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IZVLECEK

Velik napredek v medicini in vse veja ozavescenost ljudi o pomenu redne telesne aktivnosti
skozi vse Zivljenje pripomoreta k doseganju vedno vi§je starosti. Posledi¢no se vedno bolj
polnijo tudi domovi za starejse, ki starostnikom omogocajo zdravo Staranje z izvajanjem
mnogih razliénih aktivnosti, ki se jih, glede na rezultate anketnih vprasalnikov, tudi z

veseljem udelezujejo.

Namen diplomskega dela je predstaviti razliko med ukvarjanjem s Sportno rekreacijo
varovancev Doma upokojencev dr. Franceta Breglja Jesenice pred in po prihodu v dom.
Zanimalo me je, kolikokrat tedensko so se varovanci v mladosti, ko so hodili v sluzbo, po
upokojitvi in sedaj v domu aktivno ukvarjali oz. se ukvarjajo s katerim koli Sportom.
Razumeti moramo, da ti ljudje v svoji mladosti niso imeli toliko razli¢nih moznosti za aktivno
prezivljanje prostega Casa, kot jih imamo danes. Rezultati so pokazali, da se v domu, kjer je
vadba organizirana kot rekreativna dejavnost, z njo ukvarja ve¢ starostnikov kot pred
prihodom v dom. Rezultati prikazujejo, da se je najmanj varovancev $portu oziroma rekreaciji

posvecalo v ¢asu, ko so hodili v sluzbo, v obdobju srednjih let.
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ABSTRACT

Considerable advances in medicine and people's increasing awareness of the importance of
regular physical activity throughout life contribute to people reaching a great age.
Consequently, there are more elderly people in retirement homes. They offer the elderly
numerous activities which aid healthy ageing. According to the results of the questionnaire,

the elderly take part in such activities with great pleasure.

The main aim of my diploma paper is to present the difference in physical activity by elderly
people before and after their arrival at Dr. France Bergelj Retirement Home. | was interested
to know how many times a week they have actively done any type of physical activity in
different periods of their lives until now — in their youth and working life, after retiring and at
present. We need to take into consideration that when they were younger these people did not
have as many different possibilities of spending their free time actively as we have today.
Therefore, the results have shown that in the retirement home, where physical activity is
organized, more people take part in it than before they came here. The results have indicated
that the smallest number of the elderly took part in physical activities in midlife, during their

working years.
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1 UVOD

Dejstvo je, da se struktura prebivalstva spreminja in vedno vec¢ je starejSih ljudi, tako se
pocasi, @ zmerno dviguje tudi povprecna starost Slovencev. To S seboj prinasa, da se v

starejSih letih vedno vec ljudi preseli v domove za upokojence oz. starejse obcane.

Za kakovostno Zzivljenje in starost je potrebno vsekakor vec sredstev kot za zadovoljitev
osnovnih bioloskih in materialnih potreb. Zadovoljevanje le-teh potreb ni zadostno. Nekateri
starostniki so bolj osamljeni, svojo starost dozivljajo bolj brezciljno in nesmiselno, zato so
prisiljeni iskati pomo¢ v svojem okolju, del izmed njih pa se odlo¢i za bivanje v
institucionalnem varstvu. Mnogi opazovalci situacije uporabljajo Siroke definicije kakovosti
zivljenja, zato ker institucionalna skrb vpliva na vse vidike varovancevega zivljenja skozi
dolgo obdobje, vkljuéno z razpolozljivo rekreacijo in socialnimi odnosi. Tradicionalno je
klju¢na vloga v promociji, povrnitvi in ohranitvi optimalnega ravnotezja vseh vidikov zdravja
varovanca, tudi fizi¢nih potencialov. Glavni cilj zdravstvene nege je zagotavljanje optimalne
kakovosti zivljenja vsakemu varovancu. Kljuénega pomena za kakovost zivljenja v
institucionalnem varstvu je tudi upostevanje starostnikovih pravic do avtonomije, srece,

moralnih nacel, zadovoljstva z Zivljenjem in njegovo subjektivno ? (GaSparovic, 1999).

V diplomski nalogi zelimo predstaviti raziskavo, v kateri smo ugotavljali, kaksne so moznosti
varovancev za ukvarjanje s $portnimi aktivnostmi v Domu upokojencev dr. Franceta Berglja
na Jesenicah v primerjavi s tem, koliko so se ukvarjali s Sportom pred prihodom v dom.
Ugotavljali smo, kak$ne moznosti rekreacije jim v domu ponujajo in katerih se varovanci

najpogosteje udelezujejo.

Vecina starejSih ljudi in starostnikov zeli v starosti kakovostno Ziveti in se starati pocasi. Kot
vemo, je staranje neizogiben biofizioloski proces, ki je za slehernega posameznika dolo¢en v
njegovem genetskem zapisu, vendar je upadanje fizioloskih funkcij mogoce upocasniti.
Ceprav procesi upadanja potekajo nenehno, neustavljivo in progresivno in so za posamezne
funkcije razli¢ni, je v doloeni meri mogoc¢e vzpostaviti nadzor nad upadanjem navedenih
pojavov. Redno telesno oziroma S$portno rekreativno udejstvovanje ima pri tem pomembno

zadrZevalno in kompenzacijsko funkcijo (Barbori¢, 2005).



Zdravju koristno je, da se ukvarjamo s Sportom celo zivljenje, kar pomeni, da $portne vadbe
ne smemo opustiti v zrelejSem starostnem obdobju, le malo jo moramo prilagoditi svojim

trenutnim telesnim sposobnostim.

Dandanes nas strokovnjaki na razlicnih podroc¢jih opozarjajo na vse vecje spremembe v
razvoju sodobne druzbe. Pri tem pa imajo najpogosteje v mislih spremembe v druzinskem
zivljenju in staranje prebivalstva, tj. narasCanje Stevila starejSih ljudi, ter spreminjanje v
informacijsko druzbo (mediji, racunalniki, mobilni telefoni). Hkrati nas opozarjajo na korenite
spremembe v vrednotnem sistemu glede prezivljanja prostega ¢asa in zivljenjskega sloga
druzine. Prav v druzini se je sistem vrednot zaradi razliénih vplivov bistveno spremenil. Ce
zelimo doseci napredek v kakovosti zivljenja druzin, bo treba prevrednotiti vrednote. To se
nana$a na notranje druzinsko Zivljenje, na odnos do osebnega in druzinskega zdravja in do
gibalno/Sportne oziroma Sportno rekreativne dejavnosti ter posledi¢no do psihofiziénih
sposobnosti. Prav tako se nanasa na odnos do narave, na ekolosko osves¢enost ter na odnos do
kakovostnega napredka na vseh podro¢jih ¢lovekovega Zivljenja in dela. ISCe se sprostitev za
omilitev stresov pri delu, stresov v druzinskem zivljenju in stresov v sodobnem potrosnistvu.
Pri tem ima Sportna rekreacija oziroma Sportno rekreativno udejstvovanje, Se zlasti druZine,

zelo pomembno vlogo (Ber¢ic, 2003).

1.1 Starost, staranje

Starost in staranje vsak posameznik razume po svoje, nekateri se ju bojijo in pravijo, da so
stari ze pri 30, drugi pa menijo, da so pri 90 letih Se mladi, vsaj po srcu. Lahko re¢emo, da
starost po navadi ni lahka, tezko se je soociti s tem, da ¢lovek ni ve¢ sposoben skrbeti sam
zase in je odvisen od pomoci drugih. Pri tem je veliko odvisno tudi od c¢lovekovega

karakterja, kako se osebno sooca s problemi in spremembami.

Starost oznacuje obdobje zivljenja, ki se =zaCenja priblizno med Sestdesetim in
petinSestdesetim letom starosti. Delitev na starostna obdobja ni enotna. Tako je npr. Svetovna
zdravstvena organizacija (WHO) predlagala delitev na starejse ljudi v starostnem obdobju od
petinsestdeset do petinsedemdeset let, stare osebe v obdobju od Sestinsedemdeset do

devetdeset let in na zelo stare osebe, kadar so slednje starejSe od devetdeset let.


http://svetovalnicakameleon.si/starejsi/opredelitev-obdobja-starosti/

Na staranje bi se moralo gledati spet tako, kot se je gledalo nanj Se nedavno, kot na ritualno
napredovanje do stopnje, ko se meri ¢lovekova vrednost, prek obdobja, ko se meri njegova

storilnost, do stopnje, ko se meri njegova modrost in izkusnje (Stoppard, 1990).

Staranje lahko torej oznacimo kot vsezivljenjski proces, ki traja od rojstva do smrti z nizom
dinamiénih sprememb. Ce pogledamo s stalii¢a celotnega ¢loveskega Zivljenja, ni pomembna
le kronoloska starost, ki poteka linearno s koledarjem in nanjo ¢lovek nima vpliva, ali
bioloska starost, ki jo oznacujemo kot degenerativni, napredujo¢ in neponovljiv proces. Kadar
govorimo o starosti, moramo zajeti Se socialni, osebnostni in vedenjski vidik staranja

(http://svetovalnicakameleon.si/starejsi/opredelitev-obdobja-starosti/).

Starost sodi med druga razvojna obdobja v nasem Zivljenju in nikakor ni »zacetek konca« ali
samo priprava na smrt ter Zivljenje v stagnaciji in propadu. Staranje je aktivno obdobje v
zivljenju posameznika, ki je prav tako polno izzivov, nacrtov in dejavnosti kot vsa prejSnja
obdobja. Poleg tega je staranje bioloski in psiholoski proces, ki se za¢ne ze kmalu po
dvajsetem letu in nikakor ne Sele po petdesetem ali petinSestdesetem. Njegov potek ima poleg
neizogibnega dejstva, da vedno prej ali slej privede do smrti, kopico dejavnikov, na katere
lahko dejavno vplivamo, in nekatere, ki niso odvisni od nas. Ljudje imamo razli¢no dobro
bioloSko podlago v vseh nasih telesnih sistemih, zato se bomo seveda starali razli¢no, razli¢no
hitro in tudi nagnjenost k razlicnim boleznim bo razli¢na. Isto velja tudi za na§ psiholoski
ustroj, ¢eprav pa imamo prav vsi moznost, da z aktivnim slogom zivljenja, uravnotezeno
prehrano, redno telesno dejavnostjo, dobrim obvladovanjem stresa, zdravim ZzZivljenjem,
stabilnim odnosom in dobro socialno podporo najve¢ naredimo za ugoden vstop v obdobje
formalne starosti. Prav vsi imamo moZnost, da aktivno vplivamo na vecino dejavnikov, ki so
povezani s kakovostjo Zivljenja v starosti, vendar moramo to poceti aktivno Ze prej. V starost
namre¢ vstopamo z vsem, kar smo postali in naredili Ze prej, in to na vseh podroc¢jih naSega
zivljenja. Tisti, ki je bil na primer v Zivljenju aktiven, samozavesten in zadovoljen, bo taksen
ostal tudi v starosti, ¢e bo seveda uspesno opravil vse tiste razvojne naloge, ki ga ¢akajo. In
zato je razlika v prevodu izraza »growold« tako pomembna. Ne pomeni namre¢ »postarati

se«, ampak »s starostjo rasti«. To pa pravzaprav pomeni razvoj, ki se od rojstva do smrti

nikoli povsem ne ustavi (Strukelj, http://www.stotka.net/351228/Miti-in-realnost-starosti).


http://svetovalnicakameleon.si/starejsi/opredelitev-obdobja-starosti/
http://www.stotka.net/351228/Miti-in-realnost-starosti

1.1.1 BioloSki in psiholoski vidik staranja

Bioloska starost pomeni ohranjanje organizma, stanje organov glede na koledarsko starost in
prisotnost ali odsotnost starostnih bolezni. Ceprav se biolosko starajo posamezni organi,
skupine organov in celice, vpliva staranje bolj ali manj na celoten organizem, in kar je

psiholosko posebej pomembno, na zunanji videz posameznika (Pecjak, 2007).

Pod bioloski in psihobioloski vidik staranja priStevamo zunanji videz, zgradbo telesa, celicno
staranje, vlogo prehranjevanja, evolucijski pregled staranja, gibalne sposobnosti in $port,

pocitek, spanje in sanje.

Spremembe na kozi starejsih so hitro opazne, najbolj med temi spremembami so opazne gube.
Atrofija in nagubanost koZe sta povezani z zmanjSanjem kakovosti in koli¢ine vezivnega
tkiva. Na kozi rok, ¢ela pa tudi na hrbtu se pojavijo temnejSe, predvsem rjavkaste lise
starostnega barvila lipofuscina. Zaradi propadanja kapilar se spremeni barva koze. Zaradi
tenke koze in drugih razlogov postanejo mnoge Zile vidne. Dlake pod pazduho in na osramju
se s starostjo izgubijo, zgostijo pa se na nekaterih drugih mestih. Lasje posivijo, kar je eden
najbolj neizpodbitnih dokazov staranja. Mas¢obno podkozno tkivo se s starostjo prerazporedi.
Izgublja se na oddaljenih delih telesa. S staranjem se zmanjSa tudi Stevilo, velikost in s tem

aktivnost koZnih Zlez (Pec¢jak, 2007).

Nenamerne poskodbe starejsih ljudi so velik javno—zdravstveni problem, ki je bil deleZen
relativno majhne pozornosti v primerjavi z drugimi zdravstvenimi problemi. PoSkodbe
starejSih namre¢ povzro€ajo velike stroske zdravstvenem sistemu in imajo obi¢ajno resne
posledice za ljudi. Mnoge poskodbe vodijo v zmanjSevanje funkcionalnih sposobnosti,
institucializacijo in celo smrt. Dale¢ najvecji problem starejSih odraslih pa so padci, saj so

vzrok za 43 % smrti in kar 77 % sprejemov v bolniSnico zaradi poSkodb.

