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Anotace

KOUBOVA, Andrea. Zvldddni Zivotnich situaci. Hradec Kralové: Pedagogicka fakulta

univerzity Hradec Kralové 2014. s. 72. Bakalarska prace

Bakalarska prace je zaméfena na problematiku starnuti a stari, zménu
involucnich a kognitivnich procesi, socidlniho statutu, kvalitu Zivota a strategie
zvladani Zivotnich situaci, které obdobi seniorského véku provazi. Prace cerpa
informace zodborné literatury, ktera se danou tématikou zabyva. Bakalarska
prace je orientovana predevSim zpohledu psychologie starnuti, vyvojové
a pozitivni psychologie, které se snazi nahliZzet na stari, jako na nezvratny fakt,
ktery je soucasti Zivota a ukazuje moznosti proziti ndsledného smysluplného Zivota

s ohledem na odliSnosti a potieby starnoucich lidi.

s v

V prvé kapitole je definovan pojem starnuti a stari a jeho involu¢ni zmény
v organismu, nasledujici kapitoly, se vénuji periodizaci staii, vymezeni pojmu
senior a starS$i ¢lovék. V praci jsou zminény klasické teorie starnuti i soucasny
pohled, ziskany z vyzkumnych praci v celosvétovém meétitku. Dale jsou uvedeny
védni discipliny, které se zaméruji na starnuti a senium a jeho aspekty. Je zminéna
kvalita Zivota, kterda mlze byt riznd s ohledem na integritu a zralost osobnosti
starnouciho clovéka. Zvladani Zivotni situaci se neobejde bez strategii zvladani,
ani nezdolnosti, ktera je pro kazdého jedince individudlni, proto jsou v této praci
zminény, stejné tak socidlni opora, kterd zvySuje pozitivni kvalitu Zivota.
V zavéreCné C¢asti prace jsou vyjmenovany nékteré z etickych problémd,

se kterymi se seniofi potykaji, jako je ageismus nebo predsudky o intimnim Zivoté.

V ramci praktické casti bakalarské prace byl pouZit kvalitativni vyzkum
formou interview, zaméfeny na miru spoKkojenosti v zivoté seniort tii
chronologicky odliSnych vékovych skupin. Cilem praktické ¢asti prace je provést
Setfeni individudlni spokojenosti s Zivotem vybranych osob a ukazat rozdil ve

vnimani spokojenosti a subjektivni pohody v rozdilném pojeti Zen a muz.



Klicova slova: Starnuti, stari, involu¢ni zmény, plasticita mozku, senior, periodizace

stari, kvalita Zivota, strategie zvladani, resilience, socialni opora, ageizmus.
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Uvod

V bakalarské praci se zabyvam aspekty, které tvori zmény vyvoje clovéka
v priibéhu starnuti a predevsim ve stari, tak jak postupuji na zakladé prirozeného
vyvoje ve fyziologii téla a psychologického zrani ¢lovéka, zméné spolecenského
statusu, coZ se nasledné odrazi v kvalité proZivaného Zivota. Problematika kvality
Zivota seniorského véku a zvladani nové vzniklych zatéZovych situaci, zmén
zdravotniho stavu v podobé castych vyskytl chronickych onemocnéni, ktera jsou
v podstaté nelécitelna a dlouhodobd, zvySovani pozadavki na vyssi zdravotni péci
a socialni sluzby i déle proZivanou kvalitu Zivota, protoZe se prodluzuje celkovy
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vek lidi, je stale aktudlnéjsi téma pro celou spolecnost. Jak tzv. Sednouci
spole¢nost pribyvda, méni se na ni nahled zpohledu sociokulturniho,
ale predevSim ekonomického a politického. V dobé preference kult mladi, je
starnuti a stari, vnimano spis jako zatéZujici jev, o kterém se sice vi, ale moc ¢asto

nemluvi, a kdyZ tak s urcitym despektem.

SniZenim kojenecké umrtnost, zvysujici se lékaiskou péci, zmirnujicimi se
naroky zivotniho prostredi, prodluZzenim doby produktivniho véku, se Zivot
seniorii posouva do novych rovin a zarovei sebou prinasi i vice zatéZovych situaci,
kterymi Clovék prochdazi, ale i zarovenl nové mozZnosti, jak Zit relativné dobte

v dobé seniorského véku a pozdniho stari.

V diisledku poklesu populacniho ristu obyvatelstva zapadni ¢asti Evropy,
aleiv CR, prodluzovinim Zivota se méni i skladba obyvatelstva, coZ bude mit
za nasledek jiné naroky a potieby, ocekavani budouci spole¢nosti. Zvyseni podilu
starnoucich lidi v populaci bude mit disledky hlavné v ekonomické, socialni
a zdravotni sféfe, coz predstavuje zavazny problém v globalnim meéritku. Podle
piredbéznych prognéz CSU bude napi. v CR v roce 2050 v seniorském véku, kazda
tieti osoba. Bude kladen apel i na samotné seniory, aby se snazili sviij zivot vést
nadale produktivnéji a aktivné, dostatecné vcas si vytvorili financni rezervy,

které 1épe pokryji poklidné starnuti.



Seniofi maji pred sebou moZnost se podilet na kvalité svého Zivota, ucit se
novym dovednostem (kam patii i zpisoby zvladani Zivotnich situaci) tak, aby méli
pocit, Ze jsou aktivni, plnohodnotni lidé, ktefi si sviij Zivot urcuji a nesou za néj
odpovédnost a nedostavali se do pasivni role toho, kdo ceka, Ze bude o néj pouze
postarano. Seniofi aC uZ jejich Zivotni tempo, odolnost, zdravi, socidlni zazemi
i zplisoby chovani jsou do urcité miry poznamenany odzitymi léty a zpisobem
predchoziho Zivota, maji stale co nabidnout. Jsou to jejich zkuSenosti a moudrost,
zivotni nadhled, jako protipdl progresivnosti a dravosti mladsSich generaci, které by
se mély na oplatku postarat o své blizké, protoZe i oni jednou dospéji do této

Zivotni etapy.

Teoreticka cast

Cilem mé prace je nastinit, jak moderni psychologie pohliZi na fenomén stari
a popisuje dal$i duSevni vyvoj a naopak vysvétluje omezeni, které sebou stari
prinasi. Dale se prace zabyva urcovanim chronologického, psychologického
a socidlniho stari. Vymezenim pojmu starnuti a stari zpohledu modernich
i klasickych teorii, pojmu senior a ¢lovék vyssiho véku, co jsou to zatézové zivotni
situace a jakda muze v clovéku byt odezva na jejich prozivani, prekonavani,
adaptaci, protoZe s pribyvajicim vékem se schopnost adaptability na nové situace
a podnéty snizuje. Teoreticka ¢ast prace téZ popisuje, jak je diilezitd socialni opora,
etické problémy, jeZ Casto prozivaji seniofi a lidé vyssiho véku, ktefi jsou ohroZeni
urcitou socidlni selekci a predsudky a jak je obtizné udrZet si smysluplnost svého

Zivota a citit se byt stidle pro spolecnost, Cleny rodiny, prospésny a dilezity.



1 Definice starnuti a stari

Velice vystizné je definovano starnuti a stari, osobnim piistupem kazdého
z nas, ve vynatku MPSV a zni nasledovné:

,To, jak budeme stdrnout, zdleZi do urcité miry na nds. Prdvé nyni zacindme
tvorit podobu svého stdri. Stdle vetsi cdst svého Zivota budeme proZivat ve stdri. Méli
bychom si poloZit otdzku, jak vyuZijeme ziskané pririistky v délce Zivota a jaké
chceme stdri pro sebe a pro své rodice.” Vynatkem z usneseni Ministerstva prace

a socialnich véci (2008, s. 7, 8, 21).

Stdrnuti je nezadrzitelny biologicky proces, ktery se odrazi v postupnych
fyziologickych, psychickych a socidlnich zménach plisobicich na lidsky organismus.
Je nevyhnutelnou soucasti Zivota kaZdého organismu a zaina prakticky jiz
v prvnich fazich Zivota. Rychlost starnuti je individualni pro kazdého clovéka
a demonstruje zptlisob zivotniho stylu (napf. Spatna Zivotosprava, nedostatecna
hygienou, naro¢nost povolani, abuizus navykovych latek, pozitivniho postoj
a spokojenost v zivoté, optimizmus apod.). Dale v procesu starnuti plisobi mira
a Cetnost zatéZovych situaci (psychickych i fyzickych) a geneticky vklad, zdédény
po predchozich generacich (chromozomadalni mutace, dédi¢na onemocnéni).
Nedilnou soucasti vrychlosti a intenzité starnuti, je plisobeni Zivotniho
a socialniho prostiedi, které tvori kaZdodenni realitu daného clovéka. Starnuti

vyustuje ve stari a nasledné v smrt.

Starnuti je zkoumano z mnoha hledisek a stoji ve stredu zajmu nejen biologd,
neurologli, sociologli, psychologli, pedagogti, ale i politologli, protoze tvori
interdisciplinarni problém, dotyka se vSech aspektli zivota. Podle Krivohlavého
(2011) se starnuti da prirovnat k plynuti vody: ,Potlicek, ktery vytéka od pramene,
vypada jinak neZ ticka, kterd se stéka sjinou rickou, ¢i mohutnym veletokem,

s nimzZ se setkavame u Gsti do more.”

Starnuti je posledni fazi vyvoje, nevyhnutelné postihujici, kazdého vcetné

zdravych jedincli. D4 se téZ nazvat post vyvojovou fazi, v nizZ ,jiz byly realizovany



vSechny latentni schopnosti vyvoje a zlstavaji pouze nové plisobici moZnosti

poskozeni (Bromley, 1988)".

Prof. ]. Svajcar ve svych odbornych pracich shrnuje pojem stafi: ,Staii je

sestupnou periodou vyvoje a za¢ina v drivéjsich vyvojovych stadiich”.

Starnuti z pohledu napft. sociologického, je zamérena na seniory, kteri dal
zastavaji své misto ve spolecnosti. Sociologie stari dle Pacovského (1990) v ramci
obecnych zakonitosti lidské spolecnosti, se zabyva specifiky staré populace
a motivuje k feSeni jednotlivych fenoménti daného Zivotniho tidobi. Spolecenské
vztahy se promitaji do vSech struktur spolecnosti a hodnoti jednotlivé vékové

skupiny obyvatel.

Stari (senium) Existuje mnoho definic stari a sami autofi poukazuji

na nejednoznacnost tohoto vymezent.

Stari (senium) je souhrn zmén ve strukture a funkcich organismu, které jsou
jiz daleko markantnéjsi nez v prvopocatku starnuti. Zmény podminuji zvySenou
zranitelnost, pokles schopnosti, vykonnosti jedince, které kulminuji v terminalnim

stadiu a ve smrti (Langmeiner, Krejcova, 1990).

P. B. Baltes (2009) vyjadruje stari jako télesny, psychicky, socialni a duchovni
jev. Stari lidé nejsou homogenni skupinou. Vyznacuji se plasticitou (tvarnosti),
variabilitou mezi funkcemi a osobami a vysokou mirou biografické individuality.
Patologie, jako napr. stareckd demence, stanovuje plasticité hranici a to predevsim

v oblasti dalStho vyvoje.

Haskovcova (1990) se domniva, Ze: ,Stari je jaké je samo o sobé“
ale interpretace, co znamend byt stary, je rliznd a mize byt protichlidna aktualné
i historicky. Kazdy jedinec se na stafi diva riiznym pohledem, stejné tak spole¢nost

si vytvari vlastni sebepojeti stari, coZ se promita v nasledném hodnoceni starych

lidi.
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Krivohlavy (2002) definuje stari jako: ,proces, ktery je vélenén do celkového
zivotniho déje Clovéka. Neni ni¢im neocekavanym, jako napriklad nehoda. Je to

plynuly prechod v ramci celého Zivota ¢lovéka.”

1.1 Priciny procesu starnuti

Procesy starnuti studuje obor gerontologie. Zavéry z vyzkumil zamérenych
na zmény lidského organismu ve stari, dale na zdravotni, psychologické a socialni
aspekty tohoto Zivotniho useku, jsou vyuZivany prii 1éCbé a preventivni péci
o seniory. Starnouci populace je mapovana demograficky. Aktudlné se
zaznamendavaji statistické tudaje o rozloZeni, poctu a pohybu obyvatelstva

v riznych zemich svéta.

Piic¢iny starnuti miizeme sledovat z nékolika hledisek, ale vyznam je kladen

predevsim na biologické, genetické, neurologické a psychologické determinanty.

Biologické priciny
Biologické zmény v seniu probihaji predevsim ve fyziologické drovni a jsou

vyrazné ovlivnény Zivotospravou a geny jedince.

MUDr. ]. Safranek na svych webovych strankdch Medicina, nemoci, studium
nal LF UK (cit. 11. 2. 2010) uvadi, Ze biologické studie, jsou zamérené
na fenotypové starnuti bunék, tzv. teorie volnych radikali. Reaktivni
metabolismy reaguji s makromolekulami membran, struktur bunék i nukleovych

kyselin, které postupné negativné ovliviiuji jejich funkci.

Miilpacher (2005) uvadi, Ze biologické stari je hypotetické oznaceni
konkrétni miry involu¢nich zmén (pokles funkéni zdatnosti, atrofie, zmény
regulacnich a adaptacnich mechanizmii), propojenych se zménami zplsobenymi

chorobami, které se vyskytuji predevsim ve vySSim véku.

VSeobecné lze fici, Ze biologické znaky starnuti, jsou patrné ve vSech tkanich
ajejich bunkach, nezavaznéjs$i jsou vSak vnervové a endokrinni soustavé,

které zajiStuji neurohumoralni regulaci vSech télesnych i duSevnich pochodi.
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Vznikaji i degenerativni zmény a pokles zakladniho metabolismu. Ptribyva vaziva
na misto funkcnich tkani. Stejné tak se sniZuje odolnost viici infekcim, nddorovym

onemocnénim, zpomaluje se hojeni ran, vazivo neni jiZ tak pruzné, je vyssi vyskyt

aterosklerézy apod. (Langmeiner, Krejcova, 1990).

Biologické priciny jsou nezvratné a jsou podminény druhové, v nékterych
pripadech se ztraty ¢i degenerativni zmény daji kompenzovat na zakladé vhodnych

(kompenzacnich) pomiticek a zdsahem moderni 1ékai'ské védy.

v /v

Genetické priciny

Zplsobuje je akumulace somatickych mutaci. Funkéni disledky genovych
i chromozomalnich mutaci zavisi na jejich lokaci, Cetnosti a typu postiZenych
bunék. Neletalni mutace porusuji syntézu proteint dtlezitych pro metabolismus
a obnovu bunék. Mutace mohou snizovat adapta¢ni schopnosti buiilky a posléze

zpisobit zanik (Stefanek, 2010).
Neurologické a psychologické priciny

Nervova soustava je délena do dvou systémi. Centralniho nervového
systému (CNS) a periferniho nervového systému (PNS). Centralni nervovy systém
se sklada z mozku a michy. Periferni nervovy systém tvori neurony, propojujici
CNS s ostatnimi castmi téla. Neuron je zakladni stavebni jednotkou bunék
nervového systému. Neurony CNS nelze nahradit, na rozdil od neurond PNS,
které kompenzacné jsou schopné vytvorit nova spojeni. Ve stari dochazi
k nezvratnému ubytku neuront. Jsou téZze postizeny i synapse, které mezi
jednotlivymi neurony nepiendsi potfebny pocet vzruchli a vznika tak pomalé
reakéni tempo a prenaSené vzruchy se nedostavaji k poZadovanym (mozkovym)
centrim nebo konecnym nervovym zakoncenim. Podle starSich studii, lidsky
mozek pfi primérném starnuti ztraci 15 - 20 procent své vahy (Bromley, 1988).
To ma potencionalné vazny dopad na cinnost psychiky Clovéka a jeho nasledné

fungovani v dalSim Zivoté.
Novéjsi studie ovs§em na tuto problematiku pohliZi pozitivnéji.
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Vyzkum PSYCHO-BIO-NEUROLOGIE, na zdkladé psychologického studia
starnuti, dospél k poznatku, Ze aktivita lidského mozku je i ve stari plasticka

(Krivohlavy 2011).

»Koncept plasticity mozku umoziuje chapat mechanizmus, ktery je
zakladem funkce mozku v pribéhu celého Zivota. Funkcné plasticky mozek ma
vétsi vyvojové a kompenzacni moZnosti. Do na$i strnulé predstavy starnouciho
mozku vnasi néco nejasné osvobozujiciho. Pokud porozumime biologii plasticity,
naucime se mnoho o starnuti a pravdépodobné budeme mit nové napady
a podnéty, jak lépe zachazet s obtiZzemi stari. Plasticita se tyka nejen bunécnych
vlaken, ale 1 neuronovych siti, rovnéZz samotnych mozkovych bunék”

(Kempermann, 2009, s. 38).

