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Uvod

Smrt a ztrata jsou nevyhnutelnymi souc¢dstmi lidského Zivota, avSak Casto se tato témata
stavaji tabuizovanymi ¢i opomijenymi v bézné spolecenské diskusi. Zejména déti a mladez,
které prozivaji ztratu blizkého ¢loveéka, mohou celit znaénym emociondlnim vyzvam, a pfesto
se jejich potfeby cCasto ptehlizeji. Pravé proto je nezbytné zaméfit pozornost na tuto
problematiku a poskytnout podporu témto zranitelnym jedinctim.

V kontextu socialni prace, zejména v prostiedi hospici, se setkdvame s détmi a mladezi,
které celi smrti a ztrat¢ blizké osoby. Socialni pracovnici hraji klicovou roli v poskytovani
podpory a péce t¢mto klientlim, a proto je nezbytné vyvinout metodické pokyny, které jim
pomohou lépe porozumét a reagovat na potieby téchto déti.

Cilem této bakalatské prace je praveé vytvoreni metodickych pokynl pro tyto socidlni
pracovniky, ktefi pracuji v hospicich s détmi, které prochazi ztratou blizkého clovéka. Timto
zpusobem lze piispét k lep§imu porozuméni a zvladani této citlivé problematiky a zajistit, aby
déti a mladez nebyly opomijeny v procesu zpracovani ztraty.

Je dilezité si uvédomit, Ze pozistalé déti Casto nedostavaji dostateCnou pozornost
a podporu ve spolecnosti, coZ mize mit dlouhodobé negativni dopady na jejich emocni
a psychické zdravi. Proto je klic¢ové, aby socidlni pracovnici méli k dispozici vhodné néstroje
a postupy pro efektivni praci.

Prvni Cast prace se vénuje teoretickému ramci, ktery poskytuje nezbytné teoretické
zaklady a koncepty, jez jsou kliCové pro pochopeni tématu. Déle nésleduje analyza potiebnosti,
ktera ptindsi prehled aktualni situace. Metodické pokyny a terapeutické techniky jsou
prezentovany jako praktické nastroje pro sociadlni pracovniky. V zavéru se prace zabyva

zavedenim a pouzitim metodiky v praxi a riziky, které s tim souviseji.



1 Pojeti smrti v dnesni spole¢nosti

Téma smrti a ztraty je nevyhnutelné jednim z nejcitlivéjSich aspekth lidského zivota. Dotyka se
fyzického odchodu blizké osoby, ale také vyvolava Sirokou $kalu emoci, zasahuje do vztaht
s dal$imi lidmi nebo nabourava pocit vlastni identity (Spatenkova 2023, s. 17). Osobni identita
jako je byt dcera, sestra nebo matka po smrti blizkého, na kterého je tato identita navazana,
najednou piestane existovat (Levy 2021, s. 51). I pfes to je smrt v nasi spoleCnosti stale
tabuizovana a skryvana, povazujeme ji za selhani 1ékatt ¢i techniky, jak uvadi Haskovcova
(2000, s. 22). Diive bylo zvykem umirat doma v obklopeni rodiny, ktera 0 umirajiciho
I peCovala. Tato péce byla béznou soucasti zivota lidi a diky tomu lidé védéli, jak umirani
vypada a ze jednou budou Vv roli umirajiciho. I déti se ucili akceptovat smrt jako béznou soucast
zivota (Kupka in Kupka 2014, s. 58an.).

V dnesni Spolecnosti jsou déti vystaveny smrti na denni bazi, hlavné protoze slysi a vidi
cetné zpravy o umrtich pfi pfirodnich katastrofach, nehodach a ve valkach. Prostiednictvim
televize déti denné sleduji mnoho ptipadi imrti, naptiklad i v kreslenych filmech. Obrazy vsech
typu umrti se otiskuji do mysli a psychiky téchto déti, které reaguji na to, co vidi a slysi, rizné

a mnoho dospélych se stale jesté vyhyba tomu, aby s détmi o smrti hovoftili (Webb et al., s. 4).

1.1 Péce o umirajici

K uleh¢eni odchodu ¢lovéka v dne$ni dobé ptispiva paliativni péce. Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) definuje paliativni pé¢i jako ,, pristup, ktery usiluje o zlepseni kvality Zivota
pacientii a rodin, kteri celi probléemum spojenym s Zivot ohrozZujicim onemocnénim, a to
prostiednictvim prevence a zmirfiovani utrpeni, vcéasnym rozpoznanim a ndlezitym
zhodnocenim a lécbou bolesti a dalsich problémii fyzickych, psychosocidlnich i duchovnich.
Tato péce je poskytovana pacientim s V terminalnim stadiu nemoci az do samotného konce.
Dulezitym faktorem je multidisciplinarnim tym, ktery péci vykonava, a to u pacienta doma,
nemocnici nebo v hospici (Kupka 2014, s. 98). Hospicova péce je komplexni a jejim zajmem
neni jen fyzicno, ale staré se i o psychiku a spiritualitu ¢lovéka a v neposledni fad¢ také nabizi
sluzby rodinnym piislusnikim a blizkym (Matousek 2003, s. 77). Soucasti hospicového
multidisciplinarniho tymu, ktery poskytuje komplexni péci, jsou lékafi, zdravotni sestry,
psychologové, duchovnich pracovnici, dobrovolnici a také socialni pracovnici. Roli socialniho
pracovnika je zaméfit se na socialni situaci konkrétni osoby a zhodnotit jeji emo¢ni, finanéni,

