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NA KOHO SA OBRATIT, AK CHCEM
BYT AKTIVNA ALEBO AKTIVNY?



Vazeni priatelia,

Zivot niekedy prinesie do rodiny i taku nelahku situéaciu, akou je
Alzheimerova choroba. Ide o nezvratné ochorenie mozgu, ktoré
spbdsobuje poruchy kognitivnych funkcii, ako poruchy pamati, po-
zornosti, myslenia a orientacie. Progresiou ochorenia sa u pacienta
zhorsuje porozumenie redi, rozpravanie a vykonavanie sebaobsluz-
nych a pracovnych schopnosti. Osoba sa stava zéavislou od starost-
livosti ¢lenov rodiny a opatrovatelov. Cim viac sa zhor$uje stav cho-
rej osoby, tym intenzivnejsia sa stdva starostlivost o neho. Medicina
v sUcasnosti este stdle nema liek, ktory by zastavil Alzheimerovu
chorobu. Okrem farmakologickej liecby sa stale znamejsimi stava-
ju nefarmakologické pristupy. Ich Ulohou je podporovat kognitivne
schopnosti, ako aj posilfnovat sebavedomie a sebarozhodovanie.
Udrziavat a rozvijat socidlne kontakty, prostrednictvom ktorych sa
prirodzenym spdsobom stimuluje rec ¢i vytvarat bezpecné prostre-
die, v ktorom sa neprehlbuju pocity strachu, alebo samoty.

V tejto brozurke pod ndzvom Aktivne proti Alzheimerovej choro-
be pripravil pre Vas tim odbornikov moZznosti ako predchadzat ne-
Ziaducemu sprévaniu, ako udrziavat a posilfovat schopnosti a zruc-
nosti osoby s demenciou tak, aby bola pre nu prijemnym spestrenim
dna a nie konfrontéciou s vlastnou neschopnostou. Vykonavat ich
mo&zu nielen priami opatrovatelia ale aj SirSia rodina alebo priatelia.
Vyzaduju si len empatické nastavenie a motivaciu byt spolu. Neva-
hajte si spolocne precvicovat pozornost, spominat na casy davne,
alebo si spolu zaspievat ¢i zatancovat. Sprevadzajte Vasho blizkeho
aj ked'bude smutny alebo bude plakat, nebrarte mu. Cim viac bude
citit z vasej strany, Ze mu rozumiete, tym vacsiu déveru bude k vam
prechovéavat. Doprajte si aj smiech a radost zo vzajomného dévania
sa. Nechajte im pocitit napriklad cez ocistenie jabl¢ka pre Vs, 7e st
potrebni a nie len zavisli od svojho okolia.

Prajeme Vam, aby ste vztah medzi vami a vasim ¢lenom rodiny
chorym na Alzheimerovu chorobu prostrednictvom nefarmakolo-
gickych pristupov upevnili do rovnovahy, kde pomyselnd hranica
ochorenia sa vytrati a opat v nom objavite svojho partnera, rodica,
surodenca Ci priatela.
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CO JETO DEMENCIA?

Petra Brandoburové

Demencie st jednymi z najcastejSich ochoreni mozgu v starobe.
SU zavazné, pretoze nardsaju funkénost ¢loveka v beznom zivote.
Tym sa mysli jeho schopnost starat sa o seba a Zit samostatne.

Demencia je termin, ktory zastresuje urcity sibor priznakov a kto-
ry méze byt zapricineny réznymi pri¢inami, podla ¢oho rozlisujeme
rozne typy demencii. Zadkladnym priznakom demencie je postupne
sa zhorSujlca porucha tzv. kognitivnych (poznavacich) funkcii. Patria
medzi ne pozornost, pamét, myslenie, exekutivne funkcie. Umoznu-
ju nédm napriklad kazdy den orientovat sa v priestore ¢i Case, pisat,
pocitat, komunikovat, pldnovat si svoje denné aktivity, pamatat na
povinnosti, travit volny cas podla svojej predstavy.

Doévodom rozvoja demencie je poskodenie mozgovych buniek,
ktoré sposobuje ich neschopnost medzi sebou komunikovat. To
ovplyviiuje myslenie, spravanie aj prezivanie ¢loveka s demenciou.

Mozog méa mnoho odlisnych oblasti, z ktorych kazdé zodpoveda
za rozne funkcie (napriklad pohyb, Gsudok ¢i pamat). Ked' st bunky
v konkrétnej oblasti mozgu poskodené, tato oblast nedokaze vyko-
navat svoje funkcie normalne.

Rézne typy demencie su spojené s urcitymi typmi poskodenia
mozgovych buniek v urcitych oblastiach mozgu. Napriklad pri Alz-
heimerovej chorobe vysoké hladiny skodlivych bielkovin vo vnutri aj
mimo mozgovych buniek zneschopnujid mozgové bunky, aby zostali
zdravé a komunikovali navzdjom. Oblast mozgu nazyvana hipokam-




pus je centrom ucenia a pamati v mozgu a mozgové bunky v tejto
oblasti st Casto prvymi, ktoré st poskodené. Preto je strata pamati
Casto jednym z najcastejsich priznakov Alzheimerovej choroby.

Alzheimerova choroba je teda jednym z ochoreni, ktoré spdso-
bujd demenciu. Ostatnymi ochoreniami su napriklad vaskularna
demencia, demencia s Lewyho telieskami ¢i frontotemporélna de-
mencia.




o
COSUTO
NEFARMAKOLOGICKE
PRISTUPY?

Simona Krakovska

V stcasnej dobe bohuzial stdle nemame k dispozicii efektivnu
liecbu, ktora by Alzheimerovu chorobu a demencie Uplne vyliedila.
Existuju vSak rézne pristupy farmakologickej, aj nefarmakologicke;j
liecby, ktoré ulahcuju zivot ludi s demenciou a priaznivo ovplyviuju
priznaky ochorenia.

Nefarmakologické pristupy st doplnkové k farmakologicke;j liec-
be. Nezahrnut ich do liecby znamena znizit jej kvalitu. Vychadzaju
z priameho kontaktu a spoluprace ¢loveka s demenciou a zaskole-
nej osoby, ktord dany pristup realizuje. SU povaZzované za bezpec-
né, u¢inné, uzitocné a nizkonakladové metddy, ktoré v starostlivosti
o ludi s demenciou mézeme vyuzit. Ich vyuZitim sa zameriavame
najma na prejavy demencie v oblasti preZivania a spravania ¢loveka
s demenciou.

K dispozicii mdme uz dnes celé spektrum réznych pristupov. Ich
vyber a rozsah realizacie sa odvija od jedinecnych vlastnosti ¢loveka
s demenciou, ako aj konkrétnych priznakov. Prostrednictvom nefar-
makologickych pristupov sa mézeme snazit napriklad o zlepsenie
kognitivnych funkcii alebo spomalenie ich zhorSovania, zlepsenie
a udrzanie schopnosti ¢loveka zvlddat kazdodenné aktivity a schop-
nosti postarat sa o seba, o podporu sebadlcty a sebahodnoty ¢love-
ka s demenciou. V tejto prirucke sa do jednotlivych typov a metdd
mobzete zaditat viac.




S ich pomocou verime v moznost zlepsenia kvality Zivota ¢loveka
s demenciou a ¢lenov jeho rodiny, ako aj v laskavé a ucinné spreva-
dzanie ¢loveka s demenciou, s cieflom umoznit mu zotrvat ¢o najdlh-
Sie v jeho prirodzenom prostredi - vo vlastnom domove.




POHYBOVE AKTIVITY

Petra Brandoburové

Vedenie fyzicky aktivneho Zivotného stylu mdéze mat na blaho
ludi's demenciou vyznamny vplyv. Cvi¢enie je prospesné pre teles-
né a dusevné zdravie a mdze vo vsetkych staddidch demencie zlepsit
kvalitu Zivota. Pohybové aktivity si niekedy definované ako c¢innosti,
ktoré zvysuju srdcovu frekvenciu a zahinaju kazdodenné aktivity ako
chodza, praca v zédhrade, ako aj $pecifické Cinnosti - tanec, Sport ¢i
cvi¢enia s osobitnym cielom zlepsit kondiciu.

Cvicenie a fyzickd aktivita méze do zivota ludi s demenciou pri-
niest mnohé vyhody. Zlepsuju zdravie srdca a ciev, ¢im sa znizuje ri-
ziko vysokého krvného tlaku a srdcovych ochoreni, ako aj mozgove;j
prihody. Pomahajd udrziavat silné kosti, znizuju riziko osteopordzy,
problémov s rovnovahou a padov. Po pohybovej aktivite je ndlada
a spanok pozitivnejsia a spanok kvalitnejsi. Zlepsenim fyzickej kon-
dicie, udrzanim silnych svalov a pruznych kibov si ¢lovek s demen-
ciou moze pomoct dlhsie udrzat nezavislost.

Pohybova aktivita méze mat rézne podoby. M6éZzeme sa zamerat
na trénovanie a udrzanie hmatu, ktory sa vo vyssom veku oslabu-
je. Problémy s jemnou motorikou sposobuju problémy pri beznych
¢innostiach - pri obliekani, zavazovani topanok, manipulécii s drob-
nymi predmetmi. Jemnu motoriku zapajame pri automaséazi bicha-
nim ¢i poklepavanim dlanami, vyuzitim tenisovych &i Specidlnych
reflexnych lopticiek, textilnych stah ¢i elastickych péasov, pri prsto-
vych cvi¢eniach. Na udrZiavanie hrubej motoriky je dolezity pravi-
delny pohyb, ktory sa méze realizovat pri kazdodennych aktivitach.
Pomoc v zdhrade na ¢erstvom vzduchu, hrabanie & zametanie oko-



lo domu, pravidelnd prechadzka su prikladmi aktivit nendrocnych
na potrebné vybavenie.

