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Uvod

RozliSenie, ¢o je normdlne a ¢o je uz odchylkou, teda vymedzenie psychickej normality
je vel'mi tazké. Zavisi ako na teoretickom pristupe, tak na pouzitom meradle. Hranice
medzi normalnym a abnormalnym variantom akejkol'vek psychickej vlastnosti je
pohybliva a mbéze byt posudzovana podl'a mnohych réznych kritérii. Neda sa presne

urcit’, pretoze sa meni v Case, v zavislosti od sociokultirneho kontextu.

Socialny pracovnik je v rdmci svojej praxe vystaveny mnohym zatazovym
situdciam. Zasahuji do jeho osobnostnej integrity a ich zvladanie si vyzaduje urcity
komplex charakteristik, ktorymi by mal disponovat’, ¢i ziskat’ ich v ramci pripravy na tito
profesiu. KI'i¢ové kompetencie samé o sebe su obsahovo neutralne, ked’ze su pouzitelné
na l'ubovol'ny obsah. Napriklad stratégidm prekondvania konfliktov je mozné sa naucit’
vzdy len pri rieSeni nejakého konkrétneho konfliktu. KI"i¢ové kompetencie tak nabadaju
k celozivotnému uceniu, k procesom stalych zmien a k moznostiam d’alSieho rozvoja osdb

a spoloc¢nosti.

| z tychto dovodov sa budeme v metodike zameriat’ na pracu a komunikaciu
s agresivnym nespolupracujicim klientom, skupinou, kde socidlny pracovnik a ostatné
pomahajice profesie odvadzaji mnozstvo prace pre spokojnost klienta i zamestnancov

v DSS.

V d’al’Sej Casti sa venujeme zasadam dobrej komunikacie s klientom, faktoroch

na ktorych zalezi a vSeobecne 1 radam a skiisenostiam pracovnikov z praxe.

1 PRACA S AGRESIVNYM NESPOLUPRACUJUCIM
KLIENTOM

OSOBNOST SOCIALNEHO PRACOVNIKA

Socidlni pracovnici su ndpomocni pri rieSeni socidlnych problémov, sprostredkivaju
pomoc pri rieSeni tychto problémov, snazia sa zabranit’ ich vzniku alebo vyhroteniu.
Socialna praca vyzaduje vysoku odbornu pripravu, dosiahnutie ur¢ité¢ho veku, osobnostn

zrelost’, skusenosti a etické postoje.



V systéme socidlnej prace je socidlny pracovnik vyznamnym prvkom - mostom,
prostrednictvom ktorého sa socidlna praca dostava ku klientovi socidlnej prace.
* intervencného posobenia vo vztahu ku klientovi, uréuje vizby medzi nim a
Klientom.
* Je vhodné si uvedomit’, ze identita socidlnej prace je vyznamne ovplyvnena tym
¢o socialny pracovnik robi, ako s klientom zaobchadza, ako riesi nezvycajné

situdcie alebo situécie, ktoré su eticky sporné.

SOCIALNY PRACOVNIK - profesional, ktory sa zaobera socidlnou pomocou
jednotlivcom, skupindm a komunitdm, ked sa klient Je vel'mi ddlezitym néstrojom,
hlavnym c¢initel'om, od ktorého je zavisla Gispesnost’
nachddza v problémovej socialnej situacii, kde je potrebna spoloCenska intervencia.
Svojou ¢innost'ou v praxi aj v tedrii :
- pomaha zlepSovat’ zivotnu funkénost’ jednotlivea, skupiny alebo komunity,

- prispieva k zhromazd’ovaniu zdrojov, ktoré su k rieSeniu potrebné,

- prispieva k mobilizacii zdrojov klienta, aby v buducnosti sam predchadzal

pripadnym problémovym situaciam.

Osobnostné vlastnosti funguju vo vzdjomnej interakcii a ovplyviiuji charakter
nadobudnutych sktisenosti, spdsob uvazovania a taktiez ich uplatnenia.

A tak miera zapojenia vlastnej osobnosti do vztahu s klientom prinaSa zaujimavé
fenomény. Na jednej strane je to napr. pocit naplnenia a uspokojenia z prace, na druhej

strane strach a pocit zlyhania alebo vyhorenia.

KLIENT VS. SOCIALNY PRACOVNIK

Socialny pracovnik a klient socialnej prace st samostatne a rozdielne zmyslajiuce osoby,
ktoré do prijimanej a vysielanej spravy v komunikécii premietaju svoje sklisenosti,
sposobilosti, postoje a prirad’uji svojim slovam vyznam. Tato rozdielnost’ spdsobuje, ze
sprava nemusi byt vnimand tak ako ju vnima vysielatel a ako ju vnima prijimatel.
Hlavnou ulohou socidlneho pracovnika je ziskat' ¢o najviac informacii od klienta,
vytvorit’ priestor pre obojstranné percepcie a kreativitu a presne dekddovat’ vyznam
prijatej informacie. (Tokéarova a kol. 2003) Faktom vSak je, Ze obaja aktéri ovplyviiuju

tento vzt'ah svojimi individudlnymi a profesiondlnymi charakteristikami



1.1  ZAKLADNE POJMY A ICH DEFINICIE

AGRESIA A OSOBNOST

vyskumy potvrdzuju existenciu stalej osobnostnej dispozicie, ktora sa podiela na stabilite
agresivneho spravania v Case. Je teda namieste vyskumne dokladat’ spojitost medzi
agresivnym spravanim a osobnostnymi faktormi, ktoré su jeho mediatormi.

Dolezitymi osobnostnymi faktormi ovplyvilujucimi agresiu mézu byt - kognitivne
odhady situacii, emocionalne reakcie a tendencie inhibovat’ agresiu,

V agresivnom spravani sa premietaji nielen osobnostné indikatory agresie, ako
iritabilita, ndchylnost’ k emociondlnym reakciam, hostilné premietanie, tolerancia voci
nasiliu, strach z trestu a potreba napravy, ale aj iné osobnostné vlastnosti, ako napriklad
uzkostnost’, emocionalna instabilita alebo slabost’ ega, ktoré sa nevzt'ahuju Specificky k
agresii.

Az suhra Specifickych a nespecifickych faktorov je podkladom k naslednému spravaniu,
pri posudzovani agresivity by sme teda nemali zabidat na hodnotenie aj tych

osobnostnych vlastnosti, ktoré nie su s agresiou spojené priamo.

Psychiatrické diagnozy a psychické tazkosti klientov :
* su casto dovodom i dosledkom ich umiestnenia do zariadenia socidlnych sluZieb.
* mnohé¢ st sprevadzané agresivnym spravanim a konanim., tieto prejavy je mozné
uspesne zvladat’, ak spravne pochopime pri¢iny ich vzniku, ich Specifikd, Castost’
I intenzitu, ako aj nasledky neadekvatneho pristupu.
Nasilie v praci je problémom, ktorému sa venuje pozornost’ uz patdesiat rokov. Klientske
nasilie je jednou z jeho podob. Ide o pripady, ked’ je agresorom ¢lovek, prichadzajuci do
institacie za ucelom vyuzitia jej sluzieb. Klientske nasilie sa tyka vSetkych pomahajacich

profesii.

Akékol'vek zdmerné spdsobovanie negativnych dosledkov je agresivnym spravanim bez

ohl'adu na to, v akom prostredi a v akom kontexte sa vyskytne.

SOCIALNY KLIENT

osoba, ktord prichddza alebo je v starostlivosti socidlneho pracovnika.
Jedinci, ¢lenovia skupiny, ktori vyzaduji socidlnu starostlivost’, socidlnu pomoc preto,
lebo sa ocitli v socialne koliznej situacii, maju urcity socialny problém, ktory je potrebné
odstranit’, prekonat’ alebo aspoil ¢iastocne odstranit’. Klient nie je schopny vlastnymi

silami, prostriedkami koliznu situéciu prekonat’.
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* kazdy jedinec, ktory sa dostal do situdcie socialnej odkazanosti (potrebnosti) a tiez
kazdy, ktory sa nachadza v socialne koliznej situécii, pricom socialna kolizia je
urcita nezhoda, nezrovnalost’, rozpor Ci zrazka, ku ktorej dochadza v socidlnom

konani jednotlivca so socialnymi normami, oby¢ajmi a zvykmi.

RIZIKO

Riziko teda predstavuje moznost’ straty, Skody, nebezpecenstva.

Mozeme povedat’, Ze je to taka aktivita, ktora ohrozuje nieco, ¢o ma pre daného jedinca
urcita hodnotu, alebo aktivita, ktora ohrozuje vlastného konatel’a alebo jeho okolie.

Je to aktivita, ktorej vysledok je neisty, je to ¢innost, pri ktorej v pripade netspechu
hrozia negativne vysledky.

Riziko je vSak aj moznost’ vol'by medzi dvoma alternativami.

RIZIKOVY KLIENT

Nestandardne sa spravajuci klient, ktory vyzaduje Specifické pristupy, napr. klient
nedobrovol'ny (bez vlastnej motivacie), ml¢anlivy, depresivny, manipulativny, agresivny
klient atd’.

* je teda kazdy neStandardne sa spravajuci socialny klient, u ktoré¢ho hrozi nejaké
riziko, ¢i uZ z jeho spravania a konania, alebo zo spravania a konania iného
jedinca, skupinny ¢i spolo¢nosti. Riziko mdze byt u takéhoto klienta pricinou
jeho zlyhavania v spolo¢nosti.

* Vdaka riziku moZze byt ohrozena existencia klienta nasledkom nedostatocnosti
materidlneho zabezpecenia, psychickej rovnovyhy alebo aj nepochopenia,
neprijatia €1 netolerovania jeho narodnosti, vierovyznania zo strany niektorych

¢lenov spoloc¢nosti alebo celej spolocnosti, ked’ mdze byt ohrozeny aj jeho zivot.

RIZIKO ZO STRANY KLIENTA
Podrla toho, z ktorej strany riziko prichadza sa rizikovi klienti delia do skupin, aby sa
spravne zvolili vhodné postupy, metody a metodiky, pri individualnej praci s nimi.

Klienti zaradeni do tejto skupiny ohrozuju svojim spravanim seba alebo svoje okolie.

1. mnedobrovol’'ny — nespolupracujuci, neochotny, klient v odpore,
2. mlcéanlivy,

3. manipulativny,



4. depresivny, (depresia — tiesen, dusevna skleslost, skli¢enost’ spdsobena
vonkaj$imi podnetmi (smrt’ blizkeho), alebo ako dosledok duSevnej choroby,
prejavujuca sa skleslost'ou, nechutou do zivota a celkovou pasivitou konania
| spravania.)

5. suicidalny — so sklonom k samovrazde- agresii proti vlastnej osobe s cielom

privodit’ si smrt’.

6. agresivny — uto¢ny, nasilnicky, napadajtci, (socialna agresia — prejavuje sa

bezddvodnou a neopodstatnenou kritikou vsetkych aktivit osoby, ktora je domnelou

alebo skuto¢nou pri¢inou frustracie)
7. zavisly,
8. delikventny — porusujuci pravne predpisy,

9. prostituujici — prepoziciavajuci sa k sexudlnemu styku za penazny alebo

naturalny uplatok, charakterizovany viacmenej ¢astym striedanim partnerov,

10. v akdtnom smutku.