socialni a praktické potfeby. Socialni pracovnik dale posuzuje silu a schopnosti pacienta
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a rodiny situaci zvladnout, dava jim prostor pro vyjadieni emoci, pomaha urovnat konflikty,
vyfizovat davky, podporuje v aktivnim traveni spole¢né straveného Casu a také vyhledava
0 klienta by mél mit socialni pracovnik komplexni pohled s ohledem na klientovi vztahy
a prostiedi ze kterého pochézi, ne pouze v kontextu nemoci (Cipkova, 2015). Hospicové péce
nemusi vzdy koncit imrtim klienta, ale mtize pokracovat podporou a péci o pozistalé. Péci
0 pozustalé Casto zastavaji 1ékafi nebo zdravotni sestry, ale mize to byt i socialni pracovnik,
ktery by mél na zaklad¢é rozhovoru s pozistalymi rozhodnout, zda bude potieba zistat s nimi
v kontaktu. Kontakt mtze byt udrZzen prostiednictvim korespondence, telefonaty, osobni

navstévou nebo zprostiedkovanim kontaktt (Matousek 2010, s. 206).

1.2 Vymezeni zakladnich pojmi

Pojem ztrata, oznacuje stav jedince, ktery utrp€l 4jmu a miize prozivat psychologicky, socialni
a fyzicky stres, nebot’ zemiela jeho blizka osoba (Kastenbaum in Webb 2010, s. 9). Goldman
(2014, s. 10) pfipisuje vyznam i ztraté, kdy se rodi¢e rozvedou, jsou neschopni péce o dité
z dasledku alkoholové ¢i  drogové zavislosti nebo jsou ve vykonu trestu.
Spatenkova (2024, s. 1) uvadi dalsi vyznamné ztraty v Zivoté ditéte, jako je ztrata hra¢ky, zména
Skoly nebo ztrata kamaradu. I tyto ztraty, i kdyz se mohou zdat jako malicherné¢, mohou byt pro
déti zraiujici a vyvolavaji silné emoce. V kontextu této prace nahlizim na ztratu jako na ztratu
vztahu v dasledku smrti, coz se vaze k nejblizsi rodiné jako jsou rodice, sourozenci, prarodice,
dalsi ptibuzni, ale také kamaradi nebo domaci mazlicci.

Zal, jinymi slovy i smutek ¢i zarmutek, je pii ztraté nékoho blizkého nevyhnutelny. Jeho
hloubka se vaze k intenzit¢ a kvalit¢ vztahu k tomu, jez jsme ztratili (Parkes 1988, s. 59).
Wolfelt (in Norris — Shortle 1993, s. 9 ) uvadi ze je to proces, spiSe nez jedna specificka emoce.
Muze byt vyjadien vice myslenkami, pocity a riznym chovanim.

Pfirozenou reakci na ztratu blizkého c¢lovéka je truchleni, které ptedstavuje zpusob, jak
se vyrovnat se ztratou a proces vyrovnavani se s naroénou situaci.(Spatenkova 2024, s. 1).
Smrt dle Haskovcové (2000, s. 74) mizeme popsat jako individualni zanik organismu.
Hartl (2004, str. 535) rozsifuje tuto definici a uvadi, ze smrt je: ,,stav, kdy u clovéka dochdzik
nezvratnym zménam v mozku a v jejich diisledku k selhani funkce a zaniku center ridicich krevni
obéh a dychani . Vysvétluje také dva druhy smrti, a to smrt klinickou a socialni. Klinicka smrt
je spojena s biologickou strankou ¢loveka, a nastava, kdyz prestanou fungovat organy. Socialni

smrt se tyka celkového odtrzeni se od spolecnosti, pratel a rodiny (Hartl 2015, str. 248).

11



2 Analyza potirebnosti

2.1 Prehled ziskanych dat

V ramci analyzy potiebnosti jsem oslovila dvacet pét domdcich i lazkovych hospicti v ramci
viech krajii Ceské republiky. Konkrétné jsem se prostfednictvim e-mailové a osobni
komunikace spojila se socidlnimi pracovniky z téchto zafizeni, kterym jsem kladla otazky,
pfi¢emz predmétem komunikace bylo zjistit, zda jsou v hospicovych zafizenich k dispozici
metodiky zabyvajici se ztratou blizkého cloveéka u déti, které by socidlni pracovnici,
a pracovnici dalSich pomahajicich profesi, mohly ke své praci vyuzit, ptipadné jak pracovnici
s détmi v takovych pfipadech pracuji. Zajimalo mé také, jestli by v zatizenich novou metodiku
na toto téma privitali.