Zapojenie sa do skupinovych aktivit, akymi je tanec, chédza s pa-
licami, cvi¢enia zamerané na chrbticu, jéga i tai-chi, prindsa okrem
prinosov v oblasti zdravia aj radostné zazitky zo zdielania spoloc-
nych chvil' s inymi. Pri pohybovych aktivitdch totiz obzvlast plati, ze
je dolezité robit ich pravidelne a s pocitom radosti z nich.
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OSVIEZENIE MYSLE
Kognitivna stimuléacia
Simona Krakovska

Jednymi z hlavnych ¢t syndrému demencie je narusenie kog-
nitivnych funkcii. Kognitivne (alebo aj poznavacie) funkcie su také
funkcie ndsho mozgu, ktoré st zodpovedné za poznavanie okolité-
ho sveta. Jedna sa napriklad o pamét, pozornost, rec, logické mysle-
nie a mnohé dalsie. Zhorsenie tychto funkcii sa prejavi v beznom Zzi-
vote problémami so zvlddanim aktivit kazdodenného Zivota. Z tohto
dévodu je dolezité kognitivne funkcie ¢loveka s demenciou cielene
stimulovat.

Zakladom kognitivnej stimulacie je posudenie Urovne kognitiv-
nych funkcii a schopnosti zvlddat aktivity bezného Zivota. Znamené
to, na zéklade postudenia odbornikom, spoznat problémy a deficity
konkrétneho ¢loveka. Dolezité vsak je spoznat aj rezervy, tzn. zacho-
vané schopnosti, na ktorych sa dé v rdmci terapie stavat. Identifikécia
individuélnych potrieb je potom zdkladom kognitivnej intervencie,
ktorej cielom je posilnovat funkcie, ktoré sa v désledku ochorenia
zhorsuju, aby sme tento proces spomalili. V pozadi kognitivnej sti-
mulécie, ako jednej z dolezitych nefarmakologickych pristupov
u ludi s demenciou, stoji hypotéza, ze funkcie, ktoré pouzivame, len
tak lahko nestratime.

Existuju rézne moznosti, ako stimulovat kognitivne funkcie. V pri-
rodzenom Zivote ¢loveka je idealne zapojenie do mentélne stimulu-
jucich volnocasovych aktivit, ktoré ¢loveka sprevadzali pocas Zivota
a je prenho mozné ich realizovat, s ohladom na stadium ochorenia
(moéze ist napriklad o ¢itanie knih, tanec ¢i hru na hudobné nastroje).




Okrem takychto aktivit v beznom Zivote vSak existuju aj formy te-
rapii vedenych odbornikmi. Jednou z nich je aj kognitivny tréning,
ktory je mentalne stimulujicou aktivitou, vo forme Specialnych
cviceni, ktoré umoznuju aktivizovat poznavacie funkcie nad rdmec
beZznych ¢innosti. Podla potrieb pacienta je mozné ho realizovat in-
dividuélne alebo skupinovo. Dalsou formou je kognitivna rehabilita-
cia. Tento typ terapie tréning kognitivnych procesov viac zasadzuje
do kontextu problémov v kazdodennom fungovani. Cielom je teda
prostrednictvom stratégii, ktoré aplikujeme do bezného Zivota ¢lo-
veka, podporit zvlddanie starostlivosti o seba.

Velkou podporou pri stimulacii kognitivnych funkcii je pribuzny
¢loveka s demenciou. Jeho spoloc¢nost a pomoc je pri tychto akti-
vitdch velmi motivujucou. Ak ste partnerom/partnerkou ¢i synom/
dcérou ¢loveka s demenciou, tu je niekolko napadov, ako mozete
spolu travit cas a urobit z toho kognitivne stimulujdcu aktivitu:

e Precitajte si spolu kratky ¢lanok s témou, o ktorej viete, Ze vas-
ho pribuzného bude zaujimat a porozpravajte sa o nom.

* Hrajte spolu spolocenské hry, ktoré ste spolu hravali v minu-
losti, pred zacatim hry aj v jej priebehu si pripominajte pravid-
3.

e Rieste spolu kazdodenné problémy, diskutujte o réznych moz-
nostiach, ako vyriesit Ulohy tykajlce sa napriklad starostlivosti
o domaécnost.

e Kupte si rozne materidly na trénovanie kognitivnych funkcii,
ktoré su k dispozicii v roznych organizaciach, a ked budete
mat néladu, sadnite si spolu k nejakej tlohe, ktord spolu vyrie-
Site.

Zaverom musime uviest jednu velmi délezitl zédsadu: akakolvek
kognitivne stimulujuca aktivita, ktord s ¢lovekom s Alzheimerovou
chorobou robime, by mala byt pondknutéd ako zaujimavéd moznost
ako stravit Cas, realizovana bez nétlaku, stresu a vycitiek.
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PODPORIT KREATIVITOU
Arteterapia

Petra Brandoburové

Arteterapia je liecba umenim, ktord vyuZziva rozne umelecké mé-
dia, obrazy a samotny kreativny proces. Co je délezité vediet, ze
nevyzaduje predchadzajice vytvarné vzdelanie ¢i vedomosti. Prave
naopak - samotné vzdelanie v tychto oblastiach méze byt vyhodou
aj nevyhodou. U vytvarne vzdelanych osob sa dé predpokladat po-
zitivny vztah k tomuto typu aktivit, na druhej strane zazité postupy
mozu sposobovat neochotu odputat sa od nich, stoja v ceste k ex-
perimentovaniu.

Pri arteterapii je dolezity zazitok zo samotnej aktivity, nie odborna
¢i esteticka Uroven toho, ¢o vytvorime. Viaceri z nds mozno niekedy
v detskom veku poculi, Ze v kresleni nie sme dobri, nemame tvorivé
schopnosti, a tak sme tieto ¢innosti prestali robit uz davno. Délezi-
tym vsak v arteterapii nie je vysledny produkt, ale samotny proces,
potesenie z neho, ktoré sa stava cielom aktivity.

Je délezité sitiez uvedomit, Ze pre cast generécie seniorov moze
byt praca s ponuknutymi technikami Gplne novou, nezazitou skise-
nostou. V Case, ked' vyrastali, boli délezitymi hodnotami praca a ro-
dina, volnému casu sa prikladal len maly vyznam. Arteterapia sa tak
mozu stat neprebddanym Gzemim, v ktorych Gcast prindsa novost,
zaujatie a prijemnost. Senzorické stimulacia a zapojenie fungujucich
oblasti mozgu st dalsimi délezitymi prinosmi.

Arteterapeutické techniky majd Sirokd skalu vyuzitia od prace
s hlinou az po samotné malovanie, v praxi pouzivame techniky ako
koladz, muzikomalba, klovatinové obrazy, vyfarbovanie mandal, de-




kupdz, mozaiky a iné. Zékladnym pravidlom pri arteterapii s ¢love-
kom s demenciou je, Ze ponikame len také aktivity, ktoré je schop-
ny vykonavat samostatne, resp. s malou asistenciou a ktoré v iom
nevyvolavaju Uzkost a strach. Cielom vyuzitia je ventilovanie nega-
tivnych emacii, relaxacia, koncentracia, stimulécia vztahu orgédnov
oko-ruka, fantazie, komunikaénych zruénosti, zvySovanie sebavedo-
mia, sebarealizacia ¢i ucenie sa novym technikam.

Niektoré materidly, s ktorymi pracujeme vo vytvarnych techni-
kach, su pre pracu s ludmi s demenciou vhodnejsie. VSetky mate-
ridly by mali byt bezpecné a netoxické. Voskové pastelky a prstové
farby su napriklad vhodné, ak je motorika menej obratna a chce-
me stimulovat dotykové vnimanie. Vyuzivame fixy, pretoze sa lahko
uchopuju a ich farby su syte. Nevyhodou pasteliek je, ze pri silnej-
Som tlaku sa ldmu, ¢o moéze byt frustrujice, niekto ich tiez vnima ako
.nieco detské”, neprimerané ich veku. Malba samotna - realisticka aj
abstraktnd, nie je vzdy prijimanéa pozitivne. Niekedy mézu byt fudia
s demenciou znepokojeni, ak sa od farieb zaspinia, aktivita celkovo
im moze pripadat ,$pinavad”. Koldzové materialy sd vo vSeobecnosti
oblubené aj z dévodu lahkosti, s akou sa s nimi manipuluje.

Pri praci s novou technikou je vhodné poskytnut vzdy najskor
pripravnd techniku, pri ktorej sa obozndmi s novym materidlom,
sposobom prace. Ak je technika zloZitejsia, jednotlivé kroky rozde-
lime do viacerych dni.

Réznorodost arteterapie néam déva velky priestor pre experimen-
tovanie a vyber prave tej metddy, ktora sa vam paci. Smelo do toho!
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HUDBA AKO LIEK
Muzikoterapia

Adriana Téthova

Hudba v nasej spolo¢nosti zohrdva dolezitd ulohu pri mnohych
Zivotnych udalostiach, pri radosti, smutku, oddychu a relaxacii alebo
pri $porte ¢i zdbave. Stala sa sucastou dejin, ndbozZenstiev a [udo-
vych tradicii a folkléru. Hudbou mnohi komunikuji s okolim a vyjad-
ruju to, ¢o nedokazu vypovedat slovami. Vryla sa do nasich osobnos-
ti tak hlboko, Ze si niektori bez nej nevieme predstavit ani jeden den.
Na c¢loveka posobi velmi pozitivne a preto si nasla uplatnenie aj pre
terapeutické ucely, formou muzikoterapie.

V stcasnej dobe je o muzikoterapiu velky zaujem, ktory na zakla-
de vedeckého opodstatnenia vzrasta.

