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Morfium, jako obusek
na pacienty

Nejlepsi prevenci Alzheimerovy choroby je pohyb, fika Katefina Sheardova

Pecujici se nesmi obetovat

i T N—

MUDr. Katefina
Sheardova, vedouci
brnénske casti
narodniho vyzkumného
programu Czech Brain
Aging Study — ktera

se zabyva vyzkumem
starnuti, poruch pameti
a Alzheimerovou

nemoci. Pracuje

na 1. neurologické klinice
FN u sv. Anny. Dulezitou
soucasti vyzkumu je

i vliv zivotniho stylu

na ovlivneni téchto
nemoci. Na toto téma
také prfednasi a publikuje.

Pani doktorko, jaké priznaky sledu-
jete v za¢atku Alzheimerovy nemoci?
Je to zapominani néjakym zpisobem
typické?

Ano, pacienti ztraceji pamét’, ale vyno-
fuji se vzpominky z doby détstvi, nebo
z Cast, kdy byli jesté déti, nebo byli
$t’astni. Umazava se soucasnost, ale dav-
na minulost v jejich paméti zlstava, tak-
ze vyplouva nahoru minulost, nepiekryta
soucasnosti. Pacienti si mysli, Ze jsou
doma tam, kde bylo jejich détstvi. Svym
blizkym pak pfifazuji véci a funkce, kte-
ré zazili tenkrat. Zatazuji je do jinych
kategorii. Vzhled lidi, které maji kolem
sebe, nedokazou pfijmout, protoze jim
spi$ zapada do obrazu détstvi. Na to si
pamatuji, zatimco nové udalosti se sma-
zaly. Volaji maminku, protoze by je ani
nenapadlo, Ze by to mohla byt jejich
dcera.

Ve své praxi sledujete nejen pacienty,
ale i jejich pecovatele. Pro¢? Jsou snad
také nemocni?

Pecujiciho a pacienta bereme jako nedil-
nou jednotku. Jsou na sob¢ zavisli nejen
existencéné, ale i psychicky a nalada se
mezi nimi prenasi. Uzkosti a deprese
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Trio Educante
dava o sobe vedeét
Radi zaznamenavame,

Ze v Kyjové na jihu Moravy

se vyznamneé rozrista
skupina laickych pecuijicich.

ma v prvni fazi hlavné pacient: i kdyz
jesté nema demenci Uplné rozvinutou,
citi, ze se néco déje. Vi, ze se méni jeho
schopnosti. Nejen pamét'ové, ale veskere,
které pottebuje k zivotu. Tento moment
klade vysokou zatéz na pecovatele, kte-
ry je vystaven veSkerému hnévu paci-
enta. Mysli si, ze ten, kdo se o n&j stara,
za vSechno muze.

Byva pacient agresivni?

U kazdého je to jiné, ale vzdy agresivita
sméfuje proti tomu nejbliz§imu. Ostatni
jej totiz nekonfrontuji, ,,nezlobi ho*. Tak-
Ze stav pacienta zavisi na zpiisobu jednani
pecujiciho: nemocny je témét zrcadlem
jeho emoci.

Agresivita nemocného tedy vétSinou za-
visi na tom, jak pecovatel zvlada komu-
nikaci. Pacient uz nevnima slozité véty,
je zbyte¢né neustale dokola vysvétlovat
a uvadét véci na pravou miru, protoze
dnesni realitu neni schopen piijmout. Je
kého: reflektuje emoce. OSetiovatel by
mél byt klidny, laskavy. Klidny vyraz
v ocich. Pak pacient pfijme jeho emoce
dobfe a nemusime mu davat zklidiujici
léky. Neni dilezité to, co mu fikame, ale
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Dva pohledy na
jeden problém

Nekteri odbornici tvrdi, ze neurologové
diagnostikuji Alzheimerovu nemoc
pfehnané Casto, i v pfipadech, kdy se

vlastné o ni nejedna.

jak s nim mluvime. Je potieba pfijmout
skute¢nost, ze nas blizky uz neni tim sa-
mostatnym dospélym, na kterého jsme
byli zvykli, a neméli bychom od néj oce-
kavat nerealné vykony.

Jaké poznani ziskavate svou ucasti
na zahrani¢nich konferencich?

Jednou ro¢né se uUcastnim celosveétoveé
konference zamétené na Alzheimerovu
chorobu. Pfedmétem mého vyzkumu po-
slednich let je to, zda a jak Zivotni styl
muize ovlivilovat tuto nemoc. Ukazuje
se, ze velmi dilezity je télesny pohyb,
bychom mit stale dostatek pohybu. Uz
ve stfednim veéku naSe télesna aktivita
ovliviuje zdravotni stav mozku. Zadouci
by byl alesponi 4x tydné 40 minut aerobni
pohyb se zvysenou tepovou frekvenci.

Jak vypada vase specificka terapie?
Aplikujete zklidiujici techniky. Co to
znamena?

Rika se jim ,,mindfulness*“ a jde o jedno-
duché techniky, které vychodni filozofie
¢i joga znaji uz tisice let. Dnes je objevuji
1¢kafti. Tento piistup k védomi a psychice
je velice zdravy. Je to vlastné meditace,

zaméfend na tady a ted. Na prozivani
soucasného okamziku a na zaméfeni po-
zornosti na jednotlivé ¢asti téla.

Mnoho vyzkumu doklada, ze joga poma-
ha jako prevence mnoha nemoci. Pomtize
napiiklad lidem zbavit se strachu a z-
kosti, coz jsou rizikové faktory demen-
ce. Pomize i jako 1é¢ba: zabrani rozvoji
psychickych piiznakd, ¢i je mirni, takze
nemocni mohou déle fungovat v bézném
Zivote.

To je viZasna prileZitost nejen pro
nemocné! VyuZivite jogy v lécebné
praxi?

To ano, jogu praktikuji mnoho let. Jsem
proto rada, ze se na tomto vyzkumu
mohu podilet. Aby mohly tyto byt tech-
niky (lidmi mnohdy vnimané jako ezo-
terické) pfijaty i odbornou vefejnosti,
je tieba je védecky ovéfit a publikovat
zku$enosti v recenzovanych odbornych
Casopisech.

Maji lidé se ztratou paméti néjaky du-
chovni zivot?

Ano, to rozhodné. Vim, Ze mnoho mych
pacientti zije néjakym duchovnim zpt-
sobem, mluvim o tom s nimi. Na celém
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Poutani
na vilastni oci

Navazujeme na ¢lanek
o kurtovani pacientt:
celé paleta nazor(

od nasich ¢tenard.

cP
P
PECI It

O vztahové Udrzbé u seniord
Tariky hongan
aneb Slib jiné sily

svété probihd mnoho vyzkumi na toto
téma. Ukazuje se, jaky vyznam ma pro
nemocné meditace a modlitba.

Je k dispozici jiz velké mnozstvi védecké
literatury, ktera spiritualitu jednozna¢né
zafazuje k faktorim chranicim zdravi,
prodluzujicim zivot, popisuje efekt medi-
tace na prevenci deprese a poruch paméti.
Pfitom nemusi jit o zadné nabozenstvi,
stac¢i pocit pokory, vdéénosti, respektu
k vécem, které nas ptesahuji. Pacientim
tyto postoje rozhodn€ nevnucuji, ale ptam
se jich, jakou maji zkusenost. Podporuji
je: doporucim, aby se aspon jednou denné
zastavili, pod€kovali za dnesni den, uve-
domili si sebe sama.

Nekterym pacientim doporucuji cviceni
jogy. Vybornym systémem je napf. ,,Joga
v dennim zivoté“, vychazejici ze starove-
kych originalnich jogovych technik, které
nezahrnuji pouze télesna cviceni, ale dalsi
napf. dechové a meditacni techniky, kte-
ré pozitivné ovliviuji nejen fyzické, ale
i duSevni zdravi.

Probiha v CR né&jaky vyzkum na toto
téma?

Jednim z programii naSeho Mezinarod-
niho centra klinického vyzkumu ve FN
u svaté Anny je vyzkum Alzheimerovy
nemoci, hledani rizikovych faktort a Cas-
nych znamek nemoci. To umozni najit
pacienty v ohrozeni dfive, nez se nemoc
plné rozvine. S prazskym centrem pii FN
Motol vytvafime spolecn¢ databazi paci-
entl se subjektivnimi poruchami paméti —
Czech Brain Aging Study.

Jednim ze sledovanych parametrt je také
zivotni styl véetné vztahu ke spiritualité.
Brnénsky tym nové¢ dostal finan¢ni pod-
poru od Alzheimerovského nadaéniho
fondu na vyzkum mindfulness ve formé
dobte popsané techniky MBSR (mindful-
ness based stress reduction therapy). Je
to ve skute¢nosti dobfe popsany osmity-
denni trénink v§imavosti a jak ji aplikovat
v kazdodennim Zivoteé.

Co ma pacient délat, aby se dostal

do vasi skupiny?

Lidé, kteti maji potize s paméti, se mohou

u nas nechat vySetfit a dostanou moznost

se zacCastnit. Zatim vSak mame penize jen

na pilotni studii. Planujeme podat zadost
Pokracovani na strané 3
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Neni obinadlo
jako obinadlo

Pokud pfijdeme do Iékarny

a z&dame obinadlo, meli bychom
se dockat doplfiujiciho dotazu:
»Jaké to ma byt?*



V Bhutanu, tam to uméji

Nedavno jsem cetla, ze v Bhatanu zije nejvice lidi, ktefi
0 sobé& prohlasuji, ze jsou Stastni. Nevim, na co se téch
lidi tazatelé ptali, ale vzhledem k tomu, Ze tato zemé je
jednou z nejchudsich na svété, tak uréité neméfili svoje
Stésti dle mnoZzstvi nakoupenych potravin ani moédnich
svetrl ve skfini ¢i dovolené v zahrani¢i. Vyjadiovali tim
Stéstim svij postoj k zivotu. Spokojenost je vzdy jen po-
citem, ze zijeme dle toho, co povazujeme za spravné a co odpovida tradici
rodiny ¢i skupiny, ke které patfime.

Vzpomindm si na slavnou knihu némeckého autora Thomase Manna Bud-
denbrookovi. Rodice konecné sjednaji siiatek své dcefi, a kdyz vSe jiz skonci,
matka se obrati na svého manzela s otazkou, zda si mysli, ze jejich dcera je
a bude Stastna. Bez vahani odpovida: ,,Urcité, vzdyt splnila v§echno, co jsme
od ni a pro ni chtéli.“ Zajimava formulace, ktera zni zastarale, nemodern¢,
paternalisticky, ale presto je také pravda. Stésti neni vétsinou revoltou, ale
splnénim ocekavani, shodou naseho jednani s obecné pfijatymi hodnotami
té které spolecnosti.

Neékdy kolem Vanoc zemiela po dlouhé nemoci maminka mé kamaradky.
Jeji dcera Jana se v poslednich dvou mésicich k ni nasté¢hovala, aby ji moh-
la oSetfovat, svoji vlastni domacnost, déti a vnuky piedala na ¢as do péce
manzela. I v zaméstnani to vSichni pochopili. Teprve po smrti své matky
a babicky déti se zase vratila domu. Byla klidna, smutn4, ale fikala ,,vic jsem
udélat nemohla, byla jsem u maminky a ona to vnimala a obcas to ismévem
ocenila“. A ja ji k tomu dodala, Ze takto miZze byt i ona sama se sebou spo-
kojena. Pies ztratu penéz, usly zisk, apod. muze citit uspokojeni z vlastniho
jednani, coz je néco jako $tésti a neda se vyjadrit tfeba ve statnim rozpoctu.
To sliivko $t'astnd viselo ve vzduchu, ale nevyslovila jsem ho, protoze v tuto
chvili bylo by nepatfi¢né.

Pozdéji Jana o té situaci napsala dopis, ¢i spise vahu. O tom, jak jste v po-
lospanku vedle umirajiciho clovéka, sledujete jeho dech a fikate si, Ze Cas
se naplnil a Ze nic vice se jiz nestane, nez ze prozijete obé blizkost druhého
¢lovéka v umirani a nemoznost tomu druhému, v tomto ptipadé matce, jeste
né&jak pomoci. Jen obejmutim. A §té€stim je, kdyz si to obé strany uvédomuyji,
blizci z rodiny to chapou a pomohou nejen fyzicky, ale i tieba ocenénim své
matky poznamkou ,,jsi dobrd mama“. Budou si chovani své matky urcité
pamatovat a jednou v podobné situaci budou jednat podobné.

Splni-li ¢loveék takovouto sluzbou to ocekavané i neocekavané, pak se jiz
na pohtbu ani neplace, ale spise v hezkém vzpomina na krasné zazitky, vyroky,
vtipy i chyby a zmatek toho, kdo odesel. Vse podstatné bylo v téch poslednich
dnech odzito, feceno a splnéno. Tak asi vyrovnané opoustéli svét nasi predko-
vé v davné a obcas i zcela nedavné minulosti. Tam, kde se oteviené o blizici

nemluvi o smrti s tim, kdo odchazi, tak smrt visi ve vzduchu, jako nevyslo-
vena prekazka branici pofadnému objeti a pohlazeni. I z toho prameni jakasi
nespokojenost. Nesplnili jsme ocekavani, které nebylo vysloveno.

Nedavno zemiely polsky sociolog zijici a prednasejici ve Velké Britanii
Zykmund Bauman to vyjadiil svymi uvahami o moderni, tekuté identité nasi
spolecnosti. V této spolecnosti, ve které je mnoho dovoleno a ve které nejsou
hranice, které by nam davala moralka, je stejné dovoleno i pfekracovani téchto
hranic. Tim je ale snizena moznost ptekonat sebe sama, ocenit své odieknuti,
nebo splnit, co se océekava, tedy to, co je podminkou pocitu §testi.

Vyse spotieby, nasich nakupi, uspokojovani svych vlastnich pfani se pro-
mita do HDP, neboli hrubého domaciho produktu, ale urcit¢ neni soucast-
kou $tésti. Spise naopak. Tim, Ze si sv€ prani splnime skoro hned, zbavime
se moznosti ¢ekani a tim vlastné i téSeni se na jeho splnéni. Tfeba k tomu
pouzijeme i pajcku a hned zas stojime pred dal$im nesplnénym stupném.
Protoze v moderni bohaté spole¢nosti se hranice mozného a splnitelného stale
posunuji, neda se dospét k stavu jejich uspokojenti, a tedy i Stésti. Prozitky se
misto hlubokych zatezii méni jen v epizody, a ty jsou opakovatelné. Sluzba
druhému, blizkému, to je prozitek, ktery se neda koupit, ale musi se doslova
prozit ve sluzbé tomu ¢loveéku.

Bohuzel, neni zde ani nikdo takovy, jako byl otec Buddenbrook, ktery by nas
pochvalil, a my mohli pak zit s pocitem, ze jsme jednali spravné, v souladu
s pfijatymi, ale tfeba i nevyslovenymi zdsadami moralky ¢lovéka. Ani ta
smrt blizkého ¢lovéka pak neni tak zl4, nebot’ je jen naplnéni ocekdvaného
s pocitem, ze jsme jednali spravné. Toto uspokojeni ¢i dokonce snad $tésti
se ale neda vyjadfit zadnou $kalou, ani grafem. Skoda. V tom Bhuténu to asi
znaji a umeji.

L¢ék dokaze branit vzniku
Alzheimerovy nemoci

Revoluéni 1¢k Aducanumab, ptipraveny ve Svycarsku, dokaze branit vzniku
Alzheimerovy nemoci. Uvadi to studie v ¢asopise Nature. Lék byl zatim vy-
zkousen na 165 lidech v raném stadiu nemoci. Ukazalo se, Ze uz po Sesti me-
sicich se zastavilo zhorSovani zdravotniho stavu pacientt, kteti 1€k dostavali.
Naopak u téch, ktefi pfijimali jen nahrazku, se zhorSovaly nejriznéjsi dusevni
vlastnosti i schopnosti jako vatit si ¢i vynaset odpadky. Po roce uzivani adu-
canumabu vymizely u pacientii bilkovinné amyloidy, které poskozuji a nici
nervové buriky. Zdroj: Novinky

Educante v Kyjoveé — to je slunny kousek jihu, dvorni trakt historického domu, pelargonie
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Komunitni planovani socialnich sluzeb (KPSS) — souslovi, se kterym se potykaji
pracovnici v socialnich sluzbach — profesionalove i dobrovolnici, ti, ktefi socialni
sluzby planuiji, organizuij a financuiji, pfipadnée provozuiji, i ti, ktefi pecuji o své i cizi

potfebné. Komunitni planovani zavedlo do zivota Ministerstvo prace a socialnich
veci, aby se v krajich, méstech a obcich zjistilo, kdo je ten potfebny, kde Zije

a jak zije a jaké sluzby potfebuje, zda a jaké jsou ty sluzby v miste, jak se k nim
dostane... To vSechno nutno zjistit, zmapovat, soustfedit do prislusnych tabulek,
nasledné pak vyhodnotit a pfipadné financovat, to vSe ve prospech uzivatele, jak
se fika onomu potfebnému. Pofadaji se na to mnoha skoleni. ..