Ze dvaceti péti oslovenych socialnich pracovnikii z hospici, jsem ziskala zpétnou vazbu
celkem od deviti. Ani Vv jednom zafizeni se metodika na téma prace s détmi, které ztratily
blizkého c¢loveka, nenachazi. V ramci osobniho setkani mi socidlni pracovnice hospice
vV olomouckém kraji sd€lila, ze se s détmi setkdva pomérné Casto, hlavné pfi navstévach rodin.
Uvedla, ze se ji rodi¢e ptaji na rady, jak s ditétem komunikovat o smrti a co délat, aby dité
situaci dobfe zvladlo. Metodiku by tedy uvitala, rdda by se vzd¢lala. Oslovena socialni
pracovnice z plzenského kraje v odpovédi prostiednictvim emailu uvedla, Ze se s détmi setkava
také hlavné pti navstévach piibuznych, ale ne tak Casto, i pfesto se vSak snazi déti do péce
zahrnout. Pfi préci s détmi v tomto hospici vyuzivaji hlavné dostupnou literaturu, ktera déti
na téma smrt pfipravuje, zminéno bylo nakladatelstvi Cesta domt. V ptipadé potreby klienty
odkazuji na psychoterapeutickou pomoc nebo kontaktuji skolské zafizeni, kam dité dochazi
a spolupracuji spolecné. Sociadlni pracovnice vyjadiila své prani péci o déti rozsifit
a novou metodiku vidi jako prospéSnou.

V ramci jihoCeského a sttedoceského kraje byly informace, které jsem ziskala v ramci
emailové komunikace, velmi stru¢né a vychazi z nich nasledujici. Metodiku by ocenily i dalsi
Ctyfi zafizeni, protoZe tématiku vnimaji jako dilezitou a s détmi se pravidelné pfi své praci
setkdvaji, zejména pak v domacim prostfedi vramci sluzeb domacich hospici. Dva
z kontaktovanych vyjadtili frustraci nad nedostatkem sluzeb, at’ uz v jejich zafizeni, nebo
celkové v Ceské republice. Konkrétné socialni pracovnik z jednoho z prazskych hospict,
vyjadtil myslenku bezpe¢ného mista pro naslednou péci s détmi. Kromé socialnich pracovnika
pracuji S détmi v n€kterych zatizenich také zdravotni sestry, psychologové nebo spiritudlni

pracovnici.
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Data ziskana ze dvou zafizeni v jilhomoravském kraji uvadi, ze v jednom hospici
se s détmi pracovnici nesetkavaji, respektive je nepovazuji za cilovou skupinu a dalsi socialni

pracovnice uvedla, ze se nema zajem na této metodice podilet.

2.2 Priklady reSeni dané problematiky

V soucasné dob¢ existuji specializované poradny pro pozistalé, kde pomoc poskytuji
kvalifikovani poradci. Odborniky v této oblasti sdruzuje Asociace poradcti pro pozustalé, ktera
nabizi celkovy pfehled poradcti a poraden na svych webovych strankach.

Napfiklad v Praze vznikla poradna Vigvam, s plivodnim cilem pomahat pozlstalym
détem, ktera své sluzby rozsitila i na pomoc dospélym. V ramci sluzeb poradna Vigvam nabizi
pomoc prostiednictvim telefonické i osobni komunikace a také podptirné skupiny pro dospélé
I pro déti, které tak maji moznost setkat se s dal§imi détmi s obdobnou zkusenosti. Tato skupina
nabizi bezpe¢ny prostor pro sdileni emoci, obav a hledani feseni pro specifické obtize (Poradna
VIGVAM, 2024).

Existuji také organizace specializujici se na urc¢ita témata v oblasti ztraty a truchleni,
jako je naptiklad neziskovéa organizace Cesta domu, kterd se kromé pomoci pozistalym,
zaméiuje na perinatalni ztratu. Cesta domt provozuje i doméci hospic nebo mobilni ambulanci
paliativni a podptirné péce. Své sluzby nabizi tato sluzba na tzemi hlavniho mésta Prahy
a usiluje také o osvétu v oblasti umirani, mimo jiné i prostfednictvim vlastniho nakladatelstvi
a publikaci knih pro odbornou i Sirokou vefejnost, véetné déti (Cesta domu, 2024).

V ramci brnénského spolku pro pomoc pecujicim a pozistalym Klara pomaha vznikl
projekt Jinej svét, ktery je ur€en détem a mladistvym, ktefi prochazi ztratou blizké osoby.
Pomoc je poskytovana prostfednictvim interaktivniho webového portalu, ktery poskytuje
informace a kontakty na krizové linky nebo mohou déti vyuzit moznost osobniho setkani.