Podla profesora, skladatela, teoretika Arneho Linku je muzikote-
rapia akékolvek uplatnenie hudby v zdujme ludského zdravia. Vyuzi-
tie prvkov muzikoterapie v istom slova zmysle, sa tak da uplatriovat
aj vdomacom prostredi.

Realizujeme ju aktivnou, ale aj pasivnou formou. Pasivnou for-
mou rozumieme poculvanie oblibeného hudobného Zanru, oblu-
beného spevéka, ¢i skladatela. Pasivna forma sa moze stat aktivnou
vtedy, ak sa porozpravame o interpretovi, o jeho Zivote, spominame
na dalSie piesne z jeho repertoaru, pripadne na udalosti, s ktorymi
sa nam hrajuca hudba spéja - tanecné zabavy, ¢aje o piatej a pod.

Aktivne mézeme prvky muzikoterapie vyuzit produkciou hudby,
alebo jednoducho zvukov. Prvym a hlavnym néastrojom cloveka je
jeho vlastné telo, pomocou ktorého je schopny reagovat na hudbu,
tzv. ,hra na telo”. Vyuzivame pri nej pohybové zlozky ako luskanie




prstami, tlieskanie rukami, plieskanie rukami o stehna a telo, ¢i du-
panie nohami. V rdmci tychto rytmickych hier na telo sa ludia s de-
menciou uvolnia, zlepsuju si pozornost, rytmickd vnimavost, jemnu
aj hrubd motoriku.

Dalsou technikou je hra na jednoduché hudobné nastroje, ako
napriklad palicky, triangel, rolnicky, hrkalky alebo napr. varesky, ly-
zicky. S ich pomocou dokazeme vytvorit urcity rytmus, pripadne sa
pokusame zladit s po¢uvanou hudbou. Ak pacient hral na hudobny
nastroj, podporujeme tdto schopnost. Hra na hudobny nastroj zlep-
Suje motorickd koordinaciu, koncentraciu a pozornost, podporuje
sebalctu a déveru vo vlastné schopnosti.

Zrejme najprirodzenej$im hudobnym prejavom je spev piesni,
pri ktorom sa nevylucuje aj hudobny sprievod. Pri speve sa ¢lovek
uvolni, odburava sa z neho vsetko ¢o ho taZilo, prinavratia sa pri-
jemné pocity a myslienky a na tvari vycari Gprimny a ni¢im neruseny
usmev. Spolocny spev s opatrovatelom alebo s ostatnymi ¢lenmi ro-
diny navodi pocitistoty a blizkosti, spolupatri¢nosti a dévery a vedie
k vzdjomnému priblizeniu osobnosti.

Jednym zo sprievodnych prejavov demencie je narusenie re-
¢ového prejavu a komunikacie. Hudba ako rytmické zlozka dokaze
svojou nevnucujucou prirodzenostou precvicit rytmus, nielen spe-
vu, ale aj reci a tak napoméct ¢loveku s demenciou k lahsej komu-
nikacii.

V pripade, ak mé pacient zachované kognitivne schopnosti a |Us-
ti krizovky ¢i oblubuje kvizy, méze byt dalsim typom pouzitie prv-
kov tréningu pamati v muzikoterapii. Pri pustani ¢i spievani piesni
sa mozu klast aj kvizové otazky, ako napr. ako sa vold spevak alebo
hudobny skladatel. Alebo napr. delenie piesni do réznych kategoé-
rii: piesne, kde sa spominaju zvieratéd (Kukulienka, V hibokej doline
srnka vodu pije, Po nadbrezi konik bezi), piesne o laske (Laska boze
laska), piesne s ndzvami miest (Na Trencianskom moste, Trencin Tr-
nava, ruza vonava a pod.) a mnohé iné kategdrie.
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Muzikoterapia ako nefarmakologicky pristup v liecbe c¢loveka
s demenciou v doméacom prostredi moéze mat velky vyznam, ak
bude na baze dobrovolnej ¢innosti a pacient nebude nasilu nateny
do takejto aktivity. Je dolezité aby cely proces, od zaciatku az do
konca prebehol pre kazdého prirodzene.

Na zaver a pre motivéciu pre vas, rodinnych opatrovatelov, ktor{
dennodenne pracujete s emdciami nielen svojimi, ale aj s emdciami
svojich pribuznych, citat:

,Hudba je tesnopis emécii. Emécie, ktoré sa nedaju popisat tak
lahko, st priamo vykladané ¢loveku prave v hudbe a vtom jeich sila
a vyznam.”

Lev Nikolajevi¢ Tolstoj
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RELAXOVAT CEZ ZMYSLY
Snoezelen terapia

Andrea Valentova

Pojem Snoezelen pochéadza z Holandska a vznikol spojenim
dvoch slov ,snuffelen” ¢o znamené ¢uchat a ,doezelen”, ¢o zna-
mend odpocdivat, alebo relaxovat. Tento pojem obijavili po prvykrat
v 70. rokoch dvadsiateho storocia dvaja holandski terapeuti. Snoe-
zelen ako relaxacna a terapeutickd metéda bola povodne aplikova-
né vyhradne u ludi s tazkym mentélnym postihnutim. Neskér, v 90.
rokoch sa tdto metdda stala velmi Uspesnou v celej zdpadnej Euré-
pe. Zacali sa zriadovat Snoezelen miestnosti stale castejsie, hlavne
v zariadeniach pre seniorov.

Ukézalo sa, ze v praci s ochorenim, akym je Alzheimerova choro-
ba, mbze tdto metdda napomobct hlavne svojim neinvazivnym a ne-
farmakologickym pristupom. V sticasnosti len v Holandsku existuje
priblizne 70 Snoezelen miestnosti v zariadeniach pre ludi s Alzhei-
merovou chorobou. Dnes je uz tento druh terapie velmi populérny
a rozsireny aj na Slovensku. Takéto typy Snoezelen miestnosti sa na-
chéadzaju v réznych domovoch pre seniorov alebo v Specializova-
nych socidlnych zariadeniach, kde zijd [udia s Alzheimerovou cho-
robou. Klientom poskytuju priestor na relaxaciu, ale aj aktivizaciu.

Snoezelen miestnost je castokrat oznacovana ako multisenzoric-
kd miestnost, pretoze poskytuje velké mnoZstvo zmyslovych pod-
netov.

Cielom Snoezelen miestnosti je nielen zrelaxovat a zaktivizovat
klientov, ale aj znizit ich pocity a prejavy agresie alebo apatie, pra-
ve pomocou multisenzorického prostredia, ktoré tato miestnost




bezprostredne ponuka. Prostrednictvom podnetov, ako su svetel-
né a zvukové efekty, rédzne dotykové predmety, relaxac¢na hudba,
¢i prijemna vona éterického oleja, dochadza k stimulacii vonkajsich
zmyslov (zrak, sluch, ¢uch, hmat, chut). Vytvéra sa tak prostredie,
ktoré vyvolava u nich pekné a prijemné spomienky. Neoddelitelnou
sucastou Snoezelen terapie je aj reminiscencna terapia, pri ktorej sa
evokuju zazitky z minulosti, oZivuju spomienky a posiliiuje sa iden-
tita osoby s demenciou. KedZe pocas tohto ochorenia dochédza
u pacientov k strate zédkladnych komunikacnych a socialnych zruc-
nosti, strdcaju sa nielen nadobudnuté kognitivne schopnosti, ale aj
zaujem o okolie. Prave Snoezelen terapia ponuka vhodné alternativ-

ne rieSenie s moznostou neverbélnej komunikacie s okolim. Snoe-
zelen miestnost sa ukézala ako priestor, ktory poskytuje uvolnenie,
z ktorého sa ludia s demenciou tesia, a ktoré velmi radi navstevuju.
Stimulujuce prostredie zlepsuje ndladu a navodzuje vnitorny pokoj.

Vybavenie Snoezelen miestnosti

Podla vzoru mnohych inych Snoezelen miestnosti, si steny na-
malované na bielo, aby sa zvyraznil vizudlny podnet, a aby miest-
nost vyzerala sviezo. Okné sU zatemnené zavesmi neutrélnej farby.
Podlaha moéze byt pokrytd kobercom.

Zariadenie a pomocky:

20

polohovacie kresla

projektor na vizualizaciu

svetelné efekty

aromadifuzer

éterické oleje

CD prehravac s relaxa¢nou hudbou
optické vldkna

bublinkovy valec

rozne masazne lopticky

pomdcky pre hmatovu stimuléciu (pierka, Satky, rézne druhy
plySovych hraciek...).




Vysledky stcasnych studii a postrehy, ktoré st zndme zo Snoeze-
len terapie su velmi pozitivne. Stretnutia sa odporucaju dvakrat za
tyzden, v trvani 90 minut.

Chceli by sme vdm preto odporudit vytvorenie asporn malého
.,Snoezelen kutika” aj vo vasom domécom prostredi, pokial je to len
trochu mozné.

Pouzit mbzete rozne podnety, ktoré mate doma, ¢i uz prijemnu
hudbu, timené svetlo, prijemnd vénu uréend na relaxaciu alebo ak-
tivizaciu, rézne vlastnoru¢ne vyrobené hmatové pomocky, posluzit
mo&zu aj plySové hracky alebo aj doméce zvieratko, pripadne nejaku
obllibena pochutina na stimulaciu chute. Takymto spésobom poso-
bite na vSetky zmysly.
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SPOMINANIE NA MINULOST

Reminiscencia

Katarina Kiseldkové

Zaradenim zmysluplnej ¢innosti do denného rezimu cloveka s Alz-
heimerovou chorobou mézeme spomalit Gpadok jeho schopnosti
a negativizmu, ktory mnohokrét toto ochorenie sprevadza. Jednou
z tychto ¢innosti je reminiscencia, vo volnom preklade spominanie.
Stary ¢lovek vo vS§eobecnosti nielen rdd spomina, ale aj spominanie
potrebuje. Prostrednictvom opatovného prezivania udalosti svojho
Zivota ho moze zhodnocovat. Bilancuje, ¢o bolo dobré, ¢o malo pre
neho zmysel, alebo naopak, ¢o by mohol urobit inak, alebo ¢o ho
v Zivote trapilo. Vo vSeobecnosti by kazdy ¢lovek chcel byt na sklon-
ku svojho Zivota vysporiadany so svojim zivotom a mat pocit, Zze vela
veci malo zmysel a nebol tu ,nadarmo”.