}

Trio Educante: zleva Helena Zdackovd, Zuzana Srahiilkové a Ludmila Kloudovd

Pred rokem, v lednu 2016, vznikl v Ky-
jové spolek nazvany EDUCANTE.
V néazvu zni sloveso edukovat — vzdéla-
vat. Spolek se rozhodl osvétové plisobit
na celou rodinu, ale hlavné na seniory
a zdravotn¢ postizené. Ve svych planech
pocital se spojenectvim s obdobnymi
aktivitami v témeéf dvanactitisicovém
mésté, hodlal poradat vzdélavaci kurzy
pocitacové, tréninkll paméti, zaloZit své-
pomocnou skupinu domécich pecujicich
a také poradat akce pro Sirsi verejnost:
hudebni podvecery, vyuku anglického
jazyka, psychologickou poradnu...
Uplynul rok a tak se miizeme zakladaji-
cich ¢lenek spolku optat, co z toho vSech-
no stihly, co se vskutku podatilo, co bylo
nutno revidovat, co pridat a hlavné — zda
neztratily optimismus, eventudlné chut
v této bohulibé ¢innosti pokracovat. Ho-
voii zakladajici ¢lenka spolku Educante
Zuzana Srahiilkova:

,,Od pocatku byly nasimi cilovymi skupi-
nami seniori a lidé se zdravotnim postize-
nim a mély jsme v umyslu zaloZit néjakou
socialni sluzbu. Opravdu nam zpocatku
nebylo jasné, kterou. Chtély jsme komu-
nikovat s mistni samospravou tak, aby
bylo vse v souladu s KPSS (viz vySe), kte-
rého jsme se taky ucastnily. Proto jsme
byly ochotny prizpuisobit svoji predstavu
skutecné potrebé mistnich obyvatel. A tak
jsme absolvovaly rizna vzdélavani, se-
minare, kurzy i konference. Staly jsme
se cleny KPSS. Ale narazily jsme na fakt,
Ze nekteré potieby obyvatel nekorespon-
duji s planem financovani socialnich slu-
zeb. Po case jsme také pochopily, Ze je to
velky boj o penize. Mésto se do novych

sluzeb nehrne, protoze by muselo navysit
rozpocet, stavajici socialni sluzby maji
zase obavy, ze se budou muset ,,délit"
s pripadné nove vzniklymi... A tak jsme
prozatim myslenku na zalozeni socialni
sluzby opustily a zacaly jsme provozo-
vat aktivity pro verejnost formou volno-
casovou, predevsim vzdeélavaci. Mdame
za sebou prednasky, besedy, vystavu,
z celostatnich akci jmenujme teba ,, Spo-
kojené stari oc¢ima deti*”, to jsme nava-
zali spoluprdci s kyjovskymi materskymi
a zakladnimi skolami, déti malovaly svou
predstavu, jak vypada spokojené stari,
ve Viastivedném muzeu jsme pripravili
vystavu praci handicapovanych a s vel-
kym ohlasem se setkaly kurzy , Pecuj
doma a s nami*, které jsme usporadali
s Diakonit.

EDUCANTE ma vyhodu, Ze sidli v Ky-
jové na namésti, ve Svatoborské ulici,
odevsad je tam blizko a hnedle vedle
jsou nejdulezitéjsi instituce mesta, mést-
sky ufad, banka a né€kolik hospod...
Pékné opravené mistnosti jsou ve dvo-
fe — a neni to néjaky Sedivy dvorek mezi
opryskanymi domy — jako by sem pied-
kové presadili slunny kousek jihu, klid
a pelargonie. .. Dvorni trakt historického
domu patii soukromému majiteli, ktery
jej pronajima. Jednoduchy a vkusny (vy-
fazeny) nabytek vénoval spolku feditel
nedaleko sidlici pobocky CSOB David
Svoboda. Zda se, ze spolek EDUCAN-
TE nasel v Kyjové své misto. I ve svych
predstavach a snahach?

., Zjistily jsme, Ze my samy, ve tFech, tézko
naplnime smysluplnou cinnosti tolik pro-
storu a tak jsme jej zahy nabidly dalsim
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organizacim, spolkium a jednotlivciim,
ka Zuzana Srahdlkova. ., Nyni se tedy
v nasem komunitnim centru nazvaném
KoCKy strida neékolik ruznych aktivit
a my je koordinujeme. Je zde relaxacni
centrum pro verejnost, adiktologicka po-
radna (adiktologie — véda o zavislostech
vSeho druhu), trénuje se zde pamét, jsou
tu kurzy automatické kresby, tviirciho
psani, on-line, tedy pocitacovy, pak vy-
tvarny, skupinu sebeobhdjcii — to je po-
mérné novd disciplina, uréenda mentalné
postizenym, kteri se uci, jak ziskavat se-
bevédomi a jak bezkonfliktné prosazo-
vat sebe mezi ostatnimi. Diky Diakonii
a jejim kurziim se vyznamné rozrostla
skupina domacich pecujicich. Radi by-
o Poradnu pro domaci pecujici, v ramci
které muizeme vyuzit i SOS krizovou in-
tervenci, kterda bude v nasich prostorach
sidlit od pristiho mésice. Lidé se u nas citi
dobre a to nds tési.

Jesté nutno fici, ze spolek EDUCANTE
krom Zuzany Srahtlkové tvoii i pani
Ludmila Kloudova, vedouci socialni
péce, t. &. v diichodu, a pani Helena Za¢-
kova, hlavni ekonomka pecovatelské
sluzby, t. ¢. v dichodu. Damy to jsou
ve svych oborech zkusené a zralé a vé-
douci — mozna proto si do svého nazvu
daly vzdélavani. Inu, jak v tvodu fekla
Zuzanka Srahiilkova, musi se nejprve
ucit samy: ,,Zjistily jsme, zZe nase puivod-
ni predstavy byly mozna naivni a Ze ani
nam to v této rusné a promenlivé dobé
bez vzdélavani nepiijde. V cem? No, ze-
Jjména ve vztazich — mezilidskych a ured-
nickych... (lav)



Pecuijici se nesmi obetovat

Dokonceni ze strany 1

o grant na rozsahlejsi vyzkum s vice sub-
jekty, kde budeme také sledovat vice para-
metrt, které by tato metoda mohla ovlivnit.

Jak vypada vas 1é¢ebny program?
Bude aplikovan na nase pacienty, které jiz
déle sledujeme. Technicky to bude vypa-
dat tak, ze budou jedenkrat tydné po dobu
osmi tydnt dochazet k nam a nauci se zde
techniky vS§imavosti. Velmi jednoducha
intervence. Béhem zbytku tydne budou
provadét doma tkoly, které zde dostanou
a které se nauci.

Nabadate taky zdravé k prevenci?

Ano, nase centrum aktivné porada vzdéla-
vaci akce o prvnich ptiznacich nemoci pro
odbornou i laickou vefejnost.

Snazime se upozoriiovat praktické 1ékare,
aby nepodcenovali pacientovy stiznosti
na pamét’ ani v piipade, Ze objektivné za-
tim nevykazuji znamky demence. Méli by
byt zavcas odborné vySetieni. Pacientim

a jejich pecovatelim v rdmci své ambu-
lance davam podnéty ke zlepSeni Zivotni-
ho stylu v souladu s védeckou literaturou.
Nase centrum také poskytuje poradenstvi
formou skupin pro pecovatele, kde se dis-
kutuji palciva témata a uci se techniky
zvladani slozitych situaci.

Co doporucujete samotnym pecujicim?
Rozhodné si nesmi myslet, ze by se méli
nemocnému zcela obétovat. To je zakladni
chyba. Tim se pecujici Giplné€ znici a zdep-
td. Musi mit ohled v prvni fad¢ na své
zdravi. Musi umét vyhodnotit, kdy situaci
zvlada a kdy uz pro néj je ptilis zatézujici.
Vystresovany pecujici je ohrozen depresi
a dalsimi chorobami plynoucimi z chro-
nického stresu. Mél by zapojit celou ro-
dinu a velmi razantné si o to fici, pokud
to rodina nechépe, mél by nékoho z nich
pfivést k 1ékati, ktery dementniho pacienta
osetfuje. M¢l by dusledné dodrzovat sviij
¢as volna, k ¢emuz muze vyuzivat také
denni a tydenni stacionafe.

Mél by taky ¢asto odpocivat a Zit spo-
lecensky?

Ano, mél by. Pecujici jsou ve stresu, ktery je
nebezpecny: kvili vyCerpani hrozi nemoci
ze stresu, hypertenze, hypercholesterole-
mie, mrtvice, infarkt, mnoho pecovatel
pak vyzaduje 1écbu antidepresivy. Chronic-
ky stres je dokaze uplné vycerpat, dokonce
mnohem vic nez samotného pacienta.
Vycéerpanym oSetfovatelim doporuc¢im
slabsi antidepresivum po dobu péce. Kdyz
se pecovatel zklidni, zklidni se i pacient.

Co byste poradila mné? Zapominam.
Zapominani jmen, nazvu, hesel je bézné.
Horsi je, kdyz se ¢lovek neorientuje v kon-
verzaci mezi vice lidmi, kdyz se ztraci
v mistech, kam diive bézné chodil. Zapo-
minani lze rozdé€lit do riznych typt, které
jsou pro urcité nemoci specifické.

Vétsina lidi zapomina, a je to fyziologické.
Dobte to popisuje znamy vtip: Pokud vam
Sedesatnik fekne, Ze nema poruchy paméti,
tak uz ma demenci. Pavla Hobstova

Dva pohledy na jeden problem

Nékteri odbornici tvrdi, Ze neurologové
diagnostikuji Alzheimerovu nemoc pie-
hnané Casto, i v pFipadech, kdy se vlastné
0 Alzheimerovu nemoc ani nejednd. Vadi
jim, Ze za vyzkum se pak utrati mnoho
penez zhytecné.

Katefina Sheardova,
neurolozka

Je pravda, ze ne vSech-
ny poruchy paméti sou-
visi s Alzheimerovou
nemoci, pfi¢inou téchto
potizi muze byt stres
¢i deprese. Nicméné
pokud se jiz u pacien-
ta vyvine syndrom demence — selhavani
v béznych dennich aktivitach, je velka
pravdépodobnost, ze se o Alzheimerovu
nemoc jednd. Pfesto je nutné vyloudit dalsi
pri¢iny demence, jako cévni postiZeni, na-
dory, potize se §titnou zlazou a jiné, které
se potencialné daji 1écit.

Je prokazano, ze 1écba je nejefektivnéjsi
a také nejekonomictéjsi, pokud je zaha-
jena co nejdiive. Navic ve svétle vyvoje
moznych novych terapii (vakcin) je tieba
nalézt pacienty diive, dokud nenastoupila
demence, dokud neni postizeni mozko-
vé tkané nevratné. Proto je dobré prvni
priznaky nemoci nepodceniovat a nechat
se zavCas vySetfit. Vyzkumna centra pro

Alzheimerovu nemoc dokazou rizikové
pacienty nalézt diive diky vySetfeni bio-
marker nemoci.

Pomoci tzv. ligandového PET ¢i vySetie-
ni mozkomi$niho moku lze zjistit pfitom-
nost patologické bilkoviny beta-amyloidu.
Specialnimi sekvencemi magnetické re-
zonance sledujeme ubytek nervové tkané
v ¢ase a mame velmi podrobné neuropsy-
chologické vysetieni, které je synchroni-
zované s dal$imi centry na svété. Vyset-
feni postihne vSechny kognitivni domény
a zachyti i velmi diskrétni poruchy. Zkou-
mame i genotyp, abychom lidi v riziku na-
§li zavcas.

MUDr. Zdenék Kalvach,
geriatr

Vzrist zdjmu o syn-
drom demence ptinasi
nejen véasnéjsi a upl-
n&j$i pomoc nemoc-
nym a jejich rodindm,
ale také nebezpeci ne-
opravnéné nadmérného
piisuzovani této diagndzy a strachu z ni.
Jako se kdysi objevil az chorobny strach
z nadorovych onemocnéni, mizeme nyni
pozorovat strach z demence. Je tfeba vé-
dét, ze nadmérny diagnosticky, hodnotici
zdjem o velmi Casna stadia syndromu de-
mence mize vést také k faleSné pozitivnim

naleztim a vyvolat tak zbyte¢né zneklidné-
ni a znejisténi mnoha lidi. Pokud ptipada
absolutné pfibyva, je to zplisobeno:
* pfibyvanim seniort, véetné starnuti vel-
mi pocetnych roénika
* zlepSenou diagnostikou — zachyt one-
mocnéni se zvySuje a vice se blizi sku-
te¢nosti, ubyva nepoznanych, nepojme-
novanych a nepodporovanych piipada
* nadmérnym diagnostickym usilim s pro-
blematickym zptisnovanim diagnostic-
kych kritérii a nezadoucim vykazova-
nim i spornych ¢i chybnych ptipadi
* neblahou snahou organizaci a vyzkum-
nikl zabyvajicich se problematikou de-
menci zvysit vlastni vyznam a zajistit
si prostiedky na ¢innost navySovanim
poctu zachycenych piipadi a zvlaste
odhadu jejich vyskytu a tim i vlastni
potiebnosti.
Dulezité je, aby syndrom demence nekom-
promitoval seniorskou populaci a stafi jako
takové. VétSina seniord jim ani v pokro-
¢ilém veku netrpi. Rovnéz 1ékariv nalez,
ktery zni ,,atrofie na CT mozku®, neni sdm
o sobé diagnostickym prikazem demence,
jak se mnoho lidi obava, ¢i dokonce jak né-
kteti I€kaii bohuzel uvadéji. Stejné jako se
nepovazuje ubytek svalové sily a rychlosti
pro stafi tak typicky za ,,ochrnuti*, nemtze
se ani involuéni zhorSeni paméti, mozkové
vykonnosti ¢i odolnosti mozku ke stresim
oznacovat za ,,demenci a ztotoznovat
s problematikou Alzheimerovy nemoci.

Zvysily se v§echny diichody

Od lednové splatky roku 2017 se zvysily vSechny druhy dichodi vyplacené z Ces-
kého diichodového pojisténi, které byly pfiznany pted 1. 1. 2017. Zvyseni proved-
la Ceska sprava socialniho zabezpegeni (CSSZ) automaticky. O vysi valorizace
rozhodla vlada nafizenim ¢. 325/2016 Sb., na zakladé kterého se zékladni vyméra
dichodu zvysi o 110K¢, procentni vyméra diichodu vzroste o 2,2 %. Primérné na-
vySeni ¢ini 308 korun.

Posudkari pired kolapsem

V lékaiské posudkové sluzbé, kterd posuzuje zadosti o piispévek na péci ¢i naroky
na pomitcky pro zdravotné postizené, chybi v souCasnosti asi desetina 1ékait ze
zhruba 500. Podle poslankyné Radky Maxové (ANO) sluzbé hrozi v tomto roce
kolaps, protoze ptes 140 1ékaiti bude muset skongéit kvili pfekroceni vékové hranice
70 let. ,,Soucasna obvykla doba pro pfiznani davky je pil roku, vyjimkou nejsou
roky. Jiz nyni dochazi k ptipadim, kdy zadatel zemfie dfive, nez je posouzen, uved-
la Maxova.

Seniofi se obraci na ombudsmanku

Na ombudsmanku se obratilo za 2,5 roku 7000 seniort. Jejich podnéty tvofi tietinu
z celkového poctu stiznosti, kterymi se ombudsmanka dosud zabyvala. ,,Z podnéti
seniort je ziejmé, ze v fade tézkych Zivotnich situaci zistavaji na feSeni sami, nema-
ji se kam obratit o pomoc. Pravé pocit naprosté bezmoci se v dopisech seniorti obje-
vuje Castéji nez u kterékoli jiné skupiny stézovatell,* konstatuje vetejna ochrankyné
prav Anna Sabatova.

Kompulze

A dostdvame se v nasem slovnicku ke kompulzim. Pokud vas nékdy tento neduh
navstivil nebo znate nékoho, kdo trpi kompulzemi, vite, Ze tento jev velmi nepfijem-
né zasahuje do normalniho plynulého ziti a je velice otravny. Kompulze je takové
jednani, které se neustale opakuje, je stereotypni a ma za kol snizit uzkost, kterou
clovek pocituje. Avsak takovy efekt nema. Ma také snizit napéti vyvolané obsesiv-
nimi myslenkami, coz jsou takové myslenky, které se nam neustale dokola vtiraji
do hlavy a nemiizeme se jich zbavit. Nejcastéji se takové jednani projevuje v hygi-
enickych navycich nebo v kontrole nadeho obydli. Clovek, trpici touto neurotickou
poruchou, si tieba stale dokola myje ruce, i 20x, 30% po sobé, jelikoz ma stale dojem,
ze jeste nejsou Cisté. Nebo mnohokrat se vrati po odchodu do prace ke dvefim, zdali
zamknul nebo stale kontroluje spotfebice, jestli je vSe vypnuté, protoze co kdyby
zrovna zacal hofet dim nebo se stala jina katastrofa. Nékdo ale tieba nesmi Slapnout
na kanal nebo néjaké cary na chodniku, a tak do prace spise doskace nez dojde...
Kompulze jsou soucasti obsedantné kompulzivni poruchy, ktera spada do spektra
neurotickych poruch. Vétsinou to zac¢ind obsedantnimi myslenkami a posléze se ob-
jevi i kompulze, jelikoz tyto myslenky se vétsinou tykaji toho, co se stane, kdyz
¢lovek neudéla ten ¢i onen konkrétni tkon. Vétsinou mysl strasi veelku slusnymi ka-
tastrofickymi scénafi, proto ¢lovek radéji jde a udéla to. Jenze ejhle, misto toho, aby
myslenka na katastrofu odeznéla, piichazi opét nebo jind podobna a ¢lovék se stava
obéti ritualizovaného chovani. Takto postizeny ¢lovek neni blazen, racionalné dobte
vi, ze diim neshofi nebo nepiijde ani zemésteseni, kdyz nevykona tu ¢i onu ¢innost,
ale stejné si nemiize pomoci. Nékdy se kompulze stava symbolickym vyjadfenim
hlubsiho vnitfniho konfliktu. Napfiklad Zena, ktera se bala zasouvat véci do zasuvky,
protoze by se mohlo néco moc nedobrého stat, se rovnéz bala nechténého téhoten-
stvi. Nebo muz, ktery si mnohokrat myl ruce a stale mél pocit, Ze nejsou Cisté, se
z nich snazil smyt svou nevéru. A podobné¢ chlapciv panicky strach, ze ublizi své
matce, takze rad&ji pocital do tisice a zpét, byl ve skute¢nosti jakymsi pokusem o se-
paraci od maminky. A Ze bylo uz na Case, bylo mu totiz 35. I kdyz mozna zjistime
pric¢inu mnohych obtizi, cesta k napravé této poruchy je docela obtizna. Lidé se uci
odolavat svym kompulzim, uc¢i se preckat tizkost a vynechavat ritualy. Chce to pev-
nou vuli a znaénou davku trpélivosti. Je tfeba se naucit méné kontrolovat a nechavat
situace a zivot vice plynout svym tempem. Potfeba kontroly nad situaci je u téchto
lidi ¢asto hodné silna a ritualy pfedstavuji moznost, jak mit déni alespon trochu
ve svych rukou. JistéZze mnoho véci ve svych zivotech ovlivnit miizeme, ale nékteré
miZzeme jen piijmout a pfizpUsobit se. A tak vam, mili ¢tenafi, pteji jesté dodatecné
v tomto roce mnoho dobra, lasky a krasného sdileni radosti s vasimi blizkymi. No
a také, at’ ta vaSe feka zivota plyne, jak ma, bez velkych pefeji a vodnich vird, a kdy-
by se ndhodou néjaka pefej objevila, véfim, ze ji proplujete s lehkosti, nadhledem
a klidem v srdci, vzdyt i vétsi viny maji v zivoté sviyj smysl... Katka Vencalkova

Co je k vidéni na videich nato¢enych BBC v britském Cornwallu

Morfium, jako obusek na pacienty

Do pecovatelského domu v Cornwallu
(Britanie) nastoupila reportérka jako
pecovatelka.