RIZIKO ZO STRANY SPOLOCNOSTI

V tejto skupine spolocnost ohrozuje klienta. Ohrozenie mdze byt sposobené zle
Sfungujucou socidlnou politikou, ekonomickou situdaciou, ktora moze priviest’ klienta do
stavu hmotne;j nudze. Klient moze stratit’ pracu, domov.
Na zaklade diskriminacie, utld¢ania, perzektcie a nasilia méze dokonca stratit’ aj svoj

zivot. Patria sem:
1. nezamestnany,
2. chudobny, s nizkym prijmom,
3. utedenec,
4. bezdomovec,

5. prislu$nik etnickej, ndboZenskej, sexudlnej minority.



Pre prichadzajuceho klienta je charakteristické:

- negativne hodnotenie vlastnej situacie

- momentalna neschopnost’ n3jst’ rieSenie svojho problému
- aktivny pristup orientovany na hl'adanie rieSenia

- dobrovol'né spolupraca so socidlnym pracovnikom

1.2  CLENENIE KLIENTOV
Al Z HECADISKA ICH PRIMARNYCH SYMPTOMOV A SYNDROMOV:

Socialna patologia — patria sem klienti, u ktorych sa prezentovali soc. — patologické

javy ako delikvencia, kriminalita, poruchy spravania, prostitucia, nasilie, zavislosti,
zneuzivanie osob, poruchy rodinného spolunazivania

Problémy veku — tuto skupinu tvoria klienti rizikového spravania z dovodu vyvinovych

aspektov, ide predovsetkym o obdobie detstva, dospievania a staroby.

Socialne skupiny — klientmi sa stavaju l'udia, kt. sa identifikuja s normami a ideologiou

roznych kultirnych, socidlnych a extrémistickych skupin,

Zdravotné problémy — spolo¢nou ¢rtou tejto skupiny su somatické a psychické

choroby, nesamostatnost’, dlhodoba hospitalizacia atd’.

Socialno—ekonomické aspekty - pocetnti skupinu klientov socialnej prace tvoria aj

V naSej spolo¢nosti I'udia nezamestnani, bezdomovci a l'udia Zijuci na hranici chudoby.

Zdravotné postihnutie — klienti st mentalne, zmyslovo alebo telesne postihnuty
B/  PODLIA OSOBNOSTNYCH CHARAKTERISTIK

spolupracujuci = dobrovol'ny klient,
nespolupracujuci = nedobrovol'ny klient,

rizikovy klient, je takym klientom, kde je moZné ocakavat nespecifické riziko.

MI¢anlivy klient — nekomunikuje, alebo obtiazne nadvizuje kontakt z dévodu recove;j
poruchy, slabej slovnej zasoby, nizkej sebaddvery, negativnych zazitkov a preto je
vel'mi dolezita technika ,.,topenia 'adov* medzi socidlnym pracovnikom a ml¢anlivym
klientom,

Klient v odpore - odmieta spolupracu so socialnym pracovnikom, svojim spravanim
odmieta — neguje tato spolupracu z dovodu napriklad straty blizkej osoby, zavazného

ochorenia, nespravodlivého odsudenia a podobne,
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Manipulativny klient - nema zaujem o spolupracu so socialnym pracovnikom, ale
usiluje sa o ziskanie ur€itych vyhod aj prostrednictvom nepravdivych tvrdeni, ktoré
maju socidlneho pracovnika zdiskreditovat’. Pri praci s takymto typom klienta je
potrebné mat’ svedka — kolegu ,

Agresivny klient - ma agresivne spravanie — verbalne alebo fyzické. Verbalna agresivita
sa prejavuje slovnymi utoky, nadavkami a vyhrazkami. Praca s takymto klientom je
vel'mi naro¢na a vyzaduje osobnu odvahu a dobri odbornu pripravu k rieSeniu
socialnych konfliktov a situécii zo strany socialneho pracovnika,

Apaticky klient - je taky, ktory na zaklade pretrvavajiiceho svojho problému rezignoval
na hl'adanie moznosti rieSenia a spolupracu so socialnym pracovnikom. Pri komunikéacii
so socialnym pracovnikom suthlasi s navrhovanym rieSenim, ale nie je schopny vykonat’

jeho realizaciu.

2 AGRESIVITA

Agresivita je v psychiatrii dostato¢ne zndmym pojmom.

Paradoxne je vSak vicSina agresivnych ¢inov spachana 'ud’mi, ktori si duSevne
zdravi a konaju tak s ur¢itym umyslom. Psychiatricky pacienti konaji agresivne
neumyselne z dovodu organickej choroby, dusevnej pouchy s bludmi a halucinaciami

alebo pod vplyvom psychotropnych a omamnych latok.

Ziaden clovek sa nerodi vybaveny na zvladanie zat'azovych situacii, prave naopak, cely

Zivot sa na ne pripravuje.

AGRESIVNE SPRAVANIE

Nepriatel’ské az deStruktivne chovanie sa jednotlivca alebo skupiny I'udi vo¢i inému
¢loveku, sebe samému, zvieratu alebo nezivym premetom s cielom ubliZit,

neoddelite'nou sti¢ast'ou agresivity je timysel,

Vzdy sa jedna o zamerné spravanie zapri¢inené viacerymi faktormi a prejavuje sa

rozne.

Vlastné poruchy spravania, agitovanost’ a agresivita sa najcastejSie vyskytuji v strednom
Stadiu, Ciastoéne na rozhrani stredného at'azkého Stadia demencie. V tomto obdobi

mozno predpokladat’ agitované, pripadne agresivne spravanie u viac nez 80 % chorych.
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Agresivita byva Casto spojena S nasledujucimi klinickymi stavmi:
o alkohol (intoxikacia, delirium),
o toxikomania (intoxikacia, vyZadovanie drog),
e osobnostna porucha (explozivny, asocialny jedinec),
e psychodza (mania, paranoidné psychoza),

o organické stavy (akutne stavy zmétenosti, , epilepsia, chronicky etylizmus).

V stvislosti SO spust’acmi agresivneho spravania sa vo vseobecnosti predpoklada,
Ze agresivitu moZeme povaZovat’ za relativne trvali osobnostnu charakteristiku, ktora

sa navonok prejavuje agresivnym spravanim, ¢iZe agresiou.

A prave povod tychto vonkajSich prejavov modzeme okrem samotnej osobnosti
hl'adat’ aj v d’alSich podnetoch. K agresii vo vztahu k osobnosti by sme snad’ dodali len tol’ko,
ze agresivny ¢in nemusi mat’ automaticky a za kazdych okolnosti pévod v osobnostnej

charakteristike — agresivite.

Ide o to, ze nezriedka stoji za agresivnym chovanim prave nie osobnost’ posunutd v

smere zvysenej agresivity, ale akcentované st iné osobnostné charakteristiky.
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Agresia
fyzicka,
verbalna

fyzicka

verbalna

agresia priama, nepriama

o kradez
o prepadnutie e sabotaz

e vrazda

o sexudlne prepadnutie e poskodenie majetku
o whrazné pohlady o ukryvanie  potrebnych
o prerusovanie inych materidloy

* obscénne gestd

o whraZanie * oieriiovanie nych,
o ik ohovaranie

’ v < . .1 b

o sexudlne obtazovanie udavanie

* Zosmiestiovanie aoide ohrozujicich
informacii

* neférové ohodnotenie

vikonu e ohrozovanie chranencov

niekoho

Tab. 1 - Kategorizacia foriem agresie na pracovisku (Lovas 2010)
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2.1

VYMEDZENIE ZAKLADNYCH POJMOV

Agitovanost’ :

- je psychomotoricky (prejavujuci sa nekontrolovatelnymi pohybmi) nepokoj
vyvolany vlastnym vnitornym napitim, ktory je mozno pozorovat navonok ako
rychle pohyby napriklad pobehovanie, neposednost’, nervozita, podupkavanie,

klepkanie prstami o stol.

Podrazdenost’:

- pod tymto pojmom rozumieme doc¢asny stav mysle, kedy ma podrazdeny ¢lovek
znizeni sebakontrolu, ¢o sa modze prejavit verbalne napriklad skriknutim,
zavré¢anim alebo neverbalne psychomotorickym nepokojom, zabuchnutim dveri

alebo prudkym odloZenim nejakého predmetu.

Dysforia :

- je podrazdenost’ v kombindcii s depresivnou naladou.

Hnev a zlost’ :

- je kratkodoby afekt (emocny stav), ktory je fyziologickou sucast’ou
zastrasujliceho a vyhrazného spravania. Trva v priemere od par minuat aZ po
hodiny. Je typicky nahlym vznikom ako reakcia organizmu na nejaky negativny
podnet, silnou intenzitou prezivania a chaotickym priebehom. Vznika v
kritickych situaciach pod silnym tlakom. Jeho podstatou je vnutorny konflikt.
Ak je sprevadzany zmenami organizmu ako napriklad s¢ervenanie v tvari
(zblednutie), zrychlené dychanie, zrychlené srdcova ¢innost’ ¢i psychomotoricky

nepokoj, hovorime o vybuchu zlosti.

Agresia:
- je stav mysle v Case, kedy sa jedinec navonok prejavuje agresivne. Ide o

chovanie, ktoré je mozné pozorovat’, pretoze je zjavné, umyselné a destruktivne.

Hostilita:
- je na rozdiel od vysSie popisanych dlhodoby emocny stav. Nepriatel'ské
chovanie je zamerané vSeobecne voci svetu a 'udom. Prejavuje sa agresivnym

chovanim voc¢i druhym s jasnym ciel'om ublizit, uskodit’.
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» Strata sebakontroly
- ide o ataky nasilného konania, priCom doty¢ny straca kontrolu nad svojim

konanim. Provokujuci faktor byva minimalny.

* Porucha explozivity - su to vel'mi zriedkavé emo¢né stavy, kedy jedinec nie je
schopny odolat’ agresivite. Poruchy explozivity su doévodom velkého poctu

nasilnych trestnych ¢inov.

2.2 DRUHY AGRESIVITY
Agresivitu mozno rozdelit podla toho, ¢i clovek jednal v afekte na zaklade

provokujiceho faktora alebo planovane:
« IMPULZIVNA
« PLANOVANA
IMPULZIVNA AGRESIVITA

Nie je dopredu naplanovana. Do&vodom afektu agresivneho spravanie je
nejaky provokujuci faktor alebo impulz ako wuz vyplyva aj z nazvu
Vznika ked sa c¢lovek dostane do neprijemnej, pre neho v danom momente

bezvychodiskovej situdcie.

* Tento typ agresivity jeuzko spojeny s frustraciou (nedosiahnutie ciela),
nahromadenym chronickym stresom, negativnym prezivanim alebo so strachom,
kedy Gto¢né a destruktivne spravanie je sice umyselné ale pre jedinca je v tom

danom momente jedinou moznost’ou obrany a protititoku.

Podla tvrdenia psychologov je impulzivna agresivita spojend s podrdzdenim alebo

stimulaciou vegetativneho nervového systému, ktory je neovladatelny volou.
PLANOVANA AGRESIVITA

Planovand agresivita sa tieZ nazyva aj aktivna. Na rozdiel od impulzivneho chovania to

planované odbornici nespéjaji s podrazdenim vegetativneho nervového systému.

