GERIATRIE

Potreby clovéka

Hierarchie potreb

Zpusob naplnovani potieb




Potreby clovéka a moderni osetrovatelstvi

« systematické hodnoceni a planovité uspokojovani potreb zdravého i nemocného
Clovéka

» realizace prostfednictvim oSetfovatelského procesu

Osetrovatelsky proces:

— algoritmus sestry/ZZ pfi planovani oSetfovatelskych intervenci

- systém krokl a postuptl pri oSetfovani jedince



Lidska potfeba je stav charakterizovany napétim, dynamickou silou, ktera vznika pfi:

» pocitu nedostatku nebo prebytku

« touhou nééeho dosahnout v oblasti biologické, psychologické, socialni nebo
duchovni

* naplnéni potfeb smérfuje k vyrovnani a obnoveni zménéné homeostazy

« potreby jsou naroky prostredi na ¢lovéka

» potieba je stavem interakce mezi organismem a prostiredim, mezi subjektem
a objektem



Potreby clovéka

Védomé vnimani potieby vznika na zakladé:

* pocitu nedostatku naplnéni potreby

» pocitu nadbytku naplnéni potfeby

« touhy néc¢eho dosahnout



Potreby clovéka

* jsou pro vSechny spolecne

« v prabéhu zivota se méni

» kazdy jedinec je vyjadruje a uspokojuje jinak



Potreby cloveka

Mnozstvi a intenzita potreb zavisi na:

« pohlavi

* Vvéku

» Kkulturni a spoleCenské urovni

» prostfedi, ve kterém vyrUstal, a ve kterém Zije
* inteligenci

» zdravotnim stavu

» Zivotnich zkuSenostech, aj.

V pribéhu zivota se potieby jedince méni jak z hlediska kvantity, tak kvality



Vyznam pojmu potreba z pohledu

« Biologického — vyjadfuje stav narusené fyziologické rovnovahy

« Ekonomického — vyjadfuje nutnost viastnit a uzivat urcity objekt

» Psychologického — vyjadfuje psychicky stav, odrazejici néjaky nedostatek.

« Socialniho - je spojen s vyznamem socialnim, vyjadfujicim nedostatky v socialnim

zivoté



Prozivani nedostatku/prebytku

Ma vliv na:
* pozornost
* mysleni

* emoce

 volni procesy

— Vytvafi vzorec chovani jednotlivce



Standard jako mira potreby

Standard — urcita uroven, které by melo byt dosazeno pfi naplhovani potreb
obecny
osobni
normativni

« vyjadruji uspokojivou a dostacujici uroven naplneni kazdé z potreb

» zavisly na odborné pripravenosti, moralni urovni, asertivhim jednani
a empatickém citéni poskytovatell péce



Vztah motivace a potreb

» 2z latinského moveo = hybam

» Motivace — proces, ktery urCuje smeér, silu a trvani urCitého chovani a jednani

« potreba jako projev nedostatku ¢i prebytku vyjadfuje stav organizmu, ktery

startuje proces motivace — motivaéni napéti

« motivace podléha vliviim kulturniho a socialniho prostiedi, ve kterém jedinec zije

pro motivaci jsou urcéujici
« socialni prostredi rodiny,
« zpusob vychovy,

 hierarchie hodnot



Vztah motivace a potreb

Motivace vnitrni

- vnitfni pohnutky ¢lovéka, uspokojovani vlastnich zajmu a potieb

Motivace vnéjsi

- je dana okolnim prostfedim, které usmeérnuje Clovéka a klade na néj naroky, jenz se
snazi uspokojit



Vztah motivace a potreb

Motivace védoma

- stav, kdy si jedinec pIlné uvédomuje motivy svého chovani (kariéra)

Motivace nevédoma

— hybna sila jedince aniz by tento jedinec si byl védom motiva svého chovani
(vnitini sila, vale)



Vztah motivace a potreb

Substituce — jako nahrada za nenaplnénou potrebu

— potieba vyvolava chovani, které neni typické pro danou potrebu, je nahradni

— (nadmérné jedeni nemusi byt motivovano hladem, — ale osamélosti nebo jinymi

zdroji uzkosti)



