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Povzetek: V prvem delu magistrskega dela najprej opredelim, kaj je demenca.
Sledijo vrste demence, kjer vsako posebej opiSem. Opredelim razvojne faze
demence in modele razumevanja demence. Predstavim socialno delo s starimi ljudmi
in ljudmi z demenco. Posebno pozornost posvetim metodi Montessori, kjer najpre;j
opiSem razvoj omenjene metode in predstavim, kako so jo zaceli uporabljati pri delu s
starimi ljudmi in ljudmi z demenco. OpiSem temeljne principe metode Montessori in

njene znacilnosti.

Empiri€ni del temelji na kvalitativni raziskavi. Z opazovanjem in sprasevanjem sem
podatke za raziskavo zbirala v Domu Sv. JoZefa v Celju, kjer metodo Montessori
izvajajo. Zanimalo me je, kateri elementi se kazejo v domu, kako uporaba metode
Montessori prispeva h krepitvi moci stanovalcev in o katerih stvareh lahko stanovalci
soodlo¢ajo. Zanimal me je tudi, kakSen je (potencialni) prispevek metode Montessori
k socialnemu delu s starimi ljudmi in ljudmi z demenco. Ugotovila sem, da v domu
uporabljajo Montessori materiale in aktivnosti in okolje je prilagojeno stanovalcem in
njihovim potrebam. Skozi Zivljenje v domu se opazijo dnevne rutine, ki jim metoda
Montessori pripisuje velik pomen. Pomembna ugotovitev je bila tudi ta, da metoda
Montessori prispeva k krepitvi moc€i stanovalcev, saj spodbuja samostojnost in jim
omogoca, da v ¢im vecji meri ohranjajo neodvisnost, in se osredotoCa na osebo in
njene zmoznosti in na tem gradi. Ugotovila sem, da jih zaposleni v domu vkljuujejo v

odlocitve o njih samih in upostevajo njihove Zelje in izbiro.






Title: Montessori method for old people and people with dementia

Key words: Montessori method, dementia, social work, old people,

Summary: In the first part of the master’s thesis dementia is defined. In the following,
types of dementia, each described separately, developmental stages of dementia,
and models for understanding dementia are defined. Further, the social work with old
people and people with dementia is presented. The thesis devotes a special attention
to the Montessori method, describing the basic principles, its characteristics,
development process of the method, and showing how the method has begun to be

used to work with old people and people with dementia.

The empirical part is based on qualitative research. Survey data have been collected
with interviews and observation of residents of Dom Sv. Jozef in Celje, where the
Montessori method is implemented, as well as the environment and infrastructure is
adapted to the inhabitants and their needs. The effects of method usage are shown
in the activities and daily routines, which the authors of Montessori method ascribe
great importance to. Employees involve the residents of Dom Sv. Jozef in making
decisions about themselves and take into account their wishes and choices. It is clear
that the Montessori method contributes to strengthening the power of the inhabitants,
encourages their autonomy and enables them to maintain independence as much as

possible. The method itself is focused on the person and his or her abilities.






PREDGOVOR

Z metodo Montessori sem se prvi€ sreCala pri Studentskem delu v vrtcu, ki deluje po
metode Montessori. Skozi delo sem spoznavala koncepte in elemente metode
Montessori. Do tedaj sem mislila, da se omenjena metoda uporablja samo pri delu z
otroki in mladostniki. Kasneje sem na podiplomskem Studiju ugotovila, da se metoda
Montessori uporablja tudi pri delu s starimi ljudmi in ljudmi z demenco. ZacCela sem
brati o tem in ugotovila, da je to podrocje dokaj novo in sploh v Sloveniji zelo malo
raziskano. Ugotovila sem, da se metoda v celoti uporablja v enem domu za stare.
Zanimalo me je, kako zivljenje in nacCin dela po metodi Montessori v domu poteka in

tako sem navezala stik z delovno terapevtko, ki to metodo tam izvaja.

Namen moje magistrske naloge je ugotoviti, kateri elementi metode Montessori se
kazejo v zivljenju in delu doma za stare, kako, Ce sploh, metoda Montessori prispeva
h krepitvi moci stanovalcev in o ¢em lahko stanovalci soodlo€ajo. Ugotoviti Zelim tudi,
Ce lahko metoda Montessori prispeva k socialnemu delu z starimi ljudmi in ljudmi z

demenco.
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1 TEORETICNI DEL
1.1 O DEMENCI

Pri pregledovanju literature sem naletela na razlicne definicije pojma demence.
VecCina definicij opisuje demenco kot nezZeleno, negativnho bolezensko stanje.
Dojemanje demence kot bolezni z negativnim prizvokom Se danes prevladuje v
druzbi. V nadaljevanju povzamem vec€ definicij demence in se na koncu osredoto¢im
na tisto dojemanje demence, ki je za nas, socialne delavce in delavke,

najpomembnejSe. Na tisto, ki postavlja v ospredje Cloveka in ne bolezni.

Beseda demenca izhaja iz latinske besede demens (de — iz, mens — pamet). Pomeni,
da je ¢lovek, ki ima demenco, &lovek, ki je ob pamet, torej norec. Zal to pojmovanje

ljudi z demenco prevladuje v druzbi Se danes (Mali, Me$l in Rihter, 2011).

Tudi v 10. izdaji mednarodne klasifikacije bolezni (MKB-10) je demenca opredeljena
kot sindrom, ki ga povzroCi mozganska bolezen, in je obiCajno kroni¢ne ali
napredujo¢e narave. VkljuCuje motnje visjih Zivénih dejavnosti, kot so spomin,
orientacija, misljenje, presoja, razumevanje, sposobnost ucenja, racunanje in

sposobnost besednega izrazanja (Kogoj, 2007, str. 15).

O tem piSe tudi Flaker (2007), ko pravi, da so demence zdravstveno stanje, ki je
posledica fizioloskih, nevroloskih in anatomskih sprememb ter poSkodb mozganov.
Hkrati se simptomi najoCitneje kaZejo na psiholoski ravni (dezorientacija in
pozabljanje). Nadaljuje, da je zaradi tega zelo pomembno, da se ¢loveku z demenco
zagotovi dostojno Zivljenje in njemu prijazno socialno okolje, ki bo vsaj deloma

nadomestilo izgubljene funkcije.

Na demenco kot bolezensko stanje gleda tudi Pecjak (2007:173), saj piSe, da je
demenca »[...]Jprogresivno upadanje kognitivnih funkcij zaradi mozganske poskodbe
ali bolezni. Posebno so prizadeti spomin, pozornost, jezik in sposobnost reSevanja
problemov. Tipi¢ni simptomi demence so motnje govora (jezika), motoricnih
spretnosti, kratkotrajnega in bliZzjega spomina, prepoznavanje zakonca, otrok, bratov
in sester in celo samega sebe v ogledalu, podaljSani reakcijski Casi, blodne ideje,

zmedenost, spremeni pa se tudi osebnost.«



Kot je razvidno, veclina definicij opisuje demenco kot izgubljanje, poslab$anje,
upadanje in propadanje. Tom Kitwood (po Mali, 2007) je eden redkih, ki ima
drugacen odnos do ljudi z demenco. Pravi, da se lahko od ljudi z demenco nau¢imo
pomembnih dejavnikov za lastno prezivetje. Nau€imo se lahko, kako naj govorimo in
Zivimo, da spoznamo pomembne stvari v Zivljenju, ki nas povezujejo, bogatijo in
pripomorejo k dobrim medc€loveskim odnosom. Kitwood postavi v sredisCe Cloveka z
demenco kot celostno osebo in s tem preseze negativen tradicionalen pogled, ki
narekuje, da zdravljenje ljudi z demenco ni uspeSno in ni upanja za izboljSanje
stanja. Poudarja, da imajo medcloveski odnosi pomembno viogo pri nacrtovanju skrbi
za ljudi z demenco in da so vsako dozivljanje bolezni in njene posledice edinstvene.
Delo z ¢lovekom z demenco naj bo pozitivho in na Cloveka usmerjeno delo, Ki
uposteva temeljne psiholoSke potrebe Cloveka, kot so potreba po tolazbi, potreba po
ljubezni, potreba po povezovanju z drugimi ljudmi, potreba po zaposlitvi in potreba po
oblikovanju osebne identitete (Mali, 2007, str.37)

Mislim, da bi se morali od vseh razumevanj demence posluzevati prav razumevanje
Kitwooda. Le-ta presega tradicionalen pogled na demenco in v ospredje postavlja
Cloveka in s tem krepi njegovo moc€ in ne poudarja njegovih primanjkljajev, ki jih

prinese demenca.

V zadnjem casu je veliko govora o staranju prebivalstva. S tem mislim na
demografske spremembe, ko se spreminja starostna sestava prebivalstva. Povecluje
se delez starih ljudi v druzbi. Sprva so definirali stare ljudi tiste ljudi, ki so bili starejSi
od 60 let. SCasoma se je meja dvigovala in danes je ta 65 let. NajizrazitejSe naradc€a
starost prebivalstva v visji starosti, torej nad 85 let. Ta populacija potrebuje veliko

socialne in zdravstvene oskrbe (Sircelj, 2009, str. 15-22).

Demenca najpogosteje prizadene ljudi v starosti. Stevilo obolelih narasga v visjih
starostnih skupinah. V skupini od 85 do 89 let naj bi obolelo 22 odstotkov ljudi in kar
41 odstotkov tistih, ki so stari veé kot 90 let. Stevilo ljudi z demenco se poveduje. Na
to kaze tudi podatek Studije Eurodem, ki govori o tem, da se je v obdobju od leta
1992 do 2002 Stevilo ljudi z demenco povec€alo za 22,7 odstotkov (Mali, 2007, str.
37).



1.2 VRSTE DEMENCE

Poznamo veC vrst demenc z razlicnimi znacCilnostmi. Med najpogostejSe spadajo
Alzheimerjeva demenca, demenca z Lewyevimi telesci, vaskularne demence in

frontotemporalne demence.

1.2.1 ALZHEIMERJEVA DEMENCA

Alzheimerjeva demenca je najpogostejSa med demencami. Ve€ kot 60 odstotkov
vseh ljudi z demenco ima Alzheimerjevo bolezen. Ze leta 1907 jo je odkril Alois
Alzheimer pri 51 let stari zenski, ki je imela spominske motnje, motnje govora,
razumevanja in poimenovanja. Bila je sumniCava in se ni ve€ znasla v lastnem
stanovanju. Po S§tirih letih in pol je umrla. Alzheimer je po smrti v njenih mozganih
opazil znaCilne spremembe, za katere je domneval, da so vzrok za upad umskih
sposobnosti. Alzheimerjeva demenca vecCinoma prizadene starejSe ljudi. Zanjo zboli
med 5 in 10 odstotkov vseh starejSih od 65 let. V redkih primerih se bolezen lahko
pojavi tudi pri 50. letih ali prej. Bolezen naras€a s starostjo. Med 80 in 90 let starimi

ljudi je ljudi z Alzheimerjevo demenco med 20 in 45 odstotkov (Spomincica, 2018).

Pri Alzheimerjevi demenci so prizadete vse kognitivne funkcije, v pozni fazi pa
posebno tri, in sicer zaznavanje oseb (oseba ne ve, kdo so), zaznavanje prostora (ne
ve, kje je) in zaznavanje Casa (oseba ne ve, koliko je ura, kateri dan, teden mesec in
leto je). Nastopijo tudi osebnostne motnje, kot so razdraZljivost, zmedenost,
halucinacije in blodne ideje. Najbolj od vsega pa je prizadet bliznji spomin. Gre za
druga¢no propadanje spomina, kot je znacCilno pri normalnem staranju, saj
Alzheimerjeva bolezen uniCuje mozganske celice mnogo hitreje. Tukaj propadanje
spomina vpliva na komunikacijo in govor, u€enje in misljenje, prizadene druzinsko in
delovno Zivljenje. Bolezen se razvija postopoma, od 3 do 20 let, povpre¢no 8 let
(Pecjak, 2007).

Postavitev Alzheimerjeve bolezni je mogoca le z izkljuCevanjem, torej zdravnik mora
izkljuCiti vse druge oblike demence, Se posebno tiste, ki so podobne Alzheimerjevi
bolezni. Kljub temu da raziskave intenzivno potekajo, zdravila Se niso nasli (Van
Hulsen, 2010).



1.2.2 DEMENCA Z LEWYEVIMI TELESCI

Demenca z Lewyevimi telesci je druga najpogostejSa oblika demence in prizadene
od 15 do 25 odstotkov ljudi z demenco. Kljub temu so jo opredelili kot samostojno
obliko bolezni Sele ob koncu prejSnjega stoletja. Bolezen se lahko zacne z znaki,
podobnimi Alzheimerjevi bolezni, kot so tezave s prostorsko predstavljivostjo,
govorom, spominskimi motnjami in drugimi spoznavnimi sposobnostmi, ali pa z znaki,
podobnimi Parkinsovi bolezni, kot so tresenje, manj izrazita obrazna mimika in
upocCasnjenost misljenja in gibov. Znacilni bolezenski znaki so tudi kratkotrajne

izgube zavesti in padci brez oCithega vzroka (Spomincica, 2018).

Za demenco z Lewyevimi telesci so znaCilne pogoste halucinacije in tezave z
motoriko. Znacilno je tudi izrazito nihanje relativhe bistroumnosti in vala okrnjenega
spomina z veliko zmedenostjo. Bolezen se zdravi z nevroleptiki, ki vplivajo na
psihoti¢ne simptome, kot prividi in halucinacije, pa tudi na nespec¢nost, vznemirjenost
in agresivnost (Mali, Me8|, Rihter, 2011).

1.2.3 VASKULARNE DEMENCE

Vaskularne demence imenujemo tudi multiinfarktne demence. Priblizno 10 odstotkov
vseh ljudi z demenco ima vaskularne demence. Pogosteje prizadenejo moske kot
Zzenske, starejSe od 70 let. Vaskularne demence so posledica ponavljajoCih se
majhnih infarktov, katerih se pa oseba ne spomni vedno. Simptomi nastopijo
nenadno in prizadenejo doloCeno sposobnost, kot na primer nenadna izguba
sposobnosti za verbalno komunikacijo, obenem pa ima oseba Se ohranjene doloCene

spominske funkcije, razumevanije in prostorsko orientacijo (Mali, Mesl, Rihter, 2011).

Zdravila za to vrsto demence Se ni. Pomembno je, da prepreCujemo nastanek
infarkta in to lahko storimo z razli€nimi ukrepi, kot so zmerno gibanje, skrb za zdravo
prehrano, redno kontroliranje krvnega tlaka in izogibanje stresu (Mali, MeSl, Rihter,
2011).



1.2.4 FRONTOTEMPORALNE DEMENCE

Priblizno 10 odstotkov ljudi z demenco ima frontotemporalne demence. Za to vrsto
demence pogosteje zbolijo mlajSe osebe, med njimi zenske med 50. in 60. letom
starosti (Mali, Me$l, Rihter, 2011).

NajpogostejSi prvi znaki frontotemporalnih demenc so spremembe osebnosti in
socialnih vesc€in, ki se kazejo z neprimernim vedenjem v razlicnih situacijah, kot so na
primer nepredvidljivi odzivi, neprimerne Sale in razburljivost. Ko bolezen napreduje,
se tudi te spremembe osebnosti stopnjujejo in pojavijo se nove oblike vedenja, kot so
na primer nabiranje nekoristnih predmetov, kraje, ponavljajoCe se branje ene in iste
knjige, ploskanje, drgnjenje rok in podobno. V skrajnih primerih je sprememba
vedenja celo nevarna, kot na primer v situaciji, ko hoCe Clovek izstopiti iz vozeCega
avtomobila, ker je videl nekaj zanimivega. Pojavijo se tudi spremembe v hranjenju in
sicer prekomerno hranjenje, pobiranje ostankov hrane, uZivanje neuzitnih snovi in
uzivanje samo doloCene vrste hrane. Vse to spremljajo socialni umik, izguba
interesov in pomanjkanje skrbi za druge. Ljudje s frontotemporalnimi demencami ne
kazejo zaskrbljenosti ob svojem ravnanju in so celo dobro razpolozZeni. Zdravila za to

vrsto demence ni (Spomincica, 2018).

1.2.5 DRUGE VRSTE DEMENCE

Med druge vrste demence spadajo Huntingtonova bolezen, Korsakoffov sindrom

oziroma demence zaradi alkoholizma in Creutzfeld-Jacobova bolezen.

Huntingtonova bolezen je dedna degenerativha bolezen, za katero so znacCilne
osebnostne spremembe, propad govora, upad mentalnih sposobnosti, razdraZljivost,
sunkoviti krci in gibi ter negotova hoja. Simptomi se razvijajo postopoma. Kon¢ni izid

je demenca (Pecjak, 2007).

Korsakoffov sindrom oziroma demence zaradi alkoholizma povzrodi pomanjkanje
vitamina B in pretirano uZivanje alkohola. Zaradi tega lahko Clovek dozivi amnezijo,
prizadeti so njegov kratkoro€ni spomin in nekatere druge kognitivne funkcije. Bolezen
je v zgodnjem stadiju ozdravljiva z aplikacijami injekcij vitamina B (Mali, Me$|, Rihter,
2011).



Zadnja je Creutzfeld-Jacobova bolezen, ki ji pravimo tudi bolezen norih krav. Je zelo
redka in hitro napredujoa bolezen, saj ¢lovek umre v roku enega leta. Simptomi

bolezni so tezave z govorom, trzavica in miSicna otrplost (Mali, MesI, Rihter, 2011).

1.3 RAZVOJNE FAZE DEMENCE

Razlicne opredelitve demence govorijo o demenci kot o bolezni, ki postopoma
napreduje in s tem zajema vedno vec Zivljenjskih funkcij. Na koncu ¢&lovek ni vec€
sposoben samostojnega Zivljenja. Obstaja veC delitev demence na razvojne stopnje

in meje med njimi niso izrazito zaCrtane (Mali, 2007, str. 37).

Ena od najpreprostejSih moznih razvrstitev demence je naslednja (Mali, 2007, str.37):

a) Lahka demenca. V tej razvojni stopnji demenca ljudi onesposablja za
zahtevnejSe poklicno delo. Posameznik Se lahko skrbi sam zase in zmore
laZja vsakdanja opravila, ki jih zna Ze od prej. Ne zmore se pa nauciti novih.

b) Srednje huda demenca. V tej razvojni stopnji demenca Cloveka onesposablja
za katerokoli poklicno delo. Sposobnosti za opravljanje vsakdanijih Zivljenjskih
opravil so oslabljene. Clovek, ki ima srednje hudo stopnjo demence, tezko Zivi
sam in je odvisen od pomoci drugih.

c) Huda demenca. V tej fazi demenca onesposablja ljudi, da bi Ziveli sami in so v

celoti odvisni od pomoci drugih.

Pecjak (2007) govori o eni izmed moznih razdelitev demence, ki jo razvrsti na tri
stopnje:
a) Zgodnja stopnja. Tukaj je bolezen Se v ozadju, prihaja pa do pozabljivosti,
zalaganja predmetov ali do moten;j pri prepoznavanju predmetov in prostora.
Na tej stopnji se motnje ne razlikujejo dosti od motenij, ki se pojavljajo pri
normalnem staranju, vendar druZina in prijatelji opazajo, da je nekaj narobe.
b) Srednja demenca. Na tej stopnji Clovek ve, da se z njim nekaj dogaja, da ima
spoznavne probleme in da mu um pesa. PoskuSa si pomagati tako, da si dela
opomnike, zapisuje si podatke na listke, pazi na svoje vedenje. Hkrati pa
dozivlja stres in frustracije.
c) Konéna stopnja. Bolezen mo&no napreduje. Clovek je v ozadju in bolezen v

ospredju prizadevan,.



Obe klasifikaciji poudarjata predvsem tisto, esar ¢lovek ve¢ ne zmore. OsredotoCata
se na bolezen in ne na Cloveka. AmeriSka socialna delavka Naomi Fail pa za razliko
od vecine avtorjev poudarja predvsem preostale sposobnosti ljudi z demenco (razen
na 4. stopnji), na katerih lahko gradimo sodelovanje z njimi. V nadaljevanju
predstavim stiristopenjsko razvrstitev poteka demence Feil. Kljub temu da delitev po
Feil opisuje tudi negativne posledice pri Cloveku, ki jih prinese demenca, se avtorica

osredotoci in poudari tisto, kar ¢lovek $e zmore.

Feil (po MiloSevi¢ Arnold, 2007, str. 25 — 27) razvojni potek demence razdeli takole:

1. stopnja: pomanjkljiva slaba orientacija

Ljudje z demenco Se prepoznajo druge ljudi in se orientirajo v prostoru in ¢asu. V
vecini primerov Se Zivijo v lastnem gospodinjstvu. Pogosto se prepirajo s sosedi
ali svojimi bliznjimi. Zaznavajo svoje izgube, na primer spomina, a si jih ne

priznavajo. Pogosto obtozujejo druge.

Zmoznosti ljudi z demenco na 1. stopnji

Ljudje z demenco zmorejo narediti, kar jih prosimo, ¢e so napotki enostavni.
Lahko opravijo tudi zapleteno delo, ¢e ga znajo Ze od prej. Ne zmorejo se pa
nauditi novih, kompleksnih stvari. Ce imajo ustrezno spodbudo, lahko naloge
izpolnijo brez problemov in v primernem &asovnem okvirju. Se vedno lahko varno

in samostojno zivijo v lasthem domu in se primerno vedejo.

2. stopnja: Casovna zmedenost

Ljudje z demenco na tej stopnji Se prepoznajo ljudi v svojem okolju, so pa
obCasno dezorientirani v ¢asu in prostoru. Ob¢asno prepoznajo svoje omejitve,

kar jih naredi zelo nesrecCne.

Zmoznosti ljudi z demenco na 2. stopniji

Ljudje z demenco lahko sodelujejo pri pogovoru, Ce je tema enostavna in
neposredna in ¢e nekdo drugi zacne pogovor. Pri osebni higieni Se ne potrebujejo
pomoci, enostavne aktivnosti lahko opravijo brez pomodi, vendar potrebujejo
spodbudo, da jih za¢nejo. Ko pride do zahtevnejSih aktivnostih, ljudje z demenco
potrebujejo navodila; sami lahko naredijo tisto, kar znajo Ze od prej. Pri tistih

nalogah, ki jih Zelijo poceti, so pogosto uspesni, a potrebujejo pomoc€ oskrbovalca.
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Na tej stopnji svojci ljudi z demenco ze potrebujejo pomoc€, da laZje sprejmejo
spremembe pri dnevnih aktivnostih Cloveka z demenco. Ljudje z demenco
potrebujejo zlasti spodbujanje. RazdraZljivost in depresivnost sta najpogostejsi

motnji Custvovanja.

3. stopnja: ponavljajoCi se gibi

Ljudje z demenco na tej stopnji nimajo orientacije glede prostora, €asa in ljudi.
Najveckrat Zivijo v domovih za stare, v nekaterih primerih pa tudi v psihiatri¢nih
bolniSnicah. Le redko Se opazijo svoje primanjkljaje. Z neverjetno kondicijo skoraj

nepretrgoma kricijo ali tekajo.

Zmoznosti ljudi z demenco na 3. stopnji

Ljudje z demenco lahko sami naredijo samostojne naloge, €e se jih pri tem
spodbuja in pomaga. Pri zapletenih nalogah pa potrebujejo pomoé&. Ce je dobro
poskrbljeno za varno okolje, lahko sami opravljajo Ze nau€ene aktivnosti. Pogosto
so ljudje z demenco na tej stopnji v domovih za stare ali dnevnih centrih, saj je
oskrba v druZini prenaporna. Ljudje z demenco vcasih Se prepoznajo svojce in
oskrbovalca. Pri nekaterih aktivnostih, kot so na primer krajSi izleti ali
nakupovanje, Se lahko sodelujejo. Pri tem pa potrebujejo verbalno ali fizi€no
pomoC. Prisotne so motnje obnaSanja in CZustvovanja, kot so jezljivost,
depresivnost, tavanje, zbeganost, no¢ni nemir, halucinacije in sumnicenje.

Prevladuje potreba po pomoci in vodenju.

4. stopnja: zivotarjenje

Ljudje z demenco na tej stopniji le redko odreagirajo na zunanje draZljaje. Zivijo

skorajda izklju¢no v domovih za stare. Sedijo v vozi¢ku ali lezijo v postelji.

Mislim, da je pomembno, da se osredotoimo na zmoznosti ljudi z demenco in na
tem gradimo nadaljnje delo z njimi. Pomembno je, da poznamo njihove sposobnosti
in se le-tem prilagajamo, ljudi spodbujamo in jim pomagamo tam, kjer je to potrebno.
Mislim, da je za nas, socialne delavce in delavke, bistveno, da sledimo
Stiristopenjskemu modelu avtorice Feil, saj se, kot reCeno, osredotoCa na to, kar
Clovek Se zmore. To nas opominja, da je kljub demenci ¢lovek Se vedno in predvsem

&lovek in tako moramo tudi sodelovati z njim in se z njim pogovarjati. Ce verbalno



komuniciranje ni ve¢ mogoce, pois¢emo druge oblike komuniciranja, ki so ¢loveku
blizu. Ce je njegovo gibanje oteZeno, bivalni prostor prilagodimo tako, da mu

omogocimo ¢im vecjo samostojnost.

1.4 MODELI RAZUMEVANJA DEMENCE

V zadnjem desetletju razliCne stroke in znanosti preucujejo fenomen demence ter
raziskujejo in razvijajo nove pristope in nacine dela z ljudmi z demenco. Znanosti
med seboj niso enotne in se glede na specifichost razumevanja demence
medsebojno izkljuujejo in s tem ustvarjajo nepregleden spekter teorij o demenci,

katere po navadi med sabo niso zdruZljive (Mali, Mesl, Rihter, 2011).

Ko govorimo o modelih razumevanja demence, govorimo o medicinskem modelu,

psiholoskem modelu, socioloSkem in socialnodelovnem modelu.

1.4.1 MEDICINSKI MODEL

Medicinski model opredeljuje demenco kot bolezensko stanje, ki je posledica
poskodbe mozganov. Ce gledamo s tega vidika, ne moremo veé dosti storiti za
Cloveka z demenco in pomembno je, da Cloveka Cimbolj humano oskrbimo. Iz tega
pogleda izvirajo stereotipi in odrivanje ljudi z demenco na druzbeni rob. Temu modelu
se pridruzuje staliS€e, da so samo zdravniki strokovnjaki za vpraSanje demence
(MiloSevi¢ Arnold, 2006).

Podobno razmislja tudi Baldwin (2008), saj pravi, da medicinski model opredeljuje
demenco samo kot nevroloSko stanje. Osredoto€a se le na primanjkljaje in vidi samo
bolezen in bolezensko stanje Cloveka. Dodaja, da je medicinski model razumevanja

demence zgodovinski model.

V okviru medicinskega modela je demenca patoloSka znacilnost Cloveka, za katero je
znacilno moc¢no poslabSanje kognitivnih funkcij, ki povzroCajo duSevne motnje in
disfunkcionalno delovanje mozganov. Bolezen poteka v razli¢nih fazah, katere kazejo
hude in napredujoe poSkodbe mozganov v tistih delih, kjer so funkcije za
kontroliranje govora, spomina in drugih intelektualnih funkcij. Ljudje z demenco se
obi€ajno zavedajo, da je z njimi nekaj narobe, vendar si ne znajo razloziti, kaj je

razlog za to in kdo jim lahko pri tem pomaga. Zato je pomembna postavitev



diagnoze, da se oseba seznani s tem, kaj je razlog za nastale tezave, kako se jih
lahko odpravi ali omili in kaj jo 8aka v prihodnosti. Ceprav sama postavitev diagnoze
Cloveku ne zagotavlja kakovostnejSega Zivljenja, mu pa omogoCa postanek za
razmislek o iskanju reSitev zunaj okvira medicinskega modela (Mali, Me$| & Rihter,
2011).

1.4.2 PSIHOLOSKI MODEL

Psiholoski model daje poudarek na sprejemanje Cloveka z demenco kot enkratne
osebnosti in ne na demenco in nesprejemljivo vedenje. Bistveno je razumevanje
Cloveka z demenco in sprejemanje njegove individualnosti (Mali, MeSl & Rihter,
2011).

V psiholoski model spadajo razliéni koncepti dela z osebami z demenco. To so
nevropsihologija, behavioristicha smer psihologije, psihoanalitska psihoterapija in

sistemska psihoterapija.

Nevropsiholoski koncept razumevanja demence govori o tem, da lazje razumemo
ljudi z demenco, ¢e poznamo naravo njihovih kognitivnin tezav, Se posebej tezav s
spominom, percepcijo, govorom, motivacijo, orientacijo in organizacijo Zivljenja (Mali,
MesI & Rihter, 2011).

Pedjak (2007) govori o spominu kot sistemu, v katerem se skladiScijo naSe
spominske sledi in nau€eno gradivo. Sestavlen je iz senzornega spomina,
dolgoro¢nega in kratkoro¢nega spomina. Nau€eno gradivo prehaja iz enega spomina

v drugega in se v njih zadrzuje na razli€ne nacine in razli¢cno dolgo.

Nevropsihologijo zanima iskanje tezav v delovanju spomina. Spominske tezave, ki so
znacilne za demenco, so spremembe v razumevanju pomena besed in spremembe v
govoru. Obstajajo Stevilni pripomocki, ki lajSajo spominske tezave ljudi z demenco.
To so na primer spominske table in uporaba koledarjev v vsakdanjem Zivljenju.
Pogosto se zgodi, da sta percepcija in interpretacija sporoCil iz okolja pri ¢loveku z
demenco "motena", kar kaze na zmanjSevanje sposobnosti vida. Prepoznavanje in
razumevanje tezav ljudi z demenco lahko pripomore k ustvarjanju njim prilagojenega
bivalnega okolja, kar zmanjSa vsakodnevne tezave, ki jih prinasa demenca (Mali,
Mesl & Rihter, 2011).
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1.4.3 SOCIOLOSKI MODEL

Socioloski model razumevanja demence opozarja na pomen ljudi, ki sestavljajo
socialno mrezo ljudi z demenco. Poudarja interakcije, ki jih ljudje z demenco
vzpostavijo z akterji svojega socialnega omrezja. To so lahko sorodniki, prijatelji,
sosedje, formalni oskrbovalci, neformalni oskrbovalci in drugi. Socioloski model
razumevanja demence sestavljajo trije klju¢ni dejavniki: socialni in druzbeni kontekst,
Zivljenjske situacije, ki doloCajo smisel Zzivljenja Cloveka, in materialni viri, ki

zagotavljajo prezivetje (Mali, MeSl & Rihter, 2011).

