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Abstrakt

ZOHORNOVA, Barbora. Postoje seniorii k problematice stari, starnuti a smrti. Hradec
Kralové, 2017. Bakaliska prace. Univerzita Hradec Kralové, Ustav socialni prace.

Vedouci prace: Mgr. Zuzana Truhlafova, Ph.D.

Bakalatské prace se vénuje postojiim seniorit na problematiku staii, starnuti a smrti, kdy
hlavnim cilem je zjistit, jak se lisi jednotlivé postoje seniorti z doméaciho prostiedi a ustavni
péce na problematiku stafi a starnuti. V teoretické ¢asti jsou vymezeny informace ohledné
starnuti, populacni starnuti a ctvrty vék. Déle je popséana spiritualita, z hlediska stafi, poté
psycho-spiritualniho vyvoje a psychospiritualni péce. Prace v neposledni fad¢é popisuje
vhled do posledni etapy zivota — umirdni a smrti. Tato kapitola obsahuje historicky a
soucasny pohled na smrt, jaky vyznam smrti ptikladaji vétici a nevéfici, jak by méla
vypadat dlstojnd smrt, jaké jsou potieby umirajicich a jsou zde popsany faze umirani.
V empirické c¢asti je vyuzita kvalitativni vyzkumna strategie a polostrukturované
rozhovory. Vysledkem vyzkumného Setieni je srovnani postoji seniord, jak z domaciho
prostiedi, tak ustavni péce, na problematiku spojenou se stafim a starnutim, spiritualitou,

smrti a hodnotami v Zivoté.

Klicova slova: starnouci spole¢nost, senior, spiritualita, smrt



Abstract

ZOHORNOVA, Barbora. Attitudes of Senior Citizens to the Issue of Old Age, Ageing and
Death. Hradec Kralove, 2017. Bachelor thesis. University of Hradec Kralove, Institute of

Social Work. Supervisor: Mgr. Zuzana Truhlafova, Ph.D.

Bachelor thesis focuses on the attitudes of senior citizens to the issue of old age, aging and
death, where the main objective is to determine how different are individual attitudes of
seniors from the home environment and institutional care for the problems of old age and
aging. In the theoretical part are defined information on the aging population in the Czech
Republic, which include important concepts such as active aging, population aging and the
fourth age. Further described is spirituality in terms of age, then psycho-spiritual
development and a spiritual care. Finally, the work describes insight into the latest stage of
life - death and dying. This section contains historical and contemporary view of death,
what importance they attach to death, believers and unbelievers, how it should look
dignified death, what are the needs of the dying and are described stages of dying. In the
empirical part is utilized qualitative research strategy and interviews. The result of the
research is to compare the attitudes of seniors, both in the home environment and
institutional care, problems associated with old age and aging, spirituality, death and

values in life.

Keywords: ageing society, senior, spirituality, death
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Uvob

Vzhledem k mnoha pracim, které se zabyvaji postoji mladych lidi ¢i postoji z hlediska
pracujicich v domovech pro seniory a dalSich zatfizenich, vybrala jsem si postoje, které budou
vychazet pitimo od seniorti. M4 zvédavost me vedla k zamysleni nad vécmi, o kterych se casto
bojime piemyslet a mluvit. Cilem mé bakalarské prace je zjistit a popsat postoje senior,
Zijicich v domacim prostiedi a dstavni péci, na problematiku staFi a starnuti. Jelikoz je
tato problematika Sirokym pojmem, zaméfila jsem se predev§im na otazky tykajici se
spirituality a otdzky spojené s koncem zivota, tedy smrti. Pro mnohé se muize zdat tato
problematika tykajici se smrti velmi désivd a nepiijemnd. Podle mého nazoru je smrt
pfirozend soucast zivota. Diky zvlastni, ptetechnizované dobé a dobé&, kdy se miize zdat, ze
kazdou chvili n€kdo vymysli 1ék na nesmrtelnost, se odstraniuje pfirozend a neodlucitelna ¢ast
Zivota. Je potfeba o tématech tykajicich se konce zZivota mluvit, jako o vécech b&znych.
Nesnazit se je schovavat a obchazet. Nikdo nemutze veédét, zda po smrti nepfichdzi néco
smrti ve smyslu Zivota a fika [BSTAN-'DZIN-RGYA-MTSHO XIV., 2006, s. 33]: ,,Je nutné
pripominat si smrt, uvédomovat si, Ze tento zivot nebude trvat vécné. Pokud si nejste védomi
smrti, nepovede se vam vyuzit moznosti, které vam skytd ten jedinecny lidsky Zivot, ktery jste

Jiz ziskali. *

Co se tyce spirituality, od té se také spousta lidi odcizuje. Seniofi, samoziejmée ale ne vSichni,
nam mohou ptedat to, co se naucili od svych rodi¢t a svych ptedkl. Praveé proto, Ze ztracime
to jakési duchovno, miize mit za nasledek zmatenost v lidskych zivotech a nevyrovnanost
s koncem Zivota. Z hlediska socidlni prace bychom méli byt jako socidlni pracovnici
vyrovnani a pravé umeét poskytnout radu 1 v té€zkych chvilich Zivota. Na spiritudlni stranku se
velmi zapominad, je prece také nasi soucasti, 1 kdyzZ si to opét mnozi nemysli a data, které jasné

mluvi pro to, Ze véci spojené s virou upadaji.

Seniofi mi pfijdou pro tuto problematiku velice pfinosni. Vyristali pfece jenom v jiné dob¢,

nez ja. Nevim, zda to neni stereotyp, ale mam vryto do paméti, Ze starS$i lidé maji vice



zkusenosti a mladsi by se pravé z téchto zkusenosti méli ucit. Jsem vychovavana k tcté ke
starym lidem. Tento nazor také mizi a pietvari se v myslenku, Ze stafi lidé jsou na obtiz. Ano,
je pravdou, ze starSich lidi pfibyva a stat by mél byt pfipraven tuto problematiku fesit a
pripravovat se na mozné situace, které by mohly nastat. Tato problematika, ktera se tyka stari

a starnuti mi pfijde dosti podceniovana.

Teoreticka Cast této prace bude rozclenéna do tii kapitol, které budou propojeny s hlavnim
cilem popsat problematiku stafi a starnuti. V jedné z kapitol se dotknu tématu starnuti
spoleCnosti, spojené naptiklad s aktivnim starnutim. U dal§i kapitoly budou zminény

informace, tykajici se spirituality. Posledni kapitolu budu zamétovat na umirani a smrt.

Empirickd ¢ast bude vytvafena na zékladé polostrukturovaného rozhovoru, ktery patii do
metody kvalitativniho sociologického vyzkumu. Dale bude obsahovat hlavni cil vyzkumného
Setfeni, ktery bude rozdélen do tii dil¢ich cila, které jsem si vytyc€ila pro svou bakalarskou
préci jako podstatné. Vybrala jsem si pro srovnani seniory Zijici jak v domacim prostiedi, tak

eey

seniory zijici v Gstavni péci. Tyto dva postoje poté srovnam a zhodnotim na konci kapitoly.



1 STARNUTI SPOLECNOSTIV CESKE REPUBLICE

V prvni kapitole se budu zabyvat starnutim Ceské spolecnosti, které s sebou nese zajimava
témata, spojend s 21. stoletim nad kterymi bychom méli pfemyslet a nebrat je na lehkou
vahu. Vysvétlim pojmy, které nesou nazev aktivni starnuti, dnes$ni ozehavé téma populacni

starnuti a ¢tvrty vek, ktery zastava stranou zajmu.

1.1 Jak spolecnost starne

Stafi se stalo etapou Zivotni biografie. Tato etapa se neustale prodluZzuje a s ni 1 lidsky Zivot.
S lidskym zivotem je neodmyslitelné spojena smrt, o které se bojime mluvit a pfitom je
prirozenou véci, patfici ke stafi. Pokud se podivaime do historie, vysoka timrtnost nebyla
ni¢im vyjime¢na a lidé se nedozivali tak vysokého ve€ku, jako nyni. Muzeme si vSak
vS§imnout, Ze dnes se smrt koncentrovala do vysokého stafi, a pokud se objevi dfive, zda se
byt predcasnou. V lidské spole¢nosti vzdy existovali stafi lidé, ale nikdy nebyl jejich pocet
tak velky, jako v souCasnosti. Starnuti se stalo jakymsi atributem, se kterym se musi
vypotadavat stale vétsi pocet jedincil. Nastava zde skute€nost, kdy se nejenom jedinec, ale i
spole¢nost, musi vypoiadat s faktem zvySujiciho se poétu starnoucich obyvatel [Petrova
Kafkova, 2013]. I HaSkovcova (1990) poukazuje ve svém star§Sim vydani na problém
starnuti, kdy vyrazné starne lidstvo, jako celek. Odhaduje, ze v roce 2025 se zvysi podil

starSich osob na 1121 milionu lidi [Haskovcova, 1990, s. 119].

Politika p¥ipravy na starnuti v CR je koordinovéana a realizovéana skrze platformu narodnich
programu a plani, které podporuji pozitivni starnuti. Tyto plany se aktualizuji jednou za pét
let. V roce 2002 byly poprvé zpracovany narodni programy na starnuti, které byly schvaleny
na shromazdéni OSN o starnuti v Madridu. Prvni ¢esky Narodni program na starnuti byl
zpracovan na obdobi 2003 az 2007 s cilem reagovat na demograficky vyvoj, podpofit rozvoj
spolecnosti pro lidi vSech v€kovych kategorii, zménit stereotypni pohledy na starnuti a stafi,

zlep§it postaveni seniord v nasi spole¢nosti apod. [Vidovi¢ova, Khyrova, 2015].

Podoba soucasného starnuti je formovana n€kolika jevy: Vv prvni fadé — demografickymi

zménami, se kterymi souvisi populacni stdrnuti. Vlastni populacni starnuti je velmi



zminované téma a budu se o ném jesté zminovat v nasledujici podkapitole. Dale ma vliv
zména ekonomického kontextu (socidlni blahobyt, prosazovani neoliberalismu) a
V neposledni fad¢ néastup postmodernity a s tim spojen individualismus, nartist heterogenity
a fragmentace. Duraz na heterogenitu ma v souvislosti se starnutim mimoiadny vyznam,
protoze seniorska populace je vyrazné heterogené€jsi nez mladsi populace. Tyto tfi jevy jsou
navzajem propojeny a vznika tak pozménéna podoba starnuti, kdy je volano po individudlni
odpovédnosti. S tim samoziejmé souvisi tlak spolecnosti na jedince, ktery by mél starnout
jednak spravnym zpusobem, a také aby starnul aktivné. Vznika tu otazka, co by viibec mélo
byt aktivni starnuti. Svétova zdravotnicka organizace (WHO 2012) vysvétluje tento pojem
jako celozivotni projekt umoznujici participaci ve vSech sférach spole¢nosti. Neomezuje se
na podporu ekonomické aktivity starSich lidi, ale za stejné dulezité povazuje zapojeni
seniortl v roding, komunité a v obCanské sféfe. Pti sledovani médii neni Casto jasné, co by
m¢elo byt aktivni starnuti. Koncept aktivniho starnuti je nejvyznamnéjsi politickou reakci na
populacni starnuti. M¢l by nabidnout jedinci zpiisob, jak zvladat vlastni starnuti a také, jak
se vyporadat se zvySujicim se poctem starnoucich v populaci. Tento proces vSak neni
jednoduchy a vyzaduje celozivotni sebedisciplinaci [Petrova Kafkova, 2013]. Aktivnimu
stafi se budu dale vénovat v dalsi podkapitole, kde se navic budu vénovat zminovanému

populac¢nimu starnuti a ¢tvrtému veku.

Pomalu piejdéme k jedné z hlavnich pficin, diky které mizeme pfipisovat velky nartst
starnouci populace, a tou je nizka porodnost. Nizkd porodnost je disledkem nejenom
medicinského pokroku, ale i racionalizace lidského Zivota. Cesky statisticky ufad (2009)
piedpoklada vyrazny nartst podilti seniortt v Ceské republice. V soucasnosti je v populaci
Ceské republiky vice nez 2380 000 osob starsich 60 let, coz znamend asi 23 %.
Predpoklada se, ze jejich pocet prekroci 4 000 000 (37%) po roce 2045 [Petrova Kafkova,
2013, s. 14]. Nestarne tedy jenom populace, ale stairnou samotni seniofi. Miizeme ocekavat
velky nariist nejstarSich generaci. V soucasné dobé¢ tvofti lidé starsi 80 let neceld 4 % Ceské
populace. O¢ekava se viak nariist na 14% do roku 2060. Cesky statisticky ufad (2014) dale
vydal zpravu o tom, jak by se mohly ménit vékové struktury. Spolu s demografickymi

trendy plodnosti, umrtnosti a migrace se pocty osob v jednotlivych v€kovych skupindch
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budou ménit. Tyto nepravidelnosti budou mit za nésledek radikalni zménu vékové struktury
obyvatelstva Ceské republiky, diky kterému se bude sméfovat k rychlému starnuti. ,, Vékovd
kategorie seniorit tak bude jedinou casti populace, ktera pocetné poroste. Vyznamné totiz
ubude osob ve veku 15-64 let i déti do 15 let. Podle stiedni varianty vyvoje by mél podil
obyvatel ve véku 15—64 let klesnout ze 68,4 % na 55,3 %, podil deéti ze 14,8 % na 12,2 %.
Priimérny vék obyvatel CR se tak zvysi ze 41,3 let na 50,0 let.“ (zdroj CSU).

Podobny vyvoj, jako populacni starnuti, mizeme ocekavat i v ostatnich evropskych zemich.
Populaéni starnuti se netyka jen rozvinutych zemi, ale celého svéta. Pro Ceskou republiku je
vék doziti zeny 81 let a pro muze 75 let. Ocekava se, ze v roce 2060 by se mohly Zeny
dozivat 90 let a muzi 86 let. Na scénu piichazi dal$i véc, a tou je feminizace starnuti. Zeny
tak pevazuji mezi seniorskou populaci. Ceska republika demograficky starne, ale nesmime
brat vSechny pfedstavy o starnuti vazné, mohou byt zkreslené. Vliv na tyto pfedstavy ma
nejspise medialni zdaraziiovani probihajicich demografickych procest, diky kterym
populace nadhodnocuje podil seniord. Demograficka panika spojuje starnuti s ohrozenim
prosperity spolecnosti a empirické tdaje naznacuji, ze Ceskd spolecnost mé tendenci této
panice podléhat [Vidovicova, 2008]. Nesmime se tedy spoléhat jen na statistiky, které média
vypoustéji do svéta, ale hlavné brat v Givahu to, Ze starnuti populace musime brat jako

neodvratitelny proces, ktery nezachrani ani vétsi porodnost, ani migrace.

