace a chod
DPS a vseho, co s tim souvisi. Pracuji i v ptimé praci s uzivateli. Nékterym délam
opatrovnika. Mym nejvétsim konickem je rodina. Tam samoziejmé patii i mtj maly
chundelacek. Laska moje! (ukazuje malého psa v tasce na psy). Taky organizuji modni
ptehlidky. Kdysi jsem se tim zivila. Miluji modu. Stal se z toho koni¢ek a obc¢as i sama
néco predvedu. Ale to tam nedavej! (smich)

V: Co patii do tvé pracovni naplné.?

P: Jednak jako vedouci musim vést tym pecovatelek, rehabilita¢nich pracovnikt a vitbec
vSech, ktefi k ndm néjakym zplisobem dochazi a maji s nami néco spoleéné¢ho takze
koordinace. Zastupovani organizace navenek. Uspofadavani ruznych akci. A pak
samoziejme piima prace s uzivateli. Kdyz mi nepftijde v pecovatelka, tak za ni klidné i
zasko¢im. Mam to rada. Je to pro mé relaxace- vypnu a jedu.

V: Mluvila jsi o n€jakych akcich, fekla bys mi o nich néco vice?
P: Jasné, ale to bylo vlastné pied tou pandemii.

V: Jakym zptsobem u vas vV DPS probihala socialni prace se seniory pied pandemii
onemocnéni COVID 19 a jakym v jejim prab¢ehu.

P: Hele ono toho bylo hrozn¢ moc. Kde jsou ty ¢asy. Byly to rtizny vylety, kulturni akce
vlastné od plesu pro seniory které jsme usporadavali, az po posezeni s kytarou u taboraku.
Propojovaly jsme aktivity seniort s aktivitami i lidi mimo DPS. My jsme totiz chtéli, aby
neméli seniofi jenom vyplnéni néjakyho volnyho ¢asu v pecovatelském domé ale aby
néjakym zplsobem byly zaclenéni do mistniho déni s lidmi mimo DPS, at’ uz to jsou
jejich znami a pfibuzni nebo uplné cizi lidi, kteti pati do zdejs$i komunity. Naptiklad jsme
m¢éli pravidelny besidky déti z tady vedle z matefsky Skolky kde k nam pfedskolni déti
ptichazely hlavné s riznyma besidkama Vanoce, Velikonoce a tak dale. Setkavali se se
seniory, to byl takovy nas program, aby se vlastné déti setkavaly se starejma lidma a
naopak aby si jako i tvofili n&jaky vztah. Ze jo, protoze dneska ty déti kolikrat prarodice
ani nevidi, Ze jo. VSichni jsou v praci a tak dal, ale opravdu délali jsme to hodné. Zvali
jsme si tady i rizné hosty a podobné. Prosté pofad jsme néco vymysleli, délali. Dokonce
uzivatelé obCas s nééim zajimavym piisli sami.

V: To zni vyborng. Jak se klienti vyrovnavali s tim, kdyz o takovéto aktivity a moznosti
prisli?

P: Byl to 8ok, to je jasny. Ale na zacatku, kdyZ to pfislo, tak se vSichni bali, a tyhle véci
néjak nefesili. Po par tydnech, kdyz bylo jasny, Ze to nebude rychla zalezitost, se zacali
zajimat co a jak bude. Ale tak jisté Ze to nebrali moc dobie to je logicky.

V: Jak si prozivala to, ze se klientim takto snizil spole¢ensky kontakt.
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P: Neni to hezky, kdyz mas klienty oni trpi. Bojej se a nevis, co s nima . Co bude? Obraci
se na tebe, abys jim pomohl, ale ty nemas jak Ze jo. Navic vSichni mi jdou mentaln¢ dolt
je to horsi a hor$i. Snazime se je davat do kupy alespoit v DPS. Karetni turnaje, clovéce
a tak, ale to se po téch mésicich omrzi. Fakt uz nevim, co s nima.

