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Uvod

Ackoliv je ztrata piirozenou soucasti lidské existence, ziidka je tento pojem asociovan
v kontextu détstvi; at’ uz se jedna o ztratu ve smyslu smrti, na kterou se v této praci soustiedim

predevsim, ¢i jiné formy ztrat, které také struc¢né reflektuji.

Tématem této diplomové prace je ztrata sourozence v obdobi détstvi a dospivani. Cilem je
pomoci kompilace literatury, a na zakladé metaanalyzy dat popsat, jak respondenti prozivaji
ztratu sourozence v obdobi détstvi a dospivani, se zaméfenim na mozné zmény v socialnich
vazbach. Zahrnu i zkoumani, zda viibec, pfipadné v jaké formé, pozistalym byla poskytnuta
podpora od socidlnich pracovnikli. Metoda zpracovani je kompilace literatury a piehledova

studie — metaanalyza dat.

Sourozenecké vztahy se vyvijeji spole¢né s détmi v prubehu jejich Zivota, pfinaseji nové
aspekty v kazdé fazi vyvoje, a presto zlistavaji urCité rysy mezi danymi fazemi spolecné.
Sourozenecky vztah dit¢ (mimo jiné) ué¢i novym rolim a poskytuje mu nové strategie v chovani
a komunikaci. Da se tedy fict, ze sourozenci si jsou v détstvi zdrojem socidlni zkuSenosti
(Vagnerova, 2012, s. 150-225). Zdravy vyvoj ditéte je podnécovan vzajemnou hrou, sdilenim,
ale 1 kazdodennimi spory sourozenct, které jsou zejména v obdobi dospivani ¢astéjsi (Furman
a Buhrmester, 1985). Toto vSe ma vSak ditéti usnadnit vstup do spolecnosti. Vztah sourozencii
je dle Vagnerové (2012, s. 225) do zna¢né miry také ovlivnén rodi¢i. Jednak tim, jak se sami
do déti veityji, ale také projektovanim vlastnich postoji. Langmeier a Matéjcek (2011, s. 145)

vSak dopliuji, ze dité ma ¢asteéné moznost nahrady sourozeneckého vztahu v kamaradech.

V prvni kapitole se zabyvam teoretickym ramcem ztraty. VE&nuji se také citové vazb€ mezi
sourozenci a proZivani ztraty sourozence jako subjektivniho prozitku, a to zejména ztraty ve
vyznamu umrti. Soucasti je také popis prozivani ztraty dvojcete €i prozivani perinatalniho umrti
sourozence. Dalsi casti prace se vénuji roli socidlnich pracovniki v podpote poztstalych déti.
Zjisténi z prvni poloviny této prace se snazim ovéfit provedenou meta-analyzou dat, ktera je

pfedmétem druhé poloviny této prace.






1 Ztrata a jeji vyznamy

V prvni kapitole mé prace se vénuji konceptu ztraty, kde se blize zabyvam jejimi raznymi
vyznamy a aspekty. Definice podle Spatenkové a Friedlové (2024, s. 9) pojima ztratu jako
ptreruseni vazby nebo oddéleni od n¢koho ¢i néceho, s ndslednym vlivem na zménu ve vztahu.
Takové vymezeni apeluje na dilezitost pochopeni ztraty v $irSim kontextu, nez jen ve smyslu
fyzické absence ¢lovéka nebo umrti. Zduraziuje, Ze ztrata miize nastat v riznych podobach a
ma schopnost ovlivnit vzajemné vztahy, ¢imz rozsifuje perspektivu na rizné typy emocnich a

socialnich ztrat.

Podobné chéape termin i Ktivohlavy (2003), ktery rozliSuje ztraty konkrétni (umrti), ale i
abstraktni (ztrata respektu, povésti, Ucty aj.). Téz rozSifuje vyznam ztrat rozliSenim skute¢né
utrpénych ztrat a teprve hrozicich ztrat (obavy). DalS$im rozsifenim jsou ztraty imaginarni,
oc¢ekavané, hrozici ¢i realné. Ktivohlavy (tamtéz) v této souvislosti zdiraziiuje, Ze mezi
nejndrocnéji emocné prozivané patii pravé hrozici ztraty, a mezi mimotfadné narocné je

zatazena i ztrata (sebe)ucty.

r~r

Spatenkova (2011, s. 56) li¢i ztratu jako naroénou Zivotni situaci typickou dlouhodobym, a
predevs§im nevratnym odloucenim od vyznamného predmétu (objektu) nebo funkce. Ve svém
popisu nevynechava ani psychologicky a emocionalni rozmér ztraty, ktery vysvétluje jako
osobni/emocni investici jedince do objektu nebo funkce, kterou ztraci. Proces, ktery obvykle
ztratu doprovazi, popisuje jako truchleni ¢i smutek. Ve stejné publikaci se Spatenkova (2011)
zabyva nékolika aspekty ztrat; materidlnim aspektem, vztahovym, intrapsychickym, dale

aspektem ztraty role, funkcionalnim aspektem ztraty a systémovym aspektem.

Na zékladé& predstavenych poznatkl v této kapitole je tedy piihodné shrnout, Ze ztrata samotna
svou definici neni omezena pouze na smrt ¢i fyzickou nepfitomnost jedince ¢i objektu, ale sdm
koncept nas vyzyva k §irSimu vnimani jeho vyznamu a souvislosti. Nelze tedy ztratu vnimat
izolované, nybrZ i ve spojeni s emocionalni, socidlni ¢i psychologickou perspektivou, jak
naznacuji definice prezentované v tomto uvodu. Pokud tedy vnimame ztratu jako oddéleni od
n¢koho, nebo preruSeni vazby s nékym, podrobnéji se v ndsledujici kapitole zamétim na
chovani, které vede k ziskani nebo udrzeni této vazby, kterou mnozi nazyvaji "citova vazba".
Vyznam citové vazby v détstvi, S ohledem na kontext sourozeneckych vazeb, je pfedmétem

nasledujici kapitoly.
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2 Citova vazba

Attachment mizeme dle Ainsworth (1989) popsat jako trvalé citové pouto znacné intenzity.
Dodéva, ze attachment neni plné¢ zaménitelnym ¢i plné nahraditelnym poutem, ackoliv ma
nékteré spolecné prvky s ostatnimi osobnimi vazbami. V citové vazbé existuje potieba udrzovat
blizkost, je zde pfitomna i Gzkost pii odlouceni, radost ¢i Stésti pfi opetovném setkani Ci
zarmutek pfi ztraté dané osoby. Véci, ktera citovou vazbu odliSuje od ostatnich vazeb je dle
Ainsworth (1989, s. 711) schopnost vydat se ven z bezpe¢ného ttociste, nalezeného v citové
vazbé, s divérou, Ze se miizeme zapojit do dalSich interakci s okolim. V nasledujici podkapitole
blize popisu vyznam citovych vazeb mezi sourozenci. Znalost konceptu citové vazby socialnim
pracovnikim umozni Iépe porozumét rodinné dynamice v kontextu holistického posouzeni, ale
také jim pomuze porozumét zpisobu utvareni vazeb u svych klientt a efektivné tak volit své

intervence (Blakely, 2015).

2.1 Citové vazby a jejich vyznam v kontextu sourozeneckych vztahi)

Ainsworth (1973) uvadi, ze prvni vztahy ditéte (zejména s rodi¢i, nebo jinymi primarnimi
pecovateli) uspokojuji dvé zakladni potieby ditéte. Prvni souvisi s faktem, Ze piitomnost
pecujici osoby snizuje strach ditéte znovych ¢i naro¢nych situaci. Umoznuje mu tak
prozkoumavat svét, ucit se s veétsi jistotou a lépe zvladat stres (Ainsworth, 1967). Druhym
bodem je fakt, Ze vztahy s navdzanou citovou vazbou posiluji kompetence a vykonnost ditcte.
Reakce dospélych poté posiluji povédomi déti o vlastni schopnosti ovliviiovat ostatni ¢i ovlivnit

svét (Carson a Parke, 1996).

Vagnerova (2012) konstatuje, Ze citova vazba je mechanismus, ktery ditéti umoznuje projevit
svij zdjem o nové zkuSenosti tim, ze zmirnuje strach a posiluje pocit bezpe¢i. Podle Ainsworth
(1967, s. 429) je citova vazba vice nez zjevné projevované chovani; jde o vnitini proces
zakomponovany do nervového sytému, jako dusledek zkuSenosti ditéte z interakce s jeho
matkou. Vagnerova (2012, s. 38) dodava, ze vytvoreni citové vazby zavisi nejen na pecujici
osobg, ale 1 na ditéti. Pokud pecujici osoba adekvatné€ reaguje na podnéty v chovani ditéte a diteé

ma z interakce pozitivni zkuSenost, nauci se, Ze svét neni ohrozujici a lidem je mozné véfit.

Whiteman, McHale a Soli (2011) tvrdi, ze stejné vyznamny, jako je vztah ditéte s primarnim
pecovatelem, je podstatny téZ vztah s dal§Simi vyznamnymi osobami. Podle téchto autort jsou

to pravé sourozenci, kdo jsou béhem détstvi a dospivani vhodnymi osobami pro vytvoieni
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citové vazby. Poznamenavaji, ze kvalita vazby neni umérnd pozitivit¢ tohoto vztahu, ale
znamena hlubsi pouto, které se lisi podle toho, do jaké miry predstavuje pecujici osoba zdroj
bezpeci. Sourozenci tedy nutné nemusi projevovat citovou vazbu, a to zejména v harmonickém
prostiedi. Samuels (1980) shodné dodava, ze néktefi sourozenci povazuji své sourozence za
zdroj bezpeCi v naro¢nych situacich, ale jini ne. V situacich, kdy je primarni pecujici
nedostupny, mohou sourozenci do ur¢ité miry nahradit roli tohoto pecovatele, cemuz se vSak

vice vénuji v dalSich ¢astech této prace.

Stewart (1983, s. 192-199) poznamenava, ze v sourozeneckych citovych vazbach muze hrat
roli téz pohlavi déti. DoSel k zavéru, ze star$i sourozenci Si slouzili jako zdroje utéchy Castéji
ve smiSenych dvojicich nez ve stejnopohlavnich vztazich sourozenct. Whiteman, McHale
a Soli (2011) tvrdi, ze sourozenci ve stejnopohlavnich dvojicich jsou citlivéjsi v aspektu
konkurence a soupefeni, disledkem ¢ehoz miiZze byt nizsi reaktivita na vzajemné potieby.
Buhrmester a Furman (1990) dodavaji, Ze dyady sourozencti smiseného pohlavi v§eobecné
pocituji mensi blizkost, nez je to ve vztazich stejného pohlavi. Buist, Dekovic, Meeus a Aken
(2002) dale pozorovali vyznamné zlepseni citové vazby mezi sourozenci ve véku 11 a 12 let,
coz by mohlo byt spojeno s jejich spole¢nym ptechodem na stiedni $kolu. Jejich vyzkum navic
ukézal i jednu vyjimku, a to vztah mezi dvéma sestrami. Kvalita jejich citového pouta byla jiz
pied timto obdobim vyjimecné vysoka, ¢asto vyrazné vySsi nez u ostatnich sourozeneckych

dvojic.

Parens (1988) také konstatuje, ze sourozenci predstavuji vyznamné subjekty citovych vazeb.
Jsou vyuzivani jako prostiedky k regulaci emoci. Vazb¢ sourozenci pfipisuje viceméné stejnou
dulezitost, jako vazbé rodice s ditétem. TO naznaCuje, Ze Sourozenci jsou vnimani jako
dopliikové primarni objekty. Sourozenecka vazba patii k jedné z prvnich utvafenych vazeb, a
proto je viceméné nevédoma a formovana &i utvarena fantazii. Cim vice jsou rodi¢e vniméni

jako nedostatecni, tim vice byva posilnéna vazba sourozencu.

Podle Heinickeho a Westheimera (1965) je vztah sourozencii nezavisly na schopnosti
poskytovat si péci, ¢imz se li$i od vztahu déti s rodici. Ty jsou totiz utvareny na zakladé péce
a lasky (¢i uspokojovani fyzickych a emocnich potfeb ditéte). Tato myslenka je v souladu se
zavéry Banka a Kahna (1997), ktefi tvrdi, ze silné pouto mezi sourozenci nevznika primarné

Z péce, ale spiSe na zakladé Casté interakce mezi sebou, ¢i nedostatecného vlivu rodicu.
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Shrnutim této kapitoly, kterd se zamcéfila na fenomén citové vazby a jeho spojeni se
sourozenectvim, je zaveér, ze citovou vazbu Ainsworth (1989) definuje jako trvalé a intenzivni
pouto, které ma svij pivod v ranych interakcich ditéte s pecujici osobou. Zakladnimi
potiebami, které citova vazba uspokojuje, jsou napt. snizeni strachu z novych situaci, podpora
ditéte v prozkoumavani svéta aj. Sourozenci hraji pii tvorbé citovych vazeb klicovou roli.
Ukazalo se, Ze pohlavi a v€kovy rozdil sourozencii mohou ovlivnit povahu jejich citovych
vazeb. Vazba mezi sourozenci mize fungovat jednak jako zdroj podpory a utéchy, ale také
napf. jako mechanismus pro vyrovnani emoci. Zjisténi z této kapitoly naznacuji, Ze citové
vazby s primarnimi peCovateli a sourozenci maji podobnou dileZzitost v emocionalnim vyvoji
jedince a odrazeji slozitost a dynamiku rodinnych vztahi, ackoliv jsou c¢asto utvafena

nevédomé.
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3 Ztrata jako subjektivni prozitek jedince

V této kapitole se zamétim na aspekty spojené s prozivanim ztraty sourozence v obdobi détstvi
a dospivani. Nejprve se podivim na porozumeéni smrti z pohledu déti a mladistvych. Tuto ¢ast
kapitoly doplnim o determinanty détského chapani smrti, kterymi mtze byt jednak vék ¢i
kognitivni schopnosti ditéte, ale také nabozensky ¢i kulturni kontext a dalsi. Dale se budu
vénovat samotnému prozivani imrti sourozence, syndromu zastupného ditéte, vlivu perinatalni
ztraty na pozustalé sourozence a situaci ztraty dvojcete. Posledné se odklonim od pojeti ztraty

ve smyslu umrti, a popiSu vliv separace sourozenct béhem détstvi ¢i dospivani.

3.1 Détské porozuméni smrti

Na prelomu 50. let 20. stoleti se vyzkumu dané¢ho konceptu vénovala vyzkumnice Nagyova,
kterd jako jedna z prvnich identifikovala souvislost véku ditéte s jeho porozuménim smrti, a
definovala stadia porozuméni smrti (Kenyon, 2001, s. 64). Prvotné popsala, Ze dité
Vv piedskolnim véku nechape koncept smrti jako takové, nicméné identifikovala dvé hlavni
perspektivy, skrze které déti koncept smrti zacinaji chapat. Prvni perspektivou je chapani smrti
jako formy spanku nebo odchodu, pii kterém dit¢ vnimé umrti jako odlouceni ¢i ziti za jinych
podminek. Druha perspektiva vnimani smrti jiz akceptuje jeji existenci, avSak stale ji vnima

spiSe jako postupny a docasny proces, protoze dité neni schopno ji oddélit od Zivota.

Slaughter (2005, s. 180) uvadi, ze zavérem tohoto (v tu dobu) psychoanalytického zkoumani
konceptu smrti bylo mj. zjiSténi, Ze schopnost déti porozumét smrti a piijimat ji, je omezena
jejich emoc¢ni a kognitivni nezralosti. Nasledujici vlna zkoumani v 60. a 70. letech byla vic
systematickd a kognitivné orientovana, s prevladajici perspektivou Jeana Piageta. Nagyova
dosla k zavéru, Ze détské chdpani smrti je rozdélené do danych fazi, podobnym piagetovym

fazim kognitivniho vyvoje (Kenyon, 2001).