Stroka in politika sta zaradi biomedicinskega pristopa razumevanja demence
usmerjeni k iskanju zdravila za demenco, na drugo mesto pa postavljata oskrbo ljudi
z demenco. Socioloski pristopi odkrivajo diskriminacijo in zatiranje. Najvedji prispevek
omenjenih pristopov je prav v dekonstrukciji prvotnih razumevanj demence z vidika
medicinske stroke. Ljudje z demenco niso homogena skupina, temvec¢ heterogena,
kar pa je pogosto spregledano. Stroka mora upostevati, da so ljudje z demenco in
njihove druzine razliCne. Po eni strani jih povezujejo enaki simptomi, ki so povezani z
demenco, po drugi strani pa se med seboj razlikujejo po spolu, etnicni pripadnosti,
osebnih znacilnostih in druzbenemu razredu. Vse nasteto mora stroka pri nacrtovanju

oskrbe ljudi z demenco upostevati (Hvali€ Touzery, 2010).

V nadaljevanju bom izpostavila tiste socioloSke teorije, ki imajo pomen v

razumevanju demence.

Funkcionalizem vidi druzbo kot sistem, kjer medsebojno povezani deli tvorijo celoto.
Funkcionalisti definirajo bolezen kot socialni konstrukt, kar je v nasprotju z medicino,
ki definira bolezen kot patoloSko stanje. Pri razumevanju bolezni kot socialnega
konstrukta je pomembno posameznikovo dojemanje bolezni, v nasem primeru
demence. Zaradi druzbene oznake, da je demenca bolezen, druzba ljudem z
demenco dodeli status bolnika, ki ima dolo€ene znacilnosti. Bolnikova aktivnost v
druzbi je manjSa, odvisni so od pomoci drugih in njihov status v druzbi ima pogosto
negativno konotacijo. Ljudje z demenco so dvakrat stigmatizirani. Prvi€ zato, ker so
stari, saj druzba gleda na stare ljudi kot na nesamostojne in neaktivhe. Drugi¢ pa

zato, ker imajo demenco (Mali, Me$| & Rihter, 2011).
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Simboli¢ni interakcionalizem si druzbeno delovanje razlaga z vidika pomenov, ki mu
jih pripisujejo posamezniki. S tega vidika je druzba nenehen proces interakcij, ki
vklju€ujejo ljudi, ki se nenehno prilagajajo drug drugemu in vedno znova interpretirajo
situacijo. Simboli¢ni interakcionalizem ima svoj pogled na deviantnost. Zanimajo ga
odnosi med "deviantnimi" osebami in tistimi, ki jih oznaCujejo za deviantne, in pa
kako in zakaj so dolo€eni ljudje oznaceni kot deviantni ter ucinke takih definicij na
delovanje teh ljudi (Mali, Mes| & Rihter, 2011).

Fenomenolo$ki pristop raziskuje proces etiketiranja posameznikov in se osredotoca
na njihova subjektivna stanja. Fenomenologi so mnenja, da demenca ni fenomen, ki
ga lahko raziskujejo strokovnjaki, ampak samo ljudje, ki imajo demenco, saj le-ti
lahko podajo dovolj natan¢ne podatke o znacilnostih demence, njenem dozivljanju in
Zivllenju z njo. Fenomenoloski pristop razumevanja demence je spodbudil
zapisovanje izkusenj ljudi z demenco v obliki avtobiografij, ki so dragoceno sredstvo

za pridobivanje znacilnosti demence posameznika (Mali, MeSl & Rihter, 2011).

Kot zadnjo bom omenila feministicno perspektivo razumevanja demence, ki nas
opozarja, da je demenca predvsem bolezen Zensk. Le-ta se namreC v vecini
primerov pojavlja v starosti, med starejSo populacijo pa je ve€ Zensk kot moskih.
Opozarja nas tudi na to, da formalno oziroma neformalno oskrbo izvajajo skoraj v
vseh primerih Zenske (Mali, MeSl & Rihter, 2011).

Mislim, da je s tega vidika nujno potrebno, da se ljudi z demenco in njihove svojce
vklju€i v raziskovanje demence, le tako lahko pridemo do dragocenih informacij o
izkusnjah in doZivljanju demence. Tako se lahko vedno znova ucimo, kako ljudje z

demenco in njihovi svojci bolezen dozivljajo in jih tako laZje razumemo.

1.4.4 SOCIALNODELOVNI MODEL

Demenca je izziv za socialno delo, saj zahteva ogromno neposrednega dela z ljudmi
z demenco in njihovo socialno mrezo. Stroka socialnega dela strmi k preprecevaniju
in odpravljanju diskriminacije posameznikov in skupin (MiloSevi¢ Arnold, 2007, str.
23).

Ko se Clovek sre€a z demenco, je to huda Zivljenjska preizkusnja za njega in njegove

bliznje. Ker je demenca bolezen, ki vpliva na medsebojno razumevanje, se ¢lovekovo
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socialno okolje postopno zmanjSuje. To negativno vpliva nanj in na njegove bliznje.
Ko socialna delavka vstopa v razmerja z ljudmi z demenco in njihovimi bliznjimi,
uposSteva vsakega posameznika, medsebojna razmerja in kulturne, socialne ter
ekonomske dejavnike, ki vplivajo na Zivljenje Cloveka z demenco (Mali, Mesl &
Rihter, 2011).

Socialno delo ima pomembno vliogo pri prepreCevanju socialne izklju€enosti ljudi z
demenco. Vendar pa ne govorimo samo o socialni izklju€enosti ljudi z demenco,
temveC tudi o socialni izkljuCenosti njihovih svojcev, ki za njih skrbijo, torej
neformalnih oskrbovalcev. Pogosto so preobremenjeni, postopoma opustijo svoje
socialne stike, kar posledi¢no lahko vodi v socialno izklju€enost (MiloSevi¢ Arnold,
2007, str. 23).

Mali in sodelavke (2011) govorijo o tem, da socialno delo lahko pomaga pri iskanju
novih moznosti za zivljenje ljudi z demenco v skupnosti. Ker so svojci
preobremenjeni, je potrebno poiskati pomo¢ drugje. Ce bodo manj obremenjeni, se
bo izboljSala kvaliteta oskrbe, ki jo nudijo svojemu druzinskemu ¢lanu z demenco. Za
socialno delo je pomembno spoznanje, da imajo svojci tudi pozitivne izkuSnje ob
skrbi za druzinskega Clana z demenco. Vzpostavljajo se novi osebni odnosi in
ljubezen s starSi, pojavlja se obcutek zadovoljstva, osebne rasti, pozitivhega
vrednotenja njihovega dela in izboljS8anje medosebnih odnosov. To je pomembno za
socialnega delavca, ker lahko svojcem pomaga ubesediti pozitivha obcutja in tako

krepi njihovo moc.

Za stroko socialnega dela je pomemben Kitwoodov koncept (po Mali, 2007), ki v
srediSCe postavlja Cloveka z demenco in ne demence same. To nam omogodi, da
ostanemo osredoto€eni na Cloveka z demenco in na njegove potrebe, zelje, interese,
sposobnosti in zmoznosti ter vse to upostevamo pri nacrtovanju skrbi za njega. Na
tak nacin lahko z njim ustvarimo partnerski odnos, udejanjamo antidiskriminacijsko

prakso in krepimo njegovo mo¢ (Mali, MeS$| & Rihter, 2011).

Mislim, da je predvsem pomembno to, da se iz dobrih teorij razvije Se boljSa
funkcionalna praksa, ki temelji na izkuSnjah ljudi z demenco, njihovih svojcev in
ostalih, ki so z njimi v stiku in ustvari integrirano pomoc in oskrbo ¢loveka z demenco

doma in v razli¢nih oblikah institucionalne pomoci.
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Avtorji, ki zavzemajo socialnodelovni pogled na demenco, se osredoto¢ajo predvsem
na Kitwoodov koncept, ki v srediSCe postavlja Cloveka in ne demence. Praksa, ki
izhaja iz tega koncepta, je usmerjena na Clovekove potrebe, Zelje, interese in
zmoznosti. S Clovekom, ki ima demenco, socialni delavec soustvarja partnerski
odnos in je do njega spostljiv. Medicinski model je diametralno nasprotje drugih

modelov, saj se osredotoCa na bolezen in ne na Cloveka.

SOCIALNO DELO S STARIMI LJUUDMI IN LJUDMI Z DEMENCO
MiloSevi¢ in Postrak (2003) zapiSeta, kaj socialno delo je. »Socialno delo je:

a. uporabna znanost za pomoC ljudem, da bi dosegli zadovoljivo raven
psihosocialnega funkcioniranja. Profesionalna dejavnost za pomoc
posameznikom, skupinam ali skupnostim, da doseZejo ali ohranijo
sposobnosti socialnega funkcioniranja, in ustvarjanje druzbenih razmer, ki to
omogocajo,

b. praksa socialnega dela, ki jo sestavlja profesionalna uporaba vrednot, nacel in
tehnik, ki vodijo do:

- pomoci ljudem, da pridejo do potrebnih storitev,

- zagotovitve svetovanja in psihoterapije posameznikom, druzZinam in
skupinam,

- pomocCi skupinam in skupnostim, da si zagotovijo ali izboljSajo
zdravstvene storitve,

- sodelovanja pri oblikovanju ustrezne zakonodaje.« (MiloSevi¢ Arnold,
Postrak 2003: 16)

PoveCanje deleZza starega prebivalstva je posledica demografskega prehoda iz
visoke na nizko stopnjo rodnosti in smrtnosti. Zaradi tega je vedno bolj aktualno
socialno delo s starimi ljudmi. Ob tem pa naletimo na vpraSanja, koliko je socialno
delo pripravlieno na reSevanje problemov starih ljudi, kakS8ne mozZnosti in

konceptualne podlage so na voljo za strokovno delo na tem podroc¢ju in kakSne
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moznosti imajo socialne delavke in socialni delavci za pridobivanje potrebnega

znanja za delo s starimi ljudmi (Mali, 2013).

Podrocje socialnega dela z ljudmi z demenco se Se razvija in oblikuje. V Sloveniji je
vidna predvsem vloga socialnih delavk in delavcev pri uveljavljanju novih moznosti za
Zivljenje ljudi z demenco v skupnosti in vloga socialnih delavk in delavcev pri delu s

stanovalci z demenco v domovih za stare (Mali, 2007, str. 45).

Za delo s starimi ljudmi potrebuje socialni delavec znanja o socialni politiki do starih
ljudi, procesu staranja, o prakticnih pristopih dela in o razlicnih strokovnih spretnostih,
kot so povezovanje razlicnih generacij, sposobnost komuniciranja in presojanja ter
sodelovanje v multidisciplinarnih timih. Pri delu s starim c¢lovekom more socialni
delavec oceniti njegovo situacijo, tako da ocenjuje psihicne, kognitivhe, emocionalne
in socialne zmoznosti starega Cloveka. Poleg tega iSCe vire moci starega Cloveka in
okolja, v katerem Zivi, preverja moznosti samooskrbe in kakSno je njegovo
suportivno okolje (Mali, 2008).

Stevilo starega prebivalstva se poveduje. Socialni delavec mora poznati potrebe
starih ljudi, njihove Zelje, poznati mora socialno politiko in trend staranja prebivalstva.
Vedno znova mora preverjati, Ce so pristopi dela, ki jih uporablja, primerni za delo s
starimi ljudmi (Mali, 2008).

MiloSevi¢ Arnold (2006) navaja koncepte oziroma elemente socialnega dela, ki
pomembno prispevajo k delu z ljudmi z demenco:

- Partnerstvo je odnos med uporabnikom in strokovnjakom, ki temelji na
enakopravnem sodelovanju. Strokovnjak se zaveda, da je uporabnik
sposoben prevzeti nadzor nad svojim Zivljenjem in reSiti tezavo.
Spostuje uporabnikove pravice, njegove odlocitve in izbiro.

- Perspektiva moc¢i pomeni iskanje novih mozZnosti za uporabnika.
Odkrivanje in spodbujanje razpolozZljivih virov moc¢i uporabnika za
doseganje njegovih ciljev. Ravnanje iz perspektive mocCi pomeni, da
kljub tezavam razvijemo upanje in zametke sprememb.

- Zagovornistvo je bistven delovni koncept pri socialnem delu z ljudmi z

demenco, saj v poznejsi fazi demence ne zmorejo ve€ sami izraziti
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svojih potreb in zZelja. Zagovornistvo pove¢a mo¢ uporabnika, izbolj$ajo
se njegove zivljenjske okolis€ine.

- Antidiskriminacijska usmeritev pomeni premagovanje predsodkov,
neustrezne obravnave ljudi glede na njihove znacilnosti in negativhega
odnosa.

- Skupine za samopomo¢ za stare so pri nas dobro uveljavljene, slabse
pa so uveljavljene skupine za samopomoc za ljudi z demenco.

- Socialna mreza so vse povezave med uporabnikom in drugimi ljudmi v
njegovem okolju. Lahko so formalne ali neformalne. Za socialno delo so
le-te izrednega pomena, saj spodbudna socialna mreZza pomaga
Cloveku z demenco ohranjati sposobnosti socialnega funkcioniranja.

- Socialnodelovni odnos je nacin ravnanja, v katerem so strnjeni vsi
bistveni koncepti socialnega dela. V socialnodelovni odnos so

enakopravno vkljuCeni vsi udelezenci v problemu.

Ko se v druZini pojavi bolezen, ne prizadene le osebe, ki je zbolela, temveC vso
druzino. Bolezen vpliva na celoten druzinski sistem in njegovo delovanje. Spremenijo
se vloge druzinskih ¢lanov in komuniciranje med njimi. Zato je pomembno, da so v
sistem podpore in pomoci vklju€eni tako oseba, ki je zbolela, kot njena druZina.
Pomembno je, da delo temelji na perspektivi moci, na predpostavki torej, da ima vsak
posameznik v sebi mo¢ za spoprijemanje z tezavami. Pomembno je tudi, da skupne
spomine v druzini nadomestimo s skupnimi trenutki v sedanjosti, misli nadomestimo z
izrazenimi obcCutki in se osredotoCimo na to, kar je ostalo in na ¢emer lahko gradimo,

namesto na tisto, kar je izgubljeno (McGovern, 2015).

Ljubej in Verdniker (2006) dodajata, da je bistvena naloga socialnega delavca pri
delu s ¢lovekom z demenco in njegovo druzino pravo€asno informiranje z pravicami,
ki jim pripadajo in posredovanje o razlicnih oblikah pomodi, ki jih nudijo socialne in
zdravstvene sluzbe z namenom, da se zmanjSa breme druzine. Ker ima socialni
delavec vse potrebne informacije o obstojecih sluzbah, more le-te posredovati druzini

in Cloveku z demenco ter pri tem upostevati njihove Zelje, potrebe in pravice.

Podobnega mnenja sta tudi Nikumaa in Maki-Petaja-Leinonen (2019), saj pravita, da
pomoc in podporo potrebujeta tako Clovek z demenco kot tudi njegova druzina. Delo

vkljuéuje psiholodko podporo in razli¢ne socialne in varstvene dodatke. Clovek z
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demenco in njegova druzina morajo biti pripravljeni na spoprijemanje z izzivi, ki jih
prinese demenca. Socialni delavec jih na to pripravi tako, da jim nudi ustrezne
informacije in podporo. Na ta nacin jim zagotovi tudi ustrezne storitve za takrat, ko jih

bodo potrebovali.

Temeljni prispevek socialnega dela je, da z druzino starega Cloveka vzpostavi delovni
odnos, ki omogoci varen prostor za delo in za skupno raziskovanje problemov
druzine in iskanje resitev (Caginovi¢ Vogringié, 2000). Prepreevanje socialne
izklju€enosti in diskriminacije ljudi je pomembno poslanstvo socialnega dela. Poleg
Cloveka z demenco so lahko socialno izklju€eni tudi svojci, ki za njega skrbijo. Ob
nenehni skrbi za ¢loveka z demenco so svojci preobremenjeni, saj mu posvetijo svoj
ves Cas in tako postopoma opustijo svoje socialne stike. Tako je socialna izklju¢enost
ljudi z demenco in njihovih svojcev pomemben razlog za aktivho vlogo socialnega
dela na podrocju dela s starimi ljudmi (MiloSevi¢ Arnold, 2007, str. 23). Ko druzina ne
zmore veC sama skrbeti za starega Cloveka, potrebuje tako pomoc, v kateri bo tudi
sama udelezena. Delo poteka na dveh ravneh. Na prvi ravni raziskujemo mozne
reSitve in delez druzinskih ¢lanov v njihovih uresniCitvah. Druga raven pa zadeva
druzinsko dinamiko. Socialni delavec skupaj s sogovorniki raziskuje, kaksni so
druzinski odnosi, kako druzinski ¢lani ravnajo eden z drugim, kakSna so pravila in

vloge v druzini (Caginovi¢ Vogringi&, 2000).

Ce povzamem doslej povedano, se vsi omenjeni avtorji strinjajo in tudi sama sem
mnenja, da je zelo pomembno, da je tudi druzina ¢loveka, ki ima demenco, vklju¢ena
v proces podpore in pomoc€i. Ko Clovek zboli za demenco, se spremeni celoten
druzinski sistem. Spremenijo se vloge, odnosi in na€in komuniciranja. Zaradi tega je
pomembno, da ima celotha druzina podporo in varen prostor, kjer lahko ubesedi
svoje obcCutke, strahove in vprasanja. Druga pomembna stvar je ta, da socialni
delavec druZino in ¢loveka z demenco informira o bolezni, o storitvah, ki obstajajo v
skupnosti in o njihovih pravicah. Poveze se z drugimi institucijami, je v vlogi

zagovornika in posrednika.

NajpogostejSe profesionalne vloge socialnega delavca pri delu z ljudmi z demenco
so:
- Vloga nosilca ali koordinatorja primera, kjer gre za posredovanje med

uporabnikom in okoljem, v katerem Zivi. Uporabnik jasno pove svoje
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Zelje in potrebe, socialni delavec pa mu jih preko vzpostavljanja stikov z
ustreznimi sluzbami pomaga uresniciti. Tako socialni delavec vkljuci in
poveZe vse ustrezne vire pomoci, ki so za Cloveka z demenco
pomembni.

Vloga nacrtovalca skrbi je vloga, v kateri socialni delavec zagotavlja
ustrezne storitve za oskrbovanje uporabnika in ob upoStevanju nacela
ekonomiCnosti usklajuje delo razlicnih izvajalcev. Ta vloga je v
primerjavi z vlogo koordinatorja primera primernejSa za sodelovanje
socialnega delavca z ljudmi z demenco, ker le-ta omogoCa vecC
osebnega stika z uporabnikom.

Vioga ucitelja je vloga, v kateri socialni delavec ljudem z demenco in
njegovim svojcem posreduje informacije in potrebna znanja, na primer
o znacilnostih demence in 0 moznostih sodobne medicine. Pomembno
je, da so ljudje ozavesScCeni o tem, da je demenca v 10. odstotkih
ozdravljiva, e se jo zaCne zdraviti v zgodniji fazi, da lahko z zdravili
njen razvoj upocasnimo in da se s tem lajSa Zivljenje ljudi z demenco in
njihovih svojcev. Svojci morajo vedeti, kako s ¢lovekom z demenco
ustrezno ravnati in naloga socialnega delavca je uCenje o kakovostni
skrbi za ljudi z demenco. To znanje potrebujejo tako formalni kot
neformalni oskrbovalci.

Posrednik je vloga, v kateri socialni delavec povezuje uporabnike z
sluzbami, ki predstavljajo ustrezen vir pomoci uporabnikom ter jih
zastopa v procesu pridobivanja pomoc€i. Predvsem stari ljudje pogosto
potrebujejo nekoga, da jim pomaga poiskati ustrezno storitev in jih z njo
poveze.

Vlogo zagovornika socialni delavec opravlja takrat, kadar institucije ne
delujejo v skladu s potrebami ljudi. Strokovnjak zbira podatke o
potrebah ljudi in se pogaja z razli€nimi sluzbami. Pomaga pri odkrivanju
predsodkov in diskriminacije ljudi z demenco in se proti njim bori.

Cilj vloge aktivista so spremembe na globalni ravni, torej spremembe
politik institucij do pomembnih druzbenih vprasanj, kot je na primer
prikrajSanost posameznih druzbenih skupin. Socialni delavec v vlogi
aktivista za doseganije ciljev uporablja taktike pogajanja, konfrontacije in
konflikta.



- Socialni delavec v vlogi pogajalca ustvari nevtralen prostor, v katerem
lahko vsi udelezeni izrazijo svoja staliS€a, jih usklajujejo in iSCejo
reSitve. Pomaga pri interpretaciji uporabnikovih Zelja in potreb drugim
strokovnjakom in institucijam ter posreduje pri konfliktih med
uporabnikom in drugimi posamezniki ali skupinami. Ko je socialni
delavec v vlogi pogajalca pri delu z ljudmi z demenco, se njegovo delo
najveckrat nanasa na druzinsko situacijo. Druzinski ¢lani se morajo
pogovoriti glede odnosa do svojca z demenco, glede njegove oskrbe in
porazdelitve nalog.

- Svetovalec je vloga, pri kateri socialni delavec usmerja uporabnike z
nasveti, predstavlja alternativne moznosti za doseganje ciljev in
posreduje potrebne informacije. Ko se star Clovek in njegova druzina
sooCata z razli€nimi problemi, ki jih prinese prilagajanje na starost,
velikokrat potrebujejo pomoc€ v obliki svetovanja in podpore. Ko gre za
demenco, pa to pomoC najveCkrat potrebujejo svojci Cloveka z

demenco, ki so v vlogi oskrbovalcev.

McGovern (2015) piSe, da naj socialni delavec:

- v sistem podpore in pomoci vklju€i tudi druZino ljudi z demenco,

- se raje osredotoCi na kvaliteto Zivljenja, kot pa na izboljSanje
simptomov,

- izhaja iz perspektive modi,

- informira ljudi z demenco in njihove druzine o bolezni,

- krepi uporabnikove neverbalne sposobnosti komuniciranja in

- vklju€uje uporabnike v aktivnosti, ki imajo za njih smisel in jim nekaj

pomenijo.

Mlakar in Prapertnik (2013) v svoji raziskavi ugotavljata, da socialne delavke, ki
delajo z ljudmi z demenco in njihovimi svojci, potrebujejo za svoje delo vec informacij
o demenci in metodah dela z ljudmi z demenco. Za poveCanje kakovosti dela na tem
podrocju bi bile potrebne ustrezne bivanjske razmere v institucijah, ve¢ kadra, boljSa
izobrazenost kadra za delo z ljudmi z demenco in organizacija sluzbe za

koordiniranje celostne obravnave ljudi z demenco. Slednja bi socialno delo obogatila

19



z informacijami o oblikah formalne pomodi in posledicno omogocila ucinkovitej$o
oskrbo. Ljudje z demenco so za raziskavo povedali, da bi morale socialne delavke
oblikovati aktivnosti po njihovi meri in priskrbeti prostovoljce iz njihove starostne
skupine in ne mlajSe, saj jim slednji predstavljajo tezave zaradi medgeneracijskih
razlik. Svojci povedo, da bi socialne delavke lahko bile ve€ na terenu, vec €asa bile z
uporabniki, organizirale dnevne centre za stare ljudi po Sloveniji, organizirale

predavanja na temo demence in krepile socialno mrezo starih ljudi.

Surr in sodelavci (2017) so na podlagi svoje raziskave oblikovali napotke za

izobrazevanje delavcev, ki sodelujejo z ljudmi z demenco:

- izobrazevanja naj bodo razli¢na in prilagojena razlicnim vilogam in
izkusnjam, ki jih imajo delavci, ki delajo z ljudmi z demenco,

- izobrazevanja naj vkljuCujejo aktivno udelezb,

- prakticno u€enje in usposabljanje je podkrepljeno s teorijo,

- vklju€eno je izkustveno ucenje,

- prakticnemu in izkustvenemu uc€enju vedno sledi zadosten Cas za
razpravo,

- izobrazevanje vodi izkuSen predavatelj, ki se zmore prilagoditi
potrebam ¢lanov skupine,

- vklju€uje delo v skupini, delo v paru in samostojno delo.

Ljudje z demenco in njihovi svojci se sreCujejo s stigmo in diskriminacijo. Mislim, da
ima socialno delo pomembno vlogo pri odpravljanju le-teh z ozaveSCanjem SirSe
javnosti o demenci, saj sta diskriminacija in stigma pravzaprav posledici
nepoznavanje demence. Druzba mora poznati bolezen, to, s ¢im se ljudje z demenco
in njihovi svojci sooCajo, kaj potrebujejo in kako z ljudmi z demenco komunicirati. In
prav zaradi tega so zelo pomembna izobraZzevanja o demenci za socialne delavce.
Socialni delavci in delavke dobijo v prvi vrsti informacije o demenci, o pristopih dela z
ljudmi z demenco ter o stigmi in diskriminaciji, s katero se soocajo ljudje z demenco
in njihovi svojci. Tako so opremljeni z ustreznimi podatki, ki jih predajo ljudem z

demenco in njihovim druzinam.
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1.5 METODA MONTESSORI

1.5.1 RAZVOJ METODE MONTESSORI

Zametki metode Montessori sezejo v leto 1907 v predmestje italijanskega mesta San
Lorenzo. Tam je bilo ogromno otrok, ki so jih starSi ez dan spustili na ulico, ko so
morali v sluzbo, starejsi bratje in sestre pa v Solo. Tako so bili otroci prepusCeni sami
sebi in morali so se nekako zamotiti, dokler starsi in starejSi bratje in sestre ne pridejo
domov. Ker niso imeli niCesar za poceti, so delali nemir in uni€evali stvari. Tako so se
stanovalci blokov odlocili, da bodo raje nekomu placali, da bo pazil nanje. To je bila
mlada italijanska zdravnica Maria Montessori, ki je takSno varstvo otrok poimenovala
Casa dei Bambini — OtroSka hiSa. Tisti ¢as so v Solah v Italiji otroke bolj "dresirali" kot
poucevali; Maria Montessori ni hotela, da bi OtroSka hiSa delovala in spominjala na
Solo. Zato je prostore opremila z majhnimi mizicami in stolcki, Zelela je, da otroci tja
hodijo z veseljem. Pred tem je delala z otroki s posebnimi potrebami, ki so bili
odrinjeni in zaprti v zavodih na obrobju mesta. Strokovnjaki so bili mnenja, da se teh
otrok ne da Solati. Maria Montessori pa je namesto obiCajnih u¢nih metod razvila t.i.
Cutne pripomocke, s katerimi so se otroci u€ili s pomoc€jo dotika, vida, zvoka in vonja.
Na osnovi teh pripomockov je narocila pripomocke za otroke v Otroski hisi. Dobili so
ime »didakti¢ni pripomocki«. Otrokom so omogocili, da se skozi preizkuSnje in
napake sami ucijo. Njeno osnovno nacelo je bilo, naj se otrok ne uci, ampak naj
otroci sami spoznavajo. Omogocila jim je, da so sami izbrali, kaj bodo poceli in

odkrivali, kaj je s didakti¢nimi pripomocki mogoce narediti (Pollard, 1997).

Odprtje OtroSke hiSe je pomenilo zacetek revolucije v izobrazevanju. Maria
Montessori je spremenila tudi razmerje odraslih do otrok, razumevanje otroSkega
sveta in otroSke igraCe. Z opazovanjem otrok v Otroski hisi je priSla do veliko
spoznanj, ki so Se danes vodila metode Montessori. Spoznala je, da imajo otroci
veliko potrebo po redu in CistoCi in da je vsak otrok po kon€ani uporabi pripomocek
pospravil na svoje mesto. Bila je mnenja, da morajo imeti otroci moznost izbire in

svobodo odlo¢anja (Pollard, 1997).

Montessori materiali so dandanes narejeni po pripomockih, ki jih je razvila Maria
Montessori. To so materiali svetlih barv, kakovostni in lahki, da jih otroci lazje drzijo in
uporabljajo (Pollard, 1997).
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Slika 1.1: Montessori materiali (Michael Pollard, 1997: 41)

Pomemben dejavnik metode Montessori je bilo t.i. pripravljeno okolje, ki Se danes
velja za enega od temeljev metode. Maria Montessori je okolje v Otroski hiSi
pripravila tako, da je bilo sestavljeno iz lahkega pohistva, da so ga otroci lahko
premikali, z nizkimi omarami, kjer so bili spravljeni pripomocki, da so bili le-ti na

dosegu otrok. V okolju so bili slike in roze (Pollard, 1997).

Slika 1.2: Montessori materiali (Michael Pollard, 1997: 48)

Osnovni principi metode Montessori so:
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- ustvariti okolje, ki ne razlikuje med rasami, spoli, religijami in druzbenimi
razredi,

- pripravljeno okolje, ki ustreza otrokovemu miselnemu, Custvenemu in
fizi€nemu nivoju in mu omogoc¢a, da €im vec¢ stvari naredi sam,

- priznanje otroka kot osebe in zaupanje v njegove zmoznosti,

- dopuscanje, da se otrok ne u€i ampak gradi svoje znanje ob izkusnjah in v
odnosu s stvarmi, prostorom in drugimi ljudmi,

- upoStevanje, da je vsak otrok edinstven,

- spodbujanje otrokove neodvisnosti

Njeno vodilo je bilo "Pomagaj mi, da naredim sam" (Loschi, 1996, str. 17).

1.5.2 METODA MONTESSORI ZA STARE LJUDI IN LJUDI Z DEMENCO

V 90. letih prejSnjega stoletja je ameriSki psiholog Camp vpeljal metodo Montessori v
delo s starimi ljudmi in ljudmi z demenco. Camp je imel h&erko, ki je imela u€ne
teZzave. Zato je v svojem prostem Casu delal v dnevnem varstvu otrok, da bi bolje
razumel razvoj otroka. Delal je tudi zavodu za otroke z u¢nimi in Custvenimi teZzavami,
da bi bolje razumel hcerko in izzive, s katerimi se sreCuje. Tam se je poblize sreCal z
Montessori materiali. Ker se je med Studijem psihologije osredotoCil na kognitivhe
znanosti in staranje, je zaCel razmiSljati, da bi lahko metodo Montessori uporabil pri
starih ljudeh in ljudeh z demenco. Menil je, da se skoraj vsi principi omenjene metode
lahko uporabijo pri delu z ljudmi z demenco. Ti so: vkljuCevanje gibanja in
motoritnega ucenja v aktivnosti, omogocCanje moznosti izbire in samoodloCanja,
zagotovljene aktivnosti, v katerih uporabniki vidijo smisel in jim nekaj pomenijo,
zmoznost empatije in zaupanje v Cloveka in njegove zmoznosti ter poskrbeti za
okolje, ki ¢loveka ne bo omejevalo in bo pripravljeno tako, da bo ¢im vec stvari lahko
naredil sam. Kasneje je o metodi Montessori za stare ljudi in ljudi z demenco zacel
predavati po svetu. Dandanes jo uporabljajo v Zdruzenih drzavah Amerike, Kanadi,
Avstraliji in v nekaterih drzavah Evrope: Francija, Belgija, Svica, Poljska, Spanija,

Irska, Italija, Slovenija, Grcija, Nizozemska in Norveska (Camp, 2010).