Schéma motivace a chovani

Dovrsujici
chovani -
uspokojeni

Motivacni napéti Instrumentalni

- potreba chovani - Cinnost

pocit hladu  se— jedeni —— nasyceni
pOCit UNAVY  wewssssss) OdpoCivani  mssss===)  obnova sil

ospalost —— spanek —— osvezeni




Déleni potreb

Podle podstaty ¢lovéka:
» biologické

* psychické

+ estetické

« socialni

« kulturni

» sebevyjadreni

* duchovni



Deéeleni potreb

Podle dulezitosti pro zachovani zivota:

Primarni
— biologické, bez nich nemuze jedinec dlouho zit, motivuji ho, aby se staral o télo

z fyziologického hlediska

Sekundarni

— socialni, ziskané, kulturni, spoleCenské potfeby, kdy jedinec potfebuje spoleCnost

druhych lidi, komunikovat s nimi



Hierarchie potreb




Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

« Abraham Harold Maslow (1908 —1970)
— americky psycholog

» organizator a prezident SpoleCnosti pro humanistickou psychologii

« autor ,,pyramidy potreb“, ktera vychazi z teorie motivace

» kazdy jedinec ma individualni systém motivul, ktery je hierarchicky
usporadan




Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa
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Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

seberealizace

Potreba uznani
a sebelcty

Potreba
sounalezitosti a lasky

Primarni (ni5i) _
B _




Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

Sekundarni (vyssi)
— vlastni pouze lidem

Fyziologické potreby



Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

 lidé, co uspokojuji zakladni potreby, jsou Stastngjsi, zdravéjSi a vykonnéjsi,

nez jedinci s neuspokojenymi potfebami

Vyssi potreby:

» pozdégjsi stupen fylogenetického vyvoje

« pozdéjsi stupen ontogenetického vyvoje

» ¢im vySSi potfeba tim méné dulezita pro preziti
— uspokojeni muze byt odkladano

—> snaze se potreba trvale ztraci



Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

 ziti na urovni vyssich potreb:
- vetsi biologicka efektivnost
- delsi Zivot
- mensi pocet nemoci
- lepsSi spanek

- vétsi chut k jidlu

* jsou subjektivné méné naléhavé

» uspokojeni vyssich potieb — ZadoucnéjSi subjektivni vysledky

(hlubSi pocit stésti, klidu, bohatstvi vnitfniho Zivota)



Hierarchie potreb podle A. H. Maslowa

« uspokojeni vyssSich potieb znamena vSeobecnou tendenci ke zdravi
(dal od psychopatologie)

 pfi uspokojeni obou druhu potieb — cenéni si téch vyssSich

» Zadouci ob&anské a spolecenské dusledky

» blize k seberealizaci nez u potfeb nizSich

nw

» veétsi, silnéjSi a opravdoveéjsi individualita



Casti pyramidy

Fyziologické potreby:

» pfi poruseni homeostazy, slouzi k preziti

» jedinec je vétSinou napliuje, nez se stanou aktualni

» kdyz jsou aktualni, stanou se dominantnimi a ovliviiuji celkové chovani élovéka



Casti pyramidy

Potreba jistoty a bezpedi:

» vyvarovat se ohrozeni a nebezpeci

» touha po dlvére, spolehlivosti, osvobozeni od strach, potfeba ochrance,

ekonomického zajisténi

« kde chybi poradek a rad — stoji na 1. misté uspokojeni potreby jistoty (déti)

+ objevuji se pri ztraté zivotni jistoty




Casti pyramidy

Potieba lasky a sounalezitosti

= afilia¢ni potfeba (potfeba emocné kladnych, pratelskych socialnich kontaktt s lidmi byva

Casta napf. u uzkostné ladénych osob se slabou sebeduvérou)
* potfeba milovat a byt milovan
« potfeba naklonnosti, byt socialné integrovan

« v situacich samoty a opusténi

potfeba sounalezitosti a lasky
« touha nékam patrit, mit citovy vztah, osamélost boli, milovat a byt milovan
* hledani intimnich vztah je nejvétsim stradanim soucasnosti

 mnozi lidé se boji zavrzeni a neodhali se v intimnich vztazich



Casti pyramidy

Potreba uznani, ocenéni, sebeucty

dvé spojené potieby

» sebehodnoceni a sebelcta = pfani vykonu, kompetence, dlvéry v okolnim svété a

nezavislost na minéni druhych

« touha po respektu druhych, prestize uvniti socialni skupiny — v situacich ztraty

respektu, duvéry a projevuje se snahou ziskat ztracené socialni hodnoty



Casti pyramidy

Potreba seberealizace, sebeaktualizace:

« tendence realizovat své schopnosti, zameéry

* cClovék chce byt tim, kym dle svého minéni miize byt

 musi u sebe nachazet uspokojeni z prace a byt presvédcen, Ze danou ¢innost déla

dobre



Hierarchie potreb

» Vybrané teorie motivace — Maslow, Murray, Frankl, Chloubova,
Atkinsonova

» rozdéleni, vzajemna souvislost a podminénost vsech potreb

— holisticky pristup k ¢lovéku (celostni pristup)



Hierarchie potreb

Sebarealizacia

Ocenenie Sebaucta
Laska Prislusnost Pritulnost
Bezpecnost Istota Ochrana
Sex Cinnost Skumanie Manipulécia r Novos{
: Vyluco- .. | Vyhybanie|
Potrava Vzduch Voda Teplota A, Odpocinok A

Maslowova hierarchia potrieb adaptovand Kalishom




Hierarchie potreb

POTREBY CLOVEKA

seberealizace aklizt:izace d:;?:;;‘ estelické kulturni pohybové prrgégfni ;“a,z;‘;
coosama | sonosi | TR\ s | B | et |
(pozitliiz?)\'rztah) divéra komunikace pratelstvi dorrnn?rf;r:ce ptﬁgﬁrgﬁ pedovat o druhé rodiny
bezpedi jistoty zdravi (FF) Vgn’::;;rfie sobéstacnosti | ekonom. jistoty ir?g:;t::i miru a klidu
o o] i | T | S | o [ | e |
.DUm Zivotnich potfeb® {Chloubova, 1992)



Hierarchie potreb

Potfeby

seberealizace
realizovat

viastni potencidl

Potreby estetické \
potfeby symetrie, krésy \

Potfeby kognitivnf
potieby pozndvat, védat, rozumét

Potfeby uzndni a sebeticty

potfeba sebeticty, sebekoncepce,
potfeba uzndni souhlasu, autonomie

Potfeby soundleZitosti a ldsky
potfeby afiliatni, milovat 2 byt milovén,
potfeba nékionnosti, soundleZitosti, integrace

Potreby jistoty a bezpedi

potfeby vyvarovat se nebezpedi, ohroZeni,
Vvyjadfuje touhu po divéfe, spolehlivosti, stabilité

Potfeby fyziologické

potreba pohybu, Cistoty, vwZivy, vyprazdfiovéni, spanku,
kysliku, sexudini potfeba, vyjadFuji narusenou homeostazu

Maslowova hierarchie potreb

Upraveno podle Atkinsonovd, Atkinson, Smith, Bem: PSYCHOLOGIE. Praha,
Victoria Publishing 1995



Hierarchie potreb ve stari




Hierarchie potreb

Hierarchie potreb je dana:

* vékem

* pohlavim

« socialnim zajisténim

* psychickym stavem

« formou nemoci — akutni, chronicka
« adaptacnimi schopnostmi

» |éCebnym rezimem

* kontakt s rodinou




Vlivem stari, chorob se radikalné méni emocionalni stav ¢lovéka

* Odchod do diichodu

* Odchod déti, vnoucat

* Biologické zmény starnuti

* Projevujici se nemoci

« Smrt partnera, blizkych lidi a vrstevnik

* Zména bydleni, pfipadné vstup do domova diichodcii



Obdobi smutku ?

+ Slozity, komplikovany proces, ktery kon¢i v optimalni pripadé prijetim reality.

* Vyrovnat se s zivotnimi ztratami a zménami.

« Pfijmou realitu, nerezignovat !

« Zachovat si optimismus, nehledat iluze !

« Je tieba respektovat starého ¢lovéka jako osobnost, jeho dlistojnost
* Podporovat jeho zajmy
Pokracovat v péci

Co nejdéle pecovat v rodiné




Rodina

Rodina ve skuteCnosti zajistuje pro seniora to nejhlavnéjsi v jeho zivoteé.

Po generace pfinasi doprovazeni starého ¢lovéka radost a hluboké vnitini spokojeni.

Ale, aby rodina mohla byt se starym rodiCem a pomahat mu, potfebuje sama Casto také

Ona Sama pomaoc.

« Zvlasteé, kdyz jeji ukol neni lehky a trva dlouho. A pak ve chvilich, kdy musi udélat

zasadni rozhodnuti.