Jedna pacientka utajené reportérce sdé-
lila, Ze se citi byt nemocna a ze chce jit
do nemocnice. Reportérka se vydala
za zdravotni sestrou. Zde je ¢ast jejich
dialogti z filmu, ktery natocila skrytou
kamerou:

JAK PACIENTA

UMLCET

Reportérka: Dobry den, zrovna jsem
odpovédeéla na zvonek pacientky té a té.

Chce jit do nemocnice. Rikd, Ze md po-
cit, Ze jeji zdravotni stav se zhorsuje.
Rekla jsem ji, Ze to musi vyFidit se se-
strou.

Sestra: To jsme zde méli uz minule, vy-
hrozovala, ze zavolda ambulanci.
Reportérka: Opravdu?

Sestra: Hmm. Dam ji néjaky Oramorph,
to ji umlci.

Reportérka: Promirite, nechapu?
Sestra: Ddm ji trochu morfia, to ji umlci.

Morfium v zafizeni tedy bylo uzivano
jako obusek na pacienta. Série Sokuji-

cich ptipadt v privatné vedenych re-
ziden¢nich domech v Cornwallu byla
tajné zfilmovana kanalem BBC.

Jina reportérka sem nastoupila jako kli-
entka, ktery potfebuje respitni péci. Zde
je cast jeji vypovedi:

V POLEDNE ASISTENTI

NEJSOU

Prvni veci, které jsem si vsimla, byl
zdapach — omracujici zapach moci. Co
Jjsem nemohla rovneéz prehlédnout, byli
ubéhani zaméstnanci, kteri se snaZili
zvladat pozZadavky nepohyblivych rezi-

dentii. Navstéva zachoda vyzaduje dva
asistenty pecovatele, kteri vyzdvihnou
osobu a posadi ji do koleckového
kresla. Ale zkuste si najit dva volné
asistenty pecovatele, zvlast behem
obéda...

DALSI SVEDECTVi

Dalsi ¢lenka reportérského tymu zde
byla zaméstnana jako asistent péce.
Zdejsi Domov tvrdi, Ze jeho zamést-
nanci jsou kvalifikovani k tomu, aby
se starali o lidi s mirnou demenci. Ale
reportérka se musela starat o pacienta

s vaznou demenci — navzdory tomu,
ze neméla zadny specialni vycvik.
Byla také svédkem, jak se propadlé
1ékatské predpisy na dopliiky prepsaly
a recept vystavil na pacienta, kterému
nebyl vitbec urcen.

DOZVUKY REPORTAZE
Nasledkem reportaze byla ¢ast zatizeni
uzavfena, sestra, ktera chtéla pozadav-
ky pacientky vyfesit podanim morfia,
propusténa a bylo zahajeno vysetfovani
zdejsich poméra.

(BBC, red)



Poutani na vlastni oci — ohlasy

O

-

Nekteré situace nemaji
dobré reSeni

Opét jste mé potesili letoSnim prvnim ¢islem ,,Pecuj
doma*. Je tam opravdu hodn¢ zajimavého cteni. K ¢lan-
ku Poutani na vlastni o¢i bych cht¢la fict toto: Myslim,
ze n&které situace v zivoté lidském nemaji zadné dobré
feSeni. Je tedy tieba vybrat alespon to nejméné $patné.
Souhlasim s tim, Ze takova opatfeni jako poutdni lze
pouzit skutecné jen po dobu nezbytné nutnou a nesmi
byt divodem pohodli personalu. Profesionalové by méli
byt schopni nalézt jiné feSeni, vzdyt se stfidaji ve smé-
nach, maji dovolenou na odpoc¢inek, mohou konzultovat
s nadfizenymi nebo zkusenéjsimi kolegy.

Obcas se poukazuje na to, ze domaci pecovatelé nemaji
odborné znalosti. Na to ja fikam, ze ale pecuji zpravidla
jen o jednu osobu, kterou dobfe znaji, maji na ni vice
Casu a spise naleznou zptisob, jak vyhovét jejim potie-
bam. Diky napf. ,,Pecuj doma“ si mohou potfebné védo-
mosti a rady zjistit. Z vlastni zkuSenosti vim, ze ¢loveék
napf. nemusi znat celou neurologii, aby dokazal ve spo-
lupraci s Iékafem redukovat Cetnost epileptickych za-
chvattll svého blizkého.

74dna instituce nemtize nikdy zcela nahradit pé&i moti-
vované a zkusené blizké osoby. Stejné tak se t¢zce zdra-
votn¢ postizeni neobejdou bez odborné pomoci. Z tohoto
hlediska jsou zajimavé také clanky ,,Trojuhelnik péce:
Uspé&sny model a projet z Velké Britanie* na str. 7 a &lanek
,.Zdravotni gramotnost pokulhdva“ na strané€ 3. Pokud se
vi, Ze 90 % nemoci se da fesit doma, je to silny divod pro
spolupraci laikl a profesionalti v péci o seniory a dlouho-
dob¢ zdravotné postizené. M. Machulkova

Gerontologové a geriatfi:
Kurtovani se nelze vyhnout

Oficialni vyjadteni viboru Ceské gerontologické a geri-
atrické spole¢nosti k pouzivani omezovacich prostiedkt
v akutni, nasledné a dlouhodobé péci:

Pomérné Siroké spektrum nemoci seniorti mize byt
v akutnim stadiu doprovazeno vznikem dezorientace,
neklidem, a dalSimi psychiatrickymi ptiznaky, jejichz
podkladem je porusena funkce mozku naptiklad pfi roz-
vratu vnitiniho prostredi, t¢zkém nedostatku tekutin, pfi
zavaznych poruchach funkce organt (srdce, plic, jater,
ledvin, tézké infekce apod.)

U nemocnych se zdvaznym stupném psychiatrickych
a neurologickych ptiznaki, kdy nemocny ohrozuje sam
sebe (vytrhava si zavedené katetry, sondy, pro neklid
hrozi pad z lizka a zranéni) nebo své okoli (napadani
spolupacientti a personalu) neni mozno se na urcitou
omezenou dobu, danou obvykle zvladnutim akutni faze
onemocnéni, vyhnout pouziti omezovacich prostiedku.
Pouziti téchto omezovacich prostfedkt, tedy kurtovani
¢i podani zklidtjicich 1¢ki, se fidi ptesnymi pokyny,
o jejich pouziti rozhoduje vzdy lékai a jejich pouziti
musi byt fddn¢ zaznamenano v dokumentaci nemocné-
ho. Kazdy zdravotnik aplikujici omezovaci prostredky
si je védom jejich moznych negativnich efekti a jejich
podavani omezuje na nejkrat$i moznou dobu.

Prof. MUDr. Hana Matéjovska Kubesova, CSc.
predsedkyné spole¢nosti

Poutani je naprosto nepfijatelné

Reaguji na ¢lanek novin Pecuj doma — Poutani na vlast-
ni o¢i. Clanek mé& oslovil, tak jsem citila, Ze se k tomu
mam vyjadrit.

Doba hospitalizace v nemocnici nebo umisténi naseho
blizkého do 1é¢ebny dlouhodobé nemocnych je pro rodi-
nu vzdy nova situace. Pfedpokladame, Ze se tam nemoc-
ny 1é¢i a je o n€ho dobte postarano. Poutani je z hlediska
lidského, etického i zdravotnického naprosto nepfijatel-
né. Kazdé zdravotnické zatizeni ma vypracovan Vnitini
fad, Eticky kodex a postup feSeni stiznosti a zdravotnic-
ké zafizeni stavi na nich jako na samoziejmosti.
Ludmila Kloudova

V obsahu ¢lanku je par nejasnosti

... V tomto ¢lanku je par nejasnosti, které vedou k dez-
orientovanosti! Hlavné nezaujaté pohlédnouti, to jest
s nadhledem na obsah ¢lanku. Co se tyka spolecnosti
a pomoci, tak je minimalni po vSech strankach. Jestli

mate moznost, tak si zjistéte par informaci o omezeni
pohybu ve zdrav. zafizenich. Tento ¢lanek ma jiny ob-
sahovy smér, na boleslavském okrese maji vskutku LDN
arover. Miroslava Sedlackova

Otresné svédectvi

Poutani na vlastni oci je opravdu otiesné svédectvi o pfi-
vazovani lidi v institucich. Je to nepfipustné omezovani
lidské svobody a vychazi podle mého nazoru z mylné
ptedstavy o tom, ze lidska diistojnost nalezi jen nékte-
rym lidem, ne uz t&m, které jsme svéfili do péce ,,0d-
bornikd*.

Je jisté rozdil mezi péci rodiny a instituciondlni péci.
Kazdy senior si pfeje to prvni. Ale také institucional-
ni péce musi ctit lidskou svobodu a diistojnost. Vami
publikované svédectvi poukazuje vlastné na fakt, ze jde
v podstaté o stejné déleni na dva druhy lidi, jakého byli
néktefi z pamétnikd svédky za nacionalniho socialismu
v Némecku. Kon¢ilo to osvétimskymi komorami a ho-

lokaustem. Pfivazovani je tfeba jednoznaéné odmitnout
a striktné zakazat prave tak jako uspavaci 1éky, které se
pouzivaji zase jinde a nad rozumnou miru. Dustojnost
kazdého clovéka musi byt na prvnim misté. Bez vyji-
mek! Musime se hlasité ozvat!

Prof. dr. Hynek Jefabek, CSc.

... A pocity viny se rozprostiraj
do kolektivu

Precetla jsem clanek o kurtovani a zda se mi to zvlastni,
protoze jsem pred ¢asem nabyla dojmu, Ze se tyto me-
tody prestaly u nas uz pouzivat. Na druhou stranu, kdyz
se zamyslim nad tim, jak se v nékterych nemocnicich
chovaji k do té doby zdravym pacientiim, ani m¢ to ne-
prekvapuje. Pohodlnost vitézi nad zdravym rozumem,
pocity viny se rozprostiraji do kolektivu a ze situace se
tak snadno stane bézna praxe.

Céstetnym feenim mize byt pripad medialng oteviit,
ale kromé toho, Ze to neni pro vefejnost atraktivni téma,
dokud se jich to netyka, po chvili se vSe vrati do pi-
vodnich koleji. Je potreba oslovit zfizovatele zdravot-
nickych zafizeni a pravidelné upozoriiovat, ze v téchto
konkrétnich pfipadech jeho zaméstnanci nerespektuji
pravidla a jejich chovani je nepfipustné. Pfredpokladdm
vsak, ze se to déje.

Ja si pokladam otazku, jak bych v takové situaci reagova-
la j& sama, kdybych byla na strané personalu. Ted’ si mys-
lim, Ze je to Spatné, ale kdybych byla s takovym nazorem

v kolektivu sama, pravdépodobné bych se taky mohla
nechat pohltit syst¢émem. Dokud se nepodaii narusit cely
systém, budou se novi zaméstnanci ucit zavirat o¢i.

Podobnou problematikou se zabyva polsky film podle
skute¢né udalosti Zivot je uzasny (2014). Hlavnim hr-
dinou je chlapec s mozkovou obrnou, ktery se z domaci
péce dostane do ustavu. U tamnich 1ékatt je vidét re-
zignace na vlastni usudek i za cenu poSkozeni lidského
zdravi. Diky skvélému zpracovani film zvitézil v hlav-
ni kategorii na montrealském festivalu a na CSFD mé
krasnych 84 %. Nezabyvala jsem se dopadem tohoto
snimku, ale i kdyby nic, povedlo se tviircim oslovit §i-
rokou vefejnost k zamysleni nad neatraktivni tematikou,
coz muze byt inspiraci i pro ¢eské filmafe.  Alena W.

Jen tlak vefejnosti mize

situaci zmenit

Z mého pohledu je tento piistup ke starym pacientlim,
ktefi akutné neohrozuji Zivot sobé ¢i jinym, neptipustny

a zasadn¢ ho odmitdm. Vypoveéd’ Zeny, kterd popisuje
zachazeni s jeji babickou, je dost silnd. Rozumim tomu,
kdyz piSe, ze stary ¢lovek potiebuje tieba jen pritom-
nost druhé blizké osoby. A Ze smysl komunikace (byt
je tfeba nonverbalni, pouhym stiskem ruky) je v danou
chvili plnohodnotny a pro pacienta mize byt i posilu-
jici. Né¢im podobnym jsem prosel sém minulou zimu
se svoji babickou, kterou jsem navstévoval v jednom
zafizeni. Nastésti tam ji nekurtovali, ani jinak nepou-
tali. Zaroven jsem si uvédomoval, Ze ona stale Zije,
a byt byla zmatend, méla silné vypadky paméti véetné
toho, Ze ji trvalo, nez mé& poznala pii kazdé navstéve,
tak se nasledné z kazdé navstévy velmi tésila. A to jen
tim, ze pfi mém odchodu méla zaviené oc¢i a jemny
Usmév na tvari.

Zaroven tyto chvile byly smysluplné i pro mé a jsem
rad, ze jsem je s babi¢kou mohl prozit i v ur¢ité distoj-
nosti. Ta je zminéna v ¢lanku jako dilezita véc. Pravé
ukony hygieny, oblékani apod. mohou pacientovi dat
silu jit Zivotem dal, byt je schopen je jiz realizovat jen
s pomoci druhych. Pokud ale citi, ze mu s tim pomahaji
s pochopenim a podporou, tak jit dal muize. V opaéném
piipad@ ztraci chut’ do zivota. V piipadg, Ze je piipou-
tany, tak ten pocit nesvobody je obrovsky silny. A pa-
cient potiebuje jit zivotem dal a sbirat sily na toto a ne
na to, aby pretrhal pouta, ktera mu v tom brani. Mira
jeho rezignace se pak jen zvétSuje. Budu rad, kdyz se
podobné ¢lanky a svédectvi budou objevovat dal v mé-
diich. Jeding tlak vefejnosti mize dany stav rychleji

ODBORNE, PRAKTICKY, S CITEM A S NAMI

Publikujeme nerozmanitéjsi nazory na kurtovani. Téma otevrel ¢lanek v minulém &isle, a protoze nazorl je cela
fada, budeme v jejich zverejhiovani pokracovat i v pristim Cisle.

zménit k lepSimu a vyvinout na politickou reprezentaci
patfiény tlak, aby doslo k zdkonnym upravam. Politici
sami (a zda se, ze ani zdravotnicky personal sam) se
k ni¢emu nerozhoupe, pokud nepociti tlak spole¢nosti
ke zméné a pro né $anci ziskat politické body. Zaroven
podobné vypoveédi mohou vést k $irsi obecnéjsi spole-
Censké diskuzi, ktera se tyka poslednich chvil lidského
zivota a Ze i v nich jde o zivot lidsky, byt jiz oriento-
vany jinym smérem nez na vykon. A moznd, kdyz si
za¢neme pokladat otazky dustojnosti poslednich chvil
zivota, zaéneme se posléze ptat i po dlistojnosti Zivota
v aktivnim v&ku. Jan H.

_ . ’ ’
To je jako jedna pani povidala. ..

U clanku o kurtovani mi chybi zdroje, néco, o co se
muzu fakticky opfit. Jinak to na mé& pusobi, jak jedna
pani povidala, a tedy nevim, do jaké miry je tam pouzi-
ta subjektivita. V soucasné dob¢ hoaxti a dalsich fejko-
vych zprav jsem zmatena o pravdivosti praktik. Tfeba by
i stacily odkazy na zahrani¢ni zdroje, jak to tam funguje.
Nebo jak to funguje u nas.

Pak vezmu-li v ivahu moje malé omezené zkusenosti
s péci o seniory a s péci o ,,neklidné* klienty/pacienty,
pak bych si nedokazala ptedstavit, ze bych néco tako-
vého délala doma i vlastnim rodi¢tim. Kdyz bych davala
své blizké kvili nepfiznivym moznostem doma do ne-
mocnice, ¢i jin¢ho zafizeni, neocekavala bych, Ze se tam
budou mit hife, ¢i méné distojné.