Rizni autofi poté definovali sady komponent (komplexniho a dospélého) vnimani smrti,
pricemz jednotlivé sady se Casto piekryvaly. Dospélé porozuméni smrti bylo identifikovano
jako ovladnuti vSech komponent a subkomponent smrti jako konceptu. Mezi komponenty
chapani smrti, které byly konzistentni napfi¢ riznymi studiemi, byla napt. univerzalita a
nevratnost smrti, kterou si jedinec za¢ne uvédomovat mezi patym a sSestym rokem zivota, dale
osobni smrtelnost, nevyhnutelnost, nepredvidatelnost, pricinnost ¢i zastaveni biologickych

funkci jedince (Speece a Brent, 1984).
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Speece (1995) se blize zabyval charakteristikou danych komponenti a popsal, jak jim déti
zaCinaji postupné rozumét. Univerzalitu vztahuje na to, ze dité porozumi, Ze vse, co je zivé,
jednou zemie. Nevratnost se tyka pochopeni, ze dojde-li ke smrti téla, nemize uz byt zesnuly
znovu oziveny. K tomuto dodava, Ze otazka jiného pokraCovani abstraktniho byti ziistava
oteviena (a zminuje jako piiklad reinkarnaci). Proto pozdéji navrhl dalsi rozsifeni daného
komponentu, a nabidnul zastaveni biologickych funkci t€la jako vhodné&jsi komponent. Definici
pricinnosti smrti oznaCuje jako nejvice problematickou, protoze podle autora neexistuje
odborna shoda na jejim charakterizovani. Da se v§ak fict, Ze jde o porozuméni riznym vnéj$im
¢1 vnitinim udalostem, které by mohly piipadné smrt zptsobit. Zavérem zduraziiuje, ze se jedna
o pojeti umrti, které zahrnuje jen biologicky (védecky) aspekt smrti. Pfipomina ale, ze smrt
zahrnuje i dalsi hlediska (jednim z nich mtze byt mozna vira v pokracovani zivota po smrti, ¢i

subjektivni vyznamy smrti), a neda se tedy jasn¢ definovat pouze biologii ¢i védou.

Speece (1995) tvrdi, Ze mladsi déti maji vétsi tendenci si myslet, Ze smrt neni néco, co se tyka
vSech. To zejména v ptipad¢ predstavy vlastni smrtelnosti, nebo smrtelnosti jinych déti ¢i
rodinnych ptibuznych. Mohou si myslet, ze se smrti da za ur¢itych podminek vyhnout. Speece
(tamtéz) také vysvétluje, ze mladsi déti vidi smrt jako néco, co nastane az ve velmi vzdalené
budoucnosti, a je pro né naro¢né rozumét moznosti, ze muze piijit kdykoliv. Také autor
vysvétluje, Ze mladsi déti vice uvadeji nerealistické €1 velmi konkrétni pficiny umrti, namisto
vice abstraktnich ¢i vnitinich pficin (kterymi maze byt stafi ¢i rizné nemoci). Pochopeni toho,
ze kone¢nym disledkem timrti je selhani vnitfnich organti ¢i funkci téla, mize byt pro déti také
coz povazuji za dalezity poznatek v kontextu intervenci socidlnich pracovnikl s pozistalymi
détmi. Studie ukazaly, ze déti si neosvoji vSechny komponenty smrti nejméné do 7 let véku.
Slaughter (2005) dodava, Ze k nejvétsim zméndm v détském pojimani smrti dochdzi mezi

patym az osmym rokem jejich Zivota.

Zavery piagetovského zkoumani potvrdily, Ze vyvoj pojeti smrti u déti je zavisly na urovni
jejich kognitivniho vyvoje. V nasledujici kapitole se blize podivam na nékolik dalSich faktort,

které mohou ovliviiovat détské chapani smrti.

3.2 Determinanty ovliviiujici détské chapani smrti

Nasledujici kapitola se vénuje proménnym, které mohou formovat a ovliviiovat zptisob, jakym

déti chépou a interpretuji smrt. Ty, na které se blize zamé&fim, budou jednak vék a kognitivni
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zralost ditéte, ale také naptiklad osobni zkuSenosti se smrti ¢i ndbozensky ptuvod. Hunter a
Smith (2008) ¢i Speece a Brent (1984) poukazuji na potfebu oddélovat vek a kognitivni zralost

ditéte, kvuli faktu, ze kognitivni uroven ditéte nemusi byt konzistentni s jeho vékem.

Pti imrti sourozence dité netrpi jen danou fatalni ztratou, ale rovnou né¢kolika: jednak trpi
ztratou sourozence, Casto také ale i svych rodic¢a takovych, jaké je znalo pied ztratou. S tim
souvisi 1 moznd ztrata predchézejicich roli, aspirovanych roli Vrodin€ ¢i ztratou viry
v budoucnost (O’Leary a Gaziano, 2011). Signifikantni ztrata, jakou je smrt, mize pfedstavovat
velkou piekazku v dalsim rozvoji ditéte, nebot’ bezpecnost détského svéta je touto zkuSenosti
znacn¢ narusend. V dob¢ prozivani umrti ¢i truchleni je dal$i rozvoj déti ztizen ¢i naruSen
jednak nevédomymi rodinnymi piedstavami o ztraté, ale také samotnym smutkem (Charles,
2000). Ztrata sourozence v détstvi je spojena s emocnimi poruchami, problémy Vv chovani,
depresi, potizemi se spankem ¢i somatickymi pifiznaky, kterymi mohou byt bolesti bficha,

hlavy, zaludku, kiecovité stavy aj. (McCown, 1985; Rostila, Saarela a Kawachi, 2012).

Pokracovanim této kompilace je popis konkrétnich proménnych, které maji vliv na détské pojeti
smrti. Prvotné se zaméfim na vék ditéte, dale na jeho kognitivni zralost, osobni zkuSenosti se
smrti ¢i naboZzensky a kulturni kontext. Orbach a Glaubman (1979) publikovali, ze
napf. suicidalita déti souvisi s neuplnym porozuménim komponentli smrti, nikoliv se §patnym

chépanim zivotnich aspektil, nezavisle na jejich schopnosti abstraktniho mysleni.

Vék

VeétSina vyzkumi se shodne na tom, Ze role v€ku v pochopeni smrti je klicovéa (Krepia, Krepia
a Tsilingiri, 2017). Podle zjisténi Candy-Gibbs, Sharp a Petrun (1985) zac¢inaji déti rozumét
komponentim univerzality a nevratnosti mezi Sesti a sedmi lety. To podporuje i prace Childerse
a Wimmera (1971). Ti na svém vyzkumu prokazali, ze povédomi o univerzalité smrti je zavislé
na véku ditéte. Nekteré studie téz ukazuji, ze déti ve véku od 3 do 5 let nejsou schopné rozumét
finalite a nevratnosti umrti (Hyslop-Christ, 2000), kdeZto déti mezi 6 a 8 lety toho schopné jsou
(Hunter a Smith, 2008). Hoffman a Strauss (1985) dopliuji, ze déti nejdiive rozumi ukonceni
viditelnych funkci, oproti tém neviditelnym (ukonceni pohybu ¢i jinych vlastnosti
zaznamenatelnymi smysly, oproti ukon¢eni mysleni ¢loveéka). Vianello a Marin (1989) uvadé;ji,

7e vétSina déti zane rozumét vlastni smrtelnosti kolem sedmi nebo osmi let.
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Kognitivni vyspélost ditéte

V ptedchozich ¢astech prace jiz bylo feceno, Zze Piagetovy faze kognitivniho vyvoje jsou
spojeny s vékem. Vyzkumnici ve svych pracich vSak koncepty oddéluji, méfic jak kognitivni
uroven ditéte, tak jeho vék (Hunter a Smith, 2008, s. 147). Vyzkumy zabyvajici se dopadem
kognitivnich schopnosti ditéte na porozuméni smrti uvadéji Casto protichtidné vysledky. Napf'.
vyzkumy provedené Cotton a Range (1990) ¢i Lazar a Torney-Purta (1991) uvedly, ze
porozuméni dilé¢im komponentiim smrti je zavislé na stadiu kognitivniho vyvoje ditéte (Hunter
a Smith, 2008, s. 147-148). Vyzkum Townley a Thornburg (1980) vSak ukazuje na opak
(Kenyon, 2001, s. 66).

Zkusenosti a prozitky souvisejici se smrti

ZkuSenosti a prozitky ditéte tykajici se umrti jsou také podstatnym faktorem ovliviiujici détské
porozuméni. Hyslop-Christ (2000) zjistili, ze déti, které prozily amrti rodi¢e, rozuméji smrti
1épe nez déti, které tuto zkuSenost nemaji. Shodné konstatuje i Reilly, Hasazi a Bond (1983),
kteti zjistili, Ze déti, které se setkaly se smrti, mély presnéjs$i povédomi o vlastni smrtelnosti nez
déti, které zazily rodiCovskou separaci nebo déti z uplnych rodin. Také vyzkum Bluebond-

Langner (1977) ukézal, Ze nemocné déti vnimaly smrt odliSn€ oproti zdravym détem.

Studie provedena Mahon, Goldberg a Washington (1999, s. 56) ukazala na vzorku izraelskych
déti, Zze dané deti ovladaji vSechny komponenty smrti jiz ve véku Sesti let. Odlivodnénim podle
autord muize byt skuteCnost, Zze témef vSechny déti ve vzorku mély otce v zalozni armadé
Vv Izraeli. Mozna proto, ze povolani otcti déti zahrnovalo nasili a smrt, déti mohly byt soucasti
rodinnych diskusi o vélce, a tak Celit tématu smrti a umirani od Utlého véku. Mahon a kol.
(1999, s. 56) téz zminuji, Ze nékteii ¢lenoveé dané komunity imysIné vystavovali déti piibéhiim
o ostfelovani, aby zajistili, ze déti budou znat historii zemé, stejné tak, jako se dané téma

komunikuje 1 ve Skolnich tfidach (Hunter a Smith, 2008, s. 147).

Rozhovory o smrti

Vliv komunikace o smrti srodi¢i maze také hrat dulezitou roli. Na tomto misté je dobré
zvyraznit vysledky Silvermana, Weinera a Elad (1995), které tvrdi, Ze rodiny, které nejsou
oteviené tématu smrti, pfip. zatajuji informace, podporuji zmateni a zvySenou tuzkost u déti.
Autofi tedy zdlraznuji hodnotu a potfebu piimé komunikace détmi, coz se uplatituje na rodice
I socialni pracovniky. Jiné vyzkumy ukézaly, Ze reakce rodi¢e na smrt svého partnera,
predpovidala reakci ditéte na umrti svého rodi¢e (Kalter, Lohnes, Chasin, Cain, Dunning,

Rowan, 2003). Liatsos (2003) dodava, ze uvnité rodiny muze prevladat tzv. "kodex ml¢eni”
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(code of silence), ktery jedince sice izoluje od konfrontace se smutkem, zaroven vSak brani

¢lentim Vv aktivnim zpracovavani imrti.

NabozZensky a kulturni kontext

Kenyon (2001, s. 72) poukazuje téZ na to, ze nabozenska vychova, expozice podnétim
souvisejicich se smrti ¢i kulturni praktiky také ovliviiuji porozuméni komponentiim smrti.
Candy-Gibbs, Sharp a Petrun (1985) provedli vyzkum samerickymi détmi
z riznych nabozenskych prostiedi, a zjistili, Ze zatimco komponent univerzality a osobni
smrtelnosti je ovlivnén vé€kem déti, vnimani nevratnosti imrti bylo ovlivnéno nabozenskym a
kulturnim ptivodem déti. Déti z baptistickych domécnosti, kde byl kladen diraz na posmrtny
zivot, vyjadrili viru v urcitou kontinuitu Zivota, zatimco déti z unitafského prostiedi (kde se
klade diiraz na konecnost zivota) vyjadfili viru v nevratnost smrti. Autofi tedy konstatuji, ze
nabozenské a kulturni prostiedi mtize byt stejné dulezité k pochopeni komponenta smrti, jako

veék ¢i schopnosti ditéte. Vyzkumy s podobnymi vysledky nabizi i Anthony a Bhana (1989).

Osobni a interpersonalni faktory

Osobni faktory, jako je charakter ditéte ¢i interpersonalni vztahy, jsou také spojené s détskym
zpracovanim umrti. Orbach, Weiner, Har-Even, a Eshel (1994-1995) dosli i k zavéru, ze nazory
déti na smrt mohou byt ovlivnény také emocnim kontextem poloZené otazky. Tak se délo
Vv ptipad¢, kdy byly déti dotazany na smrt v souvislosti s blizkou osobou (napf-. s bratrem). Jejich
vnimani komponentt smrti bylo dle autorti zkresleno. Kontrastné s tim uvadgéji, ze rozhovor

o0 smrti ¢loveka, ke kterému dité¢ nemélo zadnou vazbu, ovlivnény emo¢né nebyl.

Zavérem pro tuto Cast je dobré piipomenout, Ze se nejednd o taxativni vycet faktorh
ovliviwyjicich porozuméni smrti. Vysledky studii mohou mit také nekonzistentni charakter.
Shrnutim dosavadnich zjisténi této ¢asti se ukazuje, ze porozuméni détského chapani smrti je
provazano s vicero proménnymi, které formuji individudlni perspektivy déti na dané téma. Tyto
poznatky jsou pro socialni pracovniky vyznamné, nebot’ umoziuji pochopeni (a tak i pfipadnou
identifikaci) skute€nych potieb pozlstalych déti pfi konfrontaci se smrti a béhem procesu
prozivani truchleni. Znalost rliznych determinantti ovliviiujicich détské pojeti smrti socialnim
pracovnikiim pomiiZe rozeznat i pfipadné vyzvy, kterym pozistalé déti celi, a diky tomu mohou
sami pracovnici pfizpiisobovat své intervence. Tomu, co konkrétné je doporuceno pro socialni
pracovniky béhem procesu doprovazeni pozlstalych déti a jejich rodin, se vSak vice vénuji v
paté kapitole této prace. V nasledujici kapitole se budu vice zabyvat prozivanim pozustalych

déti po umrti sourozence, se zaméfenim na psychosocidlnimi dopady ztraty a zmény Vv
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rodinnych vazbach. Predmétem dalsi kapitoly bude také s tim souvisejici syndrom zastupného
ditéte, pojednani o aspektech perinatalni ztraty ¢i ztraty dvojcete. V zavéru kapitoly se
odklonim od pojeti ztraty jako imrti, a zaméfim se na separaci sourozencu a S tim souvisejicimi

dopady (prezentovanymi na piikladu odlouceni sourozencti v péstounské péci).
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4  Prozivani amrti sourozence jako ztraty

Tato kapitola se zaméfuje na individudlni dusledky ztraty sourozence v détstvi a dospivani.
Blize se vénuji jednak popisu prozivani dané ztraty (zejména z psychosocialniho hlediska), ale
také se v dalSich podkapitolach zabyvam syndromem zastupného/nahradniho ditéte, aspekty

perinatalni ztraty ¢i ztraté dvojcete.

Pro tcely mé diplomové prace budu vymezovat pojmy détstvi a dospivani tak, jak je popisuje
Vagnerova (2012). Détstvi spojuje s nékolika vyvojovymi fazemi, jimiz jsou kojenecké obdobi,
batoleci vék, predskolni obdobi a skolni vék. Dospivani spojuje s obdobim adolescence, ktera
spada podle Vagnerové (2012, s. 367) do celé druhé dekady naseho Zivota, a déli se na dvé faze.
Rana adolescence, téz ozna¢ovana jako pubescence, spadd mezi 11.-15. rok Zivota. Pozdni

posléze mezi 15. a 20. rok.

Crehan (2004, s. 203) popisuje, ze s ohledem na vyvojovou fazi ditéte existuje pii umrti
sourozence zvySena pravdépodobnost abnormdlniho pribéhu truchleni. Tu mize umocnovat
emoc¢ni nepiitomnost rodicl, ktefi jsou sami zatiZeni proZivanim smutku. Stejnd autorka
popisuje, ze v prvotnich vyvojovych fazich zivota neni ztrata sourozence skutecné prozivana,
jako spis smutek matky (pecujici osoby), ktery kojenec vnima. Dopliuje, Ze smrt sourozence
v takto rané fazi zivota je ptimo spojena s kvalitou nasledné poskytované péce rodi¢i. Ve véku
od ptl roku do dvou let Zivota mohou byt na ditéti pozorovany prvni znamky opravdového

truchleni po sourozenci (Bowlby, 1970, s. 81-120).

Crehan (2004) dodava, Ze existuje vicero faktor, které cely proces truchleni v détstvi stézuji.
Dopliuje, Ze schopnost déti snaset intenzivni smutek po dels$i dobu je omezen4, a proto hledaji
zpusoby, kterymi svoje prozivani zmirni. Mtze jit o rizné obranné mechanismy, napt. zmirnéni
prozitkli prostfednictvim protichtidnych myslenek a pociti. Tato reakce je pomérné béznym
obrannym mechanismem, ve kterém dochazi k popreni dané udalosti. Popfeni miize mit jak
verbalni, tak neverbélni projev. Dal§im mechanismem muze byt tzv. rozstépeni, vici kterému
mohou byt déti zvlasté zranitelné, protoze v procesu formovani objektovych vztaht jsou v rané
fazi (Klein, 1946). V kontextu ztraty sourozence se rozStépeni miize projevit jako idealizace
zemielého sourozence, coz miiZe vést k tomu, Ze dité ztrati schopnost vnimat pozitivni prozitky
Vv pfitomném ¢ase. Crehan (tamtéz) dodava, ze uroven, do jaké budou tyto obranné mechanismy
branit pfirozenému vyvoji ditéte, zavisi predev§im na prostedi a jeho reakci na truchlici dité.