V Plzni nabizi pozistalym své sluzby spolek Plzeiiska zastavka prostiednictvim
konzultaci a poradenstvi. Organizuje 1 svépomocné skupiny, pravidelné vzpominkové akce
a je aktivni v ramci osvéty potfada besedy a workshopy pro odborniky, studenty a dalsi zajemce
(Plzenska zastavka 2024).

Krom¢ odborné pomoci poradci je dostupna i literatura, ktera ptispiva k informovanosti
na téma smrt a umirani. Ke zpracovani piehledu téchto publikaci jsem spolupracovala
s kolegyni Magdalénou Donatkovou, kterd v ramci své kvalifika¢ni prace Jak mluvit s détmi
o smrti rodicti (2024), zpracovala resersi téchto zdroji, kde uvadi knihy jak pro déti, tak i pro

rodice nebo socialni pracovniky.
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Mezi dostupnymi publikacemi, které, vydalo nakladatelstvi Cesta domil, se pro déti nachazi
také pracovni sesity, kde je mozna spoluprace s dospélym, at’ uz s rodicem nebo socialnim
pracovnikem. Prostiednictvim téchto sesiti dit€ mize 1épe pochopit naro¢nou situaci, ve které
se nachdzi, zpracovat svilj zarmutek a vyjadiit emoce s nim spojené a dozvida se odpovédi
na otazky spojené s umiranim. Pfikladem takového sesitu je Sesit pro déti, kterym nékdo zemfiel
nebo Kdyz nékdo umfte. Z kniznich publikaci pro déti bych rada uvedla knihu s nazvem ,,Divny
brach strach® od Martiny Spinkové, ktera se zaobird tématem strachu, spojenym se smrti.
Prostiednictvim ilustrovanych ptibéht pfiblizuje détem strach jako pfirozenou emoci, kterou
ma obcas kazdy (Spinkova 2015). Nakladatelstvi Cesta domi
se také zaslouzila o pieklad cizojazy¢nych publikaci, které se zabyvaji pfipravou na ztratu nebo
provézeji truchlenim a zarmutkem. Napiiklad kniha ,,Spufita a ja“ (Acosta 2022) popisuje
piibéh holcicky, ktera ztrati svého psa. Kniha pfiblizuje détem emoce a pocity, které se mohou
se ztratou nékoho blizkého pojit. Posledni knihou pro déti, kterou bych zde rada zminila, je

ree

kniha ,,0 smrti smrt'ouci (Stalfelt 2019), ktera diky svym ilustracim vysvétluje pojem smrti
a konecnosti zivota, jak mize smrt a umirani vypadat a zabyva se 1 tématem ucténi pamatky
zemfelého.

Literatura uréend dospélym nabizi naptiklad publikaci ,,Mavnuti cernymi kiidly* (Hofler
2023), ktera vramci piibéhu o malém chlapci popisuje pribéh prozivani ztraty
a mimo jiné nabizi i vhled do celkového fungovani rodinného systému, ktery ztrata ovliviuje.
Konkrétni rady pro rodice nebo socialni pracovniky nabizi publikace ,,35 zpiisobt, jak pomoci
truchlicimu ditéti“ (The Dougy Center 2017). Tato kniha se zamétuje na komunikaci s ditétem,
které se mnoho rodict obava. Radi, jak téma smrti oteviit a jak zodpovédet otazky, které deéti
na toto téma mohou klast. Jako posledni ptiklad zde zminim knihu ,,Slon v pokoji* (Grollman
2017), ktera empaticky popisuje proces truchleni od po¢ate¢nich pociti a emoci, které se mohou

dostavit neprodlené¢ po umrti blizkého aZ po pirekonani ztraty, kdy se Zivot navraci

k normalnimu fungovani a na zemielého s vzpomina.

2.3 Zakladni informace o organizacich

Tato metodika je wurCena socidlnim pracovnikim a pfipadné dalsSim pracovnikiim
Vv pomadhajicich profesich, ktefi ptsobi v hospicich. Socialni pracovnik zastava diilezitou roli
v kazdém hospici, od piijmid novych klientl, pfes pomoc s vyfizovanim davek az po
psychosocialni podporu klienta i jeho ptibuznych. Roli socidlniho pracovnika v hospici