Bohuzel soucasné je pravda, ze se minulému rezimu
uspésné dafilo bofit mezigeneraéni vztahy a vytvaret
velké izolace mezi nimi, izolovat duchovni a duSevni
stranku ¢loveka. Nedivim se proto, ze se tak malo dba
na konec a dustojny konec Zivota ¢lovéka u nas v re-
publice. A samoziejmeé je to o lidech od nejnizsich pater
po nejvyssi v jednotlivych zafizenich, ktefi o pacienty
a klienty pecuji. V soucasné dob¢ se ani nemluvi o etice,
moralce, ¢i 0 svobod¢ viry ve vychové ¢lovéka. V main-
streamu se s nimi béZné nepocita. A kdyz se o nich mlu-
vi, tak jsou hanéni bez vétsiho zastani. Takze spinat ruce
a volat, ze je to n€kde jinde, kdyZ jsou tam i jiné moralni
zasady a nastaveni spolecnosti, je celkem marna prace.
Ctenaika novin Pe¢uj doma

Bohuzel mam s kurtovanim
osobni zkusenost

Rada bych pfispéla svoji trochou do mlyna ke ¢lanku
kurtovani, ktery jste zvefejnili v minulém vydani no-
vin Pecuj doma. Bohuzel mam s timto postupem také
osobni zkuSenost a z doslechu vim, Ze nejsem jedina.
7Ziji na jizni Moravg, stejné jako moje pétaosmdesatileta
maminka, o kterou pecuje mtj bratr. Donedavna byla
maminka zcela sob&sta¢na a vitalni osoba, ktera nepo-
tiebovala zadnou péci ani pomoc. Bohuzel staéil jeden
$patny krok na schodech a vse bylo jinak. Po operaci
fraktury krcku stehenni kosti jsme ji navstivili v nemoc-
nici a zhrozili se. Maminka byla na Iizku ptikurtovana
za obé ruce a to dost pevné. Kdyz jsme se zeptali sester,
co to znamena, dozveédeli jsme se, Ze par hodin po ope-
raci vstala z postele a §la ,,na autobus domu, kde ji
¢ekd syn“ — a tak ji prosté privazaly, lékar samoziejmé
o tom vi a schvalil to. A¢koli je dcera zdravotnik a tvr-
dila, ze jde o delirantni stav, ktery se vzhledem k véku
a probéhnuvsi celkové anestezii, novému prostiedi
atp., dal oéekavat, nikdo tomu nevénoval pozornost.
Maminka byla chvili zmatena do agrese, chvili na to
zase litostiva, bez vile, méla poruseny spanek — spala
ve dne a v noci, dle sester, hrabosila v lizku a stolcich.
Po nekolika dnech, kdy se delirium spiSe prohlubovalo,
misto aby odeznivalo, se rodina rozhodla, Ze si babicku
vezme domu. Dnes, kdy uZ jsou to tfi roky, a kdyz ¢tu
vas clanek a posloucham podobné zkusenosti znamych,
vim, Ze jsme babi¢ce zachranili zivot. Jako mavnutim
kouzelného proutku se béhem tydne az dvou vratila
naSe znama babi a az na to, Ze bez berli uz toho moc
nenab&ha, je vse jako dfiv. Je pro mne Sokujici, ze se
takové véci d&ji v nasich nemocnicich, Ze nikoho ne-
zajimaji osudy nasich rodi¢i a prarodi¢l, ze se sami
zdravotnici, kdyZ uz nic jiného, neboji, Ze stejné bude
jednou nakladano s nimi. A bojim se, ze pfijde Cas,
a babi nebo kdokoli jiny star§i z rodiny, bude muset
opét do nemocnice. ..

S dikem za to, co d¢late

D.S.



PRILOHA NOVIN PECUJ DOMA

Nekolik rad, které v praxi opravdu funguiji

Potraviny pro zbytek zimy

©)
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CENTRUM PRO PODPORU
LAICKE PECE, VAS PROVODCE
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DOMACi PECI

Problémy s inkontinenci a jak si poCinat v péci
0 seniora s demenci. Dvé otazky, na které se také
snazime odpovédét uvnitr pfilohy.

Je porad jesté obdobi chladného pocasi, dokonce po nekolika letech opét mrzlo. Mame pred
sebou zbytek zimy a my bychom se méli zahrivat. Nejen teplym oblecenim, ale také zevnitf. Cinska

medicina vénuije strave velkou pozornost. Nasi pfedkové to vlastne délali také tak, jedli, co se
urodilo, zUstalo ve stodole, ve sklepé nebo co si zavarili.

Nase epocha hojnosti nam dovoluje jist po cely rok
exotické potraviny, citrusy. Ty vSak organizmus
ochlazuji. Cinska medicina ma jing zasady. V 16t&
bychom méli jist potraviny, které nas ochladi — oku-
rek, banany, citrusy, v zimé naopak ty, které organiz-
mus zahteji. V zimé totiz télo potiebuje k vyrovnani
chladu vnitfek organizmu rozehiat. KDYZ KONZU-
MUJEME NAPR. CITRUSY, OCHLAZUJEME SI
ORGANIZMUS a na$ imunitni systém to nevydrzi,
nachladime se.

A nyni nékolik praktickych rad, které vas mozna pie-
kvapi, ale z vlastni zkusenosti vim, Ze funguji.

Kombinace potravin, které nelze jist dohromady:

» Kava s mlékem, smetanou nebo kondenzovanym
mlékem

* Ryba a syr — napf. zape€end ryba se syrem, nebo
ryba se smetanovou omackou

* Sladké mlééné vyrobky a citrusové plody

« Citrusové plody nebo §tavy s vejcem — napf. ang-
licka snidané

Pomucky pro inkontinen

+ PSenic¢né pivo a kola¢ — ale toho se snad cesky
pivar nedopousti
Disledkem vsech téchto nespravnych kombinaci
jsou blokady v zazivacim traktu, tedy stagnace te-
kutin v této oblasti. Jsou to ta znama zatvrdla bii-
cha. Neni to tuk, je to mezibunécna tekutina. Podle
zakladni mediciny jsou to chronické problémy s ja-
try, Zluénikem, zaludkem a slinivkou. Tak se jich
vyvarujte.
Déti by viibec nemély pit ¢erny nebo zeleny ¢aj,
lepsi je lipovy, Sipkovy, odvar ze $paldy, obilninova
kava. Vubec nejlepsi napoj je vlazna voda, zvlasté
po ranu. Kazdé jidlo by mélo za¢inat né¢im teplym.
Polévka, to je pokrm, ktery ndm nase babicky dob-
fe vymyslely. Zazila jsem jednoho ¢inského 1ékare,
ktery fikal: Nevim, jak se to jmenuje, ale to, co jite
1zici na zacatku, to je moc dobré. Jidlo by se také
nikdy nemélo zakonéovat ni¢im chladnym, nebo
ledovym — ledové pivo nebo zmrzlina.
A ted’ k zimnim potravinadm, které nam maji organis-
mus zahfat.
Bylinky: cerstvy zazvor, ¢esnek, osmahnuta cibu-
le, bazalka, kopr, kmin, libe¢ek, bobkovy list, ma-
jorénka, kostival, brutndk, koriandr, paliva paprika,

a |ejich pouziti

V dal$im pojednani o problematice inkontinent-
nich se zaméfim na zakladni pomticky. Na nasem
trhu je velké mnozstvi firem, které vyrabéji velké
mnozstvi riznych vlozek a kalhotek. Kazda firma
se snazi své vyrobky n&jakym zpisobem vylepsit,
ale zakladni vlastnosti by mély mit vSechny stejné.
Tak tedy se nyni zamétime na dé€leni pomicek,
vlastnosti a zplisob spravného pouziti.
Rozlisujeme absorpéni pomicky pro lehkou,
stiedni a tézkou inkontinenci.

Pro lehkou inkontinenci se pouzivaji vlozky pro
Zeny a pro muze.

Pro stiedni inkontinenci se pouzivaji vlozné pleny.
Pro téZzkou inkontinenci se pouzivaji plenkové
kalhotky.

Tyto kalhotky pro tézkou inkontinenci se ov-
Sem dale déli na natahovaci, které se pouzivaji
u chodiciho nemocného. Pokud je inkontinent-
ni Clovék lezici, pak 1ékar predepise absorpcni
plenkové kalhotky, které se po ptilozeni zapinaji

petrzelka nat, pazitka, hoic¢ice, kurkuma, oregano,
rozmaryn a tymian.

Zelenina: mrkev, dyné, fenykl, brambory, sladké
brambory, kastany.

MiIécné vyrobky: ov¢i a kozi syr, kozi mléko, plis-
Nnovy syr.

Masa: kuie, husa, krita a ryby, jako pstruh, tunak,
sardinky, treska, losos a vSechny druhy uzenych ryb.
Napoje: kava, obilninova kava, ¢ervené vino, hroz-
nova $t'ava, ¢aj z hlohu, zato Cerny ¢aj, i kdyz je vie-
ly, vam paradoxné teplo z organizmu odvadi.

Dale jsou dobré v zim¢ vSechny lusténiny, zvlaste po-
lévky z nich, obilniny, jako pohanka, §palda, kroupy.
Vsechny druhy ofecht.

A ted’ par receptl:

POLEVKA Z RYB

150 g ryb — nejlépe 2-3 druhy (treska, losos, Stika,
platys)

200 g cibule na stfedni kosticky

200 g mrkve na kosticky

300 g brambor na vétsi kostky

200 g drobounce nakrajenych rajcat, nebo konzerva
loupanych rajcat

na suchy zip nebo se predni a zadni dil slepi le-
picimi prouzky.

Dalsim zékladnim dé€lenim téchto kalhotek je dle
velikosti nemocného. Jsou oznaceny jako odévy
S, M, L, XL, XXL. Pro prili§ hubeného ¢lovéka
je mozné si nechat napsat kalhotky o velikosti SX.
Pokud nevite, jaka velikost bude vasemu blizkému
vyhovovat, fid'te se velikosti obvodu boki.
Dalsim velice dilezitym faktorem pro dé¢leni
kalhotek je, zda je budete pouZzivat v noci nebo
ve dne. Ty nocni maji vétsi savost nez ty, které
jsou k pouziti ve dne.

Vsechny tyto kalhotky pro téZzkou inkontinenci
maji riznou absorp¢ni schopnost. Ta se pohybuje
v rozmezi od 1 300 ml do 4 800 ml.

Které kalhotky budou nejlépe vyhovovat vam jako
pecujicim i vasemu blizkému, si musite vyzkou-
Set, nebo si miZete objednat zdarma vzorky, které
nabizeji vyrobci na svych webovych strankach,
a v neposledni fadé se miiZete poradit s oSetfujicim
personalem v nemocnici.

vvvvvv

inkontinetni je jejich savost. To je, kolik pojmou

svazek petrzelky, stvol fapikatého celeru na platky,
bobkovy list, pept, stl.

Postup: do rozehtatého hrnce dame olej, cibuli, mr-
kev, oprazime, pfidame brambor, fapikaty celer, bob-
kovy list a pept. Zalijeme litrem vody a pul hodiny
mirné vaiime. Pak teprve pfidame na kousky nakra-
jenou rabu, rajCata, osolime a vafime jest¢ 15 minut.
Dochutime soli a citronem, pfidame nasekanou pe-
trzelku.

TEPLY FENYKLOVY PRIKRM:
100 g salotky na kosticky,
750 g fenyklu na 0,5 cm platky
60 g prepusténého masla,
6 1zic bilého vina nebo 1-2 1zice vinného octa.
4-6 lzic strouhaného parmezanu
Postup: rozehiejeme velkou panev, na masle osmah-
neme Salotku, ptidame fenykl, zalijeme vinem nebo
trochou vielé vody a octa a 10 minut jemn¢ vatfime.
Posypeme parmezanem.
Krasny zbytek zimy pieje
MUDr. Danuse Spohrova, CSc,
autorka je Feditelka
Nadace Zdravi pro Moravu

mnozstvi moce. Jak poznate, Ze je tato kapaci-
ta kalhotek naplnéna? Kazdé kalhotky obsahuji
na své spodni stran¢ indikacni znacky. Mohou
byt ve tvaru prouzkii nebo ctvereckt. Pokud jsou
na pohled ,,rozpité“, je tieba kalhotky vymeénit
za nové, protoze ty stavajici jiz nejsou schopny
dalsi mo¢ pojmout a takto vlhké kalhotky pak
drazdi a poskozuji kuzi v oblasti genitalii, tisel
a konecniku.

Pfi manipulaci s kalhotkami je nikdy nesmime
silnym trhnutim roztfepavat, protoze by se poru-
Sila jejich struktura. Proto pied tim, nez je pfilo-
zime k nemocnému, je jemné v rukou promnéte
a jakoby pomackejte. Pak teprve jsou pfipraveny
k pouziti.

Pti spravné volbé a pouzivani téchto pomticek
vcetné peclivé péce o kizi by nemélo dojit ke
vzniku opruzenin.

Nekdy se ale mize stat, ze v nemocnici se odvod
moc¢i mize fesit zavedenim permanentniho mo-
¢ového katétru. Tato situace s sebou piinasi rizi-
ko vzniku infekce do mocovych cest a nasledné
ledvin. Mgr. Martina Terezie Kalabova



O osetrovani stomii...
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0 oSetrovani stomii. Pri sve dlouhodobe lektorské Cinnosti pro pecujici se autorka

Casto setkala s zivym zajmem Ucastnikl o tuto problematiku. Tato skute¢nost
ji vedla k sepsani brozurky, ktera je urCena pro laické pecuijici.

CO JE STOMIE

Stomie je umélé vyusténi dutého organu
na povrch téla. NejCastéji se jedna o vy-
vod tlustého nebo tenkého stfeva ¢i mo-
¢ovych cest.

Vzhledem k neustale se zvySujicimu vy-
skytu pfedevsim onkologickych onemoc-
néni dochazi k nartistu poctu pacientl se
stomii a lai¢ti pecujici se tak mohou o sto-
mika starat v jeho domécim prostredi. Zi-
vot se stomii neni pro zadného ¢loveéka
nijak jednoduchy. Mnozi nemocni se mu-
seji vyrovnavat nejen se stomii, ale i se
zavaznou diagndzou, ktera u nich vedla
pravé k vytvofeni stomie. Vyznamnou
roli pfi vyrovnavani se s nové vzniklou
naro¢nou situaci hraji charakterové vlast-
nosti nemocného, a zejména vzajemna
podpora uvniti rodiny, kde je o ¢lovéka
se stomii pecovano.

Osetiovani stomii jako vSechny tikony pfi
osetfovani nemocného prosly svym dlou-
hodobym vyvojem. Nekteré prameny se
zminuji, ze napiiklad uz prvni kolosto-
mie byly oSetfovany tim zptsobem, ze se
pouze prekryly plenou ¢i jinou latkou.
V poloving 20. stoleti se zacaly pouZzivat
pro pacienta ne piili§ komfortni jimace
sttevniho obsahu, které byly upeviiova-
ny na stfevni vyvod kolostomickym ko-
zenym pasem. Tyto pomticky vsak byly
nespolehlivé.

Teprve vyvinuti nalepovacich sacki pti-
neslo pro kolostomiky uréity komfort.
Dulezitym zlomem bylo vyvinuti bez-
pecnych a pro lidskou kuzi nedrazdivych
lepidel a past. Nabidka stomickych po-
mucek se proto i dnes neustale rozsituje,
a tim piispiva ke zvySovani kvality zivota
se stomii a zvySuje se i iroven osetfovani
stomii obecné.

V dnesni dobé se miizeme nejéastéji se-
tkat se stomiemi, které jsou vytvoreny
na prudusnici, zaludku, tenkém i tlustém
stievé a v oblasti ledvin a mocovych cest.

PECE O NEMOCNEHO
S TRACHEOSTOMII

Tracheostomie je vyusténi pridusnice —
trachey na povrch. Na krku je vytvofeny
otvor, v némz je zasunuta tracheostomic-
ka kanyla umoziujici dychani.
Tracheostomie je provedena jako plano-
vany chirurgicky vykon v celkové anes-
tezii.

Pric¢iny k vytvoreni tracheostomie:
* Nadorova onemocnéni
* Urazy v oblasti krku

DELENI TRACHEOSTOMII
Trvala — je vytvofena nejcastéji u paci-
entll s nddorovym onemocnénim v oblasti
krku.

Docasna — po urcité dob¢ se dle ordinace
l¢kate tracheostomie uzavie.

V dnesni dobé je mozno pouzit nékolik
druht kanyl. Ktera kanyla bude pouzi-
vana u vaseho blizkého, rozhodne 1ékaf

A

na zakladé¢ druhu a zpusobu operace.
Soucasti kanyly muze byt i tzv. mluvici
ventilek.

ZAKLADNI DRUHY KANYL
Kovova — vyhodou je jeji pevnost, 1ze ji
vyvatovat. Jeji nevyhodou je vyskyt zvy-
Sen¢ho rizika vzniku dekubitu na pied-
ni strané prudusnice. Tato kanyla byva
v soucasnosti nahrazovana plastovou.
Plastova — je mekei, lehci a snadnéji se
prizplsobuje individualnim anatomickym
pomérim u jednotlivého pacienta.

Nez je pacient s tracheostomii propustén
do domaciho 1é¢eni, nau¢i se on, nebo
ten, kdo o n€¢ho bude pecovat: které po-
micky bude potiebovat, jak vyménovat
kanylu, jaké se mohou vyskytnout kom-
plikace u pacienta s tracheostomii, jak se
stravovat, komunikovat, pfipadné kam se

obratit o radu ¢i pomoc. Pacient pted pro-
pusténim z nemocnice je vybaven dvéma
kanylami a dal$imi pomiickami a také
seznamem pomucek. Nékteré z nich mo-
hou byt napsany na poukaz ,,ortopedicka
pomuicka“.

PECE O KANYLU

Kanyla se méni dle potieby, obvykle jed-
nou denné.

Po vyjmuti kanylu omyjte a ocistéte
specialnim kartackem, ktery zakoupite
v prodejné zdravotnickych potieb. Poté

vlozte na jednu hodinu do dezinfek¢ni-
ho roztoku, ktery nafedite podle navodu
k pouziti. Dezinfekéni roztok vam bude
doporucen v nemocnici. Vydezinfikova-
nou kanylu oplachnéte studenou vodou
a nechte osusit.

Kovovou kanylu pied dezinfekci vycisti-
te kartackem za pouziti pisku na nadobi,
ktery zachovava kanylu pékné lesklou,
a fadné oplachnete vodou.