Vyhody reminiscencie mézeme zhrnut do niekolkych oblasti:

e udrziava kognitivne schopnosti ¢loveka, predovsetkym dlho-

dobu pamat,

e udrziava bohatost slovnej zasoby, posiliuje komunikaciu,

e udrziava medziludské vztahy a kontakt s inymi fud'mi,

® vytvara priestor pre vyplavenie nahromadenych emdcii,

e predchadza neziaddcemu spravaniu, ako je nepokoj, ¢i bldde-

nie,

e motivuje ¢loveka k vykonavaniu praktickych cinnosti ako je

pomoc v domécnosti a podobne,

* vytvéra priestor pre ¢innosti, ktorého ho bavia a prinasaju ra-

dost,




* ponuka priestor pre kreativitu a vytvaranie ,niecoho nového”,
ako je fotoalbum, dennik, daréekovy predmet a podobne,

® pomaha rodindm opat ,ndjst” svojho pribuzného, ktory sa po-
¢as choroby meni,

e udrziava pocit sebahodnoty, ktord mu ochorenie berie,

e reminiscenciu moze robit aj zaskoleny ¢len rodiny, moze sa
vykonavat kdekolvek.

Aktivity, ktoré sa pouzivaju v reminiscencii, nie su len verbalne.
Spominat mozno aj v tichosti, prezeranim si fotografii, na rodinnych
podujatiach alebo navstevou zndmych miest. Poc¢ldvanie hudby tiez
dokéaze pripomenut mnoho z minulosti. V kazdej domécnosti sa naj-
du predmety, ktoré st seniorovi blizke a rad sa nimi obklopuje. Ako
teda zacat s reminiscenciou? Ako spominat?

N3ajdite si Cas tak, aby ste nemuseli niekam odbiehat, ¢i venovat
sa inym cinnostiam. Pokuste sa vymedzit si priblizne rovnakd hodinu
a konkrétny den, napriklad stvrtok od pol desiatej do jedenaste].
Mozno to znie prili§ nacasovane, ale pom&ze vam to naplénovat si
celotyzdnové aktivity, mat o nich prehlad a dodrziavat ich.

Je vhodné si vopred pripravit material a pomécky. Mézu nimi byt
hudobné nosice a prehravac, hudobny nastroj, pracovné naradie,
spomienkové predmety, darcekové predmety, pohladnice a fotoal-
bumy, knihy, vysivky, zbierku znédmok a podobne. MéZeme sa zame-
rat na konkrétne Zivotné obdobie alebo tému. Prave tieto predmety
a pombdcky pomahaju ¢loveku s Alzheimerovou chorobou spome-
nut si. Vytvaraju prepojenia a asociacie na dalSie udalosti, na ktoré
by si ¢lovek s ochorenim uz nemusel spomenut. Pomdcky vyberaj-
me tak, aby priamo suviseli s obdobim, v ktorom ¢lovek Zil. Pre ¢lo-
veka, ktory vyrastal v detstve na dedine st blizsie hracky z prirodné-
ho materialu, z hudby skér fludové piesne.

,Qci, rada by som pocula o tvojich vyletoch do hér. Viem, ze si
bol vasnivy turista. Mohol by si mi o tom porozprévat? “, ,Mami, rada
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by som upiekla ten tvarohovy kola¢, ktory vies ty najlepsie. Prosim,
pomozes mi s tym?” ,Pani Anicka, kde ste sa narodili?, Aky bol vas
prvy domov?”, ,Pan Novak, vy ste boli postarom. Bolo to naro¢né
povolanie?”.

DéleZitou zdsadou pri reminiscencii je dat priestor ¢loveku, ktory
spomina na svoj zivot. Komunikécia a reakcie st pri Alzheimerovej
chorobe iné. Slovnéa zdsoba je chudobnejsia, ¢as na reakciu je dlhsi,
viac sa vyuziva neverbalna komunikacia. Emotivne prejavy mézu byt
v komunikacii vyraznejsie. Na druhej strane mnohokrat je potrebné
pomoct ¢loveku vyjadrit sa, preto prerozpravanie pribehu alebo cit-
livé zasahovanie do rozprévania je vhodné. Ak slova nestacia, alebo
uz ,nefunguju”, pristipme ku tvorivejsim formam. Vyuzit mézeme
vytvarné techniky, ako je kreslenie, tvorba vlastného albumu, vytvo-
renie rodostromu pomocou nalepovania fotografii. Délezita je tiez
manipuldcia s predmetmi, vyskisanie si pracovného naradia z mi-
nulosti. Pouzitie hudby alebo spev piesni ma v mnohych pripadoch
priam liecivé Ucinky. Pohyb a prechadzky na zndme miesta mézu
ozivit spomienky viac ako rozpravanie. Z reminiscencie si mézeme
spravit spolocensku udalost, ktord je spojenéa so servirovanim kavy
a kolacikov.
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PES AKO SPOLOCNIK
Canisterapia

Jarmila Stanekova

Odpradavna bol stcastou sveta ludi aj pes ako spolocnik, priatel,
lekar, spolubojovnik ¢i spolutrpitel. Pes poméahal ¢loveku lovit zver,
ochranoval deti, pomahal slabsim, nevidiacich sprevadzal, v zime
zohrieval a lihal si ku chorym. Vieme, ze plati - miesto, kam si pes
spokojne lahne, je miesto pozitivnej energie. VSetky tieto vlastnosti
boli psovi dané, ¢lovek ich mohol rozvijat, menit, utimovat.

Pes je zdrojom pozitivnej energie, nehovoriac uz o velkom po-
diele lasky, ktord rozdava. V komunitach starsich ludi je pes podne-
tom k pohybu, aktivizacie mysle, spojovnikom s vonkajsim svetom.
Umoznuje rozvijat schopnosti komunikacné, fyzické i dusevné. Pohla-
dit psa, dat mu odmenu, ucesat ho, alebo obliect postroj napoméha
rozvoju jemnej motoriky. Oslovit ho, privolat, dat mu povel, napo-
maha rozvoju recového prejavu. Prostrednictvom psa ovplyviujeme
emocionalny svet, sociélne citenie i volové vlastnosti ¢loveka.

Pes je jednoznacne terapeut - liecitel. M& obrovsky dar pomahat.

Canisterapia - pésobenie psa na ¢loveka, poméha pri lieceni fy-
zickych, mentélnych i dusevnych ochoreni. Vo svojej praxi som sa
venovala detom s telesnymi aj mentalnymi poruchami a seniorom
v domovoch sociédlnych sluzieb, v $pecializovanych zariadeniach ale
aj v domacnostiach, ktori trpia nielen samotou z odlicenia od spo-
locnosti, ale i vdZznymi chorobami ako je demencia a Alzheimerova
choroba. Canisterapia sa vyuZiva ako stcast komplexného pristupu
k lieceniu ¢loveka s Alzheimerovou chorobou.




Alzheimerova choroba sa prejavuje postupnou stratou pama-
ti, zdkladnych kognitivnych funkcii, odkazanostou na pomoc inych
[udi. So svojimi psami som sa venovala terapii klientov s Alzheime-
rovou chorobou v niekolkych zariadeniach.

Canisterapia je praca timu - ¢lovek ako psovod a pes, ktory ma
vlastnosti, potrebné pre vykon canisterapie. Obidvaja musia prejst
Speciadlnym vycvikom, aby nadobudli znalosti o sposoboch vyuzitia
canisterapie, zruénosti pri vykonavani tejto ¢innosti. Clovek uréuje
psovi Ulohu, ktort riesi po dohode s odbornym personélom v za-
riadeni a aj akym spdsobom. Pri vybere psa nie je doleZité rasa, ale
charakterové vlastnosti osobnosti psa, s akymi sa narodi. Preto sa
pes vhodny na canisterapiu vybera z vrhu uz po 6-8 tyzdnoch na-
rodenia. Pes nesmie prejavovat zndmky agresivity, ale neméze byt
ani prilis ustrachany a bocit od ludi. Je délezité, aby mal osobitnu
vyvazenu povahu a svoju vlastnd charizmu. Potom je to uz len laska
a vychova, ktoru takémuto psovi poskytne jeho majitel a sprievodca
v canisterapii.

Canisterapiu som vykonévala s rodézskym ridgebackom a malym
pudlom. Moje psy rozdavali radost, l[asku, motivovali. Velky rodézsky
ridgeback mal osobitni charizmu, ktorou si ziskaval srdcia vsetkych
okolo. Svojim postojom déval ludom empatiu. Jeho pohlad hovoril,
Ze im rozumie a citi s nimi. Pudel svojou hravostou a milotou rozve-
seloval aj tie najsmutnejsie tvare. Kombinacia velkého a malého psa
je vyhodna. Pri individudlnej canisterapii velky pes lepsie polohuje
¢loveka, lezi' s nim na 16Zku a nahrieva Cast jeho tela napr. odpredu,
t.j. psa ,objima”, maly pes pritom mdze nahrievat krénd chrbticu,
alebo je pri podkolennych jamkach. Ak velky pes lezi ¢loveku za
chrbtom, maly pes méze byt v naruci a zohréva Glohu komunikatora
alebo ,cvici” jemnu motoriku pri hladeni.