1.5.3 TEMELJNI PRINCIPI METODE MONTESSORI

Metoda Montessori temelji na dvanajstih principih, ki jih navaja van der Ploeg
(2013):
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. Aktivnost naj bi posamezniku nekaj pomenila in odsevala njegov smisel.
V nasprotnem primeru aktivnost za posameznika ne bo zanimiva in mu ne bo
dosti pomenila.

Posameznika vedno povabimo k sodelovanju. Pomembno je, da pri
povabilu uporabimo vprasanje "Ali bi zeleli poCeti to in to.." ali pa "Ali bi mi
Zeleli pomagati pri tem..". Izogibamo se vprasanj, kot so "Ali bi mi lahko to
pomagali..", saj ta vprasanja izrazajo nemoc in dvom v zmoznosti
posameznika. Vendar pa so primeri, ko moramo uporabiti te vrste vprasan;,
saj moremo preveriti, e osebi zdravstveno stanje dopuséa to dejavnost. Ce
posameznik izrazi nezanimanje za dolo¢eno aktivnost, mu ponudimo drugo.
Ponudimo izbiro vedno, kadar je mogo¢€e. Ko posamezniku ponudimo
izbiro, mu moznosti tudi vizualno pokazemo, Ce je le-to mogoce.

Govorimo manj in ve€ demonstriramo. Prvi del, ki se navezuje na manj
govoriti, je v veliki meri odvisen od posameznika, s katerim smo v stiku. Ce
posameznik lahko govori, z njim govorimo. Tudi ¢e nas posameznik dobro ne
razume in vidimo, da je zmeden, govorimo naprej z pomirjajo€im glasom. V
primerih, ko se pa posameznik ne more veC besedno izrazati in vidimo, da mu
ni prijetno, ¢e dosti govorimo, lahko ve¢ demonstriramo.

Osredotoc¢imo se na to, kar posameznik Se zmore in na tem gradimo.
Pozorni moramo biti na posameznikove zmoznosti in aktivnosti temu
prilagodimo. Na primer ¢e posameznik slabo vidi, mu zato ne vzamemo
moznosti za branje, ker so ¢rke premajhne, ampak mu priskrbimo knjige z
vecjimi Erkami.

Prilagodimo se zmoznostim in tempu posameznika. Ce opazimo, da
posameznik z demenco tezje razume, kaj mu Zelimo povedati, prilagodimo
nacin govora. Govorimo pocasi, z umirjenim tonom in izbiramo lazje stavke.
Vedno znova moramo opazovati, kako se posameznik na nase interakcije
odzove, kaj mu ustreza in kaj ne, in se vedno znova prilagajati.

Ponudimo in uporabimo poznane in estetske materiale, namige in
pripomocke. Pomembno je, da uporabljamo vizualne namige. Ko
posamezniku demonstriramo izvedbo aktivnosti po korakih, vedno natan¢no
kaZemo in se osredoto¢amo na vsak korak posebe;.

Pripravimo taksno aktivnost, pri kateri posameznik uporablja roke. Ta

princip velja za situacije, ko posameznik ($e) ne sodeluje v aktivnostih. Na



9.

primer ko mu predstavimo aktivnost, mu lahko damo, da nam nekaj pridrzi
(nekaj, kar se veze na dotiCno aktivnost) in tako postane udeleZzen v aktivnosti,
tudi Ce na zaCetku Se ne sodeluje.

Aktivnost pripravimo tako, da je mogoce stopnjevanje od lazjega k
tezjemu, od konkretnega k abstraktnemu in obratno. Materiale
pripravimo tako, da napaka ni mozna. Ni pravega ali napa¢nega
odgovora. Obi¢ajno zanemo z laZjo verzijo aktivnosti, saj no¢emo, da bi
aktivnost posamezniku povzroCala morebiten stres. Vendar pa aktivnost ne
sme biti prelahka, saj bi tako posameznik lahko izgubil interes. Zato je
pomembno, da se osredoto€amo na posameznika in opazujemo njegove
zmoznosti. Naj posameznik dolo€a, katero aktivnost bo delal in kakSna naj bo
stopnja teZzavnosti. Ko se ham zazdi, da se posameznikov interes v aktivnost
zmanjSuje, se moramo vprasati, e delamo stvari prehitro?, ali preve¢

govorimo? in ali smo pozabili demonstrirati kakSen korak izvedbe aktivnosti.

10. Aktivnosti in naloge razdelimo na manjsSe korake. To omogoca lazje
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sledenje aktivnostim. Na primer pri razvrs€anju slik najprej povabimo
posameznika, da skupaj pogledamo slike, nato mu slike damo, da jih prime in
si jih 8e enkrat sam ogleda. Nato si skupaj ogledamo Se Sablono in na koncu
ga povabimo, da razvrsti slike na svoje mesto na Sabloni. Ni nujno, da bo

posameznik lahko naredil vse korake in to je v redu.

.Na koncu posameznika vedno vprasamo, ¢e mu je bilo to v§ec¢ poceti in

€e bi zelel to poceti Se kdaj. Ko vprasamo to, damo posamezniku mo¢, da
sam odloc¢a o tem, Ce bi Se kdaj to pocCel in izrazi svoje mnenje o tem, ¢e mu je

bila aktivhost vSec¢ ali ne.

12.Pomislimo na to, €e je bil posameznik v aktivhost resni¢no vkljucen.

Namen aktivnosti je, da se ima posameznik lepo in ga aktivnost veseli. Ni
potrebno, da naredi vse pravilno ali pa da aktivhost dokonca. Nasa naloga je,

da posameznika ne popravljamo, ¢e vidimo, da v aktivnosti uziva.

Orsulic-deras in sodelavci (2001) argumentirajo stopnjevanje aktivnosti po nacelu od
laZjega k teZjemu in od konkretnega k abstraktnemu s tem, da je na ta nacin bistveno
laZje ugotoviti, katera aktivnost je primerna za Cloveka z demenco, Cigar stanje je

bodisi stabilno bodisi napredovano. Torej, doloCena aktivnost postane na tak nacin
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primerna za ljudi z razli€énimi Zeljami, potrebami in zmoznostmi. Tako se lahko

prilagajamo vsakemu posamezniku (Orsulic-Jeras idr., 2001).

1.5.4 ZNACILNOSTI METODE MONTESSORI ZA STARE LJUDI IN LJUDI Z
DEMENCO

Elliot (2013) navaja, da ima med 50 in 90 odstotkov ljudi z demenco specificne oblike
vedenja, kot so ponavljanje vprasSanj, tavanje, vznemirjenje in agresivnost.
Pomembno je, da se vprasamo, od kje to obnaSanje izhaja. Metoda Montessori to
imenuje odzivho vedenje. Gre za vedenje, ki je posledica spregledanja in
neizpolnjevanja potreb in Zelja ljudi z demenco. Ljudje z demenco pogosto tezje
komunicirajo, zato svoje obCutke izrazajo drugacCe. Vedeti moramo, da za vsako
odzivno vedenje obstaja razlog. Zato je pomembno, da se ljudem z demenco poisce
in ponudi aktivnosti, ki imajo za njih nek pomen, so zanimive in smiselne. Raziskave
(Cotter, Stevens, Vance & Burgio, 2000, Vance & Johns, 2002, Vance & Porter,
2000) po Elliot (2013) kazejo na to, da kadar so aktivnosti za ljudi z demenco
pomembne, smiselne in stimulativne, so ljudje z demenco bolj umirjenji in manj je

prej omenjenega odzivnega vedenja.

Pomembno je, da:
- poznamo uporabnikovo osebno zgodovino in na podlagi tega oblikujemo
aktivnosti,
- ponavljamo aktivnosti, saj s tem omogoc¢imo, da se razvijejo rutine, ki dajejo
obcutek varnosti,

- ustvarjamo vloge in naloge, ki so pomembne za uporabnika (Elliot, 2013).

Zavedati se moramo, da aktivhosti za ljudi z demenco niso dragocene, ker jim
zapolnijo ¢as, ampak, ker lahko hitro spremenijo negativha Custva v pozitivha in jim
dajo obcutek, da so pomembni za skupnost, da skupnosti pripadajo, ter obCutek, da
nekaj dosezejo. Da bi to dosegli, morejo biti aktivnosti in vioge ljudi z demenco v
skupnosti prilagojene vsakemu posamezniku, njegovim sposobnostim in zmoznostim,

upostevajo€ njihovo osebno zgodovino (Elliot, 2013).

Temu se pridruzujejo tudi Orsulic-Jeras in sodelavci (2001). PiSejo o tem, kako

pomembno je, da si zaposleni v domovih oziroma skupnostih, kjer Zivijo stari ljudje in
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ljudje z demenco, vzamejo €as, da spoznajo potrebe, Zelje in interese vsakega
posameznika. Za to je potrebno raziskovanje preteklosti vsakega posameznika, s ¢im
se je ukvarjal, kaj je imel oziroma ima rad in kaj ga veseli, ter poznavanje njegovih
kognitivnih in fizi€nih zmozZnosti. Razlog za velik poudarek na iskanju primernih
aktivnosti za vsakega posameznika je v tem, da ustrezne aktivnosti bistveno

prispevajo k zadovoljstvu in samostojnosti posameznika (Orsulic-Jeras idr., 2001).

Temu v prid govorijo tudi raziskovalne ugotovitve (Camp et al., 1999; Giroux et al.,
2010), ki jih navajata Ljubi¢ in Stemberger Kolnik (2017), da so posamezniki med
aktivnostmi po metodi Montessori izkazovali zadovoljstvo in veselje, manj pa je bilo
znakov tesnobe, strahu in jeze. Pri aktivhostih po metodi Montessori so preziveli vec
Casa kot pri obi¢ajnih aktivnostih. Razlog za to je, da so aktivnosti po metodi
Montessori prilagojene potrebam, interesom in zmoznostim starih ljudi in ljudi z

demenco.

Filozofija metode Montessori je omogociti starim ljudem in ljudem z demenco, da so
karseda samostojni, imajo pomembno mesto v skupnosti, ohranijo oziroma pridobijo
pozitivno samopodobo ter dobijo obcCutek, da pozitivho prispevajo v skupnost.
Metoda se osredoto€a na ljudi in ne na demenco. S tem omogoc€a ljudem, ki delajo z
ljudmi z demenco, da uvidijo njihovo mo¢, zmozZnosti in osebno zgodovino. Treba je
delati tako, da se zaobide Clovekove primanijkljaje in poudari njegove vire (Elliot,
2013).

S tem se strinja tudi Bognar (2003), ko opisuje filozofijo metode Montessori,
omogociti starim ljudem in ljudem z demenco, da so kar se da samostojni,

omogoc¢imo jim izbiro, do njih smo spostljivi in jih obravnavamo z dostojanstvom.

Okolje, v katerem ljudje z demenco zivijo, mora biti tako, da jih spodbuja in ne
kontrolira. Okolje, ki je ljubeCe, daje ob&utek varnosti in ne kritizira. Pomembno je, da
je okolje prilagojeno starim ljudem in ljudem z demenco, da lahko Zivijo
samostojnejSe in niso v celoti odvisni od drugih. To zahteva osredotoCanje na
posameznika in njegove zmoznosti. Okolje je lahko pripravljeno za samostojnej$e
bivanje, tako da se uporabi razne pripomocke, napise, slike, skratka vse, kar lahko
pomaga osebi, da ni v celoti odvisna od pomoci drugih (Elliot, 2013).
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Montessori metoda poudarja pomen dnevne rutine, saj le-ta daje obCutek varnosti.
Ljudje z demenco potrebujejo red in strukturo v okolju, v katerem Zivijo. Sprememba
rutin ali okolja lahko slabo vpliva na njih. Aktivnosti in naloge so oblikovane tako, da
postopno prehajajo od preprostih do kompleksnih in od konkretnih do abstraktnih.
Razdeljene so po korakih, tako da ljudje najprej osvojijo prvi korak in potem gredo na
naslednjega (Pollard, 1997).

Tudi Ljubi¢ in Stemberger Kolnik (2017) piSeta o tem, da je pomembno poudarjati
dnevno rutino skozi dejavnosti in Zivljenje stanovalcev v domu. Prav tako morajo biti
aktivnosti prilagojene sposobnosti posameznika. Aktivnhosti se lahko izvajajo

individualno ali skupinsko.

Na primer nekomu, ki mu je bilo vSe€ vrtnarjenje, lahko ponudimo naslednji material.
Na slikah je narisano ali napisano sadje in zelenjava. Naloga je, da oseba slike
oziroma besede razvrsti pod kategorijo sadje oziroma zelenjava. Nekomu, Ki je rad
potoval, se bo mogoce zdel zanimiv material, pri katerem razvrS€a mesta, ki spadajo
v Evropo in mesta, ki ne spadajo v Evropo. Motoricne sposobnosti se lahko utrjuje
preko rezanja slik, ki jih kasneje uporabimo pri prej omenjenih materialih. S tem
posamezniku omogoc€imo, da je prispeval k delanju materiala, ki ga bo kasneje
uporabljal on ali pa kdo drug. Podoben primer je popravljanje raznih stvari z

razliCnimi orodji, na primer z izvijacem (Pollard, 1997).

Temu se pridruzujejo tudi Orsulic-Jeras in sodelavci (2001). Pravijo, da so skrbno
oblikovane in izbrane aktivnosti Se posebej pomembne za ljudi z demenco, saj se le-
ti velikokrat pocCutijo nekoristne. Aktivnosti, kot na primer zlaganje oblek, pripravljanje
miz za obroke, toCenje pijae med obroki in podobno, dajo ljudem smisel, viogo v

skupnosti in ob&utek koristnosti (Orsulic-Jeras idr., 2001).

Tudi Elliot (2013) piSe o tem, da se velikokrat zgodi, da skupaj z demenco pride tudi
obdutek, da jih nihée veé ne potrebuje in da niso ve& koristni. Ce ljudi z demenco
spodbujamo, da naredijo ¢im veC stvari sami ter da jim omogoc€imo aktivnosti in

zadolzitve, dobijo obc¢utek pripadnosti in koristnosti (Elliot, 2013).

Bognar (2003) navede primer, ki utemelji, zakaj je pomembno, da so aktivnosti
prilagojene vsakemu posamezniku in zakaj je potrebno poznati njegovo osebno

zgodovino. Primer govori o gospodu, Ki je Zivel vdomu za stare. Vedno je sedel sam
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v svoji sobi in ni Zelel sodelovati pri nobeni aktivnosti. Delovna terapevtka je nato
raziskala, kaj je gospod pocCel v preteklosti in odkrila, da je bil vodovodar. Priskrbela
je nekaj pip in orodja. Ko mu je vse to pokazala in predstavila, je nato ure in ure
sedel in delal s tem. Cez &as je tudi priSel v sobo, kjer so se izvajale aktivnosti za
druge stanovalce in tam popravljal pipe s svojim orodjem. Na ta nacin je bil ponovno

v socialni interakciji, poCutil se je, da nekam pripada in ima svojo vlogo v skupnosti.

Pri Montessori aktivnostih lahko uporabimo tudi predlogo oziroma $ablono, na kateri
so narisane razlicne stvari. Na primer predloga pogrinjka za mizo, na kateri so
narisani kroznik, kozarec in pribor. S pomocjo te predloge lahko posameznik sam
pripravi mizo pred jedjo, saj polaga stvari na svoje mesto. S tem se lahko nauci neke

rutine, Ki jo kasneje uporablja vsak dan (Pollard, 1997).

V nadaljevanju bom pokazala primere razlicnih Montessori materialov za stare ljudi in

ljudi z demenco.

Slika 1.3: Montessori material (Pinterest, b.d.)

Na sliki 1.3 vidimo gospo, ki polni stekleni¢ke s sladkorjem. Cloveka lahko povabimo,
da pomaga pri pripravljanju jedilnice in ena izmed takih aktivnosti je prej omenjena.

Tako ¢loveku omogocimo, da se pocuti koristnega in ima svojo vlogo v skupnosti.
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Slika 1.5: Montessori material (Pinterest, b.d.)




Na slikah 1.4 in 1.5 gospe razvrS€ajo predmete razlicnih oblik na predloge z istimi
motivi oziroma oblikami. Pomembno je, da materiali niso otroSki. To se lahko zgodi
zelo hitro, saj je veliko Montessori materialov narejenih za otroke, glede na to, da se
ta metoda pogosto uporablja pri otrocih. Zato moremo biti zelo pozorni, kaj ponudimo

starim ljudem.

Slika 1.6: Montessori material (Pinterest, b.d.)

Na sliki 1.6 gospa izdeluje ikebano. Ko ponudimo osebi aktivhost, moramo v dialogu
z osebo raziskati , e ima le-ta za njo smisel. Zato je pomembno, da poznamo

Cloveka in njegovo zgodbo, saj mu tako lazje pripravimo njemu zanimive aktivnosti.
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Slika 1.7: Montessori material (Pinterest, b.d.)

Na sliki 1.7 gospa sadi oziroma presaja roze. V domu lahko stanovalca povabimo, da
nam pomaga pri urejanju vrta oziroma roz, Ce bi ga to veselilo. Kot sem Ze prej

omenila, je zelo pomembno, da vsak stanovalec Cuti, da nekam pripada in ima svojo

vlogo v skupnosti.
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Slika 1.8: Montessori material (Pinterest, b.d.)

Aktivnost lahko oblikujemo tudi tako: vzamemo slike, ki nimajo otroskih motivov, in jih
razrezemo na poljubno velike kose. Lahko priskrbimo veC enakih slik in prvo
razrezemo na tri kose, drugo na pet kosov in tretjo na sedem kosov. Tako
omogoc€imo, da se teZavnost aktivnosti stopnjuje, kar naredi aktivhost zanimivejSo.

Seveda moremo opazovati osebo pri delu in biti pozorni na njene zmoznosti.

V tujini je bilo narejenih vec raziskav, kako metoda Montessori vpliva na delovanje in
poCutje posameznikov. Raziskave (Femia, 2006; Judge, et al., 2000; Orsulic-Jeras,
et al., 2000; Van der Ploeg, et al., 2013), ki jih navajata Ljubi¢ in Stemberger Kolnik
(2017), so pokazale manj pasivnega sodelovanja, ve¢ prizadevanja v ¢asu aktivnosti,
posamezniki so med seboj ve€ sodelovali, komunicirali in si pomagali. Prav tako je
uporaba metode Montessori pozitivno vplivala na zadovoljstvo in smeh
posameznikov. Aktivnosti, ki so bile oblikovane po metode Montessori, niso izzvale

dolg€asa, ampak zainteresiranost.

Mislim, da je metoda Montessori logi¢no in funkcionalno zastavljena, da obsega
potek aktivnosti od enostavnega k zahtevnejSemu, omogoci posamezniku izbiro in
vzpodbudo. Menim tudi, da bi bilo v prihodnje pomembno to metodo uvesti v razli¢ne

institucije (v kolikor Ze niso) in jo uvrstiti na seznam dela z ljudi z demenco.
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Posledi¢no temu bi bilo pomembno in potrebno izobraZevanje ustreznega kadra (v
kolikor se Ze ne) za izvajanje dela po metodi Montessori. Ce se je izkazala drugod za

dobro prakso, bi jo bilo smiselno prenesti v Zivljenje ljudi z demenco pri nas.
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2 PROBLEM

Prvic sem se z metodo Montessori sreCala v vrtcu, ki deluje po omenjeni metodi.
Takrat sem mislila, da se metoda Montessori uporablja samo pri delu z otroki in
mladimi. Tako je ostalo vse do magistrskega Studija socialnega dela, kjer sem
izvedela, da se metoda uporablja tudi pri delu s starimi ljudmi in ljudmi z demenco.
Ko sem zacela raziskovati to podroCje, sem ugotovila, da je pri nas zelo malo
raziskano. Nato sem izvedela za dom Sv. JoZefa v Celju, kjer to metodo dejansko
uporabljajo. Navezala sem stik in omogocili so mi, da se jim za en teden pridruzim in
opazujem pri delu delovno terapevtko, ki se je izobrazevala na podro€ju metode

Montessori za stare ljudi in ljudi z demenco.

Delez starega prebivalstva se povecCuje in s tem naras€a tudi Stevilo ljudi, ki
potrebujejo dolgotrajno oskrbo. To zahteva ustvarjanje novih pristopov pri delu z
starimi ljudmi in ljudmi z demenco, ki temeljijo na spostovanju in se osredoto€ajo na
Cloveka in ne na bolezen. Pogosto se zgodi, da so stari ljudje in ljudje z demenco
prepusCeni sami sebi ali pa imajo aktivnosti, ki so oblikovane za vse enako, brez
upostevanja razliCnosti. Metoda Montessori se osredotoa na posameznika in
njegove potrebe, Zelje in zmoznosti. Aktivnosti in materiali so oblikovani za vsakega
posebej glede na njegove interese. Okolje je prilagojeno za ohranjanje samostojnosti

posameznikov in, kar je najbolj pomembno, gradi se na posameznikovih zmoznostih.

Raziskovalna vpra$anja, ki sem si jih zastavila, so:
- Kateri elementi metode Montessori se kaZejo v domu, kjer to metodo izvajajo?
Kako se kazejo?
- Kako uporaba metode Montessori prispeva h krepitvi moc¢i stanovalcev?
- O katerih stvareh lahko stanovalci soodlo¢ajo?
- KakSen je (potencialni) prispevek metode Montessori k socialnemu delu s

starimi ljudmi in ljudmi z demenco?
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3 METODOLOGIJA

3.1 VRSTA RAZISKAVE

Raziskava, ki sem jo izvedla, je kvalitativha, eksplorativha in uporabna. Kvalitativha
zato, ker sem empiriCne podatke zbirala z opazovanjem in intervjuji in jih bom
kasneje kvalitativno obdelala. Eksplorativha pa zato, ker o tej temi pri nas Se ni veliko
raziskanega in je precej novo podrocCje. Raziskava bo tudi uporabna, saj bom iz
koncnega magistrskega dela oblikovala ¢lanek in ga objavila, saj Zelim, da metodo

Montessori pri delu s starimi ljudmi in ljudmi z demenco spoznajo tudi drugi.

Teme raziskave so:
- samostojnost stanovalcev,
- krepitev moci stanovalcev,
- Montessori t.i. pripravljeno okolje,
- Montessori materiali,
- dnevne rutine,

- prispevek metode Montessori k socialnemu delu.

3.2 RAZISKOVALNI INSTRUMENTI IN VIRI PODATKOV

Raziskovalni instrument oziroma pripomocek je opazovalna lista. Opazovalna lista je
sestavljena iz tem opazovanja. Imela sem jo kot pomo¢ pri opazovanju, da sem se
lazje osredotoCala na stvari, ki so me zanimale in so bile relevantne za mojo
raziskavo. Naj tukaj dodam, da sem najprej nameravala izvesti poglobljen intervju s
socialno delavko, vendar sem pred zaCetkom opravljanja raziskave morala podpisati
soglasje zavoda k izvedbi raziskave, v katerem piSe, da lahko raziskavo opravljam
samo z opazovanjem delovne terapevtke, brez intervjujev uporabnikov in zaposlenih
v zavodu. To se mi je zdelo zelo ¢udno, sprasSevala sem, zakaj je temu tako. Vendar
odgovorov nisem dobila. Kot sem Ze prej omenila, sem upala, da bom lahko opravila
intervju s socialno delavko, saj bi s tem priSla do informacij o povezavi med socialnim
delom in metodo Montessori. Z delovno terapevtko sva se zmenili, da jo lahko med
opazovanjem sprasujem o stvareh, ki so relevantne za mojo raziskavo. S socialno
delavko tako nisem mogla opraviti intervjuja, sem jo pa prosila, ¢e mi odgovori na dve
splosni vprasaniji, ki se ne ti¢ejo njenega dela ali uporabnikov, vendar bi mi odgovori

pomembno prispevali k rezultatom magistrske naloge.
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3.3 POPULACIJA IN VZORCENJE

Populacijo v raziskavi sestavljajo stanovalci doma Sv. JoZefa v Celju, delovna
terapevtka in socialna delavka, ki v letu 2018 bivajo oziroma sta zaposleni v Domu
Sv. JoZefa v Celju. Stanovalcev je 121. Vzorec stanovalcev je neslu€ajnostni,
priro€en, saj sem opazovala skupine stanovalcev, v katerih je tisti teden, ko sem bila
na opazovanju, delala delovna terapevtka, ki uporablja metodo Montessori, katero

sem spremljala.

3.4 ZBIRANJE PODATKOV

Metodi za zbiranje podatkov sta opazovanje in sprasSevanje. Metoda opazovanja
zato, ker sem Zelela opisati in pojasniti posameznikovo vedenje in njegove interakcije
z drugimi. Opazovala sem v naravni situaciji. Sprasevanje pa zato, ker sem tekom
opazovanja delovni terapevtki ves Cas postavljala vprasanja, ki so bila vezana bodisi
na dano situacijo ali na teme moje raziskave. Podatke sem zbirala v Domu za stare
Dom Sv. Jozef v Celju, v tednu od 28.1.2018 do 3.2.2018. Osem ur na dan sem bila
z delovno terapevtko, ki izvaja metodo Montessori, in jo opazovala pri delu.
VpraSanja sem postavila tudi socialni delavki, vendar ne kot intervju. Dobila sem

dovoljenje samo za dve splosni vprasaniji o socialnem delu in metodi Montessori.

3.5 OBDELAVA IN ANALIZA PODATKOV

Najprej sem vse dnevniSke zapise, ki so nastali med opazovanjem, ter odgovore
socialne delavke pretipkala na racunalnik. Uredila sem jih tako, da je bilo razvidno
kronoloSsko zaporedje. Nato sem v dnevniSkih zapisih in intervjuju podcrtala
relevantne podatke za mojo raziskavo in jih oznacila s ¢rkami dnevniSkega zapisa in
jih ostevilCila. To sem naredila tako, da sem dnevniSke zapise oznacila s ¢rkami od A
do E inintervju s ¢rko F, stavke vsakega dnevniSkega zapisa in intervjuja pa oznacila

z isto &rko. Crki sem pripisala tudi $tevilko. Primer: A_14

Primer: Zjutraj pri neqi je stanovalce vedno vprasala, katero majico bi na primer zeleli

obledi, ali pa pri aktivnostih, s katerim materialom bi raje delali. (D_28)
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Nato je sledilo odprto kodiranje. V tej fazi sem vse zapise razvrstila v tabelo, tako da
sem v prvem stolpcu zapisala oznako in Stevilko zapisa, v drugem stolpcu sem

navedla zapis, v tretjiem pa vsakemu zapisu pripisala pojem.

Primer odprtega kodiranja:

Oznaka zapisa in Stevilka | Zapis Pripisan pojem
zapisa
D 28 Zjutraj pri. negi je | Moznost izbire in
stanovalce vedno | soodloCanje

vprasala, katero majico bi
na primer Zeleli obledi, ali
pa pri aktivhostih, s
katerim materialom bi raje
delali.

V naslednji fazi sem nato osno kodirala, in sicer tako, da sem na list zapisala vse
pojme, ki sem jih napisala ob zapisih v tabeli. Ko sem imela vse pojme napisane na
listu, sem tiste, ki so opisovali podobno stvar, dala skupaj. Tako sem ustvarila
kategorije in podkategorije oziroma nadpomenke in podpomenke. Ce pogledamo
spodniji primer, je krepitev moci kategorija oziroma nadpomenka, moznost izbire in
soodloéanje pa podkategorija oziroma podpomenka. Ce pogledamo prej$njo tabelo,
vidimo, da je omenjena podpomenka oziroma podkategorija pojem. Spodniji primer
nam prikazuje samo eno kategorijo oziroma nadpomenko in eno podkategorijo
oziroma podpomenko. Ampak kategorija ima ve€ podkategorij in vsaka podkategorija

ima svoje stavke, ki so v tabeli pod istim pojmom.

Primer:
Krepitev moci (kategorija oziroma nadpomenka)
- Moznost izbire in soodlo€anje (ena od podkategorij oziroma podpomenk)
D_28 Zjutraj pri negi je stanovalce vedno vpraSala, katero majico bi na primer

Zeleli obledi, ali pa pri aktivnostih, s katerim materialom bi raje delali.

V naslednjem koraku sem opisala rezultate na podlagi dobljenih kategorij oziroma
nadpomenk. Vse, kar sem v rezultatih napisala, sem podkrepila z izseki iz intervjuja,

torej z izjavami iz tabel. Dodala sem $e lastno interpretacijo dobljenih rezultatov. Nato
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je sledila razprava, kjer sem rezultate in interpretacijo povezala s strokovno literaturo.
Na podlagi rezultatov in razprave sem oblikovala sklepe, torej glavne ugotovitve.
Nato sem oblikovala predloge. DnevniSki zapisi, intervju s socialno delavko in

kodirani izpisi se nahajajo v poglavju Priloge na koncu magistrskega dela.
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4 REZULTATI Z RAZPRAVO

V tem poglavju bom predstavila rezultate, ki sem jih pridobila z raziskavo. Rezultate
bom predstavila tako, da bom odgovarjala na predhodno zastavljena raziskovalna
vprasSanja. Predstavljene rezultate bom povezala s teorijo ter dodala svoje mnenje.
Za konec bom predstavila svoje vtise o izkusSnji opazovanja, saj sem taksSne vrste
raziskavo prvi€¢ zvajala. Ocenila bom tudi prednosti in pomanjkljivosti raziskave ter

predlagala njene morebitne izboljSave.

4.1 PREDSTAVITEV REZULTATOV NA PODLAGI PREDHODNO
ZASTAVLJENIH VPRASANJ

4.1.1 KATERI ELEMENTI METODE MONTESSORI SE KAZEJO V DOMU,
KJER TO METODO IZVAJAJO? KAKO SE KAZEJO?

MONTESSORI PRIPRAVLJENO OKOLJE

Opazila sem, da ima v jedilnici vsak stanovalec pogrinjek, na katerem so narisani
kroznik, pribor in kozarec ter je napisano njegovo ime. Tako vsak ve, kam se usesti in
kako postaviti pribor, kroznik in kozarec na mizo. (A_22). Veclina ime prebere in ve,
da so to oni. In vedno se usedejo na svoje mesto. Tako se ustvari rutina, ki vodi do
tega, da se stanovalci sami usedejo na svoje mesto. (B_18) Predloge s pogrinjki
imajo tudi v gospodinjski skupini. (C_26) Kot navaja Elliot (2013), je za stare ljudi in
ljudi z demenco pomembno, da se jim okolje prilagodi na nacin, da jim omogoca €im
vecjo samostojnost in so v ¢im manjsi meri odvisni od drugih. Tudi raziskava, ki so jo
leta 2007 izvedli Cioffi in sodelavci, je pokazala, da prilagojeno okolje deluje pozitivho
na stare ljudi in ljudi z demenco. DotiCha raziskava je pokazala zmanjSanje
odzivnega vedenja, vec€jo samostojnost in poveCan apetit in urejeno prehranjevanje.
Mislim, da so pogrinjki z imeni na mizah odli¢ha ideja, da se stanovalcem omogodi,
da si sami pripravijo pribor, kroznik in kozarec na mizo ter da vedo, kje je njihov

prostor.