Jak miZzeme vidét v nasledujicim grafu, Ceska republika ma zastoupeni seniorti nad 65 a
vice let v roce 2004 ve vysi 14% a v roce 2014 stouplo na 17,4 %. Naproti tomu stat, ktery
vede a tim je Itdlie, ma v roce 2004 podil seniorti 19,2 % a v roce 2014 21,4 %. Ceska

republika ma tedy oproti statu, ktery vede, o néco vyssi procento nartistu seniord.
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Tabulka 1. Procentuilni zastoupeni populace ve véku 65 a vice let v jednotlivych statech
Evropy v roce 2004 a 2014

Procentualni zastoupeni populace ve véku 65 a vice let v jednotlivych
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Zdroj: CSU (https://www.czso.cz/csu/czso/seniori)

1.2 Aktivni starnuti, popula¢ni starnuti, ¢tvrty vék

Aktivni starnuti, populacni vék a ¢tvrty vek jsou pojmy, o kterych se mluvi a v budoucnosti
bude mluvit. Nejsou to véci, které bychom méli ptehlizet. Dilezité je, mit zakladni rozhled
vtom, co ma za disledky zvySujici se podil starnouci populace. Nyni bych tyto pojmy

rozvedla a snazila se o jejich spravné vysvétlenti.
1.21 Aktivni starnuti

Svétova zdravotnicka organizace bere aktivni starnuti Siroce a pojmem ,,aktivni* se vztahuje
predevsim [Petrova Kafkova, 2013, s. 28]: ,,na pokracujici participaci ve vsech oblastech
Zivota, tedy v oblasti spolecenské, ekonomické, kulturni, duchovni i obcanské, ne jen na
schopnost fyzické aktivity ¢i participace na trhu prdce®. Dale tato organizace zduraziiuje
vyznam celozivotniho pohledu. Musi se zabranit nékterym negativnim diisledkim. DileZzité
je, zamétovat se na zménu chovani jednotlivel, ve smyslu politického kontextu [Ervik,

Lindén, 2013]
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Koncept aktivniho starnuti je pomérné novy, vznikl v 90. letech 20. stoleti, kdy nahradil
pojem zdravé starnuti, ktery byl pouzivan Svétovou zdravotnickou organizaci. Mezi dalsi
koncepty mizeme fadit produktivni starnuti, pozitivni starnuti, zdravé starnuti. Jednotlivé
koncepty nejsou sice totozné, ale mizeme fici, ze vychazeji z predstavy vhodné podoby
starnuti. Odkazuji na starnuti jako dlouhodoby nebo celozivotni proces, kde se ze
starnoucich misto pasivnich pfijemci pomoci stali aktivni jedinci, ovlivilujici podminky
svého zivota. Toto tvrzeni nam ukazuje stafi v pozitivnim svétle. Nastava ale situace, ktera
je spjata s hranici odchod do dichodu. Muze to byt zejména dano ekonomickymi zajmy, ale
popravdé, nejsem si jistd, zda je to nejlepSim fesSenim. Kazda profese ma urcity vékovy limit
a podle mého ndzoru neni mozné, aby pecovatelky v domové seniorti odchazely do
diichodového véku v 70 letech. Je to podle m& absurdni a Ceskéa republika jedna pouze

z hlediska ekonomiky.

Hrozbou muze byt neudrzitelnost penzijnich systému a zvySeni nakladi na zdravotni péci.
Vznika tu tedy jakasi ambivalentnost, kdy stafi na jedné stran¢ miize byt brano za pasivni a
neaktivni obdobi, naopak na druhé strané reprezentace aktivniho starnuti zdiraziuje
potencidl seniorii a jejich aktivitu na trhu prace. Koncept aktivniho starnuti pfindsi v ramci
socialni politiky odezvu na tato dilemata. Do zna¢né miry je produktem snahy vyuzit
potencial seniorti z hlediska trhu prace. Mluvime zde o tom v pfipadé, ze by vlivem
starnouci populace hrozil nedostatek pracovni sily. Tim padem se budou muset seniofi
zapojit do pracovniho trhu. Demografickd panika reaguje na starnuti jako hrozbu, aktivni
starnuti ho zobrazuje jako pfileZitost pro pifehodnoceni vyznamu stafi [Hasmanova
Marhankova, 2013].

Koncept aktivniho starnuti se stava kli¢em k co nejdelSimu udrzeni seniorti na trhu prace a
pfedstavuje tak odezvu na debaty ohledné rostouciho poctu neproduktivnich seniord. Na
druhou stranu jsou posunovany hranice starnuti do roviny osobni zodpovédnosti a vlastni
zivotni strategie. Aktivni starnuti se ndm tedy mtze zdat jako idedlni varianta, ale ne kazdy
muze aktivné starnout. Debaty a nazory, o kterych se docCitdme v knizkach, jsou tvoiené
odborniky a institucemi, které mohou provadét vyzkumy, ale podle mé to je jen teoretické.

Praxe stale hovoii jinak a neni to jen v oblasti stafi a starnuti. Malokdy se docteme nazory
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seniort, ktefi vidi situaci tak, jak vypadd v praxi. Vznikaji nové teorie, kterych bude
pfibyvat a pfibyvat. M¢li bychom se vénovat aktivnimu starnuti celozivotné a pfipravovat se
postupné, pokud to bude mozné. Nespoléhat se na teorie, kterych je opravdu dost, ale byt
aktivni hlavné€ vici sobé samému.

Zajimavosti je Index aktivniho starnuti (Active Ageing Index), ktery je indikatorem
srovnavajicim miru vyuzitého potencialu starSich lidi v dané spole¢nosti. Urcuje také miru,
do jaké jsou seniofi povzbuzovani, posilovani k podileni se na ekonomice, spolecnosti a
nezavislému zivotu. V ramci Indexu aktivniho starnuti je shrnuto 22 indikatori ve 4
dimenzich — zaméstnani; zapojeni ve spoleCnosti; nezavisly, zdravy a zabezpefeny Zivot;
kapacita a podptirné prostedi pro aktivni a zdravé starnuti. Ceska republika je vcelku dobie
hodnocena co do miry zapojeni seniori ve spolecnosti a roding, malému rizika Zivotu
vV chudobé a samostatnému bydleni. Rezervy jsou nachizeny v podilu zaméstnanych ve
vyssim véku a demografickych ukazatelich délky nadéje na dozivoti ve zdravi [Vidovicova,

Khyrova, 2015, s. 10].

1.2.2 Popula¢ni starnuti

Popula¢ni starnuti je jeden z nejvétSich uspéchii lidstva, diky kterému vznikl fenomén
v prodlouzeni lidského Zivota. Pfinasi s sebou zdsadni proménu spolecnosti. Mohlo by to
souviset sodrazem SirSich ekonomickych a spoleCenskych promén, které souviseji
s globalizaci. Nartstem podilu seniord mizeme ocekdvat proménu vSech oblasti Zivota.
Politici, ekonomové i média mohou mit k populaénimu starnuti negativni postoj a mohou ho
prezentovat jako negativni jev zvySujici nakladnost penzijnich, zdravotnich i socidlnich
systémti zem¢ [Petrovd Kafkova, 2013]. Seniorska populace je z ekonomického hlediska
zna¢n€ nakladna, ale pokud se seniorsky v€k bude prodluzovat, musi ekonomika tuto situaci

fesit jinak nez doposud.

Ustiedni odezvou na populaéni starnuti se v soucasnosti stal koncept aktivniho starnuti, o
kterém jsem hovofila v predchozi podkapitole. Za zminku by stdla mySlenka, ktera hovofti
skrze navazani na populacni starnuti. Faktem je, Ze stoji za proménou rodiny. ProdlouZenim

sttedni délky Zivota, se vyrazné¢ prodlouzila koexistence dvou dospélych generaci.
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Demograficka struktura rodiny se proménuje, kdy vedle sebe zije vice generaci, ale
s mens$im poctem ptislusnikii. Pro soucasnou dobu je prakticky bézné mit rodic¢e i dlouho
Vv dospélosti [Petrova Kafkova, 2013].

Klicovym nastrojem Evropské unie pro feseni dopadii populacniho starnuti je zvysit podil

ekonomicky aktivnich lidi na trhu prace a vyjimkou nejsou ani seniofi. Zamestnanost se

stala dalezitou soucasti starnuti. Nastava zde situace, kdy by se placena prace stala
samoziejmou soucasti Zivota ve vysokém veéku. Podpofila by se tak socialni inkluze seniorti

a mohla by se redukovat mira chudoby mezi seniory. Petrova Katkova (2013) uvadi ve své

knize prepracovanou verzi recenzované¢ho textu, ktery se zaméfuje na zaméstnanost a

participaci na trhu prace. Velice diilezitd je poznamka spojend s praci v dichodovém véku

[Petrova Kafkova, 2013, s. 77]: ,Samotné zvySeni dichodového véku vsak vyssi

zaméstnanost starsi generace nezajisti. Pro takovy uspéch politiky zaméstnanosti je klicoveé,
zda jsou jedinci starSi padesati let pripraveni a ochotni pracovat. Proto je podstatné
zjistovat, jaky vyznam ma prdce v zivotech starsich pracovniki, tedy jedincii, kteri by meli
na trhu prace setrvat alespon do 65 let. * Je tfeba podavat informace, které nejsou zkresleny
ze strany médii a se star§imi jedinci jednat piimo. K feSeni takového fenoménu je potieba
dikladna studie a badani a podle zji§téni nazort z praxe jednat. S ohledem na populacni
starnuti vznikaji potfeby uprav diichodového systému, které by mély podpoftit efektivni
vyuziti potencialu pracovni sily. Vybrand opatieni k zaméstnadvani starSich pracovnika a

seniortl jsou nasledujici [Vidovi¢ova, Khyrova, 2015, s 20]:

e zkvalitnéni informacniho servisu v oblasti diichodového a nemocenského pojisténi pro
obcany;

e roz$ifeni nabidky vhodnych rekvalifikaci pro star$i pracovnikys;

e zvySovani informovanosti o nabidce, moznych nastroji age managementu vcetné
moznosti jejich implementace do vnitropodnikovych nastrojli fizeni a rozvoje lidskych
zdrojii, a to v souladu se Strategii zaméstnanosti do roku 2020.

Diichodova reforma se tedy bude muset zménit. Populacni vyvoj vzbuzuje obavy ze
zatizeni statnich rozpocta, kvili penzim, kdy ptes zvySeni hranice diichodového véku

lidé odchazeji do penze pred jeho dosaZenim. Je tieba starSi pracovniky motivovat, aby
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neodchazeli predcasné do dichodu. Samoziejmé musime brat v potaz i profese, ve
kterych se neda setrvat do diichodového véku.
S ohledem na populacni starnuti vznikaji potieby uprav dichodového systému, které by
mély podpofit efektivni vyuziti potencidlu pracovni sily starSich lidi. Vybrana opatieni

k zamé&stnavani starSich pracovnikti a seniort jsou nasledujici [Petrova Kafkova, 2013].

1.2.3 Ctvrty vék

Charakteristikou ¢tvrtého v€ku je akumulace chronickych zdravotnich problémi. Tato
zjisténi prameni z dosavadnich medicinskych vyzkumti a socidlni gerontologie zastava
nazor, ktery vykresluje ¢tvrty veék v negativnim svétle. Musime vSak brat tento fakt v potaz.
Se stafim se nedd pojit pouze aktivni starnuti, které nam vykresluje stafi ve veselych
barvach. Je ohroZena nezavislost a sebeovladani cloveka, nastavd nejistota. Mulze také
slabnout sebeucta a (sebe)duvéra. Dustojny Zivot a smrt se ve vysokém stafi stavaji
vzhledem K nartstu demenci obtiznymi [Petrova Kafkova, 2013]. Muzeme zde mluvit napf.
o Alzheimerové chorobé, kterd je velmi rozsifenou. Tato choroba narusSuje ¢ast mozku a
zpisobuje pokles kognitivnich funkci, tzv. mySleni, paméti, Usudku (Zdroj:

http://www.alzheimer.cz/alzheimerova-choroba/). Pokud bychom mohli shrnout ptedchozi

informace, vznikaji ndm dva obrazy stafi. Na jedné strané si miZzeme vSimnout piedstavy
aktivniho seniora, ktery se podili na vSech sférach zivota spole¢nosti. Na druhé strané stoji
senior ve vysokém veku, ktery je zavisly na pomoci druhych lidi, nemajici Zadny autonomni

Zivot, pfipadné ma jen omezenou moznost rozhodovat o vlastnim Zivote.

Pokud bychom chtéli chronologicky vymezit ¢tvrty vek, uréit jeho hranici, nebude asi
jednoduché. Vznikaji zde teorie, které by ctvrty vek braly za skutecné stari. Hovoii se 0
dvou odlisnych principech, které vymezuji ctvrty vék. Je zde zahrnut i tieti vék. Prvni
princip vychazi ze struktury jedince. Druhy princip vychazi z pohledu jedince. V prvnim
pohledu se jednad o ptechod ze tretiho v€ku do ctvrtého, kdy nazivu zlstava 50 % dané
generace. Jde o vé€k mezi 75-80 lety v rozvinutych zemich. Tento 50 % podil je bran pouze
z jedinct, ktefi nezemfeli v mladém véku. Hranice se tim tedy posouvaji na 80-85 let.

Stanoveni hranice v druhém pripadé vychazi ne z nad€je doziti, ale z maximalni délky
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zivota. Piechod do ¢tvrtého véku tak vyrazné variuje mezi 60. a 90. rokem zivota. Dale
bychom si méli uvédomit, Ze mezi nejstar§imi jedinci prevazuji zeny. Cast&ji to byvaji
vdovy zijici doma nebo v instituciondlnim zafizeni. ZvySuje se rozpor mezi skutecnym
vékem jedince a vékem, ktery by si jedinec pial. [Petrova Kafkova, 2013].

FrantiSek Koukolik mluvi o ¢tvrtém véku ve své mikroeseji Metuzalem. Zminuje se zde
napiiklad o trojim starnuti, které zahrnuje obycejné starnuti s lehkym opotiebovanim,
zapomindnim. Dale pak patologické starnuti provazané tadou nemoci vcetné
neurodegenerativnich (Alzheimerova choroba), a v neposledni fadé je to uspéSné starnuti

svelkym  zijmem o  sebe, o  spolecenské  déni, o  okolni sveét

(Zdroj:http://www.ceskatelevize.cz/porady/10121244562-jadro/208572235800037-ctvrty-

vek/) Ctvrty vék bychom méli brat za dlouhodoby proces, ktery je nezvratny. Nazort a teorii
vznikaji spousty a je t€zké stanovit pevnou hranici, kterd by urcovala, kdy by mél ¢tvrty vek
zaCinat. Snazme se tedy neignorovat Ctvrty vek, védét o tomto pojmu, Ze vibec néco

takového existuje, a snazit se udé€lat vlastni nazor a ne vSemu stanovit pevné hranice.

17


http://www.ceskatelevize.cz/porady/10121244562-jadro/208572235800037-ctvrty-vek/
http://www.ceskatelevize.cz/porady/10121244562-jadro/208572235800037-ctvrty-vek/

2 SENIORI A SPIRITUALITA

V této kapitole se budu zabyvat spiritualitou, kterd se ze zivota vytraci nejenom nam,
mlad$im generacim, ale také lidem starSim, ktefi povazuji spiritualitu za zbyte¢nou.
Spiritualita hraje kli¢ovou roli v umirani, je tedy propojena se smrti, které budu vénovat
samostatnou kapitolu. Dale zde budu zminovat psycho-spiritualni vyvoj, ktery se poji se
jmény jako Carl G. Jung, Erik Erikson ¢i Viktor E. Frankl. Posledni podkapitola bude

vénovana psychospiritudlni péci.