Komunikace se seniorem

Byt s druhymi - ani daleko, ani blizko - ve spravné vzdalenosti.

Umét pochopit, porozumét, naslouchat, micet, hovorit a pohladit.

EMPATIE

Napomahat

Podpofit lasku k zivotu i kdyz jsou nékdy chvile tézke.

Podpofit radost z kazdé maliCkosti.



Autonomie/pfrijeti pomoci

Autonomie

» Péce znamena také vztah ¢lovéka k clovéku.

* Respektovani autonomie druhého je zakladem pomoci.

Je treba si polozit otazky:

e Co siudéla sam?

« Co muze délat?

« O ¢em muze rozhodovat?

e Cochce?

Autonomie znamena moznost rozhodovat se, vybrat si, zlistat panem svého Zivota.




Uspokojovat své zivotni potreby ve stari

» Uspokojovat vSechny potieby stejné jako kazdy z nas.

* Nejsou dulezité jen fyziologické potreby (jidlo, piti, spanek...), ale také potreby
psychologického razu - pocit bezpeci, udrzovani vztahi, nezavislost, smysl

zivota.
« Touha nezna vék, potreba lasky je trvala.

« Zaclenéni je dulezité, patrit nékam k nékomu.

« Hrozba - vytrzeni ¢lovéka z jeho spoleéenského kontextu.



Samota

SAMOTA

« Nedocenéna pritelkyné - kdyz s ni umime zit, jen, kdyz ji chceme, mazeme ji kdykoliv

prerusit.

« Smrtici nepfitelkyné

— prilepi se,

— brani v kontaktu s druhymi lidmi,

— vede k vyrazeni z lidské spoleCnosti,

— prozivani opusténosti — izolace.



Podpora pecujicich

» Psychické dopady starnuti, nemoci a disability pusobi jak na seniora samého, tak na jeho

blizké, pecujici.

- Je tfeba podporovat prijemné prozitky, projevy lasky, divéry u seniora.

» Je tfeba pec€ovat o pecuijici, zabranit syndromu vyhoreni.



Jan Pavel Il

»otari je priznivym €asem k dovrseni lidského dobrodruzstvi,

¢asem, do néhoz se vSechno shiha, aby ¢lovéek mohl Iépe pochopit smysl zivota

a dosahnout moudrosti srdce*“.



Socialni dopady stari, nemoci a dysability na
komunitu, spolecnost




Disabilita

» redukce psychosomatickych schopnosti a dovednosti, postizeni, handicap,

» zdravotni omezeni,

 redukovana sobéstacnost a automnost.



https://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/autonomni

Demografie a sociologie stafi CR - zakladni fakta

Snizuje se podil déti - snizeni porodnosti

Tézisté spoleCnosti - étyricatnici

Zvysovani pocCtu starSich obyvatel (nad 65 let)

v r. 2035 - zvySeni pocétu osob nad 65 let na 35 %.

NarUst velmi starych seniort (nad 90 a 100 let)

Zvyseni poctu zen v poméru K muzim



» Kolem roku 2050 kulminace narustu senioru ve spolec¢nosti (na jednoho pracujiciho/ jeden

dichodce).

» Jesteé nikdy v historii lidstva nebyl takto rozlozen socialni svét



Pocet obyvatel podle scita
Vyvoj obyvatelstva ke dni Scitani (mi
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Vekove pyramidy podle jednotek véku a pohlavi

CSU — vékova struktura (Www.czso.cz)
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Scénar vyvoje umrtnosti

» Dalsi snizovani umrtnosti, rostouci stredni delka zivota

« predpoklad: vina covidu-19 zhorsila umrtnostni poméry pouze docasné,

dlouhodobéjsi dopad se neotekava

LR 4

e Sblizovani urovné umrtnosti muzt a Zzen
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Spolecéenské dusledky starnuti

» Souziti riznych generaci, ale i spoleCenstvi (migrace obyvatelstva), heterogenita spolecnosti

» Lidska mezigeneracni solidarita (rok 2012 byl vyhlasen Evropskym rokem starnuti

a mezigeneraéni solidarity a aktivniho starnuti)

* Snaha o porozuméni problémdm senioru

« Obrana proti segregaci seniort ve spole¢nosti a boj proti ageismu (diskriminaci)



Populacni vyvoj kopiruje demografické vyhledy celorepublikové

Zastoupeni obyvatel starSich 65 let na Olomoucku
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Vyznamny narust senioru nad 80 let véku

Procentualni zastoupeni senioru v populaci v
Olomouckém regionu
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Zpusob naplnovani potreb




Zpusob naplnovani potreb

Faktory ovliviujici zplsob napliovani potreb:

 individualni vlastnosti jedince (temperament, ...)