» Ide o chovanie jedinca, ktory spachal agresivny (niekedy aj trestny) ¢in zamerne,

planovane, s ¢istou myslPou a s cie’om ubliZit’. Svoje konanie vie obh4jit’.
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2.3 PREJAVY A SPRIEVODNE SYMPTONY AGRESIVITY
Agresivita mdze prebiehat’ na roznych urovniach.
Pozname agresivitu verbalnu ¢ize slovnu, ktorou agresor ublizuje slovne a posobi tak na

psychiku obete.

Agresivita neverbalna je fyzicka, kedy uto¢nik napada obet’ fyzicky. Zvlastnou
kategoriou je agresivita nemierena proti sebe samému. Tento typ agresivity je spojeny

so samo destruktivnym chovanim jedinca na podklade iného psychiatrického ochorenia.

2.3.1 VERBALNA AGRESIVITA
Slovna agresivita je neprimerané chovanie agresora, kedy sa snazi slovne ublizit’ obeti.

Hranice medzi verbalnou agresivitou a psychickym tyranim obete st vel'mi tenké.
- dovodom byva jej zastraSovanie, vic¢Sinou aby tym utocnik nieco ziskal.

- slovne sa vyhraza (napriklad fyzickym Gtokom na obet alebo jej rodinu,
zabitim), vydiera (finan¢ne...), zastrasuje (odobratim deti matke...) a nakoniec pod

vplyvom strachu dokaze s danou osobou manipulovat’ podl'a svojich predstav,

- typické zvySovanie tonu hlasu pripadne opakovanie vyhrazky s priamym

ocnym kontaktom

Velakrat st slova doplnené gestikulaciou, ktora zvyraziiuje a dodava vaznost

povedanému a zvySuje tym strach u doty¢nej osoby.

Patri sem cerenie zubov, zatinanie pésti, zdvihnuty prst, zhananie sa rukou a iné. Agresor

neraz narusa osobnu aj intimnu zonu vzdialenosti ako prejav dominancie.

2.3.2 NEVERBALNA AGRESIVITA
Lahsie formy neverbalnej agresivity si napriklad zatinanie pdsti, cerenie zubov, rézne

gestd, zahananie sa rukou, dupnutie si nohou, buchnutie dverami alebo pést'ou po stole.

- agresivita moéze byt zamerana na nicenie predmetov ako je rozbitie taniera, zhodenie
obrazu, rozhadzanie/roztrhanie veci, kopnutie alebo udretie péstou alebo nohou do

roznych predmetov s ich naslednym znicenim,

- priama neverbalna agresivita byva spojend s Castymi fyzickymi utokmi zameranymi
priamo na obet’, t4 je bita, kopand, znasiliovana a v najhorSom pripade sa takato

situdcia moze skoncit’ az jej smrtou.

15



AGRESIVITA NAMIERENA VOCI SEBE

Byva spojend s inym zakladnym ochorenim, ¢i uz somatickym alebo psychickym alebo s

pozivanim omamnych a psychotropnych latok.
SAMODESTRUKTIVNE CHOVANIE

sa prejavuje hryzanim seba samého, rezanim si Casti tela (zapistia), palenim koze

ohorkami s cigariet.

Ide o vazny stav, ktory sa neraz kon¢i samovrazdou.

24  PRICINY AGRESIVITY

Pri¢iny agresivity st multifaktorové, priCom sa na jednotlivych atakoch zlosti mdze
podiel'at’ jeden alebo aj viacero faktorov siibezne. Agresivita a jej priciny vSak nie su
celkom preskimané. Podl'a odbornikov sa vSak na agresivhom chovani jednotlivca

podiel’aju tieto faktory:
* genetické faktory
* socialno-ekonomick3 situacia
* vplyv psychotropnych a omamnych latok
* posttraumaticka stresova porucha
» zakladné psychické ochorenie
* in¢ organické ochorenia

2.4.1 GENETICKE FAKTORY
Vplyv genetiky a dedi¢nosti na agresivitu je isty. Bolo robenych viacero $tadii,
ktoré to dokazuju. Robili sa vyskumy, kde sa dokazoval vztah medzi COMT (katechol-

O-metyltransferaza) a polymorfizmom.

2.4.2 SOCIALNO EKONOMICKA SITUACIA
Nizka socidalno-ekonomicka situicia je zavaznou predispoziciou, ktora je v

niektorych pripadoch priamo zodpovedna za vznik agresivneho spravania.
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2.43 VPLYV PSYCHOTROPNYCH A OMAMNYCH LATOK
Pod vplyvom tychto latok jedinec nie je schopny vlastného myslenia. NajéastejSie

sa jedna o poruchy psychiky pri akitnej intoxikacii.

Ked’ze psychotropné latky vyvolavaja zavislost’, moze dochadzat’ k agresivnemu
spravaniu aj pri abstinen¢nych priznakov, kedy sa jedinec drogu snaZi zohnat. Ich
dlhodobym zneuzivanim hrozi vznik duSevnej poruchy u predtym zdravého zavislého

jedinca.

Pri abtize psychostimulaénych latok vznikaji zrakové, vel'mi Casto sluchové ale
aj hmatové halucindcie. Chory ma strach, uzkostné stavy a pocity, ze ho niekto

prenasleduje. Agresivne chovanie je jeho obrana voci tymto ,,itokom".

2.4.4 POSTTRAUMATICKA STRESOVA PORUCHA
Vznika u jedinca, ktory v minulosti preZil nejaky pre neho vel'mi traumatizujici
zazitok. U silnych jedincov nemusi vzniknut' ani po neprijemnom zazitku. U tych

slabsich v§ak moze trauma zanechat’ nasledky.

Moéze sa jednat o rozne situacie napriklad o opakované znasiliiovanie v
detstve, tyranie inou osobou, sadizmus, mudenie, alkoholizmus v rodine, tragické
umrtie ¢lena rodiny, vaZznu dopravnu nehodu, ktorti doty¢na osoba preZila ale vyvolala
V nej strach, prezitie zavazného poziaru, letecka alebo lodna katastrofa a iné. Dana

situacia vyvolala v osobe, ktora ju prezila silny strach.

V pripade, Ze nejaka okolnost’ €i situacia jej tato udalost’ pripomenie, dochadza

k navratu spomienok a k opakovanému preZivaniu tragédie.

2.45 PSYCHICKE OCHORENIA

Sposobuju zmeny Vv spravani, jednani a mysleni chorého.  Podla  r6znych
vyskumov vsak bolo zistené, Ze je menej Casty vyskyt agresivity u duSevne chorych ako
napriklad u zdravych l'udi, ktori st zavisli na réznych latkach. Napriek tomu sa s fiou

stretavame aj pri niektorych dusevnych poruchach.

Medzi ochorenia, ktoré sa prejavuju agresivitou s nasilnym konanim

patri disociaéna porucha osobnosti.Dokonca agresivita a nasilie je charakteristické

pre toto ochorenie. Pri tejto poruche bolo zaznamenanych najviac trestnych

¢inov z0 vSetkych psychiatrickych ochoreni vobec. Vyznacuje
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sa antisocialnym konanim, pricom chory nema vy¢itky, nie je empaticky. V
jednoduchosti sa da povedat, ze je to ¢lovek bezcitny, agresivny s tendenciou ku

klamstvu.

Druhym psychickym ochorenim, ktoré sa prejavuje agresivitou je bezpochyby
schizofrénia. Je to choroba vyznacujlica
sa psychotickymi priznakmi, depresiami, pocitmi ohrozenia, prenasledovania, ktoré
znasobuju bludy a halucinacie. Schizofrénia byva neraz

kombinovana zavislost'ou na drogach, ktor¢ byvaju aj jej spustacom.

Pri bipolarnej afektivnej poruche sa agresivita povazuje za jeden z jej

priznakov. Rozvija sa spolu s podrdzdenostou. NajvysSia agresivita bola podla
hodnotenia a vyskumov odbornikov zaznamenané po¢as manickej epizody. Nie je vSak
y

nemozné, ze pacient nedostane zachvat agresivity aj vo faze depresie.

Depresia je d’alSou poruchou, ktora moze vyvolat’ agresivne spravanie sa. Podl'a
vedcov su depresivne ladeni 'udia a I'udia s diagnézou depresia priatel'skejsi. V pripade

vybuchu zlosti byva agresivita namierena vo¢i najbliz§im ¢lenom rodiny.

Vplyvom veku dochadza k atrofii mozgu. Ta spdsobuje ochorenie

nazyvané starecka demencia. Prejavuje sa v prvom rade zabidanim, neskor uz pacient

nie je schopny normalneho myslenia, ¢asté su aj halucinacie a agresivita voci okoliu. Je

najcastejSim organickym ochorenim so sklonmi k nésiliu.

Z celkovych ochoreni je treba spomenut’ diabetes mellitus alebo cukrovku.

Znizenie hladiny cukru v krvi sposobuje viacero priznakov. Co sa tyka
spravania, hypoglykemicky pacient budi dojem opitého, je Casto slovne aj fyzicky
agresivny, dezorientovany. Stav sa znormalizuje po doplneni hladinu cukru. Pacient si

svoje konanie neuvedomuje a ani si na to ¢o robil nespomina.

Agresivita sa v istej miere vyskytuje u kazdého z nés. Pokial je jedinec zdravy, tak hranice
medzi prirodzenou a patologickou nikdy neprekroc¢i. Patologicka agresivita je chorobny

stav a patri do rik psychiatra.

Praca s agresivnym klientom je vel'mi naroc¢nd, pretoze vyZaduje od socidlneho

pracovnika na jednej strane osobnt odvahu pracovat’ s tymto klientom a aj dobra odbornu

pripravu smerovanu k rieSeniu konfliktnych situdcii.
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Agresia ako dynamicky, mnohostranny sociilno - emocionalny proces, si vyzaduje

starostlivé skimanie roznych jej predchodcov, vyrazy a dosledky.