POMUCKY K VYMENE

o Cista, vydezinfikovana, sucha kanyla
se zavadéem

Fixacni tracheostomicka paska

¢ Podlozka, nastfizeny ¢tverec gazy pod
kanylu

Tampony pro o€isténi stomatu

e Nizky

Parafinovy olej k potirani kanyly pred
jejim zavadénim

* Pityol mast branici maceraci kize ko-
lem stomatu
e Zrcadlo

POSTUP PRI VYMENE

¢ Ptipravte si vSechny pomiicky a umyjte
si ruce.

¢ Posad’te nemocného pied zrcadlo, aby

mohl cely postup vymény sledovat

a s vami pfipadné spolupracovat.

Pripravte si novou kanylu tak, Ze na-

stiihnete gazovou podlozku a umistite

ji pod kanylu.

e Otvory na bocich kanyly protahnéte
fixa¢ni pasku.

* Hlava nemocného je pii vyméné kany-

ly v mirném zéklonu.

Uvolnéte fixacni pasku a vyjméte ka-

nylu ze stomického otvoru.

¢ Stomicky otvor, jemné abyste neporu-
$ili sliznici stomatu, o€istéte tamponem
a naneste Pityol mast, ktera brani ma-
ceraci ktuize kolem stomického otvoru.

e Zavadéd kanyly, kterou budete zavadét,
potfete parafinovym olejem.

e Zavadéc muze byt téZ oznaCovan jako
vlozka kanyly.

* Vyzvéte nemocného, aby se v mirném
zaklonu hlavy zhluboka nadechl, a vy
muizete nyni opatrn€ krouzivym pohy-
bem zavést kanylu.

¢ Nyni vytahnéte zavadé¢ a kanylu pod-
lozte nastfizenym ¢tvercem gazy.

* Na zavér celé vymeény pfipevnéte ka-
nylu fixa¢ni paskou, ktera nesmi byt
pfili$ volna ani Skrtit (mezi pasku a krk
by mélo byt mozno vlozit prst).

MOZNE KOMPLIKACE

V DOMACI PECI

* Vytvoreni krust v nose a v prudusnici

predchazime tim, ze kanylou aplikuje-

me Vincentku ve spreji do pridusnice

a do nosu.

Pfi vyskytu opakujicich se zanéti

pridusnice je mozno, aby lékat ORL

predepsal nemocnému inhalator. Tento

predpis vyzaduje schvaleni reviznim

1¢katem piislusné zdravotni pojistovny.

* [ pfi spravné provadéné péci muze do-
jit k nahlému ucpani kanyly hlenovou
zatkou. Tento problém je mozno vyiesit
vyménou kanyly nebo odsatim odsava-
ci cévkou. Je na zvazeni 1ékafe ORL,
zda bude pacient v domacim prostiedi

vybaven pfenosnou odsavackou a cév-

kami.

Tracheostomicky otvor miize také jevit

znamky infekce, kterymi jsou zarud-

nuti, bolest, otok, macerace kiize vy-

tékajicim sekretem. V tomto piipadé

je tteba konzultovat vzniklou situaci

s lékafem.

 Polykaci potize — viz stravovani.

¢ Potize s dychanim konzultujte s 1éka-
fem.

STRAVOVANI PACIENTA
Nemocného, ktery je schopen ptijimat po-
travu usty, ulozime do polohy v polosedeé,
nebo posadime ke stolu. Strava musi byt
pestra, plnohodnotna se zvySenym obsa-
hem bilkovin vzhledem k dobrému hojeni
operacni rany.

Nemocnym s tracheostomii se jidlo 1épe
polyka, kdyz je mleté nebo mixované, ne
ptili§ horké. Pro piti se nedoporucuji sy-
cené mineralni vody nebo limonady.
Pokud je nemocnému zaveden PEG pro
podavani potravy, bude problém podavani
stravy popsan a fesen ve zvlastni kapitole.

PSYCHOLOGICKE DOPADY

Lidé s tracheostomii se mohou citit stig-
matizovani, coz naruSuje jejich distojnost
a sebepojeti. Z téchto diivodi se mohou
stranit svého okoli a mohou prozivat izolaci
z divodii problematické komunikace. Cela
situace muze vyustit v jejich cilenou izola-
ci i od nejblizsich. Proto je tfeba povzbudit
nemocného, aby oteviené hovofil o svych
pocitech, zklamanich a obavach, ale i o na-
dg&ji. Dnes jiz existuji pomicky, kterymi 1ze
tracheostomii na vetejnosti prekryt, jako je
napiiklad ochranny rolédk nebo $atek, ktery
se upevni okolo krku pomoci suchého zipu.
Vzhledem k umisténi stomie a s tim souvi-
sejicim proudénim vzduchu do organizmu
je tteba mit na paméti, ze clovek s tracheos-
tomii neciti viiné ani zapachy.

KAZDODENNOST
TRACHEOSTOMIKA

Aspon dvé zakladni pouceni:

Clovék s tracheostomii by mél mit u sebe

vzdy papirové kapesni¢ky pro piipad,

ze by vykaslal pfes kanylu sputum.

Samoziejmosti je naprosty zakaz kouieni.
Pokracovani priste.

e N\
Poslani CPLP: Diako“ie Ei
¢ poskytovat podporu, oporu a zdzemi laickym pecujicim, CGeskobratrské cirkve evangelické
« zprostrfedkovat vyménu zkusenosti a poznatkl laickym pecujicim a mezi nimi navzajem,
¢ podilet se na zvySovéani odborné Urovné a vzdélavani laickych pecujicich,
 napomahat rozvoji laické péce v CR,
* prosazovat potfeby a hajit spolecné zajmy laickych pecujicich,
o , .y, ¢ poskytovat zdzemi pro mezioborovou a meziprofesni spolupraci odborné verfejnosti, vefejné laické péce
Pasobi od lonského roku spravy, samospravy, obcanské spole¢nosti a laickych pecujicich ve vyse uvedené oblasti.
pOdDiakon“’ Svych cil(i dosahuje Cent d laické péce predevsi trednictvi denské
x £ s vych cild dosahuje Centrum pro podporu laické péce predevsim prostiednictvim poradenské, v
Ceskobratrske cirkve informacni, vzdélavaci a vydavatelské ¢innosti. Realizuje projekty na podporu laické péce, snazi DaISI Informace na
eva ngelické. se o ovlivnéni legislativniho procesu formou pfipominek a odbornych analyz.
- J
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Jak spravné polohovat po mrtvici

Tatinek je po mozkové mrtvici upoutan na ltizko. Je pro mé tézké udrzet ho
vsedé a prevléci. Pomaha mi maminka, ta je ale sama na voziku. Nevim, jak
tatinka spravné polohovat, nekomunikuje a nékdy se pfi manipulaci brani.
Mam obavy, aby poloha na druhém boku nebyla pro ného nep¥ijemna.

Pokud se tatinek vsedé neudrzi, bude vhodnéjsi a pro tatinka piijemné;jsi pre-
vlékani vleze. Pouzivejte volné, nejlépe bavinéné obleceni. Vrchni dil obleceni
navlékejte nejdiive na ruku, kterda ma omezenou hybnost nebo je bolestiva. Ru-
kavy fadné natdhnéte az k podpazi, poté pretdhnéte oblek pies hlavu a otd¢enim
tatinka na jeden a druhy bok stahnéte oblecent, tak aby nikde neztistalo shrnuté.
Dbejte i na vyrovnani prostéradla a podlozky, predchazite tim tvorbé prolezenin.
Tatinka otacejte na bok obéma rukama, nejlépe za rameno a hyzdé, rozlozi se
tak tlak na t€lo. Spodni dil obleceni se vytahuje také pomoci obraceni na boky.
Otaceni na lizku poslouzi tatinkovi také jako rehabilitace.

Pokud polohujete na boky, neni potieba otocit tatinka az do krajni polohy, Ize jen
¢astecné natocit a podloZit pomoci polstarh a prelozené deky. Po napolohovéani
si v§imejte tatinkova vyrazu ve tvafi. Pokud je klidny, usind, je poloha v potad-
ku. Pokud si v§imnete neklidu, polohu zménte. Luzko je potieba mit pfistupné
ze tii stran. Nejvhodnéjsi je lizko polohovaci, které je mozno lehce odsunout
od stény po dobu manipulace s tatinkem. Lizko predepiSe 1ékat, je mozné si
ldzko za poplatek na pfechodnou dobu zapujcit. Dagmar Dvorakova

Odmitani peCovatelskych sluzeb

Mam maminku, ktera ma uZ zacinajici demenci, nechce podepsat Zadost
do domova, nechce jit k oSetrujicimu lékari, i kdyZ ma velké zdravotni
problémy, odmita pecovatelskou sluzbu a preje si, abych zajistovala
pé¢€i jen ja, abych se o ni 24 hodin starala. Ja uZ péci nezvladam. Co
mam délat?

Veérim, ze je péce o vasi maminku naroc¢nd, zv1ast’ pokud odmita jakoukoliv po-
moc. Také vy mate narok si odpoc¢inout a nemtizete byt s maminou stale a porad.
Je nutné neustale mamince vysvétlovat, Ze i vy jste uz vycerpand a ze existuji
sluzby, kter¢ by vasi nepretrzité péci ulehcily. A téch je cela fada. Mezi né patii
nejen pecovatelska sluzba, ale také osobni asistence anebo odlehéovaci sluzba,
ktera je pobytova a kde byste mohla maminku az na nékolik mésicti umistit.
Sluzby 1ze financovat z ptispévku na péci, ktery maminka mize ziskat na za-
kladé 7adosti na Utadu préce.
Vase maminka, ktera odmita pecovatelskou sluzbu, mé ziejmé obavy, jak by
takova sluzba probihala a kdo by za ni dochazel. Proto by bylo dobré domluvit
si v misté bydlisté pecovatelskou sluzbu nebo osobni asistenci jen na uritou
dobu, jako na zkousku, aby si maminka dokazala udélat ptedstavu a zjistila,
e se nema ¢eho obavat. Casto se stava, ze &lovek, ktery sluzbu nejprve odmita,
nakonec ziska divéru a je rad, ze za nim nékdo pfijde nejen poskytnout péci,
ale také si i popovidat.
Pokud je maminka svépravna, bez jejiho souhlasu ji nejspis do domova nepti-
jmou. Pokud bude trvat na pobytu doma, nemtizete ji v tom branit. Ale je dobré
ji do domova dovézt a vSe ji ukdzat. Umoznit ji, aby si prostfedi prohlédla, po-
ptipadé se setkala a popovidala si se socidlnim pracovnikem. Ten véas i maminku
muize povzbudit a podpofit ve spravném rozhodovani.
Jestlize ma maminka zdravotni problémy, je mozné domluvit se s oSetrujicim
lékarem, aby pfiSel do doméciho prostiedi maminku vySetfit a nastavit 1écbu.
Popfiipadé oslovit psychiatra, aby zhodnotil mamincin psychicky stav, zvlaste
za ucelem moznosti podani zadosti o omezeni svépravnosti.

Mgr. Ludmila Vasikova

Maminka je osamocend a bydli daleko

Matka bydli na Zlinsku. M4 91 let a $patné vidi, slysi a chodi. NemiiZe ¢ist,
psat dopisy ani e-maily. Psychicky je v poradku, i pamét’ ji slouzi. Obcas
doma upadne a nékdy nemuze vstat. Musi volat sousedku, ale ta neni stale
doma. Maminka si dovede nakoupit i uvarit a je zajiSténa a jinak sobéstac-
na. Dostaneme se z Prahy k mamince bohuZel jen kaZdy druhy tyden. Po-
tiebujeme proto nékoho, kdo ji dvakrat az ti'ikrat tydné navstivi a popovida
si s ni, pFecte ji knihu, najde ji informace na internetu a pijde se s ni projit.
Tyto aktivity nam vSechny pecovatelské sluzby odmitly.

Musime potvrdit, Ze peCovatelska sluzba k tomuto primarn¢ urcena neni. Dovo-
lil bych si vam doporucit zvysit aktivitu rodiny. Pe¢ovat o maminku vlastnimi
silami vice nez jednou za 14 dni. A zapojit celou rodinu. Piipadné si matku brat
do Prahy k sob¢ na néjaky cas a tyto moznosti stiidat podle toho, jak maminka
bude snaset cestu.
Doporugoval bych oslovit farate sborti CCE ve Zling, zdali nékdo ze &lenti sbort
nefunguje jako dobrovolnik a pani by se ujal v ramci dobrovolnické kiestanské
sluzby. Kontakt najdete na http://www.evangnet.cz/cce/sbor/253-zlin
Navrhuji vam déle oslovit sluzby osobni asistence v regionu — https://najisto.
centrum.cz/tag/osobni-asistence/region/zlinsky/. A zkuste ziskat brigadnika pro
osobni asistenci. VypiSte inzerat a poptejte studenta, ktery si chce ptivydélat
pfi studiu.
Veéfim, ze se vam situaci s maminkou podati uspokojiveé vyftesit.

Tomas Hataj

Rady pro pecuijici
0 Clovéeka s demenci

=4

(=) Diakonie CCE vydala na konci minulého roku
i pfirucku Rady pro pecujici o Cloveka s demenci

od autorl Evy Provaznikové a Zdenka Kalvacha.
My od tohoto Cisla zaCiname z publikace
pretiskovat vybrané kapitoly.

Na Uvod

Stari patii neodmyslitelné k zivotnimu cyklu ¢lovéka. Péce o staré lidi
se v prib¢hu veékl v rtiznych kulturdch ménila, vétsSinou vsak bylo
staii spojovano s vaznosti a moudrosti. Stafi je obdobi, které s sebou
pfinasi mnohé zmény ve fyzickém, psychickém i socialnim stavu ¢lo-
véka. A ve vétSiné ptipadl vnimame stafi ve spojeni s nemoci véetné
demence.

Syndrom demence zahrnuje rtiznorodou skupinu postizeni a projevil.
Muize byt zptisoben fadou rtiznych onemocnéni, ktera probihaji riiznou
rychlosti, prochazeji riznymi stadii a nabyvaji u riznych lidi riiznych
konkrétnich podob.

Jako u jinych nemoci existuji i u syndromu demence nejen piipady
tézké a rychle se zhorSujici, ale také pfipady mirné a pomalu postu-
pujici. Navic jsou jiz dnes k dispozici 1éky, které mohou v mnohych
pfipadech mirnit projevy onemocnéni (napi. poruchy chovani) ¢i zpo-
malovat jeho prib¢h.

A téchto 1¢ki bude jisté piibyvat, stejné jako tomu bylo a je u jinych
zévaznych a obavanych chorob, napt. nadorovych. Syndrom demence,
respektive skupina chorob, které jej zplsobuji, nesporné piedstavuje
zavazné zdravotni postizeni, které mize zasadnim zpiisobem omezit
schopnosti ¢loveéka, zmeénit jeho chovani i osobnost, narusit partnerské
i jiné vztahy, snizit soudnost, sobéstacnost i délku zivota. Patii tak
k nemocem, které zavazné postihuji nejen ¢lovéka samého, ale také
jeho rodinu.

Proto by také na rodinu, nejen na ¢lovéka s demenci, méla byt za-
méfena aktivni cilevédoma podpora odborna i komunitni (tzn. pod-
pora a pomoc v pfirozeném prostfedi v obci, ve vlastni domacnos-
ti apod.).

Ptes vSechnu zavaznost vsak i se syndromem demence je nutné a moz-
né zit, a to uspokojivé a dustojné. Jde o vazné postizeni, ale na mis-
té neni ,,démonizace” demence ani nihilistickd rezignace v pfistupu
k nemocnym. Zadouci je rovn&Z vyvracet neopravnéné stereotypizace
a n¢které nepravdivé myty, které piispivaji k oné démonizaci a ve spo-
le¢nosti posiluji nejen strach, ale také negativni postoje —napi. schvalo-
vani a prosazovani exkluze, tzn. vylu¢ovani nemocnych z pfirozené¢ho
prostiedi do uzavienych ustavi ,,se zvla$tnim rezimem* ¢i neopravné-
né omezovani n¢kterych zdravotnich vykonti pro domnélou neschop-
nost nemocnych piimétené spolupracovat ¢i z dané 1é¢by prospivat.

Co je demence

Jako syndrom demence se oznacuje nezvratné, ptevazné progredujici
a funkéné vyznamné (bézny zivot, zivotni a pracovni role narusujici)
postizeni psychickych funkci, snizeni jejich dosazené urovné.
V odborné literatuie se setkame s témito definicemi demence: ,,Pojem
,demence‘ pochazi z latiny a doslova znamena ,bez mysli‘. Pfedpo-
na ,de‘ znamena ,odstranit’ a ,mens je latinské slovo pro ,mysl‘.
Clovéka postizeného demenci ¢eka postupny tipadek a nemoc je tak
destruktivni, Ze v jeji posledni fazi se pacient stézi podoba ¢loveku,
jimz byl na jejim zacatku.* ,,Demence je oznac¢enim pro syndrom,
jehoz nejvyznamnéj$im projevem je ubytek komplexu kognitivnich
funkei, pfedevsim inteligence a paméti. Pfi demenci dochazi ke ztra-
té jiz rozvinutych intelektovych funkei. Za prikazné je povazovano
snizeni inteligence o 20 %. V ramci tohoto syndromu byvaji v riizné
mife postizeny i dalsi psychické funkce, postupné dochazi k degradaci
celé osobnosti.
U riznych forem syndromu demence se v riizné mife a v riizném po-
fadi objevuji:
a) poruchy paméti, usudku, rozhodovani, tzv. dysexekutivni syndrom,
b) poruchy schopnosti ¢ist, psat, po€itat, tzn. poruchy symbolickych
(fatickych) funkci,
¢) poruchy prostorového vnimani, analyzovani a koordinace soub¢&z-
nych vjemu a ¢innosti,
d) méni se emocionalita (nékdy jde o emocni labilitu, jindy o citové
oplosténi), zajmy, priority, nékdy osobnost.