Mezi typické odezvy béhem truchleni po ztraté sourozence miizeme zatadit jednak pocity viny,
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hnévu, ale také pocit zmatku, Soku, zvySenych obav ¢i poruchy spanku (Balk, 1983, s. 14-18).
Raphael (1984, s. 97) také dodava poruchy chuti k jidlu, poruchy vymésovani, zhorSené reakce
na samotu ¢i odlouceni, nebo odcizené ¢i podrazdéné chovani. Starsi déti, obvykle kolem 6 az
12 let, maji Casto tendenci skryvat projevy smutku, a to kvili strachu ze ztraty kontroly ¢i
strachu z vystaveni sebe sama bolestivym pocitim. Autorka téz dodava, Ze tendence potlacovat
smutek muze byt spojena s potiebou péce. Takové prozivani mize truchlici dité€ vyjadrit tak, ze
se stane nadmérné starostlivym vici ostatnim, a soucasné¢ se samo snazi byt co nejvic nezavislé.

Jinymi slovy, snazi se ovlivnit situaci okolo sebe tak, aby se citilo dobie.

Jak bylo uvedeno v ptedchozich ¢astech této prace, déti do sedmi let véku obvykle nezvladnou
plné porozumét vSem komponentim smrti (Slaughter, 2005). Crehan (2004) shodné
s pfedchozimi zjisténimi doplituje, ze déti mezi 8 a 12 lety zacdinaji chapat smrt podobné, jako
dospéli, a reaguji na ni silnymi reakcemi, kterymi je pfirozené obrana a strach. Pro déti, které
utrpély ztratu sourozence v détstvi, to mize vSak stale znamenat, Ze cely tento vyvoj pfijde
predcasné. Dusledky se mohou projevit nadmérnou obranou ¢i intenzivni uzkosti z vlastni

smrtelnosti; véetné mozného vyvolani fobie ¢i dokonce hypochondrie.

Withrow a Schwiebert (2005, s. 23) popisuji, Ze naSe identita je béhem adolescence utvarena
(mimo jiné€) na zéklad€ interakci a vztahii s nasimi vrstevniky. Proto, pfi konfrontaci se ztratou
sourozence, jde 1 o zasah do vlastni identity. To mize vyvolat vnitini konflikt tykajici se napf.
vlastni odli$nosti od vrstevnikii. Aktivity svych vrstevniki mohou tyto déti najednou povazovat
za trivialni, a dat tak pfednost distancovani sebe sama od spole¢ného traveni ¢asu. Davies
(1988, s. 339-347) uvadi, ze takova situace mize narusit vyvoj identity, a také prodlouzit cely
proces truchleni. Wilson (1995, s. 100-104) dodava, Ze v reakci na ztratu sourozence utrpéné
v adolescenci mohou jedinci vnimat sebevrazedné myslenky, pocity odpovédnosti za amrti
sourozence ¢i nadmérnou ochranu ze strany svych rodi¢l. Je vSak dobré pfipomenout, Ze
mnoho adolescentli hovoii 1 o pozitivnim dopadu procesu truchleni. Néktefi adolescenti
uvadeéli, Ze se po konfrontaci se ztratou a truchlenim citili vice zrali, vyvijeli se vice nezavisle,
vice si vazili svych blizkych a uvédomovali si dany okamzik. Také projevovali svym blizkym

vice své naklonnosti ¢i soucitu (Balk, 1983).

Dalsi aspekty, které mohou proménit rodinné uspotadani po utrpéné ztraté, popisuji napft.
Robinson a Mahon (1997). Ti se zabyvaji fenoménem, kdy je smutek ¢i zal po imrti sourozence
marginalizovan ¢i zastinén Zalem rodict. Néktefi pfezivsi sourozenci v takové situaci mohou

zaujmout ochranny postoj, ve kterém se snazi svij zarmutek minimalizovat a potlacit jeho
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projevy, aby vice nezatizili své rodi¢e. Duvody pro takové jednani mohou byt zptisobené jak
zvenku (napf. jistymi ocekavanimi, jak by se méli piezivsi chovat po ztrate), ale také mize byt
zpisoben jako duasledek vlastniho vnitiniho rozpolozeni. Davies (1999, s. 200) zdiraznuje, Ze
piezivsi déti mohou vnimat tizivy tlak spojeny s pocitem nedostatecnosti, kdy maji pocit, ze

samy nejsou dostatecné schopné na to, aby ud¢lali své rodice opét Stastné.

Ruth Bright (Bright dle Spatenkova, 2011, s. 67) popisuje také koncept "Zijici smrti", kdy dojde
k fyzickému pfeziti jedince, avSak s takovym stupném poskozeni ¢i postizeni, ze dochdzi k
uvéznéni osobnosti a mysli dotéené osoby v téle, coz vede ke ztraté predeslé identity; a ani tento
zpusob ztraty neni dobré opomijet. Vice se v této praci objevuje jako pojem nejasna ztrata,

ktery ma vétsi prostor zejména v Sesté kapitole.

4.1.1 Syndrom zastupného ditéte

Pro tUplnost Vv pojednani o zménach v rodinné dynamice také nazna¢im, co je syndrom
zastupného ditéte, a jak se mize v Zivotech ¢lent rodiny projevit. Prestoze v literatufe neni
shoda na definici, ktera by pfesné vymezovala, kdy je dit¢ povazovano za zastupné, Grout a
Romanoff (2000) obecné charakterizuji, ze se jedna o dité, které ptichazi na svét po umrti
star§iho sourozence, a jehoZz rodice se rozhodli tento prazdny prostor vyplnit dal§im ditétem. Za
zastupné dit€ vSak dle Anisfeld a Richards (2000) mlze byt povaZzovany i potomek, jehoZ starsi
sourozenec zemiel uz béhem zivota mladsiho sourozence. Do definice zastupnych déti stejni

autofi ptidavaji 1 adoptované déti, které si rodice osvojili po smrti svého biologického ditéte.

Cain a Cain (1964, s. 433-456) popisuji, ze rodie, ktefi si neprosli truchlenim nad svym
zemielym ditétem, riskuji idealizaci zesnulého ditéte a kladou zvySend ocekavani na
nasledujiciho potomka. Takova dynamika mize vyznamné ovlivnit jeho pocit pfijeti do rodiny,
a negativné narusit cely proces formovani identity. Novy potomek se stava prostfedkem
K udrzeni nebo obnové toho, co bylo ztraceno, a vztah rodi¢t s nim je zastinén obrazem
zesnulého ditéte. Utrpéna ztrata méni dosavadni dovednosti rodict, ale také ovliviiuje cely
srodi¢i, a to zejména kvuli strachu, ktery rodi¢e mohou mit z vytvoteni dalSiho pouta
(Vollmann, 2014, s. 221). Vétsina studii klade diraz na obvyklou idealizaci zesnulého potomka
(Cain a Cain, 1964), Powell (1995) vsak upozoriuje, Ze n¢které truchlici matky inklinuji spise
k idealizaci nasledujiciho ditéte po zemielém. Grout a Romanoff (2000) dopliuji, ze oproti

bézné populaci jsou zastupné déti vice ohrozeny riznymi formami psychopatologie.
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Zajimavy poznatek piinesl i Leon (1986), ktery poznamenava, ze pro nékteré zastupné
sourozence muze byt budouci zaméstnani v poméhajici profesi jednim ze zptsobu, jak se
vyrovnat s identitou piezivsiho potomka. Cain a Cain (1964) doporucuji peclivé zkoumani
prace vV pomahajicich profesich, nebot’ tato volba muze byt podle nich znamkou nepiekonaného
zalu. V této podkapitole jsem se zaméfila na popis situace, kdy starSi sourozenec zemie pied
prichodem dalsiho ditéte, a to s ohledem na mozné disledky této udalosti. V nésledujici ¢asti
budu zkoumat podobnou situaci, tentokrat vSak s ptihlédnutim k amrti mladSiho sourozence

v dasledku perinatalni ztraty.
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4.1.2 Perinatalni ztrata sourozence

Perinatalni ztrata je podle Kerstiga a Wagnera (2012) ¢astym jevem, ktery spojuji s umrtim
kojenct v dasledku potratu, neonatdlniho umrti ¢i porodu mrtvého ditéte. Stejni autofi
konstatuji, ze ztrata ditéte muze vést K intenzivnéj§imu a trvalej$imu prozivani zarmutku, nez
je to u jinych forem ztrat. ZatiZzeni smutkem a ztratou jsou i sourozenci, ktefi se t&Sili na ptichod

mladsiho sourozence (Prigerson a kol., 1997).

Kerstig a Wagner (2012, s. 188) popisuji, ze symptomy zalu obvykle slabnou béhem prvniho
roku po ztraté. Postupny ustup smutku naznacuje piirozeny prub¢h zpracovavani ztraty.
Dyregrov (1989) doporucuje, aby do procesu prozivani smutku byli pozistali sourozenci
zapojeni, a bylo jim tak umoznéno 1épe pochopit, co se v rodin€ udalo. Dopady perinatalni
ztraty na pozistalé sourozence se zabyval i Leon (1986). Zduraznil, ze emoc¢ni a kognitivni
reakce ditéte na tuto udalost jsou formovany interakci s rodi¢i a kvalitou komunikace s nimi.
Dodéva, Ze nepfiméiend reakce ditéte na ztratu je spojena s neschopnosti rodicii adekvatné
zpracovat svou vlastni ztratu, nedostatkem podpory pii zvladani emoci ditéte a nevyhovujicim
predavanim informaci o umrti sourozence. Bartellas a Van Aerde (2003) zdaraziuji dilezitost
poskytovani podpory rodinam v procesu zpracovani takové ztraty, a to napt. formou vytvareni

vzpominek spojenych se zesnulym ditétem.

Callister (2006) zminuje, Ze se pozustalé déti ¢asto potykaji se zarmutkem a zklamanim, které
mize vyvolat dlouhodoby pocit bezmoci. Bornemisza, Javor a Erdos (2021) popsali situace, ve
kterych Casto dochéazi k projeviim komplikovaného truchleni. Mezi takové situace autofi
zahrnuji neCekana tumrti, amrti déti nebo mladych osob, nasilné smrti a dalsi situace, kdy jsou
se zemielou osobou navazana emoc¢ni pouta. To naznacuje, ze pozlstalym po perinatalni ztraté
ditéte hrozi zvysené riziko projevi komplikovaného truchleni. Pro uplnost vsak je potieba
zminit, ze podle Dyregrova a Dyregrové (2013), ktefi se odvolavaji na praci Bowlbyho (1963),

u déti nebyla jasné definovana hranice mezi normélnim a komplikovanym truchlenim.

Mannarino a Cohen (2011) vSak na zakladé Wordena (1996) definovali nékolik cilt, kterymi
mladi lidé musi projit jako soucast procesu smifovani. Konkrétné jde o proziti emocni zatéze
spojené se ztratou, piijeti samotné reality ztraty, pfizpiisobeni se nové situaci, navazani vztahu
s dospélymi, ktefi jim mohou poskytnout potiebnou péci ¢i hledani smyslu. Dyregrov a
Dyregrova (2013) vSak poznamenavaji, Ze déti Casto nejsou schopny projit procesem smifovani,

protoze vzpominka na ztratu pro né mtize predstavovat narocné trauma. To potvrzuje i zjisténi
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Layne a kol. (2008), kteti tvrdi, ze pfi prozivani traumatického truchleni jsou prozitky tak
intenzivni, Ze ditéti brani béZznému prozivani smutku a smifeni se ztratou. Oproti tomu odlisuji
komplikované truchleni, béhem kterého probiha prozivani smutku, avSak smifeni se ztratou je
truchleni. Haig (1990) uvadi, Ze prub¢h truchleni v adolescenci je vice podobny tomu, jak
obvykle probihd u dospélych nez u déti. Jako vhodné zdroje podpory pro pozistalé déti a
adolescenty Mahon a Page (1995) uvadi mimo rodice a nejblizsi rodinu také podptirné skupiny,
uchovani vzpominkovych predméti po zemielém a pokracovani v zajmech a koniccich, kterym
se pozustaly vénoval pied ztratou. Jako méné uziteCné zdroje uvadi navstévy domacnosti po
umrti (zejména v piipadech, kdy nejsou piimo pozvany) a dotazy tykajici se smrti (pokud dité

samo neiniciuje diskusi).

4.2 Prozivani ztraty jednoho z dvojcat

Vztah dvojcat je specifickym typem sourozeneckého pouta, které fascinuje a soucasné vyvolava
otazky tykajici se povahy lidskych vazeb. Tento vztah je pro vnéjsi pozorovatele ¢asto obtizné
pochopitelny, charakterizovany obvykle zna¢nou blizkosti, vzdjemnou divérou a hlubokym
pratelstvim (Klein, 2003). Fraley a Tancredy (2012) popisuji, Zze z pohledu attachmentu jsou na
sebe dvojCata vice vazanad nez sourozenci, ktefi nejsou dvojcaty; pficemz tato vazba je jesté
siln€j$i u jednovajecnych dvojcat oproti dvojvajeénym. Tento jedineCny vztah poskytuje
dvojéatim moznost, jak sdilet své obavy, poskytovat si vzajemnou podporu, a ovlivnit tak
vlastni, ale i vzajemny well-being (Robers a kol., 2010). Dle Ainslie (1997) je blizky vztah dan
jednak jejich sdilenym vékem, ale také spolenym dosahovanim Zivotnich milnikii a udalosti.
Nektera dvojcata mohou pocitovat zavislost na sobé navzajem, a pii odlouceni pocitovat
separacni Uzkost, coz mize byt dano jednak blizkosti jejich vztahu, ale také socidlnim

o¢ekavanim, ktera jsou kladena viici jejich poutu.

Podle Patizka (2009) maji pfedevSim identicka dvojcata tendenci vnimat své dvojce jako reflexi
sebe sama, coz ovliviiyje jejich vzajemné chovani. Tato podobnost se neomezuje pouze na
fyzicky vzhled, ale zahrnuje také podobné duSevni vlastnosti. Vicero studii naznacuje, Ze
dvojcata jsou ve svém vztahu v navzajem doplnujicich rolich (Schave a Ciriello, 1983, Ainslie
1985). Tim, ze dvojcata ovladaji rtizné vlastnosti, mohou jednak zabranit konflikttim, ale také
posiluji vzajemnou spolupréci. Rozdé€lenim roli téZ pomahaji rozvijet pojeti sebe samotnych.

Vztah dvojcat s matkou je také specificky, nebot’ vytvaii slozit€j$i dynamiku nez typické vazba
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mezi matkou a ditétem. Namisto typické dyady zde vznika triada. Trias a kol. (2010, s. 560)
uvadeji, ze vzdy, kdyz se matka vénuje jednomu ditéti, druhé je alesponi ¢asteéné vylouceno.
Dalsi vyzkumy (Schave a Ciriello, 1983) naznacuji, Ze toto omezené mnozstvi mateiské péce
muze vést k vytvoreni siln€jsitho pouta mezi dvojcaty. Existence druhého dvojcete tak mtize
slouzit jako kompenzace nepfitomnosti matky. Oproti tomu zjiSténi Vandel a kol. (1988)
navrhuje, Ze dvojcata vice interagovala mezi sebou, pokud mély obé navazanou bezpecnou
vazbu se svou matkou, coz zduraznuje dilezitost matetfské interakce k rozvoji jejich dovednosti

a vzajemného propojeni.

Lewin (2018) popisuje, ze odlouéeni od dvojcete miize byt vic problematické nez odlouc¢eni od
matky, nebot’ vztah dvojcat poskytuje utoCisté bez ohledu na generacni rozdily. Podle
Friedmannové (2014) znamend odlouceni dvoj¢at v podstateé "rozvod dvojcatového
manzelstvi". Dudkova (2018) dodavé, Ze dany proces vyzaduje jednak schopnost samostatného
rozhodovéni, tak také Upln€ nové zkuSenosti a zaméteni se na vlastni cile, tedy celkové vzato
prozivani zivota jako jednotlivec, nikoliv jako jedna polovina dvojice. Tato piedstava mize u
n¢kterych dvojcat vyvolavat obavy, nejistotu, smutek ¢i dokonce vinu. Nékteti autoti uvadéji,
ze odpoutavani dvojcat je dano typem jejich vazby. Odlouceni od dvojcete neni tak
samoziejmeé, jako je to napiiklad ve vztahu mezi ditétem a rodi¢em. Siemon (1980) tvrdi, Ze
odlouceni od rodi¢i je pfirozenou soucasti vyvoje, separace od dvojcete vSak neni samoziejma.
Také ptfipomind, zZe dvojCata maji Casto navazanou vlastni identitu ve vztahu k jejich dvojceti,

a proto ztrata zasahuje i do vlastni identity.