2.1 Spiritualita ve stari

Duchovnimi dary je ¢lov€k obdarovavan v prub&hu celého Zivota. S vy$§im vékem, cestou
zivotnich zkusSenosti, dozrava ke schopnosti tyto dary plné rozvinout a zirocit. Prozivani a
vyjadfeni spirituality starSiho ¢loveéka formuji nejen zivotni zkuSenosti, ale také zmény,
jimiz ve sta¥i prochazi. Obecné Ize rozlisit dva piistupy k uchopeni tohoto pojmu. Siroce
pojatou spiritualitu v ,,nadnabozenském* slova smyslu, a spiritualitu chapanou ve spojeni
s konkrétnim nabozenstvim [Suchomelova, 2016]. Myslenky c¢lovéka na to, co ho
presahuje, jsou dilezité pro dalsi rozmér lidské existence. Pokud tento fakt budeme
respektovat, budeme vnimat lidskou bytost i s jejimi prozitky duchovnimi. Spiritualita je
povazovana za nezbytnou soucast lidské psychiky. Kazdy potiebuje mit viru, smysl svého
zivota. Podoby spirituality jsou rozmanité, ma svij charakter z hlediska historického,
geografického 1 antropologického. [Vodackova, 2002]. Do nejrozsifenéjsich podob
spirituality miZeme fadit islamskou spiritualitu, buddhistickou spiritualitu, kiest'anskou
spiritualitu a zidovskou spiritualitu. O kiestanské spiritualité¢ se budu podrobnéji zminovat
nize.

Spiritualitu lze v Sir§im smyslu vnimat jako pfirozenou slozku kazdé lidské osobnosti jako
antropologickou konstantu, jako vnitini, subjektivni a neverbalni formu lidské zkuSenosti
nevazanou na prislusnost k ndbozenstvim, kterd mohou, ale také nemusi byt spojena
s védomim vyssi sily. Ve spiritudlni dimenzi se c¢lovék vztahuje k né€emu, co ho
pfesahuje, co je pro né krasné, povznasejici a posvatné. Osobni spiritualitu lze

charakterizovat jako pocit naplnéni a radosti skrze spiritudlni praktiky umoziujici spojeni
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¢i komunikaci s vyssi silou (napt. s Bohem), pocit propojenosti s celym lidstvem, viru
V jednotnou podstatu zivota a nakonec dialogovou cestu hleddni odpovédi na otdzky
spojené¢ s existenci ¢lovéka [Suchomelova, 2016].

V uz§im pojeti je spiritualita vztahovana ke konkrétnimu nabozenstvi. Clovék se vraci
k né¢emu, od ¢eho byl odtrzen, snazi se navazat vztah, ktery byl prvotnim selhanim
Cloveéka prerusen. Objevuje se zde termin religiozita, ktera neni totozna s pojmem
spiritualita, ale jsou vzajemn¢ propojené. Religiozni Cloveék vyjadiuje osobni a kladny
vztah k nabozZenstvi, zahrnujici formy mysleni, prozivani a jednani. Religiozni slozku své
osobnosti mize ¢lovék védomé piehlizet ¢i ignorovat. Toto jsou tfi aspekty ignorace:
prvnim aspektem je soustfedéni se na vné&jsi véci, na to, co je v zivoté konkrétni,
ovladatelné a ptehledné, a s ostatnim si ,,neldmat hlavu®. Druhy aspekt odklada ¢i snizuje
vys8i smysl lidského celého konani, ¢lovek si muize tuto skute¢nost uvédomovat, ale
odklada ji nebo hodnoti jako nezodpovéditelnou. Tieti aspekt se projevuje niternym
zoufalstvim ¢i pocitem absence smyslu veskerého kondni (napt. prace, vztahy), vztah
s vyssi silou se tedy neda navazat. ,.,Pro smysluplnou péci o starsiho krestana, at’ uz
praktikujiciho, ¢i nepraktikujiciho, je nezbytné porozumét podstaté kiestanské viry
[Suchomelova, 2016, s. 66].

Krestanskd spiritualita je charakterizovdna tfemi slozkami, které zahrnuji soubor
nabozenskych ptredstav, soubor hodnot a zplsob Zivota. Mohou se navzajem lisit, ale jadro
maji spole¢né. Soubor hodnot je spjaty s charakterem JeZiSe Nazaretského. Mezi tyto
hodnoty patii naptiklad laska k bliznimu ¢i schopnost popfit sdm sebe pro blaho druhého.
Vira tak ovliviiuje kiestana v jeho kazdodennim Zivoté. Kiestanska spiritualita spociva
V uchopeni a pochopeni kiestanského Zzivota, ke kterému zarovenl patii naboZenské
praktiky, které vedou k prohloubeni zkusSenosti Bozi ptitomnosti. Vztah ¢lovéka k Bohu
nevyluuje otdzky, pochybnosti ¢i krize. Neni-li vztah prohlubovan, miize s vékem,
zivotnimi udalostmi ¢i ménici se zivotni zkuSenosti ztratit smysl. Kiest'anska spiritualita by
méla byt kreativni, neustavajici proces hledani a nalézani vztahu k Bohu, zjevenému
v JeziSi Nazaretském. Ztotoznéni se s principy kiestanské spirituality je pro schopnost
smysluplného duchovniho doprovazeni seniorti velmi dilezité. [Suchomelova, 2016]. Dale

je kiestanska spiritualita zakladem kulturniho zazemi, vzdélanosti, etickych principil,
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zejména evropské spoleCnosti. Kiestanstvi nemélo pouze pozitivni plsobeni, ale i
negativni. Do negativnich bych zafadila vedeni svatych vélek, pronasledovani nevéticich
Vv katolickém slova smyslu a dal$i nasilné projevy. Patii sem také piredsudky, rizné sekty,
obavy z neznama apod. Podle Vodackové (2002) se v intencich kiestanstvi utvarely
zaklady toho, co dnes nazyvame humanisticky pfistup. V pomoci slabym, bezmocnym a
trpicim se projevuje konkrétni kiestansky postoj. Je také nutné brat v Givahu a zbavit se
nekterych predsudkil, ze vérici lidé neuvazuji jen z hlediska své pozemské existence, ale
pfemysli o tom, co nebo kdo nds ptesahuje, a také se pokousi o soulad s Bozi viili

[Vodackova, 2002].

2.2 Psycho-spiritualni vyvoj

V této podkapitole budou zminéna psychologickd uchopeni problematiky spirituality ve
stafi. Timto zplisobem lze porozumét specifikiim spirituality vysSiho véku, které zahrnuji

ukoly, potieby ¢i potenciondlni obtize tohoto obdobi.

Carl Gustav Jung byl Svycarsky lékat a psychoterapeut, ktery byl zakladatelem analytické
psychologie. Vidi cestu k nalezeni vlastni jedinecnosti, potencidlu a celistvosti skrze rozvoj
vlastni individudlni osobnosti a zaroven skrze vztahy k druhym lidem. Roli zde hraje
proces individuace. Jeho cilem neni cesta k dokonalosti, ale proces poznani sebe sama.
Pocitaji se do toho 1 naSe slabé stranky. Podle Junga je pfijeti vlastniho stinu klicovym
pojmem Vv psycho-spiritualnim pojeti. Skrze akceptaci stinovych oblasti, mize jedinec
postupovat smérem K integrité, autenti¢nosti a také k celistvosti. Proces individuace nikdy
nekonci, jelikoz z nevédomi stale znovu a znovu vystupuji dosud skryté obsahy. Praveé
cestou védomé individuace, tedy védomé integrace nevédomych obsahti, mize clovek
postoupit dal a vy$ smérem k osobni integrité. Rozdil ptirozené¢ho, nevédomého procesu a
védomé individuace je podle Junga obrovsky. Cestou individuace ¢lovék nastupuje nejen
proces piijeti vlastni nedokonalosti, ale také zodpovédnosti za popirané aspekty své
osobnosti. Kazdy jedinec je svazan se svym individualnim a osudovym ur¢enim. Urceni
tvofi zplisob a smér, jakym se existence osobnosti uskuteciiuje. [Jung in Suchomelova,

2016, s. 75].
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Abraham Maslow byl americky psycholog a zakladatel humanistické psychologie, kterou
ptispél k odhalovani lidské psychiky (Zdroj: http://www.opsychologii.cz/clanek/154-

abraham-maslow-a-teorie-seberealizace/). Lidskou bytost chape jako vybavenou tendenci
¢1 potfebou rastu smérem k ¢im dal plnéjSimu byti a k tomu, co lze nazvat dobrymi
hodnotami. Maslow vnima tlak v nitru ¢lovéka smétujici k jednoté jeho osobnosti, k plné
individualité a identité, ke kreativité, k vidéni pravdy spis nez k zaslepenosti. Tento proces
nazyvame sebeaktualizace. [Suchomelova, 2016].

Erik Erikson byl némecky psycholog zidovského puvodu, ktery pojima osobnostni vyvoj
jako vysledek uspésného feseni vyvojovych konfliktli béhem osmi Zivotnich stadii.
V kazdém stadiu je ¢lovek postaven pred psychologicky rozpor. Pokud ¢loveék tento rozpor
uspésné vytesi, ziska ctnost potfebnou pro postup do dalsi vyvojové faze. Konflikt a tenze
jsou pro Eriksona zdrojem ristu, ctnosti a odevzdani. Zvladnutim konfliktd jednotlivych
zivotnich etap ziskame ctnost nadé¢je, vile, vérnosti, lasky a péce, schopnost stanovit si cil,
kompetence, a poté skrze integritu i moudrost. Integrita je stav, kdy ¢loveék pfijima svou
minulost, véfi ve smysl Zivota, umi si vychutnat plody svého zrani a do budoucnosti hledi
s nadéji. Je to také duchovni dimenze Zivota, kterd nas posouva k dosaZeni moudrosti a
zralosti a projevuje se pravé v integrit¢ osobnosti po celou dobu stafi. Umoziuje feSit
konflikty, které jsou soucasti staii. Moudry ¢lovék se na svij zivot diva s nadhledem a
pfijima negativni aspekty reality a vnima je v souvislosti S ménicimi se prioritami hodnot.
[Suchomelova, 2016]. Nyni bych uvedla stadia podle Eriksona, kterymi prochazime béhem

naseho Zivota.

Tabulka 2. Osm v&ku ¢lovéka podle Eriksona

Stadium Vék Krize Ctnost
Oralné smyslové do 1 roku zakladni diivéra x | nad¢je
nedivéra
Muskulérné-analni 1 -3 roky autonomie x stud | sila chténi
Pohybov¢ - genitalni | 3 —6 let iniciativa X vina zamér
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Latentni 6—12 let vykonnost x kompetence

ménécennost

Adolescence 12 — 19 let identita ega X poctivost
zmateni roli

Rana dospélost 20 — 25 let intimita x izolace | laska

Stiedni dospélost 26 — 64 let generativita x péce
stagnace

Pozdni dospélost Nad 65 let integrita ega x moudrost
zoufalstvi

(Zdroj: http://ografologii.blogspot.cz/2011/03/erik-erikson-osm-veku-cloveka.html)

Viktor Emanuel Frankl byl rakousky neurolog a psychiatr, ktery byl zakladatelem
logoterapeutického sméru. Clovék by jako bytost m&l sméfovat stale k tomu, aby své
duSevni a télesné funkce daval do sluzby vys§imu smyslu. Znamena to, aby osobnost byla
oteviena vici svétu, tomu, co chce zménit, vybudovat, co je mimo ni samotnou. Byt celym
Clovékem znamena transcendovat k néemu vysSimu, presahovat sam sebe ve smyslu
konani [Suchomelova, 2016].

Frankl vidi ¢lovéka jako bio-psycho-socio-spiritualni jednotku, kdy jediné vyvazenost
vsech téchto slozek, mize vést k harmonii a spokojenosti. Skrze duchovni a spiritudlni
hodnoty se dostadvame k tomu nejdilezitéjsSimu pro kvalitni zivot. Pochybnosti o smyslu
zivota nebo duchovni utrpeni ¢lovéka, hledajiciho duchovni obsah v tézké zivotni udalosti,
nejsou patologické, ale jsou pfirozenym procesem vyvoje. Za vSech okolnosti, i za téch
nejtragictéjSich, se da najit néjaky smysl. Vina, utrpeni i smrt mohou byt zdrojem néceho
pozitivniho, pokud knim zaujmeme urcity postoj [Suchomelova, 2016]. Zaklad
Franklovych teorii je vysledkem pfeziti koncentra¢niho tdbora. Ve své knize [ utrpeni ma
sviyj smysl uvadi, jak i opravdové utrpeni je aktivni poc¢in [Frankl, 2016, s. 85]: ,, Duchovni
svoboda clovéka, kterou mu nelze az do posledniho dech vzit, mu také az do posledniho

3

dechu dava prilezitost usporadat sviij zivot smysluplné.
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2.3 Psychospiritualni péce

Pro praci se seniory, se kterymi se mizeme setkat jak v domacim prostredi, tak v ustavni
péci, a ktefi se nachazeji v termindlni fazi zivota, je dulezita i psychospiritudlni péce, ktera
je soucasti paliativni péce. Komplexni paliativni péce by méla nabidnout pacientovi pomoc
a podporu Vv jeho aktualni situaci. Tuto sluzbu by mél zajistovat odborny pracovnik, ale
vzhledem ke komplexnosti péce je dulezité, aby jeji zakladni principy a vyznam znali
vSichni pecujici profesionalové.

Psychospiritualni péce ilustruje ¢loveka jako bytost bio-psycho-socio-spiritualni a tvofi tak
sloZky télesné, dusevni, socidlni a duchovni. Kazdé z téchto slozek by méla samostatné byt
predmétem zajmu a vyzaduje specializovanou péci odbornika (Iékaf, zdravotni sestry,
psycholog, socidlni pracovnik, duchovni). Podstatné by mélo byt, ze kazdy clovék proziva
svou spiritualitu jinym zplsobem a uréitym zpisobem také vnima posvatno. Jde o védomi
néceho, co by nds mohlo pifesahovat nebo o vyznani konkrétnitho naboZenstvi.
Psychospiritualni pracovnik by mél sam védét, cemu veri a pro€, kde ma své hranice, a to
z diivodu, aby nemanipuloval se svym klientem. Je také vazan mlcenlivosti podle § 100
zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéch a také § 7 zdkona €. 3/2002 Sb., o cirkvich a
nabozenskych spoleénostech [Bydzovsky, Kabat a kolektiv, 2015]

Zékladnim néstrojem psychospiritudlniho pracovnika je rozhovor. Tento rozhovor ma tii
atributy:

1. Nehodnotici pfistup - pracovnik nikdy nehodnoti a neposuzuje rysy pacientovy

spirituality nebo osobnosti. Pohybuje se na Grovni pacienta, ne na své.

2. Bezpodminecéna adaptace — pracovnik pfijima celou bio-psycho-socio-spiritualni

jednotu pacienta. DileZité a zaroven kritické misto pro ziskani divéry.

3. Prostor pro emoce — tento rozhovor je vétSinou jedinym prostorem pro nahromadéné

emoce, vztek, bolest, smutek, smifeni apod. Miize vzbuzovat existencialni otazky a dava
mozZnost hovofit o vécech viry.

Duchovni doprovazi nemocného pomoci zrcadleni a aktivniho naslouchéni. Jde o
vytvoreni spoluprostoru, ktery vytvaii pocit bezpec¢i a diivéry. Velka ¢ast psychospiritualni

péce je zaméfena na existencidlni otdzky, které jsou vyvoldvany predev§im bezmoci,
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nemoci nebo strachem. Zaroven nedava odpovédi, ale snazi se o doprovédzeni v hledani.

Akceptace buduje vztah, ktery piinasi tlevu[Bydzovsky, Kabat a kolektiv, 2015].
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3  UMIRANI A SMRT

Tato kapitola bude obsahovat informace o historii a soucasnosti smrti a umirani, jak je
vnimana smrt z pohledu véficich a nevéficich. Dale zde bude zminéna distojnad smrt,
zakladni potteby umirajicich, demografické tidaje o smrti, fdze umirani a smrti podle
Elizabeth K. Rossové a seznameni s dal§imi autory, zabyvajici se tématikou umirani a

smrti.