Povprecna starost prebivalcev Slovenije je konec leta 2008 znaSala 41 let. Moski so bili v
povprecju stari priblizno 40 let, zenske pa priblizno 43 let. Pricakovano trajanje zivljenja ob
rojstvu je tega leta za Zenske znasSalo priblizno 82 let, za moSke pa skoraj 7 let manj (priblizno

75 let) (www.stat.si).


http://www.stat.si/

Starost in zdravo staranje nista bolezen, temveC le programirani fizioloSki proces, ki je
zapisan v dedni zasnovi. Toda ta proces lahko pospesijo razli¢ni vplivi okolja, predvsem
bolezni, ki lahko povzrocijo bolezensko ali prezgodnje staranje organizma. Osnovna
znacCilnost sprememb v procesu staranja je upocasnitev razlicnih procesov in posledi¢no
zmanjSanje delovanja razlicnih organskih sistemov ter s tem delovanja celotnega organizma.
Zaradi zmanjSevanja delovanja in posledicno zmanjSane funkcijske rezerve se organizem teze
prilagaja na spremenjene pogoje in vecje obremenitve. Po drugi strani lahko zaradi
okrnjenega delovanja organa bolezen pri starostniku povzroci hujSe in trajnejSe okvare kot pri
mlajsih osebah. Slabsanje funkcionalnega stanja pa poveca dovzetnost organizma za bolezni
(Poredos, 2004)

1.1.1.1 Bolezni starejSih

Zdravje je gotovo ena najvecjih vrednot v Zivljenju, na starost pa e posebej. Prav je, da ga
zelimo drugim in sebi. Toda samo Zelje niso dovolj. Za svoje zdravje mora ¢lovek skrbeti in
ga krepiti. Zavestna krepitev zdravja je glavni cilj vzgojnih prizadevanj Svetovne zdravstvene

organizacije pri Zdruzenih narodih (Ber¢i¢, 2001).

Zdravniki in znanstveniki svetovne znane Klinike Mayo navajajo, da so najbolj pogoste
bolezni starejsih ljudi bolezni kosti, misic in sklepov, t0 so artroza, spondiloza, starostni
revmatoidni artritis in osteoporoza. Slednjo povzroca postopna izguba kalcija v kosteh, ki
postanejo tanjse, porozne, bolj krhke in se rade lomijo. Najprej poteka brez simptomov, v
nasprotju z ostalimi tremi kostnimi in sklepnimi obolenji, za katere je znalilna obraba
oziroma propadanje sklepnega hrustanca, kar povzroca bolecine in otrdelost na vecjih sklepih,
hrbtenici oziroma v zapestjih, gleznjih in ¢lenkih. Prvi znak osteoporoze je torej lahko zlom
(najpogosteje vretenc, kolka in zapestij) ali izguba telesne visine. Zenske doseZejo nizjo
najvecjo kostno maso kot moski, saj jim prvih nekaj let po menopavzi kostna masa hitreje
upada. Moske relativno pogosteje prizadene mozganska kap, ki je ena izmed najbolj pogostih
bolezni mozganov in Zivénega sistema. Pogosti sta Se demenca in Parkinsonova bolezen. Prva
je progresivna, degenerativna bolezen mozganov, ki rezultira v slabSanju pomnenja, misljenja
in vedenja, druga pa prizadene koordinacijo gibov, gibalne sposobnosti in nadzor nad
miSicami. Med boleznimi presnove je sladkorna bolezen ali diabetes kroni¢na bolezen, ki

prizadene presnovo hrane in tvorbo energije v telesu, kar ima za posledico nenormalno visoke



koli¢ine krvne glukoze. Za diabetes tipa 2 so bolj dovzetni telesno neaktivni, debeli in dedno
obremenjeni odrasli po Stiridesetem letu. Arterijska hipertenzija, bolezen srca in ozilja, je
sindrom z zviSanim sistolicnim in/ali diastoli¢nim krvnim tlakom. Arterijski tlak je rezultat
celokupnega perifernega zilnega upora in minutnega volumna srca. Pri starejSih se minutni
volumen srca zmanjSuje, periferni upor pa povecCuje zaradi zmanjSane kréljivosti gladke
muskulature zil, deloma pa tudi zaradi slabSega krcenja zil pri napredovani sklerozi.
Prevalenca hipertenzije s starostjo naras¢a in je eden glavnih dejavnikov za razvoj
ateroskleroze (nalaganje mascob, ogljikovih hidratov in doloCenih sestavin krvi, veznega
tkiva in kalcija na arterijske Zilne stene) in za nastanek strukturnih sprememb vecjih arterij ter
najpogostejsi vzrok srénega obolenja in sr¢ne odpovedi. V starosti lo¢imo dve vrsti anemije:
zaradi pomanjkanja zeleza ali pa zaradi nezadostnega vsrkavanja vitamina B12 iz hrane.
Relativno visoka stopnja popuscanja delovanja se pojavlja na secilih, zlasti ledvicah.
Inkontinenca je nezmoZnost zadrzevanja urina. Ima razli¢ne vzroke, od povecanja prostate pri
moskih, raka na prostati, do pogostega zaprtja, kroni¢nega kaslja, spremenjene miSi¢ne
aktivnosti v mehurju ali njegovi okolici. Nekateri starejsi ljudje imajo kroni¢ne tezave z
dihali, zlasti s kroni¢nim bronhitisom in pljuénim emfizmom (kroni¢na ¢ezmerna raztegnitev
pljucnega tkiva, ki se pojavi, kadar so poskodovani manjsi bronhialni prehodi). V starosti se
Stevilo plju¢nih mehur¢kov zmanjSuje. Respiratorne infekcije so v tej dobi pogostejse. Koza z
leti izgublja elasti¢nost in se tanjSa, tako da se jasneje pokazejo zilice in obarvanja pod njo.
Pojavijo se lahko tudi starostne pege in v hujsih primerih koZni rak. V starosti lasje posivijo,
se redcijo in tanj$ajo. Stanje zob je odvisno od negovanja skozi vse Zivljenje, ve€ina starejSih
ljudi pa za ZveCenje uporablja zobne proteze, saj zaradi paradontoze, vnetij dlesni in
povecanja krhkosti zob izgubijo zobe. Dober vid je odloCilen za ohranjanje starostnikove
samostojnosti. Z leti postanejo o¢i manj elasti¢ne in slabSe zaznavajo predmete v okolju.
Pogosto se pojavijo katarakta ali siva mrena (sprememba ocesne lece), glavkom ali zelena
mrena (nabiranje vode v ocesnem zrklu) ter makularna degeneracija (izguba vida v sredini
slike). Le redki starejSi ljudje ne uporabljajo oc€al. Skoraj tretjina starejSih ljudi trpi zaradi
slabega sluha. Najprej izgubijo sposobnost zaznavanja visjih frekvenc, kasneje tudi nizjih.
Obcutna izguba sluha lahko ogrozi varnost in druZzabno Zivljenje. Starej$i zato veckrat
uporabljajo slusni aparat. Vrtoglavica je pogosto pogojena z okvarami notranjega uSesa in
slusnega zivca in zajema vrsto obCutkov od vrtenja v glavi, omedlevice, omoti¢nosti, pa do
zibanja na nogah. Prevelika telesna teZa je v bistvu kroni¢na psihosomati¢na in sodobna

civilizacijska bolezen, ki nastane kot posledica sodobnega nacina Zivljenja. Mnogi starejsi



ljudje prevec jedo oziroma jedo neprimerno hrano in posledica pozitivne energijske bilance je

povecanje telesne teze, predvsem nabiranje odve¢nega mascobnega tkiva (Creagan, 2001).

1.1.1.2 Starost prebivalstva

Znano je, da se struktura prebivalcev Slovenije in sveta spreminja; vendar obstajajo razlike, Ki

se poznajo tudi znotraj drzav, in tako je tudi pri nas.

Slovenija

0O 39,5 ali manj
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Slika 1. Povpre¢na starost prebivalcev v Sloveniji (Statisti¢ni urad Republike Slovenije, 2010).

Zgornja slika prikazuje sestavo prebivalstva v Sloveniji leta 2008. Kot lahko vidimo, je bila
povprecna starost v Sloveniji 41,4 leta. 1z slike lahko razberemo, katere so tako imenovane
mlade in katere stare obéine. Ce pogledamo obgine, ki jih v veliki meri pokriva Dom
upokojencev dr. Franceta Berglja na Jesenicah, to so ob&ine Jesenice, Zirovnica in Kranjska
Gora, vidimo, da ima med njimi najstarej$e prebivalstvo Kranjska Gora, sledi ji Zirovnica,

najmlajSo povprecno starost pa imajo prebivalci jeseniSke obcCine.



@Slovenija

Povpreéna starost moskih, obgine, Slovenija, 1.7. 2010
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Slika 2. Povpreéna starost moskih, po ob¢inah v Sloveniji (Statisti¢ni urad Republike Slovenije, 2010).

Slika 2 prikazuje povprec¢no starost moskih po obc¢inah v Sloveniji. Moski so v povprecju v
Sloveniji stari 39,9 let. Na sliki so z belo barvo oznacene obcine, v katerih so moski mlajsi,
temno rjava barva pa predstavlja ob¢ine, v katerih moski doZivijo 42 let ali ve¢. Vidimo
lahko, da svetla barva prevladuje bolj v osrednji Sloveniji, temnej$a pa na obrobjih, na mejah

z Italijo, Madzarsko in Hrvasko.



Slovenija

Povprecna starost Zensk, ob¢ine, Slovenija, 1. 7. 2010
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Slika 3. Povpreéna starost zensk, po ob¢&inah v Sloveniji (Statisti¢ni urad Republike Slovenije, 2010).

Zgornja slika prikazuje povprecno starost zensk po obc¢inah v Sloveniji, ki znaSa 43,2 let. Na
zemljevidu so s svetlimi barvami oznacene ob¢ine, kjer imajo Zenske nizjo povprecno starost,
S temnimi pa vi§jo povprecno starost. Ker imajo Zenske vi§jo povprecno starost kot moski,
lahko na sliki vidimo ve¢ ob¢in, ki so obarvane s temno rjavo, kar pomeni, da imajo tam

zenske v povprecju 45 ali vec let.

Za Slovenijo je znacilno, da ima od leta 2003 vec¢ starega kot mladega prebivalstva. Delez
prebivalcev, starih 65 let ali vec, je leta 2008 znasSal 16,4 %; delez prebivalcev, mlajsih od 15
let, pa je znasal 14 %. Indeks staranja, ki predstavlja razmerje med Stevilom oseb, starih 65 let
ali vec, in Stevilom oseb, mlajs$ih od 15 let, je dosegel vrednost 117,6. To pomeni, da je na
100 oseb, mlajsih od 15 let, v drzavi prebivalo skoraj 118 oseb, starih 65 let ali ve¢. Razlike
med spoloma so zelo izrazite. Med zensko populacijo je namre¢ delez starejSih v primerjavi z
mlaj$imi veliko vecji (indeks staranja 147), medtem ko je pri moskih to razmerje obrnjeno (na

100 moskih, mlajsih od 15 let, je prebivalo 90 moskih, starih 65 let ali ve¢) (www.stat.si).


http://www.stat.si/

PodaljSanje Zivljenjske dobe je najbolj znacilen demografski pojav sodobne druzbe, ki skupaj
z znizanjem rodnosti vodi v staranje prebivalstva. Za staranje prebivalstva je znacilno
povecanje deleza prebivalcev starej$ih od 64 let in ko ta delez preseze 7 %, se prebivalstvo
uvrSca med staro. Staranje prebivalstva je novejsi demografski pojav, saj se je povecanje
deleza starih ljudi med vsemi prebivalci v izrazitejSi obliki pojavilo Sele v dvajsetem stoletju.
Svet je na prelomni tocki, saj se prvi¢ dogaja, da posamezniki, starejsi od 55 let, predstavljajo
vecji delez prebivalstva. Projekcije prebivalstva 2001-2036 kazejo, da se bo prebivalstvo
Slovenije do leta 2036 postaralo. Posledice staranja bodo Stevilne, tako ekonomske kot Sirse
druzbene, najbolj izrazito se bodo kazale na podro¢jih dela in zaposlenosti, upokojevanja in
pokojninskega sistema, privatnega bogastva in var¢evalnih navad, medgeneracijskih razmerij
ter zdravja in blaginje postaranega prebivalstva. Hkrati se bodo odrazile tudi na razli¢nih
ravneh, in sicer na ravni posameznika, druzine, organizacije, lokalne skupnosti in celotne
druzbe. Demografska dejstva kaZejo na pretirano staranje prebivalstva Slovenije, kar je Ze
samo po sebi mocan vzvod za iskanje moznosti obvladovanja pri¢akovanih problemov, ki jih

tako neizogibno prinasa starost (Dimovski in Znidarsi¢, 2007).

1.1.2 Socialni in psihosocialni vidik staranja

Socialni in psihosocialni vidik staranja zajema starostno samopodobo, druzbeni polozaj
starej$ih, starostne vloge, stres v tretjem Zivljenjskem obdobju, upokojitev, druzino in

spremembo bivaliSca.

StarejSa oseba, ki Zivi nedejavno in osamljeno, je na zacetku verjetno zdolgoc€asena in jezna.
To duSevno stanje mine, ko postane bolj pasivna, apaticna in neaktivna. Mrtvilo vodi v
nadaljnjo izgubo zivahnosti in zanimanja in v izgubo telesnih in duSevnih ves$¢in zaradi

neaktivnosti (Stoppard, 1990).