Schave a Ciriello (1983) popsali $est vzorct vyvoje identity u dvojéat. Kazdy vzorec s sebou
pfinadsi odliSnou dynamiku proZivani odlouceni dvoj€at. Prvnim typem je sloucend identita,
ktera znamend, Zze dvoje vnima sebe samotného jako polovinu jedné celkové osobnosti.
Dvojcata, ktera pocit'uji tento typ identity, prozivaji pii separaci pocity silné bolesti, a proto se
i Casto stava, ze se i v priab&hu zbytku zivota budou snazit nerozd¢lit. Dal§im vzorcem prozivani
identity dvojcat je vzdjemné zavisla identita. Tato dvojcata si jsou pro sebe primarnim zdrojem
emocionalni podpory, vnimaji se jako nejlepsi pratele, a ve svych dalSich mezilidskych vztazich
se snazi replikovat podobnou troven opory, jakou jim poskytoval vztah s dvojcetem. Existuji
ale 1 dvojcata, kterd neziji v tak symbiotickém vztahu, a u kterych pozorujeme rozdélenou
identitu. Tato dvojcata vnimaji vzajemné rozdilnosti a mohou se identifikovat jako dva naprosté
opaky. Neziidka se stava, ze jedno dvojce je povazovano za "dobré" a druh¢ za "Spatné". DalSim
vzorcem je tzv. idealizovand identita. Pro dvojcata prozivajici svou identitu timto zptisobem je

byti dvojcetem nejvyznamnéj$im aspektem jejich zivota. Odde€leni pro né¢ nemusi byt nutné
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obtizné, 1 ptesto si zachovavaji svoje vzacné pouto. Ne vzdy sdili své myslenky a pocity na
intimni urovni. Pfedposlednim vzorcem je tzv. soutéziva identita. Tato dvojcata udrzuji své
pouto silné, a buduji trvalé vztahy i s ostatnimi osobami. Svou identitu rozvijeji paralelné,
piicemz si uvédomuji své individudlni rozdily. Autofi oznacuji tento typ vzorce za ten s
nejvetsim potencidlem k individualnimu rozvoji dvojcat. Posledné autofi zminuji tzv. sibling
attachment identity. Tento typ je znaény tim, ze identity dvojcat jsou vyznamné odlisné.
Dvojcata prozivaji svlij vztah viceméné podobné, jako "klasi¢ti" sourozenci. Separace téchto
dvojcat zpusobi tedy podobné prozitky, jako separace sourozencu. Zavérem je tedy dulezité
zduraznit, ze prozivani ztraty dvojCete se muze odvijet podle toho, jakou vazebnou identitu
dvojcata prozivaji. Je vSak dobré pfipomenout, ze nezavisle na konkrétnim vzorci, je prozivani
ztraty dvojcete jiné nez ztrata sourozence. Prozivani ztraty mize byt také zna¢n¢ ovlivnéno také

tim, v jakém vé&ku dvojcat ke ztraté doslo.

Segal a Bouchard (1993, s. 99) na své studii prezentuji, Ze ztrata jednovajeéného dvojcete je
prezivsimi dvojcaty prozivana vice intenzivné, nez ztrata napf. jinych ptibuznych. V jiné studii
Segal a Blozis (2002) uvadi, ze intenzita Zalu po ztraté¢ dvojéete byla podobna, jako po ztraté
partnera. To vSak neplatilo u jednovaje¢nych dvojcat, u nichz byla intenzita prozivani ztraty
vys$§i nez u prozivani ztraty partnera. Withrow a Schwiebert (2005, s. 23) vSak doplituji, ze

dany vyzkum mohl byt zkreslen, a odkazuji na mozné pochybeni v méteni Zalu.

Stejni autofi odkazuji 1 na to, Ze aby profesiondlové spravné porozuméli prozivani ztraty
dvojcete, musi nejprve porozumét reakcim na ztratu sourozence. Odkazuji na to, Ze skrze dané
pouto, které mezi dvojéaty byva, bude reakce na ztratu umocnéna (Withrow a Schwiebert,
2005).

Bryan (1983, s. 180) popsala, Ze u prezivSich dvojcat je zaznamenana daleko vyssi
psychiatricka morbidita nez u jakékoliv jiné skupiny truchlicich jednotlivct. Engel (1975, s. 23-
40.), ktery sam utrpél ztratu dvojcete, identifikoval faktory, které diferencuji prozivani ztraty
dvojcete od ztraty sourozence. Prvnim faktorem jsou tzv. rozostfené hranice ega (kde jako
piiklad uvadi zmatek ztoho, kdo zemiel, a kdo je stale nazivu); dal uvadi ztratu identity
spojenou s dvojcetstvim. Pocit rozptleni nebo nahla ztrata vlastni identity popisuje jako patrny
zejména u dvojcat, kterd ve svych identitach zaujimala dopliujici role. Dodava, ze béhem
procesu truchleni mize piezivsi dvojCe prejimat charakteristiky zemielého dvojcete; napf.
pokud zemfielé¢ dvojce bylo mluvci dvojice, prezivsi dvojce se miize této roli piizpusobit

(Woodward, 1998, s. 249-251).
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Pohled na ptezivsi dvojce miize byt naro¢ny 1 pro blizké a rodinu. Pfezivsi dvoj¢e muze byt pro
vSechny, vcetné néj samotného, pfipominkou utrpéné ztraty. Situace, kdy prezivsi dvojce
prejima nekteré navyky €i charakteristiky zemfielého, je tim pocitovéana o to naro¢néji (Bryan,
1992).

Bryan (1992) pojednava o situaci, ktera podle ni také komplikuje truchleni utrpéné po ztraté
dvojcete. Pokud dojde k tomu, Ze zemfou vicercata béhem téhotenstvi, je truchleni, kterym si
rodina prochazi, pln¢€ spolecnosti "uznavano". Avsak situace, ve které jedno dvojce ptezije,
neziidka dochazi k tomu, Ze ptezivsi dvojce je povazovano za "ndhradu”, ¢i Gtéchu, a rodicim
se tak nedostava dostate¢né podpory. Bryan (1983) to popisuje jako komplikovanou situaci, ve
které je prozivana radost z narozeni ditéte, ale souasné smutek a truchleni po zemielém ditéti.
Leckdy dochazi ze strany rodic k potlaceni celého truchleni. Situace, jak se s takovou
zkuSenosti rodice vyrovnavaji, mohou mit rizny dopad. Muze jit i o situaci, ve které se rodice
vice zaméfi na zemfielé dité, a odmitaji prezivs§iho potomka, nebo naopak — rodi¢e pieziv§imu
ditéti vénuji az pfili§ ochrany. Oba rodice vSak mohou mit riznou reakci na utrpénou ztratu, a

utrpény stres mohou smétfovat i na sebe navzajem.

Case (1983) popisuje, jak se prozivani takové ztraty projevilo na dalSim rodinném uspotédani.
Rodice, jez ztrati jedno z dvojcat, se potykaji 1 se ztratou ¢asti své identity jako rodice dvojcat.
Tato zména a ztrata identity mize mit negativni dopad na ptezivsi dvojcée, které mize mit pocit,
ze jako jedinacek je ménécenny. Nektera prezivsi dvojCata mohou mit snahu to dorovnat tim,
ze se snazi plnit o¢ekavani rodicl i za své zemrelé¢ dvojce. Takové zkuSenosti mohou vést
K rozvinuti vzorci chovani, kterd vedou zejména k uspokojovani potieb ostatnich lidi

(Woodward, 1988).

Za zminku stoji i situace, kdy dochazi k separaci dvojcat t€sné po narozeni. Tato situace byla
pomémné béznou praxi napi. v Cing, kde kvili politice jednoho ditéte zavedené v roce 1979
bylo opusténo na stovky tisic novorozencu prevazné Zenského pohlavi (Segal, 2005). Pfi
prvnim vzajemném setkani dvojcat a nasledném prvnim rozlouceni bylo patrné, Ze dvojcata
star$i osmnacti mésicti vykazovala silnou vzajemnou pfitazlivost, a pti louceni projevovala
intenzivnéjsi reakce nez mladsi dvojcata, ktera projevovala neutraln€jsi reakce (Segal,
Montoya, Becker, 2018, s. 295-301). Studie 0 separovanych dvojcatech na konci minulého
stoleti se snazily zkoumat zejména genetické a environmentalni faktory, které ovliviuji lidské
chovani a vlastnosti. Podle Boucharda a kol. (1990, s. 223) tyto studie potvrdily vyznamny vliv

genetickych faktori na individudlni chovani, zatimco prostiedi, ve kterém byla separovana

31



dvojcata vychovana, mélo méné vyznamny dopad. Moderni pokroky v oblasti vyzkumnych

vvvvv

dominantniho faktoru, ale spiSe na to, jak se tyto dva faktory vzajemné ovliviuji.

4.3 Separace sourozencu jako forma ztraty

V této kapitole se odklonim od pojeti ztraty jako umrti a blize se podivam na aspekt ztraty
sourozence béhem détstvi a dospivani ve formé separace sourozenci. Na piipadu odlouceni
sourozencu v péstounské péci budu prezentovat podstatu udrzovani sourozencii pohromadé

nebo rozhodnuti o jejich separaci, ale také dusledky sourozenecké separace.

Kubickova (2011) poznamenava, ze napt. z divodu velikosti sourozenecké skupiny mohou byt
déti umistované do ruznych péstounskych rodin nebo ustavnich zatizeni. Hegar (2005) jako
vice ohrozené separaci od sourozencli oznacuje star§i sourozence oproti t¢ém mladSim. Jako
faktory, které mohou hrat v oddéleni sourozenci roli, kromé v€ku a velikosti sourozenecké
skupiny, zminuje i potfebu specialni péce ¢i nevhodné nacasovani piesunu péce. Kubickova
(2011) dodava, ze (v pripadé dobrych vztahti mezi sourozenci, popfipadé spolecnych
vzpominek a prozitki) je dobré vzajemné vztahy sourozencli zachovavat. Pfipomina, Ze je
dobré se o daném kroku vzdy poradit s odborniky, a to v zajmu zajisténi bezpeci samotnych
déti. Sheeran (2019, s. 17) poznamenava, ze jde stale o majoritu déti (pfinejmensim
v americkém prostiedi, kde je situovana jeji studie), které jsou umist'ované do nahradni rodinné
péce bez svych sourozenci. To i piesto, Ze je dlouhodobé potvrzovana dulezitost

sourozeneckych vazeb napfi¢ riiznymi studiemi.

Sheeran (2019) dodava, ze déti, které jsou separované v péstounské péci, jsou ohrozené
traumatizujicimi a dlouhodobymi dusledky odlouceni. V domacnostech, které jsou pro déti
nekonzistentni, Se sourozenci maji tendenci vice obracet na sebe navzajem, spiSe nez na rodice.
Proto miize mit odlouceni sourozencit i horsi disledky, nez odlouceni od rodi¢t (Hegar, 1993).
Smith (1998) doplituje, ze separované déti mohou byt vice deprimované a podléhat vétsi
agresivité nez sourozenci umisténi spolu. Jako zvlasté ohrozené vznikem behaviordlnich
problémil oznacuji Tarren-Sweeney a Hazell (2005) zejména star$i sourozence, nebot’ ti mohli
byt déle vystaveni nepfiznivym podminkam v domécnostech. Praveé behaviordlni problémy

poté mohou byt argumentem pro rozhodnuti sourozence separovat (Sheeran, 2019).

32



Separovani sourozenci mohou vykazovat stejné symptomy, jako déti, které prozily tmrti
sourozence nebo rodi¢e (Sheeran, 2019). Tyto symptomy zahrnuji znamky viny, ztratu
sebediveéry, agresivitu, Zal, uzkostnost, depresi ¢i zpozdéni ve vyvoji (napf. ve vyvoji identity).
Boss (1999) také zdaraziuje, Ze ztrat, které separovani sourozenci utrpi, je mnoho. Pocinaje
ztratou rodic¢t ¢i sourozencu, piidava také ztratu piivodniho domova Ci piatel a své role
V ptvodni rodin€. Toto komplexni prozivani separace poté oznacuje jako nejasné truchleni
(ambiguous grief). Charakterizuje ho jako truchleni, které nema konkrétni pojmenovani, ale ani

zadné ritualy, které by mohly byt naipomocné, a Casto ani nema konec.

Socialni pracovnici jsou v tomto procesu jedni z klicovych aktérii. Na jejich roli v kontextu

(24

tématu této prace se zamétim v nésledujici kapitole.
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5 Role socialnich pracovnikii v procesu doprovazeni pozistalych

Spatenkova (2019) uvadi, Ze téma Gmrti a smrti jsou jasné spojené s oborem socialni prace. Do
zorného pole dava nejen samotné umirajici, ale také jejich poztistalé. Dany poradensky proces
ma své misto v celé fad¢é oblasti socialni prace a s riznymi cilovymi skupinami. Pocinaje
hospicovou péci, podpiirnymi skupinami, ptes praci s détmi a mladezi, praci s drogové
zéavislymi, Skolskou socidlni praci ¢i v oblasti péce o rodiny s détmi. Pomoc, kterou prvotné
socidlni pracovnici nabizeji, se tykd zejména poskytnuti informaci a praktické pomoci. Mlze
jit o pomoc pfi zatizeni pohibu, pomoc pfi vyfizeni davek statni socialni podpory, pomoc pfi
vyfizeni diichodu a mnoho dal$ich. Také ale nezapomina na zajisténi psychosocialni podpory.
Spatenkova (tamtéZ) také pfipomina i chyby a omyly, které jsou v kontaktu s poziistalymi &asto
opakované. Prvotné mize jit snahu vyhnout se v komunikaci upln¢ tématu smrti, strach zminit

se o zesnulém, snaha zastavit pla¢ pozustalych ¢i nedostate¢né vyjadieni kondolence.

Smithova (1999, s. 82-85) se blize vénuje roli socidlnich pracovnikii pii doprovazeni
pozistalych déti. Doporucuje nékolik ptistupi, které mizou socialni pracovnici zaujmout pfi
praci s témito Klienty. Prvotni doporuceni se tyka moznosti socialnich pracovnikti pomahat
zbytku rodiny pochopit, jak ztrata déti ovlivnila, nebo pro¢ se jejich chovani najednou mize
lisit. Také mohou rodiné vysvétlovat rozdily ve zpracovavani smutku dospélych a déti. Muzou
také poskytnout €as a prostor pro individudlni praci s détmi. V neposledni fadé¢ maji moZnost
pomahat i jinym dospélym, at’ uz dal§im rodinnym pfisluSnikiim, nebo uliteliim ¢i jinym
kompetentnim osobam, porozumét komplexnim reakcim ditéte na utrpéné ztraty. Na tomto
mist¢ Smithovd vyzdvihuje socialni pracovniky v nemocnicich ¢i hospicich, ktefi mohou
poskytnout v§estrannou podporu pozistalym. V naSem prostiedi je ¢im dal vice zastoupena i
pozice zdravotné-socialnich pracovnikt, kteti pecuji o pacienty predevSim v socialni roving,
jeho role ale zasahuje i do rehabilita¢nich, diagnostickych, preventivnich ¢i paliativnich urovni
(Matel, 2019). Existuje mnoho dalSich organizaci, kde se socialni pracovnici setkavaji
S pozistalymi détmi. Nékteré z téchto organizaci jsou neziskové organizace, poradny, urady
socialné-pravni ochrany déti, skoly, jiz zminéné nemocnice a spousta dalSich instituci a

poskytovatelll socidlnich sluzeb, které poskytuji své sluzby dle zakona ¢. 108/2006 Sb.

Prace s pozustalymi ¢leny rodiny jako klienty socialni prace mize mit mnoho podob. Lord
a Pockett (1998, s. 52) tvrdi, Ze nejrozsifené;si pristupy terapeutického charakteru socialnich
pracovnik pfi préci s pozistalymi vychdzi z metod krizové intervence. Socialni pracovnici se

pii uplatiiovani tohoto pfistupu zamétuji predevsim akutnimi potiebami poztstalych. Zminéné
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potieby se tykaji napiiklad emocionalni ventilace, pohodli a celkové podpory, véetné praktické
pomoci a piedavani informaci. Socidlni pracovnici pomahajici pozistalym spatfuji tuto ¢ast
prace jako pocatecni fazi poradenského procesu pii prozivani truchleni. Cilem v této fazi byva

zejména prekonani bezprostiedni krize, a posun k individualnimu zvladéani vlastniho smutku.