rozvadim vice v piedchozi kapitole.
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Hospic je podle zakona ¢. 108/2006 Sb. poskytovatelem socialni sluzby ve zdravotnickém
zafizeni. Dle adresate sluzeb na webu Umirani.cz (2023) se v Ceské republice nachazi kolem
dvaceti registrovanych lizkovych hospicti a pfes sto domacich hospici. Domaci hospic
poskytuje péci v domacim prostiedi pacienta. Multidisciplinarni tym, ktery tuto péc¢i poskytuje,
je slozeny ze zdravotnikli, socidlnich pracovnikt, spiritudlnich pracovniki, psychologi
a dalSich odbornikd, ktefi prichazi za pacientem. Jeho cilem je umoznit pacientovi zistat
v pohodli a divérném prostiedi domova, pokud to jeho stav dovoluje. Naopak lazkovy hospic
poskytuje péci ve specializovaném zatizeni, obvykle s pevné stanovenym poctem lizek, kde je
tym péce piitomen 24 hodin denné. Poskytuje Iékaiskou péci, paliativni péci
a komplexni podporu pacientiim, ktefi jizZ nejsou schopni byt doma. MiiZe byt vice vybaven pro
feSeni naléhavych lékatskych situaci, jako jsou akutni symptomy nebo krize. Oba typy hospict
maji za cil zajistit, aby pacienti s terminalnimi nemocemi méli co nejlepsi moznou kvalitu
zivota a aby byli podporovani jak fyzicky, tak emocionalné a socialn€. Rozhodnuti mezi
domacim a lizkovym hospicem zavisi na potfebach pacienta a jeho rodiny, stejné jako na

dostupnosti sluzeb v dané oblasti.

Dle Koncepce hospicové péce pro Ceskou republiku (Asociace poskytovatelti hospicové
paliativni péce 2017) byly parametry potiebnosti hustoty pokryti lizkové hospicové péce
v Ceské republice naplnény s vyjimkou kraje Vyso&ina. Tato hustota by méla dosahovat péti
luzek na sto tisic obyvatel. DalSimi parametry jsou dojezdova vzdélenost do nejbliz§iho
zafizeni, kterd by méla byt maximaln¢ do vzdalenosti 70 km, zafizeni by mé¢la dodrzovat
standardy a neméla by existovat téméf zadna ¢ekaci lhuta na pfijeti. Tyto parametry napliiuji

vSechny kraje.

2.4 Zavér analyzy potiebnosti

Ze ziskanych dat vyplyva, ze podpora a pé€e pro pozistalé déti v hospicovych zatizenich neni
dostacujici, protoze se ani v jednom osloveném zafizeni pro tuto praci nenachdzi metodicky
postup. Zaroven sami socialni pracovnici vyjadfili zajem o rozSifeni péCe o déti v jejich
zafizenich. Z reSerSe dostupné literatury pro déti, kterou provedla kolegyné Donatkova mizeme

vyvodit, ze 1 kdyz je této literatury dostatek, neni k dispozici zadny postup, jak s ni pracovat.
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3 Pojeti ztraty z hlediska stari ditéte

Vnimani smrti se méni spolecné s vyvojem ditéte, a predevsim je velmi individualni. U stejné
starych déti mize prozivani ztraty vypadat zcela odlisn€. Koncept smrti mize byt pochopen
dtive, pokud ma dité brzy osobni zkugenost s umrtim blizkého (Spatenkova 2024, s. 25).

Dospéli se Casto domnivaji, Ze jsou déti piili§ malé, aby umrti blizké osoby vyraznéji prozivaly.

3.1 Kaojenecky vék

Prvni znamky truchleni miZzeme pozorovat uz u déti kolem jednoho roku.
(Dudova 2013, s. 248). Takto malé déti vyjadiuji protest a snahu najit ztracenou osobu. Touto
osobou Casto byva biologickd matka, ale mlize se to tykat kohokoliv, ke komu si dité stihlo
vytvorit citovou vazbu. Protesty po néjaké dobé vrcholi utlumem, kdy dit¢ propada zalu
(Bowlby 2013, s. 18). Novou a naro¢nou zkusenosti mize byt vidét vlastni rodice &i piibuzné,
jak truchli a ztratu prozivaji. Détem se tak odhaluje zcela nova stranka lidi, které dosud znalo.
Truchlici pfibuzni mohou byt zaujati svymi emoci a nezamérné tak branit zdravému prozivani

ztraty u ditéte. (Steifeld in Norris — Shortle 1993, s. 89).

3.2 Batoleci vék

V batolecim véku, ktery obvykle zahrnuje déti ve véku od 2 do 3 let, jsou déti stale v procesu
rozvoje a formovani svych emocionalnich, socidlnich a kognitivnich schopnosti. Kdyz se
zabyvame prozivanim ztraty blizkého ¢lovéka u déti v tomto véku, je dilezité si uvédomit, ze
porozumeni slozitym konceptiim, jako je pravé smrt, maji batolata omezené. I pres to vsak tyto
déti mizou truchlit, mit silné emoce a mohou na ztratu reagovat zmatenim, predevsim ztrati-li
nékoho, na koho jsou zvyklé a kdo o né pecuje (Norris-Shortle 1993, s. 737). Na odlouceni déti
mohou reagovat neklidem, hledanim blizké osoby nebo mohou mit sny, ve kterych se dana
osoba vyskytuje. Déti jsou v batolecim obdobi velmi citlivé a zkuSenost pro né muze byt
traumatizujici, obzvlast, pokud pred nimi jejich okoli skryva vlastni truchleni. To mize vést
k pocitu izolace z rodinného kruhu a potla¢eni vlastnich emoci (Dudova 2013, s. 248). V tomto
obdobi si déti zacinaji uvédomovat 1 své télo, a kromé strachu z odlouceni ptibyva i strach ze

zohaveni, pokud napftiklad ve svém okoli vidély piejeté zviie (Kiibler — Ross 2015, s. 738).
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3.3 Predskolni vék