7’

Ve starfi jsou téZ patrné zmény v inteligenci. Stari prinasi nartist obecnych
védomosti, ale za cenu delsi doby, po kterou je starsi clovék schopen dany problém
(Ukol, véc) promyslet. Jednodussi vyjadreni je, Ze stdri s sebou prindsi moudrost,
ale nizsi diivtip ¢i bystrost. Inteligenci je mozno délit zvice hledisek
napr. na obecnou, socidlni apod., ale u seniori je diilezitd zména predevsim
ve fluidni a krystalické inteligenci. Zatimco krystalicka inteligence (tj. ziskané
znalosti formalnim vzdélanim nebo v pribéhu zivota), ve stari neklesa, pro zménu
fluidni inteligence, zaloZena na schopnosti reSit problémy, kjejichZ reSeni, neni
mozno dojit na zakladé formalniho vzdélani nebo zkuSenosti, s pribyvajicim vékem
znacné klesa (Stuart-Hamilton, 1999). Fluidni inteligence se dd obecné nazvat

»2pragmatikou Zivota“.

Jinou soudobou teorii mél ve Cctyricatych letech 20. stoleti kanadsky
psycholog Donald O. Hebb, ktery ve své teorii ,synapticka palasticita“ byl
presvédcen, Ze mozek na zakladné cviceni je moZno udrzovat v pozdnim véku.
Zakladem je stalé fungovani neuroni i ve starSim véku a predevSim spoji
(synapsi) mezi nimi, které ovliviiuji predevSim latky (trasmitery), které synapse

obklopuji. Tento koncept je dodnes nazvan Hebbtiv princip.
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Stavy neuronové sité reprezentuji zaroven i pamét, jeji funkce, které jsou
zavislé na strukturach neuronové sité (bunécné shluky, vzrusivé a tlumivé nervové
buniky, synapse, vldkna nervovych bunék). Plasticita je proménnost ve vSech
jmenovanych strukturach. Nejnovéjsi vyzkumy poukazuji na to, Ze plasticita se
netyka jen bunécnych vlaken, neuronovych siti, ale také samotnych mozkovych
bunék mezi nimi. V tzv. dospélé neurogenezi je regulovana zavislost na aktivité.
PredevSim kognitivni aktivita posiluje vytvareni novych nervovych bunék (Gruss,

2007).

To co se déje v synapsich urcuje, zda ptijde ¢i nepilijde vzruch nervovou siti
dal (Ktivohlavy, 2011). Rada soudasnych vyzkumi potvrzuje, Ze fungovani
a kognitivni schopnosti ve stafi se vyrazné neméni, pokud lze na moZnych

negativnich zméndach preventivné a aktivné pracovat.

Psychologické aspekty starnuti jsou predevsim patrné v ukladani, vybavovani
a pouzivani informaci (kratkodoba pamét je horsi, nez dlouhodoba). Dochazi
k celkovému zpomaleni kognitivnich funkci mozku a pomalosti tzv. reakcénich cast.
Z predeslého odstavce 1ze odvodit, Ze tento stav je moZné zpomalit ¢i zménit, coZ je
velmi  pozitivnii Tuto  problematiku  podrobné mapuje predevSim

gerontopsychologie.

1.2 Projevy starnuti

Odlisnost starych lidi od mladych, na zakladé télesnych projevii a zmén

ve stafi se oznacuje jako fenotyp stdri.

Starnuti se projevuje ubytkem funkce jednotlivych organovych systémi.
Klesa bazalni metabolismus, plicni ventilace, priitok krve jednotlivymi organy, je
sniZena vykonnost a schopnost organismu zajistit homeostazu vnitiniho prostredi,

sniZuje se vykonnost imunitniho systému (Stefanek 2010).

Vseobecny pokles jednotlivych funkci téla se u seniorti projevuje ve zhorseni
smyslového vnimani - sluchu (akusticky defekt intenzity a vysky tént), zraku

(pomala akomodace cocek), hmatu, motorické pruznosti a funkénosti pojivové
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tkané, atrofii organti a svalové hmoty. Dochazi k osteoporéze predevsim dlouhych
dutych kosti, frakturam tzv. krckd femurd, luxacim a k degenerativnim zménam
kloubnich pouzder, opotiebenim chrupavek (tj. artréza). V pozdnim véku je
frekventovan vyskyt deformace meziobratlovych plotének a fraktur na obratlich
patefe nebo vyrlistky ohrozujici nervy miSniho kandlu. Z vizuadlniho hlediska je
patrny pokles pruznosti pokozky (kiize) atvorba vrasek, pigmentovych skvrn,
ubytek a Sedivéni vlasové casti a zména hustoty ochlupeni. Je patrnéjsi sklon
k nadvaze a méni se morfologicky tvar téla napft. u Zen po dobé klimaktéria je
patrna zména proporci pasu a bokt (pas prestava byt utlejSim nez boky - coz bylo
z pohledu biologického znamkou plodnosti.). Podkozni tuk se uklada v oblasti
abdomenu. Méni se plivodni hormonalni hladiny a ¢innost endokrinnich Zlaz.
Dochazi k poklesu sexudlni Cinnosti - u Zen ke klimaktériu, u muzi se snizuje
potence. Negativni vliv starnuti se projevuje i v krevnim fecisti (kardiovaskularni
degenerace) nazakladé aterosklerézy, vysokou hladinou cholesterolu a ¢astym
vyskytem diabetu, dny (zvySeni kyseliny mocové v krvi), vysokého krevniho tlaku.
SniZuje se prokrvovani periférii lidského téla, je nizka pruznost Zilnich a cévnich
stén (zvysSena tvorba varixti, trombt, vyduti apod.), ohroZeni ischemii. Se starim se
pochopitelné stava defektni ichrup, ktery je uzplsoben vydrzet relativné
ve zdravém stavu do véku zhruba 30. let. Travici systém sniZuje mnozstvi Stav
a dochazi tak k pomalému Stépeni a vstrebavani Zivin do krve, je pokles stievni
mobility. V. moc¢ovém systému dochazi k zpomaleni ¢innosti ledvin, klesad pevnost
mocovych svalovych svéracii anastava neovladatelnda inkontinence. Pienos
nervovych vzruchti do periférii (napt. z mozkovych center ke svaliim) je pomalejsi
¢i defektni, proto se snizuje presnost a rychlost motoriky a dochazi k ¢astéjSim
uraziim. Imunitni systém zaznamenava také velké zmény, je oslabenéjsi, spisSe

nachylnéjsi k castym infekcim.

Méni se pruZznost kognitivnich schopnosti. ZhorSuje se orientace (hlavné
v Case, prostoru) a pamét. U psychickych zmén, predevSim jde o zpomaleni
psychomotorického tempa, dostavuje se vySsSi mira psychické unavitelnosti,
poruchy mysleni, omezeni fantazie, sklony k uzkostnym a depresivnim projeviim,

emocCni labilité. Nastavaji zmény v osobnosti c¢lovéka, které se projevuji

15



specifickym chovanim vii¢i socidlnimu prostredi, ve kterém se dany clovék
pohybuje nebo travi Zivot. Stari lidé se stdvaji vice introvertnimi. SniZuje se

)

sobéstacnost, vykonnost, priibojnost, entuziasmus a vznika vétsi zavislost na okoli,
je patrnéjsi egocentrismus. U nékterych seniorti v obdobi stafi nastdva ovSem
i pozitivni zména v dozrani aintegraci osobnosti a ziskani Zivotni moudrosti
a nadhledu, smifenim se s Zivotem. ZvySuje se dusevni rozvaha a stalost nazori

i vztahu.

Starsi ¢lovék miva problémy s percepci v disledku zhorSovani zrakovych
a sluchovych vjemt, musi se vice soustredit, coz ho zatézuje. Kompenzaci byva
selekce pozornosti, jen na nékteré podnéty. Clovék ve vy$sim véku neni schopen
vnimat rychle celek, pouze jeho Casti a postupné si je skladat do souvislosti a celkd,

proto potiebuje dostatek ¢asu a podpory.
Pacovsky (1990) rozliSuje funkcéni zmény ve stari do tif typt:

e Ubytek funkci na molekularni, orgdnové, tkanové, systémové tirovni
e vycerpani bunécnych rezerv, projevujicich se pri reakci na zatéZovou situaci

e zpomaleni vétSiny funkci
Dalsi rozliseni pojmu stari na dva okruhy je dle Miilpachera (2005):
Epidemiologicky pristup:

e Starnuti a umirani jsou déje predevSim nahodilé, vykazuji variabilitu a jsou
podminéné vnéjsimi a chorobnymi vlivy.
e Prirozenda smrt stafim zirejmé neexistuje, pouze smrt jako nehoda.

e Voptimalnich podminkach miiZe byt Zivot velmi dlouhy.

Gerontologicky pristup:

Starnuti a umirani jsou procesy svou povahou zakonité.

Vykazuji druhovou specifi¢nost a blizkost u dvojcat.

Jsou kédovany genetickou informaci.
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Pfirozena smrt starim existuje.
Ani v optimalnich podminkach se Zivot neprodlouZi nad jistou hranici,

k niz se jiz blizime, nedojde - li k ovlivnéni genetické informace.

Proces starnuti nelze zastavit, ale za jistych podminek Ize zpomalit.

Napf. podle Spirduse (in Stilec, 2004), existuji tfi rozhodujici faktory:

ZlepSenti kvality vyzivy a sniZeni celkového objemu konzumovanych
potravin.
Priméreny rozsah aktivit (pracovnich i dusevnich).

Odpovidajici objem télesnych a relaxac¢nich cvicCeni.

Mezi faktory majici vliv na starnuti, se mohou radit takové, které proces

urychluji nebo zpomaluji. Tyto faktory lze ovlivnit zptisobem prozitého Zivota.

Faktory zpomalujici starnuti:

Klidny spanek.
Casta fyzicka aktivita.
Zdrava vyZziva.

Spolecenska a pracovni angaZovanost.

Faktory urychlujici starnuti:

Stres.

Nadmeérny prijem potravy.

Obezita.

Vysoky krevni tlak.

Abuzus omamnych latek.

Fyzicka neaktivita, sedavy zpisob Zivota.

Osamocenost a nizka spoleCenska, pracovni neangaZovanost.

(J. Vigué in Kubesova, 2006)
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Pochod starnuti je u kazdého druhu geneticky zakédovan a pro kazdy druh
existuje hranice délky Zivota. U ¢lovéka je to nejcastéji predpokladany vék 125 let

(Langmeiner, Krejcova, 1990).

Na zavér tématu k projeviim starnuti, je podstatné zminit slova profesora
Svajcara (1983): ,Starnuti neni chorobnou zménou, ale normalnim biologickym

pochodem, ktery probiha v nezadrZitelném toku vyvoje“.
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2 Klasické teorie starnuti

Evolucni teorie

Evolu¢ni teorie starnuti je znama témér 150 let od badatelli jako
napi. Williams, Medawar, Hamilton, Kirkwood. Prvni komplexni hypotézu evoluce
starnuti definoval nositel Nobelovy ceny P. B. Medawar takto: ,Nartst rizika tmrti
v pribéhu Zivota je zptisoben Skodlivymi mutacemi, které v priibéhu generaci se
nastfadaly vgenomu. Evolu¢ni mechanizmy selekce jsou natolik ucCinné,
aby zabranily starnuti“. Dale Medawar predpoklada, Ze existuji vékové specificky
ucinné geny. Vurcitém véku se uloZend dédicna informace projevi, Skodlivou
mutaci vgenu, sniZi evolu¢ni zdatnost jedince. Nazev této teorie je ,teorie

akumulace mutaci“ (Baudisch, 2009).

Evolu¢ni biolog G. C. Williams vytvoril teorii ,antagonistické pleiotropie”.
Logika teorie vychazi ze dvou slov: Pleioropie (tzn. mnoho ucinki)
a antagonistické (tzn. protichiidné). Williams predpoklada, Ze rlizné varianty
genl spousti vice ucinkd. Pokud ucinky jsou protichtidné vzhledem k evolucni
zdatnosti, efektivita priznivych ac¢inki prevazi nad nevyhodami. Dle Williamse
geny, které v mladi pozitivné ovliviiuji reprodukci a preziti, v pozdéjsich letech toto
znesnadnuji. Williamsova teorie se ¢astec¢né zaklada na predpokladu, Ze s vékem se

sniZuje selektivni tlak (Baudisch, 2009).

Teorie T. B. L. Kirkwooda (1977) je zaloZena, Ze k zajisténi existence Zivych
forem, musi byt zachovan jejich geneticky kod. Kirkwood je také autorem ,teorie
jediné funkce téla“ zroku 1988, kterd je zaloZzend na tom, Ze télo rozmistuje
energii tak, aby si zachovalo schopnost reprodukce, a¢ je to na ukor organi,

které nejsou k rozmnoZovani potreba.

VesSkeré vyse popsané teorie evoluce starnuti predpokladaji, Ze s vékem se

sniZuje selektivni tlak (Baudisch, 2009).
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V modernim piistupu ke starnuti a péci o seniory se preferuje dynamicka
teorie starnuti, kterd vidi proces starnuti lidi jako komplexni dynamicky proces,
schopny uréité miry regenerace. ,Cinnosti se funkce lidského téla posiluji, udrzuji
arozvijeji. Necinnosti se ztraceji. Samotné stari neni nemoci“ (Rheinwaldova,

1999).

3 Vymezeni pojmi: senior, starnouci clovék a lidé

vysSiho véku

Seniorem je oznaCovana osoba, ktera dosahla jiz urcitého vyssiho véku.
Oficialné je za tento vék povazovan chronologicky vék od Sedesati let vySe (tzn.
60 - 65 let). DalsSim dulezitym kritériem, které zahrnuje pojem senior, je prechod
z aktivniho (produktivniho) véku do dlichodového véku, ktery se ovSem

v jednotlivych zemich EU znacné lisi.

Vroce 2006 byl prijat navrh zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
s platnosti od 1. 1. 2007, kde je pojem senior poprvé uveden. Zakon vymezuje dvé

skupiny seniort a to:

e Mladsi seniory ve vékovém rozmezi 65 - 80 let.
e Starsi seniory ve vékovém rozmezi nad 80 let.

Starsi pravni predpisy uvadély pojem stary obcan, ale nebyl nikde vysvétlen.
Za seniory v soucasnych pravnich podminkich CR miiZeme povaZovat osoby,
které dosahly véku nad 60 let, bez ohledu na jejich zdravotni stav, miru
sobéstaCnosti (autonomie) nebo pobirani starobniho ddchodu. V kontextu
demografickych zkoumani a na zakladé zvySovani funkCnosti ve stari, se tato

vékova hranice neustale posouva vyse.

ABC.cz - slovnik cizich slov (Senior 2005 - 2006) - definuje tfemi vyznamy
pojem senior. Pro nejjednodussi nazvoslovi lze pouzit druhy vyraz ,prislusnik

starsi vékové kategorie“ (http://www.senio.cz/: on-line ke dni 6. 11. 2014).
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V Ktivohlavého publikaci Stdrnuti z pohledu pozitivni psychologie z roku
2011, se mizZeme setkat s ndzorem, Ze pouzivat vyrazy jako ,senior, stary ¢lovek”
je vagni a je lepsi pouZivat oznaceni ,starsi lidé“. Timto terminem se rozumi lidé
vyssiho chronologického véku. Krivohlavy (2011) upozoriiuje jeSté na dalSi pojem,
ktery se v psychologii staii pouziva, a to ,starnouci ¢lovék®. U takového clovéka

se odliSuji tfi rtizné formy:

e Stdrnouci ¢lovek v relativné normalnim stavu - kdy u néj nenf mozné zjistit
Zadnou biologickou nebo patologickou charakteristiku. Jedinci zdravi,

se kterymi se setkdvame v béZném Zivoteé.

e Stdrnouci clovék v optimalnim stavu - predstavuje idedl, k némuZz miize
dojit za nejlepsich podminek jeho Zzivotniho prostiedi v pribéhu celého

zZivota (od narozeni do momentalni chvile, kdy je posuzovan).

e Stdrnouci c¢lovék v patologickém (nemocném) stavu - na zakladé 1ékarské
etiologie je charakterizovdn ptitomnosti nemoci (napf. Alzheimertv

syndrom, demence, rakovina).

4 Vymezeni stari na socialni, chronologické, biologické

Socidlni stari predstavuje kombinaci nékolika socialnich zmén a splnéni
Kritéria penzionovani. Staii je brano jako sociadlni udalost, méni se socialni role
(Miilpacher, 2005). U socidlniho stari, se také predpoklada urcity zptisob chovani
Clovéka, ktery dospél do seniorského véku, tak jak to vnima vétSinova spole¢nost.
BohuZel, ¢asto jde predevsim o zbytecné predsudky (napt. ageismus), které pak
vyrazné mohou branit v kvalité Zivota starnouctho jedince. Zménou socialni role
miZe dojit k maladaptivnimu jednani v diisledku pensionovani, ztraté Zzivotni
naplné, spolecenské prestize a ekonomické nestabilité - sniZenim finanénich
prostredkd. Socialni periodizace byva vymezovana od tzv. tretiho véku,
oznacovaného také jako postproduktivni stafi, na néj navazuje ctvrty vék - obdobi

zavislosti.