Socialni pracovnici maji k dispozici tedy rtizné metody poskytovani pomoci. Mize jit o
zékladni nebo odborné socialni poradenstvi, jez jsou ob& upraveny v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o
socidlnich sluzbach, § 37. Zékladni socialni poradenstvi je ptitomno pii poskytovani socialnich
sluzeb jakéhokoliv charakteru. Odborné socialni poradenstvi je poskytovano jiz se zaméienim
na rizné specifické potieby osob ¢i skupin. Pii poskytovani odborného socidlniho poradenstvi
zaméfeném na pozustalé je cilem zejména zmirnéni negativnich disledkd naro¢né Zzivotni
situace. Spatenkova (2019) popisuje, ze odborné socialni poradenstvi 1idi od laické pomoci
hlavné naroky, které jsou na praci socialnich pracovnikl kladeny. Naroky muizeme spatiovat
zejména ve specifickych pozadavcich na osobni 1 profesni kompetence socialnich pracovnikd.
Dalsi naroky se tykaji napiiklad znalosti — at’ uz znalosti poradenského procesu, tak prozivani

truchleni, ¢i jinych aspektl péce o pozistalé.

Ukazalo se, ze prace s pozistalymi je vyznamnou oblasti socialni prace. Roli, které mohou
socialni pracovnici pii praci s pozistalymi zaujmout, je cela skala. Vidime zde prostor pro
uplatiiovani riznych metod poskytovani pomoci, ale také zde spatiujeme urcité naroky, které
jsou kladeny na samotné pracovniky (coz je také ptirozenou soucasti povahy socialni prace jako
profese). Nasledujici kapitola této prace je zamétena na piehledovou studii, jejiz charakteristiky

specifikuji na pocatku dané kapitoly.
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6 Prehledova studie

Tato diplomovéa prace ma celkovy cil prozkoumat psychosocidlni dopady ztraty sourozence
Vv détstvi a dospivani a posoudit pfistupy socidlnich pracovnikli v procesu zvladani této ztraty.
Definice vyzkumného problému ma nasledujici znéni: jak ztrata sourozence v détstvi a
dospivani ovlivituje nasledny vyvoj pozistalych déti? Jak mohou socialni pracovnici pomahat

témto détem v procesu prozivani ztraty?

Naésledné pokracuji definovanim z toho vyplyvajicich vyzkumnych otazek:
= Jaky je nejobvyklejsi charakter obtizi u déti, které zazily ztratu sourozence? Jaké faktory
maji na prubéh prozivani vliv?
= Jaké jsou konkrétni intervence, které socidlni pracovnici pouzivaji pii podpoie

pozustalych déti?

Hypotézy k vyzkumnym otazkam jsou definovany nasledovné:
= Ztrata sourozence v obdobi détstvi a dospivani zvysuje riziko psychosocidlnich obtizi,
avSak rozsah téchto dopadii se muze liSit v zavislosti na individualnich faktorech
(jakymi jsou napft. pohlavi, osobnostni rysy jedince, navazané socialni vazby, vnimani
vlastni identity aj.)
= Intervence socidlnich pracovnikil pfi praci s pozistalymi détmi a jejich rodinami ma
rizny charakter. Existuje fada pfistupt, které mohou socialni pracovnici uplatnit, a tak

zefektivnit svou praci s klienty.

6.1 Kritéria vybéru a vylouceni

Kli¢ova slova, jejichz kombinaci pouziji k vybéru studii, jsou sibling loss nebo sibling death,
sibling separation a social work. Zvolené databaze, které jsem pouzila k vyhledavani studii
byly Ebsco a Web of Science. Datum publikovani studii jsem omezila na studie publikované
od roku 2010 do roku 2024. Vybérovymi kritérii jsou tedy jednak studie ze zvolené databaze,
také Casové omezeni publikovani studie 2010-2024, dale dostupnost plné verze vyzkumu,
dostate¢né popsand metodologie vyzkumu a jazyk, ktery jsem zvolila anglicky, déle studie

vybrané na zdklad¢ danych klicovych slov a studie publikované v recenzovanych periodicich.

Kritéria pro vylouceni jsou studie nepatiici do ¢asového omezeni, dale vyzkumy nesouvisejici

S problematikou ztraty sourozence v détstvi a dospivani, nebo studie nesouvisejici s roli
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socidlni prace v daném kontextu, nedostupnost plné¢ho textu ¢i nedostatecné popsana
metodologie studie a dale budou vylou¢eny duplicitni studie ¢i studie ne-empirického
charakteru. Také nezafadim studie, které jsou vsazeny do jiného vyvojového obdobi

pozustalych sourozencu, nez je détstvi, dospivani ¢i mladsi dospélost.

6.2 Vysledky vyhledavani

Vyhledavani v databazi Ebsco a Web of Science

Zvolena kli¢ova slova byla kombinaci sibling loss nebo sibling death, sibling separation a social
work. V ramci zachovani aktualnosti byly zvoleny studie publikované od roku 2010 do roku
2024, v anglickém jazyce, sdostupnym plnym textem prace, publikované pouze
Vv recenzovanych periodicich a s dostupnymi referencemi. Vysledkem vyhledévani v databazi
Ebsco bylo celkem 117 studii. U téchto studii jsem poté vyselektovala studie nespadajici do
mého zaméteni, a to na zakladé nazvu ¢i abstraktd. To poté omezilo vybér na 44 studii. Tyto
studie jsem podrobila diikladnéj§imu zkoumani jejich plného znéni, vetné metodologic a
vysledkd ¢i limitl. Vyradila jsem také studie kompilacniho charakteru a zaméfila se na
empirické vyzkumy. Pocet takto zkoumanych studii z databaze Ebsco jsem poté vyselektovala
na 12. Nejde vSak o findlni pocet zkoumanych studii, nebot’ jsem pokracovala vyhledavanim
v databazi Web of Science, kde jsem za stejnych kritérii vyhledala celkem 88 studii. Ty jsem
poté obdobné vyselektovala na zaklad€ jiz popsanych vyzkumnych kritérii na pocet 19.
Podrobnéjsimu zkoumani jsem se poté vénovala celkem u 8 studii, které spliiovaly vSechna
kritéria. Spolecn¢ z téchto databazi bylo vybrano k bliz§imu zkoumani tedy celkem 20
vyzkumu. Tabulka ¢. 1 niZe poté shrnuje informace o vybranych studiich z databaze Ebsco

i Web of Science. Pro piehlednost poté nasleduje detailnéjsi popis téchto vyzkumu.

Tabulka ¢.1: Souhrnné informace o vybranych studiich

ve Rok , . Velikost| Metoda sbéru Zemé

Autori publikace Misto publikace R vzorku dat sbéru dat
Kor, Park, [2023 Child & Family Odborny |30 Focus group Australie
Dear, Social Work ¢lanek interview
Fabrianesi
Mota, 2023 Child & Adolescent |Odborny | 296 Dotaznik Portugalsko
Goncalves; Social Work ¢lanek
Carvalho, Journal
Costa
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Hovland, 2021 Child & Family Odborny | 25 Interview Norsko

Hean Social Work ¢lanek

Schmied, 2010 Child & Family Odborny |44 Focus group Australie

Walsh Social Work ¢lanek diskuse a
interview

Khang, Lee, {2020 OMEGA—Journal |Odborny |16 Polostrukturované | Jizni Korea

Kim of Death and Dying | ¢lanek rozhovory

Brooten, 2018 Journal of Child Odborny [132 Analyza USA

Youngblut, and Family Studies |¢lanek dokumentace,

Roche, rozhovory

Caicedo, s rodinami a

Page détmi

Brooten, 2017 Journal of Child & |Odborny |31 Analyza USA

Youngblut Family Studies ¢lanek dokumentace,
polostrukturované
rozhovory

Jonas- 2015 Death studies Odborny | 14 Hloubkové Kanada

Simpson, ¢lanek rozhovory

Steele,

Granek,

Davies,

O’Leary

Vollmann 2014 Omega: Journal of |Odborny |25 Polostrukturované | USA

Death & Dying ¢lanek rozhovory

Herberman- 2013 Depression and Odborny [ 107 Dotaznik VB

Mash, Anxiety ¢lanek

Fullerton,

Ursano

Demmer, 2011 African Journal of |Odborny |11 Hloubkové Jizni Afrika

Rothschild AIDS Research ¢lanek rozhovory

Haugen, 2016 Journal of Loss and |Odborny |435 Dotazniky VB

Preszler, Trauma ¢lanek

Cookman,

King

Bornemisza, |2022 Journal of Loss & |Odborny |20 Polostrukturované | Mad’arsko

Javor, Erdos Trauma clanek rozhovory
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Sveen, 2014 Psycho-Oncology |Odborny | 240 Dotaznik Svédsko
Eilegard, Clanek

Steineck,

Kreicbergs

Jennings, 2024 Omega Odborny (8 Polostrukturované | Irsko
Leitao, Clanek rozhovory

O’Donoghue

Foster, 2011 Death Studies Odborny |99 Polostrukturované | USA
Gilmer, ¢lanek rozhovory,

Davies, dotazniky

Dietrich,

Barrera,

Fairclough,

Vannatta,

Gerhardt

Bursnall, 2018 Rehabilitation Odborny | 24 Interview Australie
Kendall, Psychology Clanek

Degeneffe

Buckland, |2021 Neuropsychological | Odborny |40 Polostrukturované | VB
Kaminskiy, Rehabilitation ¢lanek rozhovory

Bright

Fernandez- |2017 Clinical Odborny | 1105 Dotazniky Francie,
Alcantara, psychological ¢lanek Belgie
Zech science

Zdroj: vlastni vypracovani

6.2.1 Responding to children's ambiguous loss in out-of-home care: The HEAR practice
model (Kor a kol., 2024)

Tato studie se zabyva tzv. nejasnou ztratou (ambiguous 10ss), se kterou se poziistalé déti mohou
potykat. Autofi ji vysvétluji jako situaci, kdy je jedinec fyzicky nepfitomny, ale stdle vniman
jako pfitomny v psychické roviné (nebo naopak). Truchleni po ztrat€ blizkého je ocekavanou
reakci na finalni ztratu, avSak v pfipad¢€ nejasné ztraty se cely proces komplikuje, protoze
nejasnd ztrata postrada finalitu a urcitou jasnost. Prozivani ztraty v této situaci byva skryté,
nebyva vefejné uznavané nebo podporované. Pozistali se tak mohou potykat s nemoznosti
uzaviit danou udélost, smifit se s ni, a prozivaji smisené emoce — zmatek, zoufalost, osamélost,
ale také popisuji pocity zamrznuti v zalu, pietrvavajicitho stresu ¢i viny. Jsou ohrozeni
dlouhodobymi psychickymi obtizemi. Autofi poukazuji na to, Ze i sourozenci umisténi mimo

spole¢ny domov vykazuji znaky prozivani nejasné ztraty, a to praveé pokud jsou umistény zv1ast
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nebo smichény s jinymi détmi. Pfipominaji, ze v tomto piipad¢ doslo také ke ztraté nebo

naruseni vlastni identity jako ¢lena sourozenecké skupiny, ¢i ¢lena rodiny.

Cilem jejich studie bylo identifikovat pfistupy pro pracovniky pracujici s t€mito détmi (tedy
i pro socialni pracovniky), které by détem umoznily ucinnéjsi podporu pii zvladani nejisté
ztraty. Respondenty jejich studie bylo 30 pracovniki. Metodou focus groups syntetizovali
celkem 4 stéZejni témata. Honouring the ambiguous loss byl prvnim okruhem, a jde v ném
zejména o validaci ztraty a umoznéni proziti truchleni. Pracovnikiim se timto umozni 1épe
porozumét pocitim a chovani déti. Dalsim okruhem je vytvoreni péce komunity, coz piredstavuje
zejména mobilizaci zdroji a sil dospélych, ktefi jsou pro dité daleziti. Dalsim tématem bylo
porozumeéni nedostatku finality u této ztraty. Pracovnici by si méli byt védomi toho, ze déti
mohou Vv riznych vyvojovych stadiich stale patrat po informacich a odpovédich. Posledni téma
se tykalo minimalizace nejistoty v zivotech déti. Autofi identifikovali i kroky, které jsou potieba
ucinit, aby tyto intervence byly G¢inné. Pro pracovniky to znamena zejména ukotvit nejasnou
ztratu v praktické terminologii, zkoumat dopady nejasné ztraty na dité, rozumét tomu, koho dité
povazuje za dulezité osoby ve svém Zzivoté, a s témito osobami spolupracovat. Dale byt si
védom, co muze zpusobovat naroéné emoc¢ni reakce ditéte, znat potieby ditéte s ohledem na
jeho vyvoj, informovat dité ohledné udalosti, které¢ se ho tykaji a kultivovat stabilitu vztahi

ditéte. Ctyfi okruhy identifikovanych témat predstavuji jako tzv. HEAR model.

6.2.2 Attachment, Emotional Regulation and Perception of the Institutional

Environment in Adolescents in Residential Care Context (Mota a kol., 2023)

Tato studie se zaméfila na vztah mezi citovou vazbou, schopnosti regulovat emoce a vnimanim
institucionalniho prostfedi mezi adolescenty v pobytové péci. Cilem bylo zjistit, jak vazba
adolescentll ovliviiuje jejich vnimani institucionalniho prostiedi a jaky vliv na to ma jejich
schopnost regulovat emoce. Vyzkumu se zGcastnilo 296 adolescentti ve véku 12 az 18 let.
Metodou sbéru dat byly dotazniky ECR, FES, DERS a sociodemograficky dotaznik. Autofi
prezentovali nékolik zjisténi. Chlapci, ktefi vykazovali potize v regulaci svych emoci, a ktefi
trpéli vys$§i mirou uzkosti ve vztahu k vyznamnym osobam, vykazovali také vy$$i miru
soudrznosti v ramci institucionalniho prostfedi ve srovnani s divkami. Dale, adolescenti mezi

16 a 18 lety vykazovali vyssi miru konfliktd oproti mlad$im adolescentiim.

Studie také zdiraznila dualezitost sourozeneckych vazeb. Deéti, které mély sourozence,

vykazovaly lepsi schopnost regulovat své emoce a 1épe se adaptovaly do nového prostiedi.
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Pfitomnost sourozenct tak pomahala minimalizovat emo¢ni obtize a poskytovala pocit bezpeci
a jistoty, coz je v dané situaci vyznamné. Autofi zavérem uvadéji, Ze mirna tzkost ve vztazich
muze stimulovat hledani pomoci a aktivni zvladani svych emoci, coz vede také k lepsi adaptaci
na institucionalni prosttedi. Co se tyka pracovnikt pracujicich s touto skupinou klientt, autofi
vybizeji k rozvoji specifickych kompetenci a strategii pecujicich pro podporu regulace emoci a
podminéni tvorby vazeb. Doporuuji zajistit specializovand Skoleni a psychologickou ¢i
technickou podporu pecujicim. Studie vybizi k rozvoji multidisciplindrnich intervencnich

programu a vétsi emocni podpory vSem pecujicim.

6.2.3 The quality and developmental pathways in sibling relationships: A qualitative
study of Norwegian children admitted to child welfare service care (Hovland a Hean,
2021)

Tento vyzkum se zabyval otazkou, zda mladi lidé vnimaji zmény v kvalité svych vztahl se
sourozenci, a jak se tyto vztahy vyvijeji v procesu piechodu z biologické rodiny do péstounské
péce. Respondenty bylo celkem 25 mladych lidi ve véku mezi 16 a 22 lety. Na zakladé¢ interview
s respondenty autofi zjistili, ze pokud byli sourozenci pohromadé v biologické roding, jejich
vazba méla rtizny charakter — od spojenectvi, po konfliktni vztah, parentifikaci ¢i "neexistujici"”
vzajemnou vazbu. Minuchin (1974) popisuje parentifikaci jako proces, pfi kterém déti zastavaji
roli, ktera je obvykle pfisuzovana dospélym ¢lenlim rodiny. Zahrnuje naptiklad situace, ve
kterych déti piebiraji péci o své sourozence, fesi rodinné problémy a staraji se o chod

domacnosti.

Po pfechodu do péstounské péce se vztahy mezi sourozenci vyvijely také riznymi zpusoby.
Majoritni pocet respondentli popsal blizky a podporujici vzajemny vztah béhem péstounské
péce, s diirazem na to, Ze je povazuji za vyznamné pro svij well-being. Cast respondenti
uvedla, Ze oproti plivodnimu stavu jejich vztahu nezaznamenali Zddnou zmé&nu, nékteti popsali
novy stav jako vyrazné zlepSeni oproti stavu z prostfedi biologické rodiny. Autofi popisuji, Ze
separace umoZznila sourozenclim individualni rozvoj, a poskytla prostor pro budovani siln¢jSich
vztahti. Na né€které vSak separace tak pfiznivy vliv neméla — vlivem odlouéeni povazovali za
naro¢né udrzet si sourozenecky vztah stale viely ¢i kladny. RovnéZz respondenti, u kterych se
Vv biologické rodiné projevila parentifikace sourozence, a posléze separace V péstounské péci,
shledali vyvoj jejich vztahu jako vice konfliktni, a to poté ovlivnilo i jejich well-being

V péstounské péci. Vztahy se svymi sourozenci tedy respondenti popisuji riznymi zptisoby pied
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1 po umisténi do péstounské péce. Autofi odkazuji na to, ze cely proces reformovani
sourozeneckého vztahu v péstounské péci je velmi komplexni. Pro n€které miize mit posilujici
ucinek, pro jiné spiSe oslabujici ¢i destruktivni. Zavérem autofi tedy konstatuji, ze kvalita
sourozenecké vazby pred separaci v péstounské péci, nepredikuje kvalitu vztahu sourozencti po

piechodu do péstounské péce.