Otevieny pfistup k tématu smrti je stejné dulezity i v dalsi fazi, kterou je obecné znamy
predskolni vék. V tomto obdobi je détem zhruba od 3 do 6 let a povazuje se za obdobi rozvoje
hry, zvySené potieby se socializovat a bujné fantazie (Ptac¢ek 2013). Pro batoleci vek je typické,
ze smrt povazuji za néco docasného a zvratného. Objevuje se takzvané magické mysleni, kdy
déti véfi, ze kdyz si budou pfat, aby se jejich blizky vratil, tak se to stane. Casto se stava, Ze si
dité smrt blizkého dava za vinu. (Goldman 2015, s. 7) Mysli si, ze jejich blizky zemfel, protoze
zlobily nebo dostaly $patnou zndmku ve Skole. Dé&ti pfedskolniho veku své pocity a zkuSenost
nejlépe vyjadiuji béhem hry, kdy naptiklad nechaji zemfit panenku, kterou nasledn¢ i pohibi.
Tato ,,nevinna“ hra, u které by se mohlo zdat, ze je jako kazda jina, mize byt dalezitym

procesem pro zpracovani situace a procesu truchleni (Spatenkova 2024, s. 53).

3.4 Mladsi Skolni vék

Déti Skolniho véku, tedy priblizné od 7 let, uz védi, Ze je smrt finalni, nezvratna a Ze jednoho
dne potka kazdého. Véfi ale, ze smrt je vysadou starych lidi (Fox in Webb 2010, s. 7). Postupem
Casu se jejich pojeti smrti ustaluje a kolem 10 roku vidi smrt realisticky. PredSkolni vék je
dovrsen kolem 12 roku zivota, a i tehdy je umrti blizké osoby velmi naro¢né.
U skolnich déti se stava, ze se chovaji, jako by ke ztrat€ nedoslo a truchleni nechévaji na
soukromé chvile. Emoce davaji najevo jen malo a navenek se ¢asto jedna spi$ o vztek néz
smutek. DéEti se také mohou, dusledkem ztraty, citit odlisné¢ od ostatnich vrstevniki

(Webb et al. 2010, s. 7).

3.5 Prepuberta a adolescence

Smrt jako piirozenou soucast zivota déti zac¢inaji vnimat kolem 13 roku, ale i tady je to velmi
individudlni. V této fazi déti smrt vidi jako néco vzdaleného a vlastni smrtelnost si nepfipousti
(Spatenkova 2024, s. 23). Na rozdil od mladsich déti, dospivajici asto prozivaji vztek vici
zemielé osob¢, protoze je opustila. Vztek se projevuje i agresivnim chovanim, které se obraci
na okolni svét nebo dovnitt ditéte, coz se muze projevovat sebeposkozovanim nebo riskantnim
jednanim ditéte (Spatenkovéa 2024, s. 48). Pro dospivajici déti je smrt né¢im, co je piitahuje
a je pro né vzrusujici. Pfemysli nad smyslem vlastniho Zivota a nad tim, kdo jsou, kam sméfuji

(Spatenkova 2024, s. 25).
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4 7al a truchleni

Zarmutek se nemusi vzdy objevit nutné az po ztraté. Takzvané anticipovany zdrmutek nastava
jiz v dobg, kdy piibuzni oéekavaji imrti dlouhodobé nemocného blizkého (Spatenkova 2024,
s.13) Akutni zal je prvotni reakci po ztraté milovaného, je ¢asto intenzivni, rusivy a je tézké ho
ignorovat. Casem se akutni Zal vyvine v integrovany Zal, coZ je trvaly stav, kdy truchlici maze
stale prozivat uzkost ze ztraty, ale také utéchu ve vzpominkdch na zesnulého
a obnovenou spokojenost s probihajicim zivotem (Moore 2018, s. 191). Akutni zal se muze
objevit bezprostfedné po ztraté¢, mize byt opozdény, muze byt piehnany nebo i zdanlivé chybét
(Lindemann 1963, s. 8).