Gospodinjska skupina je od ostalega dela doma lo€ena s steklenimi vrati. Ta vrata so
bila enkrat poslikana. O tem govori tudi metoda Montessori. Ce vrata ne zgledajo kot
vrata, bo oseba z demenco najverjetneje Sla mimo vrat, ne da bi hotela iti skozi. Torej

bodo poslikana vrata, ki ne izgledajo ve¢ kot vrata, preprecila odhod osebe z
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demenco in jo pomirila. Ce bi vrata izgledala kot vrata, se zna zgoditi, da bi oseba
hotela iti ven. To pa v vecini primerov ni mogocCe, kar lahko osebi, ki bi Zelela oditi,
povzroCi stres. No, v tej gospodinjski skupini so bila vhodna vrata tudi poslikana, kar
je imelo pozitiven ucinek na stanovalce. Vendar ko je priSla inSpektorica, je rekla, da
to ni v skladu s predpisi in poslikave so morali odstraniti. (C_21) O tem piSe tudi Elliot
(2013), ki navaja, da poslikana vrata lahko odvrnejo pozornost Zelje po odhodu
stanovalcev. S poslikavo vrat lahko prepre€imo tesnobo in nelagodje pri stanovalcu,
kar bi mu lahko povzroCila zelja po odhodu. Mislim, da je Skoda, da so morali
poslikave z vrat odstraniti. Kljub temu da je stvar pozitivno in pomirjajoCe delovala na

stanovalce, so jo morali zaradi predpisov odstraniti.

Ko sem sedela v skupnem prostoru, sem opazila na panoju z velikimi ¢&rkami
napisana datum in dan. Vsak dan zamenjajo, tako da stanovalci lahko vidijo, kateri
datum in dan je danes. Datum in dan se nahajata v vsakem nadstropju in tudi spodaj
v avli. (D_13) V vsakem nadstropju se nahaja tudi urnik, ki je napisan z velikimi
¢rkami, in po tem urniku potekajo dnevne aktivnosti. Stanovalci tako to¢no vedo, kdaj
imajo kaj in potem kar sami gredo tja. (D_14) O tem govori eden od temeljnih
principov metode Montessori, ki jih navaja van der Ploeg (2013), in sicer, da se
osredoto€imo na to, kar posameznik Se zmore in na tem gradimo. Obenem to
povecuje tudi samostojnost stanovalcev, saj s pomocjo velikih ¢rk lahko preberejo
datum in dan, namesto da bi za to morali vprasati osebje. Pa tudi urnik, da lahko

stanovalci sami odidejo na Zeleno aktivnost.

MONTESSORI MATERIALI IN AKTIVNOSTI

Ko sem priSla v dom, mi je delovna terapevtka pokazala svoj kabinet, v katerem ima
spravljene Montessori materiale in materiale za izdelovanje. (A_5) Pokazala mi je
vosScCilnice, katere delajo stanovalci. Del voscilnic je namenjen darilom za druge
stanovalce, del pa prodajo, da z dobljenim denarjem kupijo nov material za

izdelovanje. (A_6)

Za vsakega stanovalca se po pogovoru z njim oziroma z njegovimi sorodniki izdela
individualni nacrt, spozna se stanovalCevo zgodbo in kaj ima rad, kaj ga veseli, kaj so
njegovi sanje. Na podlagi tega se oblikuje materiale, ki so edinstveni, ki se nanasajo
in vezejo samo na njega. To so njegove osebne stvari. Vse to se da v Skatlo in v

njegovo omaro v sobo. Ko pridejo svojci k njemu na obisk, se to Skatlo vzame ven in
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svojci lahko s stanovalcev delajo te materiale oz. aktivnosti. To je "center za svojce".
(A_9) Svojci in stanovalci so s "centrom za svojce" zadovoljni, saj le-to da obisku
smisel in ga naredi dobrega tako za stanovalca kot za svojca. (A_11) O tem piSe tudi
Elliot (2013), ko pravi, da se aktivnosti in materiale za stanovalce oblikuje na podlagi
njihove zgodbe in zgodovine. Saj e poznamo to, lahko oblikujemo materiale, ki bodo
stanovalcu predstavljali interes in mu bodo zanimivi. Mislim, da je "center za svojce"
odlicna ideja, saj se velikokrat zgodi, da svojci pridejo na obisk in potem ne vedo, kaj
pocCeti. Pogovarjajo se o vremenu ali pa so tiho in so v zagati, kaj zdaj narediti.
"Center za svojce" pa odpre ve€¢ moznosti in kar je najbolj pomembno, je, da so v

njem stvari, ki jih ima stanovalec rad in imajo za njega nek smisel.

Eden izmed Montessori materialov je bila tudi Skatla, v kateri je pet istih slik, ki so
razrezane na dele. Razlicno razrezane slike tvorijo prehajanje od enostavne naloge v
kompleksnejso, torej prva slika je razrezana samo na dva dela in stanovalec jo zlozi
skupaj. Druga slika na tri dele, tretja na Stiri in tako dalje. (A_14) Slike so z motivi za
stare ljudi in niso otroSke. (A_15) To je eden izmed temeljnih principov metode
Montessori, ki jih navaja van der Ploeg (2013). Pravi, da aktivnost pripravimo tako, da
je mogocCe stopnjevanje od lazjega k teZjemu in od konkretnega k abstraktnemu. Na
ta nacin se lahko izognemo morebithnemu stresu, ki bi se lahko pojavil v primeru, da
bi stanovalcu Ze takoj pokazali teZjo izvedbo naloge. Po drugi strani pa to prehajanje
omogoci, da je aktivnhost zanimiva, saj vedno znova predstavlja izziv. Pomembno pa
je, da osebo ves Cas opazujemo, in stopnje aktivnosti prilagajamo glede na njene

odzive.

Opazila sem, da noben material ni otroski. Delovna terapevtka pravi, da ni prav, da
se Montessori materiale za otroke smatra, da bi bili primerni za stare ljudi. (A_12)
Tudi predloge z pogrinjki, ki jih imajo stanovalci na mizah, je delovna terapevtka
priredila in sama narisala oblike starinskega pribora. (A_23) Kot Montessori material
uporabljajo v domu tudi pobarvanke, ki pa imajo motive za odrasle osebe. (D_18)
Delovna terapevtka mi je povedala, da je zelo pomembno in, da se zelo trudi, da
noben material ne bi bil otroski, saj si vsi stanovalci zasluzijo spostovanje. (D_19)
Mislim, da je to zelo pomembno, da se v domu trudijo, da ni noben material in
aktivnost otroSka. V nasprotnem primeru bi Slo za nespoSstlivo ravnanje in
nespostovanje starega Cloveka, ki ima za sabo ZzZivljenjsko zgodbo in svojo
zgodovino. Ce za primer vzamem pobarvanke, so po navadi le-te otrogkih motivov. V
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domu Sv. Jozefa pa delovna terapevtka vedno znova iS€e motive, ki so primerni za
stare ljudi in jim nikoli ne da otroSkih pobarvank.

Videla sem Montessori material v obliki plakata z vrstami jabolk, na katerega
stanovalci zalepijo slike jabolk k imenu. (A_17) In pa plakat, ki je kot nekak3$en kviz
na temo Celjski grofi, glede na to, da se dom nahaja v Celju in da so stanovalci
veCinoma iz Celja oz. okolice. (A_19) Eden od materialov je tudi mletje kave.
Sestavljen je iz mlinCka za kavo, kavnih zrn in posodice za shranjevanje zmlete kave.
(D_23)

Naslednji material, ki mi ga je delovna terapevtka predstavila, je bil plakat o
popevkah. Na vrhu sta sliki in imeni dveh pevk, ki sta bili popularni v ¢asu Zivljenja
stanovalcev. V kosari zraven plakata so na listkih napisane pesmi, ki sta jih peli ti dve
pevki. Stanovalci jih razvrstijo, h kateri pevki spada kakSna pesem. Zraven te pesmi

tudi poslusajo. (D_25)

Zanimiv se mi je zdel plakat, na katerem so obrisi kosov lesa in zraven imena
razlicnih vrst lesa. V koS$arici zraven so pa izrezani kosi razliénih vrst lesa. Z
materialom se dela sledeCe: najpreprostejSa izvedba je taka, da oseba poisCe obris
kosa lesa na plakatu in ga polozi gor. Korak zahtevnejSa je, da oseba pozna kose
lesa po imenih in poi$&e ime na plakatu. Se tezji korak pa je, da mize tipa kose lesa

in ugani ime in ga nato poloZi na plakat. (D_20)

Montessori materiali naj bi bili taki, da bi stanovalcem nekaj pomenili in imeli za njih
smisel. (A_20) Materiali izhajajo iz vsakdanjega zZivljenja. (A_21) Delovna terapevtka
mi je povedala zgodbo o gospe, ki ni Zelela ni¢ delati. Delovna terapevtka je zacela
raziskovati, kaj je gospe vsSeC. Ugotovila je, da je gospa zelo verna. Nato ji je
priskrbela material za izdelavo roznih vencev, ki jih sedaj pogosto izdeluje. (C_23)
Delovna terapevtka poudarja, da je zelo pomembno, da poznamo zgodbo vsakega

stanovalca, saj mu tako lazje pripravimo aktivnosti, ki mu bodo zanimive. (B_30)

Pozorni moramo biti na to, da niso vsi materiali za vse. Primer tega sem videla v
gospodinjski skupini, ko je gospo Dusko motila predloga s pogrinjkom, ki je bila
zalepljena na mizi. Duska ima dva plasticha dojencka, za katera misli, da sta njena
otroka in za njiju neprestano skrbi. DojenCke polaga tudi na mizo. Rekla je, da ne

more poloZiti dojenCkov na kroznik, ker se to ne dela. Misli, da so naslikani kroznik,
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kozarec in pribor pravi. To so reSili tako, da so ji dali predlogo, na kateri je samo

njeno ime. UposStevali so njene Zelje in material prilagodili. (C_28)

Zgornji primer lepo nakazuje na osredotoCanje na vsakega posameznika in
upostevanje njegovih potreb in Zelja. O tem piSejo tudi Mali, Me$l in Rihter (2011), ko
se navezujejo na Kitwoodov koncept, ki v srediSCe postavlja Cloveka z demenco in ne
demence same. OsredotocCiti se je potrebno na ¢loveka z demenco in na njegove
Zelje, potrebe, interese in zmozZnosti ter vse to upostevati pri nacrtovanju skrbi za

njega.

DNEVNE RUTINE

Opazila sem, da se v domu poudarja dnevna rutina. Vsako jutro sva z delovno
terapevtko odsli do nekaterih stanovalcev, ki rabijo pri jutranjih opravili malo pomogi.

(B_1) Pomaga jim skozi isto rutino umivanja in oblacenja. (C_1)

Metoda Montessori poudarja pomen dnevne rutine, saj to osebi daje obCutek varnosti
in ji omogocCa, da stvari dlje ¢asa po¢ne sama. (C_6) Kot na primer predloge z
pogrinjki, ki so zalepljene na mizo, na katerih sta narisana kroznik in pribor (da vejo,
kam gre kaj) in napisano je tudi njihovo ime. Vecina ime prebere in vejo, da so to oni.
In vedno se usedejo na svoje mesto. Tako se ustvari rutina, ki vodi do tega, da se

stanovalci sami usedejo na njihovo mesto. (B_18)

Pollard (1997) navaja, da metoda Montessori poudarja pomen dnevne rutine. Rutina
ustvarja red in strukturo v okolju in daje obCutek varnosti. Prav tako se z rutino lahko
doseZe vecCja samostojnost stanovalcev, saj ko oseba neko rutino osvoji, lahko to
pocne sama. Na primer, e vsako jutro pomagamo osebi pri negi in stvari naredimo
vsak dan enako, bo s€asoma oseba lahko to pofela sama. Seveda Ce zdravje to

dopusca.

4.1.2 KAKO UPORABA METODE MONTESSORI PRISPEVA H KREPITVI
MOCI STANOVALCEV?

V domu sem opazila, da se izogibajo besede lahko pri postavljanju vprasanj kot so
»Ali mi lahko pomaga$?«. To pa zato, ker beseda lahko izraza dvom v osebo, Ce je
oseba sposobna to narediti. Namesto tak$nih vprasanj se posluzujejo vprasanj kot so

»Ali bi mi Zelel pomagati?«. To mi je Ze prvi dan pojasnila delovna terapevtka (A_16
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Delovna terapevtka mi je povedala, da se je pri vpraSanju »Ali mi lahko pomagas$?«,
dobro izogibati besedi lahko, saj ta beseda Ze nakazuje dvom, ali je oseba spodobna
to narediti. Raje vpraSaj »Ali bi mi Zelel pomagati?«, D_10 Ko jih je povabila k

necCemu, je uporabila besedo "ali Zelite" namesto "ali lahko".)

Dober primer dela s perspektive mocCi se mi je zdel naslednji. Nekega dne sva z
delovno terapevtko obiskali enega stanovalca. Ko sva prisli tja, naju je najprej
predstavila in zaCela pripovedovati njegovo zgodbo ter tudi njega vkljucila v pogovor.
(D_15) Opazila sem, da je pokleknila ob njegovo posteljo in ga vpra$ala, ¢e lahko
spusti njegovo posteljo nizje, da se bosta lazje pogovarjala. Kasneje mi je povedala,
da je to naredila zato, da bi bila v enakovrednem poloZaju pri pogovoru. (D_16)

MiloSevi¢ Arnold (2006) navaja partnerstvo kot enega izmed konceptov socialnega
dela. Gre za odnos med uporabnikom in strokovnjakom, ki temelji na enakopravnem

sodelovanju. Spostuje uporabnikove pravice in izbiro.

Skozi celoten Cas, ko sem bila prisothna v domu, sem opazila, da je delovna
terapevtka zelo spostljiva do stanovalcev, drugih zaposlenih in mene. Vedno je
vsakega pozdravila, me vsakemu predstavila, bodisi so bili to zaposleni ali pa
stanovalci. (A_2 Ko sva se srecali, me je prijazno pozdravila, stisnila roko in zaZelela
dobrodoslico., A_3 Srecali sva nekaj stanovalcev, katere je vse pozdravila in z
nekaterimi sva tudi malo poklepetali., A_4 Vsakemu zaposlenemu in stanovalcu me
Je tudi predstavila., B_10 Vsakemu stanovalcu me je tudi predstavila.). Opazila sem
tudi, da vsi zaposleni naglasujejo stanovalce z gospa oziroma gospod, tudi kadar jih
ni zraven (B_26 Opazila sem tudi, da vsi zaposleni v domu nagovarjajo stanovalce z

gospa oz. gospod in njihov priimek. Tudi takrat, ko se med sabo pogovarjajo o njih.)

Opazila sem, da delovna terapevtka pohvali vsak korak stanovalcev pri njihovih
opravilih in aktivnostih. (E_6 V &asu, ko sem bila prisotna v domu in spremiljala
delovno terapevtko, sem opazila, da vsak korak pohvali., B_7 Pri opravijanju opravil
delovna terapevtka spodbuja stanovalce in vsak narejen korak pohvali., E_7 Vse, kar
delajo stanovalci sami, delovna terapevtka pohvali. Pri oblaCenju, hranjenju,

aktivnostih, skratka vsak korak pohvali.)

Med opazovanjem sem bila zelo pozorna na samostojnost stanovalcev, katero

Montessori metoda poudarja. Opazila sem, da se samostojnost stanovalcev
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spodbuja s pripomocki in z navodili, kako postopati v dolo¢eni situaciji. Na mizi v
jedilnici ima vsak stanovalec pogrinjek, na katerem so narisani kroznik, pribor in
kozarec ter njegovo ime, da ve, kam se usesti in kako postaviti pribor, kroznik in
kozarec na mizo. (A_22) Tako stanovalci vedo, kje je njihov prostor in kam postaviti
pripomocCke za hranjenje. To ohranja njihovo samostojnost, saj na tak nacin niso v

celoti odvisni od pomoci drugih. (B_22)

Delovna terapevtka je vecCkrat poudarila, da je zelo pomembno omogociti
stanovalcem, da opravijo ¢im vecC stvari sami in jim pomagamo samo izklju¢no tam,
kjer je to potrebno. (C_3) Veckrat je poudarila, da kadar naredimo nekaj namesto
njih, jim s tem nekaj vzamemo. (C_7) Zelo si prizadeva za to, da bi vsi zaposleni
ohranjali &im vedjo samostojnost stanovalcev. (C_9). Ce Zelimo, da stanovalci
naredijo ¢im veC stvari sami in jim pomagamo samo tam, kjer je potrebno, za to
potrebujemo potrpezljivost in predvsem Cas, da stanovalca ne priganjas. (B_3)
Vendar pa je problem v tem, da je premalo zaposlenih. Zaposleni (zdravstveni
delavci) imajo dolo€en Cas, da naredijo nego pri vseh stanovalcih, ki jo potrebujejo. In
ker je zaposlenih premalo, morajo to narediti zelo hitro. Primanjkuje jim €asa, da bi si
za vsakega stanovalca vzeli ¢as, mu omogocili, da naredi sam, kar lahko in mu
pomagali samo tam, kjer potrebuje pomoc€ (B_2 Nego sicer po¢nejo negovalci, a ker
normativ nalaga malo zaposlenih, se morajo stvari delati hitro. Hitro v tem smislu, da
Ce stanovalec zmore Se nekaj sam, negovalci opravijo vse namesto njega, saj je to
hitreje., C_5 zdravstveni delavci veliko stvari naredijjo namesto stanovalcev, ker
morajo pomagati dolo¢enim Stevilom ljudi v dolo¢enem Casu in zato te stvari potekajo
zelo hitro., C_8 ..je bilo opaziti, da so predvsem zdravstveni delavci naredili veliko
namesto njih, a mogoce bi bilo drugace, ¢e bi imeli veé zaposlenih in ve¢ ¢asa, da bi
se lahko vsakemu bolj posvecali.) Zato delovna terapevtka zjutraj obiSCe tiste
stanovalce, kateri potrebujejo le nekaj pomoci. Tako jim omogoci, da dolo¢ene stvari
Se naprej opravljajo sami in ona jim pomaga tam, kjer sami ne zmorejo ve¢ (B _4
Stanovalec se lahko sam umije po obrazu in rokah, ne more se pa po hrbtu. Zato si
delovna terapevtka vzame zjutraj dve uri in pomaga dolocenim stanovalcem pri
opravilih, katere zmorejo sami., C_2 Pomaga tistim stanovalcem, kateri se ne
zmorejo Cisto sami umiti in obleci, a tudi ne potrebujejo prav vse pomoci zdravstvenih
delavcev.) Ce delovna terapevtka tega ne bi podela, bi nego v celoti opravili

zdravstveni delavci in stanovalcem onemogo ili, da bi ohranjali samostojnost. In
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videla sem, koliko jim pomeni, e lahko nekaj naredijo sami in niso v celoti odvisni od
drugih. (B_20 Potrebovali bi ve¢ zaposlenih, ker na primer delovna terapevtka zjutraj
dve uri pomaga tistim stanovalcem, ki potrebujejo le malo pomoci. Ona jim pomaga
narediti nego in jim pomaga samo tam, kjer potrebujejo pomoc¢. To zahteva
potrpeZljivost, a videla sem izraz na obrazih stanovalcev, ki je po mojem mnenju
izraz zadovoljstva., B_5 Da lahko nekaj naredijo sami, jim da obCutek zadovoljstva in

samostojnosti. Izraz na obrazu pove vse.)

Naj tukaj navezem na socialno delo, ki poudarja, kako pomemben je koncept
perspektive moéi. Caginovié Vogringi¢ (2002, str. 94) navaja Saleebeya (1997), ki
pravi: »Praksa, ki temelji na perspektivi mo€i, pomeni, da bo vse, kar delas kot
socialni delavec, nekako utemeljeno s tem, da pomaga$ odkriti, olepSati, raziskati in
izkoristit klientovo moc in vire, ko mu pomagas, da doseze svoje cilje, uresnici svoje
sanje in razbije okove oviranosti in nesrec€.« Osredotociti se moramo na Clovekove

sposobnosti s ciliem, da se dosezZejo zastavljeni cilji.

Mislim, da je omogocanje in zagotavljanje samostojnosti velik del krepitve moci, saj si
s tem Clovek povrne oziroma ohrani dostojanstvo, da doloCene stvari (Se vedno)

opravlja sam in ni v celoti odvisen od drugih.

OSREDOTOCAJE NA OSEBO IN PRILAGAJANJE ZMOZNOSTIM OSEBE

Ze prvi dan mi je delovna terapevtka pokazala t.i. "center za svojce". Gre za $katlo, v
kateri so spravljeni materiali, ki so oblikovani samo za njega. Za vsakega stanovalca
se izdela individualni nacrt, spozna se njegovo zgodbo, kaj ga veseli, kaj so njegove
sanje in kaj ima rad. Na podlagi tega se oblikuje materiali, ki so edinstveni in se
nanasajo samo na doticno osebo. Vse, kar je v Skatli center za svojce, so njegove
osebne stvari. Ko pridejo svojci k njemu, se to Skatlo lahko vzame ven in svojci lahko
s stanovalcem delajo te materiale oziroma aktivnosti (A_9 Za vsakega stanovalca se
po pogovoru z njim oziroma njegovimi sorodniki izdela individualni nacrt, spozna se
stanoval¢evo zgodbo in kaj ima rad, kaj ga veseli, kaj so njegovi sanje. Na podlagi
tega se oblikuje materiale, ki so edinstveni, ki se nana$ajo in veZejo samo na njega.
To so njegove osebne stvari. Vse to se da v Skatlo in v njegovo omaro v sobo. Ko
pridejo svojci k njemu na obisk, se to Skatlo vzame ven in svojci lahko s stanovalcev
delajo te materiale oz. aktivnosti. To je center za svojce.) Pomembno je, da zaposleni

v domu poznajo stanovalCevo zgodbo, saj mu tako lazje pripravijo aktivnost. (B_30
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Delovna terapevtka poudarja, da je zelo pomembno, da poznamo zgodbo vsakega
stanovalca, saj mu tako laZje pripravimo aktivnosti, ki mu bodo zanimive.)

V domu si prizadevajo za medgeneracijsko sodelovanje in posku$ajo vkljuCiti v
aktivnosti tudi vnuke stanovalcev. V ta namen imajo v avli kotiCek za otroke, Ki je
sestavljen iz pobarvank in raznih stvari za otroke. Vse to je zloZzeno po mapah, na
katerih so nalepljena navodila, katera so napisana z velikimi ¢rkami, razlo¢no in po
korakih. Na koncu navodil vedno piSe: pokazi babici ali dedku (B_31 V avli imajo
kotiCek za otroke, ki je sestavijen iz pobarvank in raznih stvari za otoke; vse to je
zZloZeno po mapah, na katerih je nalepljeno navodilo. Navodilo je napisano z velikimi

Crkami, razlo¢no, po korakih. Na koncu vedno piSe: pokaZzi babici ali dedku.)

Bengtson in Oyama (2007) opredelita medgeneracijsko sodelovanje kot socialno
povezanost med generacijami. Na ravni druzine je to vedenjska in Custvena
dimenzija interakcije, Custvovanja in podpore med starsi in otroki ter starimi starsi in
vnuki. Zdi se mi pomembno, da se v domu trudijo za medgeneracijsko povezanost

med starimi starsi in vnuki in tako ohranjajo odnose med njimi.

Delovna terapevtka se je prilagajala zmoznostim stanovalcev. Ce se je pogovarjala z
nekom, ki slabs$e slisijo, ali pa imajo demenco, je govorila pocasi in naglas ter vedno
znova preverjala, ¢e so jo razumeli in ¢e je ona razumela njih. (B_8 Pri nekaterih
stanovalcih, ki slabo slisijo ali pa imajo demenco, govori poc¢asi in naglas in vedno
znova preverja, ¢e so jo razumeli in pa Ce je ona pravilno razumela njih. B_9 Delovna
terapevtka se prilagaja se zmoznostim vsakega posameznika posebej. D_8 Opazila
sem, da je delovna terapevtka velikokrat preverila, ¢e prav razume sogovornika in

povedano je povzemala., D_9 Videla sem, da jih je zares posluSala.)

V pogovorni skupini, ki jo je vodila delovna terapevtka, je bil prisoten tudi gospod, Ki
ima demenco. Tema pogovorne skupine so bile gozdne zivali. Delovna terapevtka je
vedela, da je bil gospod lovec in ga je Zelela vkljuCiti v pogovor. To je storila z
preprostimi vprasanji, kot na primer, e je lovil tudi jelene ali pa ¢e mogocCe pozna
recept za pripravo divjaCinskega golaza. Govorila je pocasi in Ce je videla, da ni
razumel vprasSanja, ga je ponovila. Izbirala je preproste besede. Poleg tega je v
pogovor vkljuCevala Se druge stanovalce (B_16 Ko je delovna terapevtka imela
pogovorno skupino s stanovalici, je v njej sodeloval gospod, ki ima demenco. Govora

je bilo o gozdnih Zivalih, saj je delovna terapevtka vedela, da je bil ta gospod lovec, in
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ga je Zelela vkljuciti v pogovor., D_7 Gospod Marko je bil lovec. Zdaj je Ze nekaj let v
domu in ima demenco. V tekoCi debati je teZje sodeloval, ni se spomnil besed.
Vendar, ko ga je delovna terapevtka vpraSala, ce je lovil tudi jelene, ali pa ¢e mogoce
ve recept za pripravit diviega praSiCa, ki bi ga lahko podelil z njimi, se je zelo
razgovoril. Pravil je o svojih dneh, ko je bil lovec, kako je lovil, s kom, skratka zelo se
Jje razgovoril. Bil je videti zelo zadovoljen in vesel, ko je govoril o tem. Delovna
terapevtka je govorila pocasi, Ce je videla, da ni razumel vpraSanja, ga je ponovila.
Izbirala je preproste besede. Zraven pa je v pogovor vkljucevala Se druge

stanovalce.)

Filozofija metode Montessori je omogociti starim ljudem in ljudem z demenco, da so
karseda samostojni, da imajo pomembno mesto v skupnosti, da ohranijo oziroma
pridobijo pozitivno samopodobo ter da dobijo obCutek, da pozitivho prispevajo v
skupnost. Metoda se osredotoca na ljudi in ne na demenco. S tem omogoca ljudem,
ki delajo z ljudmi z demenco, da uvidijo njihovo mo¢, zmoznosti in osebno zgodovino.
Dejstvo je, da je potrebno delati tako, da se zaobide Clovekove primanjkljaje (Elliot,
2013).

Videla sem, da delovna terapevtka stanovalcev ne sili, naj po¢nejo doloCene stvari,
ampak poskusa ubrati drugo pot za doseganje istega cilja v primeru, da je cilj nujen.
Tako se je zgodilo z gospo, ki zZivi na oddelku, kjer so stanovalci, ki ne potrebujejo
nege. Gospa mora nositi vlozek, ki je v obliki hlaCne plenice, ker ji uhaja urin. A
vendar ga gospa ni Zelela nositi, saj je bila mnenja, da ona tega ne rabi. Delovna
terapevtka ni vztrajala pri svojem in je ni silila, ampak ji je rekla, da bi bilo dobro, da
bi ga oblekla, saj je to dobro za ledvice, da si jih ne prehladi. Ter da deluje kot nekak
steznik, da bo Se izgledala e vitkejSa v pasu in ji bo obleka Se bolj pristajala. Gospa
se je navdusila in vlozek oblekla. Gospe namre¢ veliko pomeni moda in to, da se
lepo oblece in uredi. (E_1) Videla sem, da je delovna terapevtka ni silila in vztrajala
pri tem, da more uporabiti vloZzek, ampak je izbrala drugo pot za doseganje istega

cilja, kar se je obrestovalo. (E_3)

Delovna terapevtka si prizadeva za to, da ima vsak stanovalec v domu svojo vlogo in
delo. Gospa Katarina je na novo v domu in je precej zbegana, saj pravi, da ne bi bila
rada tukaj, saj noCe biti nobenemu v napoto in noCe nobenega obremenjevati.

Delovna terapevtka mi je povedala, da bi rada, da bi se gospa Katarina pocutila

49



prijetno in koristno. Ko sva prisli k njej na obisk, ji je delovna terapevtka odvila noge,
saj jih ima €ez no€ zavite s povoiji. Prosila jo je, Ce bi ji lahko pomagala zaviti povoje,
da bodo pripravljeni za zveCer. Gospa je rekla, da z veseljem. Delovna terapevtka ji
je pokazala, kako in gospa je za njo ponovila. Delovna terapevtka se ji je zahvalila za
pomoc€. Opazila sem, da je bil izraz na obrazu gospe Katarine drugacen, kot kadar
sva prisli v sobo. Zgledala je vesela in zadovoljna. Nato sva od$li, ona pa je zavivala
povoje (E_8).

Elliot (2013) piSe, da se velikokrat zgodi, da imajo stari ljudje ob&utek, da jih nihCe
veC ne potrebuje in da niso vec€ koristni. Ko ljudi spodbujamo, da naredijo ¢im vec€
stvari sami in jim omogocimo zadolZitve in aktivnosti, dobijo ob¢utek pripadnosti in
koristnosti. V domu sem videla, da je delovna terapevtka veckrat vklju€ila stanovalce
v aktivnosti, ki so bile del vsakdanjega zivljenja. Trudila se je, da bi vsak imel svojo

vlogo.

Med mojim opazovanjem v domu sva z delovno terapevtko obiskali tudi stanovalca,
ki ne moreta ven iz postelje in imata zadnjo stopnjo demence. Na stropu so pisane
rute, ki jih bodo menjavali vsake toliko Casa. V sobi je prijetna svetloba in predvaja se
glasba, katero sta poslusala v preteklosti. Delovna terapevtka je to informacijo o
glasbi dobila pri njunih svojcih. V sobi je tudi diSeC¢a svecCka. Gre za stimulacijo,

spodbujanje drugih ¢util, saj onadva ne moreta ve¢ govoriti (D_26).

Ko delamo s starimi ljudmi, moremo biti pozorni na to, da se do njih ne obnaSamo kot
do otrok in jih enaCimo z otroki. Delovna terapevtka temu posvecCa zelo veliko
pozornosti. Montessori materiale, ki spominjajo na materiale za otroke, preoblikuje.
Tako materiali niso otroSki in so popolnoma prilagojeni za stare ljudi. Pravi, da ni
spostljivo, da se stare ljudi enaci z otroki. (Ni spostljivo, saj so to osebe, ki so stare in
imajo za sabo tiso¢ in eno izkusnjo in ogromno vejo in ne smemo jih enaciti z otroci in
se do njih tako obna$ati.-A_13, V vrtcu imajo predloge s pogrinjki bolj otroSke oblike,

delovna terapevtka je pa priredila in narisala sama oblike starinskega pribora.- A_23)

Delovna terapevtka poskusi vkljuCevati stanovalce na ve¢ nacinov. Na primer en
stanovalec, ki se spozna na vrste jabolk, ji je pomagal narediti plakat, ki opisuje
razli¢ne vrste jabolk. En drug stanovalec, ki je bil mizar, ji je pomagal narediti plakat,

na katerem so razlicne vrste lesa. (A_18 Plakat ji je pomagal narediti stanovalec, ki
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se spozna na vrste jabolk., D_22 Material plakat z vrstami lesa ji je pomagal narediti

stanovalec, ki je bil mizar in se spozna na les.).