2.5

AGRESIVNY KLIENT

ignoruje prava inych l'udi,

bojuje za vlastné zaujmy a oCakava to isté aj od ostatnych.

agresivny pristup k zivotu moze viest k fyzickému alebo verbalnemu nésiliu,
Casto pokryva zékladny nedostatok klientovej sebaddvery,

zvySuje si sebavedomie tym, Ze prejavuje nadradenost nad socidlnym

pracovnikom,
snazi sa zakryt’ svoju neistotu a zranitelnost’ tym, Ze koné agresivne,

nevie si spracovat’ svoje vlastné emocie, vyznacuje sa silnou nedodverou,
egoizmom, bezohl'adnost'ou k socidlnemu pracovnikovi a od toho sa odvija jeho

neochota ku spolupréci.
porusenie socidlnych noriem, poruSovanie prav druhého, omedzovanie

prejav na urcitu situéciu,
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- Clovek je agresivny vtedy, ked’ potrebuje prekonat’ prekazky, ktoré mu stoja

V ceste
- obranny mechanismus (prekazka, ohrozenie)
- prezitie hnevu, zlosti,
- verbalna agresia, fyzicka agresia
- Miera prejavu agresie nie je u vSetkych I'udi rovnaka
- reakcia na neuspokojenie vlastnych potrieb

Agresivita nie je vZdy mierena proti okoliu, ale jedinec ju obracia i voci sebe

samému

2.6 FAKTORY OVPLYVNUJUCE SPRAVANIE
Spravanie klientov v domové pro seniory ( jen DpS) ovplyviiujd vnutorné a vonkajsie

faktory
+  VNUTORNE- psychicky stav, zmeny a choroby spojené so starnutim

+  VONKAJSIE — zmeny v socialnych ulohach , presun klienta z domova do DpS,

spravanie spolubyvajicich na izbe, persondl.
VNUTORNE FAKTORY

Psychicky stav uzko stvisi prave s chorobami, so zménami spojenymi so starnutim —

psychomotorické spomalenie)

Zmeny pri starnuti

1) ZhorSenie sluchu, zraku, chuti, Cuchu,

2) Poruchy myslenia — spomalenie tempa myslenia
3) Pohybovy aparat

4) Imunitny systém

5) Kardiovaskularna ststava
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Dispoziéni faktory

Vv nékterych dispoziénich faktors shrnuje niZze uvedena tabulka (Tab 1), Vice o jednotlivich faktorech pak
uvidime na nasledujicich strankéch. Uvadény seznam nemusi byt aplny.
Tab. 1 Dispozicni fakiory plisobici na miru prosocidalniho chovdani (PCH)

Faktor Viiv na miru prosocidlni chovini

Piibuznost zvySuje miru PCH

Rodova piisludnost vliv nejasny

Mira divéry plimo tmérmv (vvsi mira zvySuje miru PCH)

Styl attachmentu bezpeény attachment zvySuje miru PCH

Mira empatie plimo amémy (vy38i mira zvviuje miru PCH)

Stupeh morifniho vyvoje pfimo amémy (vvasi stupef = vice PCH)

Vira a naboZzenskeé piesvédieni v nékterveh pripadech zvysuje miru PCH

Vzory prosocidlni vzor zvySuje miru PCH

Schopnost (competence) vyisi vaimani schopnost = vy$8i mira PCH

Self-esteem piimo amémy (vy3si Self-esteem zvySuje miru PCH)

Misto kontroly vnitini misto kontroly = vy3si mir PCH

Potfeba uznini nepiimo umémny (niz§i potfeba uznani souvisi s vy$sim PCH)
Spolecenska odpovédnost pfime amémy (vva3i mira odpovédnosti zvyiuje miru PCH)
Neuroticismus neptimo umémny (niZzsi skor na Skdle neuroticismu = vyasi mira PCH)
Prijemnost piimo umémy (vy35i skor na 3kile prijemnosti = vy3si mira PCH)

Tab.2: Situaéni faktory pisobici na miru prosocialniho chovani (PCH)

Faktor Vliv na pravdépodobnost prosocidlnibo choviini v dané situaci
MoZnost materidiniho zisku pledpokladame zvyseni pravdépodobnosti PCH
MoZnost ziskat uznani predpokladame zvyseni pravdépodobnosti PCH

Pocet phihliZejicich

neptimo umémy (vy3si pocet phihlizejicich snizuje pravdépodobnost
PCH)

Ocekavani reciprocity

ptimo am&my (vy&i olekivini reciprocity zvySuje pravdépodobnost
PCH)

Predchozi zkudenost a zpétnd vazba

pozitivni zpétna vazba nebo zkusenost v minulosti zvy3uje
pravdépodobnost PCH

Vnimand dileZitost situace

pHimo amémy (vy33i vaimand dalezitost zvyiuje pravdépodobnost
PCH)

Vnimana smysluplnost situace

piimo Gmémy (vyssi vaimand smysluplnost zvySuje pravdépodobnost
PCH)

Aktuilni nenaplnéné potieby

pokud PCH naplni nékterou potfebu, predpokladame zvysenou
pravdépodobnost PCH

Aktuilni nebo chtény spolecensky status

piimo umémy (vy$ii status zvySuje pravdépodobnost PCH)

svou situaci

Vnimana odpovédnost pfijemee PCH za

nepiimo imémy (pokud je pfijemce PCH vnimany jako odpovédny
za sviij problém, snizuje se pravdépodobnost PCH)

Dobr nalada

piitomnost dobré nalady = vy33i pravdépodobnost PCH

SIGNALY PREJAVOV AGRESIVITY U SENIOROV

Riziko agresivneho spravania odhalime vcas a svoj pristup k tomuto seniorovi mdézeme

prisposobit’ ak

- vyhrazanie, napadné gesta, podupavanie ¢i naznaky kopnutia, upreny pohlad do
oci alebo naopak napadné vyhybanie sa o¢nému kontaktu,btchanie, ¢i kopanie do

zariadenia miestnosti, trieskanie dverami, zvieranie pisti, ale aj agresivne grimasy,

si vSimame tieto

scervenanie od zlosti alebo naopak napadné zblednutie, tiky.
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V mnohych pripadoch dochadza k agresi z dovodu nepochopenia natlaku na klienta (¢i
uz je to mmienené dobre), neporozumenie situdcie (zhorSenie zmysl. org.,), ze strachu.
Alebo povaha, alkohol....K agresii muze dojst’ i z dovodu dlhodobého neuspokojovania

potrieb biologickych i1 psychickych — deprivacie.

2.7 PREJAVY AGRESIVITY UKLIENTA — MODELOVE SITUACIE DpS
Sokolnice

KOUPANI:

Klient s demenci Casto tvrdi, Ze uz se koupal (vCera, dnes rano). Ve vétsiné piipadech se
klient necha pfemluvit. Nékdy je natlak tak velky, Ze miize dochéazet k agresi. VéEtSinou
slovni. Konfliktu se pfedchézi tak, Ze se na koupani vezme jiny klient (i ten ktery neni na
dennim  rozpise). Né&kdy se klient nechd napf.po hodiné piesvédcit.
Strach z pouzivani zvedaku. Jsou klienti, ktefi se nikdy nezbavi strachu. Je dilezité
klienta nestresovat a neustéle s nim klidnym hlasem komunikovat. Rikame mu krok po

kroku, ale odvadime i pozornost povidanim si s klientem.

JIDLO:

Casto klienty v dobré vife nutime do jidla. Zv14st ve chvili, kdy se klient nenaji sam a
potfebuje nasi pomoc. Mize opét dojit k verbalni agresi, k odstrkovani nasi ruky,
plivani jidla.

Pro nés jako pro pecujici persondl je t&zké piijmout fakt, Ze klient nechce jist. Opét
nenutime.

Proc¢ klient nechce jist, mize mit nékolik diivodi. Naptiklad zména chuti, nechutenstvi.

RANNI HYGIENA:
Plati i pro bod — koupani. Jak jiz bylo zminéno klient s demenci ztraci zajem o osobni

hygienu.

AKTIVIZACE:
Klient v DpS neni v rehabilitaénim ani pedagogickym zafizeni. Uast na aktivizaci i
kulturnich akcich je zcela dobrovolna. Nuceni klienta do aktivizace postrada smysl.

Presto se klienta snazime neustale motivovat.
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SPOLUBYDLICI A KLIENT S DEMENCI:

Klient s demenci, ktery cely den chodi po odd¢leni, saha na véci svych spolubydlicich,

pfemist’uje je, plete se, v noci nespi byva Casto slovné napadan.
DEMENCIA

* Ubytek kognitivnich funkci — nemocny nedokdze zpracovat nové informace,

nedokaze planovat, organizovat,
» Je to ziskané postizeni
*  Vznika na zéklad¢ poskozeni CNS
* Poruchy vnimani — neni schopen rozpoznat i znamé objekty
* Nezvlada obsluhovat predméty, které bézné denné pouzival (hfeben, ntizky...)
* Porucha feci, porucha porozuméni mluvenému slovu
» Ztrata motivace k akci
* Poruchy spanku, porucha orientace ¢asem, mistem
ALZHEIMEROVA CHOROBA
* Typ s ¢asnym zadiatkom — do 65
*  Pozdny typ vzniku 65-80
* Priznaky choroby sa objavuji postupne a celkom nenapadne
* Zmeny osobnosti, zmeny nalad, ZhorSeni kognitivnych funkecii,
» Strata orientacie v Case a priestore

MANIPULACE S KLIENTEM:

Strach Z pfesunu na vozik a Zpét.
Vymeéna inko pomticky. To v§e mlze vyvolat agresi spojenou se strachem, nepochopenim

“co se po me chce”.
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Klienti z diivodu somatickych zmén byvaji “bolavy, zatuhly”. A to hlavné¢ imobilni

klienti. Je nutnd odbornd, Setrnd manipulace.

PREVENCIA VZNIKU AGRESIVITY konkrétne v_DpS Sokolnice

1. Proskoleny personal
2. Vedeni dokumentace o klientovi — Cygnus
3. Pfedavani si sluzby — vzdy rano pted ranni hygienou

4. Psychiatricka péce

Pri¢iny vzniku agresivneho spravania u jedinca so stredne tazkym mentalnym
postihnutim s rozne, a treba ich spolu s tymto jedincom identifikovat. Ulohou
odborného personalu v domove socialnych sluzieb je najst’ vhodné sposoby ako jedinca
so stredne tazkym mentalnym postihnutim prostrednictvom pozorovania, porozumenia,
terapeutickej intervencie, popisom prejavov jeho spravania, u¢enim sa vhodného sposobu

komunikacie, neziaduce agresivne spravanie zniZit' a zamerat’ pozitivnym smerom.

KOMUNIKACNE SCHOPNOSTI

Dobré komunikacné zrucnosti pomahaju znizit distres. Hlavne tym, Ze su dobrou
prevenciou socialnej uzkosti. U¢inny sposob komunikdcie mdze zabranit’ stresujicim
situaciam a konfliktom uz v zarodku. Naviac, pokial’ sme schopni svoje pocity a potreby

vyjadrit, mézeme sa lepSie kontrolovat’. To brani pocitom bezmocnosti.

Komunika¢né sposobilosti jednotlivca st ovplyvnené temperamentom,
charakterom socidlneho pracovnika, vychadzaju z jeho osobnosti, a aj to je dovod preco
je o nich vhodné v rdmci problematiky vplyvu osobnosti pre zvladanie klientskeho nésilia
a agresie poukdzat’ ako na vyznamny faktor, ktory je mozné rozvijat’ a tym ziskava v

procese zvladania na dolezitosti.
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NajlepSou obranou, ktori socidlni pracovnici maju proti nasilnému ¢i
agresivnemu spravaniu si dobré komunika¢né schopnosti.

(Blumenrech, Lewis 1993 in Winger 2001)

OSOBNA KOMUNIKACIA

patri najma pri praci s klientom medzi najefektivnejSie sposoby komunikécie, pretoze su
v nej pritomné vsetky aspekty komunikécie. Pracovnik méze vyuzit' verbalnu alebo
neverbalnu komunikaciu. Hned’ si moze overit pochopenie obsahu komunikacie u

klienta. Nevyhodou ale mézu byt nezvladnuté emocie.
EMPATIA

Empaticky pristup v komunikacii za¢ina tam kde opustime vlastné myslienky, pocity,
predstavy a vzivame sa do toho, ako by sme sa citili v situacii klienta. Empatia je na
rozdiel od intuicie prevazne nevedoma emocionalna dusevna schopnost, nazyva sa aj

Siestym zmyslom.