Z leti se miselni procesi upocasnijo. Pojavljajo se tudi teZave s spominom in pozornostjo.
Starostna izguba spomina se kaze s pozabljanjem imen, iskanjem denarnice, kljucev, vendar
ob tem starostnik popolnoma normalno deluje in je samostojen pri vsakodnevnih dejavnostih,
kot so: oblacenje, umivanje, hranjenje; je normalna spremljevalka staranja. S starostjo se
zmanjSa mehani¢ni spomin, vendar ga stari ljudje nadomeSCajo z razvitim logi¢nim

spominom.



Socialna samopodoba starej$ih je zelo pomembna. Velik problem mlajsih ljudi je, da ne
upostevajo starejSih, mislec, da so ti ze naredili svoje v Zivljenju in naj se umaknejo ljudem, ki
prihajajo. V dolocenih primerih, na primer pri iskanju sluzb, vcasih res naletimo na situacijo,
ko se nekateri starejsi kar no¢ejo upokojiti, vendar to $e ne pomeni, da so starejSi naredili ze
vse v svojem zivljenju. Velik del spoStovanja starejSih in njihovega upoStevanja izhaja iz
lastnih druzin, kako vsaka druzina posebej tretira in uposteva starejSe. KakrSen odnos imajo
znotraj druzine do starejSih, tako se po navadi vedejo tudi do ostalih starejSih oseb izven

druZine.

PrepriCanje, da se morajo starejsi ljudje druziti samo s sebi enakimi, je zmotno. Na ta nacin
se namre¢ preve¢ ukvarjajo le s svojimi problemi, kar lahko neugodno vpliva zlasti na
njihovo psihi¢no pocutje. Zato je prav, da se gibljejo tudi med mlaj$imi ljudmi in ¢im dlje v
krogu druzine. Vedno naj jim bo na voljo Sirok spekter strokovno izobraZzenega osebja, ki jim
je pripravljeno pomagati v razli¢nih stiskah. Obcutek, da se lahko na nekoga oprejo, starejSim

ohranja zavzetost, vitalnost, odprtost in vsestranskost (Birsa, 1992).

Ravno zaradi vklju¢evanja starejsih v razlicne medosebne odnose se sedaj v Sole in domove
za upokojence uvajajo programi medgeneracijske pomoc¢i in sodelovanja, ki spodbujajo
druZenje mlajsih in starejSih generacij. Ravno v domu so mi varovanci razlagali, da pogosto
obiskujejo bliznje osnovne Sole, Kjer si ogledajo kak$no predstavo ali nastop in skupaj

naredijo kaksSen likovni izdelek.

Psiholoska literatura opredeljuje stres kot preobremenjenost, ki ogroza posameznikovo fizi¢no
in duSevno integriteto (Pe¢jak, 2007). Stresni dogodki, ki naj bi najbolj in najpogosteje
doleteli starejSe, so smrt zakonca, loCitev, smrt ozjega druzinskega ¢lana, nesreca, bolezen,

invalidnost in izguba sluzbe.

V starosti se pojavljata dva huda stresna dogodka: odhod otrok ter bolezen in smrt zakonca.
Najhuje doZivljajo starSi odhod zadnjega otroka, ker se s tem njihova starSevska vloga
prekine. Ker v hisi ni ve¢ mlade osebe, se starSa pocutita stara, ne glede na njuno koledarsko

starost (Kogoj, 2004).

Upokojitev je »izum« moderne dobe. Upokojitev je za nekatere zelo dobrodosla, predvsem za

tiste, ki niso radi opravljali svojega dela ali pa so delo obcutili kot breme. Drugi pa tezje



prenasajo upokojitev, predvsem tiste osebe, ki so rade delale in so bile zelo uspesne v svojem
poslu. Z upokojitvijo se ¢loveku spremenita zivljenjski ritem in slog. Najveckrat je tezava v
tem, da se upokojenci pocutijo nezazelene, da jih sedaj nihée ve¢ ne potrebuje. S temi
tezavami se mora soocati vsak posameznik. NajveCkrat si upokojenci pri tovrstnih
spremembah pomagajo z vpisom v Solo za tretje zivljenjsko obdobje ali z obiskovanjem

razli¢nih Sportnih ali druzabnih dejavnosti, ki jih organizirajo lokalna druStva upokojencev.

Druzinska Zivljenjska pot ima krozno obliko, zato tudi govorimo o ciklu druzine. Ko ugasa
predhodna druZzina, otroci nove druzine Ze tvorijo krog, ki se zacne z odhodom otrok od
starSev. Vsaka druzina se mora spopadati z mnogimi tezavami, nekateri dogodki prinasajo
veliko stresa, ne nujno samo negativnega (Tusak M. 2009). Naloga druZine je spoStovati
neodvisnost starejsih ljudi. Druzine morajo sprejeti dejstvo, da lahko starejsa oseba zeli
ohraniti poseben Zivljenjski slog bivalnega okolja oziroma sprejme sklep o svoji oskrbi, ki ni
v skladu s stalis¢a druzine. V teh okolis¢inah je prepri¢evanje smiselno, ¢e pa to ne uspe, je

treba vrednote in Zelje starejSe osebe spostovati in upostevati.

1.1.2.1 Institucionalno varstvo starejSih

Socialna institucija je oblika kolektivnega bivanja, ki ga doloCajo predpisane norme in
pravila. Institucija, ki jo obi¢ajno poimenujemo dom za starejSe ljudi, maksimalno
zadovoljuje osnovne Zivljenjske potrebe - prehrano, pranje, likanje, ogrevanje, nego — nudi
druzabnost in zdravstveno varstvo. Institucionalna pomo¢ je lahko le zaasna oblika, ¢e gre za
proces rehabilitacije ali npr. sezonsko bivanje, za vecino, ki se odlo¢i za ta na¢in bivanja, pa
pomeni dosmrtno obliko. Ceprav so institucije namenjene zelo majhnemu delezu stare
populacije, pomenijo v sistemu pomoci starim ljudem kompleksen podsistem s sebi lastnimi

znacilnostmi delovanja (Ber¢i¢, 2001).

Institucionalno (domsko) bivanje je ena oblika varstva starostnikov, ki je po Kriterijih
Organizacije zdruzenih narodov namenjena priblizno 5 % starostne populacije, stare nad 65
let. Institucionalno varstvo je lahko le zaCasna oblika, ¢e gre za proces rehabilitacije, ali
sezonsko bivanje, za vecino, ki se odlo¢i za ta nacin bivanja, pa predvsem dozivljenjska
oblika. Funkcija domskega varstva je v tem, da ljudem, ki so kroni¢no funkcionalno ovirani

bodisi zaradi bolezni ali sploSne fizi¢ne oslabelosti, maksimalno zagotavlja osnovne



zivljenjske potrebe in nudi osnovno zdravstveno varstvo. Pomembno je poudariti, da je namen
domskega varstva maksimalno zadovoljiti potrebe, ki si jih posameznik ne more vec
individualno zagotoviti. Institucije omogocajo maksimalno prostorsko povezanost, na drugi
strani pa vsaj minimalno stopnjo privatnosti. Vsaka institucija zadovoljuje le del clovekove
osebnosti, njena dejavnost je delovno usmerjena. Polozaj posameznika se v skupinskem
bivanju izkaze kot enoli¢no in formalno utapljanje v zakonitosti domskega reda. Skupinska
oblika bivanja ohranja povpre¢nost v zadovoljevanju tistega dela Clovekovih potreb, za

katerega je namenjena (Hojnik Zupanc, 1999).

Osnovna dejavnost domov za starejSe je izvajanje institucionalnega varstva za starejse. Zakon
o socialnem varstvu jo uvr$¢a v javno sluzbo ter opredeljuje kot obliko socialnovarstvene
storitve, ki je namenjena odpravljanju osebnih stisk in tezav 0seb, starejsih od 65 let, in drugih

oseb, ki zaradi starosti, bolezni ali drugih razlogov ne morejo ziveti doma.

Institucionalno varstvo po zakonu obsega vse oblike pomoci v zavodu, drugi druzini ali drugi
organizirani obliki, s katerimi se upravi¢encem nadomescajo ali dopolnjujejo funkcije doma
in lastne druzine, zlasti bivanje, organizirana prehrana, varstvo ter zdravstveno varstvo

(www.ssz-slo.si).

Domovi za starejSe obCane SO v pretezni meri kombinirani domovi odprtega tipa. V
negovalnem delu doma Zivijo ljudje s hujSimi boleznimi, v stanovanjskem pa starejsi ljudje, ki
zaradi starostne oslabelosti, posledic kroni¢nih obolenj, druZinskih razmer ali drugih razlogov
ne morejo vec Ziveti doma, ¢eprav so samostojni pri opravljanju osnovnih Zivljenjskih funkcij

in se lahko samostojno gibljejo.

Zivljenje v domu poteka po ustaljenem dnevnem ritmu, ki ga temeljno odrejajo dnevni
obroki: zajtrk, kosilo in veéerja. Cas med obroki lahko izpolnijo razli¢ne dejavnosti, ki so na
voljo v vecini domov: fizioterapija oz. prilagojena telovadba, delovna terapija, ki obsega
razlicne vrste ro¢nih del - pletenje, kvackanje, vezenje, Sivanje gobelinov in tapiserij,
oblikovanje razli¢nih izdelkov, npr. lutk, okrasnih blazin in odej, izdelovanje glinenih
okraskov ... Delovni terapevti, ki vodijo delovno terapijo, imajo izjemno veliko idej, zato se

splaca ogled razstav, ki jih obcasno pripravijo domovi.


http://www.ssz-slo.si/

Zadovoljstvo starostnikov, ki so names¢eni v institucionalno varstvo, je predvsem odvisno od
kakovosti in zdravega staranja. Kakovost je postala ena najpomembnejSih znacilnosti v
domovih. Beseda kakovost je danes magi¢na beseda, ki ne pusti ravnodusnega nikogar, Se
posebej, ¢e jo je dozivel v »praksi«, ko je npr. imel priloznost doZiveti izredno kakovostno
storitev. Tudi domovi danes Zelijo stanovalcem ponuditi storitve, ki bi jim vzbudile
zadovoljstvo. Zadovoljstvo v institucionalnem varstvu je v veéini povezano S kakovostjo
bivanja starostnikov v domu. Pomembni so medosebni odnosi, prostorska ureditev doma,
prehrana in postrezba ter dejavnosti, ki jih ponuja domsko varstvo. Pomembno vlogo naj bi
imeli ¢lani negovalnega tima, ker je v najvecji meri kakovost posledica njihovega dela,
znanja, njihovega odnosa do varovancev in odnosa do dela. Izkusnje vsakega posameznika v
domu so odvisne od $tevilnih osebnih dejavnikov, v veliki meri pa tudi od koncepta dela in
usmerjenosti institucije. V kolikor je institucija usmerjena na individualnost uporabnikov kot
celostnih oseb, se lahko veliko bolj pribliza konceptu institucije kot druzine, kot ¢e bi bila

usmerjena kolektivno, na skupino uporabnikov (Mali, 2003).

Na klienta usmerjena terapija je pristop za izvajanje delovne terapije, ki vkljucuje filozofijo
spoStovanja in partnerskega odnosa z ljudmi, priznava in upoSteva avtonomijo posameznika,
potrebo po klientovi izbiri, pri sprejemanju odloCitev o okupacijskih potrebah, prednosti
partnerskega odnosa klient—terapevt in potrebo po zagotovitvi dostopnih storitev in

prilagoditev konteksta, v katerem Zivimo (Law, 1995).

V instituciji prihaja do prepletanja zasebnega in javnega prostora. Stanovalci paradoksalno
pricakujejo, da bodo na javnem prostoru, ki ga osebje obravnava kot delovno okolje, lahko
ziveli zasebno in avtonomno, kot so bili navajeni v svojem domacem okolju. Okolje
starostnikov v instituciji je prilagojeno njihovim posebnostim, kar jim olajsa izvajanje
dolocenih aktivnosti, okupacij, prav tako jim zivljenje v skupnosti omogoca razviti socialno
mrezo. Na drugi strani pa prinaSa doloCene omejitve, na primer upoStevanje hiSnega reda

(Hojnik Zupanc, 1999).

Ob zacetku leta 2012 je bilo v Sloveniji na voljo 19.576 mest v 96 domovih in posebnih
zavodih na 116 lokacijah. Od tega je v:

- javnih domovih za starejSe 13.816 mest v 56 zavodih na 71 lokacijah;

- zasebnih domovih za starejse 4.214 mest pri 36 izvajalcih s koncesijo na 36 lokacijah;

- posebnih zavodih za odrasle 1.546 mest v 5 zavodih na 7 lokacijah (http://www.ssz-slo.si).



http://www.ssz-slo.si/

Oskrbovanci in oskrbovanke v domovih za ostarele po ob¢ini prebivaliééa':
obcine, Slovenija, 31. 12. 2008

stevilo na 1 000 prebivalcev v ob¢ini
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1) Upoétevana je ob&ina prebivali$éa oskrbovancey in oskrbovank pred sprejemom v dom za ostarele.

Vira: Statistiéni urad Republike Slovenije in Geodetska uprava Republike Slovenije e
SURS

Slika 4. Stevilo stanujo¢ih v domu za ostarele na 1000 prebivalcev v ob&inah po Sloveniji (Statistiéni urad
Republike Slovenije, 2008).

Zgornja slika nam prikazuje, koliko oseb na 1000 prebivalcev v ob¢ini je varovancev doma
upokojencev. Vidimo lahko, da je v povpre¢ju 7 oseb na 1000 prebivalcev varovancev doma
upokojencev. 1z slike lahko razberemo, da bela barva predstavlja dve osebi ali manj na 1000
prebivalcev, ki zivijo v domu; najve¢ - kar 12 ali ve¢ - pa predstavlja rjava barva, te vidimo,

da je najve¢ na severnem Primorskem.