V: Jaké sluzby a zptisob spoluprace v socialni oblasti seniofi v dob& pandemie postradali?
Ptipadné jaké nepostradali?*

P: Nejhorsi to bylo asi s 1€karskou péci. Protoze uzivatelé se bali vychéazet kamkoliv ven.
Ze jo ono i v radiu, v televizi, na po¢itadi na internetu, viude bylo, aby nevychézeli a aby
minimalizovali socidlni kontakty. BohuzZel si to vysvétlili i tak. Ze neni dobry nikam
chodit. Ani k doktorovi. TakZze opravdu feSili véci vzdycky az jen akutné. Coz
samoziejmée kolikrat bylo tak na hrang.

V: Jak jste se s touto situaci vyrovnavali?

P: Museli jsme zareagovat rychle, protoze by z toho byl jinak n&jaky pruser. Takze sem
zajistila terénni sluzbu. Terénniho obvod’aka, ktery k nam ted’ jezdi. Nastésti kdyz
doporuci uzivateli n¢jaky odborny vysetfeni, nebo néco podobnyho, tak uz si vétsinou
daji fict.

V: Je jesté néco, CO Se V provozu, V praci, v naplni nebo zplsobu provedeni prace v
pandemii zménilo?

P: Jasné. Tim, ze nevychazeli, tak jsem za né¢ musela vytidit co bylo potfeba. To znamena
ze jestli jsem je pred koronavirem nékam doprovéazela, tak v dobé koronaviru jsem to pak
vyfizovala vSechno sama. Dokonce jsme tady méli takovy legracni pfipad, méli jsme
uzivatele. Teda porad mame. Ktery se ptal, jestli kdyz by byl zbaveny pravni zpisobilosti,
jestli bychom za né¢j pak mohli v§echno vyfizovat my. Respektive ja. Nastésti jsme mu
vysvétlili, ze zbavit n€koho zpisobilosti neni jen tak. TakZe z toho pak nakonec seslo.
Ale 1 takhle na8i uZivatelé uvazovali. Jit pro né¢ nékam na ufad néco vyftidit nebo na postu
vyzvednout to bylo pro n€ nemyslitelné.

V: Ty jako vedouci DPS doprovazis klienty?
P: Jasné. Tak my jsme mala organizace. A ja mam sluzebni auto.
V: Kk jak si prozivala zménou ve své praci pii koronavirové pandemii ty?

P: Uvodni %ok vystfidalo takové zklidnéni. ProtoZe ze dne na den vSechno utichlo,
skoncilo. Najednou jako by se vSechno zastavilo. A to mé trochu dési. J& jsem takovy
akeéni Clovek, a jakmile nemam do ¢eho pichnout, tak mam pocit Ze se flakam. TakZze
kdyZ jsem méla vice €asu, protoZe se nic nedélo a ani nemohlo, dod¢€lala jsem vSechny
administrativni resty, ktery jsem neustale tlacila pied sebou.

V: napada t¢ jest¢ n¢jaka oblast ve tvé praci, ve které by to se korona koronavirova
pandemie dala hodnotit pozitivné?

P: (smich)... leda krizovy tizeni socialniho zafizeni.

V: Pted chvili si mluvila o pocitacich. Maji vasi klienti pfistup k pocitacim. K
informacim?
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P: My tady mame pro uzivatele celkem 3 pocitace. Jsou ve spolecenské mistnosti. Mizou
kdykoliv v pribéhu dne. Pfijit, zapnout a zjist'ovat co potiebuji.

V: Vasi klienti jsou schopni ovladat vypocetni techniku?

P: Ano, n¢ktefi ano. Snazime se je to ucit, ale jen takovou nenasilnou formou. V ramci
DPS jsme domluveni, ze pokud se potiebuji tfeba s nékym spojit, néco vyhledat nebo
néco ukazat prostiednictvim pocitace. Vzdycky maji moznost oslovit budto mé nebo
pecovatelky, které jim s tim pomohou a néjakym zplisobem vzdycky najdeme feSeni.
Pravé takovymhle zplisobem se v ramci omezeni i domlouvaji nasi uzivatelé se svou
rodinou, znAmymi a tak dale.