Empaticky pristup znamena vstipit’ do stkromného, percepéného sveta toho druhého a
udomadcnit’ sa tam, byt z momentu na moment citlivy vo¢i meniacim sa pocitovanym
vyznamom, ktoré prebiehajii v druhej osobe, voci strachu, hnevu, nehe, zmétku alebo
¢omukol'vek, ¢o preziva. Znamena to doCasne zit' v jeho zivote, opatrne sa v flom

pohybovat’ a nehodnotit’.

Pre pomahajice profesie je typické zameranie sa na potreby klienta - a predpoklada sa

vysoka miera empatie a Ustretovosti voci klientovi.

Cielom vzajomnej interakcie socialneho pracovnika a jeho klienta je nadviazat
kontakt, ktory je podmienkou pre budovanie pozitivneho vztahu. Vztah medzi klientom
a socidlnym pracovnikom ma byt o najblizsi, avSak treba sa vyvarovat toho aby
neprerastol do vztahu priatel'ského. Je vytvoreny umelo a je ohrani¢eny ¢asom. Socidlny
pracovnik ma nadhl'ad nad tymto vztahom a kontroluje ho. Pri vytvarani takéhoto vzt'ahu

berieme do tvahy:

- vek klienta

- $pecifika situacie na zaklade, ktorej vznikol problém
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- dobrovol'nost’ klienta
- jasnost’ prace a jej ciele
- doveru a reSpekt

- okolie klienta
ASERTIVITA

Asertivne spravanie predstavuje subor taktik, ktoré ndm napomahaja presadit’
svoju opravnenu poziadavku alebo povedat’ ,,nie na neprijatené naroky tak, aby sa

tym nedotkli prava druhych.

Agresivita zvycajne vyvolava u druhych neasertivne reagovanie. Agresivni klienti asto
socialnych pracovnikov tak dlho ,,podpichuji* az dosiahnu svoj ciel’ alebo prenasaju
zodpovednost’ na druhych, aj ked’ to bolo v ich kompetencii, ¢i sa klienti snazia urobit’

dojem tym, Ze uvadzaju kol’ko vyznamnych l'udi poznajt.

Asertivitou sa moézeme naucdit’ zvladat’ komplikované medzil'udské situacie,

prijimat’ kritiku, presadit’ sa, spolupracovat’ s druhymi k obojstrannej spokojnosti,

Konkrétny priklad planu rieSenia rizikovej situacie (jedinca s agresivitou so
STMP), pri ktorého tvorbe sme vychadzali z jednotlivych krokov ako uvadza Sobek
(2008) vo svojej publikacii.

KAZUISTIKA KLIENTA — tlacena priloha mimo prezentéacie
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3 ZASADY DOBREJ KOMUNIKACIE S KLIENTOM

3.1 SOCIALNA PRACA

Socidlna praca je v pocetnej vedeckej a odbornej literatire a v mnohych Studijnych
textoch vymedzovana ako teoreticko — aplika¢na vedecka disciplina, ktora svoje poznatky
a postupy skuimania poskytuje pre prevenciu a rieSenie socialnych problémov

jednotlivcov, skupin a komunit.
SOCIALNY PRACOVNIK

* Socialni pracovnici vykonavaji svoju profesijni ¢innost’ (profesiu) v sulade s
funkciami socialnej prace. V ramci Specifickych aktivit socidlnej pomoci klientom

— jednotliveom, skupinam a komunitdm pri rieSeni ich socidlnych udalosti.

+  Ulohou a napliiou prace je poméhat’ l'ud'om pri rieseni ich tazkych socialnych

situacii. Vykonava €innosti ktoré priamo nadvézuju na rieSenia tychto situdcii

Podstatou socidlnej price je KOMUNIKACIA s Tudmi, institaciami,
spolo¢nost’ami, organizaciami, atd’.
Socialny pracovnik, ktory hré hlavnua rolu v tomto procese, by mal mat’ kladné osobnostné
vlastnosti a cnost dobrého cloveka: poctivost, spravodlivost, pravdovravnost,
pracovitost’.

Mal by vzbudzovat’ doveru a zdujem l'udi, ktori s nim prichadzaju do kontaktu.
KOMPETENCIE SOCIALNEHO PRACOVNIKA

*  Profesijna kompetencia je sotva myslitelnd mimo formovania osobnosti
socialnych pracovnikov. Osobnost’ socialneho pracovnika sa prejavuje v jeho
jedinec¢ne;j osobnostnej kompetencii.

Ide o komplexnt sposobilost’ pozndavat a pochopit’ seba samého a tiez pozndvat’

a pochopit’ druhého Eloveka (socidlneho klienta).

*  Socidlna kompetencia sa prejavuje v schopnosti socidlnych pracovnikov v rdmci

profesijnej Cinnosti optimalne vecne komunikovat’ a zdroven kultivovar

profesiondlne _a  pritom  Ziclive  ludské vztahy s  druhymi  ludmi.

Socidlna kompetencia znamenda, Ze socialni pracovnici odborne rozumeju
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3.2

socidlnej situdcii, socialnym nasledkom aj prezivaniu, spravaniu a konaniu

socialnych klientov (jednotlivcov, skupin, komunit).

INTERAKCIA A KOMUNIKACIA

INTERAKCIA sa casto chape ako sthrnnej$i pojem, oznacujuci proces vzajomného

socidlneho kontaktu, ktory oznacuje vzajomni komunikaciu. Mozno ju konkretizovat’

ako skutoc¢nost’, ze akcia jednej osoby moze a Casto ovplyviiuje reakciu druhej osoby

3.3

To, ¢o medzi 'ud'mi prebieha, ich vzajomna informovanost’ o nieCcom, ked’ spolu
rieSia svoje problémy, diskutuji o nich, ked’ rieSia svoje trapenia ¢i sa spolu z
niecoho raduju, ked’ spolu nieco robia, ked” sa k sebe akymkol'vek sposobom

chovajii, mézeme nazvat KOMUNIKACIOU.

KOMUNIKACIA

je zdkladom medzil'udského vzt'ahu
Pochadza z latinského slovesa communicare: oznamit’, zacastnit’ sa, zdiel’at’.

Komunikécia je dvojsmerny prenos myslienok a informacii, ktorého cielom je

vytvorit’ porozumenie v mysliach inych.

Forma procesu interpersonalnej — medziludskej vymeny informdacii umoziuje,
kontakt ¢loveka s myslenim inych l'udi, kde vytvarame a prijimame urcity

poznavaci, emotivny a snahovy obsah.

. Do komunikécie moZzeme zaradit’ aj interpretaciu formou symbolov, ich
predavanie istym spravanim sa, ich vnimanim a nasledne zistenim, ¢o nam ten

druhy chcel svojim spravanim a postojom povedat’.

HISTORIA KOMUNIKACIE

Komunikéicia sa vyvijala a bola vyrazne ovplyviiovand spolocenskymi,

politickymi, hospodarskymi a kultirnymi podmienkami. Pozitivne stimuluje rozvoj

I'udskej spolocnosti v kazdej etape jej vyvoja.
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Prvymi formami komunikovania boli prirodné spdsoby komunikovania, ako su gesta,

tanec, mimika, neskor rec.
* Najdolezitejsim spomedzi tychto prostriedkov komunikacie je P'udska rec .

*  Vynimoc¢né postavenie medzi disciplinami, ktoré sa venuju spolocenskej

komunikacii ma socialna psycholégia
CIEL A ROZDELENIE KOMUNIKACIE

Cielom komunikacie je:

« INFORMOVAT
« POCUVAT
e DISKUTOVAT

Rozdelenie komunikdcie:

« VERBALNA
« NEVERBALNA

3.3.1 VERBALNA KOMUNIKACIA
» zaoberd otazkami efektivneho vyuZivania jazykovych prostriedkov v procese
dorozumievania. Podl'a sféry, v ktorej komunikécia prebieha, moZno hovorit’ o

verejnej (oficialnej) a neverejnej (neoficialnej, sukromnej) komunikacnej sfére.

* verbalna komunikacia ako synergia jazykovych a komunika¢nych kompetencii sa
tradi¢ne radi k socidlnym kompetenciam, kam sa zaclenuje tiez schopnost’ timovej
prace, kompetentné rieSenie konfliktov alebo krizovych situécii a iné ,,médkké

zru¢nosti (soft skills).

* maikké zrucnosti sa opieraju o poznatky emociondlnej inteligencie, pricom ich

selekciu a transfer reguluje komunikativny pristup.

» verbalna komunikécia vo verejnej (oficidlnej) komunikacnej sfére moze mat

hovorenu a pisomnu formu.
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3.3.2 NEVERBALNA KOMUNIKACIA - REC TELA
je dolezitym komplementom verbalnej komunikacie. Podiel'a sa na GspesSnom
priebehu verbalnej komunikécie a prispieva k efektivnej komunikacii tym, Ze jej

obsah dopliia dolezitymi fonickymi, vizudlnymi a kinetickymi signdlmi, a tak

pomaha porozumiet’ hovorenému slovu a pochopit’ zdmery komunikujucich,

predpokladé sa, Ze primerané vyuZzivanie neverbalnych signalov a ich uspesné
dekddovanie je vysledkom ich porovnatelného naladenia sa na komunikaciu,
vzajomnej (asertivnej) empatie Ucastnikov komunikicie a (oCakavanej) miery

akceptacie,

neverbalne signaly s dolezitymi sprievodnymi, asto determinujucimi prvkami

nielen v sikromnej, ale aj vo verejnej komunikacnej sfére.

Uspesné porozumenie bez slov sa v komunikacnych situdaciach v obidvoch sférach

hodnoti ako najvyssi stupen komunikacie.

Kruhovy diagram vyjadruje najcastejSie prezentovany podiel
neverbalnych signalov na prijimani informacii

3,5%1.5% 1%

\

7%

@mvizualne vnimanie (zrakovy kontakt, mimika, gestika, posturika, kinetika, kolorika, grafika)
m auditivne vnemy (slovo a fonické signaly)

Ocuch (interkultarne podmienené)

Odotyky

|chut
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Na vytvarani sympatie a antipatie v komunikacii sa podiel’a:
1. textové spravanie so 7 % a pokladé sa za nositel'a vecného obsahu informacii,

2. vokalne spravanie (fonické prostriedky) predstavuje 38 % podiel na akceptécii

prijatych hovorenych komunikatov,

3. facialne spravanie (lat. facidlny = tykajuci sa tvare), ktoré s 55 % zastava dominantnti
funkciu, pretoze k tvari smeruje vacSina pohl'adov a vyraz tvare najCitatelnejsie odraza
postoje UcCastnikov komunikicie (30% z vizudlnych kontaktov pri Standardnej

nekonfliktnej komunikacii sa orientuje na tvar).

3.3.3 NEVERBALNA KOMUNIKACIA A JEJ PROSTRIEDKY

Rec tela je kl'ucom, ktory dokdZe otvorit’

dusu.