Varovanci na razli¢ne nacine sprejemajo dom in dejstvo, da so zapustili domovanje, kjer so si
neko¢ po moznosti ustvarili druzino in preziveli veliko lepih let. To slikata tudi naslednja
primera - izjavi dveh stanovalk iz istega zavoda. Prva varovanka: »Vsak dan se zahvaljujem
bogu, da sem tukaj. Nikoli nisem vedela, da so ljudje lahko tako prijazni. Nikjer drugje ne bi
bila raje. Tu sem popolnoma varna, zadovoljna in zelo hvalezna«. Druga varovanka: »Cesa
me dolzijo, doktor? Mar jetnikom ne povedo, zakaj so jih zaprli? Temu kraju pravijo dom?

Kaksen dom neki?! Vstati moramo, kadar ukazejo, jesti, kadar ukazejo, iti v posteljo, kadar



ukazejo. Ce nimate pravega izraza na obrazu, vam zatladijo tableto v grlo. Je va§ dom tak,

doktor?« (Kastenbaum, 1985).

M. Klevisar o tem meni: »Vedno znova sreCujem ljudi, ki zagotavljajo, da v domu za starejse
obCane za nobeno ceno ne bi §li. S tem lahko zagrenijo zivljenje vsem, ki skrbijo zanje, in
seveda tudi sebi. V¢asih je situacija taksna, da kljub vsej ljubezni in pripravljenosti otrok in
drugih za pomo¢ dom ostane edina resitev. Seveda, ¢e v domu sploh lahko dobijo prostor tako
hitro, kot bi ga potrebovali. Dom gotovo ni idealna resitev, je pa lahko najboljsa reSitev v neki

situaciji in zivljenje je pac takSno, da moramo vedno iskati najboljSe mozne resitve.«

Zamislila sem se, ko so mi pripovedovali o zenski, ki se v velikem loku izogne domu in pravi
takole: »Ne, na obisk v dom pa res ne morem. Tam so taki revéki.« Ce bi premislila, bi lahko
uvidela, da ji lahko predsodki le otezijo zivljenje. Kaj ¢e se ji bo zgodilo, da ne bo mogla
ostali doma, da bo nujno potrebovala domsko oskrbo in se bo kljub svojemu velikemu odporu
do doma nekega dne znasla tam? To, kar se mi zdi v domu najbolj otezujoce, je dejstvo, da se
tam znajde na kupu toliko ljudi, ki so zelo nezadovoljni s svojim Zivljenjem. Takim ne
pomaga najbolj$a nega, najbolj ljubeznivo osebje, najboljsa hrana, najboljsi prostori, Saj
nezadovoljstvo nosijo v svojem srcu in pri tem jim ne more nih¢e pomagati. Za dom se moras
pripravljati Ze veliko prej, in sicer tako, da se dan za dnem uci$ sprejemati realnost Zivljenja in

se ga veseliti v mnogih drobnih stvareh.

Ko sem sama hodila po domu in anketirala oskrbovance, sem srecala veliko razli¢nih ljudi in
ko smo spregovorili ze prvih nekaj besed, sem lahko razbrala, ali so se sprijaznili zdomom ali

ne, kar ni bilo pogojeno z reSevanjem ankete.

Menimo, da je vse to del ¢lovekovega znacaja, nekateri ljudje so celo Zivljenje nezadovoljni,
drugi pa na Zivljenje gledajo pozitivno, optimisticno. Seveda, so tudi taki, ki menijo, da se jim
bo zivljenje koncalo, ko bodo prisli v dom, da je to zadnja postaja pred smrtjo. Dejstvo, ki ne
drzi povsem. Res je, da je dom za starejse velikokrat ¢lovekovo zadnje prebivalisce, vendar se

da to dobro in pozitivno izkoristiti, saj domovi nudijo veliko dobrih stvari.



1.1.3 Gerontologija

Gerontologija je znanost ali veda o starosti, staranju in starih ljudeh. Deli se na socialno,

klini¢no in eksperimentalno gerontologijo.

Socialno in zdravstveno problematiko starejSih prebivalcev obravnava danes Ze povsem
izoblikovana veda gerontologija, ki se je prav zaradi porasta starejSih prebivalcev mocno

razmahnila. Obravnava socialne in medicinske vidike staranja in starosti (Accetto, 1987).

Gerontologi imajo tezave pri dolo¢anju, kdaj se starost za¢ne in kaj natan¢no je. Nekateri
raziskovalci menijo, da se je pri tem najbolje posluzevati kriterija kronoloske starosti. Tako se
zdi starost petinSestdeset do sedemdeset let primerna za zacetek “starosti” zaradi postopkov
socialnega zavarovanja in upokojitve. Izraz biti star” pa se lahko nanasa tudi na zunanji

videz, spoznavno kompetentnost, socialno vlogo, zdravje, psiholo$ke spremembe.

Poleg mnogih izkuSenj, obSirnega vedenja in znanja, ki jih ¢lovek pridobi tekom Zzivljenja,
starost prinaSa Stevilne spremembe, ki so lahko vir razliénim tegobam in stiskam, Se zlasti

kadar se te pojavijo naenkrat (upadanje telesne odpornosti in zmogljivosti) (Regorsek, 2005).

1.2 Sportna aktivnost

Sport je igra ali aktivnost, izvedena v okviru javno dolo&enih pravil, pri kateri sodeluje ena ali
ve¢ oseb, pri tem pa tekmuje proti drugim igralcem/udelezencem. Razli¢ni motivi za

ukvarjanje s Sportom in Zelja doseganja dobrih rezultatov sta glavni znacilnosti Sporta.

Sport predstavlja velik del &loveskih interesov in dejavnosti. Zanj se odrekamo &asu,
namenjenemu za pocitek, kot je na primer branje Casopisa ali gledanje televizije. Prakti¢no

gledano lahko »$port« definiramo skozi vsakodnevno uporabo tega izraza.

Sport v naj$irSem pomenu je biotiéna in socialna potreba, ki jo vsaka doba po svoje

zaznamuje. Njegove korenine so prav tako kot korenine Clovekove proizvodne, literarne,


http://svetovalnicakameleon.si/starejsi/opredelitev-obdobja-starosti/
http://sl.wikipedia.org/wiki/%C5%A0port
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slikarske, kiparske, glasbene ustvarjalnosti. Vsi vrhunski dosezki posameznikov na katerem
koli podroc¢ju ¢lovekove ustvarjalnosti so hkrati korak naprej za celotno c¢lovestvo. Delez
vsakega Cloveka je prav tako pomemben prispevek v prizadevanjih za napredek posameznika

in vseh.

Sportna kultura je torej od ¢lovekovega nastanka do danes vsebina njegovega bivanja. Nikoli
v zgodovini ni bilo vadbe telesa brez vadbe duha. Ravnovesje duha in telesa (kalokagatija),
skladnost lepega z dobrim, plemenitim, je bila Ze pri Grkih sinonim za zgled telesne in
dusevne popolnosti. To ravnovesje pa ni le grska posebnost. Danes jo zgodovinarji odkrivajo
povsod. Sele negativni spremljevalni uginki sodobne civilizacije so to ravnovesje v veliki

meri porusili.

Ravnovesje duha in telesa je prvinska zahteva ¢lovekovega obstoja in njegove naravnanosti.
Zagotavlja mu prezivetje z vpletenostjo v naravni prostor kot enakovrednega partnerja, ki mu
danes vse bolj preti ekoloska katastrofa, katere povzrocitelj in hkrati Zrtev je ravno Clovek
sam. Strinjati se velja s tistimi, ki pravijo, da leZe osnove te vse bolj planetarne kataklizme v
dejstvu, da je ¢lovek obvladal naravo, preden se je naucil obvladovati sebe. Danes mnogi,
zlasti pedagogi, vidijo prav v Sportu podro¢je, ki ima vsaj v dogledni perspektivi moznost, da
s svojimi prvinskimi vrednotami zmanjsa vplive negativnih trendov potrosniske civilizacije.
Civilizacija, ki ob tem ne zazna (ali noCe zaznati), da imeti ve€ ne pomeni tudi Ziveti bolje,

posega v tkivo integritete ¢loveka in v kvaliteto njegovega Zivljenja (Doupona Topi¢, 2007).

Vsakodnevno gibalno udejstvovanje in ukvarjanje z rekreativnim Sportom lahko uvrstimo
med pomembne sestavine zdravega zivljenja starejSih ljudi. Odsotnost ali pomanjkanje
gibanja lahko vodi k Stevilnim degenerativnim obolenjem, slabitvi osnovnih zivljenjskih

funkecij in prezgodnjemu staranju (Pec¢jak, 1998).

Nacin spremljanja Sportne aktivnosti v Sloveniji obsega tri izmed ve¢ vidikov Sportne
dejavnosti:

e $portna aktivnost 0z. neaktivnost,

e pogostost Sportne aktivnosti (kolikokrat na teden, mesec, leto),

e oblike aktivnosti, s ¢imer jo delimo na organizirano ali neorganizirano,

e obseg aktivnosti (v urah na teden),



e aktivnosti oz. Sportne panoge, s katerimi se posamezniki ukvarjajo.

Na splosno zadnja leta belezimo porast Sportno rekreativne dejavnosti, tako po delezu $portno

aktivnega prebivalstva, kot tudi po rednosti oziroma pogostosti aktivnosti.

K porastu Sportno rekreativnih dejavnosti so pripomogli predvsem razni trendi iz tujine, za
starejSe so trenutno najpopularnejSe vodene vadbe, pri katerih vsako leto spoznamo kaksno

novo.

1.3 Aktivna starost

V starosti ve¢inoma ne govorimo o Sportu, ampak o telesni aktivnosti. Pojem telesna aktivnost
ne zajema le teka, hoje (z namenom razgibati se), plavanja, kolesarjenja, vaj, iger z Zogo,

ampak zajema vso telesno aktivnost, s katero se oseba lahko ukvarja (Burger, 1999).

Telesna aktivnost v starosti je pozitivno povezana s kvaliteto Zivljenja posameznika. Ceprav
Se tako velika koli¢ina telesne aktivnosti ne more ustaviti bioloSkega procesa staranja, izsledki
kazejo, da redna telesna aktivnost minimizira fizioloske posledice sedentarnega nacina
zivljenja, odloZi nastanek in/ali izboljSuje stanje kroni¢nih bolezni in drugih s starostjo

povezanih stanj (Grizold, 2010).

NajpomembnejSa stvar za uspeSno staranje je telesna aktivnost. Kljub zdravstvenim
problemom in razvadam je telesna zmogljivost zelo pomembna za boljse delovanje v

vsakdanjem zivljenju (Creagan, 2001).

Tudi za starejSe ljudi velja, da je telesna aktivnost sama po sebi model aktivnega nacina
zivljenja. Ceprav je starejsi ¢lovek bolj nagnjen k pasivnemu prestajanju razliénih
preizkus$enj, je lazje, Ce se preko telesne dejavnosti nauci, da nekaj aktivno stori zase (Tomori,
2000).

Za zdravo zivljenje starejSih je pomembno, da se izogibajo nezdravim Zivljenjskim navadam,
se uravnotezeno in kakovostno prehranjujejo, vsakodnevno izobrazujejo in opravljajo miselno

delo, se veliko gibajo in ukvarjajo s $portom, udejstvujejo v razli¢nih interesnih dejavnostih



skupaj s prijatelji in vsak dan nekaj svojega Casa namenijo duhovnosti in povezavi s svetom
(Ber¢ic, 2003).

Zdravo staranje ni nakljucje, ki ga vodijo geni in okolis¢ine. Zdravo staranje zahteva
premisljeno, skrbno nacrtovanje in uresnievanje nacina zivljenja, ki je osredotoCen na
pravilno prehrano, redno telesno, duSevno in druzbeno aktivnost, kot tudi na ustrezno
finan¢no varnost. Posamezniki, ki se optimalno starajo, so ljudje pozitivnega misljenja,

aktivni v svojih odlocitvah in dobro informirani (Creagan, 2001).

Vecina starejSih ljudi in starostnikov zeli v starosti kakovostno ziveti in se starati pocasi. Kot
vemo, je staranje neizogiben biofizioloski proces, ki je za slehernega posameznika doloc¢en v
njegovem genetskem zapisu, vendar je upadanje fizioloSkih funkcij mogo¢e upocasniti.
Ceprav procesi upadanja potekajo nenehno, neustavljivo in progresivno ter so za posamezne
funkcije razli¢ni, je v doloCeni meri vzpostaviti nadzor nad upadanjem navedenih pojavov.
Redno telesno oziroma $portno rekreativno udejstvovanje ima pri tem pomembno zadrzevalno

in kompenzacijsko funkcijo (Barbori¢, 2005).

Posebej neugodno za starejSe posameznike je prehod v »pasiven« nacin zivljenja s takimi
dejanji, navadami in vedenjskimi vzorci, ki izkljuCujejo aktiven in dejaven odnos do Zivljenja.
To se kaze v spremembah delovanja razli¢nih organskih sistemov oziroma v slabitvi razli¢nih
fizioloskih funkcij, hkrati pa se tak »sedentarni« oziroma »sedecCi« slog Zivljenja odraza tudi
na psihosocialni ravni. Dnevna opravila in naloge, ki postajajo stereotipi in v Zivljenju
starejSega posameznika ne zahtevajo dodatnega ne telesnega, ne intelektualnega napora in ne
duSevnega ter psihosocialnih aktivnosti na vi§ji ravni, vodijo v stereotipne rituale in
ponavljajo€e oblike Zivljenja, brez osvezitev in spodbudnih novih vsebin. Vse to seveda vodi
v zmanjSevanje gibalnih sposobnosti in v nizje oblike motori¢nih aktivnosti. Posledi¢no se
zmanjSuje raven delovanja duSevnih funkcij, hkrati pa se siromasijo tudi socialni stiki. To
vsekakor ni pot v kakovostno staranje. Pot v uspe$no in zdravo staranje med drugim vodi tudi

preko vsakodnevnega telesnega in Sportno rekreativnega udejstvovanja.