21



Chronologické (kalenddini) stdri se vymezuje jednoznacné a byva
nejcastéji uvadéné jako orientacni bod v urcovani obecného pojeti stari
z ontologického hlediska od data narozeni, podle poctu odzitych let. Vyznacuje se
napadnymi involu¢nimi zménami. V priiméru se za pocatek chronologického stari
povazuje vék 65 let. Kritickou periodou, od kdy se hovoii o skuteCném stari, je vék
75 let.

Dlouhovékost - predstavuje pokrocily vék nad 85 - 90 let a vySe.
Dlouhovékosti se doZiva nepatrny zlomek populace, ale s pribyvajicimi roky, bude
pocet stoupat na zakladé zvySovani Zivotni urovné, lékarské péce, sniZovani
narokll zivotniho prostredi (Miilpacher, 2005). Dlouhovékost demonstruje
Casovou Skalu (rozmezi), na které se urcity organismus pohybuje,
ale napft. starnuti, oproti dlouhovékosti, popisuje ménici se mortalitu a fertilitu
(plodnost). Starnuti a dlouhovékost jsou sice dva fenomény, ale nelze je studovat

oddélené ( Baudisch, 2009).

Biologické stari urcuje miru involu¢nich zmén u konkrétniho jedince,
které se velmi Casto projevuji v souvislosti s onemocnénimi ve vy$Sim véku.
Ukazateli biologického stari jsou, podle nejcastéjsich studii, predevSim reakce
na akustické avizualni podnéty, pevnost sevieni pésti, hodnota krevniho tlaku
a cholesterolu, ostrost zraku, sluchu apod.). Nejpatrnéjsim markantem starnuti, dle
vyzkumii Harvardovy univerzity, je zména pruznosti pokozky (patrna jiz po 40.

roku zivota) a reakce na akustické podnéty rtizné intenzity a vysky.

4.1 Clenéni chronologického (kalendainiho) véku z pohledu riznych

autoru

Kalvach a kol.(1997):
e ,65 - 75 let Mladi seniori (orientuji se na problematiku penzionovani,
volnocCasovych aktivit, seberealizace)
e 75 - 84 let Starsi seniori (nastava zména kognitivnich schopnosti, funkéni

zdatnosti, specifické zdravotni problémy)
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e 85 a vice Velmi stari seniori (znacny pokles sobéstacnosti a velka potireba

pocitu zabezpecenosti, pomoci).”

Prihoda (1974) déli stari nasledovné:
e 60-74 let Senescence - pocatek, Casné stari
e 75-89 let Kmetstvi - vlastni stari, senium

e 90 avice let Patriarchium - dlouhovékost.

Marie Vagnerova (2007) ¢leni obdobi stari do dvou fazi:
e Obdobi raného stari (60 - 75 let)
e Obdobi pravého stari (nad 75 let).

Dale Vagnerova jesté pojmenovava rané stari trretim vékem (65 - 85 let).
Tématice stari tretiho véku se vénuje i J. Kiivohlavy, ve své publikaci Stdrnuti

z pohledu pozitivni psychologie z roku 2011.

Napf. s pojmem Cctvrty vék oznacujici fazi zavislosti, se miZeme setkat

v odborné praci u Kalvacha a kol. (1997) a Kozakové (2006).

Pfi urc¢ovani, kdy u konkrétniho ¢lovéka zacina stari, je moZzné pouZzit mnoho

méritek. Napriklad P. P. Baltes (1993) v prehledu uvadi:

e Chronologicka délka zZivota (pocet let).
¢ Biologicky stav organismu.

e Mentalni (psychické) zdravi.

e Kognitivni mySlenkova vykonnost.

e Socialni kompenzace a produktivita.

e Kvalita sebeovladani.

e Spokojenost se Zivotem.

Podobné vymezeni stari 1ze nalézt ve VSeobecné encyklopedii v osmi svazcich
(1999, s. 269) a usneseni Svétové zdravotnické organizace WHO (Kozakova

a Miiller, 2006).
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5

Védni discipliny zabyvajici se starnutim

Stafim a starnutim se zabyva mnoho védnich obori. Jak bylo jiz vyse

zminovano, fenomén starnuti a stari je multidisciplinarni problém.

Gerontologie - véda cerpajici z mezioborovych poznatkd o starnuti, stari.

Zaklad slova pochazi z reckého gerontos - stary c¢lovék a logos - nauka, slovo.

Termin gerontologie poprvé pouzil nositel Nobelovy ceny za fyziologii a 1ékarstvi,

[lja Ilji¢ Mec¢nikov (1845 -1916).

Gerontologie se ¢leni do tfi okruhii:

Gerontologie experimentdlni - zdivodnuje a zabyva se tim, proc
a které Zivé organismy stadrnou. V soucasnosti predevSim ve védeckém
pojeti molekularni trovné.

Gerontologie socidlni - zabyva se interakcemi starych lidi a spolecnosti.
Zkoumad, co lidé potiebuji a jak starnuti ovliviiuje rozvoj spolecnosti
s aspekty demografickymi, politickymi, ekonomickymi, pravnimi apod.
Gerontologie klinickda - neboli Geriatrie, 1ékatsky obor, ktery zkouma
zvlastnosti zdravotniho stavu, diagnostikou, priibéh onemocnéni a léceni

chorob ve stari a naslednou rehabilita¢ni péci o seniory (Miilpacher, 2005).

Geragogika - pedagogicka disciplina zabyvajici se edukaci (vzdélavanim,

vychovou) seniort a lidi vy$siho véku.

Gerontopedagogika je pedagogicka disciplina, kterd je z pohledu autort

Kalvacha (2009) a Klevetové, Dlabalové (2008) sestavena do dvou hledisek:

v v/

gerontopedagogika v uzsim smyslu - jedna se o vychovné pisobeni
na seniory a starsi lidi v podobé sebevzdélavani, sebevychovu, celoZivotni
vzdélavani. Snazi se pripravit ¢lovéka na jeho posledni etapu vyvoje,

vymezit dlistojnost a ilohu ve stari.
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e Gerontopedagogika v Sirsim smyslu — multioborova disciplina, zamérena
na pomoc, podporu a komplexni péci seniortim, vyplyvajici nejen z potieb
jejich vzdélavani, ale soubézné aplikujici poznatky ze spolecenskych véd,
andragogiky, mediciny. ,Jejim dllezitym poslanim je pomoci najit uctu
k vlastnimu byti a zodpovédnosti za sviij Zivot a vymezit novou roli staii

v postmoderni dobé.” (Klevetova, Dlabalova, 2008).

Dal$imi obory zabyvajici se starnutim jsou napf: Gerontopsychologie,

Gerontopsychiatrie, gerontoergonomie a jiné.

6 Kvalita zivota v seniorském véku

6.1 Vymezeni pojmu kvalita a kvalita Zivota

S prodluzujici se délkou Zivota nabyva na vyznamu kvalita Zivota nejen
v produktivnim véku, ale predevsim ve stari. Vyjadrit obsah definice pojmu kvality

zivota neni snadné a opét se mnozi autori v tomto nazoru lisi.

Pojem ,kvalita“ je odvozen od latinského slova ,qualis“, ktery znaci jakost.
Vyjadtuje charakteristicky rys toho, o ¢em se mluvi, ¢im dany predmét odliSujeme
od jiného predmétu. Ve spojeni sZivotem jde o to, jak se vyznacuje Zivot
konkrétniho jedince v porovnani sZivotem jinych, zpohledu historického

nebo pritomného okamziku (Ktivohlavy, 2001).

Termin kvality Zivota se nejprve objevil po 2. svétové valce v USA, kde se stal
politickym motem tehdejsitho amerického prezidenta, ktery si stanovil zvySovani
kvality Zivota Americand, jako cil své domaci politiky. ,Mél tim na mysli,
Ze ukazatelem spolecenského blaha neni prosta kvantita spotrebniho zboZi, ale to,

jak se lidem za urcitych podminek Zije.“ (Hnilicova, 2005).

Kvalitou Zivota jako odborny pojem mizeme vyjadrit jako kvalitativni

stranky zivotnich procesti a kritérii jejich hodnoceni (zdravi, nemoc, urovein
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a interakce socidlnich vztaht, Zivotni zatéz, bydleni, izolace apod.). Definovani

kvality Zivota je problematické z hlediska celku (Pacovsky, 1986).

Kvalita Zivota se promita do vSech oblasti Cinnosti Clovéka a je predmétem
zkoumani mnoha védeckych disciplin jako napf. kulturni antropologie,
psychologie, sociologie, 1ékarské védy, ale i ekonomie. Pozitivni faktory ovliviiujici

kvalitu Zivota muZeme rozdélit do tri zakladnich hledisek:

Ze sociologického pohledu se odbornici zabyvaji srovnavanim Zivota
jednotlivych socialnich skupin obyvatel ¢i kultur, porovnavaji odliSnosti mezi nimi
z hlediska napt. finan¢niho zabezpeceni, vzdélani, rodinného a pracovniho statusu
(tedy spolecenského), politického smysleni aZ po vlastni (individualni) pocit

z vlastniho Zivota.

OvSem pojem ,kvalitu Zivota“, miizeme vidét také jako programové politické
heslo (vymezujici Ukoly spolecCnosti), socialni hnuti za kvalitu Zivota
(protirasistické hnuti, boj za lidskd prava), jako reklamni slogan (volnocasové

aktivity, dovolena).

v__ s

Z psychologického pohledu je v popiedi zajmu zkoumani emocni ladéni
konkrétniho clovéka, zamérené na prozivani subjektivni pohody a spokojenosti
vyplyvajici z kvality proZivaného Zivota. Je to také stupen seberealizace, dusevni

harmonie, mira Zivotni spokojenosti.

Z medicinského hlediska se hodnoti uroven poskytované lékarské péce nebo
utvareni a realizace zdravotnich programi podporujicich kvalitu zivota. Tato
kvalita je zaméfend na pacienty trpicimi riznymi onemocnénimi, a jaky ma dopad

terapie na jejich konkrétni Zivot.

S kvalitou Zivota jsou spojovany predevSim pojmy:

e Socialni pohoda (social well -being).

e Lidsky rozvoj (human development).
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e Socialni blahobyt (social weltfare) .

Definice kvality Zivota podle WHO

Definice je vyjadfena pomérné obsirn€, ale pro tucely této prace postaci
vyjadrenti: kvalita Zivota je to, jak clovék vnima svoje postaveni v Zivoté v kontextu
kultury, ve které Zije a ve vztahu ke svym ciliim, ofekavanim, Zivotnimu stylu
azajmim". S pojmem kvality Zivota, velice tizce souvisi definice zdravi. Ustava
Svétové zdravotnické organizace definuje zdravi, jako ,stav uUplné fyzické,
psychické a socialni pohody, ne pouze absenci choroby...“
(In: www.who,int/evidence/ assessment-instruments/qol/Index.htm). Z uvedené
definice vyplyva, Ze nastrojem méreni zdravi nemusi byt zména ve vaznosti
a frekvenci nemoci, ale odrazi se v celkové spokojenosti v Zivoté. Tento konstrukt
miiZze byt hodnocen mérenim zmén v kvalité Zivota v souvislosti se zdravim

a zdravotni péci (Vad'urova, Miilpacher, 2005).

V souhrnu lze fici, Ze kvalita Zivota je vnimana jako disledek vzajemného
plisobeni mnoha proménnych faktord, které na sebe rtiznym zplisobem reaguji

a ovliviiuji lidsky rozvoj v urovni jedince nebo celé spolecnosti (Hnilicova, 2005).

Prozivani skutec¢né kvality Zivota at' je subjektivni ¢i objektivni souvisi se
zpusobem Zivota v posuzovaném obdobi. Zptisob Zivota je vzajemny vztah
riznych forem a druhi lidské ¢innosti (pracovni, profesionalni, kulturni, politické,
ideové, rodinné, volnocasové), vyjadrujici podil ve tvorbé vztahli mezi nimi

(skupinové, etické, individualni atd.) (Tokarova, 2002).
J. Ktivohlavy (2003) vymezuje kvalitu Zivota:

e Vmakro-roviné - kvalita Zivota velkych spolecenskych celki, zaloZenou
na politickych tvahach o problému kvality Zivota.

e Mezo-roviné - kvalita malych sociadlnich skupin, respektujicich se
v moralnich, hodnotovych rovinach a vzajemnych vztazich. Patfi sem otazka

uspokojovani zakladnich potreb.
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e Vosobni roviné - zivot jedince, kazdého clovéka. Jde o subjektivni
spokojenost v Zivoté.
e Vroviné fyzické existence - spokojenost je porovnavana na zakladé

objektivnich méreni a porovnavani chovani lidi.

Za podstatny ukazatel kvality Zivota ve staifi v radmci soc. gerontologie je:
»celkovy zdravotni stav, schopnost vykonavat béZné ¢innosti, hmotné zabezpeceni
a zivotni spokojenost”. (Dragomireckd, Preisova, 2009). V preferenci vnimané
kvality Zivota u seniord je dle vyzkumii na prvnim misté v hierarchii hodnot -

zdravi (Sykorova, 2007).

Kvalita Zivota je nejvice patrnd pri zadsadni zméné Zivotni situace jedince.
Zasadni zménou u seniort je odchod do dichodu, kdy se méni jeho dosavadni
socialni pozice. S touto zménou jsou dotceny hodnoty Zivota, kterym byl zvykly
dany clovék zit. To co tvorilo jeho smysl Zivota, v€etné hodnot (pracovni vztahy,
zameéstnani, postaveni, sobéstacnost, finan¢ni standard) prestavaji platit a nové
jeSté nejsou vytvorené, existuji jen v predstavach (Milpacher, 2005). Zména
Zivotni udalosti predstavuje podle Basteckého a Berana (2003) pro jedince
navyklého zplsobu zivota zménu a vyZaduje nové, neobvyklé aktivity

nebo prizplisobovani se nové situaci.

Pri evaluaci kvality Zivota se predevsim jedna o subjektivni posouzeni vlastni
situace. ,Zdravi a kvalita Zivota ve vy$Sim véku jsou do znacné miry podminény
zivotnimi podminkami, udalostmi a rozhodnutimi v détstvi a dospélosti, véetné
zivotniho prostredi a Zivotniho stylu. Ke zvyseni kvality Zivota ve stari a podpote
prosperity ve starnouci spole¢nosti je nezbytné dat v priibéhu Zivota prileZitost

pro uplatnéni, uceni, vzdélani a aktivni Zivot vSem lidem“ (Kvalita, 2008, s. 10 a13).

Kvalita Zivota je spojena také s uspokojovanim potieb, jak zdkladnich, tak
duchovnich (spiritualnich). V pribéhu Zivotni cesty clovék hleda, touzi, snazi se
uspokojit, co mu chybi nebo nezbytné potiebuje. Americky psycholog A. H. Maslow
(1970) tyto odlisnosti v lidskych potiebach v pribéhu zrani osobnosti vyjadril

schématicky v podobé , pyramidy uspokojovani potieb“ nasledovné:
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Zakladni biologické a fyziologické potreby.

Potreby zajistit bezpedi.

Potieba blizkého socialniho kontaktu (lasky).

Potreba kladného sebehodnoceni a ucty prokazované druhymi lidmi.
Potreba sebeprojeveni, seberealizace ¢i sebeaktualizace.

Spiritualni potreby.

Potreby jsou razeny od nejzakladnéjSich, nezbytnych pro preziti, po vyssi

moralni, duchovni hodnoty. Nevyssi lidskou potrebou, podle A. H. Maslowa, je

potieba spiritudlni. Je to transcedence (prekracovani) ,naSeho ja“ v obklopujici

kosmické realité (tzn. prekroceni ega ve vztahu k druhym lidem, ptirodé, kulture

apod.).

Faktory, které negativné ovliviluji a zputsobuji pokles kvality Zivota,

predstavuji:

Nezabezpecenost (stradani zakladnich potieb - hlad, Zizen, chlad apod.).
Bolest.

Ztratu sobéstacnosti.

Osamélost, socialni deprivaci.

Ztratu soukromi, vlastni autonomie, Zivotnich stereotypi.

Uzkost a strach.

Beznadéj.

Ztrata smysluplnosti a Zivotni perspektivy.

Absence viry, pospolitosti, ideald.

Deprese nebo jiné formy psychopatologie.

Ztrata Zivotniho programu, strukturalizace ¢asu.