KonsStantin Stanislavskij

Vysielané neverbdlne signaly treba citat'v spojitosti s aktudlnou komunikacnou situdciou.

Ich mylna interpretacia moZe negativne ovplyvnit’ priebeh komunikacie.

Priemerny clovek mysli Styrikradt rychlejsie ako hovori: rychlost’ myslenia je asi 600 slov

za minutu, rychlost” hovorenia je priblizne 150 slov za minttu.
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Funkcie neverbalnych prostriedkov v komunikacii

Mimika
je re€
emocii

Posturika
odraZa priebeh
komunikacie

Olfaktorika,
ma sprievodnd
funkciu

Kinetika
suvisi s
osobnostnym
typom

Vizika
poskytuje
spatnu vazbu

verbalne
prostriedky

P

Proxemika

vplyva na
pragmatiku slova

Gestika
supluje alebo
doplna slova

Fonika
Intenzita hlasu,
rychlost reci
pauzy, doraz

Haptika
odraza spolocen-
ske postavenie a
vztahy

Grafika

a
Kolorika

Pramen: J. Klinckova, Verbalna komunikacia z pohladu lingvist(i)Ky.
Banska Bystrica: FHV UMB, 2008, s. 72.

* Fonika sa zaobera vyuzivanim a fungovanim zvukovych, ¢ize fonickych

prostriedkov vo verbalnej komunikécii. Zmena tempa (agogika) a hlasitosti,

dorazu a melddie odstranuje stereotypnost’ a nudu, pdsobi invencne, vyvolava

rozne predstavy a emocie.

Vizika / pohl'ad/ sa zameriava na vizualne, zrakové vnemy. Vizualny kontakt je

prostriedkom na nadvdzovanie kontaktu alebo vztahu (raportu), nastrojom na

uputanie pozornosti, vyjadrovania pocitov, prejavu zaujmu 1 nezaujmu,

porozumenia, ale aj prostriedkom na signalizovanie spokojnosti a nespokojnosti,

tenzie a stresu. Do viziky patria aj otazky tykajuce sa zrakovych vnemov, ktoré

spracuvaju rozne vizualizované informacie (fotografie, pocitacové obrazy).

Efekt prvého dojmu, ktory sa vytvori na zaklade prvych 120 sekiind spolo¢ného

stretnutia, vychéddza z poznatkov psycholdgie, ze prvy (a posledny) dojem je pre

d’alsi priebeh komunikacie dblezity a neskor sa len zriedkavo koriguje.
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neverbalny signal

interpretacia

chvilkové upretie pohladu

1. ziskavanie podpory Hovorim to
dobre? Suhlasite so mnou?

2. sebavedomé potvrdenie vyroku
To, ¢o som povedal, je délezité!

zmurkanie

1. spojenectvo
2. Nemyslim to vazne, je to len
viip

pohlady smerujuce bokom od
Cloveka

1. neistota, neochota prebrat
zodpovednost
2. zvazovanie rieSeni

pohlad uprety priamo do oCi

signal hrozby

pohlad zospodu

podozrievanie

pohlad dohora

stimulacia zvukovej pamati, ktorej
spravidla predchadza zopakova-
nie otazky

suvisi s telesnym zazitkom a

pohlad dolu kombinuje sa
s pohybmi ruk a celého tela.
. Mimika (gr. mimos znamena jemne a citlivo napodobnujuci) je jednym z

najdodlezitejSich prostriedkov socidlnej komunikéacie. Mé schopnost’ vyjadrovat
zazitky, ovplyvilovat’ priebeh socidlneho kontaktu, umoznuje poznavat’ l'udi.
Mimika nesie znaky osobnej individuality, a tak sa zasluzene pokladé za jeden z

najdolezitejSich prostriedkov identifikécie osoby.

Mimika je emociondlna re¢ par excellence. Informuje o emociach, je pomerne
'ahko ¢itate'n4 a napodobitelna.

Pohlady, ktoré smeruju do tvére, sa sustred’'uju prevazne na trojuholnik oci a
usta — 75 %, na Celo a vlasy — 10 %, na bradu — 5 %, ostatnym Castiam tela je

venovanych len 10 % pohl'adov.

Gestika (gesto z lat. gerere - rokovat, konat’, znamena urobit’ posunok alebo
pohyb najmé rukou, ktory nieco vyjadruje.) Ruky st kontaktnym organom tela a
Casto sa povazuju za ,,druhé oc¢i® ¢loveka. Mozno ich pokladat’ za samostatné
komunika¢né médium, ktoré sa vyuziva na prenos informécii medzi vonkaj$im
okolim a vnutornym prostredim. Dotyk rukou prindSa nové informécie alebo

potvrdzuje uz ziskané.
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Cim st gesta a pohyby uvedomelejsie, tym istejsie v komunikécii pdsobime.

* Haptika (gr. haptein = dotykat’ sa) je komunikacia dotykmi ruk a patri k
zakladnym formam dorozumievania sa. Dotykmi komunikujeme, dotvarame
emocionalny vztah a vyjadrujeme spolocenské postavenie, si viacvyznamoveé. V
komunikacii sa vyuzivaji tri druhy haptickych kontaktov: dotyk osoby, dotyk
predmetu, dotyk seba samého. Hoci haptika sa uplatiiuje najmé pri intimnej a
osobnej vzdialenosti, je znamych pét typov haptickej komunikacie: funkcno-

profesionalna, socialnozdvorilostnd, priatel'skd, sexualna, intimna komunikacia.

* Pohyby ruk, gestd, su prirodzenou sucastou reci, pretoze dotvaraji verbalnu
produkciu, a to nielen pozitivnu, ale aj negativnu, napr. vytvaranim bariér ako

pasivnej formy obrany.

* Kinetika (gr. kineticky — pohybovy) opisuje pohyby celého tela, ktorymi sa
sprostredkiiva az 65 % informacii. Telo permanentne vysiela nejaké signaly, jeho
pohyby st spontanne, len v niektorych pripadoch ich obmedzuje spolofenska
norma a konvencia. Kopirovanie pohybov medzi komunikujicimi je signdlom
kooperacie a pribuzného postoja, opacné pohyby naznacuji rozdielnosti na

roznych trovniach.

V literature sa uvadza 38 druhov neverbalnych pohybovych reakcii, z ktorych sa
najcastejSie uplatiiuje usmev, gestikuldcia, pohyby hlavou a naklonenie tela

smerom Kk partnerovi.

* Posturika (franc. posture — drzanie tela, postava) sa zaobera prenaSanim
informacii polohou a drzanim tela. Re¢ fyzickych postojov, drzanie tela, polohové
konfiguracie , drzanie rik, poloha néh, spdsob sedenia v komunikacii. Su tiez
neverbalnymi signalmi, ktoré odrézaja Gspesnost’ pri dosahovani komunikaéného

zameru.

DrzZanie tela pri chédzi vyjadruje vnutorny postoj a emocionalny stav, v ktorom sa osoba

nachadza

* Proxemika (lat. proximus = najblizsi) alebo teritorialita (lat. izemny systém,
uzemnost’) sa venuje funkcii a (zamernému) striedaniu fyzickej vzdialenosti ako

dolezitého neverbalneho signalu \ komunikacii.
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Volba vzdialenosti koresponduje s komunikacénym zdmerom a s cielmi
komunikacie.

Fyzicka vzdialenost zrkadli psychickt vzdialenost medzi komunikujucimi.
Priblizovanie a vzd’alovanie s signaly, ktoré pomahaju identifikovat’ nielen
vzt'ah medzi Ucastnikmi komunikdcie, ale aj ich postoje a skenuju priebeh

komunikécie.

Interpretacia niektorych proxemickych signdlov - priblizovanie sa moze
znamenat suhlas, ale aj zastraSovanie, vyhrazky, moze signalizovat’ predstupen
fyzickej agresie, - odklonenie hlavy od partnera, s ktorym nesthlasim, odklonenie
tela, odstipenie o krok su signaly nesuhlasu, - priklonenie sa a zachmurena tvar

signalizuje ostry nesthlas, - priklonenie sa s ismevom znaci porozumenie, sthlas.

————
-

-+ >

Pismo je typickym ludskym produktom a rukopis je typickym neverbalnym
produktom. Pohyb pri pisani odréza bezprostredny vnutorny svet pisatel’a, a preto
je pismo predmetom analyzy grafologie a psychologie.
Senzomotoricka koordinacia hovori o tom, ako sa Groven inteligencie, schopnosti,
povahovych vlastnosti a zru¢nosti odrazaji v rukopise. Rukopis je fixovanym

psychomotorickym pohybom.
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Motorické sa prejavuje v pisme charakteristickym, tzv. vyrazovym principom.
To znamend, Ze kazdy dusevny zazitok je reprezentovany konkrétnym pohybom

s typickou dynamikou, ktord méa tendenciu za podobnych podmienok sa opakovat’.

Kolorika sa zaobera pdsobenim farieb \% komunikacii.

Farba je nositel'om istej funkcie a estetickej hodnoty, st vo vzdjomnom vztahu,

farba vynikne % protiklade - komplementarny kontrast.

Pri interpretacii a vyklade G¢inkov farieb hovorime:

1. o ich vizualnom pdsobeni: hra s priestorom, CitateI'nost’,

2. o ich fyziologickom posobeni: pozri vyklad farieb,

3. 0 ich psychologickom pdsobeni: prijemné a neprijemné farby, drazdivé a
upokojujuce farby, seriézne a uvol'nené farby a i.,

4. symbolickom posobeni:

¢ervena — stop, zlta — plyn, zelena- bezpeénost’, voda, modra — vzduch a i.

Rozdiely vo vnimani farieb v réznych kultarach

krajina cervena modra zelena Zlta biela
USA gg,t;ezp ecen- | maskulinita bezpedie zbabelost | éistota
Francuzsko | aristokracia sloboda/mier | kriminalita docasnost’ | neutralita
, moralka/viera/ 2 Stastie/
Egypt smrt pravda plodnost/sila prosperita radost’
; v prosperita/ ; yx;
India Zivot/kreativita plodnost uspech smrt/Cistota
buducnost/
nebezpecen- : "
Japonsko S Finoy zlob mIado;st/ vzneSenost' | smrt’
energia
T narodenie/
% dynastia Ming/ smrt/
Cina radost’ nebo/oblaky nebo/oblaky ts)ﬁ:atstvo/ Sistota

Pramen: T. L. Bernard/ova: Criteria for optimal Web design podla P. Russo/va —

S. Bohr. How fluent is your interface? Designing for intenational users, 1993.

+ Olfaktorika sa venuje posobeniu pachov a voni v komunikacii. Pach je jednym z

najsilnejSich signalov reci tela, ktory si mézu l'udia navzdjom vymienat’.
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Kazdy clovek ma svoj pachovy podpis, ktory je takisto jedinecny ako odtlacok
prstu. Pretoze je sucastou osobnosti, v komunikacii mdze pozitivne alebo
negativne ovplyvnit' jej priebeh. Vone sprevadzaju aj nase osobné zazitky.

Cuchové pamét’ ozivuje spomienky na emocionalne bohaté udalosti.