Nejnapadnejsi priznaky

Napadné byva zhorSeni vykonnosti a odolnosti mozku. To znamena,
ze se zpomaluje tempo, zhorSuje se soustfedéni, ¢lovek se rychleji
unavi. Pokud ¢lovek ptijde do styku s hodné vjemy najednou, napt. pfi
vétsich navstévach, pii cestovani, nebo ve stresu, nejéastéji casovém,

¢i pii tlaku na rozhodovani, dochazi k tak zvanému ,,pfedojmovani*.
Piibyva chyb ve zvladani situaci i v provadéni rutinnich ¢innosti
(napf. vafeni).

V nékterych ptipadech miize dochazet trvale, v jinych jen za urci-
tych okolnosti (napf. pii pfedojmovani, pfi hore¢natém onemocné-
ni = ,horeénaté blouznéni* ¢i vlivem nékterych 1éki), k bludim ¢i
halucinacim. Jde o psychotické projevy, které jsou vSak dnes vétSinou
lécebné dobie ovlivnitelné! Zvlasté na pocatku onemocnéni muze ¢lo-
vék trp&t uzkosti a depresemi. Casto jsou zptisobené tim, Ze si clovek
uvédomuje své chyby, stdva se nejistym, nebo tim, ze se dozvi svou
neptiznivou diagnozu. VEtSim problémem muize byt zména denniho
(cirkadianniho) rezimu, rytmu spanku a bdéni.

Spanek se obecné ve vy$sim véku Casto drobi do kratSich useku, ale
u mnohych lidi se syndromem demence byva patrna tendence k pie-
vraceni rezimu den—noc.

Nekteti lidé se v prub&éhu onemocnéni stavaji apatickymi, unave-
nymi, jako by ,,slabla baterie zivotni energie“. Napadny je pokles
schopnosti pohybu, komunikace, ale i stravovani ¢i piijmu tekutin.
Zvysuje se napf. riziko dehydratace (ztrata ¢i nedostatek vody v or-
ganismu) ¢i podchlazeni. Lékati hovoti o apaticky hypobulickém
syndromu (jako hypobulie se oznacuje snizena schopnost volniho
rozhodovani).

Jini nemocni naopak mohou prochézet fazemi netcelné zvysené ak-
tivity (hyperaktivity), neklidu (agitovanosti), neicelné ¢i nesmysIné
Skodlivé ¢inorodosti, €asto stereotypni aktivity —jde napi. o bezicelné
pfechazeni, pferovnavani, v pokrocilych fazich tfeba tukani, zmoula-
ni, cupovani. Souhrnné hovofime o poruchach chovani.

Ve velmi pokrocilych stadiich klesa az mizi sobéstacnost, schopnost
spolehlivé zajistovat bézné potfeby a aktivity v§edniho, kazdodenniho
Zivota, spravné a bezpe¢né fesit bézné ukoly, tikony a situace. Posléze
nemocny uz nezvlada sebeobsluhu.

Co neni demence

Je zde ale i riziko. Zvlasté lidé vyssiho véku mohou byt povazovani

za ,,dementni* neopravnéné. To miize pfinaset dalsi zavazné disledky,

napf. snizeni divéryhodnosti ¢i negativni zménu piistupu okoli, napf.
personalu ve zdravotnickych zafizenich.

Je proto naléhavé nutné peclive odliSovat syndrom demence od toho,

co pravou demenci neni, ale co miize takovym dojmem na okoli myIné

plsobit. Jde o tzv. pseudodemenci a k nejcastéj$im patfi:

¢ Benigni stafecka zapomnétlivost — jde o piirozené zhorSovani pa-
méti ve vy$$im veku, které se ale vyrazné nezhorSuje a nenarusuje
zivotni aktivity.

* Nezadouci G¢inky 1kt — Gitlum a zhorSeni paméti napt. po psycho-
farmakach.

* Deprese se zcela typickymi poruchami soustfedéni (koncentrace),
motivace a paméti, s apatii, ztratou zajma.

» Pfechodné stavy zmatenosti, poruch paméti, isudku i chovani, na-

vozené napf. hore¢natym onemocnénim (,,blouznéni pti horecce®),

jinymi chorobami ¢i nékterymi 1éky, napf. v poopera¢nim obdobi.

Deliria se pochopitelné mohou vyskytovat i u lidi se syndromem

demence — v pokrocilych stadiich jiz pfi nenapadnych zatézich,

napf. po pfemisténi do nezndmého prostedi ¢i se zménou vjemi

v priibéhu dne (znamé soumrakové delirium).

Lécitelné sekundéarni (druhotné) poklesy mozkové vykonnosti pii

jinych chorobach — napf. pfi nedostate¢né funkci §titné zlazy (hy-

potyredza), pii zdvazném nedostatku nékterych vitamind (vitaminy
skupiny B, kyselina listova), pii operovatelném utlaku mozku (napt.
nadory).

+ Zavazna nedoslychavost, kvili které si okoli mysli, ze doty¢ny ne-
chape a nereaguje na pokyny.

* Deprivace, nedostatek smyslovych, a zvlasté komunikacnich pod-
nétl, ¢i Spatné piijeti néjaké zavazné skutecnosti (napf. ovdovéni ¢i
nastup do dlouhodobé ustavni péce), které pfinasi ztratu motivace
k b&znému ,,fungovani“ az k zanedbavani sebe sama (tzv. ,,self-
-neglekt™).

Obraz syndromu demence i jeho prognoéza jsou dale vyrazné ovliv-

nény pfidruzenymi télesnymi chorobami, zvlasté neurologickymi,

a psychosocialnimi faktory, jakymi jsou napf. osobnost, vzdélanost

a slovni zasoba (kultura fe¢i) pfed onemocnénim ¢i podpora okoli,

zvlasté rodiny, pomoc se zachovavanim obvyklych aktivit, denniho

rytmu, pfiméfeného oblékani i pfiméfené trovné podnétd.
Pokracovani priste.



Dodatek smlouvy o poskytnuti
socialnich sluzeb

Chtéla bych se zeptat, zda je povinnosti vytvorit dodatek ke smlouvé o poskytnuti
soc. sluZeb, pokud byl v ramci pFezkumu svépravnosti vydan novy rozsudek, ve kte-
rém ziistiva opatrovnik stejny, ale méni se pouze ¢islo jednaci?

Negjakym zpiisobem potiebujete evidovat rozhodnuti, které nahrazuje to pivodni roz-
hodnuti. Nové rozhodnuti je jiné i v obsahu (nejde uz o pravni zpisobilost, ale o své-
pravnost a mozna je zménén i rozsah opatrovnickych povinnosti nebo rozsah omezeni
opatrovance).

Neexistence dodatku nebude délat smlouvu neplatnou (zv1asté pokud se opravdu neméni
osoba opatrovnika), ale pravné je ¢ist&jsi, kdyz cokoliv, co ve smlouvé jiz neplati, doplni-
te v dodatku. Sta¢i k tomu jednoduchy dodatek, kdy se jako ptiloha da kopie rozhodnuti
a opatrovnik soucasné bude souhlasit s ulozenim kopie. Mgr. Radka PeSlova

Pecuji o tatinka druha.
Bude to zapocteno v diichodu?

Pecuji o tatinka svého druha, ktery ma priznany III. stupen prispévku na péci,
neZijeme ve spolecné domacnosti. Mam 51 let, nepracuji. Zapocitiva se mi doba
pecovani do dichodu?

Za dobu péce, ktera se zapocitava do doby pojisténi potiebné pro piiznani diichodu, se
povazuje péce o osobu s pfiznanym stupném zavislosti II, III ¢i IV, kterd je bud’ osobou
blizkou podle zakona o dichodovém pojisténi, nebo pecujici osoba zije s opeovavanou
osobou ve spole¢né domécnosti a pak ptibuzensky vztah roli nehraje.

Blizkou osobou dle zakona o diichodovém pojisténi je manzel nebo manzelka, piibuzny
v fad€ pfimé, dit¢ vlastni, osvojené nebo dité pfevzaté do trvalé péce nahrazujici péci
rodi¢l, dale sourozenci, zet, snacha nebo manzel rodice, a to kteréhokoli z manzeld.
Spole¢nou domacnost tvoii fyzické osoby, které spolu prokazatelné trvale Ziji a spolecné
uhrazuji naklady na své potfeby.

ProtoZe nezijete s tatinkem svého druha ve spoleéné domacnosti a nejste dle zakona
o diichodovém pojisténi osobou blizkou, doba péce se vam do doby potiebné pro piiznani
duchodu nezapocita.

Pro blizsi informace a konzultaci doporucuji obratit se na nejbliz§i OSSZ, popiipadé
klientské centrum pti prazském ustiedi nebo call centrum pro diichodové pojisténi na te-
lefonnim ¢isle 257 062 860. Jarmila Hlavicova

Kdy vznika narok na ptispévek na péeci

Pomaham sousedovi, chtél by si poZadat o piispévek na péci, ale nema zZzadnou osobu
blizkou, a nikdo jiny mu nepom#h4, m4 na piispévek narok?

Prispévek na péci je urcen osobé zavislé, kterd potiebuje pomoc, aby si zaplatila ty,
kdo mu pomahaji. Péc¢i o osoby zavislé na péci jiné fyzické osoby mohou podle zakona
o socilnich sluzbach poskytovat profesionalni poskytovatelé socilnich sluzeb, osoby
blizké nebo asistent socialni péce.

Jestlize soused nema osoby blizké ani poskytovatele socialnich sluzeb, ktefi by mu po-
moc poskytovali a vy jste jedina, kdo sousedovi pomahate, muzete se za urcitych podmi-
nek stat asistentem socialni péce. Je nutné s osobou zavislou uzaviit pisemnou smlouvu
o poskytnuti pomoci, kde bude uvedeno misto, ¢as a rozsah poskytovani pomoci a vyse
uhrady. Do zadosti o pfispévek na péci se pak do formulafe Oznameni o poskytovateli
pomoci uvedete jako pecujici osoba. 1v)

Je mozZné podat vypoveéd’ v dobé
cerpani oSetfovného?

Budu fesit vypovéd’ z pracovniho poméru z diivodu péce o osobu blizkou. Podle
rozhodnuti zaméstnavatele bud’ s vypovédni dobou nebo bez. Riada bych jesté vé-
déla, zda je moZné podat vypovéd’ v dobé ¢erpani dovolené nebo oSetiovani ¢lena
rodiny. Pokud by od 1. béZela vypovéd’ se dvéma mésici, nema vliv, pokud bych
od 1. ¢erpala dovolenou?

Ukonceni pracovniho poméru miizete provést vicero zptisoby, ale podle vaseho dotazu
vybiram dva, které jste zminila:

dohodou — tedy, co si se zam&stnavatelem dohodnete, to bude na vas. Dohodu pravde-
podobné navrhnete vy a zaméstnavatel k ni pfistoupi.

Pokud bude zaméstnavatel souhlasit, doporucuji v dohod¢ uvést i divod ukonéeni pra-
covniho poméru (péce).

Ptidate datum, ke kterému bude pracovni pomér ukonéen. Vypovédni dobu nesjednavate.
Pokud chcete v pracovnim poméru jesté n&jakou dobu setrvat, tak prosté jen posunete
datum konce pracovniho poméru (dohodnete v dohodé jiné datum). Cerpéni nemocenské,
oSetfovného nebo dovolené na toto datum nema vliv a dohodu miizete podepsat i béhem
téchto dnu.

Dohoda je od slova dohodnout se a je tedy mozné témet cokoliv, co zakon né&jak nezaka-
zuje. Pokud by v dobé ukonéeni pracovniho poméru trvalo oSetfovné (a vy sama nejste
ve starobnim nebo invalidnim dichodu III. stupné) ¢i nemocenska, pak davku jesté do-
Cerpate. Dovolena kon¢i datem ukonceni pracovniho poméru a dal se musi nevycerpana
dovolena proplatit.

vypovédi — pokud zaméstnavatel nepfistoupi na dohodu, pak nastava ukonceni pra-
covniho poméru jednostranné. Tedy vy sama podate dokument nazyvany ,,Vypovéd’
z pracovniho poméru‘.

V dokumentu uvedete datum sepsani a i zde doporucuji uvést diivod vypovédi, i kdyz

neni nutny. Pokracovani na strané 9

Vzory, navrhy

©)

-

Pfedkladame vam vzor piné moci, ktery je siroce vyuzitelny.
Od priste se tato rubrika meni na nepravidelnou. Aktualné jsou

vSechny vzory ke stahnuti na webu Pecuj doma.

Vzor plné moci

Plna moc

C.oOP

udeluji své ..

L N

O

trvale bytem ..

C.oOP

plnou moc dle § 33 odst. a) a b) zak. ¢. 500/2004 Sb., v platném znéni

................... (dcera, syn, pecovatelka atd.) plnou moc piijimam

podpis zmocnénce (prijemce plné moci, ten, kdo na urad pujde jednat)

Péce a narok na duchod

Roste pocet lidi, ktefi pecuji o nezaopatiené déti a zaroven se muse-
ji vénovat starnoucim rodi¢tm. Tzv. sendvicova generace fesi, jak
skloubit praci s péci o své blizké. ,,Vymeénit* zaméstnani za péci o ji-
nou osobu lze, aniz lidé ptijdou o potiebné roky pro pfiznani diichodu.
Na podobné zivotni situace pamatuje zakon o diichodovém pojisténi
a vymezuje tzv. nahradni doby pojisténi. Tedy obdobi, ktera se zapo-
¢itavaji do doby pojisténi potiebné pro pfiznani dichodu, prestoze
v nich lidé nepracuji (nejsou vydéleéné ¢inni) a neodvadéji pojistné.
A pravé péce o osoby zavislé je jednou z nich. Pokud se lidé rozhod-
nou opustit zaméstnani a daji pfednost aktualné potiebnému zaopat-
feni napf. rodict, o roky potiebné pro pfiznani diichodu nepfijdou.
Za dobu péce se povazuje péce o osobu s pfiznanym stupném zavis-
losti I, IIT €i IV, ktera je bud’ osobou blizkou z pohledu zakona o di-
chodovém pojisténi, nebo osobou ,,neblizkou”, kdy pecujici osoba
prokaze, ze s opeCovavanou osobou zila ve spole¢né domacnosti a pak
ptibuzensky vztah roli nehraje (toto plati od 1. 7. 2001, u starSich pti-
padi péce lze hodnotit péci jen o rodinné pfislusniky).

Jak postupovat?

Pokud se lidé rozhodnou pecovat o osobu, jejiz zdravotni stav ji neu-
moziuje plné€ se postarat sama o sebe, méli by se obratit na krajskou
pobocku Utadu prace CR se zadosti o poskytnuti prispévku na pé&i.
Na zékladé této zadosti bude provedeno socialni Setfeni a nasledné
posouzeni zdravotniho stavu osoby, o niz je peCovano, zda odpovida
stupni I[I-1V, ptip. stupni I, pokud jde o dité do deseti let véku.

Pozor na vyprseni lhiity!

Po skonceni péce o zavislou osobu je nutné obratit se nejpozdéji
do dvou let od skonceni péce na okresni (v Praze Prazskou, v Brné
Meéstskou) spravu socialniho zabezpeceni (OSSZ).

Péce o blizké se zapocitava do naroku na dichod

K navrhu na zahajeni fizeni o vydani rozhodnuti o dob¢ a rozsahu

péce zadatel predklada zejména:

* doklad prokazujici totoznost zadatele,

 doklad prokazujici totoznost osoby, o kterou je/bylo pecovano (ob-
Cansky prukaz, pfip. rodny list),

* potvrzeni krajské pobotky Utadu prace CR o vzniku stupné zavis-
losti a dobu poskytovani ptispévku pii péci o zavislou osobu,

 doklad prokazujici ptibuzensky vztah zadatele k osobé, o kterou je
pecovano (napf. rodné listy, z nichz vyplyva vzajemna piibuznost
osob, oddaci listy aj.),
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» v pripadech, kdy nejde o blizkou osobu, je tfeba prokazat vedeni
domacnosti zadatele s opeCovavanou osobou Cestnym prohlasenim,
e Umrtni list, pokud doslo k imrti osoby, o kterou bylo pecovano.

Jak se doba péce zapocitava?

Doba péce se pro ucely dichodového pojisténi hodnoti v plném rozsahu,
tj. jako doba zaméstnani nebo doba samostatné vydélecné ¢innosti. Pro
stanoveni osobniho vyméfovaciho zakladu se hodnoti jako doba vylou-
Cena. V piipadé, kdy se doba péce kryje se zaméstnanim nebo s vykonem
samostatné vydeélecné Cinnosti, pecujici osob€ se zapocita vyhodnéjsi
varianta (bud’ pfijmy z vydélecné ¢innosti, nebo doba vyloucena).
Pokud nahradni doba péce o osobu zavislou trvala aspon 15 let (ustano-
veni § 19a zékona o diichodovém pojisténi), povazuje se pro stanoveni
osobniho vyméfovaciho zékladu pro vypocet diichodu tato doba bud’
za dobu vyloucenou (a to i kdyz se kryje s dobou pojisténi, v niz méla
osoba piijmy z vydé€lecné Cinnosti, event. nahrady zahrnované do vy-
mefovaciho zakladu), nebo za dobu pojisteéni, v nizZ méla osoba pifjmy
v citovaném ustanoveni uvedené. Pro ucely osobniho vyméfovaciho
zakladu se v tomto piipadé pouzije postupu, ktery je pro pecujici osobu
vyhodnéjsi. Vyloucenymi dobami jsou také napt. doba docasné pracovni
neschopnosti, doba pobirani invalidniho diichodu pro invaliditu tretiho
stupné, prvnich Sest let doby studia po dosazeni veéku 18 let (ziskana
do 31. 12. 2009) nebo uréita doba evidence uchazece o zaméstnani
na UP CR. I tyto doby jsou zpravidla nahradnimi dobami poji§téni.