(Kalvach, 1995)

6.2 Pocit spokojenosti a smysluplnosti Zivota

S kvalitou Zivota souvisi nedilné pocit spokojenosti a Stésti. Pocity

spokojenosti, Stésti, radosti souvisi s emocemi, ostatné jako vSe, v psychickém

zivoté ¢lovéka. Emoce, nalady a city nam organizuji Zivot, ac se snaZime racionalné
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vymanit z této zavislosti. Zménit tento chod nemiliZeme, pouze regulovat prichod

emoci, na zakladé cviceni a uvédomovani si, co a proc, se v nas pravé odehrava.

Jaro Krivohlavy (2011) prirovnava emoce k teploméru, ktery nam ukazuje
stupnici, kde zakladnim predélem je nula. To co je nad nulou, predstavuje pozitivni
emoce (napt. radost, odhodlanost, silu, energi¢nost...), co je pod nulou znaci opak

(napf. unavu, uzkost, depresi, beznadg;j...).

O zazitcich radosti a Stésti se hovori predevsim tam, kde clovék realisticky
hodnosti sviij stav a stav svého prostredi pozitivné. Prozitek radosti a Stésti je
subjektivni (pocituje ho jedinec vnitfné sam v sobé), zaroven i objektivni,

na zakladeé toho, Ze je vizualné nebo empiricky na druhém clovéku pozorovatelny.

Vymezenim, co znamena Stésti, se zabyvali filozofové jiz v davnovéku.
V ramci této prace, uvedu predevsim recké filozofy a jejich odlisné pohledy. Pojeti
Stésti Aristotelem bylo zaloZené na soustiredéni se na jedince — mél vést Zivot vazné
prace, nikoliv zahalky a Zivot smysluplny, Zivot ctnostny (eudaimonia) - to vyvola
nasledné blaZenost a Stésti. Takovy Zivot je spojen s poznavanim a zazivanim
pravdy, kdy pravda je povaZovana za nejvyS$si dobro. Platéon se, pro zménu
domnival, Ze je treba tento pohled rozsitit z jedince na druhé lidi v disledku zmén
vsocidlnim a politickém zivoté. Hédonisté, svlij pojem Stésti, vnimali
v uspokojovani potreb a prani ve slasti, které bylo branou k veSkeré motivaci

lidského chovani a ke skute¢nému Stésti pocitovaném clovékem.

V roce 2009 publikovali na univerzité v Cambridgi, F. Huppert a Thimity So,
v Anglii, vyzkumnou praci tykajici se méreni vyse stésti u lidi ve 23 evropskych
statech. Respondentli (dospélych) bylo vice neZz dva tisice. Na zakladé tohoto
vyzkumu bylo zjiSténo, Ze Stésti, aC je pro kazdého individudlni, v sobé nese
spolecny prvek, na zakladé kterého je mozné hodnotit miru $tésti a tim padem
i Zivotni spokojenosti. Charakteristiku zralé osobnosti, ktera je schopna skute¢né

proZzivat Stésti, vymezili na zakladé vyzkumu nasledné:

e Pozitivni emoce - jak se Clovék citi byt Stastny.
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e Angazovanost - uceni se novym vécem.

¢ Smysluplnost - védét, Ze co v zivoté délam, ma svou cenu a hodnotu.

e Optimizmus - vidéni budoucnosti v pozitivnim svétle.

e Nezdolnost - kdyZ se v Zivoté objevi negativni véci, brzy pominou

a zivot se dostava zas do normalu.

M. Seligman (2011) to doplnil jesté o:
e Dobré vztahy s druhymi lidmi.

e Snahu uspét.

Tento celek definuje Stésti, které Seligman oznacuje jako Well-Being. Toto
spojeni dvou anglickych slov, se do ¢eského jazyka preklada jako ,citit se dobie”
(Ktivohlavy, 2013). Néktef{ autoti napi. Kebza a Solcova (2003) terminologii ,well

- being" prekladaji do ceského jazyka, jako synonymum ke slovu osobni pohoda.

V seniorském véku, zdroje radosti rodici se v osobnosti clovéka, jsou
piredevSim zpocitu smysluplnosti Zivota, angaZovanosti a plisobeni radosti
druhym lidem (udrZovat stabilni, dobré vztahy) a uspokojivého zdravotniho stavu.
Pii hodnoceni kvality zivota seniort Ci prozivani individualniho Stésti, je dutlezité
hloubéji poznat hodnotovou orientaci, Zivotni Uroven, momentalni zdravotni

a dusSevni stav, socidlni status, postoje a navyky, historii Zivota daného ¢lovéka.

Smysluplné prozivani zivota

Pojem smyslu Zivota, je spojen se jménem videniského neurologa a psychiatra
Viktora E. Frankla, ktery pokladal ,vili ke smyslu“ za hlavni motivacni silu
smérovani a snaZeni se v Zivoté Clovéka. Vlastni teoreticky a terapeuticky piistup
k lidskym problémtim se promitl do jeho logoterapie a existencionalni analyzy.
Nezbytnou podminkou pro proZivani smysluplnosti je ,mit pro co Zit“. To néco
¢i nékdo, co (nebo kdo), dava konkrétnimu jedinci pocit smysluplnosti, musi,
dle Frankla, presahovat daného c¢lovéka, nemiize spocivat jen v ném samotném,

ale dotyka se Zivota, svéta ve kterém Zije.
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Krivohlavy (2004) v pozitivni psychologii popisuje smysl (s ohledem
na naplnéni zZivota) jako neménnost a stabilitu, uprostied vSech zmén a rozdéluje

ho na ¢tyri druhy potieb:

e Potr‘ebu smysluplnych cilii - obecné feceno ,mit pro co zit* a védét
proc.

e Potireba nosnych hodnot - tuto potiebu miliZeme prirovnat k méritku,
které umoziuje smysluplné zvazovat zamyslené a provadéné hodnoty,
které ¢lovék uznava (prijima za své).

e Potreba védomé ucinnosti - potieba upevnéni cili a hodnot sama
o0 sobé nestaci, je nutné vnitini presvédceni, Ze plisobeni ¢lovék v zZivoté
je ucinné. Hodnoceni toho, co clovék vykonal, prinasi pocit
smysluplnosti.

e Potrireba kladného sebepojeti — postoj méreny subjektivnim pohledem,

hodnoceni cesty, kterou ¢lovék dosahl svého cile.

V. E. Frankl prohlasoval, Ze: ,Radost a Stésti jsou vedlejSim produktem
nadéjné cesty kcili, kdyz se podari privést clovéka ke smysluplnému Zivotu,
rychleji a snadno se zabavi pak neuréz.”“ Ze své klinické praxe i osobniho Zivota
znal skute¢né vyznam svych tvrzeni a teorii. Mira, ve které ma c¢lovék pro co Zit
a svym Zivot napliiuje smysluplnosti s pocitem svobody a odpovédnosti za to, jej
Cini Stastnym a moralné silnym. Presto i Frnakl tvrdil, Ze v utrpeni a stradani
muiiZeme nalézat smysl a zaleZi jen na postoji clovéka, ktery zaujme, pokud se dana
situace neda zmeénit. Jde o vnitini svobodu, ktera je individualni a nikdo ji druhému

nemiize vzit. Svlij dusevni vzdor, je mozné brat jako vyzvu k dosaZeni vyssich

duchovnich a moralnich hodnot (Balcar, 1995 in Payne a kol., 2005).

Smysluplnost je pro kazdého zcela individualni zaleZitosti a nelze ji hodnotit
kvantitativné. Predevsim v adaptaci na penzionovani a stari, je u seniord dulezité,
aby naSli novy smysl zZivota, pokud nelze mit stejny z produktivniho véku
(napt. smysluplnost spatrovali v pracovnim a spolecenském Zivoté, vychové déti

apod.) a smazili se o aktivni proZivani nového obdobi Zivota.
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7 Integrace osobnosti stirnouciho clovéka z pohledu

pozitivni psychologie

,Dobre integrovany ¢lovek se s Zivotnimi téZkostmi miiZe lépe vyrovnat neZli

Clovék osobnostné dezintegrovany (rozkliZzeny)“ Ian Start-Hamilton (1999).

Pojem slova ,integrita“ vychazi zciziho plvodu a vyjadruje celistvost,
slouceni, dplnost, splynuti vjeden celek. V preneseném slova smyslu, se stimto
slovem miizeme setkat tam, kde se hovoifi o mravni bezihonnosti, potivosti,

Cestnosti apod.

Touhy, prani, motivacni zaméry a cile, myslenkové pochody, postoje,
hodnotové rebricky, smysluplnost Zzivota, interakce s druhymi lidmi, emoce,
zvladani tézkosti, adaptace - to vSe miZe byt v nesouladu, a presto tvoii celkovy

obraz ¢lovéka, v jeden celek (Krivohlavy, 2011).

Pojeti zrani ¢lovéka je celoZivotni déj. Prikladem velkoplo$Sného pojeti Zivota
je teorie psychosocialniho vyvoje E. Eriksona (1968). Zaméril se na to, co se déje
v prubéhu zivota ditéte, dospélého az starnouciho (starého) clovéka v jeho

v Vvev

totoZnost (identita).

Osm stupiiti, kterymi c¢lovék prochdzi od svého narozeni ke smrti
(ontogeneze), odstuptioval E. Erikson podle toho, vjaké faze Zivota se clovék
dostava do vnitiniho konfliktu s vnitinimi i vnéjSimi silami, které na néj pisobi,
ato prirozenym postupnym zrdnim, socidlnimi poZadavky, normami, které jsou
na konkrétniho jedince kladeny v priibéhu Zivota v urcitych vékovych obdobich.
Vychazel rovnéz z predstavy, Ze Clovék v sobé konflikt zvladne, diky vySSimu zrani
osobnosti a posune se dal znizsich stupiii mentalniho vyvoje - vyzraje

v integrovanou osobnost.

Postup zrani dle Eriksona (1970) probiha od shora dolti takto:

1. Konflikt mezi divérou a nedavérou.
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Konflikt mezi naprostou svobodou (autonomii) a pochybnostmi.
Konflikt mezi iniciativou a zahanbenim.

Konflikt mezi pilnosti a pocity ménécennosti.

Konflikt mezi vytvarenim vlastni totoZnosti a identitou plnou zmatku.
Konflikt mezi intimitou a izolaci.

Konflikt mezi predavanim a stagnaci.

©® N o Utk W N

Konflikt mezi integritou a zoufalstvim.

(Ri¢an, 2007)

Seniorského véku se dotyka posledni stupen Eriksonova zrani osobnosti.
To znamena vnitini konflikt, byt mezi lidmi v plné socidlni angaZovanosti nebo se
spi$ stdhnout do Ustrani a Zit vlastnim Zivotem. Konflikt mezi tim davat druhym,
co mam: ,znalosti, zkuSenosti, ¢as, naslouchani, finan¢ni podporu“ nebo ve vyvoji
ustrnout, désit se predstavy smrti nebo se vyrovnat sodzZitym Zivotem
(Krivohlavy, 2011). Cilem posledni faze vyse zminéného ,konfliktu“ je integrace
ega - uvédomeéni si, Ze drivéjsi cile jedince byly jiZ naplnény nebo uzavieny
a neexistuji oteviené konce. Clovék, ktery ma pocit, Ze nedosihl nebo nestihl
dosahnout vSeho, co chtél, miliZe propadat zoufalstvi, protoZe ¢as smrti se bliZi, je si
védom své pomijivosti a ¢as na napravu neni. Takovy ¢lovék snadno podléha ztraté
smyslu zivota a nasledné depresi. Kon¢i sviij Zivot tUzkostné, bez smireni se
s nevyhnutelnosti Zivotniho cyklu - smrti. Erikson svou teorii (obzvlast poslednich
tii stupnti konfliktu) nevytvoril na zakladé popisu pasivniho pfijimani smrti,
ale dle jeho vlastnich slov, jako zavéreCnou fazi Zivota clovéka v procesu
neustalého uceni se: ,a v takovéto kone¢né atmosfére usmireni pozbyva smrt své

palcivosti“ (Erikson, 1963 in Start-Hamilton, 1999).

P. Ri¢an (2008) duchovni vyvoj dle Eriksona, popisuje v dosaZeni celistvosti

ve start:
e Poznani pravdy Zivotniho pribéhu jako celku.

e Smirenim se stim co bylo a jak bylo - pripravenosti odejit v miru,
odpusténim.
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e Domov - pochopenim, kde mam své koreny, kam patfim, ¢eho jsem
soucasti.

e Moudrosti, kterou lze najit ve filozofii a vire.

Osobnost clovéka, jak bylo jiZ vySe zminéno, prochazi nelehkou cestou zrani
ane kazdému je dano, se skutecné transformovat do poZadovaného stupné
mentalni zralosti a urovné, aby mohl ve svém vyvoji pokracovat v pozitivnim slova
smyslu, neustrnul v negaci, stagnaci ¢i regresi, a prozil smysluplny Zivot. Podle
Miksika (2003) se osobnost clovéka vytvari a rozviji, projevuje konfrontaci narokt

konkrétniho vnéjsiho prostredi a situac¢nich kontextt.

Krom jiného, svou podstatnou roli, v integraci osobnosti a pocitu celkové
zivotni spokojenosti, hraje charakter a jeho silné a slabé stranky. To, co dava
Clovéku urcity charakterovy rys a v tézkych Zivotnich situacich, se projevi dusevni

silou, se drive nazyvalo ,ctnostmi“ dnes ,silnymi strankami charakteru®.

Silné stranky charakteru dle monografie Petrsona, Seligmana (2004):
1. Moudrost a znalosti

e Tvorivost, originalita, napaditost.

e Zvidavost, zajem, hledani novych véci a reSeni, otevienost k novym
zkuSenostem.

e Otevrenost mysli, kritické mySleni a usuzovani.

e Laska k uceni.

2. Odvaha, state¢nost, udatnost, zmuzilost
e Chrabrost, hrdinstvi.
e Vytrvalost, pilnost, houZevnatost.
e Autenticita, poctivost, integrita.

e NadSeni, vitalita, energicnost, raznost.

3. Lidskost
e Laska.

e Laskavost, péce, altruismus, velkomyslnost a Slechetnost, soucit.
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¢ Inteligentni pochopeni pro véci socialni a emocionalni.

4, Spravedlnost
e Socialni odpovédnost, loajalita, ob¢anské vystupovani, tymova spoluprace.
e SluSnost a férovost.

e Schopnost vést skupinu lidi - vliidcovstvi.

5. Umirnénost a sebeovladani

e Odpusténi a slitovani.
e Pokora, skromnost, nenaro¢nost.
e Rozvaznost a proziravost.

e Sebe-ovladani, sebe-rizeni.

6. Transcedence - sebepresah, spiritualita, nadéje

e Schopnost udivu, povzneseni mysli, hodnoceni krasy a dokonalosti.

e Vdécnost.

e Nadéje, mySleni orientované na budoucnost, optimizmus.

e Hravost a humor.

e Spiritualita, ndboZenska vira, smysluplné smérovani k cili, icelné jednani.

(Peterson, Seligman, 2004 in Krivohlavy, 2011).

Silné charakterové stranky nejsou vrozené - nerodime se s nimi. Ziskavame
je vpribéhu zivota, za riznych podminek socialniho, kulturniho prostiedi
a sebezdokonalovanim, vyzravanim. Ve starSim véku nam davaji vétsi silu, nadéji

a udrzuji nas ve spravném smeéru Zivota.

Jiny nazor, na charakter clovéka, miizeme nalézt v Psychologii stdarnuti
(Start-Hamilnotn, 1999), kde je zminéno, Ze urceni charakteru ¢lovéka probiha jiz
davno pred obdobim stari, takze urcité typy osobnosti clovéka, nejsou dlsledkem

procesu starnuti.

Vyzkum Richarda a spol. (1972) vychazi z predpokladu, Ze projevy raznych

typa osobnosti lidi, jsou totozné v adolescenci nebo na pocatku stredni dospélosti.
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Byla identifikovana cela rada typ(i osobnosti a daji se charakterizovat jako: Stabiln{
a klidnd osobnost, neklidnd osobnost atd. Tyto vyzkumy probihaly sice

longitudinalné, ale mohou byt jiZ prekondny novymi teoriemi.

Zrani osobnosti se tyka stability a hloubky charakteru, moudrosti, viry,
nadéje, vnitini jistoty a integrity. Zralou osobnost i urcity nahled na stabilitu,
smysluplnost Zivota, utuZovani nezdolnosti, moralni zaklad pro vedeni spravného
zZivot, mlizeme nalézt ve verSich basné R. Kiplinga KdyZ, v piekladu O. FiSera z roku
1935.

8 Resilience - nezdolnost, strategie zvladani Zivotnich

situaci

Tézké Zivotni situace se v priubéhu zZivota nevyhybaji nikomu bez rozdilu
véku, pohlavi, ndboZenskému vyznani apod. Pokazdé maji na ¢lovéka neptiznivy
vliv, presto existuji lidé, kteri dokazi navzdory téZkostem (napft. chudoba, smrt
partnera, téZka nemoc, valka aj.) Celit a Zit dal plnohodnotny Zivot. Soucasna

psychologie o piekonani a zvladnuti Zivotnich problémi, hovori jako o resilienci.