3.1 Historicky pohled na umirani a smrt

Od poloviny 18. stoleti zaCala postupné nariistat stfedni délka zivota. Zdravotni péce
zaznamenala vyrazny pokrok v industrializovaném svété. Demograf Abdel L. Omran
vytvoftil jakousi teorii epidemiologického pfechodu. Podle této teorie se da spolec¢nost
Vv pribeéhu déjin, rozd¢lit do tii skupin podle miry imrtnosti a nadéje doziti pfi narozeni.
Prvni z fazi se nazyva epocha moru a hladomoru. Je typicka pro svou vysokou a kolisavou
umrtnost a malé procento nad¢je doziti pii narozeni — 20-40 let. Druhd z fazi se nazyva
epocha ustupujicich pandemii, u které doslo K vyraznému zvySeni nad&je na doziti pfi
narozeni — 30-50 let. V rtiznych zemich Evropy se 1i8il poéatek této druhé faze. Zhruba od
poloviny 18. stoleti se jednalo zejména o Anglii, Wales, Francie nebo Svédsko, a naopak
az na konci 19. stoleti zacala tato faze v Itlii, sttedomoiskych statech a vychodni Evropé.
Kli¢ovou roli v této fazi hrala snizena kojeneckd umrtnost, ktera byla az do konce 19.
stoleti velmi vysoka. Tteti z fazi se nazyva epocha degenerativnich a civilizacnich chorob.
V této fazi se zpomaluje tempo prodluZovani Zivota a zvySuje se vliv degenerativnich a
civilizaénich chorob na pficiny smrti. Nadéje na doziti uz pfesahovala 50 let a umrtnost se
tak stala relativné nizkou a ve stabilni mife. Ve statech zapadni Evropy se lidé dozivali

vys§iho véku, nez lidé vychodniho komunistického bloku [NeSporova, 2013].

V Ceské republice byla situace nejlepsi oproti ostatnim statim vychodniho bloku. Nadé&je
na doziti zde stoupala jiz od roku 1988. Hufe na tom bylo Rumunsko a Madarsko, ale
nejhife na tom byla a stale je situace ve statech na izemi byvalého Sovétského svazu, kde
od Sedesatych let do konce 20. stoleti nad¢€je na doZiti stale klesala. Pfi porovnani délky

Zivota muzi a zen je ziejmé, ze zeny se dozivaji delSiho véku nez muzi. Tento jev spociva
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Vv transkulturni zalezitosti, tj. vyskytuje se v riznych kulturach, spolecenstvich a
spolec¢nostech. Kratsi zivot muzii mizeme ptipisovat biologickym odliSnostem, zivotnimu

stylu, urazim, nehodam apod. [Nesporova, 2013].

3.2 Soucasny pohled na umirani a smrt

Dnes zijeme v dob¢, kdy se nemluvi o smrti, ale spiSe o uméni zivot prodlouzit. Smrt je
nedilnou soucasti naSeho zivota a nelze ji obejit, ani minout. Snazime se ji ze Zivota
vytla¢it. Neumime o smrti mluvit. V&dni obor, ktery se zabyva umiranim a smrti se nazyva
thanatologie, jejiz nazev je spojen se jménem feckého boha smrtelného spanku a smrti —
Thanata (Thanatos - bratr Hypnose, boha spanku) [Haskovcova, 2007]. Jandourek (2001)
popisuje smrt ve svém sociologickém slovniku, jako konec biologického a socialniho
zivota jedince, je brana pfevazné negativné a li$i se podle historickych obdobi. Zmiiuje

zde i spojitost s Elizabeth Kiibler Ross [Jandourek, 2001, s. 218].

Umirajici velmi Casto ziistavaji se skute¢nosti smrti sami, protoze nemohou najit zptsob,
jak sdilet pocity a uvahy o blizicim se konci s nékym druhym. Prostor k rozhovoru o smrti
si Casto uzavira sam umirajici. Diive byl kontakt se smrti Gplné jiny, lidé byli v mnohem
vétsim kontaktu se zaleZitostmi tykajici se smrti a byli blize smrti samotné (coZ vyplyva
napf. ze souziti vice generaci pod jednou sttechou). Velkym rozdilem oproti minulosti, je
postupné vymizeni viry V posmrtny Zzivot. Poslednich sto let pfineslo zmény, které
Vodackova (2002) charakterizuje vétou: ,, Clovék uvéril v materii a stal se osamélejsim a
vykorenenym.“ [Vodackova, 2002, s. 305].

Dulezitou roli v praci s umirajicimi hraje aktivni naslouchdni. Neodklanét se od rozhovoru,
neodvadét fe€ od tématu smirti, zlstat pfitomen a pomahat s otevirdnim citlivych témat.

Z demografického hlediska je zajimavé srovnani stfedni délky zivota pifi narozeni, kde
primér u muZza je snizovan umrtimi v mladSim veéku v diisledku néhlych nehod, poranéni a
otrav, pfi kterych v soucasné dob¢ v Evropé¢ umira vice muzl nez zen. Pokud tyto
imrtnostni poméry ziistanou stabilni, divky narozené v Ceské republice v roce 2010 se

mohou dozivat véku 81 let. Chlapci, ktefi budou narozeni v tomtéz roce, se s velkou

pravdépodobnosti budou dozivat zhruba 74 let. V pribéhu dvaceti let (1990-2010) se
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nadéje na doziti v Ceské republice zvysila zhruba o Sest let u muzii a Sest az osm let u Zen.
Ve srovnani s ostatnimi zemémi postup v oddalovani smrti a prodluzovani zivota, nebude
nijak zasadni. Jedinym divodem snizeni stfedni délky zivota by bylo rozsifeni nové

smrtelné nemoci, globalni valka ¢i jina pohroma [Nesporova, 2013, s. 24].

Tabulka 3. Nadg&je na doziti Zen a muzu pfi narozeni ve vybranvch statech Evropy (1960-

2010)

1980 1990 2000 2010

Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi

Cesko 74 67 75 68 74 67 75 68
Dansko 77 71 78 72 77 71 78 72
Francie 78 70 81 73 78 70 81 73
Irsko 75 70 78 72 75 70 78 72
Italie 77 71 80 74 77 71 80 74

LotySsko 74 64 75 64 74 64 75 64

Mad’arsko 73 66 74 65 73 66 74 65

Nizozemsko | 79 712 80 74 79 72 80 74

Norsko 79 72 80 73 79 72 80 73

Polsko 74 66 76 67 74 66 76 67

Portugalsko | 75 68 78 71 75 68 78 71

Rakousko 76 69 79 72 76 69 79 72

Rumunsko 72 67 73 67 72 67 73 67

Rusko 73 61 74 64 73 61 74 64

Slovensko 74 67 75 67 74 67 75 67

Slovinsko 75 67 77 69 75 67 77 69
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Spanélsko 79 72 81 73 79 72 81 73

Svédsko 79 73 80 75 79 73 80 75

Svycarsko 79 72 81 74 79 72 81 74

Ukrajina 74 64 75 66 74 64 75 66

Velka 77 71 79 73 77 71 79 73

Britanie

Zdroj: Svétova banka (data jsou pristupna na webovych strankach Svetové banky

http://data.worldbank.orq)

3.3  Distojna smrt

Za ekvivalent dustojné smrti mizeme brat vazné chovani, které ma mit doprovodné a
Citelné atributy. Kazdé4 vazna situace ma sviyj ustaleny ritual, i kdyz se jedna o akt, ktery je
ve své podstaté Stastnym jevem, napt. svatba nebo kiest ditéte. Tradi¢ni ritudl distojné
smrti se ztratil a vyrazné se zmeénily i okolnosti smrti ¢lovéka. I piesto vSechno se pojem
distojna smrt pouzivd v soucasné dob& velmi casto, ale Casto neni specifikovana.
Hovotime-li o distojné smrti, m¢€li bychom mit na mysli pfedev§im estetickou stranku
procesu umirani. Je mozné byt svédkem smrti, kterou miZzeme zavidét, tedy takové, pii
které¢ je Cloveék klidny, vyrovnany a smifeny. Zahrnuje taktéz okoli, které se nachézi
Vv podobné situaci. Pokud nenapliiujeme vyse zminéné vlastnosti a schopnost sebekontroly,
muze byt nase situace hodnocena jako pad pod lidskou diistojnost. [Haskovcova, 2007].
M¢li bychom se vyhnout syndromu bezmoci a beznadéje (helplessness and hopelessness),
ktery nam zabraiiuje vidét umirajiciho takového, jaky byval diive ve svych fyzickych a
duSevnich kvalitach. Pravé diky vyvarovéani se tohoto syndromu vidime v ¢lovéku jeho
nékdejsi stranky jeho osobnosti, a to umoziiuje respektovat jeho dlstojnost. Mezi

nejdilezité)$i prvky distojného umirani a smrti patii blizkost druhé osoby.
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S dustojnosti smrti byva spojena i kvalita ptredchoziho zivota. V psychologii byla kvalita
Zivota dlouhou dobu povazovéna za ekvivalent obsahu pogitka. Teprve nedavno si zacali
odbornici v8imat kvality zivota ve zdravi i v nemoci. Svétova zdravotnicka organizace se
domniva, Ze kvalita zivota je vazana na to, jak dany jedinec vnima své postaveni ve svéte,
Z pohledu kultury, hodnotovych systémut ve vztahu ke svym osobnim cilim, ocekévanim,
zaymim a zivotnimu stylu. Pokud uvazujeme o kvalit¢ zivota v kontextu nemoci, pak
bychom méli odlisit dva zakladni thly pohledu. Prvni z nich spociva v tom, Ze oSetiujici
(nejcastéji zdravotnici) nebo laici (pratelé, pfibuzni) hodnoti stav pacienta z vnéjsku, a to
z pohledu svého vlastniho stavu. Casto se domnivaji, Ze kvalita Zivota nemocného nebo
umirajiciho je nizka, nebo zadna. Dovozuji si, ze zivot doty¢ného uz nema cenu, chtéji
radéji ukoncit jeho utrpeni. Druhy pohled je vazan na subjektivni hodnoceni pacienta, ktery
muze mit i opacny ndzor. Podstatné by mélo byt, Ze subjektivni hodnoceni pacienta nemusi
byt ve vztahu s biologickym zdravim [HaSkovcova, 2007].

Pravo na smrt je interpretovano tak, ze clovék ma pravo se rozhodnout o Case, misté a
zpiisobu svého skonu. Vykon tohoto prava byva zpravidla pfenaSen na jiného Clovéka
(Iékate). Lékat muze ovliviiovat zpiisob umirdni a na umirajicim by mélo byt pravo volby
(pokud je toho schopen), kde se tak stane (doma, v nemocnici apod.). Pravo na smrt by
mélo byt chapano, podle odbornikii, jako pravo na pfirozenou smrt. Cela fada spoleCenstev
usiluje o zkvalitnéni institucionalniho umirdni. Jednotlivé spolecnosti se mohou stat ¢leny
Svétoveé federace spolecnosti usilujici o pravo na smrt (Worl Federation of Right to Die

Societies) [Haskovcova, 2007].

3.3.1 Vyznam smrti z pohledu véricich a nevéricich

Klicovou roli pfi vytvareni pfedstav o smrti, tedy nejenom o ni samotné, ale i o tom, co se
déje se zemielym Clovékem po jeho smrti, hraje nabozenstvi. Nabozenstvi dava smrti
zakladni smysl a ptiklada ji urcity vyznam. Jednotlivi vétici pfikladaji smrti rizné vyznam
a podle svych zkuSenosti je zasazuji do symbolickych svéti. Vyznam smrti v ramci jedné

naboZenské skupiny nemusi byt totozny, ale u rtiznych skupin se naopak né¢kdy miize

! Odraz jednoduchych vlastnosti pfedméti a jevili, které bezprostiedné piisobi na
smyslové organy, receptory, komplexné&j$i vjem.

29



shodovat. Nejcastéjsi zminovani smrti bylo v kontextu ptfechodu, piedélu nebo prelomu.
Tento nézor nejvice sdileli ¢lenové tradicni kiestanské cirkve — katolici a protestanti
[Nesporova, 2013, s. 47-58].

Nekteti neverici neprikladaji smrti zddny konkrétni vyznam, nedokéazou ji ani zatadit do
vlastniho zivota. Nejcastéji se ale setkdvame s charakterizaci smrti jako ,,pfirozenou
soucasti zivota“. Tento fakt pfirozenosti smrti je hlavné specificky pro moderni spolecnost
a zaroven ostie kontrastuje s pristupem, ktery bychom nasli v domorodych spolecnostech.
Smrt tam je naopak vnimana jako néco nepiirozeného a Casto se hleda pii¢ina, ktera ji
zpasobila. U domorodych lidi miva smrt nadpfirozeny ptivod, ktery je zplsoben
nadpfirozenymi silami. V soucasnosti také plati pravidlo, ze smrt je vnimana ptirozenéji,

v ¢im vyssim veku ptijde [NeSporova, 2013].

3.3.2 Zikladni poti‘eby umirajicich

s v

Umirdni piinds$i piiméfeny standard a kvalitni Iékafska a oSetfovatelskd péce jsou
nezbytnym pifedpokladem pro naplnéni psychickych (eventualné i duchovnich) potieb
umirajicich. Podle Haskovcové sem fadime tyto potfeby [Haskovcova, 2007, s. 163-164]:

e potieba nezlstat sam, komunikovat s druhymi, pfi zhorSeni stavu byt alespoinl
Vv pfitomnosti druhych,

e potieba soukromi a intimity,

e potieba hovofit o smyslu svého dosavadniho Zivota (co jsem udélal/a dobrého, co
jsem pokazil/a apod.),

e potieba vyjadrit svou uzkost, bolest a nékdy 1 beznadgj,

e potieba hledani odpovédi na otazku, zda ma utrpeni néjaky smysl,

e potieba hovoru o své viné na vzniku a rozvoji vazné nemoci,

e potieba ujisténi, Ze piibuzni unesou bolest ze ztraty,

e potieba truchlit (zaplakat si)

e potieba pfipravit se na svou vlastni smrt (pokud je ¢as) a vnitiné jejimu piichodu
nebranit,

e potieba ritudll (rozlouceni, u véticich modlitby a nabozenské ukony),
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3.4

potfeba ujisténi, ze smrt nebude bolet, respektive, ze vSichni udé€laji vSe, aby tomu
tak bylo.

Zden¢k Kalvach zdiraziiuje u kiehkych a zavislych starych lidi trpici demenci
potiebu péce nejen o jejich fyzicky komfort, ale také o kvalitu jejich zivota. Jeho
doporuceni Ize prakticky uplatnovat u vSech umirajicich. K udrzeni kvality zivota je
tieba dodrzet nasledujici [Haskovcova, 2007, s. 164-165]:

ponechat pifimétenou kontrolu déni a spolurozhodovani o formach osetfovani, pokud
je toho pacient schopen,

usilovat o animaci, tedy oziveni Zivota, pokud je to mozné,

zajistit jistotu kontaktu v ptipadech nahlé nouze (napf. padu)

v kazdém ptipad¢ prolomit osamélost umirajiciho,

zajistit vstficnou komunikaci véetné citlivého a empatického naslouchdni, nemén¢
dalezité je byt s nim, tedy i ml¢ky doprovézet, kdyz uz komunikace neni mozna,
akceptovat umirajiciho takového, jaky je,

napomahat validaci, tedy pozitivnimu hodnoceni proZité¢ho Zivota

napomahat kontinuit€ Zivotniho pfib&hu, ktery se smrti zavrsuje.