V: D4 se fict, ze maji vasi klienti dostatek informaci o soucasné situaci?
P: Nemayji problém se k nim dostat. To jak to zpracuji je uz potom néco jiného.
V: Spatiujes n¢jaké problémy v ramci informaci o covidu?

P: Ani ne tak s informacemi, jako s nafizenimi, které se na nas hrnou a ¢ert, aby se v tom
vyznal. Zakaz navstév, jasny. Kvituji. Nejvic mé ale niéi, jak musim byt poifad ve stiehu.
Nikdo ti nic nefekne, a kdyz tak se zpozdénim. A vétSinou to pak uz ani neplati. Je to na
palici, pofad na vSechno myslet. Byt 2 kroky napfed. Stejné¢ veer vSechno naplanujes,
udélas rozpisy na cely tyden a rano ti zavold pecovatelka, ze ma dité kovid zéka a jsi v
hajzlu. Tak co? Prevliknes se a jdes! Co mas délat?!

V: A co dobrovolnici nebo pomoc od statu?

P: Jaky dobrovolnici?! (smich). Ja za Skolim jednu pecovatelku mésice, aby to k né¢emu
bylo! Na co mi je dobra k, co nevi, co ma délat, co kde je? Jak né€koho bezpetné
zvednout?! Polohovat?! To je hezky, ze to mysli dobte, ale se ti jen pletou pod nohy
dobrovolnici a hasi¢i... Smich ....hasice leda na okrasu.

V: Jakym zplisobem je mozné eliminovat negativni dopady na socidlni praci se seniory
vV dob¢ pandemie?

P: No hlavni bylo to dodrzovat pouZivani ochrannych pomiicek u pracovnikl ale to
nebylo jen z diivodu ochrany protoze kdyz si ochranis uzivatele a zaméstnance tak se tito
dobraku nedostane ale 2 véc je jak to uzivatelé vnimaji ty pomuicky. Oni méli strach. V
televizi potad fikali, Ze to pfenasi mladi na stary. Takze se baly vSech mladejch. Jenomze
pro starousky jsou mlady i padesatileti. (Smich)

V: Jaka strategie se vam nejlépe osvédcila?

P: Museli jsme ujednotit pouzivani respirdtoru respektive v pomicek na ochranu obliceje.
Podle zakona sice bylo vice moznosti od nano Satku pies respiratory FFP 2, ale
problémem bylo, jak to uzivatelé vnimali. Nejradéji méli, kdyz peCovatelka méla
respirator a takovéto gumové plexisklo a rukavice. Méli jsme tady i pracovniky, ktefi
chodili s témi riznymi nano Satky a podobné, ale z toho byli uzivatelé¢ dost nervozni.
Nebyli si jisti, jestli to je dostate¢na ochrana, a tak jsme to pro jejich klid vSechno
ujednotili. Po né&jaké dobé¢, kdy to bylo ujednoceni uz ani nechtéli, aby zaméstnanci nosili
Stit a rukavice mimo zaznam bych uvedla, ze uzivatelé nebyli nuceni, aby pouzivali
respiratory oni by to v tom ani neudejchali.

V: Co bys doporucila vzhledem ke své zkusenosti k socialni praci v dobé pandemie?
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P: Hlavni je, aby byli uzivatelé v klidu néjak je uklidnit. Vybavit pracovniky ochrannymi
pomickami a zachovat klid. Taky je dobry jim néjak zaméstnat hlavu. Takze aktivity a
néjakym zpuisobem je aktivizovat, zapojit mentaln¢ i fyzicky do néjakejch Cinnosti, aby
se nenudili. Jo a taky to neni dobry pfehanét se zpravama a tak dale.

V: Je néco, co by si k danému tématu chtéla doplnit nebo néco na co jsem se zapomnél
zeptat?

P: M¢ nic jinyho nenapada.