Psychologicky slovnik (Hartl a Hartlova, 2000) definuje resilienci coby
yhouzZevnatost, nezdolnost a souhrn faktorti, které clovéku napomahaji prezit

v nepriznivych podminkach“.

Resilience v pojeti koherence:

Pojem kohereze vychazi z hebrejstiny a znaci pospolitost soudrznost skupiny
lidi, vnitfni skloubenost osobnosti ¢lovéka nebo také poeticky ,nerozdvojené“
srdce. Autorem charakteristiky nazvané koherence, je Aron Antonovsky (1979,
1987), ktery se zamé¥il na studium Zidd, kteif pieZili holocaust. Clovék vykazujici
se pevnou vnitini jednotou (koherezi), Zijici v pevné soudrznosti ve spoleCenské

skupiné, lépe vzdoruje tézkym zivotnim uddlostem ¢i situacim. Antonovsky

definoval tfi zakladni charakteristiky koherence a to srozumitelnost situace,
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smysluplnost boje, zvladnutelnost tikolu. Opakem koherence je nesoudrznost

(skupiny) nebo nejednotnost osobnosti.

Resilience v pojeti hardiness:

Pojem pouZzila S. Kobasova (1979), ktera hardiness chapala jako proménnou
mezi stresory (stresogenni udalosti) a nemoci. ,Hardiness je konstalace
osobnostnich ryst, které jsou charakterizovany tremi zakladnimi komponenty.
V prvnim pripadé jsou to osoby, které jsou presvédceny, Ze mohou Fidit
a kontrolovat déni. Druhy typ osob ma charakteristiku oddanosti (clovék se
do urcité miry ztotoZnuje stim, co déla). Treti charakteristikou, bylo chapani
obtiznych Zivotnich situaci jako vyzvy kboji. VSechny tfi charakteristiky dle
Kobasové, tvori tzv. hardiness - osobni tvrdost (Kiivohlavy, 2001).
Ze studii vyplynulo, Ze osoby s vysokou drovni hardiess, zvladaji napr. zdravotni
problémy a rekonvalescence daleko statec¢néji, vykazuji mensi riziko vaznych
onemocnéni (napt. infarkti myokardu), vyznacuji se i optimistickym nahledem

na naroc¢nou zivotni situaci, transformuji se spiSe do méné stresogennich forem.

Longitudinalnim vyzkumem se prokazalo, Ze mensi imrtnost, mira nemoci se
prokazala predevsim u lidi, ktefi sviij zdravotni stav méli pfimo umérny mire
svobody a odpovédnosti. ,Negativni disledky starnuti mohou byt zmirnény
i zménény. Da se jim predchazet, kdyZ se star$Sim lidem da moZnost (prilezitost)
svobodné se rozhodovat a citit se kompetentnimi (in Krivohlavy, 2001; Rodin

a Langer, 1977)

Psychologie zdravi, pozitivni psychologie i socidlni opora se priklani
ke klasické definici zvldddni Zivotnich situaci podle R. S. Lazaruse: ,Zvladanim se
rozumi proces rizeni vnéjSich i vnitfnich faktort, které jdou ¢lovékem ve stresu
hodnoceny jako ohrozujici jeho zdroje“ (Lazarus, 1966). Technika zvladani
nebo Celeni napr. stresu je v psychologické literature oznacovana anglickym
slovem ,coping”. Aby se mohla Zivotni téZkost projevit, musi ji vyvolat tzv. stresory,

coZ jsou negativni Cinitelé, které vyvolavaji v organismu stres. Ten se dal déli
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na mirny (mikrostresor napft. kritika), destruktivni (makrostesor koncici napfr.
suiciem) a nicivy (napt. hladovéni). Dalsi moZnost déleni stresu je na fyzikalni
(nedostatek kysliku) a emociondlni stresory (napt. zdrmutek) (Seyle in Kiivohlavy,
1994). Stres mize byt i ¢asovy, chronicky, jednorazovy, medidlni apod.. Opakem
stresorli jsou salutory - pozitivni Zzivotni faktory, které v tézkych zivotnich
situacich clovéka posiluji a davaji silu bojovat se stresorem (Krivohlavy, 2009).
Salutory mohou vychazet ze sociadlni opory, zvladnuti tkolu, smysluplné Cinnosti,

humoru, spirituality a lasky, entuziasmu atd.

Na zakladé Zivotnich udalosti je pozorovan i vyskyt psychosomatickych
onemocnéni. Trockova (1990) uvadi, Ze Zivotni udalosti jsou vSe, ceho se obavame
a potencionalné nas ohroZzZuji. Psychotraumaticky raz zivotnich situaci navozuje
anedaji se ovlivnit, jsou subjektivné velice Spatné prozivany. ,Co je skutetné
dtlezité pro dlsledky Zivotni Krize je subjektivni vnimani vyznamu dané situace,
spiSe nez jeji objektivni charakteristiky (Antonovsky, 1974, s. 246 in Pelcak,
2013). Rada studii dokazuje, Ze Zivotni udalosti, jako umrti partnera, ditéte,
insolventnost, rozvod, ndhla zména socialni role (u seniord napf. penzionovani)

atd., maji negativni dopad na zdravi (Murphy a Brown, 1980).

Rada studii dokazuje, Ze Zivotni udalosti, jako umrti partnera, ditéte,
insolventnost, rozvod, nahlad zména socialni role (u seniordi napf. penzionovani)

atd., maji negativni dopad na zdravi (Murphy a Brown, 1980).

Skéala hodnoceni socialni readjustace (seznam naroénych Zivotnich situaci

obodovanych podle zavaZnosti, pro moZny rozvoj onemocnéni byl sestaven

nasledné:

Zivotni udalosti: HS
1. Smrt partnera 100
2. Rozvod 73
3. Rozvrat manzelstvi (docasny rozchod) 65
4, Vykon trestu, uvéznéni 63
5. | Umrti blizkého ¢lena rodiny 63
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6. Uraz vaZné onemocnéni 53
7. Statek 50
8. Ztrata zaméstnani 47
9. Usmifeni nebo prebudovani manZelstvi 45
10. | odchod do diichodu 45
11. | Zména zdravotniho stavu ¢lena rodiny 44
12. | Téhotenstvi 40
13. | Sexualni potize 39
14. | Prirtistek nového Clena rodiny 39
15. | Zména zaméstnani 39
16. | Zména finan¢niho stavu 38
17. | Umrti blizkého ptitele 37
18. | Prerazeni najinou praci 36
19. | ZavaZzné neshody s partnerem 35
20. | Pajcka vyssi neZ primérny roc¢ni plat 31
21. | Termin splatnosti piij¢cky nebo hypotéky 30
22. | Zmény odpovédnosti v zaméstnani 29
23. | Syn nebo dcera opousti domov 29
24. | Konflikt s tchanem, tchyni, zetém nebo snachou 29
25. | Vyjimecny osobni ¢in nebo vykon 28
26. | Partner nastupuje ¢i konc¢i zaméstnani 26
27. | Zacatek skoly nebo jeji ukonceni 26
28. | Zména zivotnich podminek 25
29. | Revize vlastnich Zivotnich navyk 24
30. | Problémy a konflikty s nadrizenymi 23
31. | Zména pracovni doby nebo pracovnich podminek 20
32. | Zména bydlisté 20
33. | Zména Skoly 20
34. | Zména rekreacnich aktivit 19
35. | Zména cirkve nebo politické strany 19
36. | Zména socialnich aktivit 18
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37. | Plijcka mensi nez celoroc¢ni plat 17
38. | Zména spankovych zvyklosti a rezimu 16
39. | Zména v Sirsi rodiné (amrti, snatky, odchody) 15
40. | Zména stravovacich zvyklosti 15
41. | Dovolena 13
42. | Vanoce 12
43. | Prestupek (napt. dopravni) a jeho projednavani 11

(zdroj: Kurzova, Hondk 2003; Chromy,Honak 2005, in Pelcak, 2013 )

Na predchozi tabulce je patrna posloupnost, jak hodnoti zatéZzové situace
bézna populace, véetné seniori. Téch se tyka predevsim: Odchod do penze, smrt
partnera, rozvod nebo rozvrat manzelstvi, smrt blizké osoby, zména zdravotniho
stavu a vazného onemocnéni, draz, zmeéna dostupnosti a vySe financ¢nich
prostiedkii, smrt pratel, sexudlni obtiZze, zavazné neshody s partnerem, zména
bydlisté, zména socidlnich aktivit a rekreac¢nich ¢innosti, zména stravovacich

zvyklosti apod.

Zavazné Zivotni situace sice ovliviiuji dlouhodobou kvalitu Zivota, napln
zivotnich cilti, uspokojovani potieb rozvoje a ristu a mohou vést ke stagnaci,
upadku, ale pres svlj negativni dopad mohou vyvolat zmény v dosavadnim
vnimani a prozivani krizové situace jedince, a mohou mu pomoci nastolit pozitivni

zmény a adaptacni mechanizmy.

Z dlouhodobého hlediska Janeckova (2005) uvadi dasledky narocné Zivotni

situace ménici se v pozitivni ptisobent:

e Zmeéna perspektivy (jiny thle pohledu, prehodnocovani).

e Zména hodnot.

e 7Zména smyslu Zivota (Hledani nové Zivotni naplné, priorit).
e Zabrzdénirozvoje a stagnace (adaptacni proces zvladanti).

e VAazné ohrozZeni zdravi.

Podle Marese a Slezackové (2012) pomaha v pozitivnich psychologickych

zménach (posttraumatického rozvoje) pii zatéZovych situacich, ptisobicich
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najedince nebo socidlni skupinu, jiny dhel pohledu na problematiku zatéze.
Pozitivni aspekty uplatiiuje tzv. psychologie ztradt, zabyvajici se traumatem,

Thanatologii (nauka o umirani, smrti), také zvladanim zatéze:

o Velké Zivotni ztraty, jsou relativni k proZitku ztrat jinych lidi nebo jiz
prozitych Zivotnich udalosti. Vnimani ztrat umoznuje pochopit jejich

smysl a vidét je jako soucast lidské zkuSenosti.

e Ztraty maji efekt nahromadénych emoci z predchoziho proZivani ztrat
(vybaveni si minulosti) a pochopeni, Ze existuji situace, které nemtizeme

ovlivnit a adaptujeme se na zménu.

e Strategie se zvladanim a vyrovnavanim se se ztratou nas uci, jak se vratit

i kjinym ztratam a ponaucit se z nich (Harvey, 2001 in Pelcak, 2013).

Obranné psychické mechanismy, jsou strategie, jimiZ lidé resi vnitini rozpory
a vyrovnavaji se se zkuSenostmi, které nejsou slucitelné se sebepojetim. Chrani
jedince pred negativnim sebepojetim, vznikem socidlné komunikac¢niho
reaktivniho podilu inkongruence (neshody). Souviseji spocity uzkosti a jeji

regulace, identitou a sebetctou (Prasko a kol., 2006 in Pelcak, 2013).

ravwr

8.1 Styly zvladani Zivotnich zatézi

Vv

Styl zvladani Zivotnich zatézi je definovan jako ,obecna tendence jednat se
stresujici situaci zcela urcitym zplisobem“ (Tailor. 1995). Zptlisob zvladani,
charakterizuje daného clovéka. Pokud se dostane do stresové situace, bude se

chovat urcitym zpiisobem, ktery nebude odpovidat jeho béznému chovani.

e Vyhybani se stresu - co nejméné se dostavat se zatéZovou situaci nebo
stresem do kontaktu - unik.
e Konfrontace, stavéni se na odpor - aktivni postaveni proti tomu co ¢lovéka

ohroZuje.

Ukazuje se, Ze kazdy styl ma své idedlni pouZiti v jiné situaci. Vyhnuti se je
vhodny v momenté, kdy se oCekava, Ze zatéZ nebude priliS velkd a nebude trvat

Vv

dlouho. Konfronta¢ni boj se zatézi (stresem) je vhodna tam, kde stresova situace
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trva delsi dobu nebo by se mohla opakovat (Holan a Moos, 1987). Volba vyhybani
se stresu je patrnéjsi predevsim u starSich lidi, ktefi nemaji zdroje

pro dlouhodobéjsi boj (zdravotni obtiZe, nizsi piijem apod.)

Sebeznehodnocujici styl - uskutecniovan v tézké situaci, pred kterou clovék
stoji a je pravdépodobnost, Ze neobstoji. Vyctem negativnich véci (vymluv) se snaZzi

zabezpecit v pripadé prohry a zachovat si tak image (Ktivohlavy, 2001).

MareS$ (2001) poukazuje na posloupnost aktivit, které jedinec voli ke zvladani
zatézovych situaci, nasledné: Dil¢i zvlddaci akce -> zvlddaci taktika -> zvladaci

strategie -> zvlddaci styl.
Prystav (1981 in Pelcak, 2013) vymeszil ¢tyri struktury zvladani takto:

e Zvladaci procesy (transakce jedince a prostiedi v zatéZové situaci). Vznikaji
na zakladé pocitu ohroZeni, jsou variabilni a konc¢i eliminaci nebo adaptaci

na stresory.

e Zvladaci schopnost (osobnostni predpoklady) ovliviiujici zvladani
na zakladé vnitinich a vnéjSich stresorli na trovni emocionalni, kognitivni

a behavioralni.

e Zvladaci vzorce (styly, strategie), které pouZziva jedinec p¥i stietu s vnéjSimi

a vnitinimi stresory.

e Zvladaci zdroje (predpoklady pro efektivni zvladaci procesy) jako napf.

socialni opora, schopnost resit problém, dobry zdravotni stav.

8.2 Strategie zvladani Zivotnich situaci

O strategiich je moZné uvést, Ze jsou specifictéjsimi zpiisoby zvladani zatéze.
Nejzakladnéjsi druhy strategii jsou zaméiené piimo na reseni problému,
ktery nastal a na vyrovndvdni se s emociondlnim stavem, spojenym s existenci

dalSiho stresu (problému). Rozsahlejsi moZnosti zvladani stresu pochazi z autorské

prace (Folkman, Lazarus, Dukel-Shetter, DeLongis, Gruen, 1968):
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¢ Konfrontacni zptlisob zvladani stresu.

e Hledani socialni opory.

e Planované hledani reSeni problému.

e Sebeovladani (uklidnéni emociondlniho vzruchu).
e Distancovani se od déni.

e Hledani pozitivnich stranek déni.

e Prijeti osobni odpovédnosti za FesSeni situace.

¢ Snaha vyhnout se stresové situaci.

Zvladaci strategie, které jedinec voli, v zatéZovych situacich, se obecné ¢leni
do dvou skupin zamérenych na zvladnuti problému (tj. ovlivnéni situace mezi

jedincem a prostfedim) nebo zvladnuti emocniho ladéni (tj. regulace emoci).

8.3 Cile zvladnuti zZivotnich situaci

Zvladani je zamérené k jasné danému cili. Cohen a Lazarus (1979) podrobné;ji

definovali cile zvladani tézkosti takto:

e Snizit arover toho, co ¢lovéka ve stresu ohroZuje.

e Zachovat si tvar a pozitivni obraz sebe sama.

e Zachovat emociondlni klid (dusevni rovnovahu).

e ZlepSit podminky regenerace po stresovém zazitku.

e Pokracovat v socialni interakci s druhymi lidmi.

8.4 Techniky zvladani Zivotnich situaci se zaméfenim na seniory

Technikou se rozumi zplisob, vyrovnavani se surcitym problémem.
Pri zvladani Zivotnich tézkosti, se jedna o zvladani napjatého emocionalniho stavu
a opétovného nastoleni dusevniho klidu, formami: Relaxace, imaginace, meditace,

biofeedbackem, pomoci naboZenské viry (Ktivohlavy, 2001).
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Bromley (in Pacovsky, 1990) popsal strategie pripravy na stari do péti
modell. Stejné tak Langmaier (in Klevetova, Dlabalova, 2008) zminuje pét strategii

zvladani vlastniho stari, které vznikly z vyzkumu S. Raicherové (1962):

e Konstruktivnost - Clovék, ktery je sobéstaCny, tolerantni, prijal fakt, Ze je
stary a penziovani bere rozumné. Navazuje kontakt sdruhymi lidmi,
poskytuje, ale zaroven ocekdava priméfenou oporu druhych lidi.
Predpokladem této strategie byva spokojené prozité détstvi a dospélost.

e Zavislost - clovék stouto strategii je sice vyrovnany, ale svou
zodpovédnost presouva na druhé. Je pasivni bez ctizadosti, ve vztahu
k druhym je tolerantni, ale nerad navazuje nové styky, ocekava
poskytovani podpory. Nevadi mu prechod do penze.

e Obranny postoj - lidé stouto strategii se nemohou srovnat s nastupem
do penze, v predchozim Zivoté byli na spolecenské, pracovni vysi, pocituji
to jako ztratu spol. statusu. Chtéji svou autonomii, jsou aktivni a bude jim
délat problém poZadat o pomoc druhych.

e Nepratelstvi - clovék vylozené hostilni, ktery vinu svaluje na druhého.
Byva agresivni, projevuje nenavist ke stafi jako takovému a prechod
do penzionovani zvlada velice Spatné. Jeho vztahy sdruhymi nejsou
v souladu, coz ma za nasledek izolaci. Je nutna konzultace s odbornikem.

e Sebenenavist - takovy clovék obraci agresi viiCi sobé, nevéri, Zze by mohl
sam zvladnout piechod do penzionovani, zvykd si pomalu na zménu
statusu, prozitym Zivotem pohrda. Clovék s touto strategii miiZze snadno

upadnout do deprese. Nutna konzultace s odbornikem.