Projevy zalu a truchleni mohou vypadat a trvat rizné. Kazdé dité, stejn¢ jako dospély
Clovek, se se smrti blizké osoby vyrovnava posvém. Piekonat truchleni tak, aby to co nejméné
ovlivnilo vyvoj ditéte, pomaha zejména trpélivost, podpora a empaticka péée (Spatenkova
2024,5.27). Ke takzvan¢ zdravému zarmutku ptispiva dle Bowlbyho (2013, s. 241) i to, ze m¢lo
dit¢ s ¢lovékem, ktery zemiel dobry vztah a po jeho umrti je mu po boku n¢kdo oporou. Dale
Bowlby uvadi, ze je tfeba dité upfimné informovat o tom, co se stalo a odpovédeét mu na v§echny
jeho otazky upfimné a v neposledni fadé mu umoznit zicastnit se pohibu a truchlit spole¢né
s rodinou.

Co ovliviiuje reakce déti na ztratu blizké osoby zasadila Davies
(in Spatenkova 2024, s. 63) do nasledujicich ti kategorii. Prvni kategorii jsou individualni
faktory, kam patii stafi ditéte, pohlavi, zdravotni stav, pfedchozi zkusenost se ztratou a smrti,
jakou si dit¢ vybudovalo strategii pro zvladani naro¢nych situaci apod. Dalsi kategorii jsou
situa¢ni faktory, kam muzeme zaradit navstévy blizkého pfed umrtim, pfi¢inu a okolnosti
umrti blizkého, jakym zptisobem bylo ditéti o umrti feceno, jestli se dité zacastnilo pohibu nebo
jinych pfiprav k rozlouceni. Posledni kategorii jsou takzvané enviromentalni faktory, do které
zahrnujeme vztahy a komunikaci s rodinou, v jakém prostiedi dit¢ vyrusta a jak rodina funguje,
zarmutek rodici a dalSich pfibuznych a také néslednd vazba k pozistalym
a zemielému.

V pribéhu truchleni proZzivaji pozistali velkou §kalu emoci. Problematickymi mtiZou byt
hnév, pocit viny, strach a bezmoc. Strach a bezmoc zpravidla odeznivaji, kdyz si poziistaly
uvédomi, Ze zit bez milované osoby je tézké, ale ne nemozné. Pocit viny nebo vyc¢itky svédomi
jsou vztazeny k domnénce, Ze §lo smrti zabranit. (Spatenkova 2023, s. 202). V p¥ipadé, Zze mezi

ditétem a blizkym probéhla hadka a za nedlouho poté blizky ¢lovek nahle zemie, zejména pak
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nasledkem sebevrazdy, zanechava to v détech pocit viny, ktery je velmi hluboky (Webb et al.
2010, s. 113).

Hnévu by se mél davat ptirozeny pruchod. Pokud se projevim hnévu u ditéte zamezi,
existuje riziko, ze toto potlacovani pieroste az k nenavisti k okolnimu svétu. Nahromadény
vztek poté mohou déti ventilovat na ublizovani zvifatim nebo ostatnim détem (Kiibler-Ross
2003, s. 85).

U pozustalych déti a dospivajicich se v ramci truchleni mohou vyskytovat i urcité
projevy, piiemz nejcastéji se jedna o problémy se spankem, jako jsou no¢ni mury, Casté buzeni
a celkove nekvalitni spanek. Déle se miize objevit enuréze (pomocovani), regresni projevy, pfi
kterych se dité vraci vyvojové do niz§iho stadia. Détem se také miZe vyrazné€ zhorSit prospéch
ve Skole, maji problém s udrZzenim pozornosti, ztraci véci. V neposledni fadé mizeme
pozorovat uzkostné projevy, obavy, strach, uzavieni se do sebe nebo pocity samoty
a opusténost (Stroebe in Spatenkova 2024, s. 52). Dalsimi specifickymi reakcemi, které
zdurazituje Goldman (2014, s. 45), jsou napodobovéani a obdivovani zesnulého, mluveni
o zesnulém v pfitomném cCase, hledani novych ptatel se zkuSenosti ztraty blizkého, sny
o zesnulém, pocit, ze je zesnuly n¢kde pritomny nebo nahly pla¢. Déti si také mohou vyhledavat
odborné informace a imrti ¢i nemoci, pfili§ se obdvat o své zdravi, stat se tfidnim Saskem
s cilem ziskat pozornost, nemohou se soustfedit na u€eni ve Skole ani na dalsi ¢innosti, chtéji
ze Skoly volat domtl, pfehnan¢ se zajimaji se o péci o druhé a nékdy se mohou jevit vici ztraté
bezcitné.

Truchleni je to, co pii zarmutku pozlstalym pomtze nejvice. Zarmutek, ktery je
potlaceny, ovliviluje zdravi z hlediska fyzického, psychického, ale také socidlniho
a spiritualniho. V komplikovanych situacich se ze zarmutku miZe stat deprese (Spatenkova
2024, s. 51). Jak dité situaci zvladne pfipisuje Dudova (2013, s. 251) také tomu, jak situaci
zvladnou dospéli v jeho okoli.