Elizabeth Kiibler Ross

Elizabeth K. Ross byla lékatka - psychiatricka, mezinarodné uznavana odbornice v oboru

thanatologie. Za svou praci obdrzela vice nez dvacet Cestnych doktorati. S terminalné

nemocnymi pacienty zacala pracovat v ramci psychiatrickych seminait, které v 60. letech

vedla na univerzit¢ v Chicagu. Na téma smrti a umirdni napsala dvacet knih

(http://www.cbdb.cz/autor-17117-elisabeth-kublerross). Zasvétila svij Zzivot vyzkumu

procesu umirani. Popsala podrobné pét fazi umirani [Vodackova a kol., 2002, s. 305-310]:
1. FAZE - POPRENI A IZOLACE (Reakce $oku a faze popieni) — Vtéto fazi se

setkavame s bezprostiedni reakci na zjidténi a tou je $ok. Sok je prudka reakce, ktera

rychle odezniva a ptechazi do faze popteni. Pokud se na nas obrati ¢lovék ve stavu

Soku, pracujeme s nim jako s kymkoli jinym, kdo je v krizi. V tomto stavu muze

doty¢ny mluvit o smrti, ale stale ziistdva u své diagndzy, u okolnosti, jak se ji dozvédél,

71 0t v
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popieni nemoci. V tomto stadiu ¢lovek ptijimé informace vybérové. To, co nezapada do
pfedstav a nad¢ji, dokaze skutecné nepfijimat. Nepamatuje si nic, co mu Iékaf
vysvétloval. Tvrdi, Ze s nim nikdo nemluvil. Nezbyva nic jiného, nez znovu vysvétlit.
Féaze popteni byva ukoncena koloto¢em lécby, ktery nemocnému vyvrati pocit, Ze se
vlastn€ nic nedéje. Pokud tato faze chybi, je s pacientem mén¢ problému, ale je tu také
moznost, ze nemocny ¢lovek neni bojovnikem, htife aktivuje své moznosti k uzdraveni.
FAZE — FAZE ZLOSTI A HNEVU - nemocny byva plny negativnich emoci, které
tézko ovlada. Je plny zmatku a protestu. Nechape, pro¢ musel onemocnét zrovna on.
Vynoftuji se jeho pocity viny, snazi se pfijit na to, co ud¢€lal v zivoté Spatn€. Zmita se
Vv pocitech kfivdy, zlobi se na okoli. Nic mu neni vhod. Uvédomuje si, ze lidé, na
kterych si vybiji zlost, za jeho onemocnéni nemohou. Nemtize si v§ak pomoci.

Kdyz se v této fazi ozve nemocny plny negativnich emoci, umoziuje se mu mluvit o
jeho strachu, vzteku, tzkostech a pocitech nespravedlnosti. Déale pak o bezmoci,
zoufalstvi, rezignaci nebo o smutku nad zmrzacenym télem.

FAZE — FAZE SMLOUVANI - situace, kterd nebyla pro nemocného jasna, se
vyjasnila. Nyni vi, ze situace je chorobou definovdna a Ze se asi nestane zazrak.
Uvazuje o smyslu zivota. Pfemysli, jak vyplnit Cas, ktery jesté¢ zbyva, co by jesté rad
prozil. Smlouva o ¢as. Castym pianim, které maji umirajici, je doZit se chvile, az dité
dostuduje, dozit se svatby apod. Diky témto pfanim, ¢loveék dokdze zmobilizovat své
sily a Zije.

Ten, kdo doprovézi Clovéka ve fdzi smlouvani, ma velmi dilezity ukol pomdhat
nemocnému vytvaret kratkodobé cile. Umét ocenit sebemensi cil. Zaméfeni na cil by
mélo byt obsahové, nikoli ¢asové. Nesplnény cil v daném case by mohl vyvolavat
beznad¢j nemocného.

FAZE - FAZE DEPRESE — fyzicky stav nemocného se zhoriuje, stale zietelngji je
konfrontovan se skute¢nosti, ze sméfuje ke smrti. Vi, Ze uz neni kam utéct. Pfichazi
hluboky smutek nad ztratou zdravi, novych moznosti a samoziejmé dalSi budoucnosti.
Rozviji se deprese. V této fazi pomahd nejlépe pritomnost druhého cloveka, ktery je
S nemocnym a naslouchd mu. Pro nékteré umirajici je zdsadné dtlezité, mluvit o vSem,

co jim jde hlavou. Pokud se jim dostane pochopeni, faze deprese nemusi trvat dlouho.
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5. FAZE — FAZE SMIRENI (REZIGNACE) — v posledni fazi nastava pfijeti pravdy,
akceptace role vazné nemocného. Po pfijeti pravdy se mize ¢loveék dostat do stavu
vnitiniho klidu a vyrovnanosti. Stejné¢ tak mlze nastat rezignace a beznadg¢j. I kdyz se
situace nezda riizova, nemocny se snazi o co nejlepsi zpiisob Zivota. Pokud se zdravotni

stav méni, muze to byt zdrojem depresi. Pro umirajiciho jsou diilezité drobné radosti.
Dalsimi autory, ktefi se zabyvaji otdzkou smrti a umirani, jsou Raymond Moody, Jifina

Siklova, Helena HaSkovcova a Marie SvatoSova. Najdou se i odplrci, ktefi nesouhlasi

s Elizabeth K. Rossovou.
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Shrnuti teoretické ¢asti

V bakalatské praci jsem se vénovala tématiim, kterd patii mezi stale aktualni, a je mozné,

7e do budoucna budou hrat ¢im dal vétsi roli.

V prvni kapitole jsem popsala zakladni vhled do problematiky starnuti spoleénosti v Ceské
republice. Obsahovala dvé kapitoly, z nichz prvni kapitola popisovala, jak spole¢nost
starne. Vyrazné starne celé lidstvo a pfipravy na starnuti, zejména z pohledu statu, ktery by
by bylo adekvatni. Zdroje, které jsem taktéz uvadéla, poukazovaly na nizkou miru
porodnosti, ktera by méla byt vysledkem nejen racionalizace lidského Zivota, ale i
mediciny, kterd ukazuje stdle vétsi pokroky. Ddle jsem se veénovala pojmlim: aktivni

starnuti, populacni starnuti a ctvrty vék.

Nachazime se v dob¢, kdy se nam uz néjakou dobu vytraci jista slozka naseho védomi,
kterd postradd duchovni smysl. Druhou kapitolu jsem tedy pojala jako vysvétleni
spirituality, a to jak v uz§im, tak i v $irSim pojeti. Odkazovala jsem na kiestanskou
spiritualitu, kterd praveé seniory miiZe doprovazet jejich Zivotem a uleh¢it jim odchod, ktery
je pro nékteré jedince désivou nocni murou. V jednotlivych ¢astech této kapitoly, spojené
se spiritualitou, zahrnuji spiritualitu ve stafi, psycho-spiritudlni vyvoj a psychospiritualni
péci. U psycho-spiritudlniho vyvoje jsem zminila i slavna jména, napt. Carl Gustav Jung,

ktery tvrdil, ze kli¢ové je ptijeti vlastniho stinu. Nazyva to procesem individuace.

Ve treti kapitole jsem se snazila podat zakladni vhled do posledni ¢asti lidského zivota a na
pro mnoho citlivé téma — umirani a smrti. Tato kapitola obsahovala informace, které se
tykaly historického pohledu na umirdni a smrt, jak vnimaji smrt vétici a nevéfici. Dale
jsem vysvétlila pojem distojna smrt, vliozila demografické udaje a tuto kapitolu ukoncila
péti fazemi umirdni svétoznamé lékarky Elizabeth Kiibler Ross, ktera se touto tématikou

zabyvala.
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4  METODOLOGIE VYZKUMNEHO SETRENI

V nasledujicich kapitolach se budu zamétovat na vyzkumné Setteni, které jsem uskutecnila
v ramci kvalitativni metody, a to v Gstavnim zafizeni a v domacim prosttedi. Snazila jsem
se zjistit, jaké maji seniofi postoje vici problematice spirituality. Spiritualitu bylo nutné
vysvétlit a do vyzkumnych otazek jsem ji proto nahradila pojmem ,,vira®, aby byla pro
dotazované tato tématika srozumitelnéjsi, byt jsem si védoma, ze se nejedna o zcela
totozné pojmy. V ramci vyzkumu jsem déle zjiStovala, jaké jsou postoje seniorl na
problematiku umirani a smrti, jaké v nich vyvolava tato tématika pocity, a dotazovala jsem
se na dulezité hodnoty v zivotech seniorti. Usilovala jsem o vyuziti zkuSenosti vzhledem
K praxi, kterou jsem ziskala pfi studiu v domové pro seniory. Postupovala jsem citlive,

abych nenarusSovala etické hodnoty respondent.

4.1 Cil vyzkumného Setfeni, vyzkumné otazky

vvvvvv

svych domacnostech a seniorti, ktefi Ziji v ustavni pé¢i na problematiku stafi a starnuti,
jsem své Setfeni provadéla v Domové U BifiCky v Hradci Kralové, kde pracovnici, ani
klienti neméli problém vést rozhovory na danou problematiku. Seniory, ktefi Ziji
vV domacim prostiedi, jsem vytipovala ze svého okoli.

Hlavnim cilem mé bakalaiské prace bylo zjistit postoje seniorti, ktetfi ziji v domdacim
prostiedi nebo ustavni péci, k problematice staii a starnuti. Tato problematika je velice
Sirokd, proto jsem hlavni vyzkumnou otazku rozd¢lila do tfech dil¢ich vyzkumnych témat.
Za prvé jsou to postoje smeétujici k otdzce spirituality, duchovniho pohledu na zivot. Za

druhé vnimani umirani a smrti z pohledu posledni etapy Zivota, a za teti to jsou dilezité

hodnoty v zivotech dotazovanych.
Informace od respondentl jsem ziskdvala diky polostrukturovanym rozhovortim.

vvvvvv

prace.
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Hlavni vyzkumna otazka (HVO), kterou jsem identifikovala pro svou bakalafskou praci,
zni: ,,Zjistit, jak se liSi postoje senioru Zijici v domacim prostiedi a ustavni péci na
problematiku stari a starnuti.“

Tuto vyzkumnou otazku jsem dale rozd¢lila do téech dil¢ich vyzkumnych otazek (DVO):
DVOL1: Zjistit, jaké jsou postoje seniorii na problematiku spirituality.

Pojem spiritualita, ktery uvadim v tomto dil¢im cili, jsem pro dotazované nahradila virou,
ktera je lidem srozumitelnéjsi a sndze dokézou o tomto tématu mluvit. V tomto dil¢im cili
chci tedy zjistit od dotazovanych seniorti, co pro né znamena stafi, jaky pocit v nich toto
slovo vyvolava. Dale pak, jaky vyznam ma v jejich Zivoté vira a také, jestli se zménil
pohled na viru béhem starnuti. Posledni otazku k tomuto tématu sméfuji, na co seniofi
mysli, pokud je potka tézka zivotni chvile.

DVO?2: Zjistit, jaké jsou postoje seniorti na problematiku vnimani umirani a smrti,

jako na véci prirozené pro lidsky Zivot.

V této dil¢i vyzkumné otazce bych chtéla od seniort zjistit, jaké pocity v nich vyvola
mluvit o smrti, jak si viibec predstavuji diistojné umirani a jako v prvnim dil¢im cili bych i
V tomto chtéla zjistit, zda se seniortim ve staii zméenil pohled na smrt.

DVO3: Zjistit, jaké hodnoty povaZuji seniofi za dileZité pro Zivot.

V poslednim cili se zamétim na dtlezité hodnoty, které seniofi maji ve svych Zivotech, jak

vvvvvv

4.2 Proces transformace dil¢ich vyzkumnych otazek do jednotlivych
rozhovori

S jednotlivymi respondenty jsem vedla v ramci kvalitativniho vyzkumu polostrukturované
rozhovory. Diléi vyzkumné otazky jsem ponechala stejné jak pro respondenty Zijici
vV domacim prostiedi, tak Gstavni péci. Byla jsem pfipravena jednotlivé vyzkumné otazky
ménit béhem rozhovortl, ale nebylo to potieba. Proto jsem si také zvolila kvalitativni
metodu, ktera mi umoziovala ménit vyzkumné otazky podle dané situace a informaci od

respondentl.
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Naésledujici transformacni tabulka shrnuje hlavni vyzkumnou otazku, tfi dil¢i vyzkumné

otazky, vyzkumnou strategii, nositele informaci, indikatory a jednotlivé vyzkumné otazky,

které jsem pouzila béhem rozhovort.

Tabulka 4. Transformacni tabulka

Hlavni Diléi Vyzkumna Nositel Indikator | Vyzkumné
vyzkumna | vyzkumna | strategie informaci otazky
otazka otazka
HVO: DVOL1: Polostrukturovany | Senior — Postoje ke | Co pro Vas
Zjistit, jak | Zjistit, jaké | rozhovor Zijici spiritualit¢ | znamena stari?
se lisi jsou postoje v domacim
postoje seniort na prostiedi
seniorl problematik Jaky vyznam ma
Zijici u vira pro Vas
v domacim | spirituality. Senior — Zivot?
prostiedi a klient
ustavni péci pobytoveé
na sluzby Zmenil se Vas
problematik domova pro pohled na viru
u stafi a seniory Vv prubéhu
starnuti. starnuti?
Na co myslite,
kdyz Vas potka
tézka zivotni
chvile?
DVO2: Polostrukturovany | Senior — Vnimani Jaky pocit ve
Zjistit, jaké | rozhovor Zijici umirani a | Vdas vyvolava
jsou postoje v domacim smrti mluvit o smrti?
seniortl na prostiedi
problematik
u vniméni Jak si
umirani a Senior — piedstavujete
smrti, jako klient distojné
na véci pobytové umirani?
pfirozené sluzby
pro lidsky domova pro
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zivot. seniory
Zmeénil se Vas
pohled na smrt
ve stari?
DVOa: Polostrukturovany | Senior — Hodnoty | Jak byste
Zjistit, jaké | rozhovor Zijici spojené zhodnotil/a svij
hodnoty v domacim s prozitym | dosavadni Zivot?
povazuji prostredi zivotem
seniofi za
dulezité pro Senior — Co povazujete
zivot. Klient ve svém Zivoté
pobytové za
sluzby nejdilezité)si?
domova pro
seniory

(Zdroj: vlastni)

4.3 Volba metodologického ramce a realizace vyzkumného Setieni

Pro vyzkumné Setieni jsem si zvolila kvalitativni vyzkumnou strategii. Podle Hendla
(2016) neexistuje obecné jediny zpisob vysvétleni kvalitativniho vyzkumu, ktery se nékdy
povazuje za emergentni nebo pruzny typ vyzkumu. Nevznikaji zde jenom vyzkumné
otazky, ale také urcité hypotézy nebo nova rozhodnuti.

Kvalitativni vyzkum jsem zvolila zddvodu citlivého tématu a mensiho poctu
dotazovanych, od kterych jsem bezprostfedné chtéla slySet jejich ndzory a myslenky. Tato
strategie mi umoZznila okamzity nahled do problematiky spojené s mymi dil¢imi cily, které

vvvvvv

s dotazovanymi v jejich pfirozeném prostiedi, kde se citili dobfe.