’

Strategii zamérenou na uspésné zvladani starnuti popsal ¢esky specialista

v psychologii starnuti, Doc. J. Srnec, takto:

»,R - racionalni postoj, tj. rozumét svému starnuti, byt informovan

o nevyhnutelnych zméndach, akceptovat je, pripravit se na né.

O - orientace na budoucnost, tzn. pldnovat, i v kratkodobé perspektive,

posilovat radostna o¢ekavani, umét se na néco tésit.
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S - socidlni kontakty. Péstovat pratelské vztahy, prijimat a davat lasku, zajimat

se o déni kolem, dosahovat spolecenského uznani.
A - aktivita, ¢innost duSevni i télesna, zaliby, pozitivni ptisout k Zivotu®“.

Konkrétni Zivotni situace, naroky, kontexty v zavislosti na osobnich
zvlastnostech mohou stimulovat psychicky rozvoj osobnosti, ale také mohou
zpusobit v disledku situa¢niho tlaku psychické selhani a desintegraci osobnosti
Clovéka. Posttraumaticky rozvoj je vyznamna pozitivni zména v emocnim
a kognitivnim vnimani Zivota jedincem, ktera se odrazi ve vnéjsSich projevech
chovani. Rozvojem je mySlena znéna, pii které se jedinec dostava nad svou

adaptacni uroven dosavadniho psychologického fungovani a chapani Zivota

(Mares, 2012 in Pelcak, 2013).

Aby starnouci clovék prijal svou novou zivotni roli, mél by mit vlastni
motivaci a touhu mit vlastni cile a dosahovat jich, diivéru v sebe sama a vlastni
piredstavu dosazené zmeény - kterd vede Kk sobéstacnosti (Klevetova, Dlabalova,

2008).

9 Socialni opora

,Systém socidIni opory je chdpdn jako urcity, ndraznikovy ¢i tlumici systém,
ktery chrani lidi proti potenciondlnimu Skodlivému vlivu stresovych uddalosti. Ti,
kteri disponuji takovymto silnym systémem socidlni opory, se proto jevi lépe vybaveni

ke zvldddni zdvazZnych Zivotnich zmén i kaZdodennich béZnych mrzutost.”
S. Cohen a T. H. Wills

V prvopocatku byla psychologie zaméfena na jedince (individuum) a jeho
duSevni Zivot (mySleni, vnimani, citéni apod.), ale jiZ koncem 19. stol. se zacalo
prichazet na to, Ze Clovék neni sam, ale Zije ve spolecenstvi a potrebuje kontakt
s druhymi lidmi k normalnimu vyvoji. V psychologickém slovniku se miizeme

docist vystiznou vétu: ,Je jen velice malo psychickych, jevii, které nejsou socialni
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povahy“ (English and English, 1969, s. 506 in Krivohlavy, 2001). Nékdy je socidlni
opora oznacovana jako altruismus nebo prosocidlni chovani. Socialni opora je
prilomem v procesu FeSeni zvladani Zivotnich situaci, napt. tam kde se clovék
dostane do socialni izolace, nemoci, nebo pozbyl smysluplnost Zivota, také pokud

stoji pred zavaznym rozhodnutim.

Definice socialni opory:

V SirSim slova smyslu jde o pomoc, ktera je poskytovano druhymi lidmi,
Clovéku, ktery se nachazi v zatézové situaci. Obecné miZzeme fici, Ze se jedna

o ¢innost, ktera ¢lovéku v tisni jeho zatéZzovou situaci urc¢itym zptisobem ulehcuje.

Rozsah socialni opory dle Krivohlavého (2001)

Socialni opora je necastéjsi tam, kde jde o pomoc lidem, kteri jsou

konkrétnimu ¢lovéku v tisni nejbliZe. Jedna se o podptirny vztah.

Mikrotroven socidlni opory - jde o celospolecenskou formu pomoci. To znamena
existenci soc. opory, ekonomické ¢i socidlni pomoci v celostatnim
nebo mezindrodnim méritku. Napf. pomoc v oblastech postiZzenych Zivelnou
katastrofou (zemétreseni, zaplavy, hladomor). Zde se uplatiiuje pomoc

mezinarodnich organizaci jako napt. ADRA.

Mezourover socidlni opory - probihd v socidlni skupiné, kterda se snaZi pomoci
jednomu ze svych ¢lenli nebo lidem, ktefi nejsou soucasti skupiny, ale nachazi se
v urcité nepiiznivé Zivotni situaci (nouzi). Mezoudroven zahrnuje napi. pomoc
naboZenskych sdruzZeni starym a chronicky nemocnym lidem (Charita, Diakonie),
miiZe byt poskytovana mezi lidmi zdjmovych sdruzeni svému c¢lenu, zaméstnanci

(SDH).
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Mikrotroven socidlni opory - pomoc poskytovana danému clovéku, osobou
pro néj blizkou, tzv. dyjada (tj. dvojice lidi). Napf. matka pomaha potomku a

opacné, manzel manzelce, pomoc nejblizsich pratel apod.

9.1 Drubhy socialni opory

V psychologii zdravi se setkdvame s ¢lenénim soc. opory do ¢tyt druhi:

Instrumentadlni opora - konkrétni forma pomoci napt. poskytnutim financnich
prostredkli, materidlniho zabezpecen (napi. obleceni, jidlo), zarizenim
neodkladnych zaleZitosti, které si postiZeny clovék nemiiZze provést sam. Je to
iniciativni Cinnost, ktera vychazi od druhého clovéka zjeho vlastni vile.

Instrumentalni pomoc je konkrétni, vécna.

Emociondlni opora - to znamena empatii vysilanou formou sdéleni nebo gest,
soundleZitosti vii¢i druhému c¢lovéku. Projevuje se chapavym, laskavym jednanim,
povzbuzovanim, sdilenim tézkosti postiZeného clovéka. UdrZovanim clovék

v nadéji, coz je protipdl deprese.

Informacni opora - postizenému se poskytuji informace, které mu pomadhaji
orientovat se v nepriznivé situaci. Mezi tuto oporu patfi napr. naslouchani trpicimu
a nabidnuti moZného reSeni, poskytnuti rad lidi, ktefi se nachazeli v obdobné

situaci nebo jsou profesionalné vyskoleni.

Hodnotici opora - tato podpora se zameérila na autoregulaci a povzbuzovani
nadéje, kladného sebehodnoceni a spole¢né resSeni tézkych ukold, aby jedinec

ziskal pocit, Ze na to neni sam.

Vyznamnou roli v poskytovani soc. opory urcuji dva faktory:

e Vliv situac¢nich podminek (mira vynaloZenych nakladd, zietelnost potieby,

mnoZstvi lidi, pojeti odpovédnosti, moralni hledisko situace.

e Osobnostni charakteristika (mira empatie, vnimana osobni zdatnost, LOC).
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Velice dileZité je zminit se o empatii, protoZe je zdkladem socialni opory
aveSkerych dobfe fungujicich mezilidskych vztahli. Empatii definuje
Psychologicky slovnik (Hartl a Harlova, 2000) jako ,schopnost vcitit se do pocitii
a jednani druhé osoby, uméni vcutovani se do situace druhé osoby, emocionalni
vyladéni s vidénim, citénim, chapanim atp.“. Schopnost empatického vnimani ma
v pozadi s nejvétsi pravdépodobnosti neurologické mechanismy. Dokladem tohoto
tvrzeni se prokazal pri poruSe v nozku. PostiZzeni nejsou schopni pojmenovat
Ci popsat vlastni emoce a ani emoce druhych. Empatie je schopnost, ktera je
Clovéku prirozené dana, ale jako kaZdou schopnost je potfeba ji rozvijet
(Krivohlavy in Mares a kol., 2003). Jiny pohled na empatii ma Stevonson (1999).
Podle néj je empatie mozna na zakladé toho, Ze empatizujici osoba ma osobni
zkuSenost s obdobou zkuSenosti. C. Rodgers empatii ucinil stfedobodem své

psychoterapie zamérené na klienta.

9.2 Teorie socialni opory

e Teorie pripoutani - je prokdzana predevSim u déti (dydda matka - dité,
sourozenec - sourozenec), u dospélych je termin pripoutdni vniman

s ohledem na socialni vazbu jednoho ¢lovéka k druhému (J. Bowloby, 1977).

e Teorie podplrnych vztahli - vychazi z modelu vzajemnych mezilidskych
vztahll vrodiné tzv. rodinné socidlni atmosféry. Pirce, Sarson a Sarson
(1991) vymezuji vztah tfremi rysy: Mirou pomoci, hloubkou vzajemnych

vztaht, interpersonalnich konfliktd.

Dale je na sociadlni oporu mozné pohliZet jako na ramec opérné socialni sité,
spokojovani socialnich potieb, pojeti soc. opory jako narazniku atd. (Ktivohlavy,

2001).

Ucel socidlni opory tvi vtom, Ze poskytuje lidem mozZnost se socialné
integrovat, vytvaret identitu, budovat si sebedtivéru, regulovat city, umoziuje soc.
kontrolu, ale kazda takova funkce ma svou pozitivni i negativni stranku (Thoitsova,

1985; Hamilton, Eckenrode, 2000, in MareS a kol., 2003).
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9.3 Nevhodné poskytovana socialni opora

Dosud byla socialni opora popisovana predevsim v pozitivnim slova smyslu,
ale ma i sva uskali. Dilezitd je mira adekvatnosti a primérenosti, aby soc. opora
skutecné korespondovala s potrebami clovéka v tisni. Stava se, Ze jedinec v dobé
tisné dostava socialni oporu, o kterou nestoji a nevyzadal si ji. To je specifikum
tzv. vinimané opory. Dostava ji v takové mire nebo zplisobem, ktery je nadmérny
a ohrozuje pocit autonomie, vlastni zdatnosti jedince, jeZ ma pak vétSi pocit
zavislosti na ostatnich. Opora miiZe byt poskytovdna od lidi, od kterych si
postiZzeny oporu nevyzadal. VétSinou poskytovatelé nemaji v umyslu
poskytovaného poskodit a po Case se projevi, zda opora je opravdu prijimana nebo

zda se stala obtézujici. MtiZe byt zdrojem konfliktu (Mares a kol., 2003).

Krivohalvy (2001) upozornil také na socialni oporu, ktera znamena zatéz téz
pro poskytovatele, napt. syndrom vyhoieni u pracovniki v pomahajicich profesich.
Nadmeérna socialni opora mtize naopak zbrzdit vyrovnavani se se zatézovou situaci
a zpomalit sebereflexi a zapojovani se do béZného Zivota. To byva casto patrné
u starSich lidi, o které je nadmiru peCovano, aby nemuseli délat nic sami. Dle
Krivohlavého je ,postarat se sim os sebe“ jednim z podstatnych faktort kvality

Zivota.

10 Vybrané etické problémy seniort a lidi starsiho véku

10.1 Ageismus

Pojem ageismus je odvozen z anglického slova age - vék. Poprvé terminologii
pouzil R. N. Butler, prvni reditel Narodniho institutu pro starnuti v USA v roce

1968.

Ageismu je nejcastéji definovan, jako diskriminace starych lidi, nebo-li:

»Stereotypizovani a diskriminace starych lidi pro jejich stari“ (Butler, 1975).
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Problematika ageismu, se stala jednim znejkomplexnéjsich konceptii
soucasné socialni a politické védy i socidlné-psychologické praxe (Vidovic¢ova,

2005; Tosnerova 2005).

Palmore vymezuje ageismus, Ze je to ,jakykoliv predsudek nebo diskriminace
proti nebo ve prospéch vékové skupiny. Predsudky viici vékové skupiné jsou
negativnimi stereotypy vuc¢i této skupiné nebo negativni postoje zaloZené
na stereotypu. Diskriminace vic¢i vékové skupiné je nepatficné, nemistné,
negativni zachazeni scleny dané vékové skupiny“ (Palmore, 1999, s. 4

in Vidovicova, 2005, s. 5).

Prvni sociologicka definice ageismu v Ceské republice zni:

»Ageismus - neboli vékova diskriminace je ideologicky zaloZena na sdileném
piresvédCeni kvalitativni nerovnosti jednotlivych fazi lidského Zivotniho cyklu.
Projevuje se skrz proces systematické, symbolické i redlné stereotypizace
a diskriminace osob a skupin na =zakladé jejich chronologického véku

a/nebo na jejich prislusnosti k urcité generaci“ (Vidovi¢ova, 2005).

Vagnerova (2007, s. 308) hodnoti ageismus jako ,postoj, ktery vyjadiuje
obecné sdilené presvédceni o nizké hodnoté a nekompletnosti stari. Z hlediska

V7

ageismu je stari obdobim ztrat, celkového dpadku a zhorsSené kvality Zivota“.

Haskovcova (2010) ktématu ageismu uvadi: ,Zasadni deklarovanou
strategii je vytvaret spolecnost, ktera nediskriminuje obcany na zakladé véku
a odmitd vSechny formy ageismu, ochranuje staré lidi v rizikovych situacich

a dlisledné respektuje lidska prava.”

Diskriminace na zakladé véku mtiZe byt skryta nebo zjevna. V soucasnosti je
preferovan kult mladi a krasy, uprednostnovani mladych lidi, protoZe panuje
predsudek, Ze maji spoleCnosti co nabidnout a jsou pro ni prospéSni na rozdil
od seniord, ktefi potiebuji péci a maji vyssi naroky na zdravotni, ekonomickou
a socialni sféru. Socialni pozice - status v takové spolec¢nosti je pro seniory nizky,

jsou podceriovdni a odmitani jako pritéZ spolecnosti. Neni ojedinély i hostilni
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odpor ke star$Sim lidem. Ageismus je vazna problematika s ohledem na celkové
starnuti populace. Médii je ¢asto nevhodné zvelicovano zverejiiovani statistickych
dat a vyzkumu, které lidi v produktivnim véku uvadi do mylnych predstav
a predsudkl tvori tzv. ,deomografickou paniku“. Nazev je odvozen od pojmu
S. Cohena ,moralni panika“, ktery popisuje vybrané skupiny jako hrozbu
pro spolecenské hodnoty a zajmy. Panika je zde mysSlena v smyslu negativniho
zveliCovani, proroctvimi o katastrofé, melodramatickym slovnikem v médiich,

senzacnimi titulky apod. (Vidovicova, 2008 s. 26).

Mezinarodni iniciativy se snazi proti predsudkiim a diskriminaci seniort
bojovat rliznymi projekty. Napft. program Seniofi vitani v roce 2007 organizovala

Nadace Open Society Fund Praha za finan¢éni podpory Nadace Ceské spofitelny.

Dal$im projektem, ktery se v soucasnosti stavi proti tradi¢nimu penzionovani
a snazi se tak zamezit rozvoji ageismu, je koncept celoZivotniho osobnostniho
rozvoje. CeloZivotni vzdélavani, seberealizace, rizné formy vydélecné cinnosti
a podpora spolecenské participace seniort, jsou diilezitymi ukazateli budouciho

vyvoje starnouci populace (Young a Schiiller, 1991 in Kalvach, 2004).

Aktivni ptistup, odpovédnost za své zdravi, kvalitu Zivota, mezigeneracni
vztahy, predavani tradic, hodnot a zkuSenosti vedou k dlstojnému postaveni lidi

ve stari v ramci spolecnosti (htpp://www.mpsv.cz/cs 5045).