* Senzorom na vnimanie chuti su chutové pohariky na I'udskom jazyku. Chut’, ktoru

vnimame, je naro¢né opisat’.

3.4  BARIERY V KOMUNIKACII
St'azuji komunikaciu a dosiahnutie jej ciela. Priamo suvisia s procesom komunikacie,

vstupuju ako javy do komunikaéného procesu, tvoria jeho prvky.

- prikazovanie, varovanie strasenie, moralizovanie, hodnotenie, kazanie

- davanie rad, poucovanie, kritika, obviniovanie

- falo$né pochlebovanie, posmech, znizovanie klientovejsebatcty, sucit, vysluch,

nezaujem

SUBJEKTIVNE KOMUNIKACNE BARIERY

predsudky,
* nedovera,
* nizky socialny odhad,
* nizka schopnost’ aktivne pocuvat,
*  sympatia — antipatia,
»  prijimatel’ ignoruje konfliktné informacie a podobne
OBJEKTIVNE KOMUNIKACNE
Objektivne komunikacné bariéry vznikaji najCastejSie kvoli tymto pri¢inam:
* nevhodne zvolené komunika¢né médium,

* nevhodne zvolené komunikacné prostriedky,
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* filtrovanie informacii a ich ucelové modifikacie,
* nevhodne zvoleny ¢as na komunikéciu,

* nevhodne zvoleny ¢as a miesto na komunikéciu.

35 ZASADY VEDENIA ROZHOVORU

+ aktivne poéivanie:

- sustredenie sa na to, ¢o klient rozprava

- vyber dolezitych informacii a podnetov z rozhovoru
- udrziavanie o¢ného kontaktu

- spétna vdzba — otdzky nadvizujlice na rozhovor

- poznamky.

¢ Kkladenie otazok:

- otvorené

- uzavrete.
FAZY ROZHOVORU

* uvodna - nadviazanie kontaktu, odstranenie obav, vytvorenie dovery, ziskanie

zakladnych udajov o klientovi

* Jadro - klientove o¢akavania - upresnit’ ich, odstranit’ nerealne nadeje,

pomenovat’ ciel’, ku ktorému chcemedospiet’

* zavereéna - rozlicenie, mali by sa urobit’ kroky veduce k d’alSej spolupraci (ak

je potrebnad).

Komunikacia v socialnej praci prebieha na 3 urovniach:

1. pri praci s klientom
2. pri skupinovej SP
3. pri komunitnej SP.

Predpokladom kvalitnej komunikacie socialneho pracovnika je:
- primerane sa dusevne naladit’, zabezpecit’ vhodné prostredie pre danu situaciu

- odstranit’ rusivé momenty prostredia, vymedzit’ si dostatok Casu
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- zosuladit’ vyraz tvare, gestiku, ton reci s obsahom hovorené¢ho

- akceptovat’ svoje prava a prava klienta, byt empaticky.

1. Aktivne poéuvat’ — nacuvat klientovi- znamena neprejavovat’ zlozvyky, ktoré sa
vyskytuju pri poc¢uvani (netrpezlivost’, myslienkami inde, ¢iastocné pocuvanie,
nesustredenost’,...)

Pri rozhovore s klientom je efektivnej$ie menej hovorit. Davame najavo klientovi,ze ho
chceme pocuvat’, Ze mame na neho Cas, Ze nés zaujima. Kladieme otazky — znamenaju

roz$irenie informacii.

Aktivne pocuavanie delime na :

reflexia — po¢tivame Co partner hovori

empatia — poc¢tvanie aj videnia toho, ¢o partner preziva

rozhodnutie — na¢uvanie zdmerom partnera, jeho snaham, smerovaniu
Pocuvanie s porozumenim je najicinnejsi prostriedok, ktory doteraz mame na

dosiahnutie zmeny.

2. Vediet’ pracovat’ s otazkami pri riadeni rozhovoru

3. Docenit’ prvy kontakt s klientom

4. Docenit’ ukoncenie rozhovoru

5. Docenit’ vyznam a posobenie prostredia

6. Poznat’ podmienky, za ktorych dochadza k zlyhaniu komunikacie

Rola socidlneho pracovnika v ktorej ho klient vnima zévisi aj od prace ktort
socialny pracovnik vykonéava a hlavne s ktorou zo skupin pracuje. Mo6Ze ist’ o ¢innosti

pracovnika v oblasti prace :
e prica so zneuzivanymi, tyranymi a zanedbavanymi detmi a ich rodinami

e préca s osamelymi rodi¢mi, praca s rozvadzajiicimi sa rodinami, S

mnohoproblémovymi rodinami
e praca so zdravotne znevyhodnenymi klientmi

e préca s 'ud'mi s mentdlnym postihnutim, s duSevne chorymi
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e préca so starymi l'ud'mi, s 'ud'mi v hospicoch

e praca s drogovo zavislymi

praca s obetami nasilia v rodine
e aeSte roznymi skupinami inych klientov.

Kazda z vyssie uvedenych skupin je Specificka a vyzaduje aj zapojenie a

spolupracu vybranych profesii, ako $pecialnych pedagdgov, psychologov, psychiatrov.

LCudia s odbornym vzdelanim st sposobily na hodnotenie dusevnych schopnosti,
portch, znalosti a zru¢nosti, ktoré sa tykaji emotivnych problémov klienta, jeho

prezitkov.

KLIENTI V JEDNOTLIVYCH SKUPINACH vyrazne odlisuju nie len
obsahom, ale aj samotnym pristupom a narokmi na vyuzitie komunika¢nych schopnosti

pracovnikov.

3.6 KOMUNIKACIA SO SENIORMI A JEJ SPECIFIKA

*  PomalSie reakcie klienta v seniorskom veku, co znamena komunikacny problém

s mladSimi 'ud’'mi, ktori st ¢asto netrpezlivi a uponahl'ani.

*  Poruchy pamiite, nemozu si spomenut’ na niektoré situacie, mena, nazvy, ¢isla.

* Opakovanie uz povedaného, problém so sluchom, spravne neporozumeju a
reaguju neprimerane danej situdcii, ¢asto komunikuju s ostatnymi /udmi

pomocou telesnych problémov a tymto sposobom sa snaZia uputat’ pozornost.

* Problémom je aj komunikacia vo vacsej skupine I'udi. Senior tu musi
vynakladat’ vel'ké Usilie, hluk a Sum komplikuje pocutie starSieho ¢loveka, ten

vzdy nie je schopny vnimat’ vSetko povedané a obdva sa opakovane pytat’, preto

sa radsej stiahne do pasivity.
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STANDARTNE ZASADY KOMUNIKACIE SO SENIORMI

* Dostojnost’, pristupovat s reSpektom a tctou, vyhybat’ sa predCasnému
hodnoteniu, individualny pristup, orientacia na aktualne potreby, zdoraznit’

podstatné myslienky, zhrnut’ zakladné informacie

* Hovorit zrozumitel'ne, dostato¢ne artikulovat’, hovorit’ pomalsie, komunikovat’
s k'udom, hovorit’ nahlas, ale nekri¢at’, dat’ pacientovi priestor na spétnt vizbu,

opakovat’ ak pacient nerozumie, byt’ trpezlivy, nacuvat

ELDERSPEAK

ELDERSPEAK - anglické oznacenie pre eticky nevhodné hovorenie o starych 'ud’och
a s nimi. Vychadza zo stereotypov nerealneho hodnotenia seniorov a ich schopnosti -
seniori su ¢asto povazovani za menej kompetentnych, z toho dovodu mladsie osoby v
komunikacii s nimi vyuzivaji jednoduchsi komunikacny §tyl so zmenou emociondlneho
tonu re¢i a zmenou d’alSich paralingvistickych a nonverbalnych prvkov komunikécie.

Vyuziva vécSina persondlu starajica sa o seniorov, ¢asto nevedome.

Styl re¢i a komunikacie, ktora zlyhava a nevedie k dosahovaniu ciel'ov podpory klientov

a ma potencialne negativny efekt.

3.6.1 KOMUNIKACIA S OSOBOU S DEMENCIOU
DEMENCIA — je definovana ako ziskana globalna porucha intelektu, pamaéti a
osobnosti, hlavne vo vy$Som veku. Odhad je , Ze na demenciu trpi asi 10% osob nad 70

rokov, z toho u polovice ide o Alzheimerovu chorobu.

Tato osoba nie je schopna zmenit’ sposob, akym s nami komunikuje. Je nasou
zodpovednost'ou zmenit’ spdsob komunikacie tak, aby sme skvalitnili ich porozumenie a

spokojnost’.

POMOC A PODPORA PRI:

* strate pamiiti;

* problémoch sformulovat’ myslienku;
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* problémoch s porozumenim;

* problémoch verbalneho vyjadrovania.

3.6.2 KLIENT S ALZHEIMEROVOU CHOROBOU
ALZHEIMEROVA CHOROBA
Degenerativna choroba — zanik neuronov roznych oblasti nerv. systému,porucha
intelektu, pamati, osobnosti.
Demencia sa tu vyznacuje kognitivnou poruchou/ pamét’, logické a abstraktné myslenie,

spracovanie informacii, orientacia v priestore a case a pod./
- postupne klesa schopnost’ komunikovat’
- reové vyjadrovanie je t'aZSie

- dochadza k poruche porozumiet’ druhym

STADIA ALZHEIMROVEJ CHOROBY
1. Poéiato¢né

Mierne, l'ahko prehliadnute'né priznaky — neschopnost’ zapamétat’ si nové veci,
prechodnd dezorientécia, strata iniciativy, apatia, depresia, izkost’, tazkosti s plynulym

vyjadrovanim, hl'adanie slov schopnost’ samostatného Zivota.

2. Stredné Stadium

Znemoznenie uskutociiovania dennych ¢innosti — vyraznejsie vypadky pamiti, pomoc pri
umyvani, obliekani, Casova a priestorova dezorientécia, blidenie a tilanie sa, zhorSovanie

reci, zmeny spravania, bludy, halucinécie, problém so sebaobsluhou — starostlivost’ okolia

3. Neskoré Stadium

Dochadza k tplnej zavislosti na pomoci od druhych — pokrocild strata pamati, tazka
porucha reci, nespoznavanie najblizSich os6b a znamych veci, zhorSenie fyzického stavu,
tazkosti pri jedeni, potreba kimenia, neudrZzanie mocu a stolice, problémy s chodzou,

uputanie na 16zko poviacsinou nutnd hospitalizacia
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KOGNIT{VNA PORUCHA u normalne starniceho jedinca je vécsinou mierna.

Neschopnost’ spomentt’ si na meno, udalost’.

3.6.3 KOMUNIKACIA S OSOBOU S MENTALNYM POSTIHNUTIM
MENTALNE POSTIHNUTIE:

stav celkového znizenia intelektovych schopnosti, pod priemer, ktory nastal v ur¢itom
obdobi vyvinu a je sprevadzany jednou alebo viacerymi poruchami v oblasti zrenia,
ucenia, socialnej prisposobivosti.*

Zabudnite na slova ako ,,mongoloidni*, ,,Bozie deti*, ,SIniecka*, ,,neprebudeni*.
TIPY A ZASADY

1. Vdésledku obmedzenych kognitivnych schopnosti a naruseného procesu pamdite
- poskytujte 'ud’om s mentalnym postihnutim len obmedzené mnoZstvo

informacii sucasne.