Polohovanie nazyvame spolocné lezanie ¢loveka so psom, sustre-
dujeme sa na isty ciel, ktorym méze byt napr. zohrievanie koncatin
ako priprava na masaz alebo cvicenie, zohrievanie vnutornych or-
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ganov. Ak pes lezi v narudi ¢loveka, prichddzaju pocity uspokojenia,
blazenosti, upravuje sa tep, krvny tlak, srdcova arytmia. Pes dokaze
citovo tak zapoésobit na fudi s Alzheimerovou chorobou, Ze vyvoléa
davno zasunuté emocionalne spomienky a fakticky, nielen pocitovo,
zlepsuje stav chorého. Ich rozpoznévacie schopnosti vyznamne stu-
paju. Pes teda funguje aj pri tzv. spomienkovej terapii.

Klientka, ktora prestala hovorit a niekolko tyzdnov s nikym neko-
munikovala, pri polohovani so psom sa mu zacala prihovarat. Spo-
Ciatku jej to islo velmi tazko, ale uz na trefom stretnuti bolo mozné
rozpoznavat stvislé slova. Ulohou psovoda je povzbudzovat pa-
cienta vhodnymi slovami, k comu je potrebné vopred spoznat jeho
anamnézu a hovorit slova, ktoré by mu mohli pripomenutjeho Zivot.

Klient s prejavmi agresivity po canisterapii bol pokojny niekolko
dni. So psom sa spriatelil tak, Ze sa spolu prechadzali po zariadeni
aj hodinu a inym klientom dovolil psa len pohladkat. On sdm ne-
rozpraval, ale blazeny Gsmev na jeho tvari prezradzal jeho vnitorné
Stastie. V neskorSom stadiu ochorenia sme tohto klienta este po-
lohovali a tak mu prindsali kdsok lasky a tepla. Pes ma o 2 stupne
vyssiu teplotu tela ako ¢lovek a toto vyuzivame pri zohrievani tela
kontaktom so psom s cielom robit rehabilitaciu postihnutych miest.

Pani s rychlym priebehom choroby zostala neschopnéa chodze.
Spolo¢nou pracou psovoda-terapeuta a psov sme ju motivovali
vstat z vozika a ,ist na prechadzku k jazeru” - spomienkou sme ju
presveddili vstat a ist.

Pri canisterapii je nevyhnutné mat na zreteli aj zdravie psa, tera-
pia by nemala trvat viac ako 2 hodiny pri lahkej skupinovej terapii,
pri individualnej je uz po hodine potrebné dat psovi prestavku. Po
terapii je potrebné psa vybehat, ocistit a nechat mu ¢as na odpocdi-
nok. Potom bude svoju pracu terapeuta vykonavat rdd a s laskou.
Nedovolme mu ublizovat. Pes je bytost, nie vec.

Canisterapia zlepsuje kvalitu Zivota ludom s demenciou aj s inym
ochoreniami a je potrebné k nej pristupovat zodpovedne, s laskou
a uUctou k ¢loveku aj k psovi.







DENNE AKTIVITY

Méria Cunderlikové

Vytvorit zmysluplnd napln dna pre ¢loveka s demenciou je velmi
délezité. Aktivity Strukturuji den do urcitych celkov, delia den na
dopoludnie a odpoludnie, obdobie prace a oddychu, prindsaju do
kazdodenného Zivota poriadok a pocit bezpecia.

Demencia je ochorenie, ktoré sa prejavuje postupnym poklesom
kognitivnych (poznévacich) schopnosti a stratou predchadzajucich
zaujmov. Clovek, ktory pestoval konicky, ich prestava budovat, ne-
vS§ima si ich, dokonca ich odmieta. Napriklad pani, ktord zhromaz-
dovala recepty a rada skusala piect nové pecivo, sa prestane o ne
zaujimat a po case méa problém rozpoznat potrebné ingrediencie
na pecenie. Filatelista si na svoju zbierku zndamok sotva spomenie,
a ani ju nevyberie zo skrinky, kde je ulozena. Pacient s demenciou
ma problém zacat si ¢innost sdm, aj taky, ktord v minulosti rad vy-
konaval a nevyhnutne potrebuje k tomu vyraznejsiu motivaciu a pri-
tomnost opatrovatela.

Nakolko dochadza u cloveka s demenciou k poklesu kognitiv-
nych aj fyzickych schopnosti, mali by sme pri tvorbe programu dna
vychadzat z predoslych zdujmov. Vyhybajme sa tomu, aby naplriou
kazdodennej ¢innosti bolo viachodinové sledovanie televizie. Tato
¢innost otupuje pozornost, robi ho pasivnym a prispieva k apatii.

Zmysluplna napln dna by mala prinasat okrem poriadku potese-
nie, radost aj zdbavu. Je to z dévodu, ze:

1. udrziava dosial zachované schopnosti ¢loveka s demenciou

2. predchadza neziaddcemu spravaniu ako je neklud, bezcielne

bliddenie, nepokoj

3. zmiernuje Uzkost a depresiu.




Aktivity mé6zeme rozdelit na:

Pracovné aktivity - rozne prace v domécnosti (utieranie riadu,
utieranie prachu, zametanie, triedenie bielizne pred pranim, vyve-
senie pradla, skladanie a ukladanie Siat do skrine, ustlanie postele,
skladanie servitkov, pomoc pri Cisteni zeleniny, utretie stola, Supa-
nie zemiakov, prestieranie stola pred jedlom a upratanie po jedle).
Opratie malych kaskov oblecenia v rukach, v umyvadle (napr. po-
nozky). Jednoduché prace na zdhrade ako hrabanie listia, odnésa-
nie odpadu, pomoc pri sadeni.

Aj ked' néas pribuzny v minulosti nemal tieto prace prave v oblu-
be, ak ho poprosime o pomoc a budeme to mysliet Gprimne, bude
mat snahu nam pomoct. Majme stale na mysli, Zze kazda aj jednodu-
ché ¢innost, udrziava jeho schopnosti funkéné.

Je potrebné mysliet aj na primerant naroénost aktivity. Pokial
bude cinnost prili§ narocnd, zdéraznime tym jeho neschopnost
danu cinnost zvladnut. Zbytocéne ho vystavime stresu, ktory méze
vyUstit do agresivity. Cinnosti by mali byt primerané veku a déstojné
pre kazdého c¢loveka.

Sebaobsluzné aktivity - vyber a priprava oblecenia, kiipanie, spr-
chovanie, hygiena po WC, umyvanie vlasov, holenie, krémovanie
pokozky tela, samostatné jedenie a iné.

Pri sebaobsluznych aj inych aktivitdch je potrebné byt spoloc-
nikom a pomocnikom cloveka s demenciou, nie vykonavat ich za
neho ani ho do nich nutit. VyZaduje si to trpezlivost v duchu princi-
pu: ,dovol mi, aby som to urobil sdm”.

Zaujmové a spolocenské aktivity - mali by vychadzat z predcha-
dzajucich zadujmov a zivotného pribehu pacienta. | ked' aj zaujmy sa
pocas zivota menia. Najbeznejsie pohybové aktivity si prechadz-
ky, turistika, plavanie, pohybové skupinové hry - futbal, hokej. Nie-
kto mal rad spolocenské udalosti ako navsteva koncertov, divadla,
kina; duchovné podujatia (bohosluzby), spolocné spievanie v zbo-
re a pod. Pokial pacient vydrzi pocuvat hudbu na koncerte a nie je
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nepokojny, doprajme mu navstevu podujatia, pretoZze to bude pre
neho zazitok. Podobne si méze byvaly fanusik uzivat navstevu Spor-
tového podujatia. Nasou uUlohou bude predovsetkym zabezpecit
také miesto aby nebolo prili§ hlu¢né, aby ho to nerozrusilo.

Ludia s demenciou dobre zvlddaju a dlho maju zachované rézne
rutinné, stereotypné a dobre naucené cinnosti, t.). tie, ktoré robili
opakovane a st dobre zafixované. To su rézne pracovné postupy,
zrucnosti a navyky - miesenie cesta, Cistenie topanok, skladanie ute-
rakov, hranie na hudobny nastroj, tancovanie, modlitby. Je to tzv.
nedeklarativna pamat, ktord zostdva dlho zachovana. DIho zostava
zachovana dlhodobé pamét - spomienky ¢loveka z minulosti, z det-
stva, zo sSkolskych cias.

Ritualy, stabilita, pravidelnost pésobia na fudi s demenciou po-
zitivne a dlhodobo ich udrziavaju v lepsej orientovanosti a dobrej
nalade.




ROBIT ZNAMENA BYT
Ergoterapia

Hana Zigmundova

Vsetko, ¢o v Zivote potrebujeme je niekoho milovat,
na nieco sa tesit a nieco robit.”
Gail Elliot

Ergoterapia, ¢innostna terapia alebo liecba pracou. Vsetky tri
terminy si synonyma. Nejde vSak o pojmy zo stcasnej mediciny.
Myslienka vyuzivat ¢innost ako prostriedok liecby sa po prvykrat ob-
javila uz v antike. Najvyznamnejsi lekér vsetkych cias Hippokrates
svojim pacientom odporucal pracu ¢i jazdu na koni. Rimsky lekar
Galén tvrdil, Ze zamestnanie je tym najlepsim lekarom a je zakladom
ludského stastia. V liecbe pacientov sa bezne v tych ¢asoch pouziva-
lo tkanie, Sitie ¢i vyroba keramiky. Po 2. svetovej vojne ju vyuzivali le-
kari a zdravotné sestry pri lieCbe pourazovych stavoch. V sicasnosti
sa pouziva jednotné oznacenie ergoterapia a v mnohych aspektoch
sa podobad tej, o ktorej sa dozvedame z historickych prameriov.

lde o vyuZzivanie zmysluplnej ¢innosti u jednotlivcov s fyzickym
obmedzenim v doésledku choroby alebo zranenia, u jednotlivcov
s dysfunkciou v psychosocialnej oblasti, u jednotlivcov s vyvinovou
poruchou alebo poruchou ucenia u tych, ktori pocituju problémy
pri beznych dennych cinnostiach v doésledku procesu starnutia.
Zmysluplna cinnost udrziava telo aj mysel aktivne. VyuZiva sa pri
terapeutickej praci s detmi, s dospelymi aj seniormi. V oblasti sta-
rostlivosti o seniorov mé ergoterapia uplatnenie v zdravotnickych
zariadeniach, v zariadeniach hospitalizacného a ambulantného typu
a v sociadlnych zariadeniach ako st denné stacionare. Dal$ou moz-
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nostou je domaca osetrovatelska starostlivost alebo priama préca
s rodinou c¢loveka s demenciou v jeho doméacom prostredi, ktoré
mu je blizke, v ktorom sa este dokaze orientovat.