4.1.3 O KATERIH STVAREH LAHKO STANOVALCI SOODLOCAJO?

Spodaj bom navedla primere, v katerih je mogoCe opaziti moznost izbire in

soodloCanje stanovalcev.

Pri dejavnostih oz. aktivhostih se osebo povabi, da ti pri neCem "pomaga". Ne
vprasa$, ali bi mi lahko pomagal, saj to izraza dvom v Cloveka, da to ni sposoben
narediti. BoljSe je, da vprasas, ali bi mi zelel to pomagati. To pomeni izbiro. So pa
izjeme, v katerih moras uporabiti besedo lahko, saj s tem preveris, Ce je oseba

zmozna, da na primer vstane na noge, Ce se Cuti. (B_24)

Zaposleni v Domu Sv. JoZefa nazivajo stanovalce z gospa oziroma gospod in potem
njihovo ime. Mi je pa povedala delovna terapevtka, da je v kak$nih situacijah tudi
primerno, da se stanovalce klice po imenu. V primerih, ko ga Ze dolgo ¢asa poznas in
ko zacutita, da lahko preideta na to raven. Seveda prej preveri§, ¢e stanovalcu to

odgovarja. (B_28)

Gospo Dusko je predloga s pogrinjkom motila. Duska ima dva plasti¢na dojenc¢ka, za
katera misli, da sta njena otroka in za njiju neprestano skrbi. Dojencke polaga tudi na
mizo. Rekla je, da ne more polozit dojenckov na kroznik, ker se to ne dela. Misli, da
so naslikani kroznik, kozarec in pribor pravi. To so reSili tako, da so ji dali predlogo,

na kateri je samo njeno ime. UpoStevali so njene Zelje in material prilagodili. (C_28)

Gospo Majo je motilo, da je na njenem pogrinjku priimek njenega moza. Zelela je, da
bi imela svoj dekliski priimek. Zato so material prilagodili in mozem priimek spremenili
v njen dekliski. Od takrat naprej, je rekla delovna terapevtka, je gospa Maja zelo
zadovoljna. (C_29)

V skupnem prostoru je na hodnik postavila mizo in Sivalni stroj z namenom, da
obiskovalci in pa tudi stanovalci zasSijejo krpice iz razlicnega blaga, s katerimi bi se
lahko masiralo stanovalce, ki so zaradi narave svoje bolezni ve€ino €asa v posteljah

in se spodbujalo njihova Cutila. Rekla je, da si prizadevajo, da bi vsak bil delezen
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skrbi, ki so jo zasluzi. Vsak tak stanovalec bo dobil pet takih rokavick, ki jinh bo imel v
Skatli "center za svojce", da ko bodo svojci prisli, ga bodo lahko masirali s tem. Na

mizi je tudi povabilo, kjer je vse razlozeno. Poudarjeno je, kdo zeli! (E_12)

Spodaj so prikazane slike, ki sem jih naredila v ¢asu svojega bivanja v domu in

prikazujejo zgoraj omenjen Sivalni stroj.

Slika 4.9: Montessori material (Dom Sv. Jozef)
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Slika 4.10: Montessori material (Dom Sv. Jozef)
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Slika 4.11: Montessori material (Dom Sv. Jozef)

Delovna terapevtka gre pred vsako aktivnostjo povabit stanovalce, ki se po navadi le-
teh udelezijo ali pa stanovalce, ki so zmozni se udeleziti. Rekla je, da v€asih kdo
pozabi, da je to na urniku, in da gre zato vsakega povabit. Nikoli pa ne sili nobenega.
(E_11)

Med obiskom ene stanovalke sem opazila, da si je gospa sobo uredila €isto po svoje.
Ima svoje zavese, pohistvo in slike. Skratka vse kot doma. Delovna terapevtka je
rekla, da Ce stanovalec izrazi zeljo po tem, da si v sobo prinese svoje pohistvo in si jo

uredi po svoje, mu to omogogijo. Ce je le sam v sobi. (E_5)

Ko je delovna terapevtka pomagala nekaterim stanovalcem pri negi in oblacenju, jih
je vedno vprasala, kaj bi Zeleli imeti obleCeno. (B_6 Opazila sem tudi, da se veliko
poudarja moznost izbire. Na primer, zjutraj ko se oblaci stanovalce, se jim prinese
razlicne obleke iz omare, in si potem stanovalec sam izbere, kaj bo imel obleCeno.,
D_28 Zjutraj pri negi je stanovalce vedno vpra$ala, katero majico bi na primer zZeleli

obledi, pri aktivnostih pa, s katerim materialom bi raje delali.)
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V €asu mojega bivanja v domu je bila v dom sprejeta gospa Katarina. Na zacetku je
gospa Katarina izrazila Zeljo, da bi zajtrk rada jedla v sobi in ne v jedilnici. Delovna
terapevtka ji je to omogocila. Rekla je, da bo zajtrk v jedilnici jedla takrat, ko bo
pripravljena. (C_12, C_13)

Kljub temu da si v domu zelo prizadevajo, da bi vsakemu stanovalcu dali moznost
izbire in soodloCanja, to ni vedno mogoce. Primer tega je gospodinjska skupina, v
kateri bivajo stanovalci z demenco. Tam velja pravilo, da je stanovalcem omogocCeno
oditi ven v spremstvu zaposlenega. Vendar se to lahko zgodi le redko, saj je v domu

premalo zaposlenih. (C_22)

Mislim, da se moramo vsi potruditi in si vzeti Cas za ljudi, s katerimi delamo. Zgorniji
primeri lepo kazejo na prilagajanje in osredotoCanje na osebo. Zavedati se moramo,
da so to ljudje, ki prav tako zivijo svoje zivljenje kot mi, le da ga zivijo vdomu za stare
in ne v svojem lastnem domu, kjer so ziveli celo Zivljenje. Zato je izredno pomembno,
da jim omogocimo, da se pocutijo kot doma, da Se vedno lahko odlo¢ajo o sebi in o

svojem Zivljenju in jim pustimo moZznost izbire.

4.1.4 KAKSEN JE (POTENCIALNI) PRISPEVEK METODE MONTESSORI K
SOCIALNEMU DELU S STARIMI LJUDMI IN LJUDMI Z DEMENCO?

Socialna delavka pove, da obravnava oseb z demenco po metodi Montessori
poudarja k osebi usmerjen pristop, ki v ospredje postavlja individualne potrebe
in interese posameznika. Poleg tega je cilj metode starejSim osebam v pozni
Zivljenjski dobi povrniti izgubljeno dostojanstvo, spostovanje, smisel in obCutek

vrednosti. (F_1)

O tem piSe tudi Mali (2012), ki pravi, da socialno delo s starimi ljudmi temelji na
pove€anju zmoznosti starih ljudi in sposobnosti za sooCanje s tezavam in
premagovanje le-teh. Pri tem nas spremljajo nacela, kot so zagotavljanje okolja, ki
Cloveka ne bo omejevalo, spostovanje etnicnih razlik, sistemska perspektiva,
postavljanje ustreznih ciljev, mobilizacija moc€i in sposobnosti starih ljudi in eti¢nost.
Nacela temeljijo na celostnem razumevanju ¢loveka in njegovih potreb ter poudarjajo
uveljavljanje uporabnika. Star Clovek je v procesu pomoci nas partner. V ospredije

postavimo njegovo pravico do izbire in poudarjamo njegovo aktivno vlogo.

95



Metoda Montessori omogo€a ohranjanje kognitivnih sposobnosti, ki omogocajo, da
starejSi in osebe z demenco pri opravljanju dnevnih aktivnosti ¢im dlje ostanejo
samostojni (najti smiselne in prijetne dejavnosti na ravni lastnih sposobnosti, ki

S0 namenjene izboljSanju kakovosti Zivljenja ljudem z demenco). (F_2)

Pri tem je zelo pomembno, da socialni delavec razume potrebe starejSih in pridobiva
znanje o demenci ter ima odnos, znanje, sposobnosti, da takSnim osebam omogoca,
da so ¢im bolj neodvisni. NajpomembnejSe je opazovanje posameznika in dobro
sodelovanje vseh vkljuCenih, pri vsem tem pa vsekakor pomaga delovanje po

principih metode Montessori. (F_3)

Prav tako so zelo pomembni nacini dela, pri katerih se psihosocialni, vedenjski in
sistemski koncepti prenasajo v spretnosti za pomo¢ posameznikom in druzinam pri
reSevanju osebnih, medosebnih, socialno-ekonomskih in ekoloskih problemov s
pomocjo neposrednega odnosa in v tem se metoda Montessori in metode socialnega

dela pogosto prepletajo. (F_5)

Mali (2008) pravi, da je za delo s starimi ljudmi potrebno znanje o socialni politiki do
starih ljudi, o prakticnih pristopih dela in o razlicnih strokovnih spretnostih, kot so
sposobnost komuniciranja in presojanja, povezovanje razlicnih generacij in
sodelovanje v multidisciplinarnem timu. Torej, ko socialni delavec dela s starim
Clovekom, mora poznati njegovo situacijo, pri kateri ocenjuje psihicne, socialne,
kognitivne in emocionalne zmoznosti starega ¢loveka. Socialni delavec iS€e vire moci
starega Cloveka in okolja, v katerem Zivi, preverja moznosti samooskrbe in kaksno je

njegovo suportivno okolje.

Socialno delo je stroka, ki deluje v nepredvidenih in nepredvidljivih situacijah, kjer sta
potrebna inovacija in ustvarjalno reSevanje razmer. V socialnem delu moramo biti

hkrati osredotoCeni na zelo razli¢ne registre Cloveskega delovanja. (F_4)

Uporabnika vedno povabimo k sodelovanju in mu ponudimo izbiro, vedno gradimo in
delamo na tem, kar posameznik $e zmore in ga pri tem opolnomocimo ter se
prilagajamo njegovemu tempu. Omenjene metode se uporablja kot metode dela v
socialnem delu, prav tako pa jih najdemo tudi med principi, ki predstavljajo temeljna
nacela metode Montessori in naj bi bila vidna in prepoznana v sleherni aktivnosti.
(F_6)
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4.2 VTISI O OPAZOVANJU

Ko so se pojavili zametki ideje o temi za magistrsko nalogo, sem premisljevala,
kakSna metoda zbiranja podatkov bi bila najbolj primerna. Metodo opazovanja sem
izbrala zato, ker sem domnevala, da lahko z njo dobim ¢€im bolj jasno sliko o uporabi
metode Montessori pri delu s starimi ljudmi v domu za stare. Tako sem dobila
priloznost, da spremljam pri delu delovno terapevtko, ki je novembra 2017 prva iz
Slovenije pridobila osnovni certifikat "Montessori Inspired Lifestyle TM" in certifikat za
inStruktorja I. stopnje "Montessori Inspired Lifestyle TM — trainer". Zmenili smo se, da
bom pri njih en teden, tam bom Zivela in v ¢asu delovnika spremljala in opazovala
delovno terapevtko pri njenem delu. Na zaCetku sem morala podpisati izjavo, da bom
raziskavo opravljala z opazovanjem delovne terapevtke, brez intervjujev uporabnikov
in zaposlenih v zavodu. Podpisana izjava je bila pogoj, da sem lahko prisla v dom na
opazovanje. Odgovora na vprasanje zakaj nisem nikoli dobila. Z delovno terapevtko
sva se zmenili, da jo lahko med opazovanjem vpraSam karkoli v zvezi z njenim
delom, kar bi mi dalo Se dodaten vpogled v metodo Montessori in njeno uporabo. Na
zaCetku sem mislila opraviti Se poglobljen intervju s socialno delavko, saj sem Zelela
metodo Montessori povezati s socialnim delom. Vendar zaradi podpisanega soglasja
tega nisem mogla izpeljati. Vseeno sem uspela dobiti odgovore na vprasanja, ki so
bila zastavliena na sploSno o metodi Montessori in socialnem delu. S celotno
izkusSnjo o opazovanju imam zelo dobre vtise, saj je vse potekalo Se boljSe, kot sem
pricakovala. Vsi so me zelo prijazno sprejeli in nikoli nisem dobila obCutka, da sem
odvec. Delovna terapevtka se mi je posvetila stoprocentno in mi dala moznost, da se
od nje veliko nau€im. Lahko reCem, da je bila moja prva izkuSnja raziskovanja z
metodo opazovanja zelo dobra, saj sem uspela dobiti pogled na celotno Zivljenje v
domu z metodo Montessori in uporabe le-te. To bi navedla tudi kot prednost
raziskave, saj sem videla dejansko dogajanje. Kot slabost bi pa izpostavila to, da z
metodo opazovanja nisem mogla dobiti besednih opisov udeleZenih v raziskavi. Ce bi
bila lahko v domu ve€ Casa, bi bila raziskava lahko Se boljSa in bolj poglobljena,

vendar zaradi ¢asovne in denarne stiske le-to ni bilo mogoce.
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Aktivnosti za stanovalce so prilagojene vsakemu posamezniku in so
oblikovane glede na njihove interese in zmoznosti.

Delovna terapevtka, ki oblikuje aktivnosti, pozna zgodbe stanovalcev in
njihovo osebno zgodovino. Na podlagi tega lahko oblikuje aktivnosti, ki so
smiselne za stanovalce.

Montessori materiali, ki jih stanovalci uporabljajo, izhajajo iz vsakdanjega
Zivljenja, so prilagojeni starim ljudem in niso otroski.

Montessori materiali so zastavljene tako, da njihova uporaba prehaja iz
laZzjega h tezjemu in iz konkretnega k abstraktnemu.

Delovna terapevtka v nacCrtovanje aktivnosti in izdelavo materialov vklju€uje
stanovalce. Na ta nacin vsak stanovalec prevzame svojo vlogo in doprinos v
skupnost. Seveda, Ce se oni o tem predhodno strinjajo.

Delovna terapevtka ponudi izbiro kjerkoli in kadarkoli je to mogoce.

Zelo se poudarja ohranjanje samostojnosti stanovalcev. Delovna terapevtka
pomaga samo tam, Kjer je to potrebno. O tem spodbuja tudi druge zaposlene.
Delovna terapevtka si za svoje delo vzame €as in stanovalcev ne priganja.
Delovna terapevtka svoj nacin dela in komuniciranje s stanovalci prilagodi
vsakemu posebej, saj opazuje in pozna potrebe in zmoznosti stanovalcev.
Spodbuija jih, da €im ve¢ naredijo sami in vsak korak pohvali.

V domu se poudarja dnevna rutina, ki omogoca stanovalcem vecjo
samostojnost in varnost.

Spodbuja se vklju€evanje svojcev v Zivljenje stanovalcev v domu z razli¢nimi
aktivnostmi in Montessori materiali.

Metoda Montessori pomembno prispeva h krepitvi moci stanovalcev, saj
poudarja moznost izbire, soodloCanje in ohranjanje samostojnosti. Vse to je
lahko opaziti v Domu Sv. JoZefa.

Elementi metode Montessori in socialnega dela se pogosto prepletajo.
Metoda Montessori postavlja v ospredje Cloveka in njegove potrebe, Zelje in

zmoznosti. Vedno ponudi izbiro in ustvarja okolje, ki ¢loveka ne omejuje in



omogoca ohranjanje samostojnosti. V tem vidim potencialni prispevek za
socialno delo s starimi ljudmi in ljudmi z demenco.

Morebitno tveganje je v tem, da materiali in aktivnosti niso prilagojene starim
ljudem in so otroSke oblike. Posledi¢no lahko pride do infantilizacije starih ljudi.
Ker metoda Montessori poudarja moznost izbire in ¢im vecjo samostojnost,
obstaja tveganje za poskodbe, Ce pred izvedbo aktivnosti z osebo v dialogu (in

Z opazovanjem) ne preverimo njenih zmoznosti.
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Predlagam, da se vdomu Sv. JoZefa organizira veC izobraZevanj o metodi
Montessori, Ki bi sluzila izobrazevanju zaposlenih o metodi Montessori in kako
omenjeno metodo uporabljati pri svojem delu.

Predlagam, da se oblikuje in izvede izobrazevanje o metodi Montessori za
svojce stanovalcev, kjer se jim predstavi metodo in da nasvete in napotke za
ravnanje po njej.

Predlagam, da se objavi strokovni ¢lanek o uporabi metode Montessori pri
delu s starimi ljudmi in ljudmi z demenco, saj je le-ta v Sloveniji premalo
poznana.

Predlagam, da se ¢lanek objavi tudi v reviji Socialno delo, saj mislim, da ima
lahko metoda Montessori pomembno prispeva k stroki socialnega dela.
Predlagam, da se tujo literaturo o uporabi metode Montessori pri delu s starimi
ljudmi in ljudmi z demenco prevede v slovensc€ino, saj jo naredilo dostopno
SirSemu krogu strokovnih delavk in delavcev.

Predlagam, da se z metodo Montessori seznani drustva, ki sodelujejo z starimi
ljudmi in ljudmi z demenco ter njihovimi svojci. Na ta nacin bi lahko drustvo
preneslo informacije o metodi svojim uporabnikom in bi se glas o njej Siril.
Predlagam, da se nadaljuje raziskovanje o metodi Montessori, saj v njej vidim
velik doprinos k spostljivem in koristnem sodelovanju s starimi ljudmi in ljudmi
z demenco.

Predlagam, da se organizira usposabljanje za delo po metodi Montessori za
bodoce socialne delavke in delavce na Fakulteti za socialno delo, pod
vodstvom usposobljene osebe.

Predlagam tudi, da se organizira usposabljanja za vse, ki delajo s starimi

ljudmi in ljudmi z demenco in bi se radi usposabljanj udelezili.
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8 PRILOGE

8.1 Priloga 1: Izbor relevantnih izjav v dnevniskih zapisih

Dnevniski zapis A

Danes je prvi dan v Domu Sv. Jozefa. Ko sem priSla, so me vsi zelo prijazno sprejeli.

Takoj sem se pocutila sprejeto in zaZeleno (A_1). Ko sem se namestila v sobi, sem

se dobila z delovno terapevtko, s katero bom cel teden. Ko sva se srecali, me je

prijazno pozdravila, stisnila roko in zazelela dobrodoslico (A _2). Nato mi je razkazala

cel dom, da sem dobila malo obc&utka, kje je kaj. Srecali sva nekaj stanovalcev,

katere je vse pozdravila in z nekaterimi sva tudi malo poklepetali (A_3). Vsakemu

zaposlenemu in stanovalcu me je tudi predstavila. (A_4) Zaposleni so Ze vedeli, da

pridem. Nato sva odSle v njen "bunker", kabinet, kot ga je ona imenovala. To je velik

prostor, v katerem je veliko Montessori materialov in materialov za izdelovanje.(A_5)

Najprej mi je pokazala vosdilnice, katere delajo stanovalci. Del vosc&ilnic je namenjen
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darilom za druge stanovalce, del pa prodajo, da z doblienim denarjem Kkupijo nov

material za izdelovanje. (A_6) V_domu imajo obi¢aj, da za rojstni dan in god vsakega

stanovalca obdarijo-z darili, ki jih izdelajo drugi stanovalci.(A_7)

Pokazala mi je tako imenovano Skatlo-Montessori material, ki se ji reCe »center za

svoje«. (A_8) Torej, za vsakega stanovalca se po pogovoru z njim oziroma njegovimi

sorodniki izdela individualni naért, spozna se stanovaléevo zgodbo in kaj ima rad, kaj

ga veseli, kaj so njeqovi sanje. Na podlagi tega se oblikuje materiale, ki so

edinstveni, ki se nanasajo in vezejo samo na njega. To so njegove osebne stvari.

Vse to se da v Skatlo in v njeqovo omaro v sobo. Ko pridejo svojci kK njemu na obisk,

se to Skatlo vzame ven in svojci lahko s stanovalcev delajo te materiale oz. aktivnhosti.

To je center za svojce. (A_9) Ker pogosto se zgodi, da pride svojec na obisk k

staremu ¢loveku in potem so tiho, ali pa se pogovarjajo o vremenu, ali o neem

takem, ker se marsikdaj nimajo kaj drugega, zaradi razliénih razlogov. Eden od teh

je, da je demenca toliko Ze napredovala, da se oseba ne more pogovarjati oz.

oblikovati celih stavkov.(A 10) Zato je ta center za svojce dobra ideja. To Ze

prakticirajo in svojci in_stanovalci so s centrom za svojce zadovoljni, saj le-to da

obisku smisel in ga naredi dobrega tako za stanovalca kot za svojca.(A_11)

Velikokrat se Montessori materiale za otroke od 3-6 let smatra, da bi bili primerni prav

isti za stare osebe. Ampak delovna terapevtka pravi, da ni prav, da se Montessori

materiale za otroke smatra, da bi bili primerni za stare ljudi. (A_12) Ni spo§tljivo, saj

so to osebe, ki so stare in imajo za sabo tiso€ in eno izkuSnjo in ogromno vejo in ne

smemo jih enadit z otroci in se do njih tako obnasat. (A_13) Ni spostljivo.

Pokazala mi je Montessori materiale — Skatle, v katerih so slike. V eni Skatli je pet

istih slik, ki so razrezane na dele. Prehajajo iz enostavne naloge v kompleksnejSo,

torej prva slika je razrezana samo na dva dela in stanovalec jo zlozi skupaj. Druga

slika na tri dele, tretja na Stiri in tako dalje. (A_14) Slike so z motivi za stare ljudi in
niso otroske.(A_15)

Delovna terapevtka mi je povedala, da se je pri vprasanju »Ali mi lahko pomagas?«,

dobro izogibati besedi lahko, saj ta beseda Zze nakazuje dvom, ali je oseba spodobna

to narediti. Raje vpra$aj » Ali bi mi Zelel pomagati?« (A_16)

Pokazala mi je Se druge materiale. En je bil plakat z vrstami jabolk, na katerega

potem stanovalci zalepijo slike jabolk k imenu. (A_17) To ji je pomagal narediti

stanovalec, ki se spozna na vrste jabolk. (A_18)
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Naslednji material je plakat, kot nekakSen kviz na temo Celjski grofi, glede na to, da

se dom nahaja v Celju in da so stanovalci ve€inoma iz Celja oz. okolice.(A_19)

Vsi materiali so taki, da stanovalcem nekaj pomenijo, imajo za njih smisel.(A_20) So

iz vsakdanjega Zivlienja.(A_21)

Na mizi v jedilnici ima vsak stanovalec pogrinjek na katerem je narisan kroznik, pribor

in kozarec ter njegovo ime, da ve, kam se usesti in kako postavit pribor, kroznik in

kozarec na mizo. (A_22) V vrtcu imajo predloge z pogrinjki bolj otroske oblike,

delovna terapevtka je pa priredila in narisala sama oblike starinskega pribora. (A_23)
Z delovno terapevtko sva se nato pogovarijali o tipih domov. Tip doma, ki je kot zapor,
je najslabsi. Tukaj so ljudje brez moznosti izbire in osebe z demenco predstavljajo
groznjo. Osnovna skrb je varnost. Njihova Zivljenja so vodena in regulirana. Temu
tipa doma sledi tip doma, ki je kot bolnica. Tudi tukaj so brez moznosti izbire in
demenca je tretirana kot bolezen. Osebe z demenco kli¢ejo pacienti. Verjamejo, da
se jim ne da pomagat. Ce je oseba z nedim zaposlena, je za zaposlene &isto
normalno, da jih zmotijo in peljejo na primer na rehabilitacijo. Tretja oblika doma je
oblika hotela. Tukaj zaposleni menijo, da morajo narediti vse namesto stanovalcev.
Stari ljudje in ljudje z demenco so zacasni gosti. V tem domu bivajo in ne Zivijo, kot

ziviS doma. NajboljSa oblika doma za stare je oblika doma. Dom je tam, kjer je

moznost izbire. Je skupnost. (A_24) Vsak ima svojo vlogo in sodeluje v

skupnosti.(A_25) Nacelo je odpovedati se kontroli. (A_26) Stanovalci imajo moznosti

izbire. (A_27) In prav k tej zadniji obliki doma strmi metoda Montessori in v domu tako
ravnajo.

Delovna terapevtka mi je pokazala, da se na dvoriS€u zunaj susijo stoli, ki so na novo

pobarvani. Barvali so jih stanovalci, ki so sami izrazili Zzeljo.(A 28)

Velik problem je z zaposlenimi, saj kot pravi delovna terapevtka, navada je Zelezna

srajca. TeZko je dosedi to, da bi zaposleni €im ve€ pustili stanovalcem, da naredijo

sami. (A_29) Montessori pa temelji na ¢im vecji samostojnosti stanovalcev. (A_30)

Dnevniski zapis B
Zjutraj sem skupaj z zaposlenimi pojedla zajtrk, kjer so se zbrali vsi, ki so zaCeli novo
izmeno, in poslusali so no¢no izmeno, ki jim je povedala pomembne stvari. Prvi dve

uri sva z delovno terapevtko odsli do nekaterih stanovalcev, ki rabijo pri jutranjih

opravili malo pomodi. (B_1) Nego sicer po¢nejo negovalci, a ker normativ_nalaga

malo zaposlenih, se morajo stvari delati hitro. Hitro v tem smislu, da e stanovalec
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zmore $e nekaj sam, negovalci opravijo vse namesto njega, saj je to hitreje. (B_2)

Ce Zeli§, da stanovalec naredi sam, kar lahko, in drugo mu ti pomagas$, potrebujes

Cas za to, tudi za to, da stanovalca ne preganjas. (B_3) Na primer, stanovalec se

lahko sam umije po obrazu in rokah, ne more se pa po hrbtu. Zato si delovna

terapevtka vzame zjutraj dve uri in pomaga doloenim stanovalcem pri opravilih,

katere zmorejo sami. (B_4) Da lahko nekaj naredijo sami, jim da obdcutek

zadovoljstva in samostojnosti. Izraz na obrazu pove vse. (B_5) Opazila sem tudi, da

se veliko poudarja moznost izbire. Na primer, zjutraj ko se oblacéi stanovalce, se jim

prinese razlicne obleke iz omare, in si potem stanovalec sam izbere, kaj bo imel

obleCeno. (B_6) Pri_opravljanju opravil delovna terapevtka spodbuja stanovalce in

vsak narejen korak pohvali. (B_7) Pri_nekaterih stanovalcih, ki slabo sliSijo, ali pa

imajo demenco, govori poc¢asi in naglas in vedno znova preverja, ¢e so jo razumeli in

pa Ce je ona pravilno razumela njih. (B_8) Prilagaja se zmozZnostim vsakega

posameznika posebej. (B_9) Vsakemu stanovalcu me je tudi predstavila. (B_10)

Kasneje sem bila zraven na ustvarjalni terapiji, za katero se odloCijo stanovalci

prostovoljno. (B_11) lzdelovali so vo&c€ilnice, katere si med sabo podarijo ob rojstnih

dnevih in godih, ostalo pa prodajo, da lahko dom kupi nov material za izdelavo novih

voscilnic. (B_12) Pomagala sem samo toliko, kot je bilo potrebno. Ostalo so

stanovalci delali sami. (B_13)

Kasneje sem posluSala kratko izobrazevanje, katereqga je imela delovna terapevtka

za_zaposlene na temo demence.(B_14) Vsem udeleZzenim je pripravila list na

katerem so bile razloZzene razlicne vrste demence. Govorila je o dveh tipih spomina,

o tistem spominu, ki se govori, in o tistem, ki se dela. Pri osebah z demenco je

oslablijen spomin, ki se govori. To je na primer takrat, ko se oseba ne prepozna v

ogledalu, ne ve na primer, kaj je to glavnik. Ce ji pa da$ v roke glavnik, se bo pa

znala poéesat. Spomin, ki se dela, pa so navade, rutine in dejavnosti, ki jih je oseba v

Zivljenju delala. Oseba se teh stvari spomni. (B_15) Naj tukaj dodam primer tega. Ko

je delovna terapevtka imela pogovorno skupino s stanovalci, je v njej sodeloval

gospod, ki je dementen. Govora je bilo o gozdnih Zivalih, saj je delovna terapevtka

vedela, da je bil ta gospod lovec, in ga je zelela vkljuéiti v pogovor. Zanimivo je bilo

to, da je gospod govoril o svojem delu, ko je bil lovec, povedal nam je vse, kar smo

ga vprasali, o lovskih zivalih, o nacinu lovliena, o receptih, kako pripraviti na primer

diviad. Skratka, stvari, ki jih je delal v preteklosti, ki so bile del njega in njegovega

Zivlienja, se je spomnil vse.(B_16) Ce se vrnem nazaj na predavanje delovne
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terapevtke. Poudarila je, da je ravno zaradi tega potrebno delati na rutinah, saj jih

tako oseba z demenco lahko osvoji in potem to dela samostojno. (B_17) Na primer,

to so zacCeli uvajati v gospodinjski skupini, kjer je osem oseb z demenco. Na jedilno

mizo so zalepili pogrinjke, na katerih je narisan kroznik in pribor (da vejo, kam gre

kaj) in napisano je tudi njihovo ime. Vedina ime prebere in vejo, da so to oni. In

vedno se usedejo na njihovo mesto. Tako se ustvari rutina, ki pelie do tega, da se

stanovalci sami usedejo na njihovo mesto. (B_18)

Problem je, ker je premalo zaposlenih in negovalci morajo narediti nego v zelo

kratkem Casu. (B _19) Potrebovali bi ve€ zaposlenih, ker na primer delovna

terapevtka zjutraj dve uri pomaga tistim stanovalcem, ki potrebujejo le malo pomodi.

Ona jim pomaga narediti nego in jim pomaga samo tam, kjer potrebujejo pomo¢. To

zahteva potrpezljivost, a videla sem izraz na obrazih stanovalcev, ki je po mojem

mnenju izraz zadovoljstva. (B_20) (B_21) Saj to, ko jim omogoc¢i, da doloCene stvari

naredijo sami, jim da obdutek samostojnosti in teqa, da so sposobni narediti sami.
(B_22)

Pri_dejavnostih oz. aktivnostin se osebo povabi, da ti pri ne€em "pomaga". Ne

vprasas, ali bi mi lahko pomagal, saj to izraza dvom v &loveka, da to ni sposoben

narediti. BoliSe je, da vprasas$, ali bi mi Zelel to pomagati. To pomeni izbiro. So pa

izieme, v katerih mora$ uporabiti besedo lahko, saj s tem preveri§, e je oseba

zmozna, da na primer vstane na noge, e se Cuti. (B_24)

Med opazovanjem delovne terapevtke pri negi, sem opazila, da se je pogovarjala s

stanovalci. (B_25) Opazila sem tudi, da vsi zaposleni v domu nagladujejo stanovalce

Z gospa 0z. gospod in njihov priimek. Tudi takrat, ko se med sabo pogovarjajo o

njih.(B_26) Nisem opazila nespostljivega obnaSanja do stanovalcev. Niti _enkrat.