Pro sbér dat jsem si zvolila metodu v podobé polostrukturovanych rozhovord. Tento druh
rozhovoru umoznuje vysvétlit nebo po nepochopeni pokladané otazky, znovu objasnit
respondentovi danou otazku, jak tika Hendl (2005). Cilem polostrukturovaného rozhovoru
je také ziskat detailni a komplexni informace, které se vazou ke studovanému jevu

[Svaticek, 2007, s. 13]. Pfed zahdjenim rozhovoru, jsem si piedem piipravila osnovu
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pokladanych otazek, které se vztahovaly k dil¢im cilim. Vyhodou byla flexibilita, diky
které jsem mohla ménit potadi otazek a pokud by otazka nevyhovovala dotazovanym,
snadno jsem ji mohla jinak formulovat. Tato technika hlavné dava dotazovanym vétsi
prostor pro vyjadieni svych pocitli, mySlenek a nazorii. Pokud by vzniklo nedorozumeéni
b&hem rozhovoru, byla jsem schopné upftesnit svou otdzku tak, aby pro dotazovaného byla

srozumitelnd a mohla jsem ziskat informace, které jsem potiebovala pro vyzkum.

I ptes kritiku kvalitativniho vyzkumu, Hendl (2016) uvadi, Ze pfi vyzkumu se pouziva cela
Skala postupu, které zajistuji vérohodnost vysledkd. Pravé diky kvalitativnimu vyzkumu se
muzeme dostat hloubé&ji, neziistdivame pouze na povrchu, umozituje nam navrhovat rizné

teorie apod.

4.4 Vybér a charakteristika respondentii (nositel informaci)

cey

Zvolenym souborem pro tento vyzkum byli jednak seniofi, Zijici v domacim prostiedi,
ktefi nejsou vazani na zaddnou pobytovou sluzbu a rovnéz uzivatelé pobytové sluzby
domova pro seniory. Podle zakona €. 108/2006, o socialnich sluzbach, ve znéni pozd¢jSich
ptedpist, domovy pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z divodu ve€ku, a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby. Sluzba poskytuje tyto zékladni ¢innosti (Zdroj:
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-108):

» poskytnuti ubytovani,
poskytnuti stravy,
pomoc pii zvladani béznych ukoni péce o vlastni osobu,
pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
zprostifedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim,
socialng terapeutické ¢innosti,

aktivizacni ¢innosti,

V V.V V V V VY

pomoc pii uplathovani prav, opravnénych z4jml a pfi obstardvani osobnich

zalezitosti
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Vzhledem k citlivosti tématu jsem se myln¢ domnivala, Ze v zafizenich, jako jsou domovy
pro seniory, se o smrti mluvi automaticky, ale rychle jsem byla vyvedena z omylu. Setkala
jsem se s negativnimi odpovéd'mi. Nakonec jsem sviij vyzkum zrealizovala v Domové u
Bificky v Hradci Kralové, kde mi vzhledem k mému citlivému tématu vySly socidlni

pracovnice i dotazované velice vstfic.

Dotazované, za kterymi jsem dochdzela do pobytového zatizeni pro seniory, byly piedem
informovany o tématu, o kterém jsem s nimi chtéla mluvit, a nemély s nim zadny problém.
Podobn¢ jsem si vytypovala i seniory v mém okoli, ktefi by na danou tématiku chtéli

hovofit, a pfedem jsem je informovala.

Vybérovy soubor tvofilo pét seniori z domaciho prosttedi a pét seniori vyuzivajici
pobytové sluzby domova pro seniory. Na tomto poctu respondentt jsme se dohodly s mou
vedouci bakalaifské prace, jako vhodném poctu k vyzkumnému Setfeni. Vyzkumného
Setfeni se zucastnilo celkem osm seniorek a dva seniofi. Mym hlavnim kritériem byl vyssi
vek seniorti, presahujici hranici 70 let. Nasledujici tabulky obsahuji piehled vybranych

respondentti.

Tabulka 5. Piehled respondentti z domaciho prostiedi

Respondent Pohlavi Vék Mobilita
SD1 Zena 73 pln€ mobilni
SD2 zena 71 plné mobilni
SD3 muz 71 plné mobilni
SD4 zena 72 pln€ mobilni
SD5 muz 71 pln€ mobilni

(Zdroj: vlastni)

Tabulka 6. Prehled respondentt z pobytového zatizeni (Domov pro seniory)

Respondent Pohlavi Vek Mobilita

SU1 zena 91 mobilni s pomickou
SU2 Zena 71 imobilni

SU3 Zena 85 imobilni

SU4 Zena 88 pln€ mobilni

SU5 Zena 83 mobilni s pomtickou

(Zdroj: vlastni)
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4.5 Organizace vyzkumného Setfeni a jeho eticky rozmér

Prubéh Setfeni v domacim prostiredi

Setfeni v domécim prostiedi jsem uskuteénila po ziskani informaci v Domové u Bifi¢ky.
Vytipovala jsem si pét seniorit z mého okoli, o kterych jsem védéla, ze mi umozni
zodpovédét dané vyzkumné otdzky. Seniory jsem navstévovala v jejich pfirozeném
prostiedi, stejn¢ tak jako v Ustavnim zafizeni. Byli pfedem informovani, stru¢né
obeznameni s mym tématem bakalafské prace. Pribéh rozhovori byl podobny a jako
V Gstavnim zafizeni, ale drobnych rozdilii jsem si v§imla. V domacim prostfedi neméli
seniofi potiebu tolik vypravét. Doba, kterou jsem jim vénovala, byla o dost krat$i nez
V ustavnim zafizeni. Nebylo to dano tim, ze bych na né¢ neméla c¢as, ale dotazovani jasnéji
mluvili k t¢ématu a nekompenzovali si srozhovorem samotu, kterou lidé v pobytovém

zatizeni mnohdy trpi.

Rizika vyzkumného Setfeni jsem opét vidéla v polozenych otdzkach. Véku jsem se
neobavala, protoze doty¢né respondenty znam a z Casti jsem védéla, Ze s nimi nebude

problém mluvit o problematice vnimani spirituality nebo smrti.

Prubéh Setfeni v pobytovém zartizeni (Domov pro seniory)

Béhem tinora 2017 jsem si domluvila se socialni pracovnici v Domové u Bifi¢ky v Hradci
Kralové schiizku. Socialni pracovnice vytipovala vzhledem k mému citlivému tématu
klientky, které jsou schopné odpovidat a nevadi jim mluvit o jakémkoliv tématu.
Rozhovory jsem provedla pravé v Domové u Biticky v prubéhu dvou tydna a byly
uskutecnovany na pokojich klientek, tedy v jejich vlastnim prostiedi, které jim bylo
piijemné, a mély u rozhovoru soukromi. Pfed zahajenim kazdého rozhovoru jsem si
vyty¢€ila urcity Cas, ktery jsem chtéla dodrzet. Po dvou rozhovorech jsem si uvédomila, ze
lidé k dané problematice dokazou mluvit mnohem déle, proto jsem je nechala hovoftit
vlastnim tempem. Pro mé osobné to bylo piinosnéjsi a dozveédéla jsem o nékterych vécech
mnohem vice, nez jsem si piivodné predstavovala. Pfed zacatkem rozhovoru jsem se

respondentkdm ptedstavila, znovu jsem je obezndmila s tématikou mé bakalatské prace, a
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co obnasi mlj vyzkum. Snazila jsem se nezacinat S pfedem pfipravenymi otazkami, ale
nejdiive jsem chtéla navodit pfijemnou atmosféru pro rozhovor, aby se dotazované citily

dobie. Pocitala jsem i s variantou, kdy nebudou chtit odpovidat na nékteré¢ otazky.

Rizika tohoto Setfeni jsem vid¢€la hlavné v nékterych otazkach, které jsem pokladala
respondentkdm a Vv jejich véku. Na rozhovory jsem se pfipravovala diky praxi v domovée
pro seniory, kterou jsme absolvovala v zim¢ 2016. Sama za sebe mohu Fict, Ze jsem se
setkala s velmi vstficnymi lidmi, diky kterym Zzadna rizika nevznikla, a ziskala jsem

potfebné informace.

Eticka pravidla v ramci vyzkumu

Pti vedeni rozhovorii se seniory jsem musela myslet na etické otazky, které se poji s mym
vyzkumem. Hendl (2016) ve své knize uvadi etickd pravidla, ktera hraji pfi vyzkumu
dilezitou roli. Patfi mezi né napiiklad informovany souhlas, svoboda odmitnuti nebo
anonymita. VySe zminénd pravidla jsem se snazila dodrzet a v pribéhu rozhovort
s dotazovanymi jsem upozoriiovala, kdy mi mohou odmitnout sdélit informace. Pted
kazdym rozhovorem jsem samoziejmé zdUraznila, Ze budu zachovavat anonymitu a
nebudu nikde uvadét jména dotazovanych, poptipadné jiné citlivé tdaje, které jsem se

dozvédéla.

Zita (2009) poukazuje na etické problémy v ramci vyzkumu v socidlni praci, mezi které
patii fyzické poskozeni, které neni zaznamenané¢ v Ceské republice, ale mize k nému
dochazet. Déle jsou to psychickd poSkozeni, naruSeni soukromi, klamani ucastnikii nebo

zkreslovani poznatki.

4.6 Analyza a interpretace dat
Tato kapitola je zaméfena na jednotlivé vysledky polostrukturovanych rozhovort, které
jsem uskute¢nila béhem unora 2017 v domacim prostfedi a tstavni péci. Hlavni cilem bylo

ey

»Zjistit, jak se liSi postoje seniorti Zijici v domacim prostfedi austavni péci na
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problematiku stafi a starnuti“. Rozhovory byly uskutecnény celkem S deseti seniory, pét
seniortt z domdaciho prostfedi a pét seniorti z ustavni péce. Rozhovory byly provadény
Vv pfirozeném prostiedi seniori. Rozhovory v domacim prostiedi trvaly cca 45 minut a
rozhovory v ustavni pé¢i 60 minut a vice. Snazila jsem si b&hem rozhovort délat
poznamky a ¢ast dvou rozhovorl jsem si nahrdla na diktafon. Seniofi ¢asto nechtéli byt
nahravani, bali se koktani a necitili se dobfe. Proto jsem je ani nenutila, byla jsem rada za

samotny rozhovor, ktery mi k danému citlivému tématu zprostiedkovali.

Zjisténé informace nasledné zpracovavam postupné dle dil¢ich cilti. Jednotlivé rozhovory

se seniory z domaciho prostiedi budu oznacovat SD1-SD5, z tstavniho zatizeni SU1-SU5.

4.6.1 Interpretace dil¢ich vyzkumnych otazek

DVO1: Zjistit, jaké jsou postoje senioru na problematiku spirituality.

Jak uz jsem uvedla vyse, vtomto dil¢im cili, jsem chtéla zjistit od seniori pohled na
duchovni zivot. Spiritualitu jsem v rozhovorech nepouZzivala, mluvila jsem o vife, ktera
byla pro seniory srozumitelnéjsi. Vyzkumné otazky byly nésledujici: Co pro vas znamena
stati? Jaky vyznam ma vira pro Vas zivot? Zmeénil se V&S pohled na viru v priabéhu
starnuti? Na co myslite, kdyz Vas potka tézka zivotni chvile?

U rozhovori v domacim prostfedi jsem zacinala ptimo otazkou: ,,Co pro Vas znamena
stafi?* VétSiné respondentll se po této otdzce na tvari objevil Gsmév. Napiiklad
respondentka SD1 reagovala: ,, Viitbec si stari neuvédomuji, pokud mé néco neboli.* Mezi
dalsi odpovédi pattilo napt.: ,, Dulezité je zdravi, samo o sobé je to hezka cast, pokud
cloveka netrapi bolest. O zdravi se respondenti zminovali nejvice, jeho dilezitost velice
zdiiraznovali. To, Ze ke stafi patii bolest, o tom jsme také mluvili. SD3 se vyjadiuje ke stafi
a bolesti takto: ,, Posledni etapa Zivota, obcasnd prdce uz jako pouze konicek. Pro jiné
bolesti zad, kloubit a jiné starecké neduhy“. Na ¢em jsme se s respondenty shodli, byla
myslenka, Ze pokud je stary clovék zdravy, stafi je vcelku hezkd véc. Seniofi si
pochvalovali volny ¢as, ktery jim diky odchodu do dichodu umoznil. Od respondentky

SD2 jsem se také dozvédéla o Univerzité tietiho veéku, kterou vyuzivala. Dalsi véc, které
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jsem si vS§imla pfi rozhovorech, je zdiiraziiovani moznosti ,,byt aktivni ve stafi“, pokud to
samoziejm¢ zdravi dovoluje. Také dulezitost nepoustét k sobé zavist a vazit si sam sebe,
bojovat za to, co clovek chce, to byly nékteré odpoveédi k prvni otdzce, spojené se starim.
Seniorky z pobytového zafizeni pro seniory reagovaly na prvni otazku tohoto dil¢iho cile
velmi pozitivn€. Mohu fici za vSechny, ze se vyjadiovaly ke stafi, jako k véci pfirozené pro
lidsky zivot. Stafi potka kazdého. SU3 méla reakci na stafi takovou: ,, Nikdy jsem netusila,
Ze se doziji takového véku*. Stafi i starnuti patii k Zivotu a je dulezité ho brat tak, jak je.
Mluvila jsem se seniorkami také o bolesti, stejné jako o bolesti mluvili respondenti
Z domaciho prostfedi. Shodné nazory panovaly na bolest, kterd starého Clovéka trapi a
neumoziuje takovy pohyb a aktivitu, jakou by mohl stary clovek jesté délat. Hlava stale
pracuje, ale té€lo uz nechce.

Dalsi otazka, kterd se pojila k tomuto dil¢imu cili, znéla: ,, Jaky vyznam ma vira pro Vas
zivot?“. Opét zacnu nejdiive mluvit o seniorech, kteti ziji v domacim prostiedi. Takova
otazka neni snadno popsatelnd, nemohla jsem zajit do hloubky, protoze ani nemam tolik
zkuSenosti, abych se mohla s dotazujicimi o tomto tématu bavit na Urovni, kterd to
vyzaduje. Tuto otdzku jsem obcas doplnila i podotdzkou, zda jsou seniofi vitbec vétici €i
neveétici nebo jak se stavi k ndbozenstvi. Otazku jsem dotazovanym vysvétlovala i tak, Ze
to nemusi byt pouze vira v nabozenstvi. Naskytd se mnoho rtiznych véci, v co lidé véri a
¢emu davaji pfednost. Odpovédi na tuto otazku byly naptiklad: ,, Nemusi to souviset
S nabozenstvim. Miize to byt vira v energii, silu myslenky. nebo ,, Vira pro mé néco mad,
chodila jsem na nabozZenstvi, vérim na Boha.“ Samoziejmé& jsem se setkala i s odpovédi
typu ,, Nevim . Pti takovych odpovédi jsem se nesnazila respondenta vice vyzpovidavat,
z reakce bylo ziejmé, Ze se k tomu nechce vice vyjadfovat. Mezi odpovéd’'mi také zaznélo,
jak lidem poméha vira, napiiklad v pifekonani tézké chvile v Zivoté, ale nejenom to.
Tézkou chvili méli na mysli bolest, ztratu ptatel diky vysokému veéku ¢i nemocem.

Urcity vyznam vira nabyva i u respondentek v pobytovém zafizeni. Kupodivu jsem se
setkala se spoustou pozitiv. Cekala jsem, e o tomto tématu nebudou chtit mluvit nebo
budou mit razantni nazor, kdy viru budou odsuzovat. SU1 a SU2 brali v potaz, ze néco
mezi nebem a zemi existuje. Libila se mi myslenka, kdy bez viry, jak jedna z dotazovanych

tfikala, je zivot prazdny, i kdyz sama vétici nebyla. Seniorky poukazovaly 1 na skutecnost,
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kdy se vira ztraci a nejenom u mladych lidi, ale i starych. U starych to mnohdy braly jesté
htife, protoze co jsem vypozorovala, opusténi svého domova a presunuti se do pobytového
zafizeni, vyzaduje velké srovnani sam v sob¢ a diky vife se smiftily s faktem, Ze uz se do
svého domova nevrati. Vira tedy celkové zahrnovala v zivoté respondentek pozitivni

ree
1

aspekt. Také mluvily o pfilisném ,,panbickafeni. Na tomto nazoru se shodli vSichni
dotazovani, jak z domaciho prostfedi, tak z pobytového zatizeni pro seniory. Shrnujici
body pro tuto otdzkou jsou: Jak je vira diilezita, i jak by se nem¢la piehanét. O tom, Ze by

m¢l ¢lovek deékovat za kazdy den a také si nenechat proklouznout zivot mezi prsty.