Alzheimerova choroba znamené pre Zivot ¢loveka mnoho strat,
obmedzeni a stresu. Désledkom toho sa mdZe rozvinut apatia, ne-
zaujem o okolie, hnev, smutok. S postupnym rozvojom ochorenia
prichadza ¢lovek s demenciou o moznost vykonavat veci samostat-
ne. Moze sa citit neuzito¢ny alebo druhym na tarchu. Cielom ergo-
terapie je podporit zdravie kazdého cloveka. U seniorov s Alzhei-
merovou chorobou sa snazi stimulovat jemnd a hrubd motoriku,
zmyslové vnimanie, koordinaciu pohybov, rozvijat tvorivost, aktivi-
zovat a mobilizovat psychické a fyzické funkcie. V rémci prevencie
zavislosti a apatie je vhodné, ak sa ergoterapia zameriava aj na bu-
dovanie a udrZiavanie sociadlnych kontaktov a komunikéacie.

Technik, ktoré sa v ergoterapeutickom procese pouzivaju, je
mnozstvo. DéleZité je, aby bola ¢loveku s Alzheimerovou choro-
bou ponuknuté taka ¢innost, ktord mu je blizka, pri ktorej sa citi pri-
jemne, alebo ktorej sa pocas zivota sém venoval. Hladdme spolu
s nim také ulohy, z ktorych ma radost, povzbudzujeme ho a chvali-
me, prispdsobujeme nase tempo jeho tempu. Vhodnymi ¢innos-
tami st aranzovanie kvetin do pripravenejvazy, vyroba pohladnic,
strihanie, lepenie, triedenie réznych materidlov, ukladanie Zoliko-
vych kariet, triedenie minci,doplfianie prislovia porekadiel, puzzle,
skladanie bielizne, Sitie textilnych predmetoy, strikovanie, hacko-
vanie, praca v zdhrade, viazanie adventnych vencov, rozbijanie
orechov, pecenie, modelovanie z hliny a mnoho dalsich. Ide o tie
najjednoduchsie c¢innosti, ktoré sa daju vykonavat v domacom
prostredi a rovnako v zariadeni v terapeutickej miestnosti. Ma-
teriadl ako drevo, hlina, slané cesto, plast, vina, papier je jedno-
duchy, lahko dostupny, finanéne nenérocny, farebne zaujimavy
a prijemny na hmat. Motivuje k ¢innosti a podporuje potrebu
realizovat sa, nieco robit, zazit si pocit ,este to dokdzem” alebo
.zvlddol som to”.




V USA, Kanade ¢i Australii sa postupne zacina vyuzivat inovativny
pristup k demenciam, ktory koreSponduje s ergoterapiou. Je pome-
novany Montessori Methods for Dementia podla talianskej lekarky
Marie Montessori, zakladatelky Montessori pedagogiky. Ide vsak
o program, ktory je uréeny seniorom s demenciou a je zaloZzeny na
potrebach cloveka v stlade s jeho schopnostami, zaujmami, osob-
nou minulostou a pritomnostou. Pri vybere aktivity sa prihliada nie-
len na stadium ochorenia, ale aj na sily jednotlivca a jeho potreby.
Tradi¢né myslenie, Ze starostlivost o ¢loveka s Alzheimerovou cho-
robou zahfa to, aby bol senior syty a Cisty, je uz davno prekonané.
Rovnako délezité su vsetky potreby a najma to, aby bol neustéle
zapajany do zZivota. Podla slov Mérie Montessori nie je dolezité, aby
¢lovek cinnost vykonal, ale aby ju vykonaval sém, tak dlho ako je
to mozné, pretoze vdaka tomu je sdm sebou. Vyskumy realizované
v zahranici potvrdzuju, Ze ergoterapeutickd intervencia je pre fudi
s Alzheimerovou chorobou prinosna. Vyuziva moznost predvede-
nia, posiliuje orientéciu a stimuluje dlhodobd pamat. Ponuka siroké
moznosti ako pracovné a zadujmové Cinnosti, kreativne ¢innosti, bez-
né denné prace, ru¢né prace, remesla a hry, ktoré sa daju vykonavat
doma a zapojit sa mézu vsetci ¢lenovia rodiny.

Na zaver je potrebné dodat, Ze ¢lovek s demenciou je normélna
osoba - jedinec¢né individualita s istymi schopnostami, hodnotou,
prianiami a zaujmami, a ak za nu preberieme zodpovednost a po-
vinnosti, mé to vplyv na kvalitu jej Zivota.

Literatura

Cunderlikova, M. a kol. 2016. Ako si poradit s demenciou. Pri-
rucka pre zvlddanie kazdodennych situdcii v rodinach s Alzhe-
imerovou chorobou. 1. vyd. Bratislava: Centrum MEMORY n.o.
v ramci projektu ,Alzheimerova choroba v ociach slovenskej
verejnosti - prevencia a destigmatizéacia”. 2016. 48 s. ISBN 978-

80-971716-4-3.

36 OO0 0000000000000 0000000000 OCOCGEOGEOSNOGOSOSOIONS




Elliot, G. 2012. Montessori Methods for Dementia: Focusing on
the Person and the Prepared Environment. Mississauga, Onta-
rio: RP Graphic Group, 2012. ISBN 978-0-9881466-3-1.
Klusonova, E, 2011. Ergoterapie v praxi. Brno: Narodni centrum
oSetrovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych odbord, 2011.
264 s.I1SBN 978-80-7013-535-8.

Krivosikovéa, M. 2011. Uvod do ergoterapie. 1. vyd. Praha: Gra-
da publishing a.s., 2011. 368 s. ISBN 978-80-247-2699-1.

00 000000000000 0000000000000 00 0000 37



KOMUNIKACIA CEZ EMOCIE
Validacia podla Naomi Feil®
- metdda komunikacie

Méria Wirth
00000000000000000000000000000000000000

Autorka metddy Naomi Feil hovori, Zze pri¢inou dezorientacie vo
vysokom veku nie je len neurodegenerativny proces v mozgu, ale aj
neschopnost ¢loveka prispésobovat sa zmendm v Zivote. Opiera sa o
vyvinovu tedriu E. H. Eriksona, vyvinového psycholéga, ktory rozdelil
zivot ¢loveka na vyvinové stadia. Prechod do nasledujiceho stadia
znamena pre jedinca zmena smerom k psychosocidlnemu dozrieva-
niu, ¢o moze byt sprevadzané stresom, konfliktami az neschopnostou
dosiahnut danu dusevnu zdatnost. Absenciou dusevnych zdatnosti v
Zivote sa u dospelého jedinca prejavuje spravanim napriklad typickym
pre malé dieta, neschopnostou rozhodovat sa, submisivitou, alebo na-
opak prilisSnou dominantnostou. Vo vysSom veku nie je schopny zmierit
sa so stratou statusu, zmenou zivotnej roly, ani prijat fakt, Ze sa dostal
do poslednej etapy zZivota. Chce dat svoj Zivot do rovnovahy s cielom
v pokoji a vyrovnany zomriet. Nevie vSak ako ti homeostazu dosiah-
nut, nakolko ani pocas predchéadzajiceho Zivota si nevytvoril stratégiu
vyrovnavania sa so zmenami, pouzil len obranny mechanizmus, ktory
vedie k potlaceniu aktuélnej frustracie. Vsetky negativne udalosti vo
svojom Zivote, krivdy namiesto spracovania posunul do svojho ,zZivot-
ného batohu”, ktory si nesie cely Zivot so sebou. Ten sa postupom casu
napliia, stava sa tazéim a s ubtdanim aj fyzickej sily, naro¢nejdim ho
niest. Preto ,Zivotny batoh” po rokoch otvéra a on nachéddza mnozstvo
zraneni, nevyrieSenych tém zo svojho zZivota. Nema vsak uz kognitivnu,
psychologickd a socidlnu silu zacat riesit jednotlivé Zivotné udalosti.
Stdva sa dezorientovanym, aby sa mohol ,vrétit” tam, kde to najviac
bolelo a prezit si emocionélne dand situaciu opat.
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Komunikacia pomocou metddy validacie podla Naomi Feil je o re-
Spektovani osoby s demenciou ako ¢loveka bez ohladu na jeho defici-
ty vyplyvajlce z ochorenia Alzheimerovej choroby. Stavy dezorientacie
u fudi's Alzheimerovou chorobou nie st len vysledkom patologickych
procesov v mozgu, ale aj neschopnosti jedinca vyrovnat sa so soma-
tickymi, psychologickymi a socialnymi zmenami vo svojom Zivote. De-
mencia znamena v latinskom preklade ,bez rozumu”, napriek tomu,
Ze tito fudia disponujd mudrostou, ktord validadciou moézeme odhalit.
Tradi¢né forma komunikacie s ¢lovekom vo vy$ssom veku, ktory je de-
zorientovany je narocna, vyCerpavajlca az nezvladnutelna. Ak osoba s
Alzheimerovou chorobou neustéle opakuje: ,Kde je moja mama, kde
je moja mama..." Jej spravanie sa stupnuje az prejde do zlosti, kedy
blcha na dvere a vykrikuje.