Doba péce povaZovana za tzv. nahradni dobu pojisténi:

* doba osobni péce o osobu mladsi deseti let, ktera je zavisla na po-
moci druhé osoby v 1. stupni zavislosti (lehka zavislost),

* doba osobni péce o osobu jakéhokoliv veéku, ktera je zavisla na po-
moci druhé osoby ve II., III. nebo IV. stupni zavislosti (stfedné
tézka, tézka a uplna zavislost). Zapocitava se doba péce o osoby
blizké a od 1. 7. 2001 také o jiné nez blizké osoby zijici ve spole¢né
domacnosti,

e pied 1. 1. 2007 byla divodem pro hodnoceni doby péce jako nahrad-
ni doby pojisténi péce o dité dlouhodobé tézce zdravotné postizené
vyZadujici mimotadnou péci, osobu pfevazné nebo tGplné bezmoc-
nou nebo ¢aste¢né bezmocnou osobu starsi 80 let. Po tomto datu
se stupné bezmocnosti v pravni Gprave transformovaly na 1. stupen
zavislosti (Castecna bezmocnost), I1. stupen zavislosti (pfevazna
bezmocnost) nebo III stupen zavislosti (iplna bezmocnost). Dité
dlouhodobé tézce zdravotné postizené vyzadujici mimofadnou péci
se transformovalo na III. stupen zavislosti. Zdroj: MPSV



Dokonceni ze strany 8

Uvedeny divod vam v budoucnu miize pomoci, pokud byste se chtéla evidovat na Uradu
prace, ziskat vys$si podporu v nezaméstnanosti (resp. nemit tuto podporu kracenou).
Vypovéd ma automaticky vypovédni dobu dva mésice od prvniho kalendainiho dne
mésice nasledujicim po dni vypovédi (napt. podate vypoved 28. 1. 2017, tak vypoveédni
doba pobézi od 1.2.2017-31.3.2017).

Béhem vypovédni doby (stejné jako v dobé trvani pracovniho poméru) miizete byt na ne-
mocenské, oSetfovném, na dovolené, na neplaceném volnu atd. stejné jako u dohody.
A stejné tak mate pravo vypoveéd podat (zaméstnavateli dorucit) kdykoliv a to, i kdyz
nejste z néjakého diivodu v zaméstnani. Zakaz vypovédi v ochranné dobé (napt. v dobé
nemoci) plati v ur¢itych pfipadech pouze pro zaméstnavatele. ~ Mgr. Radka PeSlova
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Dodavani dalSich I¢katskych zprav

o W w7 14
v pribehu fizeni
Pani m4 maminku s Alzheimerovou chorobou a podavala si Zadost na piispévek
na péci. Doslo jim rozhodnuti, Ze jim je uznan II. stupei. Proti tomuto rozhodnuti
se v Cervenci odvolali, protoZe si mysli, Ze méli narok na III. stupeii. Do dneska se
s odvolanim nic nedéje a maminka se zhorsila tak, Ze si dnes pani mysli, Ze by uz
méla narok i na IV. stupeii.
Lze néjak do Fizeni ted’ zasahnout? Pani ma obavy, Ze pokud by ¢ekala na vyja-
dieni, zda jim uznaji tieti stupeii z ¢ervence, a poté si znovu Zadala o navySeni,
nemuselo by to projit, a pokud by se zase odvolavala, mohlo by to opét dlouho trvat.

Dobry den, v pribéhu fizeni mohou dodavat dalsi lékaiské zpravy. Pani miize pfipojit
dopis. Navrh dopisu jsem vam nize zpracovala, ale mizete jej upravit. R. Peslova

Vazeni,

dne jsme podavali odvolani ve véci nizkého stupné
prispévku na péci, pod €. j. ...covvevruveicrrnicrenriinee 5 SPIS. ZIN. e
Béhem doby doslo k dalsimu vaznému zhorSeni zdravotniho stavu. Z tohoto divodu
pfipojuji lékai'ské zpravy:

Prosim i o pfipojeni téchto zprav ke spisové dokumentaci a zohledenéni pii ptehodno-
covani stupné piispévku.

Od toho ¢ervence mi neni zndmo, jak pokracuje fizeni. Prosim, v jaké fazi je nyni a kdy
asi tak mizeme ocekavat rozhodnuti, jestli mi bude pfiznan vyssi stupett. Milj zdravotni
stav se velmi zhorsil (podle mého nazoru az na 4. stupen zavislosti) a za¢ina mi délat
velky problém uhradit veskerou péci, kterou potiebuji.

Soucasng, jak vyplyva z lékaiskych zprav, nejsem schopna za sebe samostatné jednat.
Prosim o ustanoveni procesniho opatrovnika (dle § 32 spravniho fadu). Jako procesni

opatrovnik by byl/a vhodna dcera ..........cccovvevveiernccenenee S TIAL. s ,
DYLEIN ..ot , kterd mi pomaha sepsat i toto podani.
S pozdravem

Lo et S DYERIIL oo

Evidovat se mlzZe jenom ten,
kdo praci opravdu hleda

Do poradny pro pecujici se dostavil pan (40 let), ktery pecuje o svého otce (80 let,
PnP 4. stupeii). Byl veden u UP v evidenci uchaze¢t o zaméstnani. Pak zadal peco-
vat o tatinka, nasledné mél dva mésice brigadu a po jejim ukonceni se chtél opét
zapsat do evidence uchaze¢i o zaméstnani. Bylo mu feceno, Ze ho zapiSou, pouze
pokud opravdu hled4 praci. Pan nyni praci nehleda z diivodu péce o tatinka.
Snazi se zjistit, zda je pro néj vyhodnéjsi byt vedeny jako uchaze¢ o zaméstnani,
nebo ne. V pripadé, Ze otec umi‘e, pan onemocni a nebude si moci hned najit praci,
jak to bude s jeho piijmem.

Musim pfiznat, Ze tifednice na evidenci nezaméstnanych byla zjevné velmi dobfe infor-
movana, protoze prispévek na péci neni prekazkou evidence mezi uchaze¢i o zaméstna-
ni. Nicméné evidovat se mize jen ten, kdo opravdu hleda praci, a komu ve spolupraci
s Utadem prace nebo pii pifpadném nastupu do zaméstnani nebrani jina innost.

Vy sama piSete, Ze pan nemiize do zaméstnani nastoupit, protoze pecuje o tatinka v nej-
vys$$im stupni zavislosti. Tedy — pokud mu tato péée brani, tak opravdu nema moznost
byt na Utradu prace evidovan.

Nicméné pokud je pan veden jako prvni pecujici osoba a tuto skute¢nost nahlasi na své
zdravotni pojistovng, bude za n€j hrazeno zdravotni pojisténi. Pokud po skonéeni péce
nahlasi na dichodové, ze pecoval, bude mu doba péce zapoctena jako odpracovana
doba do diichodu. Tedy nepotiebuje byt evidovan na Utadu prace, protoZe ochranu ma
zajisténou jako pecujici osoba.

Pokud by se stalo, Ze tatinek pana zemfe, pak na zdravotni pojistovné ukon¢i péci,
na diichodovém nahlasi dobu pé&e a zaeviduje se na Utad prace. Ten pak miize vyplacet
podporu v nezaméstnanosti, pokud v poslednich dvou letech pan pracoval tak, aby se
za néj odvadélo socialni pojisténi (pracovni pomér a dohoda o pracovni ¢innosti nad
2 500K¢ nebo dohoda o provedeni prace nad 10 000 K¢). Za praci se bere také péce
o tatinka.

Vyse podpory pak zavisi na daném piijmu, nebo se bude pocitat z péce. U péce je zvolen
jiny postup a vySe podpory v nezaméstnanosti a pii rekvalifikaci vypada nasledovné:

NASOBEK priimérné mzdy Vv roce
v narodnim hospoda¥stvi za prvni az tieti étvrtleti kalendainiho 2016
roku piedchazejici kalendafnimu roku, ve kterém byla podana z

Zadost o podporu v nezaméstnanosti 25903 K¢
dobu prvnich 2 mésici 0,15nasobek 3 886 K¢
dalsi 2 mésice 0,12nasobek 3109 K¢
po zbyvajici podpirci dobu 0,11nasobek 2 850 K¢
po dobu rekvalifikace 0,14n4sobek 3627 K¢

Pokud vsak pan onemocni, opét si nemiize hledat praci a tim ho opét nezaregistruji
na Utadu prace. Pak by byl bez prostiedkil a bez zaplaceného pojistného, protoze z péte
se neplati nemocenské pojisténi, takze nevznika narok na nemocenské davky. (rp)

Tariky hongan

aneb Slib |iné si

Tentokrat si, vazeni Cte-
nari, povime néco o vzta-
zich v manzelstvi ranych
penzistl. Nebojte se,
nebudu vychazet ze za-
svécenych studii Ctyfice-
tiletych autori o vztahové
udrzbé u seniord. A predesilam, Ze nemam ani
zkuSenost se stafecky tyranymi, tyrajicimi se
navzajem nebo s manzelstvim homosexual-
nich geronti a dokonce ani s parem, kde jeden
pecuje o imobilniho druha.

Budu hovofit o dvou pfiméfené chorych, za-
tim sobéstacnych a celkem dobie zajisténych
dtichodcich, ktefi jsou teprve v ¢ekarné na zi-
votni zkousky riizné intenzity véetné téch bo-
lestnych. Mladi znalci manzelstvi ¢asto hovoii
0 vymizelé vasni, absenci vzruSeni a okouz-
leni u starSich part. Hovofi o nastupu nudy,
unavy, stereotypu, agresivity.

Zda se mi, ze popisuji spiSe svoje partner-
ské pocity, které nyni propukaji ¢asto uz

po prvnich mésicich svazku ¢i vztaht, nebot’
tradi¢ni manzelstvi se uz moc nenosi. Stafi
ale ,,produkuji* predevsim lidé stafi a toho
se drzme.

Manzelé v diichodu jsou na sob¢ velmi zavisli.
V Japonsku tomu krasn¢ fikaji tariki hongan
neboli slib jiné sily. Neméla by to byt pou-
ha dekorativni umluva, ale skute¢na snaha
pochopit slabiny toho druhého a ulehéit si
navzajem rutinni Zivot. Zeny, jak vime, jsou
ve staii vice plnény muzskymi hormony, za-
timco u muZi je to opaéné. Zeny jsou plny
aktivity, rozhodnosti, podnikavosti. Muzi na-
opak jsou uskuhranéjsi, sebelitostni, rychle se
dojimaji nebo détinsky vztekaji. Vzhledem
k tomu, ze sviznost pii béznych hygienickych
a rutinnich ¢inostech jiz byva prachmizerna,
je tieba citlive piistupovat k mistim moznych
stfetl. Slavny herec Michael Caine vefejnosti
sdélil, ze mu dlouholeté manzelstvi zachranily
dvé toalety a rozdélena koupelna.

Jinak je dobré vasen nahradit néhou, vzruseni
humorem a okouzleni tictou. S tnavou nelze
toho mnoho udé¢lat. Neni od véci v takovych
ptipadech spat. A na nudu jsou velmi dobrym

Iékem spolecné sdilené zazitky a humor. Ne-
davno mi moje vkusna a kreativni manzelka
vystiihla ¢lanek o novych trendech v pohieb-
nictvi s nadpisem: Barevné urny jsou nyni in.
Ano, je-li mozno, tak tieba si udrzovat ale-
spon trochu dusSevni radosti a nadhled nad
neptijemnostmi, které zivot pfinasi. Miizeme
napiiklad misto ujistovani druha svoji laskou
projevit totéz nonverbalné — tieba vzajemnou
pedikarou, pomoci pii holeni nebo piehlize-
nim nesikovnosti, ktera zvlast¢ u muzi na-
rastd. Mimochodem pouze za minuly rok se
v Britanii zranilo kolem 70 000 starSich lidi
pfi otevirani baleni blister s 1éky a podobnych
pasti natolik, Ze museli byt hospitalizovani.
A také je nutno podrzet se navzajem pii ply-
nulém §ifeni nenavisti a tuposti medialnimi
snajpry, nebot’ v uplné anestezii pred timto Zit
asi nelze.

Inu asi jsem nefekl nic, co nevite, ale to také
nebylo mym cilem. Co fici zavérem? Vypo-
mohu si citaci z knihy Williama Saroyana
O neumirani: Berte to, jak to ptichazi. Zakrat-
ko bude minulost, pfitomnost i budoucnost
Casem, ktery JE. Karel Necas

Situace rodinnych pecovatell o pacienty se srde¢nim selhanim

Pohledy ze Svédska

Srdeéni selhani je dokonce i ve Svédsku ros-
touci vefejny zdravotni problém spojovany se
$patnou kvalitou zivota a vysokou imrtnosti.
A také v této zemi je Cast péce poskytovana
rodinnymi pecovateli. Jak ukazuje nasleduyji-
ci vyzkum, ptedstavuje pro né péce znacné
bfemeno a snizenou kvalitu jejich zivota.

Do vyzkumu byly zapojeny piedevs§im zdra-
votni sestry a okrajové i Gfady zodpovédné
za zdravotni péci i samotni pecujici.

Mala podpora

Vylepsené farmaceutické a invazivni tera-
pie zleps$ily prognézu u srde¢niho selhani
(SS), ale také zvysily pocet pacienti Zijicich
na hospitalizace mezi lidmi star$imi Sedesati
péti let. Skoro polovina lidi starSich sedm-
desati let jsou zpét v nemocnici béhem Sesti
mésicl, ¢emuz by se ovSem dalo predejit
kvalitn&jsi péc¢i a adekvatnimi sluzbami.

Vétsina péce o SS je poskytovana rodinnymi
pecovateli (RP), ktefi sehravaji zasadni roli
ve zdravotnich vysledcich svych ptibuznych.
Rodinna péce zahrnuje predevs§im asistenci
s kontrolou symptomti a podporu pacientd
v jejich slozitych 1ééebnych postupech. Pe-
Covatelé poskytuji ovSem i emocni, fyzickou
a kognitivni podporu béhem ¢asto nevypoci-
tatelného prabéhu kardiovaskularniho one-
mocnéni s obdobimi stability prokladanymi
zhorSenimi a akutnimi hospitalizacemi.

Vyzkum piesvédéivé ukazal, ze podpora ro-
dinnych pecovatelti ma pozitivni dopad na vy-
sledky pacientii a snizuje moznost opakujici se
hospitalizace. Rodinna péce se tedy nesporné
vyplaci, avsak je spojena se znaénym bieme-
nem pecovatele, nizsi kvalitou jejich zivota
a depresemi, kterymi v hojné mife trpi.

né oznacit skute¢nost, Ze rodinni pecovatelé
nedostavaji dostatecnou podporu od zdravot-
nich profesionalt. Jasné se vyjadrili, ze by

potiebovali jejich zvysené zapojeni do péce
o ptibuzné.

Ve Svédsku maji kliGovou pozici u toho one-
mocnéni registrované sestry (RS). Jejich role
muze zahrnovat domaci navstévy, telefonni
kontakt, ulehéeni tele-monitoringu, vedeni
sesterskych klinik pro SS a také poskytovani
vzdélavani pro pacienty, rodinné pecovatele
a zdravotni profesionaly. Vyzkum zdtiraziuje
ustfedni roli, kterou RS maji i v poskytovani
psychosocialni podpory a obstaravani potieb
rodinnych pecovatell pro pacienty.

Vyzkum ukazal, Ze kvalita péce rodinnych pe-
Covatell se do zna¢né miry odviji od toho, jak
registrované sestry vnimaji situaci a potieby
rodinnych pecovatell. Je skutecnosti, ze RS
se predev§im zaméfuji na samotné pacienty
a ponékud podceriuji roli rodiny a rodinnych
pecujicich.

Obavy a nejistota

Studie byla provedena v jednom kraji
na stiedovychodé Svédska. Krajské trady
maji v této zemi povinnost poskytovat zdra-
votni sluzby, které jsou rozdélené do kraj-
ské a regionalni trovné. Obecni Gfady maji
zase povinny zavazek poskytovat zdravotni
a socialni péci pro postizené a osoby starsi
65ti let v béznych domovech a osetfovacich
domovech. V souasném Svédsku byla zod-
povédnost za zdravotni pééi do ur€ité miry
pfesmérovana z krajského ufadu na obecni
ufady kraje. Tato reforma byla provedena
dva roky pted touto studii.

Je tieba Fici, Ze ucastnici studie pracovali jak
na krajskych, tak obecnich ufadech, kde se
podle ptedpokladi setkavali s pacienty se SS
a jejich rodinnymi pecovateli.

Je nutna pomoc

Podle registrovanych sester se rodinni pe-
Cujici obavaji nechat své nemocné doma
bez dozoru a citi se byt primarné odpoveédni
za jejich Zivoty.

Ve vyzkumu sestry zdtiraznily obavy a nejis-
totu pecujicich. Podtrhly, ze citi potifebu kon-
taktu s profesionaly, potfebu hovofit s nimi

o kazdodennich situacich, kterymi pii péci
prochazeji.

Obavy a nejistota pecujicich panuje také
v otazkach rozhodovani, kdy kontaktovat
zdravotni sluzbu a jak se vyporadat se zhor-
$ujicimi symptomy SS. Casto trpi obavami,
ze Spatné vyhodnoti situaci a maji mnohdy
i vycitky a pocity, ze v péci selhavaji. Podle
sester rodinni pecujici potiebuji v podsta-
té permanentni kontakt s profesionaly, aby
mohli konzultovat sva rozhodnuti, tfeba i jen
po telefonu.