Na otdzku ,,Zménil se Vas pohled na viru v pribéhu starnuti?* reagovali respondenti, kteti
ziji ve svych domacnostech, bud’ uzavienou odpovédi, tedy tim, Ze se pohled na viru
béhem starnuti nezménil nebo naopak otevienou odpovédi, Zze se zménil a vysvétlili, jak se
zmeénil. Trem dotazovanym se pohled zménil, u dvou ziistaval pohled stejny. Naptiklad u
SD2 a SD3 byli nazory na viru negativni, v mladi se virou nezabyvali a nechtéli si ji ani
nijak zvlast’ pfipoustét, ale postupem casu a hlavné tedy ve staii nasli vétsi tolerantnost
K jinym viram, protoze poznali, Ze lidem vira pomaha. SD2 a SD3 zduraziovali dulezitost
nevnucovani se. Pohled na viru se také zménil u SD4, kdy respondentka je véfici,
v prib&hu mladi navstévovala kostel, ale poznala lidi, ktefi ji od viry odradili, a do kostela
piestala chodit. Nesnesla pfiliSné kdzani a poukazovala na to, jak dokaZou lidé obratit viru
V néco, co s virou nema absolutné nic spolecného.

Vétsina respondentek z pobytového zafizeni chodila na nabozenstvi béhem svého mladi.
Pouze jedna ze seniorek byla v mladi nevéftici a béhem stafi, kdy se ji dostalo ze strany
rodiny Sikany, se obratila K vife. Ostatnim se pohled na viru béhem staii tedy nezménil.
Zajimavym poznatkem bylo i piejiti z jiného ndboZenstvi k naboZenstvi druhého partnera.
Byla mi i doporucena literatura, ktera se vazala k vite. Jedna z dotazovanych mi tekla: ,, Z
okna véci nevykoukame, vidte. “ a od vSech jsem dostala radu Cist, Cist a zase Cist.

Posledni otdzku z tohoto dil¢iho cile jsem zameéfila na t€zké Zivotni chvile, které nas
potkavaji v prub¢hu Zivota, tedy 1 behem stari. Vyzkumna otdzka tedy znéla: ,, Na co

myslite, kdyz Vas potka tézkd Zivotni chvile?. Tato otdzka nebyla nijak rozvéadéna.
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Seniofi z domaciho prostiedi odpovidali v celku podobné. Shodly jsme se s respondentkou
SD1, ze vétsinou lidé,

kterym se déje néco bolestivého, vzdy volaji po néfem vyssim. Odpoved’ na vyrovnani se
s tézkostmi zivota znéla i takto: ,,Na fto Ze se jednd o dalsi Zivotni zkouSku a snazim se
danou situaci zvladnout s nadhledem. Ddle myslim na svoji rodinu, v které mam velikou

«

oporu.” Respondentky z pobytového zafizeni mély také podobny nazor, naptiklad
., Myslim bud’ na Boha, nebo na to, Ze se maji jini hiire. Taky doufam, Ze to brzo prestane. *
Jak jsem poznala, vira pomdha udrzovat dotazované s klidnou mysli a jsou pfipravené

zaroven na to, co piijde pak, a tim je smrt.

Shrnuti prvni dil¢i vvzkumné otazky

Odpovédi na prvni vyzkumnou otdzku tedy je, Ze postoje seniortl na problematiku vnimani
spirituality, a to jak z domaciho prostiedi, tak zustavni péce, se zasadné nelisi.
Respondenti shodné oznadili par situaci, kdy netoleruji viru, napiiklad v pfilisSném
vnucovani a také Casto pouzivali slovo ,,panbickareni®. Z vyzkumu nadale vyplynulo, Ze
devét z deseti respondentll v néco véfi, at’ uz je to Blih, néco mezi nebem a zemi nebo sila

myslenky apod.

Respondentky z pobytového zafizeni pro seniory, ale i respondenti a respondentky
z domaciho prostfedi, navstévovali hodiny naboZenstvi ve Skole, pokud je rodice na hodiny
nabozenstvi prihlasili. Jejich rodiny je vSak nenutily navstévovat kostel, ani k dal$im
vécem spojenym S ndbozenstvim. Dale je podmétnd mySlenka, rovnéZz spojena
S vyznamem viry pro zivoty respondentli, Zze vira ma na Zivot seniori pozitivni vliv,
zejména se pak projevila u seniorek z pobytového zatizeni. Ptislo mi, ze pravé vira, at’ jiz
spojovana s Bohem nebo nécim mezi nebem a zemi, je udrZovala v pozitivnim pfistupu

k Zivotu, 1 ptes skute¢nosti, které je primély jit pravé do domova pro seniory.

O negativnich zkuSenostech spojené s virou nemluvil/a Zadny zrespondenti ani
z respondentek. Pouze jedna seniorka, vyuzivajici pobytové zafizeni domova pro seniory,
se vmladi od viry distancovala a pravé ve stafi si nasla viru, ktera ji pomaha ptekonat

vSechny strasti a bolesti zivota. Také jeden respondent z doméciho prostiedi se nijak zvlast
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nevyjadril k vife. Nefekla bych, ze k ni mé& negativni postoj, jen nepfisla zddna Zzivotni

zkuSenost, ktera by ho nutila pfemyslet o otazkach spojené s duchovnem.

DVO2: Zjistit, jaké jsou postoje seniori na problematiku vnimani umirani a smrti,
jako na véci prirozené pro lidsky Zivot.

Seniofi odpovidali na otdzku umirdni a smrti prekvapivé bez negativnich pociti. Této
tématiky jsem se velice bala a vzhledem k cilové skupin€, u které jsem provadéla
vyzkumné Setfeni, jsem ¢ekala uhybani od tématu, smutek apod. Byla jsem také pfipravena
kdykoliv od tématu odejit a zménit otazky, ale nic takového nebylo nutné. Soubor otazek,
ktery jsem pouzila, byl nasledujici: Jaky pocit ve Vas vyvolava mluvit o smrti? Jak si
ptedstavujete dlistojné umirani? Zmeénil se Vas pohled na smrt ve staii?

Vyzkumnou otazku ,,Jaky pocit ve Vas vyvolava mluvit o smrti?* jsem vétSinou pokladala
jako prvni. Dfive nez jsem tuto otazku vibec polozila, jsem respondentim sdélila, jaké
otazky budou nésledovat a ¢eho se tykaji. Respondenti jak z domaciho prostiedi, tak
ustavni péle reagovali smifené, bez obav. Seniory, které jsem navstivila v jejich
domaécnosti, odpovidali naptiklad: ,, Nijak negativni, myslim, Ze smrt je nedilnou soucasti
Zivota. “ nebo ,, Clovék se o ni boji mluvit, vyvolava pocit stisnénosti, nechce se privolat, Ze
JO.“ Smrt je tedy néc¢im piirozenym, co k zivotu patii. U respondentky SD1 nevyvolavalo
mluveni o smrti zddny zvlastni pocit, dokazala se o tomto tématu bavit jako o kterémkoliv
jiném tématu. Také se mi dostalo od respondenta odpovédi, ze mluveni o smrti v ném
nevyvolava Zadny pocit. Pii rozhovoru o smrti mi respondentka SD2 také fikala, Ze béhem
stati Clovek zacina byt opatrnéjsi, diva se na parte a pozoruje, kdo z jeho okoli zemfel.
Respondenti z pobytového zafizeni pro seniory na vnimani smrti reagovali velice
vyrovnang. Respondentka SU4 mi dokonce zacala citovat z hlavy basnika Jititho Wolkera ,,
Smrt neni zla, co zlé je, to umirani je.“ A jesté dodala ,, Smrti se nebojim, jsem zvédavd, co
bude potom.“ Takovy pozitivni pfistup mé potésil. Respondentka SU3 spiSe tesila pfi této
otazce, pro¢ umiraji mladi lidé. Chapala, kdyz umftel stary ¢lovek, ale kdyz zacala mluvit o

%

mladych, na tvafi se ji objevil smutek a spousta otdzek ,,Pro¢*. Smrt tedy v respondentkach
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nevyvoléavala nic negativniho, braly ji jako soucast, pfirozenou pro lidsky zivot. Otazkou
vSak bylo, kdy smrt piijde.

Nasledujici otazka, kterda znéla ,,JJak si predstavujete distojné umirdni?, nepotiebovala
dlouhé povidani. Sama pro sebe jsem pied rozhovorem tipovala, co respondenti budou
odpovidat. ,, Usnout ve spanku, v klidu. To by si prdl asi kazdy. “, t0 byla jedna z odpovédi.
Dustojné umirani by podle respondentii a respondentek mélo probihat v kruhu rodinném, a
pokud to situace dovoluje, mélo by byt bezbolestné. Bolest tvoii velké obavy, je to néco
nepiijemného, co nikdo nechce v poslednich chvilich svého Zivota prozivat. Respondentka
SD2 mluvila také o nedlstojném umirani, o kterém vime, Ze se d¢je v nemocnicich,
ustavnich zatizenich apod.

V ramci postoji k otazce dustojného umirani jsem se od dotyénych respondentek
Z pobytového zafizeni moc nedozvédéla. Respondentky celkové mluvily o smrti, o jeji
ptirozenosti. Respondentka SU3 si dlouhou dobu nemohla pfipustit, ze vibec zestarne.
Poukazovala také na zatizeni, které respektuje citlivost tématu o umirani a smrti. Pokud
mohu odhadovat z reakci respondentek a z praxe, kterou jsem vykonavala v domové pro

seniory, je dillezité neumirat sdm, v osaméni.

Postoje, které¢ smétovaly k posledni otdzce ,,Zménil se Vas pohled na smrt ve stafi?“
odpovidali respondenti z domaciho prostfedi vcelku kladné. SD4: ,, Nijak vyrazné ne.
Pouze mi prijde casteji na mysl.” Nebo SD1 ,,Od dob mladi se mi pohled na smrt nijak
nezménil. “ U dalSich respondentii byla reakce podobna. Respondentka SD3 mi vypravéla,
jak byla pfitomna u odchodu své matky, kterd onemocnéla rakovinou. Jsou to t€zké chvile
v zZivoté Cloveka, jak sama fikala. Také tato respondentka odkazovala na mobilni hospice,
které jeji rodin€ pomohly v priibéhu stadii rakoviny s tim, jak maji doty¢nou polohovat a
starat se o ni, aby netrp¢la nepfiméfenou bolesti.

Respondentky z pobytového zafizeni pro seniory na tuto otazku reagovaly taktéz kladné.
Jejich pohledy na smrt se béhem stafi nezménily. SU4 uvedla: ,, Smrt patri k Zivotu...Od
utlého veku jsem videla umirat lidi, i zvirata. “ Respondentka SU3 se zase ujistovala, Ze na

stafi a premysleni o smrti je ¢asu dost. Také podle respondentek SU1 a SU2 bychom méli
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dékovat za kazdy den, smrti se ani jedna neboji, protoze jednodusSe patii k zivotu, jako

narozeni.

Shrnuti druhé dil¢i vvzkumné otazky

V odpovédi na druhou dil¢i vyzkumnou otazku lze fict, ze osm z deseti dotazovanych
respondentll berou otazky vnimani umirdni a smrti, jako véci pfirozené v lidském zivoté.
Jedini dva muzi, ktefi se vyzkumu tucastnili, se drzeli v odpovédich pfi zemi. Oba Zili
V domacim prostfedi. Seniorky z pobytového zafizeni domova pro seniory mluvily o
umirani a smrti velice smifené. Dokonce bych fekla pozitivnéji, nez seniofi a seniorky
zijici v domécim prostfedi. Pfipisuji to skutecnostem, kterymi si dotazované prosly a
hlavn¢ opusténi svého domova, které pro mnohé bylo a je velmi tézké. Také ziji
Vv prostiedi, kam lidé pfichazeji zit svoji posledni etapu Zivota v distojné mite, ktera by

méla byt poskytnuta kazdému ¢lovéku.

Negativni poznatky, spojené s nediistojnou smrti, zminovala jedna seniorka z doméciho
prostfedi a také umirani mladych lidi, o kterém mluvila seniorka z pobytového zatizeni.
Jsou to véci, které se déji, a ve staii si daleko vice ¢lovék uvédomuje kiehkost lidského

zivota, nez v mladi.

DVO3: Zjistit, jaké hodnoty povaZuji seniofi za dileZité pro Zivot.

Posledni dil¢i vyzkumnou otazku jsem zaméfila na hodnoty, které dotazovani seniofi
povazuji ve svém Zivoté za dilezité. Vyzkumné otdzky byly nésledujici: ,, Jak byste
V odpovédich na otazku zhodnoceni dosavadniho Zivota respondentti z doméciho prostiedi
jsem se dozvédela, jak jsou spokojeni a nic zasadniho by ve svém zivoté neménili. SD4
uvadéla: ,,Spokojeny a uspésny. Pouze s obcasnymi tézsimi chvilemi, ale celkove
bezproblémovy. Jedna z odpovédi respondenta, ktery byl velmi stru¢ny a vystizny:
,, Poklidny. “ Dotazovana respondentka SD2 mluvila 0 tom, jak je dilezité nebyt nest’astny
Z rozhodnuti, které za zivot udé€lame, ale zaroven ned¢lat to, co se nam nelibi. Naucit se

béhem zivota odpoustét a nezavidet.
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Dotazované seniorky z pobytového zafizeni sviij zivot braly, tak jak byl. Ptala jsem se jich
zaroven, kdyby mohly zménit jedinou véc ve svém zivoté, jaka véc by to byla, pokud by
n&jaka existovala. Respondentka SU3 odpovédéla velmi hezkou myslenkou: ,, Clovék chee
zmenit to, co je nezménitelné, vidte. “ Takova myslenka urCité za zamysleni stoji. Pokud se
urcitd zména objevila, vazala se na bolestnou udélost, kterou chtély respondentky zménit,

ale ve vysledku hovort byly zcela smifené se vSemi skute¢nostmi svého Zivota.

vvvvvv

odpovédi — spokojené vztahy v roding, tedy rodina, déti, pratelé a zdravi. Pro seniory zijici
v doméacim prostiedi je tedy nejdiileZitéj$i a na prvnim misté rodina. Clovék by mél také
bojovat za to, co chce a opét zdaraziiovani odpovédi, jak je dilezité vazit si sam/sama
sebe. Cekala jsem také odpovéd’, ktera bude zahrnovat materidlni véci, ale nastésti se ke
mn¢ tato odpoveéd’ nedostala, za to jsem rada.

Nejdulezitéjsi véci v zivoté seniorek v pobytovém zafizeni pro seniory bylo zdravi. Po
zdravi samoziejm¢& zminovaly rodinu a dileZitost blizkych lidi v Zivoté. Respondentka
SU3 také tikala, jak je dilezité vazit si kazdé chvile, protoze zivot utiké rychle a je Skoda

ho pronudit.