Dale se autofi vénuji roli socialnich pracovnikti béhem celého procesu. Uvadéji, ze respondenti
se témer nezminili o zapojeni socialnich pracovnikil v celém procesu, a to navzdory tomu, ze
jsou povazovani za klicové aktéry v celém procesu. Ackoliv je od socidlnich pracovnikti obecné
piedpokladéano, ze budou podporovat posilovani sourozenecké vazby, respondenti tak ve svych
situacich neshledali. Autofi uvadéji, ze mladi lidé se tak musi spoléhat pfedevs$im sami na sebe,
a odhaduji, ze socialni pracovnici spiSe upfednostiuji utuzovani vazby rodic-dité. Je tedy
doporucovéano, aby socidlni pracovnici v norském prostiedi vice monitorovali potieby
ze jednostrannd odpovéd na to, zda umistit sourozence spolu, ¢i oddé€lené, neexistuje.
Povzbuzuji tedy k tomu, Ze ackoliv socialni pracovnici mohou vyzadovat urcitou standardizaci
ptistupti ke spole¢nému umistovani sourozencli mohou vést ke zjednoduSovani slozitého
fenoménu. Apeluji tedy na to, Ze kazdy ptipad by mél byt posuzovan individualng. Socialni
pracovnici by méli zhodnotit jak typ sourozeneckého vztahu, tak individudlnimu vyvoji

sourozencu v péstounské péci.

6.2.4 Effective casework practice with adolescents: perspectives of statutory child

protection practitioners (Schmied a Walsh, 2010)

Cilem této studie bylo prozkoumat a popsat povahu efektivni praxe pracovnikd z oblasti
ochrany ditéte v Australii. Metodou sbéru dat byly focus groups a interview se 44 pracovniky
pracujicimi s adolescenty a s jejich nadfizenymi. Po analyze dat autofi identifikovali sedm
kategorii, které popisuji klicové aspekty efektivni praxe pracovnik v oblasti ochrany déti.
Prvni kategorie klade duraz na pochopeni povahy adolescence a porozuméni specifickym
potiebam této vyvojové faze. Pracovnici by méli byt citlivi K vyvojovym vyzvam spojenym
s adolescenci a pfizpusobit tak své intervence. To zahrnuje jednak respektovani potieb a
rozhodnuti adolescentll, ale také uznani jejich moznych prozitych ztrat, pochopeni nediivéry
Vv lidské vztahy, a nabidnuti podpory a porozuméni. Dalsi kategorii jsou vztahy jako klicovy

prvek efektivni spoluprace. Pracovnici by podle autort méli klast diraz na budovani a
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udrzovani vztaht s adolescenty, coz spatiuji jako stéZejni prvek uspésné intervence. Zduraziuji
také ale diilezitost vytyCovani hranic a ujasnénych roli mezi pracovnikem a klientem. Ve tieti
kategorii autofi apeluji na to, Ze je podstatné porozumét prozitkiim adolescentim v minulosti,
avSak nastavovat praktické cile do budoucna. Jako klicovy prvek piedkladaji vyslechnuti
nazoru adolescenti a jejich zapojeni do rozhodovaciho procesu. Ctvrtym prvkem jsou
schopnosti a dovednosti samotnych pracovnikii jako piedpoklad GspéSné intervence. Autofi
zdiraznuji kvality, jakymi jsou upfimnost, empatie, autenti¢nost ¢i pokora jako vyznamné pii
praci s adolescenty. Pracovnici by méli také znat své limity a byt ochotni se omluvit, pokud to
situace vyzaduje. Pata kategorie pienasi pozornost na praci s rodinami adolescentti. Pracovnici
by mé&li hledat rovnovahu mezi respektem Kk rodin¢, kterého si adolescenti ceni i pfes mozné
svary, a odsouzenim nevhodného chovéni rodiny vii¢i nim. Sesta kategorie zahrnuje efektivni
spolupraci napfi¢ riznymi institucemi a organizacemi. Posledné jde o kategorii zahrnujici
organizaéni kontext. Ten zahrnuje spoluprdci v tymech specialistii, rozvoj dovednosti a

zkuSenosti pfi praci s adolescenty a zvladnuti rostouciho zajmu po téchto sluzbach.

6.2.5 Parental Perceptions of Surviving Sibling Grief Responses to an Adolescent’s
Violent and Sudden Death by the Sewol Ferry Disaster in South Korea (Khang a kol.,
2020)

Cilem této studie bylo poskytnout popisy reakci na Gmrti sourozence dusledkem havarie
trajektu Sewol v Jizni Koreji. Vychazi ze sekundarni analyzy interview s 16 rodici, a tykala se
celkem 14 poziistalych déti v druhé dekadé jejich Zivota. Studie byla situovana do obdobi 2 let

po ztraté. Autofi s rodic¢i identifikovali celkem 5 hlavnich kategorii projevi smutku déti.

Prvotni kategorie zahrnovala negativni zmény v chovani déti. Nejvice projevovanymi zménami
byly vybuchy hnévu, podrazdéni, omezeni komunikace s rodi¢i ohledné jejich prozivani (¢i
naopak, vetsi pfipoutani déti k rodi¢iim), dale nadmérné uzivani digitalnich technologii ¢i ztratu
z4jmu o nabozenské ¢i kazdodenni aktivity. Druhou kategorii jsou riizné projevy truchleni.
Rada déti nechtéla navitévovat pamatna mista tragédie &i vstupovat do pokojii zesnulych
sourozencu. AvSak nékolik déti si napft. nastavilo své profilové obrazky na socialnich sitich na
snimek svého sourozence ¢i sdilely rizné aspekty Zivota zesnulych online. Nékteré se posléze
rozhodly zménit svoje studijni zaméfeni a rozhodly se nastoupit na stejnou stfedni skolu, kterou
navstévoval jejich sourozenec. Treti kategorie zahrnuje promény ve vztahu s rodici, které se

projevily nékolika zplisoby. Né&které déti vykazovaly odmitavy postoj vic¢i rodicovskeé
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pozornosti a vykazovaly vétsi zralost, i piesto, Ze by se ve sledovaném véku ocekavala urcita
mira détské nezralosti. Také manifestovaly vétsi ohleduplnost vii¢i rodicim a snazily se je
nezatéZzovat svym vlastnim zarmutkem. Nektetfi rodice také pozorovali véEtsi uzavieni a
distancovani svych déti. Ctvrta kategorie zahrnuje problémy v adaptaci ve $kole. Rodice
popsali, Ze déti byly neochotné travit ¢as se svymi vrstevniky, zaznamenali pokles $kolniho
vykonu déti, snizenou touhu dokoncit Skolni dochazku a celkovy nezdjem o skolni aktivity.
S tim také poji zmateni ve vybéru budouciho Zivotniho uplatnéni. Posledni kategorii jsou zmény
V socialnich interakcich. Pozustalé déti nechtély byt oznacované jako poziistali po této tragédii,
projevovaly nedtivéru v autority ¢i média, odmitaly odbornou pomoc, a preferovaly, pokud o
tragédii 1idé nevédéli. Vice se také ucastnili protestli a vyjadfovaly se k rliiznym socidlnim

otazkam.

6.2.6 Surviving siblings’ illnesses, treatments/health services over 13 months after a
sibling’s death (Brooten a kol., 2018)

Ugelem této studie bylo analyzovat a identifikovat vzor ve vyskytu nemoci, 16¢bé& a vyuZivani
zdravotnickych sluzeb u pozustalych sourozenct 2, 4, 6 a 13 mésicl po perinatalnim umrti
sourozence. Metodou sbéru dat byly jednak rozhovory s rodinami, ale také analyza poskytnuté
dokumentace ¢i dotazniky. Respondenty bylo 132 déti ve véku mezi 6 a 18 lety, z toho 56
chlapcti a 76 divek. Celkem 30 % déti byly hispanského ptivodu, 51 % afroamerického Tato
studie se tedy zaméfila na zkoumani fyzickych dopadii po ztraté sourozence, oproti tém

psychickym.

Béhem sledované doby 13 mésicii rodi¢e nahlasili dohromady 207 onemocnéni svych déti,
ztoho 64 % bylo hlaseno béhem prvniho pilroku od umrti. Polovina pozdstalych déti
zaznamenala alespon jedno onemocnéni. U divek bylo identifikovano téz vice onemocnéni nez
u chlapct. Nejcastéjsi typy nemoci mély gastrointestinalni charakter, alergie, gynekologické
potize, bolesti hlavy ¢i respiracni infekce. Nejvice vyuzivané sluzby byly psychiatrické povahy.
Autofi uvadéji, ze vzor onemocnéni a vyuzivani zdravotnickych sluzeb miize odrazet miru
stresu rodic béhem vyznamnych milnikl od umrti, zeyména ptlro¢ni ¢i ro€ni vyroci. Soucasné
konstatuji, Ze vétsi vyuzivani zdravotnickych sluzeb béhem prvniho mésice az ptil roku od tmrti

muze byt zplisobeno, tim, ze se rodice chtéji ujistit, aby jejich pozlstalé déti byly v potradku.
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6.2.7 School Aged Children's Experiences 7 and 13 Months Following a Sibling's Death
(Brooten a Youngblut, 2017)

Tato studie cilila na porozuméni emo¢nim a psychologickym reakcim déti na neonatalni ztratu
sourozence béhem 7 a 13 mésict od umrti. Soucasti studie bylo celkem 31 déti ve véku 6 az 12
let, z toho 58 % byly divky. Vyzkumnici pracovali s dokumentaci a nasledné vedli rozhovory

S détmi.

Vysledky ukazaly, Zze témét vSechny déti byly schopny uvést pfic¢inu umrti sourozence, dale
také, ze Casto nad smrti sourozence premysleji a citi smutek, ktery projevuji napft. placem.
Mnohé z nich také reflektovaly nad spole€nymi ¢i planovanymi aktivitami se sourozencem.
Nékteré déti vyjadiily obavy ¢i strach z opakovani podobného prozitku, a to v souvislosti
s dals$im moznym ot¢hotnénim své matky. Mladsi déti uvadély, ze se svym zesnulym
sourozencem komunikuji o tom, co délaly, ¢i na co se t&é§i do budoucna. Dalsi aspekt, ktery déti
uvadé€ly, bylo pfani se ponechat osobni véci zemielého na jeho pamatku. V rozhovorech
konanych 7. mésic po ztraté se vyraznéji projevovaly obavy a strach. Nejvétsi obavy se tykaly
toho, Ze se néco stane jejich rodicim nebo dalsim sourozenctim, nebo situaci, kdy nékdo ublizi
jim samotnym. S t€émito obavami se déti vyrovnavaly rozhovory s rodi¢i nebo prostiednictvim
modliteb. Vysledky téZ indikuji, ze star§im détem se nejdiive zhorsil Skolni prospéch, avSak

v dob¢ 13. mésicti po ztraté se opét vylepsil.

6.2.8 Always with me: Understanding experiences of bereaved children whose baby

sibling died (Jonas-Simpson a kol., 2015)

Cilem autorti bylo prozkoumat zkuSenosti déti po perinatdlnim Gmrti sourozence, a to
Vv kontextu jejich rodinného a Skolniho Zivota. Studie se G€astnilo celkem 9 déti mezi 4 a 17 lety
a 5 rodict. Osm d¢ti se narodilo diive nez zesnuly sourozenec, jedno dit€¢ az po jeho umrti.
Metodou sbéru dat byly hloubkové rozhovory s respondenty. Vyzkumnici identifikovali ¢tyfi
témata, kterd se zabyvaji procesem vyrovnavani se se ztratou a vyvojem vztahl respondenti
k zemielému v Case. Tato témata zahrnovala integrovani zesnulého sourozence do zivota
pozustalych sourozencli, didle dopad smutku rodicti na prozivani déti, préci s predsudky ¢i

stigmaty ostatnich a hledani pomoci a rozvoj soucitu, empatie a porozumeni.

Vysledky ukazaly, Ze vSechny déti integruji zesnulého sourozence do svého zivota rliznymi

zpisoby, jako jsou znameni, symboly, pamatecni predméty i skrze rizné kreativni projevy,
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jakymi jsou kresba, tanec, hudba i psani. Dalsi kategorie tykajici se dopadu smutku rodicti na
déti, pojednava o tom, ze déti usilovaly o ochranu svych rodict, a tak své emoce potlacovaly.
Vysledky ukézaly, Ze vliv prozivani truchleni byl vSak vzajemny. Tteti kategorie tykajici se
stigmatu a predsudkii ukazala, ze déti si jsou védomy spolecenského tabu ohledné otevieného
mluveni o smrti, a usilovaly o minimalizovani vefejnych projevi smutku. Nékteti respondenti
poznamenali, Ze narozeni zesnulého ditéte nebyva povazované za plnohodnotnou ztratu, coz
také vedlo ke zvySené opatrnosti pfi sdileni emoci s ostatnimi. Zvlasté adolescenti casto
reflektovali, Ze si nebyli pIn¢ védomy svého smutku a ztraty az do doby dospélosti. Vysledky
navic ukazaly, ze ztrata sourozence naucila adolescenty i rodiCe byt vice empaticti, chapajici a
soucitni s druhymi, coz zaznamenali i prarodice ¢i ucitelé pozistalych déti. Autofi téz uvadéji,
ze byli respondenti dotazani na to, co by poradili dalsim détem s podobnou zkusenosti. Jejich
hlavnimi doporucenimi bylo jednak to, Ze by méli ctit vlastni zptisob prozivani smutku, také si
najit n¢jaky symbol pfipominajici jim sourozence, védét, ze je v poradku plakat, a najit si
n¢koho, s kym mohou mluvit bez o¢ekavani predsudkti. Zavérem autofi tedy konstatuji, ze
vyvijejici se vztah se zesnulym sourozencem pomahal détem se ucit jak o sobé samych, tak o

Zivote.

6.2.9 A legacy of loss: stories of replacement dynamics and the subsequent child
(Vollmann, 2014)

Cilem této studie bylo prozkoumat rysy zkuSenosti zastupnych déti. Respondenty bylo 25, tou
dobou jiz dospélych, zastupnych sourozenci a metoda sbéru dat byla polostrukturované

rozhovory. Vysledky identifikovaly dvé rizné dynamiky roli zastupnych sourozenctl.

Prvni typ dynamiky oznacuje déti, jejichz narozeni rodi¢e povazovali za dar a obnoveni rodinné
harmonie. Druhy typ reflektuje zastupné déti, které se citily jako zklamani pro své rodiCe a
celily negativnimu srovnavani se zesnulym sourozencem. Obé¢ tyto skupiny déti byly zastupné
a ve své podstaté povazované za nahradu za zesnulého sourozence, a na kazdého byl vyvijen
tlak riznym zpusobem. Maji spole¢né to, Ze oba typy zastupné dynamiky piinasi zna¢nou
idealizaci: "déti daru” Celily tlaku, Ze jsou pteduréeny znovu stmelit a uzdravit rodinu, zatimco
déti na opacném spektru citily, Ze nikdy nedokaZou uspokojit ocekdvani svych rodic¢i ve
srovnani se zesnulym potomkem. Obé¢ tyto skupiny mély potize ptijmout své skute¢né ja a
vytvofit si identitu nezavislou na obrazu svych zesnulych sourozenct. Celkem 13 ucastnikli

popsalo svoji roli v roding jako roli peCovatelti. Autorka dopliuje, Ze se to da ¢astecné vysvétlit
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v kontextu pocitl viny piezivsich, a se snahou rodinu skute¢né uzdravit z prozitého traumatu.
Respondenti také uvadéli naruSeny vztah s matkou jako casty fenomén. Piedpokladali, ze se
matky po ztraté ditéte mohly obdvat navazat vztah s tim nasledujicim. Mnoho ucastniki také
popisovalo nadmérnou ochranu ze strany rodi¢t. Negativni dopady ucastnici popisovali i
v kontextu hledani vlastniho smyslu a touhy umoznit rodin¢ jit dal. Zastupné déti také

projevovaly tendenci zaméfovat se ve svém Zivoté na smrt.