Pi‘epis rozhovoru Lenka

V: dobry den pani Lenko dékuji Ze jste si naSla ¢as na nas rozhovor tykajici se socialni
prace se seniory v dob¢ koronavirové pandemie. Jedna se o rozhovor, ktery bude pouzit
v rdmci vyzkumu mé diplomové prace na toto téma. Jesté bych rad upozornil Ze v nas
rozhovor bude nahravan.

B: Ano tak, jak jsme se domlouvali.

V: Ano jen to opakuji pro jistotu abychom to méli na nahravce.
V: Pokud jste pfipravena miizeme zacit?

P: Ano jsem

V: Nejdiive bych vas pozadal, abyste mi fekla néco o sobé a o své praci. Co délate, s
jakou cilovou skupinou uzivatel spolupracujete, jaké aktivity vykonavate s klienty, jaké
pro klienty.

P: Jmenuji se Lenka a pracuji v domové pro seniory nase zafizeni je specializované na
klienty ktefi trpi Parkinsonovou a Alzheimerovou chorobou, pfipadné néjakou jinou
stafeckou demenci nebo jinym duSevnim ¢i kombinovanym postiZenim. Nasi cilovou
skupinou jsou klienti spadajici do 4 nebo Vv nekterych piipadech 3 stupné zavislosti na
druhé osobé¢ nase zatizeni ma kapacitu 20 lizek. Jinak mé je let jsem rozvedena jiz delsi
dobu. Dvacet let Ziji sama bez partnera mam 2 dospé€lé déti. Dcera zije trvale v zahrani¢i
a a syn studuje na vysoké Skole vnoucata zatim nemdm, ale velmi bych si je ptala.
Momentalné jsem vV domacnosti se svymi 2 koc¢ickami a mezi mé zajmy patii samoziejmée
déti, moji 2 mali chlupaCkové. Réada si poviddm nebo néco podnikdme s dévcaty z prace
a rada taky sleduji serialy ze zivota.

V: Jakym zplsobem probihala socialni prace se seniory pied pandemii onemocnéni
COVID 19 a jakym v jejim prubéhu?

P: Co se tyka obsahu nasi prace tak to si myslim, ze se v prubéhu koronaviru nezménilo
nasi klienti jsou velmi specificky i v tom, Ze jsou na nas existencné zcela zavisli. Vétsina
z nich jsou Klienti, ktefi jsou upoutani na lizko a potiebuji od nas pomoc v jakémkoliv
sméru. Takze jim podavame stravu, vykonavame s nimi hygienu, a viibec vSechno, aby
mohli néjakym dlstojnym zpisobem Zzit. Samoziejm&é nemluvé o tom, Ze musime
dohlédnout aby uzivali vSechny své 1éky které maji.

V: je néco co vam praci v dobé€ koronaviru vasi praci komplikovalo nebo stéZzovalo?
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P: Ty tkony ziistaly vSechny stejné jediné co se zménilo byl zptisob fungovani naseho
domova pro seniory.

V: Jaké sluzby a zptisob spoluprace v socialni oblasti seniofi v dob& pandemie postradali?
Ptipadné jaké nepostradali?* Jakym zplisobem je mozné eliminovat negativni dopady na
socialni praci se seniory v dobé pandemie?

P: Z diivodu obavy zna kazy jak teda klientt, tak i zaméstnancl. Jsme v naSem zafizeni
vzdy pracovali po tydnu. To znamena, Ze jsme se s dév¢aty domluvili, Ze tady kazda bude
tyden, mysleno tim tedy 7 celych dni, a po tom tydnu, jsme zase méli volno a mohli jsme
odejit mimo nads$ dim pro seniory. To bylo z toho divodu, aby kdyz by byl nékdo
nakaZzeny tak aby to nevznesl mezi klienty

V: Jak probihalo to probihalo v praxi?