V komunikacii s nou sa vac¢sinou pouziva:

® orientacia v realite ,Vasa mama uz nezije.,

e terapeutické klamstvo ,Vasa mama isla do prace a za chvilu sa

vrati”

* odvratenie pozornosti ,Podte, ddme si kdvu a potom sa rozhod-

neme, ¢o urobime.” a mnohé dalsie.

Cielom tychto pristupov je vSak oslabit spravanie dezorientovanej
osoby, utlmit ho natolko, aby neziaduce prejavy vymizli. Otazkou vsak
zostava, do akej miery su tieto pristupy efektivne? Na ako dlho? Ustupi
neziaduce spravanie?

Validovat niekoho znamena prijat jeho emdcie, povedat mu, Ze jeho
emocie su pravdivé. Validaciou akceptujeme jeho hladisko reality s
cielom pomdct mu vyjadrovat slobodne rokmi potldcané emacie, aby
ich mohol spracovavat. Preto je dolezité zachytavat klucové slova, kto-
ré sa spdjaju aj s neuspokojenou potrebou.

Napriklad:

e ,ChybaVam Vasa mama.” — poutzitie techniky preformulovavania,
e KedyVam chyba najviac?” — pouzitie techniky extrému,

e ,Co by ste jej chceli povedat?” — technika kladenia otazok.




Mudrost v spravani danej osoby je v tom, Ze hladé svoju matku, kto-
ré jej v zivote bola vzdy oporou. V sticasnosti sa citi stratend, ohrozena
a matka sa stava pre nu symbolom bezpecia. Na urcitom stupni vedo-
mia si uvedomuje, Ze jej matka uz nezije, avsak tento fakt musi popriet
a musi ju nechat ,ozivit", aby opat ziskala istotu a ochranu. Odmieta-
nie emécii vyvolava u dezorientovanej osoby neistotu. V metdde vali-
décie sa pouziva schopnost vcitit sa a priblizit vnitornému prezivaniu
dezorientovanej starej osoby. Vcitenim sa, teda hlbokou empatiou, sa
dosiahne dévera. Dévera vytvori istotu, istota vytvori silu, sila obnovi
sebavedomie, zniZi stres. Pouzivatel validacie zachytava signaly staré-
ho cloveka a ,oblieka ich” do slov. Tak ho validuje a vracia mu spat
jeho déstojnost. Validacia® podla Naomi Feil nazeré na ¢loveka kom-
plexne. Nesnazi sa u osoby s demenciou o ziskanie nadhladu, naopak
reSpektuje uhol jej reality a preZiva ju spolu s nou. Tym dezorientovana
osoba spracovéava potlacené krivdy, tazké zivotné situacie z minulosti
a tak ziskava vnutornd rovnovahu doleziti pre pokojné a vyrovnané
zomieranie.

Slovo ,validéacia” v komunikacii znamena ,platnost”, niekoho alebo
nieco uznat platnym. Potvrdenie, Ze emocionélne prezivanie daného
cloveka je prijaté tak ako ich vtom momente prejavuje. Validacia® ne-
hodnoti, nekritizuje, nevychovéva, neponizuje, lebo odmietnutie jeho
emocii prindsa neistotu a strach.

S metddou validacie podla Naomi Feil je mozné sa oboznamit pros-
trednictvom vzdeldvacich programov pre rodinnych opatrovatelov,
ktoré zastreSuje Slovenska Alzheimerova spolo¢nost.
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TANEC ZNAMENA ZIVOT
Tanecno-pohybova terapia

Henrieta Soltys Kosalova

To ako sa pohybujeme a neverbélne komunikujeme, vytvara jedi-
necnu ,choreografiu” kazdého ¢loveka, ktorad zahfna jeho minulost,
pritomnost a zdmer odkazujici na jeho buduicnost. Na$ pohyb od-
réza nd$ momentalny stav, akysi vnutorny svet a naopak nase vnu-
torné prezivanie je ovplyviiované nasimi pohybmi, ktoré reaguju na
okolie. Zatial, ¢o slovami mdzeme vysvetlovat (¢i uz zdmerne, neza-
merne, vedome, ¢i nevedome) nieco iné, ako to, ¢o naozaj citime,
pohybom casto prezrédzame nase skutoéné vnatorné rozpolozZenie.

Tanec je jedna z najprvotnejSich a najprirodzenejsich fudskych
¢innosti, ktord spajame so spontannostou, radostou a moznostou
vyjadrit vlastny Zivot vo vztahu k okolitému svetu. Jednoduchsie mo-
Zeme povedat, Ze tanec je pohybova forma vyjadrenia pocitu a vo
vSeobecnosti sa povazuje za najprirodzenejsiu reakciu ndsho tela na
hudbu. Od bezného funkéného pohybu sa moze tanec lisit expre-
sivitou toho, kto tancuje. Vyraz tancujiceho ndm sprostredkovava
informéciu o jeho prezivani, vtahuje nas do jeho pribehu a umoznu-
je nam zdielat jeho skidsenost s nim. Tancujlci sa dostava do stavu
zvysenej citlivosti, kedy sa dokaze naladit na svoje pocity, a jeho ta-
necné gesta sa stavaju akymsi symbolmi pocitov, myslienok, tizob,
predstav ¢i spomienok.

Su to krasne tvrdenia Sirokej skaly autorov o tom, ako pohybom
a tancom dokéazeme vyjadrovat svoje pocity, komunikovat svoje po-
treby, radovat sa, ale aj spominat.




Tieto skutocnosti v sucasnosti uz vieme, vplyvom empatického
pristupu, praktizovat aj v starostlivosti o fudi s demenciou a Alzhei-
merovou chorobou.

Pohybmi, drzanim tela, gestami, tempom ¢i mimikou ndm méoze
¢lovek s demenciou odovzdéavat informécie o tom, ako sa citi alebo
¢o potrebuje. Tane¢nymi pohybmi si méZe znovu vyvolat svoje spo-
mienky, zdielat tlzby, znovu zaZivat pocity radosti a lasky.

V préaci s ludmi s demenciou a Alzheimerovou chorobou moze-
me pohyb a tanec vyuzit ako neverbalny komunikacny prostriedok
v beznom individudlnom kontakte, ako aj v skupine.

Jednou z metdd taneéno-pohybovej terapie je zrkadlenie po-
hybu. Rozvinula ju Marian Chace, ktora taktiez, ako jedna z prvych,
facilitovala sebavyjadrovanie pohybom v skupine v kruhu, ¢o umoz-
nuje zdcastnenému zazit pocit prijatia. Terapeutovi ddva moznost sa
cez telesnli empatiu vcitit do prezZivania zicastneného. Zrkadlenim
pohybov ¢loveka s demenciou sa terapeut naladuje na pohyb seni-
ora, spolo¢ne tvoria tane¢no-pohybovy dialég, kedy terapeut do-
kaze citlivejsie vnimat to, ¢o senior aktuélne preziva alebo ¢o chce
vyjadrit. Cez tento neverbélny rozhovor prostrednictvom pohybo-
vych gest, o¢ného kontaktu, dotyku ¢i pohladenia sa terapeut méze
priblizit k ¢loveku s demenciou a zdelit mu to, Ze je akceptovany,
milovany, a stale schopny komunikovat a vyjadrovat sa. Nie su to
délezité, ¢i dokonca tie najpodstatnejsie potreby v Zivote kazdého
znas?

Zdravy clovek dokéaze zhodnocovat a bilancovat svoj zivot. Po-
vedat si, ¢o ho trépi, z coho ma strach, ¢o mu chyba, na co sa tesi.
No clovek s demenciou straca tieto rozumové schopnosti a slovnu
- verbalnu komunikaciu. Avsak aj formou neverbalnej komunikacie,
empatického pristupu, metédami a technikami tanecno-pohybovej
terapie dokdZzeme pomahat cloveku s tymto ochorenim, aby opa-
tovne zazival to, Ze je stale schopny nieco vykonat, Ze je akceptova-
ny, vypocuty a prijaty, Ze sa moZe slobodne smiat ¢i naopak hnevat,
spominat, a teda stale existovat. Su to oporné body - istoty, kto-
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ré mézu ludia s demenciou opat prezivat, a tak prijatelnejsie Zit aj
s tymto ochorenim.

Pocas mojej tanecno-pohybovej praxe v starostlivosti o fudi's de-
menciou a Alzheimerovou chorobou som mala moznost zazit vela
pozitivnych momentov, ktoré mi ukazali, Ze toto ochorenie nemusi
byt pre nas hrozbou, ale vyzvou ako nadalej Zit Zivot déstojne a so
vzajomnym respektom.
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PSYCHOTERAPIA

Petra Brandoburové

Psychoterapia je odbornou cinnostou, v ktorej odbornik — psy-
choterapeut lieci vyuzitim psychologickych prostriedkov. Je zaloze-
né na komunikacii a vzajomnom vztahu. Psychoterapia je o vzajom-
nej spolupréci a kontakte za Gcelom liecby stavov utrpenia alebo
poruch spravania. Psychoterapia tak vie byt prospesna pre cloveka
s demenciou, alebo pre ¢lenov jeho rodiny.

Aj v psychoterapii mdme k dispozicii réznorodé metddy.