» socialni prostredi jedince (rodina, vzdélani, ...)

» pocit zdravi a nemoci (posun kvality i kvantity potreb)

« okolnostmi vzniku nemoci (akutni onemocnéni X chronicka nemoc)

» vyvojové stadium ¢lovéka

objektivni x subjektivni




Zpusob napliovani potreb

Zdravé naplnéni potieb
« neskodi jedinci ani jinému Clovéku
* je v souladu se socialné-kulturnimi hodnotami jedince

* neporusuji zakonné meze

Nezdravé naplnéni potreb

* mohou poskodit jedince nebo druhé osoby

* nejsou v souladu se socialné-kulturnimi hodnotami
» prestupuji meze zakona

- pfinaseji jedinci neklid




Schéma uspokojovani potreb

potreba
—7 ™

nova
potreba

objektivni
podminky

uspokojeni subjektivni
potreby podminky

vztah

aktivita

(emocionalni,

i), [l e hodnotovy, racionalni)

motivace —
cile




Potreby v nemoci / stari

* Prahové naplnéni potreb = uspokojeni, pfinasejici vyrovnanost a pohodu,

pocit zivotniho optima

* Nadprahové naplnéni potreb = projev hyperprotektivni péce pocity pfilisné

kontroly, nesvobody (pfehnana péce rodicu, partnera)

» Podprahové naplnéni potreb = muze vést k pocitim frustrace, stresu, deprivaci



Saturace potreb

= nasyceni, uspokojeni potreby

Na saturaci potreb se podili:

* pud — vrozena pohnutka Cinnosti

« zajem — kladny vztah k pfedmétu, které upoutavaji pozornost po strance citové
« aspirace (ambice) — snaha o vyniknuti

» cil —uvédomély smér aktivity, kdyz chceme néeho dosahnout

» idealy — vrozené cile

» presvedcéeni — néco, emu Clovék veri



Zmeny v chovani pri neuspokojeni potreb

Obecné pfriznaky:

— psychické potize — neklid, uzkost, nesoustredéni, nervozita

- somatické potize — poruchy v naplnéni zakladnich fyziologickych potreb

(spanek, vyZziva, ...)



Zmeny v chovani pri neuspokojeni potreb

Pocit nenaplnéné potreby muize vyustit ve:

Stres — soubor reakci organismu na vnitfni €i vnéjSi podnéty, narusujici normalni funkci
organismu

Pocit frustrace — organismus, ktery je pfipraven bojovat neustale narazi na nefeSitelnost
prekazky, ktera ho odsuzuje k pasivité

Deprivace — pokud frustrace trva pfilis dlouho

« stradani, zavazny psychicky stav, mize negativné poznamenat dalSi vyvoj jedince

Deprese — mohou upadat lidé nespokojeni s kvalitou a naplni zivota
» dlouhodoba silna frustrace

« stav, kdy hrozi, Ze uzkostné reakce povedou k t€lesnému a dusevnimu selhani



Bariéry v uspokojovani potreb

osobni bariéra — ostych, pocit neduvéry, obavy ze zklamani

» psychicka bariéra — neschopnost pfijmout pomoc druhych pfi naplfiovani potreb

» jazykova bariéra — vzajemné neporozumeéni

« fyziologicka bariéra — télesna nepohoda .. ...

» bariéra z prostiedi — nemocni¢ni prostredi...

* neporozuméni sdélovanému — ostych znovu se ptat

* méné Casté bariéry — vysloveni a pfijeti omluvy, kritiky, pochvaly



Potreby v nemoci / stari

* poznani a uspokojeni vlastnich potreb

* pochopeni potfeb druhych

« zaklad pro osSetrovatelsky proces (hodnoceni nemocného, planovani intervenci)

« vyuziti v edukaci (pomoc pfi nalezeni cesty uspokojovani potreb)



Potreby v nemoci / stari

Faktory modifikujici uspokojovani potreb:

* nemoc
 individualita ¢lovéka (osobnost)
* mezilidské vztahy

« vyvojove stadium Clovéka

» okolnosti, za kterych nemoc vznikla



Faktory — nemoc - stari

« brani v uspokojovani, modifikuje zplsob vyjadfeni a moznosti uspokojovani potieb

« sestra pomaha v uspokojovani potreb

» vznika ¢astec¢na ¢i dosavadni nesobéstaénost (operace apendixu x amputace)

* s postupem uzdravovani klesa potfeba pomoci sestry

» po uspokojeni fyziologickych potfeb nutné uspokojeni vysSich potfeb

» ohrozeni — vySSi potfeby doCasné odsunuty stranou



Faktory — individualita clovéeka - stari

« modifikuje vyjadfeni, zpusob uspokojovani i psychickou odezvu potieb

» urcujici je typologie Clovéka (dle Junga — extrovert, introvert), emocionalni labilita,

odolnost vicéi zatézi

» dulezita je sebekoncepce

* narusena sebekoncepce oslabuje schopnost uspokojeni potreb, ale i uvédomeéni si

zda byly uspokojené €i nikoliv



y vy

Faktory — mezilidské vztahy - stari

« zejména vztahy k pribuznym a blizkym narusuji uspokojovani potreb

« zdr. personal Casto vstupuji do téchto vztahtl — prostfednictvim nich pomahaiji

nemocnému si uvédomit své potieby a navodit zdravy zpUsob jejich uspokojovani



Faktory — vyvojoveé stadium

» modifikuje signalizaci a zpusob uspokojovani potfeb i jejich psychickou odezvu

« cClovék se musi naucit davére k lidem — snazsi naplnéni pocitl jistoty a bezpeci

« déti a seniofi nemaji dostateéné vyrazové prostredky k signalizaci potieb



Faktory — okolnosti vzniku nemoci

 ovliviuji potfeby a jejich psychickou odezvu

« nemocny €lovék jinak vyjadfuje a uspokojuje potieby pfi hospitalizaci

v nemochni€nim zafizeni a jinak v domaci pé¢i

* nutno brat ohled na specifické situace (napf. onemocnéni matky malého ditéte,

na cestach, ...)



Naplnéni potreb v nemoci

» povinnost poskytovatele zdravotnické a oSetfovatelské péce je vyhledavat zpusoby
uspokojeni zakladnich biologickych potfeb (nabizet tekutiny, vhodné prostredi
ke spanku, ...)

» osSetrovatelsky proces je prostfedek k uspokojovani zakladnich potreb pacienta

« ADL (aktivity daily living) = aktivity denniho zivota (hygiena, oblékani, vyziva, ...)

https://www.uzis.cz/formulare/barthelove-test-zakladni/

« zdravy Clovék zvlada denni aktivity sam

* v nemoci je Clovék limitovan — posuzujeme zdravotni stav pacienta

https://www.uzis.cz/index.php?pg=registry-sber-dat--klasifikace--mezinarodni-klasifikace-funkcnich-schopnosti



Posouzeni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi

» Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi (MKF)

https://www.uzis.cz/index.php?pg=registry-sber-dat--klasifikace--mezinarodni-klasifikace-funkcnich-schopnosti

« viceucelova klasifikace a slouzi rGznym disciplinam a riznym sektorum
* popisuje situaci kazdé osoby v fadé domén vztahujicich se k funkénimu stavu pacienta

 hlavnim smyslem klasifikace MKF je poskytnout védecké podklady pro
porozumeéni a vyzkum zdravi a stavll se zdravim souvisejicich

 lze ji pouzit pro zlepseni komunikace mezi zdravotniky, veédci, verejnosti
a osobami se zdravotnim postizenim. Klasifikace umoziuje pozorovani
a porovnavani dat z riiznych oblasti a zemi

« poskytuje moznost systematického kddovani pro zdravotnické a socialni informacni
sluzby.