10.2 Intimni souziti

Casto v dobé seniorského véku panuji mezi lidmi predsudky, Ze sexudlni Zivot
je neeticky sohledem na morfologické zmény téla, zpisob dosahovani
uspokojovani, a Ze sex, jako takovy patfi k mlad$Sim generacim. Na intimni souziti
ve stari, naSe spole¢nost pohliZi s jistym opovrzenim a nepochopenim, pritom se
jedna o prirozenou véc, kterd je pokracovanim predchoziho Zivota. Sexualni Zivot
je zdravi, ma pozitivni vliv na pocit celkové Zivotni pohody, utvari pouto
sounalezitosti partnerd, a pokud nejsou napfr. zdravotni prekazky u nékterého
z partnerl, nezalezi na véku, nebo podrizovani se predsudkim spolecnosti.

vV

Ve vysSim véku si lidé daleko 1épe svou sexualitu uvédomuji a proZivaji ji vjiné
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dimenzi, nez jako pouhé uspokojovani sexudlniho pudu. Davaji své sexualité daleko
podstatnéjsi a hodnotnéjsi rozmér, coz vede Kk pozitivnimu vnimani faze
seniorského Zivota. Tak jako v kazdém vztahu intimné zijicich pard, je velice
dtlezitda komunikace a soulad mezi nimi. V sexualnim zivoté hraji velmi vyraznou
roli fantazie, vzpominky, sny a proto sexualita nikdy nekon¢i, snad jen smrti
jedince. Nemusi se jednat pouze o sexualni aktivitu provozovanou télesné mezi

dvéma (i vice) lidmi, spada sem i autoerotika, doteky apod.

e

Dle Vagnerové (2007) je i v pokrocCilém véku sexualita prirozenou soucasti
zivota. Sexualitu ovliviiuje vice faktorli, nejen samotné projevy starnuti a urcita
somaticka specifika tohoto obdobi. Selhavani ¢i vykyvy sexudlni vykonnosti,
prozivani jsou diisledkem psychického stresu, prehnanych ocekavani ¢i ocekavani
negativniho nebo jsou znamkou nejistoty. MuZe nejcastéji trapi to, Ze nejsou tak
sexualné vykonni jako driv, Zeny maji zas problém s vnimanim své Klesajici

atraktivity.

Sexualita u seniort je zavisla na Urovni aktivity v obdobi rané dospélosti (18
- 29 let), ale sila sexualniho pudu se u jednotlivct lisi individualné. Neexistuje
»,Spravna“ aroven sexuality, aby Clovék dosahl spokojeného stari (Stuart-Hamilton,

1999).

Maslers a Johansova ve své praci o lidské sexualité zroku 1970, dosli
k zavéru na zakladé pozorovani fyziologickych reakci muza starsich 50 let a Zen
po menopauze, Ze se svékem nemusi sniZovat zijem o sexualni aktivity
nebo uspokojovani. Na zakladé véku vSak pribyva fyziologickych poruch, dale hraji
roli i psychické, socialni a kulturni faktory, které ovliviiuji sexudlni Zivot seniord.
Dal$i z moZnych prekdzek v sexudlnim souziti je, Ze Zeny odmitaji méné obvyklé
formy sexualnich aktivit, které muzi potrebuji k dosaZeni plného orgasmu. Tim
miiZe byt ohrozena sebediivéra, maskulina muzii a dochazi k naruSeni intimniho
vztahu. U Zen po menopauze se neprokazalo omezeni frekvence sexualnich aktivit,
nebo aby doSlo k oslabeni sexualniho pudu. Klinicky bylo zjiSténo, Ze psychicky
stav ma na sexualni Zivot Zen po menopauze vyznamnéjsi vliv neZz hormonalni

labilita.
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Clovék ve star$im véku potiebuje ke svému sexudlnimu vzruseni vice ¢asu
i stimuld, télesnou a predevsim psychickou pohodu souvisejici s tim, Ze je svym
protéjSkem prijiman. Eroticky (sexualni) kontakt zvySuje sebeuctu, duSevni
i télesnou svézest, uvolniuje tizkostné napéti a celkové pozitivné plisobi na realné

sebepojeti ¢lovéka (Vagnerova, 2007).

U seniort nedochazi k tak ¢asté promiskuité jako napt. u mladsich jedinct,
proto i vyhledavani sexudlnich partnert byva komplikovanéjsi. Zeny se v priméru
doZivaji vySStho véku, a proto je jejich vybér ve srovnatelné kohorté omezen.
Vdne$ni dobé je moZné knavazani kontaktl pouzit internet (hlavné vyuzit

s w7

socialnich siti), kde je mozné Zit virtualni intimni Zivot.

Intimni sbliZeni u seniorii napt. dlouhodobych manzelli, podle Polednicka
(1989), by se mélo stat ritudlem ,svatecni chvile“, kdy se pired samotnym aktem
navodi pfijemna a vyrovnand atmosféra a citovy kontakt. U kazdé dvojice je
individualni navozeni vzpominky, ktera by jim méla pfipomenout jejich prvni

sexualni sbliZovani.

Podle odbornikii zabyvajicich se sexudlni problematikou s pribyvajici
»Sednouci spolecnosti“ se celkové vnimani sexuality u starSich lidi, stane vice
tolerantnim. Predsudky, které brani plnohodnotnému proZzivani intimniho Zivota,
vjedné  vposlednich  vyvojovych  fazich  c¢lovéka, nezmizi  nikdy,
ale pri informovanosti, akceptovatelnosti a lidském pristupu se zmirni jejich

negativni vliv na vétSinovou spolec¢nost a nebude nadale tabuizovanym tématem.

Prakticka cast bakalarské prace

Prakticka ¢ast této prace ma predevsim ukazat individualni rozdily vnimani
kvality Zivota seniori, nejen na zakladé rozdilného chronologického veéku,
aleizpohledu genderového. Zaklada se na formé rozhovori stremi Zenami
a tremi muZi, kteri dospéli do obdobi tzv. tietiho a ¢tvrtého véku, neboli - mladych

seniort, coz je kategorie 65 - 75 let, starSich seniorii ve véku 75 - 85 let a velmi
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starych seniorli ve véku nad 85 let (¢lenéni dle Kalvacha a kol., 1997). Vyzkum je
kvalitativni z dlivodu individualniho proZivani Zivota kazdého jedince a neda se

hodnotit z hlediska celku, tak jako je tomu u studif velkého rozsahu.

11 Cil vyzkumného Setireni rozdilného vnimani
subjektivni zivotni kvality muzi a Zen v obdobi

seniorského véku

Cilem vyzkumného Setreni je zjistit, jakd odliSna specifika prozivaji lidé
v seniorském véku s pribyvajicimi, léty a¢ patii do stejné kohorty, nejen z pohledu
vnimani zmén v jejich psychické a fyzické funkéni zdatnosti, zmény socialni role,
hledani nové smysluplnosti a vedeni specifického zpisobu Zivota vjedné
z poslednich fazi vyvoje Clovéka, omezovaného zdravotnimi a socidlnimi disledky
stari, ale odliSného genderového pristupu ke starnuti a stari. Dale je Setieni
zameéieno na to, co je Cinni starsi lidi stastnymi, motivuje je v pozitivnim slova
smyslu a jak a reaguji, na problematické Zivotni situace, které je seniorském véku

provazi.

11.1 Vybér zkoumanych respondentii

vV

Vass

vdomacim prostredi (rodinny dim, panelovy byt), domové s pecovatelskou
sluzbou (garsoniéra) a domové seniort (pokoj s dvéma lizky). Respondenti méli
rozdilné vzdéldni a rodinny, zdravotni stav, ndboZenské vyznani. VSichni

respondenti Ziji trvale v BeneSové u Prahy, coZ je obec s vice neZ 16 tisici obyvateli.

11.2 Popis metody vyzkumu a vyzkumné otazky

Metoda vyzkumu, kterd byla v kvalitativnim Setfeni pouzita, bylo
polostrukturované interview, které probihalo na dyadické drovni v domacim
prostiredi dotazovanych. Respondentiim, ktefi byli jiz drive kontaktovani, takze se

nejednalo o nahodily vzorek, byla vysvétlena problematika dané bakalarské prace,
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souhlasili s rozhovorem. Dotazovanym bylo také sdéleno, pro¢ byli pravé oni
vybrani. U odpovédi respondenti byla zachovana jejich autenti¢nost, vcetné

nespisovnych vyrazi, tak aby nejlépe popsala jejich emoc¢ni stav.

Y4

Vyzkumné otazky byly zvoleny s ohledem na témata v teoretické casti této
prace a tykaly se prozivani prechodu do penze, vnimani celkové funkcni zdatnosti
a zdravi sohledem na pokracujici starnuti, subjektivni pocit Stésti a radosti
ze Zivota, co respondenti ve svém soucasném Zivoté povazuji za smysluplné, jak se
vyrovnavaji s nepriznivymi Zivotnimi situacemi, co si mysli o svém intimnim Zivoté

nebo diskriminaci sohledem na jejich vék nebo jak pocituji svou financni

zabezpecenost.

Vyzkumné otazky:

1) Co pro vas znamenal nastup do penze?

2) Zaznamenal/a jste na sobé zmény ve zdravotnim nebo psychickém stavu?
3) Co ve vas vyvolava pocit Stésti a radosti?

4) Jaky vidite ve svém Zivoté smysl?

5) Ktera situace, ve vaSem soucasném Zzivoté, na vas Spatné piisobi?

6) Citite se byt diskriminovan/a vzhledem k vaSemu véku?

7) Mate erotické predstavy?
8) Pocit'ujete svou finan¢ni situaci dobte?
11.3 Interpretace respondentii na vyzkumné otazky

Kategorie ,Mladi seniori“

Osobni anamnéza pani ,D“:
Vék: 65 let

Plvodni povolani: Vychovatelka mladeze
Nejvyssi dosazené vzdélani: StredoSkolské, ukoncené maturitni zkouskou

Rodinny stav: Vdana, matka dvou déti
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Zdravotni stav: Dobry, po Urazu ma plastiku pravé ruky.
Bydleni: Rodinny dim

Nabozenské vyznani: Ateistka

Osobni anamnéza pana , K“:

VEk: 66 let

Plivodni povolani: Vojak z povolani, v soucasnosti drobny podnikatel
Nejvyssi dosazené vzdélani: StredoSkolské, ukoncené maturitni zkouskou
Rodinny stav: Zenaty, otec dvou déti

Zdravotni stav: Vysoky krevni tlak, endoprotéza levého kolenniho kloubu
Bydleni: Panelovy byt

NaboZenské vyznani: Ateista

1) Co pro vas znamenal nastup do penze?

Odpovéd’ pani ,D“ ,Do dichodu jsem nastoupila teprve pred ctyimi meésici,
zaskakovala jsem vpraci za kolegyni na materské, takZe az nyni jsem
dlichodkyné... a opravdu si to uzivam, ten klid, Ze nemusim nikam vstavat, stykam

se s lidmi, kterymi chci. Je mi piijemny ten klid kolem mne.“

Odpovéd’ pana ,,K*“: ,Do penze? To nikdy nepijdu, radéji umiu v praci, nez jako
uslintany dtichodce!”

2) Zaznamenal/a jste na sobé zmény ve zdravotnim nebo psychickém stavu?

Odpovéd’ pani ,,D“: ,Starnu, mam vice vrasek a taky se mi nedari udrzet si vahu
jako drive, citim vétsi inavu, ale jinak se citim dobre.“

Odpovéd’ pana ,K“: ,Citim se porad dobre, viibec mi nepiipada, Ze bych mél byt
stary. KdyZ se clovék udrzuje pravidelnym cvicenim, hraji tenis a golf, tak mi
nepripada, Ze mi ubyvaji sily. Nevpadam snad dobre?“

3) Co ve vas vyvoladva pocit Stésti a radosti?

Odpovéd’ pani ,D“: Narozeni mé prvni vnucky a to, Ze se s dcerou mohu podélit o

pecovani o ni. Je kouzelné pozorovat, jak se vyviji a co vSechno déla, kdyz treba

tyden ji nevidim. Miluji déti!“
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Odpovéd’ pana , K ,Zenské! Pohled na mladé holky, kdyz se v 1été svléknou, to

mam hned radost ze Zivota.“

4) Jaky vidite ve svém Zivoté smysl?
Odpovéd’ pani ,D*: ,Nejspi$ v rodiné a praci na zahradce, kdyZ je hezky upravenj,

v tom abych jeSté byla néco platna a mohla pomoci détem®.

Odpovéd’ pana ,K“: Ve své praci. Vtom, Ze se mi v podnikani vede, a mohu si
dovolit svijj standart, na ktery jsem zvykly.”
5) Ktera situace, ve vaSem soucasném Zivoté na vas pusobi Spatné?

Odpovéd’ pani ,,D“: ,Rozvod mé dcery a to, Ze je na dlim sama a na dité a ze strany

manzela nema Zadnou podporu. Odesel od ni a viibec se nechce o nic starat.”
Odpovéd’ pana ,K*: ,Politika ve statu. To Ze jsou vSude sami byrokrati, ktefi mi
rikaji, co smim a nesmim, omezuji nas vSechny a sami si Ziji jak cunata v Zzité.“
6) Citite se byt diskriminovan/a vzhledem k vasemu véku?

Odpovéd’ pani ,,D*“: ,Ani ne. Zatim jsem se s tim nesetkala.”

Odpovéd’ pana ,,K“: To by si mohl nékdo zkusit mi Fici, Ze uZ jsem stary a
diskriminovat mé! Hned by pochopil, Ze se spletl! Nikdo mé nediskriminuje.“
7) Mate erotické predstavy?

Odpovéd’ pani ,D“: ,To snad ani ne.... Mam manzela a to mi staci.”

Odpovéd’ pana ,,K“: ,No jasné, kazdé rano a neziistava jen u toho. Mam mladsi
manzelku....“

8) Pocit'ujete svou finan¢ni situaci dobie?

Odpovéd’ pani ,D“: ,]sme s manZelem financ¢né zabezpeceni a mame dobré

dtchody. TakZe ano.”

Odpovéd’ pana ,,K“: ,Stéle pracuji, takze piijem mam i néjaké finan¢ni rezervy.

Finance jsou v pohodé”.
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Kategorie ,Strasi seniori“

Osobni anamnéza pani ,J“:

Veék: 76 let

Plivodni povolani: Ucitelka

Nejvyssi dosaZené vzdélani: VysokoSkolské

Rodinny stav: Vdova, matka dvou déti

Zdravotni stav: [schemicka choroba srdce, dna, jinak zdravotni stav odpovida véku
Bydleni: Diim s pecovatelskou sluzbou

NaboZenské vyznani: Krestanské

Osobni anamnéza pana ,Jen“:
Vék: 80 let

Plvodni povolani: Védecky pracovnik

Nejvyssi dosaZené vzdélani: VysokoSkolské

Rodinny stav: Vdovec, ma v soucasnosti partnerku, otec tii déti
Zdravotni stav: Diabetes meliitus, prodélani infarkt myokardu
Bydleni: Diim s pecovatelskou sluzbou

NaboZenské vyznani: Ateista

1) Co pro vas znamenal nastup do penze?

Odpovéd’ pani ,J“: ,\V penzi jsem skuteCné pét let. Doucovala jsem cesky jazyk
i po ndstupu do penze, takZe jsem odchod ze Skoly nepocitovala jako velkou

zménu. To aZ nyni si uvédomuiji, Ze jsem diichodkyné a nikdo mé uz nepotiebuje.”

Odpovéd’ pana ,Jen“: ,Jsem vpenzi, to ano, ale stale dojizdim do Prahy
na Univerzitu Karlovu. Penze patii k véku, to se nezméni, ale pokud jeSté mohu,
ac¢ jsem mél zdravotni problémy, budu nadale pracovat... Bude to pro mne asi tézké

zlstat nec¢inné v penzi.”

2) Zaznamenal/a jste na sobé zmény ve zdravotnim nebo psychickém stavu?

Odpovéd’ pani ,J“: ,To uz davno! Vice zapominam a pro vSechno se musim vracet,

vSe mi pada zrukou a rychle se unavim. V noci se mi Spatné spi, budim se brzy,
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zato odpoledne usindm. Jsem vice morousovita nez v dobé, kdy jsem doucovala

malé Zacky a stranim se vice lidem.“

Odpovéd’ pana ,Jen”: ,Citim uz na sobé, Ze mi nékteré véci nejdou tak rychle jako
drive. Treba kdyZ mam néco udélat, potfebuji na to vic ¢asu a jsem pohodInéjsi.

Musim se vice Setfit kviili nemoci, ale mysli mi to stale dobre.”

3) Co ve vas vyvolava pocit Stésti a radosti?

Odpovéd’ pani ,J“: ,Téch moment(, kdy jsem Stastna, je néjak ¢im dal tim min.
MoZn4, kdyZ posloucham hudbu, ktera mne naplnuje a prectu si néjakou péknou
nebo zajimavou knizku. Déti i vnoucata jsou uz odrostlé, tak mne tak nepotrebuji,

ale potési mé, kdyZz za mnou prijdou.”

Odpovéd’ pana ,Jen”: , Radost a Stésti? To, Ze Clovek jesté Zije a miize vnimat
»,Sum“ kolem sebe a byt jeho soucasti, Ze mohu do néj jesté prispét, to je pro mne

7«

Stésti.