2. maju horsiu predstavivost a abstraktné myslenie — vyhybajte sa preto
pouZivaniu abstraktnych vyrazov a akronymov, hovorte konkrétne.
/Davajte si preto pozor a skuste sa preto zjednodusene pytat’: ,,Chcel by si ist’
autom alebo autobusom?*, radsej nez ,,Aky dopravny prostriedok by si chcel

pouzit’?*/

3. Vsimajte si ich odpovede a zistite, ¢i ide naozaj o ich skuto¢né priania a nazory,
alebo nie.
Povzbudzovat’ k objektivnej§im odpovediam je ich mozné
napriklad otvorenymi otazkami s moZnost’ami vyberu napr. ,,Prosis si ¢aj

alebo kavu?*, namiesto otazky ,,Co si prosis pit?, ¢i,,Das si ¢aj?

3.6.4 KOMUNIKACIA S KLIENTOM CMP
Mozgova prihoda nastane, ked’ prietok krvi do mozgu je upchaty, nastane
prerusenie privodu kyslika a nasledkom toho dojde k poSkodeniu mozgového

tkaniva.
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Moze sposobit’ Afaziu, Co ovplyvni schopnost’ jedinca hovorit’.
Moderné asistencné technologie, pomdcky Specialny hardvér a softvér mozu

pomdct’ jedincom pri komunikécii po mozgovej prihode a pri Afazii.

* Priznaky ochorenia su: tazkosti vyjadrit’ sa a porozumiet’ reci, tazkosti s ¢itanim
a pisanim, skladanim viet, atd’.napr.: slabost’ v ruke, v nohe, dojde k ochrnutiu,

alebo strate schopnosti hovorit’.
POMOCKY PRE KLIENTA S CMP

* Alternativne a augmentativne komunika¢né rieSenia mozu pouzivatelom
pomoct prekonat’ tazkosti pri komunikécii a umoznia im zostat’ v kontakte s
okolitym svetom (pomo6Zu im byt samostatatnejsi a nezavislejsi pri vyjadrenti

myslienok a pocitov).
Klient ovlada komunikaéné pomocky bezdotykovo:

e Tobii ocné navigacie,

*  Quha Zono (ovladanie mikropohybmi hlavy)

e Integra mouse (ovladanie mikropohybmi ust) alebo dotykom

4 VZDELAVANIE A SKOLENIA SOCIALNEHO PRACOVNIKA

Na Slovensku aj v Ceskej republike patrili medzi tri najpoéetnejsie vzdelavacie aktivity

socidlnych pracovnikov odborné konferencie, supervizia a kratkodob¢ kurzy

Medzi d’alSie najcastejSie uprednostiiované formy d’alSieho vzdelavania patria iCast’ na

konferenciach, workshopoch a absolvovanie vzdelavacieho kurzu.

Medzi Styri najpreferovanejSie témy patria Specifika prace s konkrétnou ciel'ovou

skupinou, rizikové spravanie klientov, legislativa a metddy socidlnej prace.

41 ETIKA V PRACI SOCIALNEHO PRACOVNIKA
Sucastou harmonicky sa rozvijajucej komunikacie medzi dvomi aktérmi

(socialny pracovnik a klient), je aj uplatiiovanie zasad a noriem etiky.
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Kazdy chce, aby sa s nim zaobchéadzalo slusne, aby mu l'udia doverovali, boli voci
nemu ohl'aduplni, laskavi a seriozni.

»docialna praca vychadza zo zakonitosti skimanych etikou, pri€om riesi praktické
ulohy — odstranuje, zjemnuje socialne kolizie, do ktorych sa I'udia dostali vlastnou

vinou alebo bez vlastného pri¢inenia.* (Striezenec, 2001

4.2 ETICKY KODEX

Eticky kdodex — €o je to?

» Eticky kédex je sihrn noriem, ktoré sltizia na
usmernovanie spravania sa prislusnikov profesii,
organizacii a pomahajt im riesit etické dilemy. Kédex
objasnuje zasady a poziadavky, povinnosti a o¢akdavania
vodi jedincovi, pomdha riesit etické dilemy, prispieva k
identite profesie, ma prezenta¢nui iulohu a méze byt
zdkladom pre disciplindrne konanie.

» Cely rad etickych hodnét je pod ochranou zdkona. Mravné
a pravne vedomie SP maju byt v stilade.

» SP treba aby sa stotooznil s kodexom, vtaihnut jeho normy
do svojho vnutorného sveta a viest sa nimi vo vykone svojej
profesie.

Eticky kddex — Co to je?

* Je to formalizovany systém mravnych noriem a
pravidiel spravania sa, ktory plati v ur¢itom
spolocdenstve. On mdze byt dany explicitne, v podobe
pisaného katalégu predpisov, alebo implicitne, v
podobe tstnych predpisov a obycajov.

* Platnost mo6ze mat v SirSom spolocenstve, alebo len v
osobitnej spolo¢enskej vrstve a profesii.

* Profesia socidlneho pracovnika si pocas svojho vyvoja
vybudovala profesiondlne standardy, ktoré st
vbudované a formalizované etickym kédexom
socidlnej prace.
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Medzinarodné a narodné kodexy

* Etika socidlnej prace sa utvarala v procese jej profesionalizacie.

* Azda prvym Medzindrodnym etickym kodexom profesiondlnych
socidInych pracovnikov bol ten z roku 1976, vypracovany
Medzindrodnym zdruzenim socidlnych pracovnikov (IFSW —
International Federation od Social Workers). Doplneny bol a schvaleny
v roku 1990 v Buenos Aires.

* Na gcncréln()m zhromazdeni ISFW v roku 1994 v Colombe (Sri
Lanka) prijali Medzindrodnu deklardciu o etickych principoch socidlnej
prace. Vzorovy vplyv mal kodex Anglickej asociacie
socialnych pracovnikov.

ETICKA DILEMA

Sociédlny pracovnik by sa pocas vykonu svojej prace mal pridfzat’ etického kodexu
svojej profesie. Ten vSak nie je univerzalnym navodom ako rozhodovat’ a konat’ vo

vSetkych situaciach.

Eticka dilema je stresujuca situacia, v ktorej eticky kodex nemusi poskytnut’
socidlnemu pracovnikovi dostatoéni pomocnii ruku. Casto pomaha diskutovat’
0 tazkych pripadoch s kolegami alebo supervizorom, ziskavat’ tak rozsah rozli¢nych

perspektiv na prisluSné otazky a mozné spdsoby konania.

K oblastiam socialnej prace, v ktorych sa etické dilemy vyskytuji patria:
e stret osobnych hodnét s hodnotami organizacie alebo  profesie,
e konflikt zakonnych alebo  mordlnych  prav  jednotlivych  stranok,
o konflikt Zaujmov viacerych klientov sucasne,
e rozdelena lojalita medzi zdujmami klienta a organizdcie, napr. socidlnemu
pracovnikovi sa javi rozhodnutie organizacie ako také, ktoré poSkodzuje klienta, nasledne
si musi vybrat medzi lojalitou zamestnavatelovi alebo uprednostnit’ zdujem klienta,

e konflikt medzi socialnym zabezpecenim minority, ¢i jednotlivca vo vzt'ahu k majorite
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Potreba
sebarealizicie

Priwgy nursent @ mrenost
/ \ / Potreba wenania 8 oCenemia \
Prissap mersdesie 4 slubody
/ Prismsp napersic; thexdy \ / Spolodenské potreby
Potreba istory a bezpelia
/ Priacip sthrostis o dbversonti \
/ \ / Fyriologické potreby \
Priecip pravdivoun 3 pledbn odbalema

Obv. 5 Erhicol principles ScreenfDanle, Miller, Mirze, 2009 Ol 4 Motlowowa herarchio potried

43  ETICKE PRINCIPY
Podra Zilovej v socialnej praci medzi najzakladnejsie etické principy patri:

* autonomnost’ — znamena reSpektovanie klienta ako samostatnej, sebestacnej a

nezavislej osobnosti.

* beneficiencia — znamena prospe$nost’, dobrodenie, vyhodu alebo podporu pre
klienta. Socialny klient méa mat’ z konania socidlneho pracovnika maximalne

dobro.

* diskrétnost’ — ide o zachovavanie dovernych informdcii v tajnosti. Socialny
pracovnik je viazany voci klientovi mlc¢anlivost'ou o faktoch, spravani klienta,

svedectvach a okolnostiach, o ktorych nemé pravo hovorit’.

* ndklonnost’ — je vnitorna, osobnd vlastnost’ socidlneho pracovnik, ktort
klientovi odkédzanému na pomoc ddva na vedomie verbalnym, ale zvlast’

neverbalnym prejavom, Ze socidlnemu pracovnikovi mdze doverovat’,

* dcta — je d'alSou moralnou hodnotou, ktortt musi socidlny pracovnik uplatiovat

vo vzt'ahu k socidlnemu klientovi.

* slusnost’ — je zmyslanie ¢loveka vzdy pripraveného na urcité obete a na urcité

sebazaprenie, ktoré si vyZaduje nas vzt'ah k spolu bliznemu.

e zdvorilost’
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takt — prejavit’ znamena vopred vycitit, ako a ¢o sa koho dotkne.

ohladuplnost’ — je moralnou kvalitou, ktorou vyjadrujeme vzt'ah k socialnemu

klientovi.

zodpovednost’ — je kategoriou etiky, ktora charakterizuje vzt'ah jednotlivea k

spolo¢nosti.

Mlcanlivost’, alebo diskrétnost’ je jednou zo zloziek, ¢o by mal socialny pracovnik voci

klientovi dodrziavat’. Na ml¢anlivosti sa zaklada aj vzajomna dovera medzi socidlnym

pracovnikom a klientom.

48



Zaver

Clovek Zije v socialnom prostredi a s prostredim je neustale v interakcii. Na
hranici medzi jedincom a prostredim vznikaja zivotné problémy a stresy, ktoré su
predmetom zaujmu socidlneho pracovnika. Na to, aby socialny pracovnik dokézal

efektivne intervenovat’ a pomoct’, potrebuje byt vybaveny kompetenciami.

Casto krat prezivame hnev a zlost’ a neuvedomujeme si fakt, ze tomuto stavu
nieco predchadzalo. Je dobré zvazit' sled udalosti a zistit’, ¢o bolo skuto¢nou pri¢inou
nasho hnevu . Hnev ako taky vSak nemusi byt vzdy zla vec. Ten, kto sa hnevé, ma
véacsinou odvahu k ¢inu. Konstruktivne vyjadrenie hnevu je teda vel'mi pozitivhou
vecou v nasom zivote, ale je treba sa tomu ucit’ a ¢lovek, ktory dokéze hnev a zlost’
vyuzit' pre dobro je skutocnou osobnost'ou. Vo vztahu klienta a socialneho pracovnika

je tento pristup este dolezitejsi.

O to viac je potrebné poznat’ a pouzivat’ vSetky mozné komunikacné prostriedky

vd’aka ktorym pri stretnuti s klientom mdzeme vyriesi na prvy pohl'ad zavazné situacie.
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