Stari ljudje se hitreje utrudijo, spominske motnje so vecje, spijo manj trdno, bolj so podvrzeni
emocionalnim motnjam, njihova percepcija je manj realna in v¢asih postanejo celo nekriticni
v svojih reakcijah. S starostjo se zmanjSa mehani¢ni spomin, vendar ga stari ljudje

nadomescajo z razvitim logi¢nim spominom. Prevladuje spoznanje, da ostane clovek



intelektualno in osebnostno ohranjen prakticno do smrti, ¢e ne pride do hujSe duSevne ali

telesne bolezni, ki vpliva na kognitivne sposobnosti (Zaletel, 2007).

Telesna dejavnost je sama po sebi model aktivnega nacina zivljenja, kar velja tudi za starejSe
ljudi. Tako starejSi Clovek, ki je sicer bolj nagnjen k pasivnemu pristajanju na razlicne
preizkus$nje, lazje spremeni brezplodni slog Zivljenja, €e se prek telesne dejavnosti nauci, da
nekaj aktivno stori zase. To pa je tudi pot k telesnemu udejstvovanju, k telesnemu in
dusevnemu sproscanju in k telesnemu ter duSevnemu zdravju. Vse to pa so sestavine
celovitega zdravja in zdravega zivljenjskega sloga. Tudi starejsi ljudje naj bi tako ziveli, ¢e le

ni prisotna kaksna bolezen.

Vadba je za razli¢ne skupine razli¢na. Skrben predpis primerne aktivnosti zagotavlja varnost
med telesno vadbo. Pri predpisu se starejsi glede na telesno pripravljenost razlikujejo, zato
moramo predpisati primerno telesno dejavnost - vrsto, pogostost, trajanje in intenzivnost

aktivnosti. Biti mora raznolika in del vsakdanjega zivljenja (Grizold, 2010).

Zmerna telesna aktivnost za starejSe ljudi pomeni telesno dejavnost, ki krepi zdravje in se
izvaja dovolj pogosto, kar pomeni vsaj 5 dni v tednu. Ustrezno obliko gibanja za vecino
nedejavnih posameznikov predstavlja hitra hoja, ki sofasno preprecuje poskodbe, ki so
pogostejSe pri intenzivni vadbi. Poleg hoje pa so koristne dejavnosti e plavanje, kolesarjenje,
lahka aerobika, ples, delo na vrtu, intenzivna hi$na opravila, hoja po stopnicah in druge

dejavnosti, ki jih starejsi ljudje lahko vkljuéijo v svoj zivljenjski slog (Bilban, 2005).

Nekateri ljudje v Sportu ne vidijo vrednosti in ne najdejo posebnega smisla. Mnogi tudi niso
motivirani za to. Spet drugim pa je povsem jasno, zakaj naj bi se oz. se ukvarjajo s Sportom in

kaj jih vodi ter usmerja v redno Sportno rekreativno udejstvovanje.

Kolikor bolj bo posameznik zmerno, vendar redno gibalno/Sportno dejaven, toliko dlje bo
ohranjal in izboljSeval svoje psihomotori¢ne sposobnosti (vzdrZljivost, mo¢, koordinacijo,
gibljivost in druge sposobnosti) in toliko dlje bo motori¢no ucinkovit, njegov »psysical
fitness« pa bo na ustrezni (optimalni) ravni. To je eden izmed prvih odgovorov na vprasanje,
zakaj naj bi se ljudje v zrelosti ukvarjali s Sportom. Eden izmed ciljev rednega sistemati¢nega

Sportno rekreativnega udejstvovanja je tudi ohranjanje in izboljSevanje zdravja.



Eden izmed razlogov za ukvarjanje s Sportom je tudi upocasnitev bioloskega staranja, kar
seveda velja tudi za ¢lovekovo obdobje v zrelosti. Gotovo zelo vabljiva misel, da bo znanost
nekega dne omogocila, da se ¢lovek pomladi, podaljsa Zivljenje in starost, pomaga. Zaenkrat
Se nobenemu znanstveniku ni uspelo odkriti vrelca mladosti, tako da bi ¢lovek ostal vecno
mlad in se ne bi nikoli postaral. Take ob¢asne utopi¢ne misli je mogoce zaslediti tudi tu in
tam, zlasti pa kakrSnokoli smelejSo napoved v tej smeri, takoj povzamejo mediji, ki mnogim
vplivajo lazno upanje v skorajSnjem odkritju ¢udeznih napojev za pomlajevanje (Bercic,
2001).

V Sloveniji je bilo v preteklih obdobjih opravljenih nekaj raziskav, ki govorijo o Sportno
rekreativnih dejavnostih starejsih ljudi. Vendar vecina raziskav zajema samo ljudi do 65. leta
starosti, starejSih pa ne. VcCasih so bile te raziskave dovolj dobre in smo dobili Zelene
rezultate, vendar sedaj ko se prebivalstvo stara in se s $portom ukvarjajo tudi ljudje, ki so
starej$i od 70 ali 80 let, bi bilo priporoc¢ljivo narediti novejSo raziskavo, v katero bi bili

vkljuceni tudi slednji.

Sport kot identifikacijski znak naroda kaze veéplastnost. Ena od teh plasti je prav gotovo
osveséenost o njegovem pomenu od otroitva do pozne starosti. Sportna dejavnost tja v pozno
starost in odnos do nje je brez dvoma tisti izsek kulture, ki na zgovoren nacin kaze utrip
druzbenega tkiva. Prav na izseku smo danes ob boku tistim drZzavam, ki so nam bile Se pred

dvajsetimi leti vzor (Doupona Topic, 2007).

Pri obravnavi Sporta v obdobju zrelosti je gotovo zanimivo vprasanje, s katerimi Sportnimi
zvrstmi se najve¢ ukvarjajo odrasli prebivalci Slovenije. Zato je bilo med drugimi tudi
ukvarjanje slovenskega prebivalstva s posameznimi Sportnimi zvrstmi vedno v ospredju
zanimanja raziskovalcev. Ta teznja je razumljiva, saj se je in se Se vedno v razmeroma kratkih
casovnih obdobjih pojavlja vse ve¢ novih $portnih zvrsti. Ker je svet postal odprt medijski in
komunikacijski prostor, Kjer je vsakodnevno prisoten hiter in kakovosten pretok informacij, je
na dlani, da se novosti s posameznih podrocij Sporta oz. novi Sporti razmeroma hitro pojavijo
tudi v Sloveniji. Casovnega zamika, ki je bil znadilen za preteklo obdobje, skorajda ni ved

(Bergi¢, 2001).

Ve¢ kot trideset let je od tega, kar Fakulteti za Sport raziskovalno spremljamo Sportno

rekreativno dejavnost Slovencev. Eden redkih pozitivnih, na svoj nacin, glede na ¢as, ki smo



ga ziveli, presenetljivih podatkov v sosledju let, je: da se prag prenehanja s Sportno
aktivnostjo pomika vedno visje. Ce je bil pred petindvajsetimi leti prag starosti, kjer je
drasti¢no padlo $tevilo aktivnih, petindvajseto leto starosti, je sedaj med petinsestdesetim in
sedemdesetim letom! Tudi priljubljene Sportne zvrsti med odraslimi ob¢ani (nad 18 let) so Ze
vec kot deset let praviloma iste:

e hoja,

e plavanje,

e sSmucanje,

e Kolesarjenje,
e planinarjenje.

Ce hoemo zagotoviti kakovostno staranje, moramo s prepreéevanjem kroniénih bolezni
zaceti ze v mladosti. Vsi ukrepi, ki jih izvajamo pri obvladovanju kroni¢nih bolezni, so
namre¢ le gaSenje pozara. Potrebno bi bilo izboljsati tudi rehabilitacijo starostnikov po
preboleli bolezni, ki omogofa povrnitev delovanja zaradi bolezni prizadetih organskih
sistemov, ohranitev samostojnosti, pomic¢nosti in s tem neodvisnosti slehernega posameznika
do pozne starosti. Rehabilitacija, tako psihi¢na kot telesna, bi morala biti sestavni del
zdravljenja v bolniSnici, na domu, v domovih za stare. Predvsem je pomembna redna telesna
dejavnost, ki starejSi osebi omogoca ohranjanje pomicnosti, ta pa je eden od glavnih pogojev
za ohranjanje telesnih in tudi duSevnih funkcij. Vsekakor je kakovost staranja v dobr$ni meri
odvisna od Zivljenjskega sloga, ki ga posameznik Zivi vse od zgodnje mladosti. Pri tem ne gre
zgolj za ohranjanje telesnega zdravja, temvec tudi za ohranjanje psihi¢nih funkcij (Poredos,

2004).

Slabsa obcutljivosti Cutil, ki jo povzroca staranje, vpliva na ravnoteZje. Ravnotezni organ v
notranjem uSesu je odgovoren za ravnotezje, informacije pridobiva s pomoc¢jo vida in sluha
ter daje naprej povelja, ki morajo priti do ustrezne miSice, odgovorne za ohranjanje zelenega
ravnoteznega polozaja. Ravnotezje je izjemno pomembno pri mnogih Sportnih aktivnostih,
pomembno pa je tudi pri vsakdanjem Zivljenju, saj moramo nezavedno, stalno in neprekinjeno
ohranjati ravnotezje v razli¢nih polozajih in gibanjih ves dan. SlabSanje obcutljivosti Cutil
upocasnimo z redno telesno vadbo in ohranjanjem tudi drugih gibalnih sposobnosti na ¢im

vi§ji ravni (Ber¢ic, 2001).

Pesanje zaradi pomanjkanja gibanja se polasca ljudi tako po malem, da se tega niti ne

zavedamo. Po malem pridobivamo na tezi, mas¢obni plas¢ postaja debelejsi, koli¢ina miSic pa



upada. Malokdo izmed starostnikov se zaveda, da bi moral biti v drugi polovici zivljenja vsaj

za spoznanje lazji (Ulaga, 1995).

Sportna rekreacija (3port za vse) je v zadnjem desetletju v svetu, v evropskem prostoru in tudi
pri nas prinesla Stevilne spremembe in novosti. Te spremembe so povezane z zivljenjskim
slogom in vedenjskimi vzorci prebivalstva nasploh, v veliki meri pa tudi z druzinskim
zivljenjem. Kot je znano, je druzina v sleherni druzbeni skupnosti osnovna celica druzbenega
zivljenja in najmanjSa ter hkrati najpomembnejSa organska enota in oblikovalka otrokove

celovite osebnosti. Je mikrokozmos ¢lovekovega makrokozmosa (Ramovs, 2003).

1.4 Dom upokojencev dr. Franceta Berglja Jesenice

Dom upokojencev dr. Franceta Berglja Jesenice je javni socialno varstveni zavod, hamenjen
institucionalnemu varstvu starejSih oseb. Z delovanjem je zacel v letu 1940, ko je bila
zgrajena prvotna stavba s kapaciteto 50 postelj. Dom je bil takrat namenjen revnim in bolnim

obcanom, ki niso mogli Ziveti sami, sorodniki pa zanje niso zmogli poskrbeti.

Leta 1970 je bil dograjen prizidek, v letu 1975 pa Se stanovanjski del. Leta 1988 je bil
dograjen Se bolniski oddelek, namenjen tezko bolnim in predvsem nepomic¢nim stanovalcem.
Vsaka dograditev je omogocila povecanje kapacitete in izboljSanje pogojev za bivanje
stanovalcev ter za lazje delo zaposlenim. Dom zdaj zagotavlja moznost bivanja 195
stanovalcem, ena postelja pa je namenjena za zacasno bivanje v primeru potrebe po
okrevanju, rehabilitaciji, bivanju v ¢asu odsotnosti svojcev in v drugih primerih, ko nekomu

zacasno bivanje v domu omogoci premostitev zacasne potrebe po pomoci.

Dom stoji na obrobju mesta, vendar dovolj blizu avtobusne in Zelezniske postaje, poste,
cerkve, banke in velik nakupovalnega centra. V neposredni bliZini sta bolnica in zdravstveni
dom ter oskrbovana stanovanja. Stavbe doma so namescene v lepem, zelenem in mirnem
okolju. Edina pomanjkljivost je pomanjkanje ravnih povrsin. Z urejanjem dvorisS¢ in parka, ob
pomoci in sodelovanju prijaznih in prizadevnih zaposlenih delavk in delavcev, stanovalcem

omogocajo prezivljanje Casa na prostem.


http://zemljevid.najdi.si/search_maps.jsp?q=dom+upokojencev+jesenice&hpage=my&offset=0&selfld=0&acnum=10&foxsbar=page

Institucionalno varstvo starejS$ih oseb je namenjeno osebam, starim 65 let in veé. Storitve, Ki
jih dom zagotavlja obsegajo osnovno in socialno oskrbo, zdravstveno nego in zdravljenje.
Zivljenje v domu mora biti kar najbolj podobno domademu, zato so za stanovalce
organizirane razli¢ne dejavnosti v okviru delovne terapije, nudijo jim tudi fizioterapevtske

storitve.

Stanovalci lahko sodelujejo v skupinah za samopomo¢ in v drugih tematskih skupinah, se
druzijo s prostovoljci, se vkljucujejo v programe in medgeneracijska povezovanja, ki jih
izvajajo Ljudska univerza Jesenice, Zavod JelSa, osnovne Sole in vzgojno varstvena

organizacija, obiskujejo prireditve in druge dogodke v domu.