Protoze pecujicim se nedostava potiebnych
konzultaci a je nejasné, na koho se maji vlast-
né obracet, volaji ¢asto pohotovostni sluzbu.
Rodinni pecujici by pfivitali vice poznatku,
aby byli schopni sami posoudit a vyhodnotit
rizné situace. Samotné registrované sestry
se do informovani pecujicich moc nehrnou.
Nemaji to jednak v popisu prace a nemaji
na to ani ¢as. Ale jako hlavni divod uvadé-
ji, ze onemocnéni ma tendenci se zhorSovat
a v podstaté se neda udrzet pod kontrolou.
A kdyz pry budou informovat pecujici pfimo-
Cafe a pravdiveé, tak ohrozi pohodu pecujicich
a jejich pozitivni naladéni, tedy dva klicové
faktory uspéchu péce.

Registrované sestry nicméné ve vyzkumu
vyhodnotily situaci rodinnych pecovatell
jakozto objektivné tézkou a uvédomuji si,
ze do budoucna je nutné pomoci pecuji-
cim. Dulezité jsou konzultace, poradenstvi,
moznosti permanentni komunikace, zvyse-
ni znalosti pecujicich. Sestry preferuji sdi-
lenou pééi. Problém ve Svédsku je oviem
v kompetencich obecnich a krajskych tufa-
da, které nejsou jasné vymezeny. Navrhuji
proto koordinovany plan péce, ktery by
mél byt spoleéné zaveden na kraji i v obci,
protoze pacientovi je tfeba péce a podpory
od obou zdravotnickych autorit. Diky oném
nejasnym kompetencim a pfechodu pacientti
z kraje na obec se nékdy nemocni bohuzel
HZtraceji.

Celkové vyzkum ze Svédska oviem ukazuje,
ze zapojeni rodinnych pecujicich je nesmirné
dilezité a zvysuje kvalitu zivota i vék doziti
nemocnych se srde¢nim selhanim. (akg)



Cekate? Domluvte se po dobrém!

Cekani na diagnostické vySetieni
dokaze pacienty mnohdy vydésit
k smrti, zvlasté v ptipadech, kdy
¢ekate dlouho. Neni se ¢emu divit,
vzdyt kolikrat jde o zZivot.

Pokud zapatrdme po zékonech
o stanovené maximalni lhité na vysetfeni, budeme
malo uspésni. Tiskovy mluvéi VZP Oldrich Tichy vy-
svétluje: ,,Jedinym piedpisem, ktery explicitné upravuje
Casovou a mistni dostupnost zdravotnich sluzeb, je Na-
Fizeni vlady 307/2012 Sb. https://www.zakonyprolidi.
cz/cs/2012-307. Z tohoto piedpisu zjistite, ze ¢ekaci
lhiity na diagnostiku nejsou nijak explicitné stanoveny.*

Zakony pro lidi
Podivame-li se do téchto ,,zakont pro lidi“ podrobné-

ji, najdeme pouze 13 vyjmenovanych zakroku, které
patii mezi planované hrazené sluzby a maji uréenou
Ihitu ¢asové dostupnosti. Nejdéle se smi ¢ekat na na-
hradu kycelniho a kolenniho kloubu, je to 52 tydnt.
VySetfeni pomoci magnetické resonance musi pro-
béhnout do péti tydnd, to mame zakonem zaruceno.
Ptedpis nedefinuje, co mize pacient délat, pokud se
pro né&j opravdu nenajde ,,volné okynko®, at’ uz v jeho
nemocnici nebo jinde.

Zdravotnické noviny Zdravi Euro (http://zdravi.
euro.cz/ ) tento zakonny piedpis vysvétluji celkem
srozumitelné. Citujme: U artroskopie je nepie-
krocitelna lhiita osm tydnti. Na operaci katarakty
muze pacient ¢ekat maximalné 30 tydnt. Zahajeni
biologické 1écby roztrousené sklerdzy musi zacit
do ¢tyt tydnd po jeji indikaci ptislusnym pracovis-
tém. Dale jsou lhity stanoveny u echokardiografie
(10 tydnt), u angiografie nekoronarnich tepen a vas-
kularnich intervenénich vykontd (osm tydnt), den-

Citlivei museji snést vycCitky svedomi, fika danska terapeutka

Obtize i vnitfni bohatstvi

Precitlivélost

Danska terapeutka Ilse Sandova je autorkou knihy Precitlivélost neni slabost, ktera vysla nyni
po mnoha zemich i u nés, a to v nakladatelstvi Portal.

zitometrie (16 tydnt), mamografického vysetfeni
(Sest tydnti), magnetické rezonance (do péti tydnti),
endoskopického vySetieni (Ctyfi tydny), pocitaco-
vé tomografie (tii tydny) a skiagrafie a sonografie
(dva tydny).

Vyse popsané se vztahuje na planované vykony, nikoli
na akutni. Pokud je tedy pacienta nutné akutné vySetfit
prostiednictvim zobrazovacich metod (naptiklad kvii-
li podezieni z onkologického onemocnéni), ma tento
pravo na okamzité vySetfeni.

Racte si vybrat

V ramci svého prava na volbu 1ékare si pracovisté smi
vybrat. Pokud by mu ptipadala lhtita do zékroku dlou-
ha, mize vyhledat jiné zafizeni s kratsi ¢ekaci dobou.
Ze znéni zakona tedy nelze vycist, co mlize pacient
udélat v piipadé, ze neni na vyber, a v zakonné 1hite se
na n¢j nedostane fada opravdu nikde. V takové chvilce
kazdy tesi problém po svém. Podle mych zkuSenosti

se v zoufalstvi da leckde domluvit po dobrém. Kazdy
ale touto cestou postupovat nechce.

Chcete zménu?

Podle protokolu bychom se méli ptat zdkonodarci, jak
dal. Hledat n€koho, kdo se soucasnym stavem, kdy Ihti-
ty jsou stanoveny jenom u tiinacti ze stovek zakrok
a vySetfeni, nesouhlasi a chtél by ptedlozit pozméno-
vaci navrh. To se ale 1épe fekne, nez udéla.
Pozadavky by byly velmi specifické: chtéli bychom
dobrovolnika, ktery je patrné nemocny a kterému vadi,
ze dlouhym &ekanim na vySetfeni mu hrozi nebezpeci
z prodleni kvuli mateni véasné diagnostiky a také vcas-
né 1écby. Mozna se najde spiS Zena, dobrovolnice (Zeny
maji vétsi smysl pro zménuy). Ta si najde svého poslance,
ptedlozi mu pozménovaci navrh, seZzene sympatizanty
ajde se interpelovat. Mezi tim by ale méla zaroven jesté
ob¢hnout diagnosticka pracovisté a zkusit si nékde do-
mluvit vySetfeni po dobrém. Pavla Hobstova

Dejte na nejblizsi,
zalezi jim na vas

Je teba Fici, Ze terapeutka je na strané piecitlivélych lidi, citi se dokonce byt jednou z nich
a zfejmé i proto vyzniva knizka pro tyto osoby vice nez piiznive.
Terapeutka sesbirala mnoho argumentl dokazujicich kvality citliveti. Snazi se je na 136
stranach také povzbudit, aby si uméli se zivotem dobie poradit. Radi naptiklad, jak ¢elit
studu, hnévu, jak se vyrovnat s tizkosti, uci, jak ze své povahy uéinit vyhodu apod.
Také se snazi vyvratit nékolik vzitych pfedstav o piecitlivélych.

Zajimavé jsou vyzkumy reakci mozku na magnetické rezonanci na riizné o¢ni podnéty. Podle
'"ﬁ nich se ukazuje, Ze uplné nejsilngji reaguje mozek vysoce citlivého ¢loveéka na tvar partnera.
Coz souvisi s tim, Ze je vazan na partnera mnohem vic nez ostatni typy lidi, ale hlavné Ze reaguje siln¢ ne pouze

i slabost

populace. Coz mu pfinasi samoziejme obtize, ale i vnitini bohatstvi.

Autorka také dochazi k zaveéru, ze citlivci jsou i velmi svédomiti a odpovédni. Bohuzel trpi ¢astéji i pocity viny. Zde
Sandova nesouhlasi s vzitym nazorem, Ze pocit viny je potlaceny hnév, a nabizi vysvétleni ze své praxe, Ze je to spise
obrana pfed smutkem a bezmoci. Dava ptiklad: Je snazsi pocit'ovat vinu za rozklizené manzelstvi nez si pfiznat,
ze mé partner uz nemiluje. Kdyz citim vinu, uchovavam si pocit, ze se situaci jesté¢ mizu hnout.

Pocity pfehnané viny suzuji vysoce citlivé osoby velice silné€ a oni se pofad v zivoté omlouvaji. Maji totiz stale pocit,
ze svému okoli né€jak ublizuji. Sandova jim tvrdi, Ze museji snést vycitky svédomi. A byt si védomi toho, Ze je to
dan za ptilisnou citlivost a vérnost sama sobé, ze je to tedy, jak se dnes s oblibou fika, dan z pfidané hodnoty. (pd)

Které obinadlo je to pravé?

Jednou jsem dostala od své dcery e-mail, v némz se mé ptala, u které zdravotni poji§t'ovny jsem pojisténd. Ona si
pry nasla kosmeticku, ktera poskytuje slevu na péci o plet’ pro pojisténce pravé této pojistovny. A radila mi, abych
ija si néjakou takovou kosmeti¢ku nasla v Brné, kde pracuji. Nevahala jsem a zacala jsem googlovat. Jak jinak!?
Nenasla jsem sice tu pravou, ale rada od dcery mi zlistala v mysli. Tak jsem si vzpomnéla, ze pied nékolika lety jsem
navstivila jeden kosmeticky salon, kde jsem byla s péci o svou plet’ moc spokojena. Ale jako spravna pracujici Zena,
jsem tehdy pro ,,nedostatek* ¢asu od pravidelnych navstév tohoto salonu upustila, a mé snazeni skoncilo na bodé
nula. Tak jsem patrala a dopatrala jsem se té samé kosmeticky, i kdyz sidlila jiz na jiné adrese. Objednala jsem se
u ni s predsevzetim, ze kdyz budu i nyni spokojena, necham jiz pravidelné o sebe od ni takto pecovat. A véfte mi,
byla jsem moc spokojena, hlavné s tim, Ze mi nebyly navic vnucovany zadné drahé krémy a ja jsem se citila v této
oblasti zcela svobodna.

Nekdy opravdu pro nedostatek ¢asu nemohu na kosmetiku jit, jak by bylo téeba, kazdy mésic, ale i péce jednou
za dva mésice je pro mé lepsi nez zadna. Citim, ze tim projevuji patiiCnou starost sama o sebe a nenechavam se
zcela pohltit pééi pouze o druhé. Manzel, ktery je tedy o mou spole¢nost obcas ¢asteéné ochuzen, si na tuto novinku
v mém zivoté Casem zvykl a nyni ji bere jako samoziejmost.

Zaveérem mam pro vas, mili pecujici, zpravu, Ze od prosince loniského roku jsem se stala také ja jednou z vas, nebot’
zaCinam pecovat o svou maminku. Jak to zvladam ¢i nezvladam, se s vami rada pozdéji podélim. Jen na zacatku
této zmény v mém zivoté, kdy k ptivodné jedné domacnosti zacina ptibyvat jesté druha, si nahlas témét poroucim:
,Nezapomen také na sebe!* (mtk)

Kratkotazné obinadlo m4 taznost pouze 85 % pivodni
délky. Pouziva se v ptipadech, kdy je tfeba ptilozit tlako-
vy obvaz, napiiklad u vzniklych bércovych viedi.

Jisté se jiz mnozi z vas dostali do situace, kdy jim 1ékat
v ordinaci poradil, aby si koupili obinadlo a koncetinu
si jim zafixovali. Pokud pfijdeme do 1ékarny, ¢i zdra-
votnickych potfeb s timto pianim, tedy: ,, Prosil/a bych
Jjedno obinadlo,  mé&li bychom se doc¢kat dopliujiciho
dotazu: ,, Jaké to ma byt? “ 1 nyni lze konstatovat, Ze neni

Existuji v podstaté dva zakladni druhy pro b&ézné pouzi-
vani. Obinadlo dlouhotazné a kratkotazné.

Dlouhotazné ma taznost az 135 % ptivodni délky. Po-
uziva se pii Grazech, ke zpevnéni postizené Casti kon-
Cetiny. Pokud tedy jedete naptiklad na vylet, méli byste
mit s sebou pravé toto dlouhotazné obinadlo, které dle

Obé tato obinadla, jak uvadi jejich vyrobce, se daji prat.
Ovsem ne bez omezeni. Obinadla pouzivanim i pranim
totiz Casem ztraceji svou pruznost a tim piestavaji byt
funkéni. Jsem si védoma, Ze se dnes obinadla nahrazuji
pouzivanim pruznych puncoch, piesto se domnivam,
ze je dobré se v problematice obinadel prakticky orien-

obinadlo, jako obinadlo. potieby efektivné splni sviij ucel.

Motivaéni prvky
pfi praci se
seniory

Motivaéni prvky pfi praci se seniory

Autorka: Klevetova Dana
Vydala: Grada, 2017

2. plesmacoset vrdinl

Stafi. Stale zivé téma, které je plné dalSich vyzev a zjisténi. Jiz davno neplati, ze by se
mél stary ¢lovék uchylit do ustrani a stahnout se ze spoleCenského zivota. Aktivni proziti
stafi naopak nabizi benefity po strance fyzické, psychické i socialni. ZkuSena autorka étivou
formou pise o motivaci u ¢eskych seniord.

i |4 4 . [e]
w1 Volny ¢as seniorQ
senioru
Autorka: Skopalova Jitka
Nakladatel: Grada, 2016

Volny ¢as nas provazi téméf cely zivot, a proto je pro nas néfim naprosto béznym, fadnim
a povazujeme jej za piirozenou soucast naseho zivota. Pro¢ témét cely Zivot, a ne Zivot
cely? Protoze volny Cas existuje pouze tehdy, pokud si jej uvédomujeme a dokazeme jej tak
odlisit od ¢ast jinych. ,,Co to tedy vlastné volny ¢as seniori je?* Odpoveéd’ na tuto otazku
neni tak jednoducha, jak se na prvni pohled zda, ale autofi doufaji, Ze tato monografie
nabidne ¢tenaifum odpovéd’. Publikaci proto nepojali jako navod, jak nejlépe travit volny cas
v seniorském véku, ba ani jako metodicky popis jednotlivych typt volnocasovych aktivit.
Jejich zamérem je pfinést piehled pfedmétné oblasti ,,volny Cas seniord®, a to hned z n€kolika
hledisek. To vSak neznamena, ze by ¢tenafim nenabidli Zadné praktické informace. Téméf
vSechny nové ziskané védomosti mohou ¢tenafi aplikovat a vyuzit v praktickém zivoté.

tovat. Mgr. Martina Terezie Kaldbova

Tradi¢ni vychodni medicina
Autorky: Natalie Lauerova, Li Wu
Vydala: Euromedia Group, 2016

Kniha se vénuje energetickym polim téla a jejich porucham. Na lidské télo se diva z pohledu
tradi¢ni ¢inské mediciny a ajurvédského lékatstvi, ale dovime se i o lécebnych metodach
vyuzivajicich Caker a aury. Terapeutické modely jsou piesné popsany a doprovazeny
praktickymi tipy a cviky k aktivaci samolécivych sil.

Kudy do pohody

Autor: Karel NeSpor
Vydal: Portal 2016

Kniha je ¢tiva, prakticka a ¢tenafi v ni najdou snadno pouzitelné navody. Textem je provazi
pan Zkoumal. Jak napovida jméno, je to ¢lovek zvidavy a nesnasi fraze. Autorovi nedovoli,
aby z této knihy udélal seznam. Chce vSechno jasng, srozumitelné a dikladné vysvétlit.
K jeho silnym strankam patii smysl pro humor, nékdy i ironie. Ma rad ptibéhy a ptiklady.
Jeho prvni véta adresovana autorovi zni: ,,Hele, ty jeden autore, nejdiive mi vysvétli, pro¢
bych se m¢l uklidiovat!* Pane Zkoumale i vaZzeni ¢tenafi, klid je vice nez nepfitomnost
stresu. Vnitini mir je tajemna zahrada, ve které se dafi télesnému zdravi, dobrym napadim
a pfijemnym dusevnim staviim, jako je pohoda, veselost nebo spokojenost. Kniha je rozdélena
do nasledujicich ¢asti: mir téla, mir mysli, mir srdce a mir a sttizlivost. V ptilohach najdou
Ctenafi shrnuti a prehledy, které usnadni vyuziti knihy v kazdodennim zivote.
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O Inkontinence

maximalné usnadnuji
kazdodenni peci

Inovativni zalepovaci kalhotky MoliCare Premium Elastic pomahaji vyrazné

zlepsit kvalitu Zivota lidem s téZkym Unikem modi. Jejich unikatni pruzné bocni
pasy usnadnuji kazdodenni péci a poskytuji maximalni pohodli. Jsou extra save,
neutralizuji zapach a jemny povrch s pH 5,5 udrzuje pokozku zdravou.

Meéne namahy a vice pohodli

MoliCare Premium Elastic

Pro vice informaci volejte na bezplatnou linku 800 100 150, nebo navstivte www.moliklub.cz

Elastic
& @

HARTMANN

O krok dal
pro zdravi

Ve . v/ VvV
Vyh ercl krizov Ky Z lutitel kiizovky & 1/2017 byly vylosovany
Julie Jerglova, Jarmila Pickovéa, Marie Sebelova. Tajenku z tohoto &isla posilejte do
31. 3. 2017 na info@pecujdoma.cz nebo formou SMS na ¢islo 774 738 090, piip. na
adresu Pecuj doma, Hrn¢ifska 27, 602 00 Brno. Vylosovani vyherci obdrzi publikaci

Diakonie CCE.

800 915 915
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Zdarma

Diakonie CCE poskytuje socidlni, zdravotni, vzdélavaci a pastoraéni sluzby véem
tém, ktefi se v dlsledku veéku, zdravotniho postizeni i jiného ohroZeni dostali do ne-
pfiznivé zivotni situace. Je druhou nejvétsi neziskovou organizaci poskytujici socialni
sluzby v Ceské republice.
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