P: Nebylo to uplné jednoduché protoze nékteré kolegyné maji déti Skolou povinné a
nemohly teda zlstat takovou dobu mimo domov, takze se za né musela najit nahrada a
problémem byly také zaméstnanci kteti upadli do karantény, protoze byli s nékym v
kontaktu a pak nemohli naptiklad nastoupit na ten sedmidenni cyklus.

V: Jak jste se s takovouto situaci vyporadali kdyZz nékdo nemohl nastoupit?

P: Ano vzdycky je to o lidské domluvé a tim ze na mé doma cekali jen mé 2 kocicky tak
jsme se s pani vedouci domluvili Ze bych si je mohla vzit sem do domova a mohu zustat
i déle nez 7 dni naptiklad za kolegynku, Kterda ma 2 malé déti a nemohla by takto takto
dochazet

V: Jak dlouho jste takhle byla v praci?
B: Nejdelsi dobu, kterou jsem takto stravila bylo 22 dni.
V: Jake dalsi strategie vam pomahaly pii praci v dobé pandemie?

P: Vzhledem k tomu Ze jsme piesli na takovéto fungovani po téch tydennich cyklech, tak
jsme po klientech ani po zaméstnancich nepozadovali pouzivani ochrannych pomicek,
protoze ndm to délalo problémy. Ne ze by to délalo problémy ndm pecovatelkam, ale
Klientim. Tim Ze jsme pivodné méli zakryté obliceje rouskami a respiratory, nas klienti
nepoznavali, a bali se nas. Zaroven nebyly schopni samy tyto prostiedky pouzivat. Navic
byly ve velikém stresu, protoZe se obavali situaci, které vidéli ze zahrani¢nich zprav bylo
to ve Spanélsku a v Italii. Bali se, Ze budou obé&tovani, protoze jsme vidéli takovou
hrozivou reportaz, o tom kdyZ zaméstnanci odesli z domu pro seniory a nechali je tam
napospas. Proto jsme jim potom uz zpravy radéji nepoustéli a dokonce pani vedouci
nechala zablokovat kanal se zpravami ¢t 24.

V: Je néco, co vam vasi praci v ramci koronavirové pandemie komplikovalo nebo co
vnimate jako nejvétsi komplikaci pro vasi praci

P: Nejhorsi asi bylo to, Ze klienti nemohli vidat své blizké Ze byli zakazany navstévy.
V: Jak to probihalo mohla byste to bliZe rozvést?

P: Samoziejmé. Zprvu to piijali dobfe, protoze se obavali. To bylo jesté v dob¢, kdy byla
pandemie na pocatku a teprve se v republice objevovali prvni nemocni. Asi po 2 tydnech
jejich strach otupil a chtéli vidét své blizké. Méli jsme Kklientku, ktera méla v dubnu 2020
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(mésic od propuknuti pandemie ) oslavit jubileum 90 let. Roky o tom mluvila a
pripravovala oslavu. Velkou oslavu jsme pak stale odkladali, az to bude mozné. Tak z
toho nebylo nic, byla z toho zni¢ena. Vsechny jsme to oplakaly. V prosinci pak zemfela,
nékdy po Mikulasi. (zde se i zacal rozehfivat hlas). Nejhor$i na tom bylo, Ze nemohla mit
ani duchovni utéchu, protoze pan farat, ktery k ndm dochézel, poméhal v nemocnici na
aro (zde zacala plakat) a oni se bali, Ze by mohl byt nakazeny. Ja se vim moc omlouvam...
(zde jiz pani Lenka propukla v plac)

Ve: To je velmi silny zazitek. Nechcete si udélat malou pauzu troSicku se obcCerstvit?
P: ano to by bylo velice vhodné. Dékuji.

nasledovala malé piestavka

P: Jak se citite? Mohli bychom pokracovat jsem piipravena?

V: Ja bych se vratil k tomu jak jste byla 22 dni v jednom kuse ve vasem domoveé pro
seniory jak jste tuto situaci zvladala?