6.2.10 Complicated grief and bereavement in young adults following close friend and

sibling loss (Herberman a kol., 2013)

Cilem této studie bylo prozkoumat vztah mezi riiznymi typy ztrat (sourozence ¢i jiné¢ho
blizkého) a kvalitou vztahi s projevy komplikovaného truchleni, somatickych potizi, deprese a
predpoklady o svété u mladych dospélych. Respondenty bylo 107 mladych dospélych, kteti
utrpéli ztratu v poslednich 3 letech. Metodou sbéru dat byly dotazniky.

Vysledky identifikovaly znamky komplikovaného truchleni u 21 % respondenttl, a u vice nez
tietiny byly zaznamenany mirné az vazné symptomy deprese, které pretrvavaji i 3 roky po ztraté
sourozence Ci jiného blizkého. Vysledky téz ukdazaly, ze kvalita vztahu se zesnulym
sourozencem je asociovdna s pravdépodobnosti komplikovaného truchleni a somatickych
potizi. Sourozenci, ktefi mé&li blizky a hluboky vztah, pravdépodobné&ji zaZivali komplikované
truchleni. Ti, ktefi mé&li spiSe konfliktni vztah (ne nutné hluboky), naopak pravdépodobné&ji
zazivali somatické symptomy. Respondenti, ktefi ztratili sourozence, vykazovali také vice
symptomt deprese, komplikovaného truchleni, somatickych symptomi, pocitl ztraty smyslu a
naruseni sebevédomi nez respondenti po ztraté jiného blizkého. Rozdily v charakteru vztahii a
jejich intenzité (napf. typ vazby, mira divéry, Uroven vzijemné komunikace) mohou z¢asti

vysvétlit, proC se reakce na ztratu sourozence a ztratu jiného blizkého 1isi.

6.2.11 Bereavement among South African adolescents following a sibling’s death from
AIDS (Demmer a Rothschild, 2011)

Cilem studie bylo prozkoumat zkuSenosti poziistalych adolescentt mezi 12 a 18 lety, jejichz
sourozenci zemieli na AIDS. Hloubkovych rozhovort se Gi€astnilo celkem 11 respondentd, a to

nejméné 18 mesicli po ztraté. Vyzkumnici ve vysledcich identifikovali 6 hlavnich témat.
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Vysledky studie naznacuji vyznamné dopady na zivot pozustalych sourozencii nejen disledkem
umrti, ale také péci, kterd umrti pfedchazela. Autofi popisuji, Ze navzdory tomu, ze respondenti
zili v ndro¢nych podminkach, s chybéjici dostatecnou podporou nebo nedostatecnymi zdroji,
prokazali velkou ucast v pé¢i o nemocného sourozence. Jejich aktivni zapojeni do péce bylo od
rodiny oCekavané, coz Casto znamenalo vynechani Skolni dochdzky nebo Casu stravenymi
s vrstevniky. Pfestoze jejich usili nebylo dostate¢né ocenéno, respondenti konstatuji, Ze se citili
hrdi, Ze mohou poméhat a vid€li v tom pftilezitost ziskat nové dovednosti, které zuzitkuji
v budoucnu. Dalsim ¢astym jevem, ktery stéZoval situaci, byla nedostate¢na informovanost
ohledn¢ diagndzy ¢i prognozy svych sourozenct, a to jak ze strany rodiny, tak profesionald, se
kterymi pfisli ucastnici do styku. V rodinach c¢asto panovaly piisna pravidla ohledné
komunikace na toto téma, coz souviselo se stigmatem spojenym s nemoci AIDS. Navzdory
témto obtizim fada respondentll vyjadfila zdjem o budouci zaméstnani v pomdhajicich

profesich, jako jsou zdravotni sestry, socialni pracovnici nebo 1€kafi.

6.2.12 Sibling death and adult maladjustment indices: A brief report (Haugen a kol.,
2016)

Tato studie zkoumala psychologické a vyvojové aspekty obtizi u mladych dospélych, ktefi
prozili ztratu sourozence, ve srovnani s témi, ktefi ztratili rodice, nebo neprozili Zaddnou ztratu.
Autofi pracovali tedy se 3 skupinami respondentti: prvni byli pozustali sourozenci (n=36), dale
mladi dospé€li, co ztratili rodi¢e (n=32), a mladi dospéli, ktefi ztratu neutrpéli (n=367). Celkovy

pocet respondentl bylo 435, ponévadz 5 respondentil spliiovalo kritéria zatazeni dvou skupin.

Vysledky studie ukéazaly, Ze mladi dospéli, ktefi =ztratili sourozence, celi riznym
psychologickym obtizim. Zv1asté vyznamné bylo zjiSténi, Ze u této skupiny byly zaznamenany
tiikrat vyS$si hodnoty na Skale ukazujici sociopatické sklony, nez to bylo u skupiny respondentti
po ztraté rodice nebo bez proZitku ztraty. Podobné, a tedy znatelné¢ vySs$i hodnoty byly
zaznamenany také na Skéle hodnotici hypomanii. Naopak hodnoty ukazujici miru deprese byly
u skupiny po ztraté sourozence a rodi¢e obdobné. Dalsi zkoumani vSak ukazalo, Ze rozdily mezi
skupinami v kontextu sociopatie jsou spojeny S osobnostnimi rysy respondentd (napf.
schopnosti zachovat klid v naro¢nych situacich). Namétend vyssi hodnota u této schopnosti je
asociovana S men$i mirou socialni uzkosti a vétsim klidem v komunikaci s ostatnimi. Na
druhou stranu vSak mize souviset s vétsi podrazdénosti, nedockavosti nebo nedostatkem zajmu

0 ndzory ostatnich.
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6.2.13 Sibling Grief over Perinatal Loss—A Retrospective Qualitative Study (Bornemisza
a kol., 2022)

Tato studie méla za cil popsat, jak se sourozenci vyrovnavali s perinatalni ztratou bratra nebo
sestry, jak tuto ztratu prozivali oni i jejich rodi¢e. Respondenty bylo 20, tou dobou jiz
dospélych, pozlstalych sourozenct, a studie tedy méla retrospektivni charakter v prozivani.
Zkusenosti pozustalych byly analyzovany v ramci IPA za uziti polostrukturovanych rozhovort.

Bylo definovéno vicero témat, kterd ovliviiovala zpracovavani ztraty.

Spiritualita byl prvek, ktery se objevil u vSech respondentt, a to v rtiznych podobach. At uz to
bylo v posilené nabozenské vife, vnimani zesnulého jako andéla ¢i dusi Zijici v jiném svéte,
nebo otazky tykajici se smyslu. Sny byly ¢asto chapany jako zpisob, jak se se zesnulym spojit.
Dalsim prvkem je udrzovani kontinuity pouta se zesnulym. Silny projev pokracujicich pout se
prokazal na touze najit osobu, ktera je odpovédna za ztratu ditte. Castym jevem byla také
idealizace zemfelého, kterou autofi spatiuji jako znak komplikovaného truchleni. Uéastnici také
popsali, Ze ackoliv nechtéji z timrti obvifiovat napt. matku, uvédomuji si, ze svou roli mohly
sehrat rodinné konflikty. Autofi toto spatfuji jako dalsi zptsob, jak ziskat kontrolu nad témito
naronymi prozitky. Dal§im prvkem bylo truchleni rodi¢t a jejich emoce, ponévadz jejich
prozivani m¢lo hluboky dopad na pozustalé déti. Vyjadieni silnych emoci rodi¢t podporovalo
pozustalé déti v nejistoté ¢i ohrozeni, avSak potlaované emoce zpusobovaly také zmatek a
pocit, Ze jim umrti ditéte je lhostejné, nebo ze ukazovat emoce je nevhodné. DalSim prvkem je
vliv traumatu na rodinnou dynamiku spolu s externimi faktory. Tato udalost zna¢né€ ménila role
¢lentli rodiny a méla aspirace ménit i1 identitu pozistalych. Komplikované truchleni pozistalych
matek zptisobovalo pocity existenéniho ohrozeni déti. Castym jevem, ktery nasledoval, byla
parentifikace, a tedy, ze pozustali sourozenci pecovali jak o své dalsi sourozence, tak i o rodice.
Respondenti také pozorovali velmi nizkou, aZ neexistujici externi podporu celé rodiny béhem

prozivani ztraty.

6.2.14 They still grieve—a nationwide follow-up of young adults 2-9 years after losing a
sibling to cancer (Sveen a kol., 2014)

Tento vyzkum se snazil zjistit, zda se u pozistalych sourozencli vyskytuje nedofesené,
pokracujici truchleni, a ptipadné identifikovat faktory, které tomuto stavu pfispivaji.
Respondenty bylo 240 mladych dospélych, ktefi ztratili sourozence vlivem rakoviny

vV uplynulych 2-9 letech pted studii. Metoda sbéru dat byl dotaznik. Nadpoloviéni vétSina
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respondentt uvedla, Ze sviij smutek stale nepickonali, anebo jen ¢aste¢né. Statisticky vyznamné
byly identifikovany pouze dva faktory: jednak to byl ¢as uplynuly od ztraty, ale také pocitovany
nedostatek socialni podpory. Byly ale také vyselektovany faktory, které vliv na truchleni
neprokazaly, napt. veék ditéte pii utrpéni ztraty, pohlavi, Zivot s rodi¢i, studium nebo ztrata

dalsiho piibuzného v daném obdobi.

6.2.15 Exploring gender differences in adult siblings' recollections on perinatal loss
(Bornemisza, Javor, Erdos, 2023)

Tento vyzkum se zaméfil na potencialni rozdily v prozivani ztraty sourozence pred vlastnim
narozenim na zaklad¢ pohlavi respondentii, a mél za cil identifikovat ptipadné potieby téchto
jedincti. Studie se zcastnilo 30 jednotlived, z toho 16 zen a 14 muzi. Metoda sbéru dat
zahrnovala kombinaci polostrukturovanych rozhovori a posléze kvantitativni analyzu jejich
obsahu. Vysledky ukazaly, ze intenzita prozivani ztraty se u muzu a zen neliSila. Byly
zaznamenany viak odli§né zpuisoby, jakymi svoje prozivani respondenti vyjadfovali. Zeny se
ve svém vypravéni vice odkazovaly na své nejbliz§i rodinné ptislusniky nebo ptfitomné
zdravotniky, a jejich vypravéni bylo vice provazané semocemi, zatimco muzi pii své
reminiscenci uvadéli vice konkrétni udaje, mozné pficiny a jiné okolnosti, a méné se zaméfovali

na samotny prub¢h porodu, nebo konkrétni osoby, které v ptib&éhu hraly roli.

6.2.16 Mind yourself so you can mind me; the role of parental behaviour in perinatal

death on the surviving sibling’s grief (Jennings a kol., 2024)

Tato studie méla cil prozkoumat chovani rodict jako urcujici faktor v prozivani smutku
pozistalych sourozencli po perinatdlnim umrti. Celkem Sest rodici se zlcastnilo
polostrukturovanych rozhovort, aby poskytli sviij pohled na zpracovavani perinatalni ztraty u
svych pozustalych déti, kterych v této studii bylo 9. Ve vysledcich byly identifikovany 4 témata
souvisejici s cilem prace, kterd ovliviiovala prozivani ditéte — vyjadieni vlastniho truchleni,
porozumeéni zpusobu truchleni ditéte, komunikace o umrti a smrti a schopnost rodic¢ti udrzovat
trvalé pouto. Rada rodi¢t preferovala skryvat své emoce pied pozistalymi détmi, aby je
nezatizili svymi emocemi. Ne vSichni rodice dokézali rozeznat znamky truchleni u svych déti,
stejné tak ne vSichni si uvédomovali, Ze ztrata o umrti pozistalé déti n€jak zasdhla. Nektefi
rodic¢e povazovali komunikaci o zesnulém ditéti s poztstalym sourozencem uklidiujici, ale ¢ast

pocit'ovala uzkost z myslenky, ze zranuji své dité. Rodice také zdiiraznili, ze volba vhodného
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jazyka a vyjadieni byla dualezita. Studie také naznacila, ze déti Casto samy vyhledavaji
prilezitosti mluvit o zesnulém sourozenci ¢i na n¢j vzpominat riznymi zpusoby. Potvrdilo Se,

ze podpora rodicu hraje velkou roli pfi truchleni.

6.2.17 Comparison of continuing bonds reported by parents and siblings after a child’s

death from cancer (Foster a kol., 2011)

Cilem vyzkumu bylo porovnat, jak rodie a sourozenci udrzuji ¢i prozivaji vazbu Kk
ditéti/sourozenci, které zemielo na rakovinu. Studie se ztcastnilo 36 matek, 24 otci a 39
sourozencll v dobé 3-12 mésicli po ztraté. Vysledky ukézaly, ze 97 % ucastnikli v€domée
vyhledéava vizualni pfipominky zesnulych déti. Nejcastéji to byly matky, které riznymi zptsoby
komunikovaly se zesnulym ditétem, a to jednak verbalné, ale také psanim dopisi Cci
v modlitbach. Cést rodinnych ptislusniki si ponechavalo osobni véci zesnulého ditéte, aviak
nebyly mezi nimi statisticky vyznamné rozdily. Z vysledkt také vyplyva, Ze rodice vzpominaji
na zesnulého ¢astéji nez sourozenci. Pozitivni U€inky pfipomindni a vzpominani na zesnulé¢ho
byly zaznamenany vice u matek nez u sourozenct. Vysledky mohou ukazovat, ze pokracujici
vazba na zemielého se neda pojimat univerzalng, ale je podstatné zohlednit i dalsi faktory (napf.

ptedchozi podobu vztahu se zesnulym ditétem, nebo vyvojové potieby pozistalého ditéte).

6.2.18 Regaining equilibrium: Understanding the process of sibling adjustment to

paediatric acquired brain injury (Bursnall, Kendall, Degeneffe, 2018)

Cilem této studie bylo vytvofit teoreticky model, ktery by vysvétloval dopady (ziskaného)
détského poranéni mozku na sourozence. Respondenty bylo 24 adolescentli ¢i mladych

dospélych, jejichZ sourozenec utrpél zranéni 5 mésict az 10 let pred vyzkumem.

Vyraznym prvkem byla popisovana ztrata rovnovahy V riiznych sférach zivota respondent.
Tato zména méla dlouhodoby, a Casto jeste stale-trvajici u€inek, ovliviiujici pocity bezpeci a
predvidatelnosti svéta zdravych sourozencti. Dal§im charakteristickym rysem byla trvald zména
vztahu s rodici, ktefi byli vice fyzicky i psychicky nedostupni. Respondenti ¢asto popisovali,
Ze jejich zranéni sourozenci dostavali vice pozornosti nebo darki. Tato a dalsi podobné situace
zpusobily ¢asté ambivalentni pocity vii¢i nastalé nové situaci, zahrnujici smutek, pocity viny,
zarlivost, stud ¢i podrazdéni. Pocity viny byly vyvolany nejen zarlivosti na pozornost rodic¢t
vaci zranénému ditéti, ale také tim, ze zranéni postihlo jejich sourozence, nikoliv je samotné.

Mnozi sourozenci se s celou situaci snazili vyrovnat udrzovanim ptvodnich vzorcti chovani,
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které byly v rodiné pfijimané pied zranénim. Né&kteti vSak upiednostnili vice se stdhnout do
Gistrani, utéct z domova nebo se dokonce odstéhovat. Ugastnici také popisovali promény ve
vztahu se sourozencem. Od pivodniho uspofadani se sourozenci Casto ocitli v novych rolich
pecovatell a ochranari. Nékteii sami sebe spatovali vice jako souc¢ast rodicovského tymu nez
jako vrstevnika svych sourozencu. Vuci rodi¢im si déti drzely vétsi odstup, a nesdileli s nimi
svoje obavy, pocity nebo myslenky. Role ochranaia byla také ¢astym spoustéem pocitd viny,
a to zejména V situacich, kdy sourozenci méli pocit, ze nedostatecné plni své pecujici €i

ochranafiské role.

6.2.19 Individual and family experiences of loss after acquired brain injury: A multi-
method investigation (Buckland a kol., 2021)

Tato studie zkoumala koncepty ztrat mezi jednotlivci po ziskaném poranéni mozku a jejich
rodinami. Metodou sbéru dat byly polostrukturované rozhovory s 40 jednotlivei (21 lidi bylo

po poranéni mozku a 19 bylo ptibuznych — manzelé/manzelky, rodice ¢i sourozenci).