Shrnuti treti dil¢i vvzkumné otazky

Odpoveédi na treti dil¢i vyzkumnou otazku je, ze hodnoty, které respondenti v zivoté maji,
jsou pro kazdého individualni, avSak o dulezitosti zdravi a rodiné¢ mluvili vSichni
dotazovani. Pro respondenty z domaciho prostfedi je na prvnim misté rodina, poté
nasleduje zdravi. V piipad¢ respondentek z pobytové sluzby domova pro seniory bylo
zdravi na prvnim misté a rodina nasledovala jako druha odpovéd’. Odpovédi byly tedy

stejné za ob¢ skupiny, pouze V jiném poradi.
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5 ZODPOVEZENI HLAVNI VYZKUMNE OTAZKY A DISKUZE

Realizované vyzkumné Setfeni bylo zamétfeno na zjisténi postoji seniorii na problematiku
stafi a starnuti v ramci dvou prostiedi, a to domaciho prostiedi a Gstavni péce, na jehoz
zakladé¢ jsem provedla zjisténi dil¢ich vyzkumnych témat.

V ramci vyzkumu jsem ziskala dostatek informaci, které mi pomohly vhlédnout do této
problematiky, ktera je stale aktudlni a jesté¢ dlouho bude. Diky vstficnosti seniorek
Z pobytové sluzby pro seniory, ale i seniorti a seniorek z domaciho prostiedi, se podatilo
z ¢asti odpoveédét. U seniorek z pobytové sluzby pro seniory jsem se nedostala béhem
rozhovort k jedné dil¢i vyzkumné otazce, spojené s distojnym umirdnim. VSechny ostatni
zminéné dil¢i vyzkumné otazky byly zodpovézeny. Skrze tyto odpovédi jsem tedy chtéla
dospét k hlavni vyzkumné otazce: Jak se lisi postoje seniort zijicich v domacim prostiedi a

ustavni péci na problematiku stafi a starnuti.

Zajimalo mé¢, jak se liSi postoje seniort v domacim prostiedi a ustavni péci na
problematiku spirituality. Dale, jak nahlizeji ob€ skupiny na problematiku umirani a smrti,

a v neposledni fadé na hodnoty, které jsou diileZité pro Zivot dotazovanych.

Co se tyCe problematiky spirituality, obé skupiny se shodovaly napiiklad v tom, jak
bychom méli pfistupovat k vite, duchovnimu Zivotu, ktery se ndm vytraci. Negativné
respondenti odsuzovali pfiliSné vyznavani viry nebo naopak, k vife se nevyjadrili. Stale ale
prevazovaly pozitivni nazory z obou skupin. Také musim fici, Ze vyzkumné otazky, které
jsem pouzila pro zjiSténi této problematiky, nesahaji do hloubky, jsou velmi povrchové.
Vira zkratka pomahd ve staii, v dobrém smyslu. Napiiklad u seniorek z pobytového
zafizeni pro seniory, mi pfiSlo, Ze pozitivné pifijimaji skuteCnosti, které je potkavaji ve
stafi, a to zejména diky vife. Byly vyrovnané, schopné mluvit o danych problémech,

spojené pravé s problematikou spirituality.

Pokud jde o otazku spojenou s postoji na problematiku umirani a smrti, dotazovani
Z domaciho prostiedi a pobytového zatizeni nebrali smrt za néco hrozného, brali ji jako

soucast Zivota, ke kterému patii. Této tématiky jsem se obavala ze v§eho nejvice a také mé

51



nejvice zajimala. Zalezi na kazdém jednotlivci, jsou to individualni postoje, které se nedaji

sloucit, ale porovnat. Celkové tedy opét z danych odpovédi prevazoval pozitivni ptistup.

Z vyzkumného Setfeni na dulezité hodnoty spojené se zivotem déle vyplynulo, Ze obé
skupiny mély totozné hodnoty, které se liSily s ohledem na misto, kde dotazovani zili.
Dulezitost ptisuzovali dotazovani jak rodiné, tak zdravi. Pfisuzuji to i skutecnosti, ze jsem
narazila na seniory, ktefi se ve vétSiné postoji a hodnot shodovali, a to jak u respondentii
z doméaciho prostiedi, tak ustavni péce. Jak uz jsem vySe psala, pii rozboru této dil¢i
vyzkumné otdzky jsem se bala odpovédi, které by zahrnovaly materidlni véci. Nastésti

jsem se zadné takové odpovédi nedockala.

Z vyzkumného Setfeni vyplyva, zZe postoje, které se poji se stafim a starnutim, zavisi na
jednotlivcei, jaké hodnoty povazuje za diilezité a jak se vyrovnava se skutecnostmi, které ho
béhem Zzivota potkaly. Z rozhovort ale vyplynulo, Ze vétSina respondentli na problematiku
stafi a starnuti zastdva pozitivni postoje. Nebyly zde zadné razantni odpovédi, které by
rozdélovaly dotazujici podle toho, zda ziji v domacim prostiedi ¢i vyuzivaji pobytovou
sluzbu. Pfisuzuji to pouze vyrovnané mysli a faktu, Ze staii a véci okolo k zivotu jednoduse
patii. Toho nézoru byla naprosta vétsina. Clovék se dostava do urité faze, kterd piinasi

sv¢ obtize, ale 1 vyhody.
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6 ZAVER

Pokud budu uvazovat nad cilem mého vyzkumu, mohu fict, Ze doSlo k jeho naplnéni.
Zodpovédéla jsem vytyCené dilci vyzkumné otazky, které zahrnovaly odpoveéd’ na hlavni
vyzkumnou otazku. Zvolena cilova skupina byla velice vhodnd, i sohledem na vék
respondentli a citlivost témat. Dosp€la jsem kndzoru, ze jednotlivé postoje jsou
individualni, i kdyz se mohou shodovat s postoji jiného ¢lovéka. Je to ptirozené. Mohu to
pfipisovat i skutecnosti, Ze jsem méla ,,5tésti“ na seniory, ktefi sdileli podobné postoje, ne-
li stejné. Nebylo tieba fesit nepfijemné situace béhem rozhovoru, ani ménit vyzkumné

otazky.

Bylo zajimavé pozorovat i neverbalni projevy, do kterych patii naptiklad haptika, spojena
s dotykem. Seniorky v pobytovém zatizeni mély tendence se dotykat mych rukou, kdyz
jsme mluvily o rodiné nebo o bolestné zkusSenosti, kterd je v zivoté potkala. Také jsem
premyslela pti takovych citlivych tématech, v jakych situacich mohu pouzit neverbalni
projevy, kdy je to vhodné a kdy ne. Snazila jsem se vnimat, co dotazovani fikaji, byt

empaticka a rozpoznat, kdy je vhodné zmeénit téma nebo ukoncit rozhovor.

Zvolena vyzkumna strategie tedy splnila sviyj cil, zodpovézeni hlavni vyzkumné otazky.
Pouzitim kvalitativniho vyzkumu skrze polostrukturované rozhovory, byla zodpovézena

citliva témata, kterd by byla velice t¢Zko zodpovéditelna skrze dotaznik.

Z teoretickych vychodisek, ve kterych jsem uvadéla napiiklad potfeby umirajicich, které
zahrnovaly nebyt sam, potfebu komunikace s druhymi, ale 1 vyjadieni své tizkosti apod., se
mi tyto jevily pravé pii kontaktu s pobytovymi zafizenimi naprosto v nedohlednu.
Predpoklada se i kvalitni 1ékaiska a oSetiovatelska péce. Pravé v pobytovych zafizenich,
kam odchéazeji stafi lidé, by na tématiku umirdni a smrti m¢li byt pfipraveni, hlavné
zamestnanci téchto zafizeni. Samoziejmée, ze museji respektovat citlivost tématu, ale

naopak délat, ze smrt neni nebo ji zatajovat, je velice hloupé.

Pozitivnim pfinosem, ktery tato prace miZe piindSet, je, ze se o takovych tématech
nemusime bat mluvit, neni to nic nepfirozeného. Stale jsou to témata, které jsou béznou

soucasti zivota, pouze diky moderni dobé¢, ktera jde velkou rychlosti doptedu, na né
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zapominame. Otazka rychle naristajici stdrnouci populace se bude muset feSit ¢im dal
Castéji, protoze starnuti je nevyhnutelny proces. I to, jak ztrdcime duchovni Zivot, se odrazi
na naSich postojich a hodnotach, které¢ se tykaji starych lidi, ale 1 mladych. Stafi lidé, které
jsem mohla poznat skrze vyzkumné Setfeni, m¢ velice obohatili. Je dalezité Cist, ptat se a

zajimat se.
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Priloha ¢. 1

Rozhovor se seniorkou z domaciho prostredi — 24.2.2017

V: Takze babi. Chtéla bych si s tebou pohovofit o par vécech. UZ jsme se 0 tom spolu

bavily, takZe bych zacala hned otazkou, co pro tebe znamena stayi?

SD1: ,,No, ja nad stafim nepfemyslim....ja ani nevim. Asi pokud mé néco neboli, tak na

stafi ani nemyslim.*
V: Jo, takZe na stari nemyslis?
SD1: ,,Nemyslim, kdyz m¢ nic neboli. Az to ptijde, tak to pfijde.

V: Aha, takZe na stari nemyslis. To je taky zajimava odpovéd’. Fajn, jdeme dal. Ted’
bych se Té chtéla zeptat, néco ohledné viry. Jsi véfici, takZe jak vnima$ viru nebo

spis, co pro tebe znamena? Ma pro tebe vyznam?

SD1: ,,Tak néco pro m¢ ma. Jako malé jsem chodila na nabozenstvi a rodice taky chodili,
chodili i do kostela a v t¢ dob¢é malo kdo nechodil do kostela a vSichni byli véfici. Vétim,

Ze Buh existuje.*
V: A to si chodila povinné na naboZenstvi?

SD1: ,,Ne, to bylo dobrovolny. Domluvili mi to moji rodice. Nejhorsi pro mé bylo chodit
na M4joveé do kostela a muselo se pfednaset, nosit kvétiny. Ne, Ze bych méla protesty proti

kostelu, ale bala jsem se, Ze to spletu.*

V: Jo takZe jste chodili na prvniho Mije do kostela?

SD1:,,Celej kvéten se chodilo vecer do kostela.*

V: Aha. Jesté, Ze ted’ nemusim nikam chodit. Ale zase mas na co vzpominat.
SD1: (smich) ,,Taky jsme méli Silenou katechetku, to bylo hrozny.*

V: A vira pro tebe tedy ma néjakej smysl ve stari?

SD1: ,,Ur¢ité. KdyZz nemam dobrej den, tak mi pomaha a kdyZ se déje néco v roding. Stalo

se to moji dennodenni soucasti.*
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V: A zménil se Ti pohled na viru, tfeba kdyZ si byla mala a ted’ ve stari?
SD1: ,,Ne, nezménil. Vlibec. Mam stejnej pohled na viru, jako kdyz jsem byla mala.*

V: Hm. To je hezky teda. A kdyZ Té potka néco, co zrovna neni prijemny, Na co

myslis?

SD1: ,,Na co myslim...asi vzdy vola ¢lovék po né¢em vyssim. Moc mé nic netrapi, nemoc

m¢ zadna netrapi, takze vSechno dobry.*

V: To jsem rada. Taky bych to chtéla mit takhle ve stari, aZ jednou zestarnu.
SD1: ,,To uvidi§ (Ismév).*

V: No a babi, ted’ bych se té zeptala na néco citlivéjsiho.

SD1: ,,Tak povide;j.*

V: Jak bych se zeptala..souvisi to s koncem, se smrti. MiiZem o tom mluvit?
SDI: ,,Mtzem. Na co se chces$ zeptat?*

V: Treba, jak vnimas to, Ze ted’ budem mluvit o takovym tématu. Jaky pocit v tobé

vyvolava mluveni o smrti?
SD1: ,,Nic zvlastniho ve mné nevyvolava. Vis, Ze by bylo nejlepsi usnout ve spanku.*

V: To by asi bylo, taky by se mi to libilo jen tak si usnout, bez bolesti. No a to mi jdeS

hned do dalsi otazky, jak by podle tebe mélo vypadat distojné umirani?

SD1: ,,No, usnout v klidu a neprobudit se*. (Gsmév)
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Priloha ¢. 2

Rozhovor se seniorkou z pobytového zarizeni Domov pro seniory — 16.2.2017

V: No a pani X, miZeme ted’ piejit k citlivéjSimu tématu?
SU4: ,,Ano, mizeme. Ptejte se, na co chcete.*

V: Ja bych se Vis chtéla zeptat, jak uZ jsem Viam na zacatku rikala, Ze se
v bakalarské praci zabyvam i posledni etapou v Zivoté — smrti, nevadi Vam o tom

teda mluvit?
SU4: ,,Ne nevadi, vzdyt jsem Vam to fikala, at’ se ptate na cokoliv.*

V: Ja jen abyste védéla, Ze kdyZ opét nebudete chtit odpovéd’, tak mi to hned Feknéte,

ja Vas nechci nutit. Aby Vam to nebylo néjak neprijemné.
SU4: ,,Tak na co se chcete zeptat?“(Usmev)
V: Dobi‘e. Jaky ve Vas vyvolava pocit mluvit o smrti?

SU4: ,,Vite, smrt patii k zivotu, beru to tak, jak to je. Jako malé jsem vidala umirat lidi, 1

zvitata. Nebylo to nic, co by se muselo skryvat. Bylo to prosté tak.

V: Aha. TakZe nic désivého ve Vas smrt nevyvolava?

SU4: ,Ne, nevyvolava. Smrti se nebojim. Jsem zvédava, co bude potom.* (Usmev)
V: Ja si osobné myslim, Ze nas moZna po smrti ¢eka jesSté néco lepSiho.

SU4: ,,No urcité. Nikdo nevi, co pak bude, Ze ano, az to tedy ptijde.*

Ja: To ano. No, a kdybyste mi mohla jesté fict, jestli se Vas pohled na smrt néjakym

zpusobem zménil?

SU4: ,,Pohled jako takovy se mi nezménil. Byla jsem u toho, kdyZ umirali lidi a 1 ty

zvitata. Beru to stejné, jako kdyz jsem byla mala.

V: Dobfe. MiiZu se tedy ptat dal? Zatim Vam to nevadi?
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SU4: ,Nevadi. Pockejte, ted’ jsem si vzpomnéla na jeden citat. No, je od jednoho

basnika.......
V: Ano?

SU4: ,,0d Wolkera. Ted si nevzpomenu na jméno. Jak to bylo...Smrt neni zla, smrt je kus

zivota tézkého nebo jeste jinak. Smrt neni zI4, co zI¢ je, umirani je.
V: To si musim poznamenat, pockejte. Jak jste to prosim rikala?

SU4: ,,Smrt neni z14, co zI¢ je, umirani je*. Myslim, ze to tak je, jeSté se na to podivejte. A

vy Ctete?

V: Po pravdé, kdyzZ je ¢as tak se snazim Cist, ale moc mi ted’ ¢asu nezbyva.

SU4: ,To je dobie, Ze ¢tete. To je velmi dalezité. Rikaji Vam néco Ctyti dohody?
V: Vy znate Cty¥i dohody? To jsem &etla i vidéla hru, moc hezky, libilo se mi to.
SuU4: ,,Vid'te. Mam tady n¢kde knizku.*

V: To nehledejte. To jsem teda nefekala, Ze zrovna budete mluvit o této knizce. A

miuZu se jeSté na néco zeptat?

SuU4: ,,Urcité, ptejte se.*

mi Fekla? Treba rodina a takové.

SU4: ,,Urcité je dilezité zdravi a i1 rodina. Tyhle dvé véci jsou tak postejné. Ale to zdravi,

nechci byt nikomu na obtiz, nechci lezet, abych se o sebe nemohla postarat.*
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