4) Jaky vidite ve svém Zivoté smysl?

v v/

Odpovéd’ pani ,J“: ,Vérim v Boha a ten je smyslem Zivota. Pro¢ by nas jinak stvoril,
kdybychom v ném smysl nevidéli a neukdzal ndm skrze JeZiSe tu pravou cestu

Zivota?“

Odpovéd’ pana ,Jen“: ,Véda, to je smyslem mého Zivota a angazovat se na poli své
odbornosti. Exaktnost....no, prosté jsem matematik, takZze mam dost readlnou

piredstavu, co je mij smysl, ale pro mnoho lidi je to nepochopitelné.”

5) Ktera situace, ve vaSem soucasném Zivoté na vas ptisobi Spatné?

Odpovéd’ pani ,J“: ,Nedavna smrt mého manzela. Byl sice dlouhodobé nemocny
a tak, kdyz zemfel, ulevilo se mu, ale ¢asto na néj myslim a nebyt vyry, nejspis bych
se s tim nikdy nevyrovnala. To Ze jsem se prestéhovala do pecovateldku a nechala
dim détem, mi pomohlo vtom, Ze ho stdle nevidim pted sebou, jako kdybych

zlstala v domé, ktery jsme spolu postavili.”
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Odpovéd’ pana ,Jen”: ,Dozvédél jsem se, Ze mi hrozi mozna amputace koncetiny
zdlvodu Diabetu, tak mne to znepokojuje. Na necitlivost nohy a neustalé

komplikace jsem si uz zvyKl, ale prijit o nohu, pochopitelné nechci.”

6) Citite se byt diskriminovan/a vzhledem k vasemu véku?

Odpovéd’ pani ,J“: , Jesté, kdyz jsem ucila, tak posledni rok mi prislo, Ze na mné
mladSi koleginé koukaji skrz prsty, Ze tam zabiram misto a stale mély néjaké
pripominky k tomu, Ze nezvladam zadavat idaje do pocitace, protoZe jsem se s nim
nenaucila pracovat. Pritom mé kolikrat zarazelo, co vSechno si dovoli odfldknout

a nedélaji svou praci, jak by se mélo.“

Odpovéd’ pana ,Jen“: Necitil jsem, Ze by mi nékdo naznacil, Ze jsem uZ geront
a abych se stahl. Naopak, pohybuji se mezi mladymi perspektivnimi lidmi, ktef{ si

mne vazi, a za to jsem rad.”

7) Mate erotické predstavy?

Odpovéd’ pani ,J“: ,To bych vam snad ani rikat neméla.... Obcas si vybavim svého
manzela, kdyZ jsme se poprvé sblizovali, ale lepsi je si nic takového

nepredstavovat, to patii k mladym lidem.”

Odpovéd’ pana ,Jen“: ,Muz, ktery rekne, Ze si uz vnasem véku nevybavi nahé
Zenské télo, 1Ze. Sny a predstavy mame porad, jen jim uz neptikladame takovou

vahu jako ve tficeti, Ctyriceti... A podobné je to i se mnou.”

8) Pocit'ujete svou finan¢ni situaci dobre?

Odpovéd’ pani ,J*: , Spatné! Mam diichod pomérné maly. Jesté za komunistd, jako
kantofi, jsme na tom byli Spatné ve srovnani sjinymi profesemi. Preci jen,
kdyZ spoCtu ndjem a obédy, které si zde hradim, léky, moc mi toho nezbude.

S penézi vychazim Spatné, protoZe pomaham mladym splacet hypotéku na byt.”

Odpovéd’ pana ,Jen”: ,Zatim mam financ¢ni prostredky dobré, ale to je diky tomu,

Ze pracuji a Ziji v peCovatelském domé, kde nemam tak velké naklady. Rezervy
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penéz velké nemam, o to se starala vidy ma Zena a nyni pritelkyné, moc se v tom

nevyznam.“
Kategorie ,Velmi stari seniori”

Osobni anamnéza pani ,Z“:
Vék: 89 let

Ptivodni povolani: Urednice
Nejvyssi dosaZené vzdélani: Vyucena
Rodinny stav: Vdova, matka dvou déti

Zdravotni stav: Endoprotéza pravého kycelniho kloubu, degenerativni onemocnéni
kloubti a patere, jinak zdravotni stav odpovidajici véku

Bydleni: Domov pro seniory

NaboZenské vyznani: Krestanské

Osobni anamnéza pana ,F*:
Vék: 95 let

Ptivodni povolani: Strojvedouci u CD, vysttidal nékolik délnickych praci na
zZeleznici

Nejvyssi dosazené vzdélani: Vyucen
Rodinny stav: Vdovec, bezdétny

Zdravotni stav: Po amputaci obou dolnich koncetin, Diabetes mellitus, prodélal dva
infarkty myokardu, po operaci srdce (bypass), pocinajici stafeckd demence,
v soucasnosti diagnostikovana MRSA, celkovy zdravotni stav Spatny

Bydleni: Domov pro seniory

NaboZenské vyznani: Krestanské

1) Co pro vas znamenal nastup do penze?

Odpovéd’ pani ,Z“: ,To uzje dlouho, co jsem v diichodu vic nez tricet let. Kdyz jsem
tehdy Sla do dlchodu a loucily se se mnou v praci, prislo mi to jako néco
neskute¢ného a nevédéla jsem, co si pocnu. Byla jsem zvykla pracovat, byl kolem

mne ruch a najednou to mélo vS§echno zmizet? Brala jsem to Spatné.”
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Odpovéd’ pana ,F“: ,Do diichodu jsem se tésil, protoZe jsem vystiidal nékolik
zameéstnani a ve vSech jsem drel jak mezek, tak jsem si tikal, Ze budu mit konec¢né

klid. Podivejte na ty ruce, jak je mam udiené, ale poctivou praci!“

2) Zaznamenal/a jste na sobé zmény ve zdravotnim nebo psychickém stavu?

Odpovéd’ pani ,Z“: \Vsechno mne boli a nemlzu chodit, blbnu a nemohu si
vzpomenout na slova. Stari je prosté blbec! At nikdo nerika nic, Ze je hezké. Neni!
Podivejte, jak se mi krouti prsty na rukou a to mi manZel vzdy rikaval: ,Tyhle

rucicky se néco nadélaly”. Nyni mi z ruky vSechno upadne...“

Odpovéd’ pana ,F“: ,Je mi stile néco, prosté jsem uz stary dédek! Co vdim mam
povidat, podivejte se na mé.... UZ abych chcipnul a mél klid. Nepamatuji si, co bylo
vCera, ale kdyZz se mé zeptate, jaka byla ma prvni lokomotiva, to bych vdm mohl

vypravét do detaild.”

3) Co ve vas vyvolava pocit Stésti a radosti?

Odpovéd’ pani ,Z": ,Kdyz ¢lovéka vSechno boli, moc radosti nema. Kdyz za mnou
piijdou déti a vnoucata, tak bych zlibala ty jejich pusinky a tiskla je k sobé.....
Asi ma rodina, nemohla bych Zzit bez déti. Jinak kdyZ mne obcas sestry pomohu

vyjit na slunicko na terasku, nebo se vykoupu, to je pak Stésti.”

Odpovéd’ pana ,F“: ,KdyZ si ddm néco dobrého k jidlu a nepali mne po jidle zaha,
nebo kdyZ davaji néjaky valecny dokument v televizi, néco o Zeleznicich, tak to
pookfeji a vzpominam, jaké to bylo tehdy v mladi.“

4) Jaky vidite ve svém Zivoté smysl?

Odpovéd’ pani ,,Z*: ,74dny smysl uz nevidim, nevim pro¢ to Bith nebo Zivot zatidil

tak, abych tu byla do takového véku.”

Odpovéd’ pana ,,F: ,To se mé ptate moc! Musi mit Zivot néjaky smysl? Prozil jsem
ho a viibec o néjakém smyslu nepremyslel. Kdyz clovék déla poctivou praci, nemusi

se zabyvat néjakym smyslem Zivota.”

5) Ktera situace, ve vaSem soucasném Zivoté na vas ptisobi Spatné?
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Odpovéd’ pani ,,Z*: ,To, Ze mé déti Souply sem do domova dlichodci. Zbavili se mé
jako nepotiebného kusu harampadi. S tim se téZko smituji, ale co jiného mi zbude?
Clovék si v tomhle véku nemiZe sam diktovat, co chce.”

Odpovéd’ pana ,F*: ,Hrozi mi, Ze plidu do nemocnice pry zas na néjaké vySetieni.
Nechci tam. Uz jsem si zvyknul tady. Nechci byt nékde jinde, kde na mé budou
doktori délat cukrbliky a sestricky mi budou fikat: dédo. Copak jsem néjaky jejich
déda?”

6) Citite se byt diskriminovan/a vzhledem k vasemu véku?

Odpovéd’ pani ,,Z“: ,To viibec ne.”

Odpovéd’ pana ,F“: ,Co to je diskriminace? To neznam. Vibec nevim, o ¢em
mluvite?“

7) Mate erotické predstavy?

Odpovéd’ pani ,Z": ,To jsem snad nikdy neméla. ManZela jsem milovala a nemohla

bych si néco tak hrozného ani predstavit!“

Odpovéd’ pana ,F*: ,Prosim vas! V. mém véku a erotika? Kdyz obcas v noci nemohu
spat a pustim si televizi a vidim ty nahotiny, a jak tam u toho vyvadi, musim to

vypnout! Jak se mtZe takhle nékdo predvadét?”

8) Pocit'ujete svou finan¢ni situaci dobre?

Odpovéd’ pani ,,Z“: ,Diichod mi diive stacil. Tady ho odevzdavam sestticce a ta mi
z toho, co zbyde, dava penize, naptiklad détem na néco dobrého nebo, kdyZ maji
narozeniny. O penize se nestaram, v podstaté je nepotiebuji, protoZe se o mé tady

staraji a nikam nechodim.”

Odpovéd’ pana ,,F“: ,0 penize se nestaram. Tady mi daji vSechno.”
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12 Vyhodnoceni vysledkii kvalitativniho vyzkumu

Kategorie ,Mladych seniora“

Na odpovédich pana ,K“ i pani,D“ je patrné, Ze determinaci seniorského véku
jesté nevnimaji s plnymi disledky. Tim, Ze jsou relativné v dobrém zdravotnim
stavu, finan¢né zabezpeceni, Ziji s partnery, proto neciti osamélost nebo socidlni
izolovanost a maji stale smysl Zivota, prozivaji kvalitu i subjektivni pohodu svého
Zivota dobre. Jsou nezavisli a sobésta¢ni. U pana ,K“ na rozdil od pani ,D“ bude
adaptace na stari daleko horsi, s ohledem na jeho charakterové vlastnosti a postoje
k Zivotu. Stale zde je patrna vitalita a sexualita na zakladé uspokojivého intimniho

souziti.

V genderovém pojeti rozdilnosti, je zde dobfte znat, Ze Zeny jsou vice fixovany
na rodinu a domov, ktery je pro né jednim z hlavnich smysli Zivota, na rozdil
od muzd, ktefi daleko vySe hodnoti své spolecenské nebo pracovni postaveni

a aktivni finan¢ni zabezpeceni.

Kategorie ,Starsi seniori“

Odpovédi této vékové kategorie seniord, jsou jiZ poznamenany pribyvajicimi
zdravotnimi komplikacemi, zhorSenim financni situace a vétsi socialni izolovanosti
(coZ je patrnéjsi u pani ,J“). Presto i v tomto véku, kdyz si lidé udrzi smysl svého
Zivota, spiritualitu, pohybovou aktivitu, 1épe =zvlddaji ndasledné roky
bez vyraznéjsich obtizi, které by znehodnocovali kvalitu jejich Zivota. Stale zde je
patrna jejich sobéstacnost a vitalita. Vintimni oblasti nastava znéna, zacina se
projevovat vyssi umrtnost muzii, proto vétSi osamocenost Zen, které ziji relativné
déle, nenavazuji vztahy s opacnym pohlavim tak snadno a tvori spiSe spojeni

(krom rodiny) se svymi vrstevnicemi, které jim kompenzuji socialni kontakt.

Genderovy rozdil je zde patrny vtom, Ze Zeny vtoto vékovém obdobi
zUstavaji nadale samy po umrti zZivotniho partnera, kdezto muzi navazuji nové

vztahy, protoZe nechtéji Zit osamocené.
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Kategorie , Velmi stari seniori“

Interpretace této vékové skupiny, jasné vypovida o vyhasinani optimizmu,
kdy neni priméfena pohybova aktivita, vyrovnana sduSevni cinnosti,
proto dochazi kjejimu poklesu. Ztraci se smysl Zivota a stari lidé se soustredi
predevsim na sviij, stale se zhorsujici, zdravotni stav a pocit'uji vyraznou socialni
izolovanost. Dochazi zde k znacné dekadenci predchozich hodnot Zivota a je velice
tézké motivovat lidi, tohoto tzv. ¢tvrtého véku, k pozitivnimu vnimani vlastniho
Zivota. Vtomto vékovém obdobi je nevyhnutelnda pritomnost socialni opory,
protoZe nastava naprosta zavislost na druhych. Presto zaleZi na charakterovych
vlastnostech a zptlisobu predchoziho Zivota, kazdého z jedincti, v kontextu toho jak

nadale budou své stari prozivat.

Z hlediska genderového, se zde potiraji vyraznéjsi rozdily ve vnimani kvality
a subjektivni pohody v Zivoté, protoZe obé pohlavi se soustiedi na optimalni
zvladnuti béznych kazdodennich cinnosti a predevSim vnimaji zmény svého

zdravotniho stavu.

Celkové shrnuti prace

Jak jiz bylo vySe uvedeno, starnuti a staii je nezadrzitelny jev, v Zivoté
kazdého clovéka. Kazda vyvojova faze Zivota je dlleZita a méla by se ji vénovat
pozornost. Stejné tak je tomu i se stafim. S pribyvajici starnouci spole¢nosti, nejen
v soucasnosti, ale predevsim v nasledujicich letech, se bude zvySovat narok na
zdravotni a socidlni péci, coZ sebou bude prindSet mnohé ekonomické dtsledky.
Proto je nutné soucasnou populaci vést k tomu, aby na své budouci stari myslela,
prizplisobovala tomuto faktu, sviij zivotni styl jiZ v produktivnim obdobi Zivota. To
jak budeme starnout, zaleZi ve velké mire na nds samotnych, ale také na Zivotnich,
socidlnich, ekonomickych a politickych podminkach, které tvoii multifunkcni
faktory, pisobici na Zivot kazdého. Neméné vyrazny je i nas geneticky vklad,
psychologické zrani osobnosti, véetné charakterovych vlastnosti, které jsou ndm

trvale vtisknuty.
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Pohled na stari a starnuti, je dnes ¢asto negovan ve smyslu, Ze se jedna o néco
degradujiciho, o ¢em je lepsi nemluvit. Je to umociiovano preferenci kultu mladji,
uspésnosti a sily. Pritom starnuti, starfi a nasledna smrt patii do prirozeného

v

vyvoje Clovéka a je soucasti kazdodennosti Zivota neboli Zivotni reality. Stari sebou
prinasi krom nadhledu a zivotnich zkuSenosti a moudrosti i nemoci,
nemohoucnost a zavislost na pomoci druhych. Castokrat si mlad$i lidé,
hlavné v produktivnim véku, nechtéji pripustit, Ze i oni jednou dospéji do této faze
a proto by méli na staré lidi pohliZet z jiného hlediska. Dokud je clovék vydélecné
¢inny, zdravi, plny entuziazmu a obklopen prateli, nejbliZsi rodinou, ktera na né¢j
hledi jako na angaZovaného plnohodnotného c¢lena, neuvédomuje si, Ze zména
socialni statutu, odchod piatel, nejblizsich pribuznych sebou nese i prehodnoceni
zivotnich hodnot. A proto by mél byt pristup ke star$im lidem ptredevSim vnimavy,

ohleduplny a chapavy s ohledem na to, co prozili.

Cilem této prace, bylo nastinit specifika tohoto Zivotniho obdobi, vcetné
samotnych strategii zvladani Zivotnich situaci podporujicich lepSi adaptaci
na zménu dosavadniho stylu i smyslu Zivota. Plynuly pifechod do nového a konec¢né
Zivotni etapy, nemusi byt nutné poznamenan sniZenim kvality Zivota
nebo ubytkem sil a stagnaci, o¢ekdvanim konce - mize kazdého jedince povznést
do novych rovin byti a pomoci mu, aby se umél vyrovnat se ztratami, neztistal na
né sam a dal pokud jen muZe, se snazil byt sobéstacny a pocitoval osobni
autonomii. V praci jsem se snaZila nastinit poznatky o starnuti a stari z pohledu
humanitnich a zdravotnich véd, které se snazi popsat nezadrzitelné involucni

zmény a objasnit je a zaroven nalézt mozné reSeni jejich zpomaleni, nebo utlumeni

bolesti a utrpenti, které sebou konec¢na faze Zivota nese.

S ohledem na rostouci populaci starnoucich lidi, je dileZzité tuto problematiku

vnimat jako zavaznou a stavit ji do popredi zajmu Siroké verejnosti.
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