P: Ani jsem nad tim takto nepfemyslela. Snad jsem si to ani neuvédomovala. Ted’ mi to
piijde dlouho. Bylo zapotiebi, aby tady nékdo ztstal. Svédomi by mi nedovolilo. Moje
kolegyné ma malé déti. Jina zase byla v karanténé. Nejen, Zze by je nemél kdo obstarat,
ale ony se i baly. Bali se i klienti, kdyz tady nebyl dostatek zaméstnancti. Mysleli si, ze
je opustili, jako v tom domé pro seniory ve Spanélsku, Italii nebo kde se to udélo. To
bych nikdy nemohla dopustit!

V: Néjakou pomoc zvenci od statu armady hasicli nebo dobrovolniki jste neméli?

P: Ne. Vim, Ze se néco takového fesilo, ale pak z toho seslo. My jsme museli vS§echno
délat sami. Ale je pravda ¢ast Ze ndm vozili vybaveni. Hygienické prostfedky, dezinfekéni
prostiedky, rukavice, respiratory a tak dale. Ale nam to nevadilo my jsme to zvladli a ani
nevim, jestli bys tam né€kdo cizi hodil zrovna v takovy cas. Ale hlavni je ochota lidi
pomahat a drzet pii sob¢, takova ta atmosféra lidstvi.

V: Co byste s ohledem na svou zkusenost z prubéhu pandemie covidu doporucila pti praci
s klientem?

P: Hodné mluvit s klienty, byt jim oporou, byt empaticky
V: A z praktickych nebo vécnych, ptipadn€ hmotnych véci?

P: hlavné klienty ve stresovat hodné€ si s nimi povidat, abys zbyte¢n¢ pofad nekoukali na
televizni zpravy.

V: dobra. Napada vas néco co byste k danému tématu chtéla jesté doplnit? Nebo je néco
k ¢emu byste se chtéla jesté vratit?

P: ne ted’ka nic mé nenapada.

V: Dobra, ja vam velice dékuji, za vas Cas a energii a to, ze jste se se mnou pod¢lila o své
zazitky 1 kdyz zrovna nebyly uplné€ jednoduché.

P: To nemate viibec za¢, naopak jsem moc rada, ze jsem se s vdmi mohla podélit. A
zaroven vam tak pomoci ve vasi praci.
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V: Jesté jedenou dekuji a pieji vam krasny zbytek dne.
P: Hezky den i vam Ondieji.
V: Na shledanou.

P: Na shledanou.
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Vyuziti vyzkumnych empirickych metod

Vyuziti praktickych zkusenosti

Obsahova kritéria a prinos prace

Pristup autora k feSené problematice

(samostatnost, iniciativa, spoluprace s vedoucim prace)

NaplInéni cilu prace

Vyvazenost teoretické a praktické ¢asti v daném tématu

Navaznost kapitol a subkapitol

Dosazené vysledky, odborny vklad, pouzitelnost vysledkl v
praxi

Vhodnost prezentace zavéru prace

(publikace, referaty, apod.)

* nehodici se Skrtnéte
** 0 —nehodnoceno; 1 - vyborné; 2 — velmi dobfe; 3 — dobfe; 4 — neprospél/a



Posudek vedouciho/oponenta bakalaiské/diplomové prace
na Prazské vysoké skole psychosocidlnich studii

Otazky a naméty k diskusi pfi obhajobé:

Ako sa koreSponduje Vas ciel prace s nazvom a obsahom teoretickej a empirickej ¢asti diplomovej prace?
Aké vyskumné otazky sa vynaraju z Vasho vyskumu?

Celkové hodnoceni prace (klady, nedostatky; v pfipadé doporuceni do soutéZe o nejlepsi DP uvedte
nadprumeérné charakteristiky prace v souladu s Vami vySe oznaenym kritériem formalni urovné, obsahové
reprezentativnosti, metodologie a pfinosnosti prace pro teorii €i praxi):

V uvode posudku chcem poznamenat, Ze autor diplomovej praci vébec pracu nekonzultoval a nezucastnil sa
ani jeden konzultacii v ramci na konzultaénych hodinach. Pracu odovzdal bez akejkolvek konzultacie a
vedomia veduceho prace.