Predstavniki obcin, krajevnih skupnosti, drustev invalidov ter drugih drustev, Karitas in druge
nevladne organizacije svoje obCane, krajane in ¢lane obiskujejo ob razli¢nih priloznostih in

jim na razli¢ne nacine izkazujejo svojo pozornost.

Stanovalcem je omogoceno bivanje v sobah z razli¢nim standardom. Sobe so opremljene,
stanovalci pa sobo lahko opremijo tudi po lastni Zelji. Dom razpolaga z 73 enoposteljnimi
sobami in 63 dvoposteljnimi sobami. Najprej komisija za sprejem po preudarku ponudi prosto
mesto tistemu kandidatu, katerega pricakovanja in potrebe so kar najbolj usklajene s pogoji, ki

jih nudi prosto mesto.



2 METODE DELA

2.1 PreizkusSevalci

Vzorec merjencev predstavljajo pokretni varovanci Doma upokojencev dr. Franceta Berglja
na Jesenicah, in sicer 49 varovancev. Vzorec je sestavljen tako iz moskih (10) kot Zensk (39),

starejSih od 70 let.

2.2 Pripomocki

Pri sestavi raziskovalne diplomske naloge smo uporabili anketni vprasalnik. Anketni
vprasalnik je sestavljen iz 15 vprasanj, na katere so varovanci odgovarjali anonimno.
Varovancem smo pomagali pri izpolnjevanju anket, saj smo upostevala, da so to starejse

osebe, ki imajo tezave z vidom in pisanjem.

2.3 Postopek

Po dogovoru z vodstvom smo se odlo¢ili, da so varovanci ankete reSevali v skupnih prostorih
doma. Pri resevanju ankete smo jim nudili pomo¢ pri razumevanju vprasanj, pri tem pa so mi
pomagale tudi njihove socialne delavke. Po vseh pridobljenih anketah sem preverila pravilno
izpolnjenost vsakega vprasalnika in nato podatke vnesla v racunalniski program Excel, kjer
sem jih tudi statisticno obdelala in predstavila v obliki grafikonov, merskih lestvic in

statisti¢nih tabel.



3 REZULTATI

Prvi del anketnega vprasalnika se je nanasal na spol in starost varovanca ter dolzino obdobja
bivanja v domu; s preostalimi vprasanji pa smo raziskovali ukvarjanje s Sportnimi

dejavnostmi.

V anketnem vprasalniku je bilo najprej zastavljeno vprasanje o spolu anketiranca.

M; 10; 20 %

Z;39;80 %

Slika 5. Spol anketiranca.

Slika 5 prikazuje, da je na anketni vpraSalnik odgovorilo ve¢ predstavnic zenskega (80 %),
kot moskega spola (20 %). To kaze dejansko stanje v domu, saj je v domu upokojencev veé
stanovalk Zenskega spola, moski so v manjSini. Temu botruje tudi to, da zenske dosezejo visjo

starost kot moski.



Sledilo je vprasanje o starosti varovancev.

15;31% H 100-90
H 89-80
m79-70

u70-

26;53 %

Slika 6. Starost anketirancev.

Slika 6 prikazuje, da je ve€ina varovancev starih 80-89 let, 6 stanovalcev je starej$ih od 90
let, 15 pa jih je med 70 in 79 letom starosti. Izstopata pa tudi dva razmeroma mlada

stanovalca, ki sta mlajSa od 70 let. NajstarejSa anketiranka pa je stara zavidljivih 94 let.

Tretje anketno vpraSanje je sprasevalo, koliko ¢asa so Ze v domu upokojencev.

2;4%

B Manj kot 1 leto
B 1-5let

M 6-10 let

B Vec kot 10 let

31,64 %

Slika 7. Koliko ¢asa so v domu.



Slika 7 prikazuje, da je najve¢ stanovalcev v domu od 1 do 5 let, in sicer kaj 64 %, to je 31
stanovalcev; 8 stanovalcev je v domu manj kot leto dni, 2 stanovalca pa sta tam Ze ve¢ kot 10

let.

Sledila so vprasanja, ki so se nanasala na osrednje raziskovalno delo — ukvarjanje s $portnimi
dejavnostmi pred in po vstopu v dom. Najprej sem Zelela preveriti, kako pogosto so se v
mladosti ukvarjali z rekreacijo (tudi delo na polju).

8,16 %

1;,2% B enkrat do nekajkrat letno

B 1- do 3-krat mesecno

22;46 % 4;,8%

B enkrat tedensko
B 2- do 3-krat tedensko
B 4-do 6-krat tedensko

B vsak dan
10; 20 %

4;8%

Slika 8. Ukvarjanje z rekreacijo ali delom na polju v mladosti.

Slika 8 prikazuje, da se je veliko varovancev, kar 46 %, v mladosti vsak dan ukvarjalo s
Sportom ali z delom na polju. Velika vecina teh se je v mladosti ukvarjalo s kmetijo ali z deli
na polju, saj so varovanci ve¢inoma doma z vasi, med 46 % pa sta bila tudi dva, ki sta
trenirala smucanje in tri gospe, ki so hodile na gimnastiko v Sokolski dom. 8 % anketirancev
se je z rekreacijo ukvarjalo 4 do 6 krat tedensko, kar 20 % pa se jih je ukvarjalo 2- do 3-krat
tedensko, to so predvsem varovanci, ki so se v Solah udelezevali pouka telesne vzgoje.
Priblizno enkrat letno pa se je z rekreacijo v mladosti ukvarjalo 16 % varovancev, to so

varovanci, ki so na Jesenice prisli iz kak$nih mest ali pa jih Sport na splo§no ne zanima.

Peto vprasanje je anketirance sprasevalo, kako pogosto so se ukvarjali z rekreacijo (tudi delo
na polju), v ¢asu, ko so bili zaposleni.
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6;12 % B enkrat tedensko
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Slika 9. Ukvarjanje z rekreacijo ali delom na polju, ko so hodili v sluzbo.

Slika 9 prikazuje, da so se odstotki kar precej spremenili, ¢e jih primerjamo s predhodnim
prikazom. Iz slike je razvidno, da se je v ¢asu zaposlitve le Se 12 % varovancev vsak dan
ukvarjalo z rekreacijo in to so bili predvsem ljudje, ki so delali na kmetiji in pa varovanci,
zaposleni v Solstvu in poklicni trenerji. Najve¢ - 30 % anketirancev - se je 1- do 3-krat
mesecno ukvarjalo z rekreacijo, to so bili kaksni sprehodi ali pa izlet v bliznje hribe. 24 %
anketirancev se je ukvarjalo enkrat tedensko. Le delez ljudi, ki so se rekreirali le enkrat ali

nekajkrat mese¢no, je ostal enak kot v mladosti - 16 %.

V Sestem vprasanju so anketiranci odgovarjali, kako pogosto so se ukvarjali z rekreacijo (tudi

delo na polju), odkar so se upokojili.

6;12 % 7,14 %

B enkrat do nekajkrat letno
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H enkrat tedensko
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12;25% 11;23%

Slika 10. Ukvarjanje z rekreacijo ali delom na polju po upokojitvi.



Slika 10 prikazuje, da se je najve¢ anketirancev odlo¢ilo za odgovor 2- do 3-krat tedensko (25
%), takoj za njim pa sledi odgovor enkrat tedensko (23 %). Vidimo lahko, da so si ostali
odgovori zelo izenaceni. Delezi so se malo bolj enakomerno razporedili, skoraj nespremenjen
pa ostaja delez tistih, ki so jih $portne aktivnosti premamile le enkrat do nekajkrat na leto (14
%).

Z anketnim vpraSalnikom smo se nato osredotoCili na rekreacijo in moznostih zanjo v domu

za upokojence. Sprva sem jih sprasevala po pogostosti ukvarjanja z rekreacijo v domu.
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Slika 11. Ukvarjanje z rekreacijo ali delom na polju v domu za upokojence.

Slika 11 prikazuje, da se v domu najve¢ varovancev (16) 2- do 3-krat tedensko ukvarja z
rekreacijo, to so predvsem tisti, ki hodijo na »telovadbo« pod vodstvom fizioterapevtke, Ki
poteka 2-krat tedensko v prostorih doma. Trinajst ljudi pa je odgovorilo, da telovadijo vsak
dan, to so predvsem ljudje, ki so se celo zivljenje pogosto ukvarjali s Sportom in sami vsako
jutro telovadijo v svojih sobah ali pa odidejo na sprehod. Spodbuden pa je podatek, da se je

znizal odstotek varovancev, ki se samo enkrat ali nekajkrat letno ukvarjajo z rekreacijo.

Osmo vpraSanje je varovance sprasevalo, ¢e jim je kdaj zal, da se v zivljenju niso vec

ukvarjali z rekreacijo, glede na to, da poznamo dobre ucinke Sporta na naSe zdravje.



DA;9;18%

NE; 40; 82 %

Slika 12. Ali jim je bilo kdaj Zal, da se niso ve¢ ukvarjali s $portom?

1z slike je razvidno, da 40 anketirancem ni Zal, da se niso ve¢ ukvarjali s §portom. Razlogi za
to so bili razli¢ni, aktivni $portniki so menili, da se vec, kot so se, sploh niso mogli ukvarjati s
Sportom, nekateri zaradi sluzbenih obveznosti niso imeli te moznosti, nekatere na Sport na
splosno ni zanimal, ne glede na vpliv na zdravje. 18 % varovancem pa je zal, da si ¢asa niso

tako razporedili, da bi lahko Ziveli bolj $portno aktivno zivljenje.

V devetem vprasanju nas je zanimalo, ali so zadovoljni z moznostmi, ki jih imajo v domu, za

ohranjanje $portno rekreativnih navad.

E;2;4%

DA; 47;96 %

Slika 13. Zadovoljstvo z moznostmi, ki jih imajo v domu, za ohranjanje $portno rekreativnih navad.



Varovanci so zelo zadovoljni z moZnostmi, ki jih imajo v domu, saj jih je pritrdilno
odgovorilo kar 96 %, le dva varovanca sta nezadovoljna. Nekateri celo menijo, da imajo v

domu prevec izbire.

Sledilo je vprasanje, katero dejavnost v domu najbolj pogresajo.
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Slika 14. Kaj v domu najbolj pogresajo?

Slika 14 prikazuje, da vecina - 66 % varovancev ne pogresa ni¢. Nekaj pa se jih je odlo¢ilo za
odgovore plavanje, ples in planinstvo. Za kolesarjenje in jutranjo telovadbo se ni odlocil

nihce.

Pri enajstem vprasanju so varovanci lahko podali predloge, kako bi lahko popestrili

rekreativno/druzabno zivljenje v domu.

Tako kot na predhodno vprasanje jih je tudi tu najvec napisalo, da v domu pogresajo plavanje
oziroma dejavnosti na bazenu. Nekaj odgovorov se je nanaSalo tudi na pomanjkanje plesa
oziroma druzabnih popoldnevom in popestritev ro¢nih del, nekateri pa bi radi veckrat letno
odsli na kakSen enodnevni izlet, da bi si ogledali lepote Slovenije. Dva izmed anketirancev pa
sta zapisala, da bi v domu potrebovala predvsem ve¢ miru pred zaposlenimi in drugimi

varovanci.



Sledilo je vprasanje, ali so zadovoljni s fizioterapevtkami in drugimi zaposlenimi, ki vodijo
vadbe.

NE; 0; 0 %

DA ; 49; 100 %

Slika 15. Zadovoljstvo s fizioterapevtkami in drugimi zaposlenimi.

Vsi varovanci so na to vprasanje odgovorili pritrdilno. Vsi se strinjajo, da fizioterapevtke in

drugi zaposleni svoje delo opravljajo odli¢no.

Pri trinajstem vpraSanju nas je zanimalo, ali jim rekreacija v domu pomeni druzenje s prijatelji

ali jo dojemajo kot individualno vadbo, s katero zelijo narediti nekaj dobrega zase.

Individualno; 16;
33%

Druzabno; 33; 67 %

Slika 16. Pomen rekreacije v domu.



Slika 16 prikazuje, da je 33 varovancev odgovorilo, da je vzvod za rekreacijo druzenje s
sostanovalci. To so varovanci, ki so radi v druzbi in to so predvsem tisti, ki so zdravi in jim ni
potrebno hoditi na individualne vadbe. Po drugi strani pa najdemo 33 % varovancev, ki so
odgovorili, da jim je pomembnejse individualno ukvarjanje z rekreacijo. To so anketiranci, ki
obiskujejo delovno terapijo ali fizioterapijo in imajo vecinoma individualni program za

sanacije poskodb, zlomov ali pa vajo po kapi.

Sledilo je 14. vprasanje, kjer so anketiranci obkroZili z ocenami od 1 do 5, kako so zadovoljni

z organizacijo rekreacije, na¢inom dela, metodami dela, informiranostjo in prijaznostjo.
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Slika 17. Zadovoljstvo z delom, ki ga opravljajo zaposleni.