(B_27) Mi_je pa povedala delovna terapevtka, da je v kakSnih situacijah tudi

primerno, da se stanovalce po imenu kli¢e. V primerih, ko ga Zze dolgo ¢asa poznas in

ko zadutita, da lahko preideta na to raven. Seveda prej preveri§, e stanovalcu to

odgovarija. (B_28) (B_29)
Delovna terapevika poudarja, da je zelo pomembno, da poznamo zgodbo vsakega

stanovalca, saj mu tako laZje pripravimo aktivnosti, ki mu bodo zanimive. (B_30) Se

posebno v primerih hujSih oblik demenc.

Spodaj v avli imajo kotiCek za otroke, ki je sestavljen iz pobarvank in raznih stvari za

otoke; vse to je zlozeno po mapah, na katerih je naleplieno navodilo. Navodilo je

68



napisano z velikimi érkami, razloéno, po korakih. Na koncu vedno piSe: pokaZzi babici

ali dedku. To je primer medgeneracijskega sodelovanja.(B_31)

Dnevniski zapis C

Delovna terapevtka vsako jutro obiS€e iste stanovalce, katerim pomaga skozi isto

rutino umivanja in oblacenja. (C_1) Pomaga tistim stanovalcem, kateri se ne zmorejo

Cisto sami umiti in obledi, a tudi ne potrebujejo prav vse pomodéi zdravstvenih

delavcev. (C_2) Delovna terapevtka pomaga izkljuéno samo tam, kjer oseba ne

zmore. (C_3) To traja ve€ Casa, zato si delovna terapevtka vzame &as in ne

preganja. (C_4) Ker zdravstveni delavci veliko stvari naredijo namesto stanovalcev,

ker morajo pomagati doloéenim Stevilom ljudi v doloenem ¢asu in zato te stvari

potekajo zelo hitro. (C_5) Povedala mi je, da metoda Montessori poudarja pomen

dnevne rutine, saj to osebi daje obdutek varnosti in ji omogoca, da stvari dlie Casa

pocCne sama. (C_6)
Delovna terapevtka je veékrat poudarila, da kadar naredimo nekaj namesto njih, jim s

tem nekaj vzamemo. (C_7) Kot sem Ze prej omenila, je bilo opaziti, da so predvsem

zdravstveni delavci naredili veliko namesto njih, a mogod&e bi bilo drugace, ¢e bi imeli

ve€ zaposlenih in ve€ Casa, da bi se lahko vsakemu bolj posvecali.(C_8) Delovna

terapevtka si je zelo prizadevala za to, da bi vsi zaposleni ohranjali ¢im vedjo

samostojnost stanovalcev. (C_9)

V dom je bila sprejeta na novo gospa, ki jo bom poimenovala Katarina. Na zacetku je

izrazila Zeljo, da bi bila sama, da se ne bi druZila z drugimi. (C_10) Ker na primer

zajtrk naCeloma jedo v skupnih prostorih, ki so v vsakem nadstropju. (C_11) V tem

prostoru so mize in stoli in televizija in sluzijo za druZenje in jedilnico. No, da

nadaljujem, gospa Katarina je izrazila Zeljo, da bi jedla zajtrk v sobi, saj ji ni bilo do

druzenja. To so ji omogodili. (C_12) Delovna terapevtka je rekla, da bo gospa jedla

zajtrk v jedilnici, ko bo pripravljena in da je ne bomo silili. (C_13) Danes ji je delovna

terapevtka omenila, da drugi stanovalci jedo zajtrk v jedilnici in se zraven Se druzijo.

Gospa Katarina je nato rekla, da bi pa lahko tudi ona jedla danes zaijtrk v jedilnici. Z

delovno terapeviko sva jo odpeljali tja in ji pomagali se namestiti z voziCkom za mizo.

(C_14) Delovna terapevtka jo je vpraSala, Ce ji je okej tam, kjer je. (C_15) Vsem

stanovalcem, ki so Ze sedeli za mizo, jo je predstavila in obratno. (C_16) Na zacetku

je bila gospa Katarina tiho. Delovna terapevtka je morala nekam skocit in prosila je

mene, naj ostanem tam. Z gospo Katarino sva se zaCeli pogovarjati in nato so se v
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pogovor vklju€ili tudi drugi. (C_17) Ko je delovna terapevtka priSla nazaj, je vprasala

gospo Katarino, ¢e bo Se v jedilnici in strinjala se je. (C_18) Nato sva odsli napre;j.

Sli sva v gospodinjsko skupino. Tam Zivijo ljudje z demenco. (C_19) Ko sva prili not,

me_je vsem predstavila, tako zaposlenim kot stanovalcem. (C_20) Gospodinjska

skupina je od ostalega dela doma lo¢ena s steklenimi vrati. Ta vrata so bila enkrat

poslikana. O tem govori tudi metoda Montessori. Ce vrata ne zgledajo kot vrata, bo

oseba z demenco najverjetneje Sla mimo vrat, brez da bi hotela iti skozi. Torej,

poslikana vrata, ki ne zgledajo ve¢ kot vrata, bojo preprecila odhod osebe z demenco

in jo pomirila. Ce bi vrata zgledala kot vrata, se zna zgodit, da bi oseba hotela it ven.

To pa v vedini primerov ni mogode, kar lahko osebi, ki bi zelela oditi, povzrodi stres.

No, v tej gospodinjski skupini so bila vhodna vrata tudi poslikana, kar je imelo

pozitiven ucinek na stanovalce. Vendar ko je priSla inSpekcija, je rekla da to ni v

skladu z predpisi in poslikave so morali odstraniti. (C_21) V_gospodinjski skupini velja

pravilo, da je osebi omogoéeno oditi ven v spremstvu zaposlenega. Vendar se to

lahko zgodi le redko, saj je v domu premalo zaposlenih. (C_22)

Videla sem gospo, ki je sedela pri mizi in izdelovala rozni venec. (C_ 23) Delovna

terapevtka mi je povedala, da ta gospa ni Zelela ni€ delati. Delovna terapevtka je

zadela raziskovati, kaj je gospe vSe€. Ugotovila je, da je gospa zelo verna. Nato ji je

priskrbela material za izdelavo roZnih vencev, ki jih sedaj pogosto izdeluje. (C_24)

Danes sem v_gospodinjski skupini videla, da niso vsi materiali za vse. (C_25) Na

mizah imajo plastiéne predloge, na katerih so narisani pogrinjki. Torej kroznik, pribor

in_kozarec. Na njih so tudi napisana imena od stanovalcev. (C_26) Predloge z

pogrinjki spodbujajo rutino, da vsak stanovalec ve, kije je njegovo mesto in se tja

vedno usede. Ko jedo, jim predloga s pogrinjikom pomaga, da vedo, kam postaviti

kroznik, pribor in kozarec. (C_27) Vendar pa je gospo, ki jo bom poimenovala Duska,

predloga z pogrinjkom motila. DuSka ima dva plasti¢na dojencka, za katera misli, da

sta njena otroka in za njiju neprestano skrbi. Dojenéke polaga tudi na mizo. Rekla je,

da ne more polozit dojencékov na kroznik, ker se to ne dela. Misli, da so naslikani

kroznik, kozarec in pribor pravi. To so reSili tako, da so ji dali predlogo, na kateri je

samo njeno ime. UpoStevali so njene Zelje in material prilagodili. (C_28), (C_29)

Drugi primer tega sem opazila pri gospe, ki jo bom poimenovala Maja. Gospo Majo je

motilo, da je na njenem pogrinjku priimek njenega moza. Zelela je, da bi imela svoj

dekliSki priimek. Zato so material prilagodili in mozem priimek spremenili v njen
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dekliSki. Od takrat naprej, je rekla delovna terapevtka, je gospa Maja zelo zadovoljna.
(C_30)

Dnevniski zapis D

Danes sem opazovala pogovorno skupino, ki jo je vodila delovna terapevtka. Vsak

teden imajo drugo temo pogovora. (D_1) Danes so bile tema pogovorne skupine

gozdne zivali. Delovna terapevtka je to temo izbrala zaradi enega stanovalca, ki je bil

lovec. (D_2) Delovna terapevtka vsaki€ izbere temo na tak nacin, da je vedno za

vsakega nekaj. (D_3) Delovna terapevtka je pripravila Power Point predstavitev s

slikami od Zivali. (D_4) Nato je v pogovorni skupini stekel pogovor. (D_5) Delovna

terapevtka je probala vsakega vkljuéit v pogovor, tako, da je postavljala razlicna

vprasanja. (D_6) Gospod Marko je bil lovec. Zdaj je Ze nekaj let v domu in_ima

demenco. V tekodi debati je tezje sodeloval, ni se spomnil besed. Vendar, ko ga je

delovna terapevtka vpraSala, &e je lovil tudi jelene, ali pa ¢e mogocée ve recept za

pripravit diviega praSi¢a, ki bi ga lahko podelil z njimi, se je zelo razgovoril. Pravil je o

svojih dneh, ko je bil lovec, kako je lovil, s kom, skratka zelo se je razgovoril. Bil je

videti zelo zadovoljen in vesel, ko je govoril o tem. Delovna terapevtka je govorila

pocasi, e je videla, da ni razumel vpraSanja, ga je ponovila. lzbirala je preproste

besede. Zraven pa je v pogovor vklju€evala Se druge stanovalce. (D_7) Opazila sem,

da je delovna terapevika velikokrat preverila, e prav razume sogovornika in

povedano je povzemala. (D_8) Videla sem, da jih je zares poslusala. (D_9) Tudi, ko

iin je povabila h neemu, je uporabila besedo ali Zelite namesto ali lahko (ali bi mi

zeleli to pomagati, ali pa, ali bi Zeleli delati to in t0), saj beseda lahko Zze nakazuije

dvom oziroma ali je oseba spodobna to narediti. (D_10) Pogovorna skupina je bila

res enkratna izkusnja. Videla sem, kako se prilagajati potrebam stanovalcem, tako,

da se najde za vsakega nekaj in da ni noben izklju€en iz pogovora. (D_11)

Ko sem sedela v skupnem prostoru, sem opazila na panoju z velikimi ¢rkami napisan

datum in dan. Vsak dan zamenjajo, tako da stanovalci lahko vidijo, kateri datum in

dan je danes. (D_12) Datum in dan se nahajata v vsakem nadstropju in tudi spodaj v

avli. (D_13) V vsakem nadstropju se nahaja tudi urnik, ki je napisan z velikimi érkami,

in po tem urniku potekajo dnevne aktivnosti. Stanovalci tako toéno vejo, kdaj imajo

kaj in potem kar sami gredo tja. (D_14)

Nato smo odSle na obisk k enemu stanovalcu. Ko smo priSle tja, naju je prestavila.

Zacela mi je pripovedovati njegovo zgodbo o tem, da je bil zdravnik in tudi njega
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vklju€ila v pogovor. (D_15) Ko se je zaCela z njim pogovarjati, ga je vprasala, Ce je

okej, e spusti njegovo posteljo bolj nizko in ona je zraven pocéepnila. Kasneje mi je

povedala, da je to naredila zato, da sta bila v enakovrednem polozaju, ko sta se

pogovarijala. (D_16)
Kasneje sva odsli v njen kabinet, kjer mi je pokazala Se nekaj Montessori materialov.

Opazila sem, da noben Montessori material ne zgleda otroski. (D_17) Tudi

pobarvanke imajo motive za odrasle osebe. (D_18) Delovna terapevtka mi je

povedala, da je zelo pomembno in, da se zelo trudi, da noben material ne bi bil

otro$ki, saj si vsi stanovalci zasluZijo sposStovanje. (D_19) Pokazala mi je plakat, na

katerem so obrisi kosov lesa in zraven imena razlicnih vrst lesa. V koSarici zraven so

pa izrezani kosi razliénih vrst lesa. Z materialom se dela sledee: najpreprostejSa

izvedba je taka, da oseba poiSCe obris kosa lesa na plakatu in ga polozi gor. Korak

zahtevnej$a je, da oseba pozna kose lesa po imenih in poi§ée ime na plakatu. Se

tezji korak pa je, da mize tipa kose lesa in ugani ime in ga nato polozi na plakat.

(D_20), (D_21) Material plakat z vrstami lesa ji je pomagal narediti stanovalec, ki je

bil mizar in se spozna na les. (D_22)

Eden od materialov je tudi mletje kave. Sestavljen je iz mlincka za kavo, kavnih zrn in

posodice za shranjevanje zmlete kave. (D_23) Resni¢no niti en material ne spominja

na igraco. (D_24)
Naslednji material, ki mi ga je delovna terapevtka predstavila, je bil plakat o

popevkah. Na vrhu sta sliki in imeni dveh pevk, ki sta bili popularni v 8asu zivljenja

stanovalcev. V koSari zraven plakata so na listkih napisane pesmi, ki sta jih peli ti dve

pevki. Stanovalci jih razvrstijo, h kateri pevki spada kakSna pesem. Zraven te pesmi

tudi poslusajo. (D_25)

Nato sva odsli v sobo, v kateri bivata dva stanovalca, ki ne moreta ven iz postelje in

imata zadnjo stopnjo demence. Na stropu so pisane rute, ki jih bodo menjavali vsake

toliko ¢asa. V sobi je prijetna svetloba in predvaja se glasba, katero sta posluSala v

preteklosti. Delovna terapevtka je to informacijo o glasbi dobila pri njunih svojcih. V

sobi je tudi diSec¢a svecka. Gre za stimulacijo, spodbujanje drugih ¢util, saj onadva ne

moreta ve€ govoriti. (D_26)

Opazila sem, da daje veliko poudarka na moznost izbire. (D_27) Na primer zjutraj pri

neaqi je stanovalce vedno vprasala, katero majico bi na primer Zeleli obleéi, ali pa pri

aktivnostih, s katerim materialom bi raje delali. (D_27)
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Dnevniski zapis E

Danes sva najprej obiskali 94 letno gospo, ki zivi na oddelku, kier so stanovalci, ki ne

potrebujejo nege. Delovna terapevtka jo vsako jutro obiSée in se z njo pogovarja. Ko

sva jo danes obiskali, se je ravnokar oblacila. Delovna terapevtka je videla, da si ni

dala gor vlozka, ki je v obliki hlacne plenice. Rekla je, da ona tega ze ne rabi.

Delovna terapevtka mi je povedala, da to more nosit, ker ji uhaja urin. Delovna

terapevtka je potem gospe rekla, da bi bilo dobro, da bi to oblekla, saj je dobro za

ledvice, da si jih ne prehladi. In da deluje kot nekak steznik, da bo Se vitkejSa v pasu

in bo obleka na njej izgledala zelo lepo. Gospa se je navdusSila in vlioZzek oblekla.

(E_1), (E_2) Videla sem, da je delovna terapevtka ni silila in vztrajala pri tem, da si

more vlozek dat gor, ampak je izbrala drugo pot za doseganje istega cilja, kar se je

obrestovalo. (E_3) Videla sem, da si je gospa sobo uredila Cisto po svoje, ima svoje

zavese, pohistvo, slike. Skratka vse, kot doma. (E_4) Delovna terapevtka je rekla, da

Ce stanovalec izrazi zeljo po tem, da si v sobo prinese svoje pohistvo in si jo uredi po

svoje, mu to omogodijo. Ce je le sam v sobi. (E_5)

V Basu, ko sem bila prisotna v domu in spremljala delovno terapevtko, sem opazila,

da vsak korak pohvali. (E_6) Torej vse, kar delajo stanovalci sami, delovna

terapevtka pohvali. Pri obladenju, hranjenju, aktivhostih, skratka vsak korak pohvali.
(E_7)

Obiskali sva gospo, ki sem jo poimenovala Katarina. Gospa Katarina je na novo v

domu in je precej zbegana, saj pravi, da ne bi bila rada tukaj, saj no¢e bit nobenemu

v_napoto in noée nobenega obremenjevat. Delovna terapevtka mi je povedala, da bi

rada, da bi se gospa Katarina podutila prijetno in koristno. Ko sva priSli h njej na

obisk, ji je delovna terapevtka odvila noge, saj jih ima ez no¢ zavite z povoji. Prosila

jo je, €e bi ji lahko pomagala zaviti povoje, da bodo pripraviljeni za zvecer. Gospa je

rekla, da z veseljem. Delovna terapevika ji je pokazala, kako in gospa je za njo

ponovila. Delovna terapevtka se ji je zahvalila za pomog&. Opazila sem, da je bil izraz

na obrazu gospe Katarine drugacen, kot kadar sva priSli v sobo. Zgledala je vesela in

zadovoljna. Nato sva odsli, ona pa je zavivala povoje. (E_8), (E_9)

Nato sva odSsli pogledat pevske vaje, ki potekajo enkrat na teden. V domu je klavir in

tam se zberejo stanovalci, ki zelijo bit tisti dan prisotni ter ena zaposlena, ki igra na

klavir. Skupaj pojejo, ona pa igra. (E_10) Delovna terapevtka gre pred vsako tako

aktivnostjo stanovalce, ki se po navadi le-teh udelezijo ali pa stanovalce, ki SO zmozni
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se udeleziti, povabiti. Rekla je, da véasih kdo pozabi, da je to na urniku, in da gre

zato vsakega povabit. Nikoli pa ne sili nobenega. (E_11)

Nato mi je pokazala, kaj se je domislila in naredila. V_skupnem prostoru je na hodnik

postavila mizo in Sivalni stroj z namenom, da obiskovalci in pa tudi stanovalci zasSijejo

krpice iz razlicnega blaga, s katerimi bi se lahko masiralo stanovalce, ki so zaradi

narave svoje bolezni veéino ¢asa v posteljah in se spodbujalo njihova &utila. Rekla je,

da si prizadevajo, da bi vsak bil delezen skrbi, ki so jo zasluzi. Vsak tak stanovalec

bo dobil pet takih rokavick, ki jih bo imel v Skatli center za svojce, da ko bodo svojci

priSli, ga bodo lahko masirali s tem. Na mizi je tudi povabilo, kjer je vse razlozeno.
Poudarjeno je, kdo zeli! (E_12)

Intervju F (s socialno delavko)

Kaksen je (potencialni) prispevek metode Montessori k socialnemu delu s
starejSimi in osebami z demenco?

Obravnava oseb z demenco po metodi Montessori poudarja k osebi usmerjen

pristop, ki v ospredje postavlja individualne potrebe in interese posameznika. Poleg

tega je cili metode starejSim osebam v pozni zivlienjski dobi povrniti

izgubljeno dostojanstvo, spostovanje, smisel in ob¢utek vrednosti. (F_1)

Metoda Montessori omogoéa ohranjanje kognitivnih sposobnosti, ki omogoc¢ajo, da

starejSi in osebe z demenco pri opravljanju dnevnih aktivnosti ¢im dlje ostanejo

samostojni (najti smiselne in prijetne dejavnosti na ravni lastnin sposobnosti, ki

so namenjene izboljSanju kakovosti Zivljenja ljudem z demenco). (F_2)

Pri tem je zelo pomembno to, da socialni delavec razume potrebe starejSih in

pridobiva znanje o demenci ter ima odnos, znanje, sposobnosti, da takSnim osebam

omogoc¢a, da so ¢&im bolj neodvisni. Pri éemer je najpomembnejSe opazovanje

posameznika in dobro sodelovanje vseh vkljuéenih, pri vsem tem pa vsekakor

pomaga delovanje po principih metode Montessori. (F_3)

Ali obstajajo podobnosti metode Montessori s socialnim delom? Ce ja, kak$ne
so te?

Socialno delo je stroka, ki deluje v nepredvidenih in nepredvidljivih situacijah, kjer sta

potrebna inovacija in ustvarjalno reSevanje razmer. V socialnem delu moramo biti

hkrati osredoto&eni na zelo razli¢ne registre ¢loveSkega delovanja. (F_4)
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Prav tako so zelo pomembni nadina dela pri katerin se psihosocialni, vedenjski in

sistemski koncepti prenasajo v spretnosti za pomo¢ posameznikom in druzinam pri

reSevanju osebnih, medosebnih, socialno-ekonomskih in ekoloSkih problemov s

pomoc¢jo neposrednega odnosa in v tem se metoda Montessori in metode socialnega

dela pogosto prepletajo. (F_5)

To, da uporabnika vedno povabimo k sodelovanju in mu ponudimo izbiro, vedno

gradimo in delamo na tem kar posameznik Se zmore in ga pri tem opolnomodimo ter

se prilagajamo njegovemu tempu se uporabljajo kot metode dela v socialnem delu,

prav tako pa ravno naStete metode najdemo tudi med principi, ki predstavljajo

temelina nacela metode Montessori in naj bi bila vidna in prepoznana v sleherni

aktivnosti. (F_6)

8.2 Priloga 2: Odprto kodiranje

Dnevniski zapis A

Oznaka zapisa in Stevilka
zapisa

Zapis

Pripisan pojem

A1

Ko sem priSla, so me vsi
zelo prijazno  sprejeli.
Takoj sem se pocutila
sprejeto in zazeleno

vzdusje

A2

Ko sva se srecali, me je
prijazno pozdravila,
stisnila roko in zazelela
dobrodoslico

Spostljivost, vzdusje

A_3

Srecali sva nekaj
stanovalcev, katere je vse
pozdravila in z nekaterimi
sva tudi malo poklepetali

Spostljivost,
stanovalcev

vklju€evanje

A4

Vsakemu zaposlenemu in
stanovalcu me je tudi
predstavila

Spostljivost,
stanovalcev

vklju€evanje

A5

Nato sva odSle v njen
"bunker", kabinet, kot ga
je ona imenovala. To je
velik prostor, v katerem je
veliko Montessori
materialov in materialov
za izdelovanje

Montessori material

A6

Najprej mi je pokazala
vosCilnice, katere delajo
stanovalci. Del voScilnic je
namenjen darilom za

Montessori material
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druge stanovalce, del pa
prodajo, da z dobljenim
denarjem  kupijo  nov
material za izdelovanje.

A7

V domu imajo obiCaj, da
za rojstni dan in god
vsakega stanovalca
obdarijo-z darili, ki jih
izdelajo drugi stanovalci

Spostljivost

A8

Montessori material, ki se
mu reCe »center za
svoje«.

Montessori material

A9

za vsakega stanovalca se
po pogovoru z  njim
oziroma njegovimi
sorodniki izdela
individualni nacrt, spozna
se stanovalCevo zgodbo
in kaj ima rad, kaj ga
veseli, kaj so njegovi
sanje. Na podlagi tega se
oblikuje materiale, ki so
edinstveni, ki se nanasajo
in veZejo samo na njega.
To so njegove osebne
stvari. Vse to se da v
Skatlo in v njegovo omaro
v sobo. Ko pridejo svojci k
njemu na obisk, se to
Skatlo vzame ven in svojci
lahko s stanovalcev delajo
te materiale oz. aktivnosti.
To je center za svojce.

Montessori material,
osredotoCanje na osebo,
vklju€evanje svojcev

A 11

svojci in stanovalci so s
centrom za svojce
zadovoljni, saj le-to da
obisku smisel in ga naredi
dobrega tako za
stanovalca kot za svojca.

Montessori material

A_12

ni prav, da se Montessori
materiale za otroke
smatra, da bi bili primerni
za stare ljudi.

Spostljivost,
osredotoCanje na osebo,
Montessori material

A 13

Ni spostljivo, saj so to
osebe, ki so stare in imajo
za sabo tiso€ in eno
izkusSnjo in ogromno vejo
in ne smemo jih enacit z
otroci in se do njih tako
obnaS$at.

Spostljivost,
osredotoCanje na osebo
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A_14

V eni Skatli je pet istih slik,
ki so razrezane na dele.
Prehajajo iz enostavne
naloge v kompleksnejso,
torej prva slika je
razrezana samo na dva
dela in stanovalec jo zlozi
skupaj. Druga slika na tri
dele, tretja na Stiri in tako
dalje.

Montessori material

A_15

Slike so z motivi za stare
ljudi in niso otroSke.

Spostljivost, Montessori
material

A_16

Delovna terapevtka mi je
povedala, da se je pri
vprasanju »Ali mi lahko
pomagas?«, dobro
izogibati besedi lahko, saj
ta beseda Ze nakazuje
dvom, ali je oseba
spodobna to narediti. Raje
vprasaj » Ali bi mi Zelel
pomagati?«

Krepitev modi,
spostljivost,

A_17

plakat z vrstami jabolk, na
katerega potem stanovalci
zalepijo slike jabolk k
imenu.

Montessori material

A_18

Plakat ji je pomagal
narediti stanovalec, ki se
spozna na vrste jabolk.

Vklju€evanje stanovalcev,
Montessori material,
krepitev moci

A_19

plakat, kot nekakSen kviz
na temo Celjski grofi,
glede na to, da se dom
nahaja v Celju in da so
stanovalci veCinoma iz
Celja oz. okolice

Montessori material,
uposStevanje  zgodovine
stanovalcev

A_20

Vsi materiali so taki, da
stanovalcem nekaj
pomenijo, imajo za njih
smisel.

Montessori materiali

A_21

Materiali SO iz
vsakdanjega Zivljenja.

Montessori materiali

A_22

Na mizi v jedilnici ima
vsak stanovalec pogrinjek
na katerem je narisan
kroznik, pribor in kozarec
ter njegovo ime, da ve,
kam se usesti in kako
postavit pribor, kroznik in
kozarec na mizo.

Montessori material,
dnevna rutina,
samostojnost, pripravljeno
okolje

A 23

V vrtcu imajo predloge z

Spostljivost,
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pogrinjki  bolj  otroske
oblike, delovna terapevtka
je pa priredila in narisala
sama oblike starinskega
pribora.

osredotoCanje na osebo,
Montessori material

A_27 Stanovalci imajo moznosti | Moznost izbire
izbire

A 28 na dvoriS¢u zunaj se | vkljuCevanje stanovalcev,
susijo stoli, ki so na novo | moznost izbire
pobarvani. Barvali so jih
stanovalci, ki so sami
izrazili Zeljo

A 29 Tezko je dosedi to, da bi | Samostojnost
zaposleni ¢im vec pustili
stanovalcem, da naredijo
sami

A 30 Montessori pa temelji na | Samostojnost

¢im vedji
stanovalcev

samostojnosti

Dnevniski zapis B

Oznaka zapisa in Stevilka
zapisa

Zapis

Pripisan pojem

B_1

Prvi dve uri sva z delovno
terapevtko odsli do
nekaterih stanovalcev, ki
rabijo pri jutranjih oprauvili
malo pomoci

Dnevna rutina,

samostojnost

B 2

Nego sicer pocnejo
negovalci, a ker normativ
nalaga malo zaposlenih,
se morajo stvari delati
hitro. Hitro v tem smislu,
da Ce stanovalec zmore
Se nekaj sam, negovalci
opravijo vse namesto
njega, saj je to hitreje.

Zaposleni, samostojnost

B 3

Ce zeli§, da stanovalec
naredi sam, kar lahko, in
drugo mu ti pomagas,
potrebujes Cas za to, tudi
za to, da stanovalca ne
preganjas

Samostojnost

B 4

stanovalec se lahko sam
umije po obrazu in rokah,
ne more se pa po hrbtu.
Zato Si delovna
terapevtka vzame zjutraj
dve uri in pomaga

Prilagajanje zmoznostim

osebe, dnevna rutina,
samostojnost, krepitev
moCi
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doloCenim  stanovalcem
pri opravilih, katere
zmorejo sami.

B 5

Da lahko nekaj naredijo
sami, jim da obcutek
zadovoljstva in
samostojnosti. lzraz na
obrazu pove vse.

Samostojnost, krepitev
moCi

B_6

Opazila sem tudi, da se
veliko poudarja moznost
izbire. Na primer, zjutraj
ko se oblaci stanovalce,
se jim prinese razlicne
obleke iz omare, in si
potem stanovalec sam
izbere, kaj bo imel
oble€eno

Moznost izbire, krepitev
moci, soodloCanje

B 7

Pri opravljanju  oprauvil
delovna terapevtka
spodbuja stanovalce in
vsak narejen korak
pohvali.

Spodbuda, pohvala,
krepitev moci

B_8

Pri nekaterih stanovalcih,
ki slabo sliSijo, ali pa
imajo demenco, govori
pocCasi in naglas in vedno
znova preverja, €e so jo
razumeli in pa Ce je ona
pravilno razumela njih.

Prilagajanje zmoZzZnostim
osebe, osredotoCanje na
osebo, krepitev moci

B_O

Delovna terapevtka se
prilagaja se zmoznostim
vsakega posameznika
posebej.

Prilaganje zmoznostim
osebe

B_10

Vsakemu stanovalcu me
je tudi predstavila

Vklju€evanje, spostljivost

B_11

sem bila zraven na
ustvarjalni  terapiji, za
katero se odlocijo
stanovalci prostovoljno.

aktivnosti,  soodlo¢anje,
moznosti izbire

B_12

Izdelovali so voSdilnice,
katere si med sabo
podarijo ob rojstnih dnevih
in godih, ostalo pa
prodajo, da lahko dom
kupi nov material za
izdelavo novih voscilnic.

Dnevne aktivnosti,
spostljivost, samostojnost

B_13

Pomagala sem samo
toliko, kot je bilo potrebno.
Ostalo so stanovalci delali
sami.

Prilagajanje zmozZnostim
osebe, samostojnost
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B_14

Kasneje sem poslusala
kratko izobraZevanje,
katerega je imela delovna
terapevtka za zaposlene
na temo demence

Izobrazevanje zaposlenih

B_15

Vsem  udelezenim je
pripravila list na katerem
so bile razloZzene razlicne
vrste demence. Govorila
je o dveh tipih spomina, o
tistem spominu, ki se
govori, in o tistem, ki se
dela. Pri osebah =z
demenco je oslabljen
spomin, Ki se govori. To je
na primer takrat, ko se
oseba ne prepozna Vv
ogledalu, ne ve na primer,
kaj je to glavnik. Ce ji pa
da$ v roke glavnik, se bo
pa znala poCesat.
Spomin, ki se dela, pa so
navade, rutine in
dejavnosti, ki jih je oseba
v zivljenju delala. Oseba
se teh stvari spomni.