Autor predkladanej diplomovej prace Ing. Ondrej Rudinsky sa zaobera vo svojej praci sociallnou
problematikou o ¢om svedc¢i samotny nazov Prace socialniho pracovnika se seniory v dobé koronavirové
pandemie.

Struktdra prace je rozdelena na teoretickl a prakticku ast. V jednotlivych kapitolach a podkapitolach nie je
praca vyvazena v ramci skumanej problematike (s. 12 kap. 1.2 je len na 3 riadkoch, kap. 1.3 Stafi na s. 16, 1
odstavec). V anotacii uviedol autor ciel prace, ktory nie je spravne naformulovany (s. 4 Cilem této diplomové
prace je predev§im zmapovat socialni praci se seniory v dobé pandemie), lebo sa nepremietol do teoretickej
Casti diplomovej praci a taktiez nekoreSponduje s nazvom diplomovej prace. Autor nasledne charakterizuje
celu problematiku, ktoru rozobera v jednotlivych kapitolach. Autor pri pisani pouzil adekvatnu odbornu
literaturu, ktort uvadza v zozname bibliografickych odkazov (autor pouzil nielen domacu literaturu, ale i
zahrani¢né zdroje k tejto problematike za €o mu patri pochvala).

Ocenujem, ze sa autor pustil do zaujimavej problematiky v ramci pandémie COVID-19 a socialnej prace.
Praca v teoretickej ¢asti ma nedostatky v teoretickej rovine chyba komparacia roznych autorov v ramci
starnutia, staroby a socialnej prace so seniormi. Dalej absentuje nosna kapitola praca socialneho pracovnika
so seniormi (autor ma kapitolu 1.3.2 na s. 21 ale obecne v troch odstavcov), taktiez chyba napr. Statistika v
ramci Covid opatreni v CR a inych EU krajinach.

Empiricka ¢ast - Prakticka Cast tvori posledna kapitola, ktora je chaoticka. Autor si vybrala kvalitativnhu metédu
(rozhovor). Chyba metodologicka Struktura vyskumu. Absentuje vyskumna otazka alebo hypotéza, ciel
empirickej Casti, popis respondetov, popis vybranej metédy atd... ako budu intrepretované zozbierané data.
Nech autor vysvetli pri obhajobe Strukturu empiricej Casti. Empiricka East prace ma nedostatky, su to
zozbierané urcité informacie — data, ktoré nemaju metodologicku Strukturu. Praca ma zavazne nedostatky v
ramci teoretickej a emprickej Casti, preto pracu nedoporucujem k obhajobe.

Doporuceni do soutéze o nejlepsi diplomovou praci: nedoporucu;ji*
Celkové ziskané body do soutéze:

Doporuceni k obhajobé: nedoporucu;ji*
Navrhovana klasifikace: 4

Datum, podpis: e e

18.08.2022 . /e@/j‘/ >

* nehodici se skrtnéte
** 0 — nehodnoceno; 1 — vyborné; 2 — velmi dobfe; 3 — dobfe; 4 — neprospél/a



Posudek oponenta diplomové prace
na Prazské vysoké skole psychosocialnich studii

Jméno a pfijmeni studentky: Ing. Ondrej Rudinsky

Obor studia: Socialni prace se zamérenim na komunikaci a aplikovanou psychoterapii
Nazev prace: Prace socialniho pracovnika se seniory v dobé koronavirové pandemie
Oponent’ prace: Mgr. Barbara Kostelacova

Technické parametry prace:
Pocet stranek textu (bez priloh): 69
Pocet stranek pfiloh: 16

Pocet titult v seznamu literatury: 41

(00 [1 [2 [3
Vybér tématu
Zavaznost tématu l | | x L
Oborova pfiléhavost tématu | [ x | 1
Originalita tématu a jeho zpracovani | | I | x
Formalni zpracovani
Jazykové vyjadreni (respektovani pravopisné normy, | | ‘ Ix

stylistické vyjadfovani, zvladnuti odborné terminologie)