Z analyzy rozhovorti vyplynulo 5 hlavnich typt ztrat: ztrata vztahQ, ztrata osoby, ztrata
schopnosti ¢i aktivit, budoucnosti a nejasna ztrata. Ztrata osobnosti souvisela s proménami
Vv osob¢ nebo identité cloveka, ktery utrpél zranéni. Promény byly reflektované jak samotnymi
jedinci po zranéni, tak jejich ptibuznymi. Tento aspekt zahrnoval i nejasnou ztratu — jedinec byl
stale fyzicky ptitomny, ale asto uplné jiny, nez jak ho ptibuzni znali dfive. Autofi konstatuji,
7e koncept nejasné ztraty se miize objevit uz v ranych fazich rehabilitace, a mize ptetrvavat
i po dobu ngkolika let. U piibuznych byly pozorovatelné patrné zmény ve vztazich
S poranénymi, zejména v umocnéném pocitu odpovédnosti za néj. Téma ztraty budoucnosti
bylo také mnohem vyraznéjsi u piibuznych, ktefi tento typ ztraty vnimali mnohem intenzivngji

nez samotni poranéni.

6.2.20 One or multiple complicated grief(s)? The role of kinship on grief reactions
(Fernandez-Alcantara a Zech, 2017)

Tento vyzkum zkoumal, zda ptibuzensky vztah mezi zemtelou osobou a truchlicim ovliviiuje
nasledny pribeh (komplikovaného) truchleni. Respondenty bylo 1105 pozistalych (partnert,
sourozencu, rodicl a prarodicll), ktefi podstoupili dotaznikové Setieni. Vysledky ukazaly, ze
pfibuzensky vztah je vyznamnou proménnou v nasledné podobé& prozivani ztraty. Dokonce

vyznamnéjsi nez jiné faktory, jako je pohlavi, uplynuld doba od tmrti ¢i okolnosti smrti. Ztrata
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ditéte, sourozence nebo partnera byla spojena s intenzivnéjSimi symptomy komplikovaného

truchleni, nez se ukézalo u prozivani ztraty rodicu ¢i prarodica.

6.3 Analyza vysledki studii

Nejdiiv v této Casti piipomenu stanovené vyzkumné otazky. Prvotné to bylo zjistit, jaké jsou
nejcasteji popisované obtize u déti, kteti ztratili sourozence, S navazanim na zkoumani, jaké
faktory mohou ovliviiovat zptisob prozivani ztraty. Druhotni zdmér zkoumani byl zaméfen na

socialni pracovniky a jejich roli pfi intervencich s poztstalymi détmi.

6.3.1 Charakter psychosocialnich dopadi a faktory ovliviiujici proZivani

V této Casti se vénuji odpoveédi na prvni vyzkumnou otazku, véetné popisu faktort, které mohou
zpusob prozivani ztraty determinovat. Dynamika prozivani ztraty sourozence byla v pracich
popséana obdobné, vétsi rozdily byly samoziejmé zaznamenany v zavislosti na typu ztraty.
Castym jevem, mimo ztratu sourozence pojimanou jako imrti, byla nejasna ztrata, ktera pfinasi
specificka uskali, a tedy i potieby. Ve studiich byla reflektovana napt. jako zména dynamiky
po utrpéném poranéni mozku svého sourozence. Dal$im specifictéjSim typem byla ztrata

uvadéna jako separace sourozencl napf. v péstounské péci, které se taky nékteré prace

vénovaly.

Zactnu ale nejdiive odpovédi na otazku, jaké faktory ovliviiovaly prubéh prozivani jedince.
Nasledujici vycet jednotlivych faktord neni sefazen dle miry efektu jednotlivych faktort, nybrz
dodrzuje fazeni studii tak, jak jsou jmenovany v této praci. Napf. studie popisovana v kapitole
5.2.13 jasné jmenuje vliv spirituality nebo naboZenské viry na zpracovavani ztraty. Toto zjisténi
koresponduje 1 se zjiSténimi v prvni, kompilacni ¢asti této prace. DalSim faktorem je zplisob
truchleni rodi¢l a jejich reakce na ztratu, které svym zplisobem ptedpovidaji 1 reakci déti na
ztratu. Emoce rodi¢ti mohou na jednu stranu umocnit obavy déti a pocity ohroZeni, jednoznacné
mohou mit ale i opa¢ny uc¢inek. Riizni autofi nezapominali ani na to, zZe potlac¢ovani emoci
rodici také neni vhodny mechanismus prozivani. Tomuto tématu se podrobné vénovala i studie
v kapitole 5.2.16, ktera byla zamétfena primarné na vliv chovani rodi¢ii na proZivani ditéte.
Jmenovali zde dalsi 4 faktory, kterymi bylo mimo vyjadieni svého truchleni pfed détmi, také
porozumeéni (védomosti) rodict tomu, jak dité ztratu proziva a chape, téZ komunikace o umirani

a smrti nebo schopnost udrzovat a dal kultivovat navazané pouto. Dalsi studie, v kapitole 5.2.14
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popsala dva statisticky vyznamné faktory: jednak to byl cas uplynuly od ztraty, ale také
dostupnost socialni podpory, ktera také ovlivnila pribéh zpracovavani ztraty. Zajimavé zjisténi
pfinesla studie v kap. 5.2.15, ktera se vénovala vlivu pohlavi. Ta popsala, ze prozivani u muzt
a zen se ve své podstaté neliSilo. Odlisné byly zaznamenany jen zptsoby, jak respondenti mezi
muzi a zenami své prozivani popisovali. Dal§i zminované faktory se tykaly také predchozi
podoby vazby/vztahu se zesnulym sourozencem (napf. v kapitole 5.2.17) a momentalni
vyvojovou fazi ditéte (a jeho specifickymi potfebami). Dal§i vyznamna proménna byla dle
studie v kapitole 5.2.20 také celkova kvalita ptibuzenskych vztaht, kterou v tomto vyzkumu
popsali jako vyznamnéj$i nez pohlavi, okolnosti smrti ¢i doba uplynula od smrti. To, jak
jednotlivei ztratu prozivaji, ovliviyji i externi faktory, jakymi jsou predsudky okoli ¢i média,

kterym v této praci také byla vénovana pozornost.

Vyse jsem tedy popsala faktory, které se objevily ve studiich jako proménné zplisobu prozivani
ztraty. Nyni popisi charakter prozivani tak, jak byl zaznamenan v rGznych studiich. Projevy
psychosocialniho charakteru zahrnovaly jak zmény chovani (napt. vétsi vybusnost, iritabilitu,
ztratu nebo snizeni zajmu, distancovani) byly sledovany i nékolik mésict az let po ztraté. Ztrata
zajmu se tykala i vlivu na skolni vykon jedincii — at’ uz se projevila zhorSenim prospéchu, nebo
zmatenim ve svém budoucim uplatnéni. Projevy zmény byly sledovany také ve vztazich
S ptibuznymi. To se tykalo jednak ztraty pivodnich roli v rodinném uspotadani, ale zejména
nutnosti pfijmout nové role. Ve vicero pracich toto bylo moZzné sledovat v navaznosti na
parentifikaci nebo v konexi na nejasnou ztratu. Velmi ¢asto zminovanou proménou v roli zde
byla popisovana pfijata role peCovatele ¢i ochranafe, se kterou se pozustalé déti potykaly.
V piipadé€ nejasnych ztrat se tyto role tykaly zejména zranéného sourozence, v piipad€ chapani
ztraty jako imrti se role ochranafii ¢asto opakovala v ndvaznosti na proZivani rodic¢d. Toto téma
se uzce poji s naruSenim vlastni identity, které bylo napfi¢ studiemi taky patrné. Dadle,
respondenti ¢asto zminovali, Ze preferovali skryvani svych opravdovych emoci, aby neptidavali
starosti svym rodi¢tm. Skryvani emoci se vsak tykalo také predsudk ¢i stigmat od spole¢nosti.
Setkaly-li se déti s nepochopenim svého prozivani, ¢i stigmatizaci tématu smrti jako takového,
jejich ptirozenou reakci bylo skryvani nebo potlaovani. Castym tématem byl také pocit viny.
Ten byl v pracich zna¢ny ve vicero thlech, nejcastéji vSak souvisel s pocitem viny piezivsiho.
V piipad€ nejasnych ztrat, a konkrétné ztraty sourozence po poranéni mozku, byl pocit viny
také kladen do souvislosti se zarlivosti, kterou mohli respondenti pocitovat vici svym
sourozencum. Duvodim se vice vénuji v kapitole 5.2.18. Samotné uvédomeéni Si pocitu

zarlivosti poté vyvolavaly pocity viny. Projevy prozivani mohly mit i fyzicky charakter, kterym
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také byla vénovana pozornost. Frekventované projevy zahrnovaly problémy se zazivanim,
alergie €i rizné respira¢ni onemocnéni ¢i bolesti hlavy. Za zminku také jisté stoji idealizace

zemielého, kterd byla zminéna také ve vicero studiich.

6.3.2 Socialni pracovnici pri praci s poziistalymi détmi reflektovani ve studiich

Napii¢ pracemi bylo vicekrat pfipomenuto, Ze poziistalym byla poskytnuta spiSe nizka troven
podpory od profesionald. Souviselo to vSak také s moznostmi rodiny nebo samotnym pranim
pozustalych. Nékolik vyzkumt se vSak vénovalo roli socialnich pracovnikd (a jinych
adekvéatnich profesionald, napi. caseworkerti). Souhrnem by mohlo byt n€kolik doporuceni.
Jednoznacné se objevovalo téma potieby validace ztraty, a to i v pfipadé€ té nejasné. Autory
bylo nékolikrat apelovano na potiebu specifickych skoleni a vzdélavani socialnich pracovnik
v dané problematice, a také s potfebou rozvoje kompetenci a strategii pro efektivnéjsi praci
S poziistalymi détmi. Dal$im jasnym prvkem bylo umoznit proziti truchleni, a mobilizovat
dostupné zdroje poztstalych déti (napt. piibuzné ¢i jiné dospélé, kteti mohou byt napomocni).
Byla zdiraznéna role multidisciplinarnich tymt a spoluprace. Byl kladen diraz na znalost
vyvojovych fazi déti a dospivajicich a s tim souvisejicimi specifickymi potiebami. Autofi také
zduraznili empaticky piistup, navazéani vztahu, znalost svych hranic a aktivni naslouchani. Bylo
poznamendno, Ze zejména adolescenti jsou na nepiedstirany a opravdovy zajem citlivi. Velmi
¢asto opakovanym prvkem bylo také umoznit pozlstalym détem pfistup k informacim, které si

pieji veédét.

6.4 Limity prace a doporuceni pro praxi

O limitech souvisejicich s provedenou metaanalyzou uvazuji na vicero urovnich. Jednak za
limit povazuji fakt, ze studie pracovaly s riznymi velikosti vzorku a za uziti riznych
metodologickych postupti. Najdou se zde studie kvalitativniho, ale i vice kvantitativniho
charakteru. Prvni limit se tedy tyka heterogenity studii. Snazila jsem se zajistit heterogenitu na
zéklad¢ pfedem definovanych kritérii vybiranych studii — napt. vzdy Slo o odborné ¢lanky, a
studie provadéné empirickym métenim, které muselo byt dostupné a jasné popsané, aby bylo
mozné vyhodnotit vhodnost studie. Nezapominam ani na faktor publikacniho zkresleni, které
se zvlasté v této problematice mize objevit. V pracich jsem si i v§imala hodnot statistické
vyznamnosti a vnimam, ze ne vzdy je tato hodnota synonymni pro opravdovou relevanci

Vv praxi.
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Budu-li pokracovat popisem doporuceni pro praxi, na tomto misté bych zduraznila zejména
zjisténi reagujici na druhou vyzkumnou otazku (roli socidlnich pracovnikd pii praci
S pozistalymi), ktera se vénuje vicero doporucenim pro odborniky pracujici s pozistalymi
détmi. Také ale povazuji za kliCcové na tomto misté zdliraznit vyznam rodiny jako klicového
aktéra ve zpusobu prozivani a zvladani ztraty. Ackoliv aktéry této diplomové prace byly
zejména pozustalé déti, je potfeba se zaméfit na podporu celé rodiny. Bylo dokazéano, Ze
¢lenové rodiny jsou vzajemn¢ znacné ovliviiovani. Byla zdiiraznéna také potieba zaméfit se na
specifické potfeby riznych vyvojovych fazi ditéte. V ramci prace byl také nékolikrat zminén
vliv externich faktora (pratel, Skoly, médii) a proto bych v tomto doporuceni zdiiraznila 1 roli
Skolskych socidlnich pracovnikli a pedagogt, ktefi mohou byt t€émi prvnimi, kdo zpozoruji
symptomy prozivani truchleni u déti. Ve studiich byl také vicekrat reflektovan vliv predsudkd,
stigmat nebo médii na priibéh prozivani. V tomto doporucenti je tedy dobré i reflektovat potiebu
osvéty a edukace laické vetejnosti. Bylo by dobré vytvofit prostor napf. osvétovym kampanim
¢i vzdélavacim programiim zaméfenym na boj proti predsudkiim a stigmatim spojenym se
ztratou a se smrti. Jako socialni pracovnici mizeme poskytovat informace o tom, jakym

zpusobem mohou negativni stereotypy ovliviiovat poztstalé a poSkodit tak jejich uzdraveni.
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Z.aveér

Tato prace se vénovala ztraté sourozence v obdobi détstvi a dospivani, a jejim cilem bylo popsat
prozivani ztraty sourozence v détstvi a adolescenci, s primarnim zaméfenim na ztratu jako
umrti, na kontext socialnich vazeb a pfistupy socidlnich pracovnikd pfi praci s poziistalymi
détmi a adolescenty jako svymi klienty. Zvolend metodologie byla kompilace literatury a
metaanalyza dat. Prvni kapitola se vénovala konceptualizaci ztraty a jejich vyznami.
Pokracovala jsem popisem sourozenecké citové vazby, a prozivani ztraty sourozence jako
subjektivniho prozitku. Soucasti byl také popis toho, jak déti rozumé;ji konceptu smrti a co toto
porozuméni ovliviluje. Soucdsti tohoto popisu bylo také zameéteni na vice specifické typy
sourozeneckych ztrat, jakymi je zazivana ztrata ¢i separace mezi dvoj€aty, perinatdlni ztrata
sourozence ¢i dynamika prozivani zéastupnych déti. V dal$i Casti prace jsem se vénovala
pristuptim socialnich pracovnikl s témito klienty. Ve druhé poloviné prace jsem se vice
vénovala dané metaanalyze. Stanovila jsem konkrétni metodologii, kritéria vybéru ¢i vylouceni
a Vv databazich Ebsco a Web of Science provedla selekci studii, které jsem poté podrobila

detailnéjSimu zkoumani.

Vysledky prace ukazaly, ze charakter obtizi zazivanych po ztraté sourozence mulze mit
kratkodobé 1 dlouhodobé ucinky, a jeho podobu miiZze ovliviiovat celd fada faktort, které
nejvice reflektuji v kapitole 6.3. Analyza také ukazala fadu doporuceni pro socidlni pracovniky,
kteti mohou na jejich zaklad¢ upravit své intervence pro podporu spoluprace s témito klienty.
Zjisténi této prace pfinasi vyznamné informace pro socialni pracovniky, a to jak z hlediska
efektivngjsi prace s klienty, tak z hlediska prace na sob&é samotnych a dal$im rozvoji svych
kompetenci a rozsifeni svého portfolia uzivanych strategii pii praci s klienty. Prace poskytuje

pohled na psychosocialni dopady ztraty a nabizi mozna doporuceni.
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Anotace

Tato diplomova prace se zamétuje na prozivani ztraty sourozence v obdobi détstvi a dospivani.
Cilem je prostfednictvim kompilace literatury a metaanalyzy dat popsat psychosocialni dopady
této ztraty ve zminénych obdobich vyvoje. Duraz je kladen zejména na ztrdtu sourozence
Vv dasledku amrti. V praci je zkoumano, jaké kratkodobé a dlouhodobé psychosocialni dopady
muze ztrata sourozence mit na jednotlivce i na zmény v rodinném uspoiadani. Dale je
analyzovana role socidlnich pracovnikd pfi praci S détmi a adolescenty, ktefi utrpéli takto
signifikantni ztratu. Vysledky prace poskytuji popis prozivani ztraty sourozence, identifikuji

determinanty, které toto prozivani ovliviiuji a vénuji se také ptistuplim socidlnich pracovnikii.

Klicova slova: ztrata sourozence, détstvi a dospivani, amrti sourozence, separace,

psychosocialni dopady, truchleni, nejasna ztrata.

This master's thesis focuses on experiencing sibling loss in childhood and adolescence. The aim
is to describe the psychosocial impacts of this loss during these developmental stages through
compiling literature and meta-analysis of data. Emphasis is placed on sibling loss due to death.
The thesis examines the short-term and long-term psychosocial effects of sibling loss on
individuals and changes in family dynamics. Additionally, it analyses the role of social workers
in working with children and adolescents who have experienced such significant loss. The
results provide a description of the experience of sibling loss, identify determinants influencing

this experience, and also address the approaches of social workers.

Keywords: sibling loss, childhood and adolescence, sibling death, separation, psychosocial

impacts, grief, ambiguous loss.
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