Emociondlne orientované terapie sa zameriavaji na pra-
cu s prezivanim ¢loveka s demenciou. Prijatie faktu o diagnos-
tikovanom ochoreni, zmeny, ktoré do zivota prindsa, smutok zo
straty predchdadzajiceho, stres z opatrovania, s naro¢né vyzvy,
ktoré vyzaduju velkd silu na ich zvlddanie. Kognitivne terapie za-
hfiaju rozvoj zruénosti, ako kompenzovat deficity v oblasti pozné-
vacich funkcii, ako zvladat kazdodenné aktivity bezného Zzivota.
Behavioralne orientované pristupy sa zameriavaju na spravanie. Naj-
CastejSie sa pouzivaju v pripade, ak sa u ¢loveka s demenciou objavi
problematické spravanie, ktoré je tazké zvladnut. Napriklad méze
ist o socidlne nevhodné spravanie alebo agresiu. Psychoterapia sa
potom moze pouzit na znizenie frekvencie alebo zavaznosti tohto
spravania. Poméct moze identifikacia toho, ¢o predchédza a spusta
toto spravanie, nasledne navrh, ¢o je potrebné v prostredi alebo
reakcii na spravanie zmenit. DalSie stratégie mézu zahfiiat delenie
komplexnych uloh, ako je obliekanie, na jednoduchsie kroky alebo
znizenie mnozstva aktivity v prostredi, aby sa zabranilo zmatku a roz-
ruseniu ¢loveka s demenciou.

V psychoterapii pracujeme s nddejou, ze je mozné spolocne najst
cestu k zmene, ktoré je pre vas Zivot Ziaduca.
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PODPORNA SKUPINA
OPATROVATELOV

Méria Cunderlikové

JJato skupina, vy ste teraz moja rodina. Moja mamicka, o ktord
sa staram, uZ asto nevie, Ze som jej dcéra, velakrat ma pocas dna
nepozna. A ja sa velmi bojim, Ze na mna vsetky moje kamaratky za-
budnd, nemédm na ne cas. Tesim sa vsak, ked’ pridem medzi vas raz
za mesiac, pretoze som to opét ja, Jana a nemusim riesit len lieky,
jedlo.... Ze si mézem vypit v pokoji, bez stresu kévu a popri tom sa aj
dozviem nieco, co je pre moju domécu situaciu momentalne déle-
Zité. Pred chvilou som sa vam vyZzalovala a je mi lepsie, ked sme sa
spolocne zasmiali.

A mamicku samozrejme [ibim a budem jej pomahat pokial bu-
dem viladat'!”

Jana (58-rocnéd), 4 roky opatrovatelka matky,
pacientky s Alzheimerovou chorobou.

Mnohym opatrovateflom poméha, ak sa o svojich problémoch
porozpravaju navzajom v skupine s inymi opatrovatelmi. Niektorym
pomo&ze, ze tu najdu informacie a radu, ini daju prednost rozpra-
vaniu o svojich vlastnych skisenostiach. V skupine Gcastnici zistia,
akym spdsobom mozno zvlddnut jednotlivé naroc¢né situacie tyka-
juce sa starostlivosti v doméacom prostredi, v rodine. Podporna sku-
pina poskytuje priestor na vzdjomné rozhovory, vymenu skisenosti,
ventilovanie napatia aj podporu osdb s rovnakym problémom. Je to
stretnutie fudi, ktori s v podobnej Zivotne;j situacii.




Zvycajne je to pravidelné stretdvanie c¢lenov rodin, manzeloy,
dospelych deti, skratka tych, ktori sa staraji v domacom prostredi
o ¢loveka s demenciou. Vyhodou je, ak sa obcas podpornej skupiny
zUcastnia viaceri ¢lenovia rodiny, aj ti, ktori nie su priamo zaintereso-
vani na kazdodennej starostlivosti. Maju moznost lepsie pochopit,
s akymi tazkostami sa stretdva ten, kto je z rodiny najviac zatazeny
starostlivostou.

K vyhodam stretnuti Gcastnikov podpornej skupiny patri spoloc-
né hladanie rieseni, ako zvlddat kazdodenné starosti i radosti, vza-
jomné pocuvanie, pochopenie a povzbudenie.

Zakladnym cielom podpornej skupiny je podpora - skupina lai-
kov si pod vedenim odbornika poskytuje vzajomne citovu a sociél-
nu podporu. Vymienaju si skdsenosti, pomahaju spoznat opatro-
vatelfom ich vlastné potreby a ziskavaju ndpady od inych ako celit
kazdodennym tazkostiam. Opatrovatelia ventiluju napatie, ktorému
najlepsie rozumeju ludia, ktori sa ocitaju v podobnych situaciach.
Je tu dovolené plakat aj sa smiat. Casto sa tu uzatvéraju nové pria-
telstva.

Napln stretnuti:

Vzdeldvanie - pre Gcastnikov je prinosom, ak stretnutia poskytuju
praktické informécie a rady, opatrovatelia lepsie pochopia proces
ochorenia, spdsoby starostlivosti a ziskaju napr. informécie o posky-
tovani starostlivosti na komunitnej Grovni. Len dostato¢ne dobre in-
formovani a pouceni opatrovatelia mézu poskytndt svojim chorym
pribuznym kvalitnd doméacu starostlivost a nebudu zabudat pritom
na seba, svoje potreby. Clenovia podpornej skupiny sa mézu do-
hodnut a pozvat medzi seba lekéra psychiatra alebo neuroldga, kto-
ry im odprezentuje priebeh Alzheimerovej choroby a liecbu. Mézu
si prizvat napr. socidlneho pracovnika z oblasti socidlnych sluzieb;
vyZivového poradcu, pretoze ludia s demenciou casto trpia poru-
chami vyzivy, a pod.

Nacvik praktickych ¢innosti - ak st témou stretnuti aj zlepSovanie
praktickych zrucnosti v starostlivosti o pacienta s demenciou, urcite
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budu patrit k vyhladédvanym. Denny rezim pacienta s demenciou je
mozné vypracovat spolo¢ne v skupine a vymenit si vzajomne skise-
nosti na jednotlivé aktivity. Kedy je vhodna technika Orientécia v re-
alite a techniky Validécie si vyZzaduju pritomnost odbornika a Spe-
cialistu. Podobne informacie o spominani s ¢lovekom s demenciou
a Reminiscencii ako Specialnej technike méze na pozvanie prist na
podpornu skupinu odprezentovat odbornik a poskytnut zdkladné
informécie ako s touto témou pracovat v rodine.

Oddych a relaxacia - prinosom je napr. nacvik relaxacnych tech-
nik pre opatrovatelov, spolo¢ny vylet do prirody, zorganizovanie
Jkaviarne - alzheimercafé”, kde sa stretdvaju opatrovatelia vyluéne
za Ucelom oddychu.

Skupiny st otvorené pre vsetkych, ktori maji zdujem o proble-
matiku starostlivosti o ¢cloveka s demenciou. Stretnutia trvaju pribliz-
ne 1,5 - 2 hodiny, konaju sa pravidelne 1 x mesacne, zvycajne v od-
poludnajsich hodinach.

Zdroj:
Tokovska, M. 2016. Podporné skupiny pre pribuznych pacien-
tov s Alzheimerovou chorobou. Via practica, 13(4).
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Na Slovensku sa podporné skupiny realizuju na tychto miestach:

Bratislava: Centrum MEMORY n.o., Mlynarovicova 21,
851 03 Bratislava. Kontakt: 02/62414143, spolocnost@alzheimer.sk.
Kazda prva streda v mesiaci od 16.00 - 17.30 hod.

Banska Bystrica: SPOLACH, o.z.. Diecézne centrum Jana Pavla ll.,
Kapitulska 21, 974 01 Banska Bystrica, Kontakt: 0948 211 372,

spolach.oz@gmail.com. 1x mesacne

Roznava: Subsidium, Betliarska 19, Roznava. Kontakt: 0903 977 774,

subsidium.webnode.sk, kazdy Stvrty utorok v mesiaci.

Levice: APTET n.o., Mlynska 2238, (2. posch.).
Kontakt: 0919 203 806, aptet@aptet.sk, kazdy prvy stvrtok v mesiaci.

Jablonové: Seniorville Jablonové, jablonove@seniorville.eu

Banska Stiavnica: Domov Marie, gpitélska 3, Banska Stiavnica.
Kontakt: 045/692 1401, riaditel@domovmarie.sk.,
kazdy prvy stvrtok v mesiaci.

Piestany: AkSen o.z., Sladkovicova ul. ¢. 11., Piestany.
Kontakt: 0948 113 933, aksen@aksen.sk.




NA KOHO SA OBRATIT,
AK CHCEM BYT AKTIVNA
ALEBO AKTIVNY?

Slovenska Alzheimerova spolo¢nost zdruzuje po celom Sloven-
sku dobrovolnikov a profesionélov, ktori sa venuju a rozvijaju rézne
nefarmakologické pristupy. Ak Vés niektory z uvedenych pristupov
zaujal a chceli by ste sa dozvediet o moznostiach, kde sa realizuje
v blizkosti Vasho bydliska, nevahajte nas kontaktovat.

Podobne Vam vieme poskytndt aj blizsie informacie o vzdelavani
v konkrétnych pristupoch, ktoré sa na Slovensku organizuju.

Mozno by ste chceli oslovit niektord z autoriek, ktord kapitolu
v tejto prirucke pripravila. Spojte sa s nami pre sprostredkovanie
kontaktu na fiu.

Kontaktovat nés je mozné telefonicky, pisomne alebo prostred-
nictvom elektronickej komunikécie.

Slovenska Alzheimerova spoloc¢nost o.z.
Mlynarovicova 21, 851 03 Bratislava

Tel.: 02/ 62 41 08 85
e-mail: spolocnost@alzheimer.sk

SPOLU TO ZVLADNEME.

Slovenska
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Ako predchadzat zabudaniu?
Na Co sa pripravit v starostlivosti o ¢loveka s demenciou?

Ako rozpoznat bezné zabudanie a Alzheimerovu chorobu?

www.alzheimer.sk

Vsetko o demencii na jednom mieste.
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