Prace s odbornou literaturou a prameny (citace,

parafraze, odkazy, dodrzeni norem pro citace, [ | | x I

cizojazyéna literatura)

Formalni zpracovani (jasnost tématu, roz¢lenéni textu, r |
pravodni aparat, poznamky, pfilohy, graficka Gprava)

Metody prace

Vhodnost a uroven pouzitych metod | | | x |

Vyuziti vyzkumnych empirickych metod | | l | x

Vyuziti praktickych zkusenosti [x ] | |

Obsahova kritéria a prinos prace

Pristup autora k reSené problematice (samostatnost,

iniciativa, spoluprace s vedoucim prace) E | ] |

Naplnéni cilu prace | | | | x

Vyvazenost teoretické a praktické ¢asti

v daném tématu | | l X ]

Navaznost kapitol a subkapitol | | | x |

" 0 - nehodnoceno; 1 - vyborné; 2 — velmi dobfe; 3 — dobre; 4 — neprospél/a



Dosazené vysledky, odborny vklad, pouzitelnost

vysledku v praxi L | | | x |

Vhodnost prezentace zavéru prace

(publikace, referaty apod.) L | | | x |

Otazky a naméty k diskusi pfi obhajobé:

1) Vysvétlete postup svého vyzkumu.
2) Jaky prakticky vyznam ma vas vyzkum?

Celkové hodnoceni prace (klady, nedostatky):

Autor si pro svou diplomovou praci zvolil téma pfiléhavé ke studovanému oboru a rovnéz téma
spole¢ensky aktualni.

Teoreticka ¢ast ve svém Uvodu pfinasi informace o pandemii Covid-19, dale se vénuje
problematice stafi a zaméfuje se na socialni praci se seniory. Teoreticka ¢ast je zpracovana
prehledné, predstavuje smysluplny a uceleny ramec vychodiska pro vyzkumnou &ast. Vyskytuiji
se v ni nékteré nedostatky jako napf. uvedeni zdroje k tabulce nas. 17. Na s. 19 autor
polemizuje se zdrojem v odborné literatufe, bylo by vhodné vlastni nazor opfit také o nazor z
rady odborniku. Pfes uvedené nedostatky autor doklada svou znalost prace s odbornymi
prameny a schopnost spravného uziti citaci.

V metodologické ¢asti autor formuluje vyzkumné otazky, predstavuje zvolenou vyzkumnou
metodu IPA a vybér Sesti participantd, s nimiz uskutecnil polostrukturované rozhovory.
Ocenéni si zaslouzi postfeh u€inény pred zapocetim samotného vyzkumu, ktery si véak
zaslouzil vlastni kratkou subkapitolu Pfedporozumeéni, nebot ta je nedilnou souéasti pouzité
metody. Na dvou mistech metodologického textu autor uvadi, Zze az do samotné analyzy dat
nemél jasno v tom, co chce zkoumat, coz vede k otazce, s jakym zamérem byly vedeny
rozhovory s participanty. Obsah kapitoly Diskuze neni relevantni k poZzadavkim na ni.

Formalni stranka prace je v porfadku az na absenci samostatného ¢islovani stranek pfiloh.
Gramatice je nutno vytknout ob&asné gramatické chyby. Stylisticka stranka prace neni pfilis
zdarila, autor se ve snaze o pregnantni ¢i odborné vyjadiovani ob&as dopousti stylistickych
nejasnosti na ukor srozumitelnosti textu. Pouzivani fenomenologickych termint je mnohdy
nepfirozené, uporné a ke kodé véci. Termin "zita zkusenost" je navzdory svému smyslu v
ramci snahy o fenomenologicky Uhel pohledu silné naduzivan.

Pfes uvedené nedostatky praci doporuéuji k obhajobé.

Doporucéeni k obhajobé: doporuéuiji

Navrhovana klasifikace: 2 - 3

/
Datum, podpis: Mgr. Barbara Kostelacova //7%//4/% 4