Izobrazevanje zaposlenih

B_16

Ko je delovna terapevtka
imela pogovorno skupino
s stanovalci, je v njgj
sodeloval gospod, ki je
dementen. Govora je bilo
o gozdnih zivalih, saj je
delovna terapevtka
vedela, da je bil ta gospod
lovec, in ga je zelela
vkljugiti Vv pogovor.
Zanimivo je bilo to, da je
gospod govoril o svojem
delu, ko je bil Ilovec,
povedal nam je vse, kar
smo ga vprasali, o lovskih
Zivalih, o nacinu lovljena,
o receptih, kako pripraviti
na primer divjad. Skratka,
stvari, ki jih je delal v
preteklosti, ki so bile del
njega in njegovega
Zivljenja, se je spomnil
vse

OsredotoCanje na osebo,
prilagajanje  zmoznostim
osebe

B_17

Poudarila je potrebno

Dnevne rutine,
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delati na rutinah, saj jih
tako oseba z demenco
lahko osvoji in potem to
dela samostojno.

samostojnost

B_18

Na jedilno mizo so zalepili
pogrinjke, na katerih je
narisan kroznik in pribor
(da vejo, kam gre kaj) in
napisano je tudi njihovo
ime. VecCina ime prebere
in vejo, da so to oni. In
vedno se usedejo na
njihovo mesto. Tako se
ustvari rutina, ki pelje do
tega, da se stanovalci
sami usedejo na njihovo
mesto

Dnevna rutina,
samostojnost, pripravljeno
okolje

B_19

Problem je, ker je premalo
zaposlenih in  negovalci
morajo narediti nego v
zelo kratkem Casu.

Zaposleni

B_20

Potrebovali bi veC
zaposlenih, ker na primer
delovna terapevtka zjutraj
dve uri pomaga tistim
stanovalcem, ki
potrebujejo le malo
pomoci. Ona jim pomaga
narediti nego in jim
pomaga samo tam, Kkjer
potrebujejo pomo€. To
zahteva potrpeZljivost, a
videla sem izraz na
obrazih stanovalcev, ki je
po mojem mnenju izraz
zadovoljstva.

Prilagajanje zmoznostim
osebe, samostojnost,
dnevne rutine, Kkrepitev
moci

B_22

ko jim omogoci, da
dolo¢ene stvari naredijo
sami, jim da obcutek
samostojnosti in tega, da
S0 sposobni narediti sami.

Samostojnost, krepitev
moci

B_24

Pri dejavnostih oz.
aktivnostih  se  osebo
povabi, da ti pri neCem
"pomaga". Ne vprasas, ali
bi mi lahko pomagal, saj
to izraza dvom v Cloveka,
da to ni sposoben
narediti. BoljSe je, da
vprasa$, ali bi mi Zelel to

Moznost izbire
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pomagati. To pomeni
izbiro. So pa izjeme, v
katerih moras uporabiti
besedo lahko, saj s tem
preveriS, Ce je oseba
zmozna, da na primer
vstane na noge, Ce se
Cuti.

B_25

Med opazovanjem
delovne terapevtke pri
negi, sem opazila, da se
je pogovarjala S
stanovalci.

OsredotocCanje na osebo,
vklju€evanje stanovalcev

B_26

Opazila sem tudi, da vsi
zaposleni % domu
naglasujejo stanovalce z
gospa o0z. gospod in
njihov priimek. Tudi takrat,
ko se med sabo
pogovarjajo o njih.

Spostljivost, zaposleni

B_27

Nisem opazila
nespostljivega obnaSanja
do stanovalcev. Niti
enkrat

Spostljivost, zaposleni

B_28

Mi je pa povedala delovna
terapevtka, da je v
kaksnih  situacijah tudi
primerno, da se
stanovalce po imenu
klice. V primerih, ko ga Ze
dolgo Casa poznas in ko
zacutita, da lahko preideta
na to raven. Seveda prej
preveris, ¢e stanovalcu to
odgovarja.

Spostljivost, soodlo¢anje,
moznost izbire

B_30

Delovna terapevtka
poudarja, da je zelo
pomembno, da poznamo
zgodbo vsakega
stanovalca, saj mu tako
lazje pripravimo
aktivnosti, ki mu bodo
zanimive.

Poznavanje zgodbe
stanovalcev,
osredotoCanje na osebo,
aktivnost

B_31

V avli imajo kotiCek za
otroke, ki je sestavljen iz
pobarvank in raznih stvari
za otoke; vse to je
zlozeno po mapah, na
katerih  je  nalepljeno
navodilo. Navodilo je

Vklju€evanje svojcev in
stanovalcev, prilagajanje
zmoznostim osebe
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napisano z velikimi
¢rkami, razlo¢no, po
korakih. Na koncu vedno
piSe: pokazi babici ali
dedku

Dnevniski zapis C

Oznaka zapisa in Stevilka
zapisa

Zapis

Pripisan pojem

C 1

Delovna terapevtka vsako
jutro obiscCe iste
stanovalce, katerim
pomaga skozi isto rutino
umivanja in oblaCenja.

Dnevna rutina,

modi

krepitev

C 2

Pomaga tistim
stanovalcem, kateri se ne
zmorejo Cisto sami umiti
in oble¢i, a tudi ne
potrebujejo  prav  vse
pomoci zdravstvenih
delavcev.

Samostojnost

C_3

Delovna terapevtka
pomaga izkljucno samo
tam, kjer oseba ne zmore.

Samostojnost

C 4

To traja ve€ Casa, zato si
delovna terapevtka vzame
¢as in ne preganja.

Prilagajanje zmoznostim
osebe

C 5

zdravstveni delavci veliko
stvari naredijo namesto
stanovalcev, ker morajo
pomagati dolocenim
Stevilom ljudi v dolo¢enem
Casu in zato te stvari
potekajo zelo hitro.

Samostojnost, zaposleni

C 6

metoda Montessori
poudarja pomen dnevne
rutine, saj to osebi daje
obCutek varnosti in ji
omogoca, da stvari dlje
Casa poCnhe sama.

Krepitev moci, dnevna

rutina

C_7

Delovna terapevtka je
veCkrat poudarila, da
kadar naredimo nekaj
namesto njih, jim s tem
nekaj vzamemo.

Samostojnost,
modi

krepitev

C 8

je bilo opaziti, da so
predvsem zdravstveni
delavci  naredili  veliko
namesto njih, a mogoce bi

Zaposleni, samostojnost
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bilo drugaCe, Ce bi imeli
veC zaposlenih in vec
Casa, da bi se lahko
vsakemu bolj posvecali.

C 9

Delovna terapevtka si je
zelo prizadevala za to, da
bi vsi zaposleni ohranjali
¢im vecjo samostojnost
stanovalcev.

Samostojnost, zaposleni

C_11

zajtrk nacCeloma jedo v
skupnih prostorih, ki so v
vsakem nadstropju.

Dnevna rutina

C_12

Gospa Katarina je izrazila
Zeljo, da bi jedla zajtrk v
sobi, saj ji ni bilo do
druzenja. To so ji
omogocili.

Moznost
soodloCanje

izbire,

C_13

Delovna terapevtka je
rekla, da bo gospa jedla
zajtrk v jedilnici, ko bo
pripravliena in da je ne
bomo silili.

Moznost
soodloCanje

izbire,

C_14

Danes i je delovna
terapevtka omenila, da
drugi stanovalci jedo
zajtrk v jedilnici in se
zraven Se druzijo. Gospa
Katarina je nato rekla, da
bi pa lahko tudi ona jedla
danes zajtrk v jedilnici. Z
delovno terapevtko sva jo
odpeljali tja in ji pomagali
se namestiti z voziCkom
za mizo.

Moznost
soodlo¢anje

izbire,

C_15

Delovna terapevtka jo je
vprasala, Ce ji je okej tam,
kjer je.

Soodlo¢anje

C_16

Vsem stanovalcem, ki so
Ze sedeli za mizo, jo je
predstavila in obratno.

Vklju€evanje

C_18

je vprasSala gospo
Katarino, ¢e bo Se v
jedilnici in strinjala se je.

Soodlo¢anje,
izbire

moznost

C_20

Ko sva prisli v
gospodinjsko skupino,
kier ~ zivijo ljudje z
demenco, me je vsem
predstavila, tako
zaposlenim kot
stanovalcem.

vkljuCevanje
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C_21

Gospodinjska skupina je
od ostalega dela doma
loCena s steklenimi vrati.
Ta vrata so bila enkrat
poslikana. O tem govori
tudi metoda Montessori.
Ce vrata ne zgledajo kot
vrata, bo oseba =z
demenco najverjetneje Sla
mimo vrat, brez da bi
hotela iti skozi. Torej,
poslikana vrata, ki ne
zgledajo veC kot vrata,
bojo preprecCila odhod
osebe z demenco in jo
pomirila. Ce bi vrata
zgledala kot vrata, se zna
zgodit, da bi oseba hotela
it ven. To pa v vecini
primerov ni mogocCe, kar
lahko osebi, ki bi Zelela
oditi, povzroc€i stres. No, v
tej gospodinjski skupini so
bila vhodna vrata tudi
poslikana, kar je imelo
pozitiven ucinek na
stanovalce. Vendar ko je
priSla inSpekcija, je rekla
da to ni v skladu z
predpisi in poslikave so
morali odstraniti.

Pripravljeno okolje,

osredotoCanje na osebo

C_22

V  gospodinjski  skupini
velja pravilo, da je osebi
omogocCeno oditi ven v
spremstvu  zaposlenega.
Vendar se to lahko zgodi
le redko, saj je v domu
premalo zaposlenih.

Moznost izbire,

soodloCanje, zaposleni

C 23

Gospa ni zelela ni¢ delati.
Delovna terapevtka je
zaCela raziskovati, kaj je
gospe vsec. Ugotovila je,
da je gospa zelo verna.
Nato ji je priskrbela
material za izdelavo
roznih vencev, ki jih sedaj
pogosto izdeluje.

Montessori materiali,
osredotoCanje na osebo,
poznavanje zgodbe

stanovalcev

C 24

Danes sem v gospodinjski
skupini videla, da niso vsi
materiali za vse.

Montessori materiali
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C 26

Na mizah imajo plasti¢ne
predloge, na katerih so
narisani pogrinjki. Torej
krozZnik, pribor in kozarec.
Na njih so tudi napisana
imena od stanovalcev.

Pripravljeno okolje

C 27

Predloge z  pogrinjki
spodbujajo rutino, da vsak
stanovalec ve, kje je
njegovo mesto in se tja
vedno usede. Ko jedo, jim
predloga s pogrinjkom
pomaga, da vedo, kam
postaviti kroznik, pribor in
kozarec.

Pripravljeno
dnevna rutina

okolje,

C 28

Gospo Dusko je predloga
z  pogrinjkom  motila.
Duska ima dva plasti¢na
dojencka, za katera misli,
da sta njena otroka in za
njiju neprestano skrbi.
Dojencke polaga tudi na
mizo. Rekla je, da ne
more polozit dojenckov na
kroznik, ker se to ne dela.
Misli, da so naslikani
kroznik, kozarec in pribor
pravi. To so resili tako, da
so ji dali predlogo, na
kateri je samo njeno ime.
Upostevali so njene zelje
in material prilagodili.

Moznost
soodloCanje,
materiali

izbire,
Montessori

C_29

Gospo Majo je motilo, da
je na njenem pogrinjku
priimek njenega moza.
Zelela je, da bi imela svoj
dekliski priimek. Zato so
material  prilagodili  in
mozem priimek spremenili
v njen dekliski. Od takrat
naprej, je rekla delovna
terapevtka, je gospa Maja
zelo zadovoljna.

Moznost
soodloCanje

izbire,

Dnevniski zapis D

Oznaka zapisa in Stevilka | Zapis Pripisan pojem
zapisa
D 1 Danes sem opazovala | VkljuCevanje

pogovorno skupino, ki jo
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je vodila delovna
terapevtka. Vsak teden
imajo drugo temo
pogovora.

D 2

Danes so bile tema
pogovorne skupine
gozdne zivali. Delovna
terapevtka je to temo
izbrala zaradi enega
stanovalca, ki je bil lovec.

Aktivnost, vkljuCevanije

D 3

Delovna terapevtka vsakic
izbere temo na tak nadin,
da je vedno za vsakega
nekaj.

VkljuCevanje

D 6

Delovna terapevtka je
probala vsakega vkljucit v
pogovor, tako, da je
postavljala razlicna
vprasanja.

VkljuCevanje

Gospod Marko je bil
lovec. Zdaj je Ze nekaj let
v domu in ima demenco.
V tekoCi debati je tezje
sodeloval, ni se spomnil
besed. Vendar, ko ga je
delovna terapevtka
vprasala, Ce je lovil tudi
jelene, ali pa ¢e mogoce
ve recept za pripravit
diviega prasi¢a, ki bi ga
lahko podelil z njimi, se je
zelo razgovoril. Pravil je o
svojin dneh, ko je bil
lovec, kako je lovil, s kom,
skratka zelo se je
razgovoril. Bil je videti
zelo zadovoljen in vesel,
ko je govorii o tem.
Delovna terapevtka je
govorila pocasi, Ce je
videla, da ni razumel
vprasanja, ga je ponovila.
Izbirala je preproste
besede. Zraven pa je v
pogovor vkljuCevala Se
druge stanovalce.

Prilagajanje zmoznostim
osebe, osredotoCanje na
osebo, vklju€evanje,
krepitev moci

D_8

Opazila sem, da je
delovna terapevtka
velikokrat preverila, ce
prav razume sogovornika

Prilagajanje zmoznostim
osebe
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in povedano je
povzemala.

D9

Videla sem, da jih je zares
poslusala.

Spostljivost,
osredotoCanje na osebo

D_10

ko jih je povabila h
neCemu, je uporabila
besedo ali zelite namesto
ali lahko (ali bi mi zeleli to
pomagati, ali pa, ali bi
Zeleli delati to in to), saj
beseda lahko Ze nakazuje
dvom oziroma ali je oseba
spodobna to narediti.

Krepitev moci

D_11

Videla sem, kako se
prilagajati potrebam
stanovalcem, tako, da se
najde za vsakega nekaj in
da ni noben izkljuen iz
pogovora.

vklju€evanje

D 13

Ko sem sedela v
skupnem prostoru, sem
opazila na panoju z
velikimi  ¢rkami napisan
datum in dan. Vsak dan
zamenjajo, tako da
stanovalci lahko vidijo,
kateri datum in dan je
danes. Datum in dan se
nahajata % vsakem
nadstropju in tudi spodaj v
avli.

Pripravljeno okolje

D 14

V vsakem nadstropju se
nahaja tudi urnik, ki je
napisan z velikimi ¢rkami,
in po tem urniku potekajo
dnevne aktivnosti.
Stanovalci tako tocno
vejo, kdaj imajo kaj in
potem kar sami gredo tja.

Pripravljeno okolje

D 15

Nato smo odsSle na obisk
k enemu stanovalcu. Ko
smo priSle tja, naju je
prestavila. ZaCela mi je
pripovedovati njegovo
zgodbo o tem, da je bil
zdravnik in tudi njega
vkljucCila v pogovor.

Vklju€evanje, poznavanje
zgodbe stanovalca

D_16

Ko se je zaCela z njim
pogovarijati, ga je
vprasSala, Ce je okej, Ce

Krepitev modi,
osredotoCanje na osebo
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spusti njegovo posteljo
bolj nizko in ona je zraven
poCepnila. Kasneje mi je
povedala, da je to
naredila zato, da sta bila v
enakovrednem polozaju,
ko sta se pogovarjala.

D 17

Opazila sem, da noben
Montessori material ne
zgleda otroski.

Montessori material

D_18

Pobarvanke imajo motive
za odrasle osebe.

Montessori material

D_19

Delovna terapevtka mi je
povedala, da je =zelo
pomembno in, da se zelo
trudi, da noben material
ne bi bil otroski, saj si vsi
stanovalci zasluzijo
spostovanje.

Montessori material,
spostljivost

D_20

Pokazala mi je plakat, na
katerem so obrisi kosov
lesa in zraven imena
razlicnin  vrst lesa. V
koSarici zraven so pa
izrezani kosi razlicnih vrst
lesa. Z materialom se
dela sledece:
najpreprostejSa izvedba je
taka, da oseba poisCe
obris kosa lesa na plakatu
in ga polozi gor. Korak
zahtevnejSa je, da oseba
pozna kose lesa po
imenih in pois€e ime na
plakatu. Se teZji korak pa
je, da mize tipa kose lesa
in ugani ime in ga nato
poloZi na plakat.

Montessori material

D 22

Material plakat z vrstami
lesa ji je pomagal narediti
stanovalec, ki je bil mizar
in se spozna na les.

VkljuCevanje

D 23

Eden od materialov je tudi
mletje kave. Sestavljen je
iz mlinéka za kavo, kavnih
zrn  in  posodice za
shranjevanje zmlete kave.

Montessori materiali

D 24

niti  en material ne
spominja na igraco.

Montessori material

D 25

Naslednji material, ki mi

Montessori material,
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ga je delovna terapevtka
predstavila, je bil plakat o
popevkah. Na vrhu sta
sliki in imeni dveh pevk, ki
sta bili popularni v Casu
Zivllenja stanovalcev. V
koSari zraven plakata so
na listkih napisane pesmi,
ki sta jih peli ti dve pevki.
Stanovalci jih razvrstijo, h
kateri pevki spada kaksSna
pesem. Zraven te pesmi
tudi poslusajo.

upostevanje
stanovalcev

zgodovine

D 26

Nato sva odsli v sobo, v
kateri bivata dva
stanovalca, ki ne moreta
ven iz postelje in imata
zadnjo stopnjo demence.
Na stropu so pisane rute,
ki jih bodo menjavali
vsake toliko €asa. V sobi
je prijetna svetloba in
predvaja se glasba,
katero sta poslusala v
preteklosti. Delovna
terapevtka je to
informacijo o glasbi dobila
pri njunih svojcih. V sobi
je tudi diSeCa svecka. Gre
za stimulacijo,
spodbujanje drugih cutil,
saj onadva ne moreta veC
govoriti.

Prilagajanje  zmoznostim
osebe, osredotoCanje na
osebo, poznavanje
zgodbe stanovalcev,
pripravljeno okolje

D 27

Opazila sem, da daje
veliko poudarka na
moZznost izbire.

Moznost izbire

D _28

Zjutraj pri  negi je
stanovalce vedno
vprasala, katero maijico bi
na primer zeleli obledi, ali
pa pri aktivhostih, s
katerim materialom bi raje
delali.

Moznost
soodloCanje

izbire,

Dnevniski zapis E

Oznaka zapisa in Stevilka
zapisa

Zapis

Pripisan pojem

E_1

Danes sva najprej obiskali
94 letno gospo, ki Zivi na

Dnevna rutina,
samostojnost, prilagajanje
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oddelku, kjer SO
stanovalci, Ki ne
potrebujejo nege. Delovna
terapevtka jo vsako jutro
obis€e in se z njo
pogovarja. Ko sva jo
danes obiskali, se je
ravnokar oblacila.
Delovna terapevtka je
videla, da si ni dala gor
vlozka, ki je v obliki
hlacne plenice. Rekla je,
da ona tega Ze ne rabi.
Delovna terapevtka mi je
povedala, da to more
nosit, ker ji uhaja urin.
Delovna terapevtka je
potem gospe rekla, da bi
bilo dobro, da bi to
oblekla, saj je dobro za
ledvice, da si jih ne
prehladi. In da deluje kot
nekak steznik, da bo Se
vitkejSa v pasu in bo
obleka na njej izgledala
zelo lepo. Gospa se je
navdusila in vloZek
oblekla.

zmoznostim osebe

E 3

Videla sem, da je delovna
terapevtka ni silila in
vztrajala pri tem, da si
more vlozek dat gor,
ampak je izbrala drugo
pot za doseganje istega
cilja, kar se je
obrestovalo.

Prilagajanje  zmoznostim
osebe, spostljivost

E 4

Videla sem, da si je gospa
sobo uredila Cisto po
svoje, ima svoje zavese,
pohisStvo, slike. Skratka
vse, kot doma.

Moznost izbire

E 5

Delovna terapevtka je
rekla, da Ce stanovalec
izrazi Zeljo po tem, da si v
sobo prinese svoje
pohistvo in si jo uredi po
svoje, mu to omogocijo.
Ce je le sam v sobi.

Moznost izbire

E 6

V ¢&asu, ko sem bila
prisotha v domu in

Pohvala, krepitev moci
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spremljala delovno
terapevtko, sem opazila,
da vsak korak pohvali.

E 7

vse, kar delajo stanovalci
sami, delovna terapevtka
pohvali. Pri  oblacenju,

hranjenju, aktivnostih,
skratka vsak korak
pohvali.

Pohvala, krepitev mo i

E 8

Gospa Katarina je na
novo v domu in je precej
zbegana, saj pravi, da ne
bi bila rada tukaj, saj noCe
bit nobenemu v napoto in
nocCe nobenega
obremenjevat.  Delovna
terapevtka mi je povedala,
da bi rada, da bi se gospa
Katarina pocutila prijetno
in koristno. Ko sva prisli h
njej na obisk, ji je delovna
terapevtka odvila noge,
saj jih ima Cez noC zavite
s povoji. Prosila jo je, Ce
bi ji lahko pomagala zaviti
povoje, da bodo
pripravljeni za zvecer.
Gospa je rekla, da z
veseljem. Delovna
terapevtka ji je pokazala,
kako in gospa je za njo
ponovila. Delovna
terapevtka se ji je
zahvalila za  pomoc.
Opazila sem, da je bil
izraz na obrazu gospe
Katarine drugacen, kot
kadar sva prisli v sobo.
Zgledala je vesela in
zadovoljna. Nato sva
odsli, ona pa je zavivala
povoje.

VkljuCevanje, spostljivost,
osredotoCanje na osebo

E_10

Nato sva odsli pogledat
pevske vaje, ki potekajo
enkrat na teden. V domu
je klavir in tam se zberejo
stanovalci, ki Zelijo bit tisti
dan prisotni ter ena
zaposlena, ki igra na
klavir. Skupaj pojejo, ona

Moznost izbire
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pa igra.

E_11

Delovna terapevtka gre
pred vsako tako
aktivnostjo stanovalce, ki
se po navadi le-teh
udelezijo ali pa
stanovalce, ki so zmozni
se udeleziti, povabiti.
Rekla je, da v€asih kdo
pozabi, da je to na urniku,
in da gre zato vsakega
povabit. Nikoli pa ne sili
nobenega.

Moznost izbire

E 12

V skupnem prostoru je na
hodnik postavila mizo in
Sivalni stroj z namenom,
da obiskovalci in pa tudi
stanovalci zaSijejo krpice
iz razlicnega blaga, s
katerimi  bi se lahko
masiralo stanovalce, ki so
zaradi narave  svoje
bolezni veCino cCasa v
posteljah in se spodbujalo
njihova Cutila. Rekla je, da
si prizadevajo, da bi vsak
bil delezen skrbi, ki so jo
zasluzi. Vsak tak
stanovalec bo dobil pet
takih rokavick, ki jih bo
imel v Skatli center za
svojce, da ko bodo svojci
prisli, ga bodo Ilahko
masirali s tem. Na mizi je
tudi povabilo, kjer je vse
razloZzeno. Poudarjeno je,
kdo Zeli!

VkljuCevanje, Montessori

material, moznost izbire

Intervju F

Oznaka intervjuja in
Stevilka intervjuja

Zapis

Pripisan pojem

F_1

Obravnava oseb z
demenco po metodi
Montessori poudarja k
osebi usmerjen pristop, ki
v ospredje  postavija
individualne potrebe
in interese posameznika.
Poleg tega je cilj metode

Metoda Montessori

93



starejSim osebam v pozni
Zivljenjski dobi  povrniti
izgubljeno dostojanstvo,
spostovanje, smisel
in obCutek vrednosti.

F_2

Metoda Montessori
omogocCa ohranjanje
kognitivnih sposobnosti, ki
omogocajo, da starejsi in
osebe z demenco pri
opravljanju dnevnih
aktivnosti ¢im dlje
ostanejo samostojni (naijti
smiselne in

prijetne dejavnosti na
ravni lastnih sposobnosti,
ki so namenjene
izboljSanju kakovosti
Zivljenja ljudem z
demenco).

Metoda Montessori

F_3

Pri tem je zelo pomembno
to, da socialni delavec
razume potrebe starejSih
in pridobiva znanje o
demenci ter ima odnos,
znanje, sposobnosti,

da takSnim osebam
omogoca, da so ¢im

bolj neodvisni. Pri Cemer
je najpomembnejse
opazovanje posameznika
in dobro sodelovanje vseh
vklju€enih, pri vsem tem
pa vsekakor pomaga
delovanje po principih
metode Montessori.

Socialno delo

F_4

Socialno delo je stroka, ki
deluje v nepredvidenih in
nepredvidljivih situacijah,
kjer sta potrebna inovacija
in ustvarjalno reSevanje
razmer. V socialnem delu
moramo biti hkrati
osredoto€eni na zelo
razliCne registre
CloveSkega delovanja.

Socialno delo

F_5

Prav tako so zelo
pomembni nacina dela pri
katerih se psihosocialni,
vedenjski in sistemski

Socialno delo
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koncepti prenasajo v
spretnosti za pomoc
posameznikom in
druzinam pri reSevanju
osebnih, medosebnih,
socialno-ekonomskih in
ekoloskih problemov s
pomocjo neposrednega
odnosa in v tem se
metoda Montessori in
metode socialnega dela
pogosto prepletajo.

F 6 To, da uporabnika vedno | Socialno delo
povabimo k sodelovanju
in mu ponudimo izbiro,
vedno gradimo in delamo
na tem kar posameznik Se
zmore in ga pri tem
opolnomocimo ter se
prilagajamo njegovemu
tempu se uporabljajo kot
metode dela v socialnem
delu, prav tako pa ravno
nastete metode najdemo
tudi med principi, ki
predstavljajo temeljna
nacela metode
Montessori in naj bi bila
vidna in prepoznana v
sleherni aktivnosti.

8.3 Priloga 3: Osno kodiranje

SAMOSTOJNOST STANOVALCEV

A_22 Na mizi v jedilnici ima vsak stanovalec pogrinjek na katerem je narisan kroznik,
pribor in kozarec ter njegovo ime, da ve, kam se usesti in kako postavit pribor,
kroznik in kozarec na mizo.

A_29 TeZko je dosedi to, da bi zaposleni ¢im veC pustili stanovalcem, da naredijo
sami.

A_30 Montessori pa temelji na ¢im vecji samostojnosti stanovalcev.

B_2 Nego sicer po¢nejo negovalci, a ker normativ nalaga malo zaposlenih, se morajo
stvari delati hitro. Hitro v tem smislu, da Ce stanovalec zmore Se nekaj sam,

negovalci opravijo vse namesto njega, saj je to hitreje.

95



B_3 Ce zeli§, da stanovalec naredi sam, kar lahko, in drugo mu ti pomagas,
potrebujes Cas za to, tudi za to, da stanovalca ne preganjas.

B_4 Stanovalec se lahko sam umije po obrazu in rokah, ne more se pa po hrbtu.
Zato si delovna terapevtka vzame zjutraj dve uri in pomaga doloCenim stanovalcem
pri opravilin, katere zmorejo sami.

B_12 lzdelovali so voscilnice, katere si med sabo podarijo ob rojstnih dnevih in godih,
ostalo pa prodajo, da lahko dom kupi nov material za izdelavo novih voS&¢ilnic.

B_13 Pomagala sem samo toliko, kot je bilo potrebno. Ostalo so stanovalci delali
sami.

B 22 .ko jim omogocli, da doloCene stvari naredijo sami, jim da obcutek
samostojnosti in tega, da so sposobni narediti sami.

C_2 Pomaga tistim stanovalcem, kateri se ne zmorejo Cisto sami umiti in obleci, a
tudi ne potrebujejo prav vse pomoci zdravstvenih delavcev.

C_3 Delovna terapevtka pomaga izkljuéno samo tam, kjer oseba ne zmore.

C_5 zdravstveni delavci veliko stvari naredijo namesto stanovalcev, ker morajo
pomagati doloCenim Stevilom ljudi v doloCenem Casu in zato te stvari potekajo zelo
hitro.

C_7 Delovna terapevtka je vecCkrat poudarila, da kadar naredimo nekaj namesto njih,
jim s tem nekaj vzamemo.

C_8 ..je bilo opaziti, da so predvsem zdravstveni delavci naredili veliko namesto njih,
a mogocCe bi bilo drugace, Ce bi imeli ve€ zaposlenih in ve¢ Casa, da bi se lahko
vsakemu bolj posvecali.

C_9 Delovna terapevtka si je zelo prizadevala za to, da bi vsi zaposleni ohranjali ¢im

veCjo samostojnost stanovalcev.

KREPITEV MOCI STANOVALCEV
- Krepitev modi

A_16 Delovna terapevtka mi je povedala, da se je pri vpraSanju »Ali mi lahko
pomagas$?«, dobro izogibati besedi lahko, saj ta beseda Ze nakazuje dvom, ali je
oseba spodobna to narediti. Raje vprasaj » Ali bi mi Zelel pomagati?«.

A_18 Plakat ji je pomagal narediti stanovalec, ki se spozna na vrste jabolk.

B_5 Da lahko nekaj naredijo sami, jim da obcCutek zadovoljstva in samostojnosti.

Izraz na obrazu pove vse.
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B_20 Potrebovali bi ve€ zaposlenih, ker na primer delovna terapevtka zjutraj dve uri
pomaga tistim stanovalcem, ki potrebujejo le malo pomoci. Ona jim pomaga narediti
nego in jim pomaga samo tam, kjer potrebujejo pomoc€. To zahteva potrpezljivost, a
videla sem izraz na obrazih stanovalcev, ki je po mojem mneniju izraz zadovoljstva.
C_6 Metoda Montessori poudarja pomen dnevne rutine, saj to osebi daje oblutek
varnosti in ji omogoca, da stvari dlje Casa po¢ne sama.

D_10 Ko jih je povabila k neCemu, je uporabila besedo ali Zelite namesto ali lahko (ali
bi mi Zeleli to pomagati, ali pa, ali bi Zeleli delati to in to), saj beseda lahko Ze
nakazuje dvom oziroma ali je oseba spodobna to narediti.

D_16 Ko se je zaCela z njim pogovarjati, ga je vpraSala, Ce je okej, Ce spusti njegovo
posteljo bolj nizko in ona je zraven pocepnila. Kasneje mi je povedala, da je to
naredila zato, da sta bila v enakovrednem polozaju, ko sta se pogovarjala.

B_7 Pri opravljanju opravil delovna terapevtka spodbuja stanovalce in vsak narejen
korak pohvali.

E_6 V Casu, ko sem bila prisotna v domu in spremljala delovno terapevtko, sem
opazila, da vsak korak pohvali.

E_7 Vse, kar delajo stanovalci sami, delovna terapevtka pohvali. Pri oblacenju,
hranjenju, aktivnostih, skratka vsak korak pohvali.

- Spoétljivost

A_2 Ko sva se sreCali, me je prijazno pozdravila, stisnila roko in zaZelela
dobrodoslico.

A_3 Srecali sva nekaj stanovalcev, katere je vse pozdravila in z nekaterimi sva tudi
malo poklepetali.

A_4 Vsakemu zaposlenemu in stanovalcu me je tudi predstavila.