« MKF byla schvalena a doporuCena k praktickému pouzivani Svétovym zdravotnickym
shromazdénim — WHA — v kvétnu 2001

» Evropska komise a Rada Evropy doporucily pouzivani MKF vSem Clenskym zemim.
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Posouzeni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi
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Posouzeni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi

Zakladni oblasti pouZiti MKF:

+ Statisticka pomucka - pfi shromazdovani a zaznamenavani dat

+ Vyzkumna pomficka - pfi méfeni vystupt kvality Zivota nebo faktort prostredi

+ Klinicka pomicka - pro posudkové potreby nebo hodnoceni lé€ebnych postupd

» Pomucka socialni a zdravotni politiky - planovani socialniho zabezpeceni nebo zdravotné-socialni politiky
+ Vzdélavaci pomucka

Obecna pravidla kédovani MKF:

+ Kéduje se tplny ,profil” pomoci kédovani viech dimenzi funkénich schopnosti a disability stejné jako slozek
faktord prostredi

» Kéduji se pouze ty informace, které jsou dileZité pro stanoveny tcel

*» Koduje se pouze informace, ktera souvisi se zdravotnim problémem

+ Koduje se funkéni stav v akutnim stavu

+ Koduje se funkéni stav ve stabilizovaném stavu (nejvice 1 mésic zpétné)

+ Koduji se pouze pfimo ziskané informace

* PFi nejistoté rozhodovani mezi dvéma kvalifikatory se pfiklanime k funkéné lepsimu

+ Na zakladé danych informaci by mélo byt kédovani co nejpfesnéji stanovené

Cilem pouzivani MKF je klasifikovat pacienty jak z hlediska disability, tak z pohledu funkéniho zdravi a Fesit situace,
ve kterych se projevuje omezeni jejich funkénich schopnosti pomoci facilitatoru prostiedi s cilem dosaZeni
maximalné mozné kvality Zivota.



Posouzeni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi

Cilem pouzivani MKF je klasifikovat pacienty jak z hlediska disability, tak z pohledu funkéniho zdravi a fesit situace
ve kterych se projevuje omezeni jgjich funkénich schopnostf pomoci facilitatoru prostedi s cilem dosaZeni
maximalné mozné kvality Zivota.

Vice informaci o poufiti MKF Ize nalézt v prednéaskdch na karté Vzdéldvani a v teoretickém tvodu vlastni publikace

Od klasifikace ICF jsou odvozeny také dotazniky WHODAS 2.0.



O dotazniku

Dotaznik WHODAS 2.0 vznikl ve spolupraci Svétové zdravotnické organizace (WHO) a nasledujicich organizaci

v USA: Narodniho Gfadu dugevniho zdravi (NIMH), Narodniho Gfadu pro zneuzivani alkoholu (NIAAA) a Narodniho
Ufadu pro zneuZivani drog (NIDA). Projekt mél nazev WHO/NIH Joint Project on Assessment and Classification of
Disablement.

originéle ICF), ale je zaloZen na subjektivnim vnimani disability pacientem a pfizptsoben jednoduchému poufZiti

v klinické praxi. WHODAS 2.0 je uréen predevsim pracovnikim v rehabilitaci a socialnim pracovnikdim a umoZzriuje
hodnoceni kvality Zivota pacienta a naslednou identifikaci aktualnich potifeb pacientd, stanoveni lécby a dalSich
intervenci, méfeni vysledku terapie a jeji efektivity, uréeni priorit v nasledné péci, ur€ovani pracovni a socialni
schopnosti. Velikou vyhodou dotazniku je, Ze vyplnéni nezabere vice nez 20 minut.

Nastroj obsahuje nasledujici domény: porozuméni a komunikace; mobilita; sebeobsluha; vztahy s lidmi; Zivotni
aktivity (domécnost, prace, kola); ticast (participace) ve spole¢nosti.

Je k dispozici Fada verzi dotazniku WHODAS 2.0. Jde o verzi k pouZiti odbornym testujicim, o verzi k pouziti osobami
blizkymi a o verzi k pouZiti samotnym respondentem. Jsou rovnéz dostupné dotazniky riznych rozsaha: 12, 24 a 36
otazek.

Doporucujeme pouZivat verzi pro pouZiti odbornym testujicim a verzi pro samostatné pouZiti respondentem
s 36 otazkami, protoZe poskytuji maximum udaji o respondentovi. Tyto verze byly prelozeny do ¢eského jazyka a
jsou ke staZeni v zaloZce ,Publikace” spolecné se Scoring Template, ktery umoznuje vypocteni skére dotazniku.

V pfFipadé dotazi kontaktujte, prosim, hlavni autorku €eského prekladu:

as. MUDr. Bc. Petra Sladkova, Ph.D.

Klinika rehabilitacniho lékarstvi 1. LF UK a VFN v Praze
Albertov 7, 128 08 Praha 2

Email: petra.sladkova@vfn.cz

Tel: 224 968 475
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