To vprasanje je bilo za anketirance najtezje, saj so jim bili nekateri izrazi nepoznani, zato so
tu potrebovali najve¢ pomoci. Pri vprasanju o organizaciji rekreacije se jih je najve¢ odlocilo
za oceno 4 (23), takoj za tem pa za oceno 5 (21). Pri odgovorih o nacinu dela se jih je 32
odlocilo za oceno 5, saj pravijo da so zelo zadovoljni, vsi ostali pa so se odlocili za 4. Izraz
metode dela, jim je bil najbolj tuj, tako so se anketiranci po kratki razlagi odlodili, da to
ocenijo s 4 (41), ostali pa so obkrozili oceno odli¢no. Kar zadeva informiranosti, v vecini
mislijo, da si zasluzi oceno 4, trije varovanci pa so jo ocenili z oceno 2. Pri informiranosti je
vecji problem v samih stanovalcih, saj imajo po domu povsod izobeSene plakate in letake,
vendar se stanovalcem, kot so mi povedali, enostavno ne ljudi prebrati, kaj pise. Zadnji stolpi¢

pa se nanas$a na prijaznost, tukaj najdemo odgovor z oceno 1 in §tiri z oceno 3, ostali



anketiranci pa so zelo zadovoljni s prijaznostjo v domu. Tako pri organizaciji rekreacije,
nacinu dela na podrocju Sporta, metodah dela, informiranosti in prijaznosti so varovanci
zadovoljni, saj so ocene visoke (pri nobenem podro¢ju ocenjevanja povprecna ocena ni pod 4
— najnizja je na podro¢ju informiranja (4,06) in najvi§ja pri nacinu dela na podro¢ju Sporta
(4,65)).

Sledilo je zadnje vprasanje, pri katerem smo v posameznih rubrikah Zeleli izvedeti, na katerih
podro¢jih so varovanci v domu aktivni, kaj pogresajo in v kolik$ni meri so pri izvajanju

Sportnih dejavnosti samoiniciativni.

V prvem podvpraSanju smo preverili, ali so varovanci Sportno aktivni pod vodstvom

fizioterapevtke.

Da; 18;37 %

Obcasno; 7; 14 %

Slika 18. Telovadba pod vodstvom fizioterapevtke.

Odgovorili so, da jih pod vodstvom fizioterapevtke redno vadi 18 %, obc¢asno 14 %, kar
pomeni da 25 anketirancev hodi na fizioterapijo. Druga polovica anketirancev pa se

fizioterapije ne udelezuje.



Obcasno; 3; 6 %

Da; 34; 70 % Ne; 12; 24 %

Slikal9. Udelezba sprehodov pod vodstvom fizioterapevtk in spremljevalcev.

Slika 19 prikazuje, da se kar 70 % varovancev sprehaja pod vodstvom fizioterapevtk in
spremljevalcev. To so razli¢no dolgi sprehodi, ki so prilagojeni vsakemu posamezniku, saj na
vse varovance ni mo¢ gledati enako, ampak posameznike obravnavati individualno ter jih
lo¢iti po njihovih sposobnostih. 6 % varovancev je odgovorilo, da se ob&asno odpravijo na
sprehod. Se pravi, da se kar 76 % varovancev redno ali ob¢asno odpravi na sprehod, kar je

pozitiven rezultat. Le 24 % ali z drugimi besedami 12 varovancev, se sprehodov ne udelezuje.

%
Ne; 7; 14 %

Da; 37; 76 %

Slika 20. Sprehajanje.

Slika prikazuje, da se 76 % varovancev sprehaja samih, s sorodniki ali prijatelji. Za nekatere
stanovalce so to daljsi sprehodi po Jesenicah, za druge pa je sprehod Ze prehod in enega dela
doma v drugega. 10 % varovancev se sprehaja ob¢asno, odvisno od pocutja in vremena,

ostalih 14% pa se ne sprehaja in niso imeli te navade nikoli v Zivljenju.



Da; 31;63 %
Ne; 13; 27 %

Slika 21. Udelezba izletov.

Slika 21 prikazuje, da se anketiranci udelezujejo izletov, ki jih organizira dom, saj jih je 63 %
odgovorilo pritrdilno, torej, da se jih udelezuje redno, 10 % pa se jih udelezi ob¢asno. Med
trinajstimi, ki so odgovorili negativno, so predvsem ljudje s huj$imi boleznimi in taki, ki

imajo tezavo s hojo (torej bi jim izlet predstavljal prevelik napor).
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Slika 22. Udelezba na $portnih igrah.

V domu je med Sportnimi igrami najbolj popularno kegljanje in le-tega se redno ali obc¢asno

udelezuje 11 varovancev. Kegljanje, ki v domu poteka enkrat tedensko, vzamejo varovanci



zelo resno, saj so mi vsi hiteli razlagati, koliko zmag in porazov ima kdo. Ker pa je kegljanje
bolj moski $port, v domu pa prevladujejo gospe, tudi vidimo visok odstotek 78 %, ki pravijo

da se kegljanja ne udelezujejo.
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Slika 3. Planinarjenje.

Planinarjenje je v teh krajih zelo popularno, saj je tudi dom postavljen v osr¢je Alp. Iz slike
lahko razberemo, da se trije varovanci Se vedno radi odpravijo na kakSen bliznji manjsi hrib,

da ostanejo vitalni.

Ne; 16; 33 %

Da; 25;51 %

Obcasno; 8; 16 %

Slika 19. Udelezba druzabnih iger.



V domu imajo organizirane igre s kartami in igro ¢lovek ne jezi se, teh se redno udelezuje 25
anketirancev, obCasno pa 8. Ostalim 16 varovancem se druzabne igre zdijo preotrocje in

neumne in nimajo zelje po obiskovanje le-teh.
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Slika 20. Plavanje.

Plavanja se velika vec€ina anketirancev ne udelezuje, kar 94 %, od teh je kar veliko taks$nih, ki

ne znajo plavati. Na plavanje hodijo le trije, po navadi na bliznji bazen, na morje ali v toplice.

Da; 17;35%
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Obcasno; 2;4 %

Slika 26. Ples.

Slika 26 prikazuje, da se 61 % varovancev ne udelezuje plesov, ki jih organizirajo v domu.

Nekateri so odgovorili, da jim to ni vSe¢, drugi pa se jih ne morejo udeleziti zaradi



zdravstvenih tezav. Preostalih 39 % pa jih redno ali obéasno obiskuje plese, nekateri izmed

17, ki jih redno obiskujejo menijo celo, da je plesov premalo.

B Da
M Obcasno

© Ne

Slika 21. Kolesarjenje.

Iz zgornje slike lahko razberemo, da 40 varovancev ne kolesari, kar nekaj izmed njih jih
nikoli v zivljenju ni vozilo kolesa. Sedem varovancev redno kolesari, ti kolesarijo na sobnem
kolesu, po navadi pod strokovnim vodstvom fizioterapevtke. To so predvsem mlajsi varovanci
doma, ki imajo dusevne bolezni, ali zelo vitalni starej$i varovanci. Dva od skupno 49

varovanceVv pa obc¢asno uporabljata voznjo sobnega kolesa kot rekreacijo.

Ne; 15; 31 %

Da; 28; 57 %

Obcasno; 6; 12 %

Slika 22. Jutranja gimnastika.



Na sliki vidimo, da ve¢ kot pol oskrbovancev doma - 57 % redno izvaja jutranjo gimnastiko.

Ti varovanci sami vadijo v jutranjih urah, po navadi Se v postelji. Delajo vaje, ki so se jih
naucili v mladosti ali skozi kasnejSe Zivljenje, le redki delajo vaje, ki so jim jih pokazale
fizioterapevtke, saj sami menijo, da jim najbolj pomagajo vaje, ki so jih delali celo zivljenje in
je njihovo telo navajeno na njih. Sest varovancev dela vaje ob&asno, pravijo, da veé telovadijo
pozimi, saj se takrat manj gibljejo kot poleti in takrat pogosteje izvajajo jutranjo gimnastiko.
15 varovancev pa nikoli zjutraj ne telovadi, to so predvsem varovanci, ki tudi drugace ne

telovadijo ravno pogosto ali pa sploh ne telovadijo.



4 RAZPRAVA

Starostna doba prebivalstva se visa, zato je vedno vec starejsih ljudi, ki potrebujejo taksno ali
druga¢no pomoc¢. Ker pa smo mladi vedno v primanjkovanju Casa, zmeraj tezje skrbimo za

naSe starejSe sorodnike in jim zato rajsi priskrbimo prostor v domu.

Zivljenje v domu upokojencev je zanimivo, veliko je razliénih zgodb, zakaj so prisli v dom.
Presenetilo nas je, da se je veliko varovancev samih odlo¢ilo zato, ker so se pocutili, da so
doma v breme svojim druzinskim ¢lanom, ali pa so ostali sami v stanovanju in so se zaradi
druzbe rajsi preselili v dom. Seveda je v domu tudi nekaj takih, ki niso zadovolji in pravijo, da

so jih svojci strpali v dom.

V okviru raziskave smo anketirala pokretne varovancev doma. V raziskavo je bilo vkljucenih
49 varovancev. Zeleli smo izvedeti, kaksne so bile njihove $portno rekreativne navade v
zivljenju pred in po prihodu v dom in koliko SO se varovanci ukvarjajo s Sportom v domu.

Anketiranci so odgovarjali na 15 vprasan;j.

Anketiranje je potekalo individualno, ker smo anketirala starejse ljudi, je bil pristop drugacen
kot je po navadi pri izvajanju anket. Zaradi tezav z vidom in razumevanjem Smo anketirancem
vprasanja brali naglas in sami zapisovali njihove odgovore, da so bi le-ti to¢nejsi. Tako smo
pri vsakem zastavljenem vprasanju dobili obsirnej$i odgovor in velikokrat tudi pojasnilo,

zakaj so se toliko ukvarjali s Sportom ali zakaj se niso.

Na ankete je odgovorilo 49 varovancev doma, od tega jih je bilo 20 % moskega in 80 %
zenskega spola, Kar tudi potrjuje to, da je v domovih ve¢ predstavnic zenskega spola, saj
zenske dosegajo visjo starost kot moski. Ker smo med anketiranci iskala pokretne varovance,
je bilo malo tezje dobiti zadostno Stevilo anketirancev, saj je v domu veliko starejsSih ljudi, ki
ne morejo veC skrbeti sami zase in potrebujejo strokovno pomo¢ pri vsakdanjih opravilih.
Med pokretnimi pa so tudi taki, ki Se vedno zelo uzivajo Zivljenje in se veselijo vsakega

novega dne.

Z anketo smo ugotovili, da se je kar 46 % oskrbovancev v mladosti vsak dan ukvarjalo s

Sportom ali delom na polju. Vendar velika veCina teh odgovorov se je nanasala na delo na



polju, saj so bile na tem obmocju v¢asih povsod obdelovalne povrsine in veliko kmetij, tako
da so vsi morali pomagati z delom na kmetiji. Izjema sta bila le dva, ki sta se celo zivljenje
ukvarjala s Sportom in bila tudi poklicna Sportnika. Ta kar visok odstotek pa se je zelo
zmanjsal, ko so ljudje zaceli hoditi v sluzbo, saj jim je zacelo primanjkovati ¢asa. Nekateri so
ostali na kmetiji, ¢e jim je bila to primarna dejavnost, drugi, ki pa so se izucili za razli¢ne
poklice, pa so odsli v sluzbe in Si za Sport in rekreacijo, kot pravijo, niso vzeli ¢asa, saj sta bili
prioriteta druzina in prijatelji. Pravili so mi, da so bili tisti ¢asi drugac¢ni, po navadi so zenske
ostale doma, ko so se rodili otroci in skrbele za gospodinjstvo, moski pa so hodili tudi v dve

ali tri sluzbe, da so zasluzili dovolj denarja.

V veliko zadovoljstvo je podatek, da analiza ankete prikazuje povecanje ukvarjanja s Sportom
v Casu upokojitve. Tu je kar veliko ljudi odgovorilo, da se vsaj enkrat tedensko do
vsakodnevno ukvarjajo s Sportom, teh je bilo kar 80 %. Veliko jih je odgovorilo, da so hodili
na sprehode ali pa v hribe, saj je to glede na obcine, ki jih pokriva dom, razumljivo, veliko jih
je omenilo tudi smucanje in plavanje, igre z Zogo pa skoraj nikogar niso zanimale. Veseli nas
lahko tudi podatek, da se je delez odgovorov, da se varovanci vsaj enkrat tedensko ukvarjajo
s Sportom pa vse do vsak dan, odkar so v domu upokojencev, e povecal. To je za ljudi, ki
imajo radi ljudi in so radi v druzbi, bolje, saj imajo organizirano vadbo in ne potrebujejo
toliko samoiniciativnosti. To nam prikazuje tudi realno Zivljenje, saj imamo dandanes
ogromno ponudb za rekreacijo in ljudje se tega tudi udelezujejo. Varovanci so tudi veseli in
zadovoljni z vso ponudbo, Ki jim jo dom ponuja, z vsemi dejavnostmi, med katerimi lahko

izbirajo.

Glede na pestro ponudbo, ki jo imajo v domu, pa nekateri vseeno pogresajo kaksne Sportne
zvrsti. Med najpogostejSimi sta se pojavila plavanje in ples. Moznosti za plavanje na
Jesenicah so dobre tako poleti kot pozimi, zato nekateri varovanci obCasno odidejo na
plavanje, vendar pravijo, da jim je tega premalo, saj se v vodi odlicno pocutijo. Veseli so tudi
izletov na morje, ki jih organizirajo. Med stvarmi, ki jih nekateri varovanci tudi pogresajo, SO
tudi pometanje, pospravljanje, rocna dela, nekateri pa potrebujejo ve¢ miru zase ali pa mir
pred ostalimi oskrbovanci in zaposlenimi. Ce Zivi veliko ljudi v neki skupnosti, je potrebno

ogromno prilagajanja, Se posebno med starejSimi ljudmi.

Na sklop vprasanj o zaposlenih v domu, so vsi odgovorili pozitivno. Na splosno so vsi

varovanci zelo zadovoljni z vsemi zaposlenimi, pohvalili so fizioterapevtke, delovne



terapevtke, receptorke, Cistilke, zaposlene v kuhinji in vodstvo, za vse pravijo da so izredno
prijazni, seveda pa ima vsak kdaj pa kdaj tudi kakSen slab dan in zato je bil kaks$ne varovanec
kdaj tudi Ze nezadovoljen. Zaposleni zelo dobro skrbijo za organizacijo vadb in drugih
dejavnosti, zadovoljni so z njihovimi metodami dela in prijaznostjo. Lepo pa skrbijo tudi za
informiranost varovancev, saj imajo povsod izobeSene plakate ali letake z aktualnim
dogajanjem, ki so v zivih barvah. Vecji problem je v tem, da jih varovanci prezrejo in zato

vcasih ne vedo za kakSen dogodek ali novost.