A_7 V domu imajo obi€aj, da za rojstni dan in god vsakega stanovalca obdarijo-z
darili, ki jih izdelajo drugi stanovalci.

B_10 Vsakemu stanovalcu me je tudi predstavila.

B_26 Opazila sem tudi, da vsi zaposleni v domu naglasujejo stanovalce z gospa oz.
gospod in njihov priimek. Tudi takrat, ko se med sabo pogovarjajo o njih.

- Osredoto¢anje na osebo in prilagajanje zmoznostim osebe

A 9 Za vsakega stanovalca se po pogovoru z njim oziroma njegovimi sorodniki
izdela individualni nacrt, spozna se stanovalevo zgodbo in kaj ima rad, kaj ga veseli,

kaj so njegovi sanje. Na podlagi tega se oblikuje materiale, ki so edinstveni, ki se
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nanasajo in vezejo samo na njega. To so njegove osebne stvari. Vse to se da v
Skatlo in v njegovo omaro v sobo. Ko pridejo svojci k njemu na obisk, se to Skatlo
vzame ven in svojci lahko s stanovalcev delajo te materiale oz. aktivnosti. To je
center za svojce.

A_13 Ni spostljivo, saj so to osebe, ki so stare in imajo za sabo tiso€ in eno izkusnjo
in ogromno vejo in ne smemo jih enacit z otroci in se do njih tako obnasat.

A_23 V vrtcu imajo predloge z pogrinjki bolj otroske oblike, delovna terapevtka je pa
priredila in narisala sama oblike starinskega pribora.

B_4 Stanovalec se lahko sam umije po obrazu in rokah, ne more se pa po hrbtu.
Zato si delovna terapevtka vzame zjutraj dve uri in pomaga doloCenim stanovalcem
pri opravilih, katere zmorejo sami.

B_8 Pri nekaterih stanovalcih, ki slabo slisijo, ali pa imajo demenco, govori pocasi in
naglas in vedno znova preverja, ¢e so jo razumeli in pa Ce je ona pravilno razumela
njih.

B_9 Delovna terapevtka se prilagaja se zmoznostim vsakega posameznika posebe;j.
B_16 Ko je delovna terapevtka imela pogovorno skupino s stanovalci, je v njej
sodeloval gospod, ki ima demenco. Govora je bilo o gozdnih Zivalih, saj je delovna
terapevtka vedela, da je bil ta gospod lovec, in ga je Zelela vkljuciti v pogovor.
Zanimivo je bilo to, da je gospod govoril o svojem delu, ko je bil lovec, povedal nam
je vse, kar smo ga vprasali, o lovskih zivalih, o nacinu lovljena, o receptih, kako
pripraviti na primer divjad. Skratka, stvari, ki jih je delal v preteklosti, ki so bile del
njega in njegovega zivljenja, se je spomnil vse.

B_30 Delovna terapevtka poudarja, da je zelo pomembno, da poznamo zgodbo
vsakega stanovalca, saj mu tako lazje pripravimo aktivnosti, ki mu bodo zanimive.
B_31 V avli imajo kotiCek za otroke, ki je sestavljen iz pobarvank in raznih stvari za
otoke; vse to je zlozeno po mapah, na katerih je nalepljeno navodilo. Navodilo je
napisano z velikimi ¢rkami, razlo¢no, po korakih. Na koncu vedno piSe: pokaZi babici
ali dedku.

C_4 To traja ve€ Casa, zato si delovna terapevtka vzame ¢as in ne preganja.

D_7 Gospod Marko je bil lovec. Zdaj je ze nekaj let vdomu in ima demenco. V tekodi
debati je teZje sodeloval, ni se spomnil besed. Vendar, ko ga je delovna terapevtka
vprasala, Ce je lovil tudi jelene, ali pa ¢e mogoCe ve recept za pripravit divjega
prasica, ki bi ga lahko podelil z njimi, se je zelo razgovoril. Pravil je o svojih dneh, ko
je bil lovec, kako je lovil, s kom, skratka zelo se je razgovoril. Bil je videti zelo
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zadovoljen in vesel, ko je govoril o tem. Delovna terapevtka je govorila pocasi, Ce je
videla, da ni razumel vpraSanja, ga je ponovila. Izbirala je preproste besede. Zraven
pa je v pogovor vkljuCevala Se druge stanovalce.

D_8 Opazila sem, da je delovna terapevtka velikokrat preverila, e prav razume
sogovornika in povedano je povzemala.

D_9 Videla sem, da jih je zares poslusala.

D 26 Nato sva odsli v sobo, v kateri bivata dva stanovalca, ki ne moreta ven iz
postelje in imata zadnjo stopnjo demence. Na stropu so pisane rute, ki jih bodo
menjavali vsake toliko Casa. V sobi je prijetna svetloba in predvaja se glasba, katero
sta poslusala v preteklosti. Delovna terapevtka je to informacijo o glasbi dobila pri
njunih svojcih. V sobi je tudi diSeCa sveCka. Gre za stimulacijo, spodbujanje drugih
Cutil, saj onadva ne moreta vec€ govoriti.

E_1 Danes sva najprej obiskali 94 letno gospo, ki zivi na oddelku, kjer so stanovalci,
ki ne potrebujejo nege. Delovna terapevtka jo vsako jutro obiSCe in se z njo
pogovarja. Ko sva jo danes obiskali, se je ravnokar oblacila. Delovna terapevtka je
videla, da si ni dala gor vlozka, ki je v obliki hlacne plenice. Rekla je, da ona tega Ze
ne rabi. Delovna terapevtka mi je povedala, da to more nosit, ker ji uhaja urin.
Delovna terapevtka je potem gospe rekla, da bi bilo dobro, da bi to oblekla, saj je
dobro za ledvice, da si jih ne prehladi. In da deluje kot nekak steznik, da bo Se
vitkejSa v pasu in bo obleka na njej izgledala zelo lepo. Gospa se je navdusSila in
vlozek oblekla.

E_3 Videla sem, da je delovna terapevtka ni silila in vztrajala pri tem, da si more
vloZek dat gor, ampak je izbrala drugo pot za doseganje istega cilja, kar se je
obrestovalo.

E_8 Gospa Katarina je na novo v domu in je precej zbegana, saj pravi, da ne bi bila
rada tukaj, saj noCe bit nobenemu v napoto in noCe nobenega obremenjevat.
Delovna terapevtka mi je povedala, da bi rada, da bi se gospa Katarina pocutila
prijetno in koristno. Ko sva prisli h njej na obisk, ji je delovna terapevtka odvila noge,
saj jih ima €ez no€ zavite s povoiji. Prosila jo je, Ce bi ji lahko pomagala zaviti povoje,
da bodo pripravljeni za zveCer. Gospa je rekla, da z veseljem. Delovna terapevtka ji
je pokazala, kako in gospa je za njo ponovila. Delovna terapevtka se ji je zahvalila za
pomoc€. Opazila sem, da je bil izraz na obrazu gospe Katarine drugacen, kot kadar
sva prisli v sobo. Zgledala je vesela in zadovoljna. Nato sva odsli, ona pa je zavivala
povoje.
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- Vkljuéevanje stanovalcev

A_18 Plakat ji je pomagal narediti stanovalec, ki se spozna na vrste jabolk.

A_28 Na dvoris€u zunaj se susijo stoli, ki so na novo pobarvani. Barvali so jih
stanovalci, ki so sami izrazili zeljo.

B 25 Med opazovanjem delovne terapevtke pri negi, sem opazila, da se je
pogovarjala s stanovalci.

C_16 Vsem stanovalcem, ki so ze sedeli za mizo, jo je predstavila in obratno.

C_20 Ko sva prisli v gospodinjsko skupino, kjer zivijo ljudje z demenco, me je vsem
predstavila, tako zaposlenim kot stanovalcem.

D_3 Delovna terapevtka vsakiC izbere temo na tak nacin, da je vedno za vsakega
neka;j.

D_6 Delovna terapevtka je probala vsakega vkljucit v pogovor, tako, da je postavljala
razlicna vprasanja.

D_11 Videla sem, kako se prilagajati potrebam stanovalcem, tako, da se najde za
vsakega nekaj in da ni noben izklju€en iz pogovora.

D_15 Nato smo odSle na obisk k enemu stanovalcu. Ko smo priSle tja, naju je
prestavila. Zacela mi je pripovedovati njegovo zgodbo o tem, da je bil zdravnik in tudi
njega vkljucila v pogovor.

D_22 Material plakat z vrstami lesa ji je pomagal narediti stanovalec, ki je bil mizar in
se spozna na les.

E_12 V skupnem prostoru je na hodnik postavila mizo in Sivalni stroj z namenom, da
obiskovalci in pa tudi stanovalci zaSijejo krpice iz razlicnega blaga, s katerimi bi se
lahko masiralo stanovalce, ki so zaradi narave svoje bolezni ve€ino €asa v posteljah
in se spodbujalo njihova Cutila. Rekla je, da si prizadevajo, da bi vsak bil delezen
skrbi, ki so jo zasluzi. Vsak tak stanovalec bo dobil pet takih rokavick, ki jih bo imel v
Skatli center za svojce, da ko bodo svoijci prisli, ga bodo lahko masirali s tem. Na mizi
je tudi povabilo, kjer je vse razloZzeno. Poudarjeno je, kdo Zeli!

- Vkljuéevanje svojcev

A_9 Za vsakega stanovalca se po pogovoru z njim oziroma njegovimi sorodniki
izdela individualni na¢rt, spozna se stanovalCevo zgodbo in kaj ima rad, kaj ga veseli,
kaj so njegovi sanje. Na podlagi tega se oblikuje materiale, ki so edinstveni, ki se
nanasajo in vezejo samo na njega. To so njegove osebne stvari. Vse to se da v

Skatlo in v njegovo omaro v sobo. Ko pridejo svojci k njemu na obisk, se to Skatlo
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vzame ven in svojci lahko s stanovalcev delajo te materiale oz. aktivnosti. To je
center za svojce.

B_31 V avli imajo koti€ek za otroke, ki je sestavljen iz pobarvank in raznih stvari za
otoke; vse to je zlozeno po mapah, na katerih je nalepljeno navodilo. Navodilo je
napisano z velikimi ¢rkami, razlocno, po korakih. Na koncu vedno piSe: pokazi babici
ali dedku.

- Moznost izbire in soodlodanje

A_28 Na dvoriS€u zunaj se susijo stoli, ki so na novo pobarvani. Barvali so jih
stanovalci, ki so sami izrazili zeljo.

B_6 Opazila sem tudi, da se veliko poudarja moznost izbire. Na primer, zjutraj ko se
oblaCi stanovalce, se jim prinese razlicne obleke iz omare, in si potem stanovalec
sam izbere, kaj bo imel obleCeno.

B_11 ..sem bila zraven na ustvarjalni terapiji, za katero se odloCijo stanovalci
prostovoljno.

B_24 Pri dejavnostih oz. aktivnostih se osebo povabi, da ti pri neCem "pomaga". Ne
vprasa$, ali bi mi lahko pomagal, saj to izraza dvom v €loveka, da to ni sposoben
narediti. BoljSe je, da vprasas, ali bi mi zelel to pomagati. To pomeni izbiro. So pa
izjeme, v katerih mora$ uporabiti besedo lahko, saj s tem preveris, Ce je oseba
zmozna, da na primer vstane na noge, Ce se Cuti.

B_28 Mi je pa povedala delovna terapevtka, da je v kak$nih situacijah tudi primerno,
da se stanovalce po imenu kliCe. V primerih, ko ga Ze dolgo €asa pozna$ in ko
zacCutita, da lahko preideta na to raven. Seveda prej preveri§, ¢e stanovalcu to
odgovarja.

C_12 Gospa Katarina je izrazila Zeljo, da bi jedla zajtrk v sobi, saj ji ni bilo do
druzZenja. To so ji omogocili.

C_13 Delovna terapevtka je rekla, da bo gospa jedla zajtrk v jedilnici, ko bo
pripravljena in da je ne bomo silili.

C_14 Danes ji je delovna terapevtka omenila, da drugi stanovalci jedo zajtrk v
jedilnici in se zraven Se druzijo. Gospa Katarina je nato rekla, da bi pa lahko tudi ona
jedla danes zajtrk v jedilnici. Z delovno terapevtko sva jo odpeljali tja in ji pomagali se
namestiti z voziCkom za mizo.

C_15 Delovna terapevtka jo je vpraSala, Ce ji je okej tam, Kjer je.

C_18 ..je vpraSala gospo Katarino, e bo Se v jedilnici in strinjala se je.
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C_22 V gospodinjski skupini velja pravilo, da je osebi omogofeno oditi ven v
spremstvu zaposlenega. Vendar se to lahko zgodi le redko, saj je v domu premalo
zaposlenih.

C_28 Gospo Dusko je predloga z pogrinjkom motila. DuSka ima dva plasti¢na
dojencka, za katera misli, da sta njena otroka in za njiju neprestano skrbi. DojencCke
polaga tudi na mizo. Rekla je, da ne more polozit dojenckov na kroznik, ker se to ne
dela. Misli, da so naslikani kroznik, kozarec in pribor pravi. To so reSili tako, da so ji
dali predlogo, na kateri je samo njeno ime. UposStevali so njene zelje in material
prilagodili.

C_29 Gospo Majo je motilo, da je na njenem pogrinjku priimek njenega moza. Zelela
je, da bi imela svoj dekliski priimek. Zato so material prilagodili in moZzem priimek
spremenili v njen dekliski. Od takrat naprej, je rekla delovna terapevtka, je gospa
Maja zelo zadovoljna.

D_27 Opazila sem, da daje veliko poudarka na moznost izbire.

D_28 Zjutraj pri negi je stanovalce vedno vpra$ala, katero majico bi na primer Zeleli
obledi, ali pa pri aktivnostih, s katerim materialom bi raje delali.

E_4 Videla sem, da si je gospa sobo uredila Cisto po svoje, ima svoje zavese,
pohistvo, slike. Skratka vse, kot doma.

E_5 Delovna terapevtka je rekla, da ¢e stanovalec izrazi Zeljo po tem, da si v sobo
prinese svoje pohistvo in si jo uredi po svoje, mu to omogogijo. Ce je le sam v sobi.
E_10 Nato sva odsli pogledat pevske vaje, ki potekajo enkrat na teden. V domu je
klavir in tam se zberejo stanovalci, ki Zelijo bit tisti dan prisotni ter ena zaposlena, ki
igra na klavir. Skupaj pojejo, ona pa igra.

E_11 Delovna terapevtka gre pred vsako tako aktivnostjo stanovalce, ki se po navadi
le-teh udelezijo ali pa stanovalce, ki so zmozni se udeleZiti, povabiti. Rekla je, da
v€asih kdo pozabi, da je to na urniku, in da gre zato vsakega povabit. Nikoli pa ne sili
nobenega.

E_12 V skupnem prostoru je na hodnik postavila mizo in Sivalni stroj z namenom, da
obiskovalci in pa tudi stanovalci zasSijejo krpice iz razlicnega blaga, s katerimi bi se
lahko masiralo stanovalce, ki so zaradi narave svoje bolezni ve€ino ¢asa v posteljah
in se spodbujalo njihova Cutila. Rekla je, da si prizadevajo, da bi vsak bil delezen
skrbi, ki so jo zasluZzi. Vsak tak stanovalec bo dobil pet takih rokavick, ki jinh bo imel v
Skatli center za svojce, da ko bodo svoijci prisli, ga bodo lahko masirali s tem. Na mizi
je tudi povabilo, kjer je vse razloZzeno. Poudarjeno je, kdo Zeli!
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- Upostevanje zgodovine stanovalcev in poznavanije njihove zgodbe

A_19 Plakat je kot nekakSen kviz na temo Celjski grofi, glede na to, da se dom
nahaja v Celju in da so stanovalci ve€inoma iz Celja oz. okolice.

B_30 Delovna terapevtka poudarja, da je zelo pomembno, da poznamo zgodbo
vsakega stanovalca, saj mu tako lazje pripravimo aktivnosti, ki mu bodo zanimive.
C_23 Gospa ni zelela ni¢ delati. Delovna terapevtka je zacela raziskovati, kaj je
gospe vSeC. Ugotovila je, da je gospa zelo verna. Nato ji je priskrbela material za
izdelavo roznih vencev, Ki jih sedaj pogosto izdeluje.

D_15 Nato smo odSle na obisk k enemu stanovalcu. Ko smo priSle tja, naju je
prestavila. ZaCela mi je pripovedovati njegovo zgodbo o tem, da je bil zdravnik in tudi
njega vkljucila v pogovor.

D_25 Naslednji material, ki mi ga je delovna terapevtka predstavila, je bil plakat o
popevkah. Na vrhu sta sliki in imeni dveh pevk, ki sta bili popularni v ¢asu Zivljenja
stanovalcev. V koSari zraven plakata so na listkih napisane pesmi, ki sta jih peli ti dve
pevki. Stanovalci jih razvrstijo, h kateri pevki spada kakSna pesem. Zraven te pesmi
tudi poslusajo.

D_26 Nato sva odsli v sobo, v kateri bivata dva stanovalca, ki ne moreta ven iz
postelje in imata zadnjo stopnjo demence. Na stropu so pisane rute, ki jih bodo
menjavali vsake toliko ¢asa. V sobi je prijetna svetloba in predvaja se glasba, katero
sta posluSala v preteklosti. Delovna terapevtka je to informacijo o glasbi dobila pri
njunih svojcih. V sobi je tudi diSe€a sveCka. Gre za stimulacijo, spodbujanje drugih
Cutil, saj onadva ne moreta ve€ govoriti.

MONTESSORI PRIPRAVLJENO OKOLJE

A_22 Na mizi v jedilnici ima vsak stanovalec pogrinjek na katerem je narisan kroznik,
pribor in kozarec ter njegovo ime, da ve, kam se usesti in kako postavit pribor,
kroznik in kozarec na mizo.

B_18 Na jedilno mizo so zalepili pogrinjke, na katerih je narisan kroznik in pribor (da
vejo, kam gre kaj) in napisano je tudi njihovo ime. VecCina ime prebere in vejo, da so
to oni. In vedno se usedejo na njihovo mesto. Tako se ustvari rutina, ki pelje do tega,
da se stanovalci sami usedejo na njihovo mesto.

C_21 Gospodinjska skupina je od ostalega dela doma lo€ena s steklenimi vrati. Ta
vrata so bila enkrat poslikana. O tem govori tudi metoda Montessori. Ce vrata ne

zgledajo kot vrata, bo oseba z demenco najverjetneje Sla mimo vrat, brez da bi hotela
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iti skozi. Torej, poslikana vrata, ki ne zgledajo ve¢ kot vrata, bojo preprecila odhod
osebe z demenco in jo pomirila. Ce bi vrata zgledala kot vrata, se zna zgodit, da bi
oseba hotela it ven. To pa v veCini primerov ni mogocCe, kar lahko osebi, ki bi Zelela
oditi, povzroCi stres. No, v tej gospodinjski skupini so bila vhodna vrata tudi
poslikana, kar je imelo pozitiven uc€inek na stanovalce. Vendar ko je priSla inSpekcija,
je rekla da to ni v skladu s predpisi in poslikave so morali odstraniti.

C_26 V gospodinjski skupini imajo na mizah plasticne predloge, na katerih so
narisani pogrinjki. Torej kroznik, pribor in kozarec. Na njih so tudi napisana imena od
stanovalcev.

C_27 Predloge z pogrinjki spodbujajo rutino, da vsak stanovalec ve, kje je njegovo
mesto in se tja vedno usede. Ko jedo, jim predloga s pogrinjkom pomaga, da vedo,
kam postaviti kroznik, pribor in kozarec.

D_13 Ko sem sedela v skupnem prostoru, sem opazila na panoju z velikimi ¢rkami
napisan datum in dan. Vsak dan zamenjajo, tako da stanovalci lahko vidijo, kateri
datum in dan je danes. Datum in dan se nahajata v vsakem nadstropju in tudi spodaj
v avli.

D_14 V vsakem nadstropju se nahaja tudi urnik, ki je napisan z velikimi ¢rkami, in po
tem urniku potekajo dnevne aktivnosti. Stanovalci tako to¢no vejo, kdaj imajo kaj in
potem kar sami gredo tja.

MONTESSORI MATERIALI

A_5 Nato sva odSle v njen "bunker", kabinet, kot ga je ona imenovala. To je velik
prostor, v katerem je veliko Montessori materialov in materialov za izdelovanje.

A_6 Najprej mi je pokazala vosCilnice, katere delajo stanovalci. Del vos€ilnic je
namenjen darilom za druge stanovalce, del pa prodajo, da z dobljenim denarjem
kupijo nov material za izdelovanje.

A_8 Montessori material, ki se mu reCe »center za svoje«.

A_9 Za vsakega stanovalca se po pogovoru z njim oziroma njegovimi sorodniki
izdela individualni nacrt, spozna se stanovalCevo zgodbo in kaj ima rad, kaj ga veseli,
kaj so njegovi sanje. Na podlagi tega se oblikuje materiale, ki so edinstveni, ki se
nanasajo in vezejo samo na njega. To so njegove osebne stvari. Vse to se da v
Skatlo in v njegovo omaro v sobo. Ko pridejo svojci k njemu na obisk, se to Skatlo
vzame ven in svojci lahko s stanovalcev delajo te materiale oz. aktivnosti. To je

center za svojce.
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A_11 Svojci in stanovalci so s centrom za svojce zadovoljni, saj le-to da obisku
smisel in ga naredi dobrega tako za stanovalca kot za svojca.

A_12 Ni prav, da se Montessori materiale za otroke smatra, da bi bili primerni za
stare ljudi.

A_14 V eni Skatli je pet istih slik, ki so razrezane na dele. Prehajajo iz enostavne
naloge v kompleksnejSo, torej prva slika je razrezana samo na dva dela in stanovalec
jo zlozi skupaj. Druga slika na tri dele, tretja na Stiri in tako dalje.

A_15 Slike so z motivi za stare ljudi in niso otroske.

A_17 ..plakat z vrstami jabolk, na katerega potem stanovalci zalepijo slike jabolk k
imenu.

A_19 Plakat je kot nekakSen kviz na temo Celjski grofi, glede na to, da se dom
nahaja v Celju in da so stanovalci ve€inoma iz Celja oz. okolice.

A_20 Vsi materiali so taki, da stanovalcem nekaj pomenijo, imajo za njih smisel.
A_21 Materiali so iz vsakdanjega Zivljenja.

A_23 V vrtcu imajo predloge z pogrinjki bolj otroske oblike, delovna terapevtka je pa
priredila in narisala sama oblike starinskega pribora.

C_23 Gospa ni zelela ni¢ delati. Delovna terapevtka je zacCela raziskovati, kaj je
gospe vSec. Ugotovila je, da je gospa zelo verna. Nato ji je priskrbela material za
izdelavo roznih vencev, Ki jih sedaj pogosto izdeluje.

C_24 Danes sem v gospodinjski skupini videla, da niso vsi materiali za vse.

C_28 Gospo Dusko je predloga z pogrinjkom motila. DuSka ima dva plasti¢na
dojencka, za katera misli, da sta njena otroka in za njiju neprestano skrbi. Dojencke
polaga tudi na mizo. Rekla je, da ne more poloZit dojenckov na kroznik, ker se to ne
dela. Misli, da so naslikani kroznik, kozarec in pribor pravi. To so reSili tako, da so ji
dali predlogo, na kateri je samo njeno ime. UposStevali so njene zelje in material
prilagodili.

D_17 Opazila sem, da noben Montessori material ne zgleda otroski.

D_18 Pobarvanke imajo motive za odrasle osebe.

D_19 Delovna terapevtka mi je povedala, da je zelo pomembno in, da se zelo trudi,
da noben material ne bi bil otroski, saj si vsi stanovalci zasluZzijo spostovanje.

D_20 Pokazala mi je plakat, na katerem so obrisi kosov lesa in zraven imena
razliCnih vrst lesa. V koSarici zraven so pa izrezani kosi razli¢nih vrst lesa. Z
materialom se dela sledece: najpreprostejSa izvedba je taka, da oseba poisce obris
kosa lesa na plakatu in ga polozi gor. Korak zahtevnejSa je, da oseba pozna kose
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lesa po imenih in poi$&e ime na plakatu. Se tezji korak pa je, da mize tipa kose lesa
in ugani ime in ga nato polozi na plakat.

D_23 Eden od materialov je tudi mletje kave. Sestavljen je iz mlinCka za kavo, kavnih
zrn in posodice za shranjevanje zmlete kave.

D_24 Niti en material ne spominja na igraco.

D_25 Naslednji material, ki mi ga je delovna terapevtka predstavila, je bil plakat o
popevkah. Na vrhu sta sliki in imeni dveh pevk, ki sta bili popularni v ¢asu Zivljenja
stanovalcev. V koSari zraven plakata so na listkih napisane pesmi, ki sta jih peli ti dve
pevki. Stanovalci jih razvrstijo, h kateri pevki spada kakSna pesem. Zraven te pesmi
tudi poslusajo.

E_12 V skupnem prostoru je na hodnik postavila mizo in Sivalni stroj z namenom, da
obiskovalci in pa tudi stanovalci zaSijejo krpice iz razlicnega blaga, s katerimi bi se
lahko masiralo stanovalce, ki so zaradi narave svoje bolezni veCino €asa v posteljah
in se spodbujalo njihova Cutila. Rekla je, da si prizadevajo, da bi vsak bil delezen
skrbi, ki so jo zasluZi. Vsak tak stanovalec bo dobil pet takih rokavick, ki jin bo imel v
Skatli center za svojce, da ko bodo svojci prisli, ga bodo lahko masirali s tem. Na mizi
je tudi povabilo, kjer je vse razlozeno. Poudarjeno je, kdo Zeli!

DNEVNE RUTINE

B_1 Prvi dve uri sva z delovno terapevtko odsli do nekaterih stanovalcev, ki rabijo pri
jutranjih opravili malo pomoci.

B_17 Poudarila je potrebno delati na rutinah, saj jih tako oseba z demenco lahko
osVvoji in potem to dela samostojno.

B_18 Na jedilno mizo so zalepili pogrinjke, na katerih je narisan kroznik in pribor (da
vejo, kam gre kaj) in napisano je tudi njihovo ime. Vec€ina ime prebere in vejo, da so
to oni. In vedno se usedejo na njihovo mesto. Tako se ustvari rutina, ki pelje do tega,
da se stanovalci sami usedejo na njihovo mesto.

C_1 Delovna terapevtka vsako jutro obiSCe iste stanovalce, katerim pomaga skozi
isto rutino umivanja in oblacenja.

C_6 Metoda Montessori poudarja pomen dnevne rutine, saj to osebi daje oblutek
varnosti in ji omogoc€a, da stvari dlje Casa poCne sama.

C_11 Zajtrk naeloma jedo v skupnih prostorih, ki so v vsakem nadstropju.

C_27 Predloge z pogrinjki spodbujajo rutino, da vsak stanovalec ve, kje je njegovo
mesto in se tja vedno usede. Ko jedo, jim predloga s pogrinjkom pomaga, da vedo,
kam postaviti kroznik, pribor in kozarec.
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Vzdusje

A_1 Ko sem priSla, so me vsi zelo prijazno sprejeli. Takoj sem se pocutila sprejeto in
zazeleno.

A 2 Ko sva se srecali, me je prijazno pozdravila, stisnila roko in zazelela
dobrodoslico.

- Zaposleni

B_14 Kasneje sem posluSala kratko izobrazevanje, katerega je imela delovna
terapevtka za zaposlene na temo demence.

B_15 Vsem udelezenim je pripravila list na katerem so bile razlozene razliCne vrste
demence. Govorila je o dveh tipih spomina, o tistem spominu, ki se govori, in 0
tistem, ki se dela. Pri osebah z demenco je oslabljen spomin, ki se govori. To je na
primer takrat, ko se oseba ne prepozna v ogledalu, ne ve na primer, kaj je to glavnik.
Ce ji pa das v roke glavnik, se bo pa znala po&esat. Spomin, ki se dela, pa so
navade, rutine in dejavnosti, ki jih je oseba v Zivljenju delala. Oseba se teh stvari
spomni.

B_19 Problem je, ker je premalo zaposlenih in negovalci morajo narediti nego v zelo
kratkem Casu.

B_26 Opazila sem tudi, da vsi zaposleni v domu naglasujejo stanovalce z gospa oz.
gospod in njihov priimek. Tudi takrat, ko se med sabo pogovarjajo o njih.

B_27 Nisem opazila nespostljivega obnasSanja do stanovalcev. Niti enkrat.

METODA MONTESSORI IN SOCIALNO DELO

F_1 Obravnava oseb z demenco po metodi Montessori poudarja k osebi usmerjen
pristop, ki v ospredje postavlja individualne potrebe in interese posameznika. Poleg
tega je cilj metode starejSimosebam v pozni Zivljenjski dobi povrniti
izgubljeno dostojanstvo, spostovanje, smisel in ob¢utek vrednosti.

F_2 Metoda Montessori omogo€a ohranjanje kognitivnih sposobnosti, ki omogocajo,
da starejSi in osebe z demenco pri opravljanju dnevnih aktivnosti ¢im dlje ostanejo
samostojni (najti smiselne in prijetne dejavnosti na ravni lastnih sposobnosti, ki
S0 namenjene izboljSanju kakovosti Zivljenja ljudem z demenco).

F_3 Pri tem je zelo pomembno to, da socialni delavec razume potrebe starejSih in

pridobiva znanje o demenci ter ima odnos, znanje, sposobnosti, da takSnim osebam
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omogoc€a, da so &im bolj neodvisni. Pri ¢emer je najpomembnejSe opazovanje
posameznika in dobro sodelovanje vseh vkljuCenih, pri vsem tem pa vsekakor

pomaga delovanje po principih metode Montessori.

F_4 Socialno delo je stroka, ki deluje v nepredvidenih in nepredvidljivih situacijah,
kjer sta potrebna inovacija in ustvarjalno reSevanje razmer. V socialnem delu
moramo biti hkrati osredotoCeni na zelo razlicne registre ¢loveskega delovanja.

F_5 Prav tako so zelo pomembni nacina dela pri katerih se psihosocialni, vedenjski in
sistemski koncepti prenasajo v spretnosti za pomo¢ posameznikom in druzinam pri
reSevanju osebnih, medosebnih, socialno-ekonomskih in ekoloSkih problemov s
pomocjo neposrednega odnosa in v tem se metoda Montessori in metode socialnega
dela pogosto prepletajo.

F 6 To, da uporabnika vedno povabimo k sodelovanju in mu ponudimo izbiro, vedno
gradimo in delamo na tem kar posameznik $e zmore in ga pri tem opolnomocimo ter
se prilagajamo njegovemu tempu se uporabljajo kot metode dela v socialnem delu,
prav tako pa ravno naStete metode najdemo tudi med principi, ki predstavljajo
temeljna naCela metode Montessori in naj bi bila vidna in prepoznana v sleherni

aktivnosti.
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