Zadnji sklop vprasanj se je nanaSal na Sportne dejavnosti v Domu upokojencev dr. Franceta
Berglja. Izkazalo se je, da se veliko varovancev ukvarja z razli¢nimi dejavnostmi, ki jih
ponuja dom ali pa se varovanci kratkocasijo na svoj naéin. Veliko varovancev je odgovorilo,
da telovadi pod vodstvom fizioterapevta, to so v veéini tisti, ki okrevajo po kapi, operaciji ali
kaksni drugi poSkodbi. Najve¢ pozitivnih odgovorov je bilo na vprasanja glede sprehodov,
varovanci se veliko sprehajajo - sami ali s pomo¢jo. Sprehod ima za vsakega posameznika
svoj pomen, za nekatere je to kratek krog po Jesenicah, za druge pa sprehod do jedilnice ali
¢ajne kuhinje, vsak posameznik se prilagaja svojim sposobnostim. Varovanci se raje kot
Sportnih iger udelezujejo druzabnih, predvsem Zenske pravijo, da kegljanje ni za njih ali pa da
jim Sportna tekmovalnost ne odgovarja, po drugi strani pa je najboljSa igralka kegljanja prav
zenska. Anketiranci se zelo pogosto in Steviléno udelezujejo izletov, pravijo, da je le-teh
premalo, saj radi spoznavajo nove kraje in malo spremenijo vsakdanjo rutino, ki jo imajo.
Najbolj so veseli dvodnevnega izleta, ki ga imajo enkrat letno. Kar se ti¢e bolj aktivnih
Sportov, kot sta plavanje in kolesarjenje, za varovance nista tako zanimiva. Plavanje varovanci
izvajajo bolj individualno, kolesarjenje pa poteka na sobnem kolesu pri fizioterapevtkah. Prav
tako se malo varovancev obc¢asno Se odpravi v gore oziroma hribe, to so predvsem tisti, ki so
doma iz okolice Kranjske Gore ali Planine pod Golico, ki so celo zivljenje ziveli med gorami.
Pozitiven je rezultat, ki prikazuje, da kar 57 % varovancev sami izvajajo jutranjo gimnastiko,
najvec jih to naredi kar v svoji sobi ali postelji. V veliki veCini delajo vaje, ki so jih poceli ze

pred Zivljenjem v domu ali ki so jih spoznali na raznih rehabilitacijah ali tecajih.



5 SKLEP

Ze generacije smo navajeni, da nam 3tevilke, ki povedo, koliko let smo na svetu, doloajo
naSe pocutje in vedenje. Kot pri vseh drugih vidikih Zivljenja tudi tu velja, da se uresnici tisto,

kar razumsko sprejemamo in v kar verjamemo (Hay, 1996).

V tem diplomskem delu smo se odlo¢ili predstaviti razliko ukvarjanja s §portnimi aktivnostmi
varovancev Doma upokojencev dr. Franceta Berglja na Jesenicah pred vstopom v domsko
oskrbo in v domu. Razlika je temeljila na tem, da varovanci v mladosti niso imeli veliko
moznosti za ukvarjanje s Sportnimi dejavnostmi, v domu pa jih imajo veliko. V ¢asih, ko so
bili anketiranci mladi ali so Se hodili v Solo, Sportu in rekreaciji Se niso dajali takSnega

pomena, kot ga imata danes.

Ce bi se podobne raziskave lotili ez 30 ali 40 let, bi bili rezultati po vsej verjetnosti drugaéni.
Solski rezim se je v teh &asih nekajkrat zamenjal in so imeli otroci vedno na voljo dovolj
$portnih aktivnosti Ze v mladosti. Se posebej, ¢e pogledamo otroke, ki danes obiskujejo
osnovno $olo, ko se Sportni klubi in druStva dobesedno borijo za vsakega otroka, da bi
pristopil k njim. Otroci imajo na voljo mnogo interesnih dejavnosti in se vsak lahko ukvarja s

tistimi stvarmi, ki so mu pri srcu.

Telesna aktivnost v starosti je del preventive, zdravljenja in rehabilitacije. 1zredno pomembna
je pri starostnikih, ki so zaradi bolezni Ze prizadeti in funkcionalno ovirani (na primer, vezani
na invalidski vozic¢ek), saj jim izboljSana gibljivost ter vzdrZevanje in izboljSane fizi¢ne moci
v neprizadetih delih telesa omogoca veC¢ samostojnosti pri upravljanju z invalidskim
vozi¢kom, s tem pa tudi vecjo stopnjo neodvisnosti pri ostalih dnevnih dejavnosti. Telesno

aktivni starostniki zivijo bolj zdravo, bolj kakovostno in dlje ¢asa (Bilban, 2005).

Ugotovimo lahko, da so se rezultati raziskave izkazali za pozitivne. Prikazujejo, da se v domu
ve¢ ljudi ukvarja z rekreacijo kot pred vstopom v dom. Varovanci so zadovoljni s pestrostjo
Sportnih in druZabnih programov, ki jim jih ponujajo. Seveda bi doloceni posamezniki radi
spremenili ali dodali kakSno aktivnost, s katero so se radi ukvarjali v preteklosti, morda pa

bodo v domu ¢ez Cas spremenili in dodali kaks$no aktivnost.



Zadovoljiv je tudi rezultat, koliko oskrbovancev se zaveda, da je Sport zdrav in se tudi
samostojno ukvarjajo z njim. V veliki vec€ini je to jutranja vadba, ki jo varovanci izvajajo v
svojih sobah, najveckrat Se v posteljah. To so predvsem vaje, ki jih poznajo ze celo Zivljenje
ali pa so se jih naucili na fizioterapijah ali rehabilitacijah. Veliko Stevilo pa jih hodi tudi na
sprehode individualno. Seveda je pomen besede sprehod za vsakega varovanca drugacen. Za

nekatere je to krog po Jesenicah, za nekoga pa ze prihod do dvigala ali jedilnice.

Za starejSe ljudi, stare 70, 80, 90 let, velja pravilo: »Potrudite se, vendar ne preve¢!« Tako je
ucil Hipokrat in tako je zapisal tudi kitajski zdravnik Hua To konec 2. stoletja n. $t.:
»Clovesko telo potrebuje delo in gibanje, vendar se ne sme naprezati do skrajnih meja

zmogljivosti« (Ulaga, 1995).

Vedeti moramo, da pri starejSih Sportne rekreacije ne moremo tretirati na splosno, saj prihaja
do prevelikih razhajanj. Ljudje so si preve¢ razli¢ni in razli¢no sposobni, tako recimo
poznamo gospo, ki se s svojimi 80 leti aktivno ukvarja s tekom in se udelezuje maratonov po
vsej Sloveniji, veliko 80-letnikov pa ne more niti skrbeti ve¢ zase in potrebujejo razli¢no
pomo¢. Res je, da tudi mlajSe ljudi tezko enacimo, vendar je pri starejSih ta razlika veliko bolj

opazna.

Zdravje se s staranjem resda ne izboljSuje, z ustreznimi zdravimi navadami in primernim
zivljenjskim slogom, med katerega spada telesna aktivnost, pa je nadloge bolezni vendarle
mogocCe zmanjSati in odloziti na kasneje. Dejavno prizadevanje na tem podrocju in
zdravstvena ozaveSc¢enost sta v starosti Se mnogo bolj pomembna in potrebna kot v zgodnejSih
zivljenjskih obdobjih, ¢eprav se odnos do zdravja in navade, ki ga spodbujajo in vzdrzujejo,

zastavijo ze mnogo prej (Tomori, 1998).

Pravilno je, da se tudi starejsi rekreirajo, vendar ne smemo pozabiti, da ne smejo s tem
pretiravati. Zato je najbolje, da si vsak posameznik prilagaja Sportno dejavnost po svojih

lastnih sposobnostih.

V domu se zavedajo, da so si varovanci razliéni in da se je potrebno prilagoditi
posameznikom. Zato imajo tako raznoliko ponudbo, da si posameznik lahko prilagodi svoj
urnik dogajanj. Fizioterapije potekajo bolj individualno, terapevtke se prilagodijo tezavam

posameznika, ostale vodene vadbe pa potekajo v skupinah. Sama sem se udelezila



fizioterapije in spremljala del vadbe dveh varovancev. Oba sta bila izredno zadovoljna s
terapevtkama in svojim lastnim gibalnim napredkom, ki sta ga dosegla s pomocjo vaj. Prav
tako sem sodelovala pri druzabnem dogodku, Zrebanju tombole. Tombola je imela zelo
Stevilno udelezbo, igra poteka enkrat tedensko na vrtu doma in prvih nekaj je deleznih
drobnih materialnih nagrad. Odli¢no je bilo spremljati gospe in gospode pri igri in jim
pomagati pri obkroZevanju izzrebanih $tevilk in sledenju igre. Clovek se odliéno pouti, le

lahko s kaks$no tako majhno pozornostjo nekomu polepsa dan.

Statistika iz leta 2008 prikazuje, da je vsak 133. Slovenec varovanec doma upokojencev.
Vedeti moramo, da se ta Stevilka vsako leto poveCuje, saj se visa povpreCna starost

prebivalstva in povecuje Stevilo domov po Sloveniji.
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7 PRILOGE

7.1 Anketni vprasalnik

Spostovani!

Sem Spela Veroviek, $tudentka Fakultete za $port v Ljubljani, in piem diplomsko delo z
naslovom Sportna aktivnost varovancev Doma upokojencev dr. Franceta Berglja Jesenice.

Z anketo zelim ugotoviti, koliko ste se s Sportom oz. z rekreacijo ukvarjali v Zivljenju in kako
so se vase navade povezane s Sportom spremenile, odkar ste prisli v .dom upokojencev.
Anketa je anonimna. Podatke bom uporabila le v raziskovalne namene.

Prosim, da vprasanja pazljivo preberete.

Zahvaljujem se vam za sodelovanje!

Spela Verovsek



1. Spol (ustrezno obkrozite) M 4

2. Leto rojstva

3. Koliko ¢asa ste Ze v domu upokojencev? (leta)

4. Kako pogosto ste se v mladosti ukvarjali z rekreacijo (tudi delo na polju)?

a) enkrat do nekajkrat na leto
b) 1- do 3-krat na mesec

c) enkrat tedensko

d) 2- do 3-krat tedensko

e) 4- do 6-krat tedensko

f) vsak dan

5. Kako pogosto ste se ukvarjali z rekreacijo (tudi delo na polju), ko ste bili zaposleni?

a) enkrat do nekajkrat na leto
b) 1- do 3-krat na mesec

c) enkrat tedensko

d) 2- do 3-krat tedensko

e) 4- do 6-krat tedensko

f) vsak dan

6. Kako pogosto ste se ukvarjali z rekreacijo (tudi delo na polju), odkar ste se upokojili?

a) enkrat do nekajkrat na leto
b) 1- do 3-krat na mesec

c) enkrat tedensko

d) 2- do 3-krat tedensko

e) 4- do 6-krat tedensko

f) vsak dan



7. Kako pogosto se ukvarjate z rekreacijo v domu za upokojence?

a) enkrat do nekajkrat na leto
b) 1- do 3-krat na mesec

c) enkrat tedensko

d) 2- do 3-krat tedensko

e) 4- do 6-krat tedensko

f) vsak dan

8. Ali vam je kdaj Zal, da se v Zivljenju niste ve¢ ukvarjali z rekreacijo, glede na to,

davemo, da je to dobro za nase zdravje?

DA NE

9. Ali ste zadovoljni z moZnostmi, ki jih imate v domu, za ohranjanje Sportno

rekreativnih navad? (obkrozite)

DA NE

10. Kaj v domu najbolj pogresate?

a) kolesarjenje

b) plavanje

c) ples

d) planinstvo

e) jutranja telovadba
f) ni¢

g) drugo (dopisite)




11. Ali imate kakSen predlog, kako bi lahko popestrili rekreativno/ druZabno dogajanje

v domu?

12. Ali ste zadovoljni s fizioterapevtkami in drugimi zaposlenimi, ki vodijo vadbe?

DA NE

13. Ali vam rekreacija v domu pomeni druZenje s prijatelji ali bolj individualna vadba, s

katero Zelite narediti nekaj dobrega zase?

DRUZABNO INDIVIDUALNO

14. Obkrozite, kako ste zadovolji z ... (ocenite z 1 nisem zadovoljen/na - 5 zelo

zadovoljen/na)

- organizacijo rekreacije 1 2 3 45
- na¢inom dela na podrocju Sporta 1 2 3 45
- metodami dela s podrocja Sporta 1 2 3 45
- informiranostjo z moZnostjo Sportnih aktivnosti 1 2 3 45
1 2 3 45

- prijaznostjo ...



15. Kako ste Sportno dejavni v Domu upokojencev dr. Franceta Berglja?

V ustrezen okendek oznadite X.

DA

OBCASNO

Ne

Telovadim pod vodstvom fizioterapevtke.

Grem na izlet.

Grem na sprehod, ki ga vodijo fizioterapevtka in

spremljevalci.

Sodelujem  pri  Sportnih  igrah pod  vodstvom

fizioterapevtke.

Planinarim]

Sprehajam se sam/a ali s sorodniki, prijatelji ...

Udelezujem se druzabnih iger.

Plavam.

Plesem.

Kolesarim.

Izvajam jutranjo gimnastiko.