Ze by mély déti truchleni co nejrychleji prekonat a jit dal je ¢asty mytus. Ti, ktef{ tomuto
mytu vefi, znemoziuji détem se se svym zarmutkem vyrovnat, zit a pracovat s nim. Dosp¢li
i déti Casto ztotoznuji pfekonani zarmutku se zapomenutim na danou osobu, aniz by si
uveédomovali, ze prave jejich bolest je spojuje s jejich ztratou. Proto je dobré najit alternativni
cesty, jak si milovanou osobu pfipominat. Stejné tak je castym mytem, ze truchleni jednoho
dne tipIn& skonéi. N&kdy se vlna smutku dostavi i ne¢ekané a po velmi dlouhé dobé (Goldman

2014, s. 32).
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4.1 Vzpominani a zotaveni

Fox (in (Goldman 2014, s. 47) popisuje Ctyfi psychologické ukoly, které jsou dilezitymi
soucastmi procesu ztraty, zmény a rastu ditéte. Uvédoméndi si téchto Ctyt fazi, kterymi by dité
m¢élo projit, miZe vytvofit bohatsi obraz toho, kde se dité¢ ve svém procesu zpracovani situace
nachazi. Pecujici dospéli mohou zjistit, zda se dit€¢ ,zaseklo“ v jednom konkrétnim
ukolu, a pomoci mu se zarmutkem pracovat a projit jim. Kromé pochopeni smrti a truchleni
uvadi také vzpominani a zotaveni.

Déti by si za pomoci blizkych mély stanovit zplsoby, jak si pfipominat osobu, ktera
zemiela. Dilezité je déti zapojit do formalnich i neformalnich zpiisobli pfipominani. Jejich
tvarci napady jsou nezbytnou soucasti tohoto procesu. Neformalni aktivity se tykaji naptiklad
kreativnich ¢innosti ve Skole, jako je tvorba vzpominkové knihy, zasazeni kvétin nebo
vypusténi balonku. (Goldman 2004, s. 45). Formalni pfipomenuti organizuje komunita,
zajmovy spolek nebo cirkev, kam zesnuly patfil. Konkrétné se miize jednat o vytvoieni
pfipominkového mista nebo pomnicku, vystava fotografii nebo uméleckych dél zesnulého. Pro
nékteré rodiny jsou tyto aktivity pfitézi, naopak se ale najdou lidé, ktefi diky organizovani
podobnych aktivit naro¢nou situaci snasi daleko 1épe (Spatenkova 2023, s. 466).

Zejména pro dospivajici je v dnes$ni dobé rozsifen trend socidlnich siti, které mohou
slouzit také jako prostor pro vzpominani. EXistuji i webové stranky, které jsou vytvofeny za
ucelem zanechat kondolence, uchovat vzpominky a dopisovat si s ostatnimi pozustalymi (Webb
et al. 2010, s. 207). Lidé sdileji fotografie zesnulého, vypravéji o ném piibéhy, komentuji
ptispévky ostatnich lidi, ktefi navstivili takzvany virtudlni pamatnik, sdileji odkazy na hudbu,
basné, modlitby a zapaluji virtudlni svicky. Vytvoreni online vzpominkové webové stranky

nebo fotoalba je podobné psani a tvofeni pamatniku. Je to zpiuisob, jak si pozistali mohou

vvvvv

vvvvvv

protoze jsou vizualnimi symboly a dikazem minulosti. Online prostfedi mize slouzit také
k vykonavani rituala (Haverinen 2014).

Nakonec nastane doba, kdy se déti zase vraci zpét do zivota. Milovana osoba jim sice
stale chybi, ale uz se nevyhybaji vzpominkdm na ni a dokazi se vracet na mista, kterd pro né
dfive byla bolestna (Goldman 2014, s. 46). Ve fazi, kdy je poziistalymi smrt blizkého zahrnuta
do jejich zivota, pfijata a zpracovana, mluvime o takzvaném integrovaném zarmutku nebo

zotaveni. Zotaventi je piirozeny adaptacni proces na ztratu blizkého a jeho zakladnim principem
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je, kdyz si €lovék uvédomi, ze ,,bude lip*“. Tento proces je jedinecny a hluboce osobni
a probihaji diky nému zmény v zivotnich cilech, hodnotach, rolich a dovednostech. Pro
pozustalé je to zpiisob, jak zit nadé&jeplny a spokojeny zivot, i pies ztratu, kterou utrpéli
(Spatenkova 2023, s. 296).

Ctyfi stadia zotaveni popisuje Ragins ve své knize Cesta K zotaveni (2018). Jsou jimi
nadéje, zplnomocnéni, pfijeti zodpoveédnosti a smysluplné zivotni role. Nadéje je pocit, ze
muze byt a bude Iépe. Je nezbytna pro kazdého, kdo proziva zoufalstvi. Bez nad¢je se neni na
co t&8it a neni mozné udélat nic pozitivniho, mize byt velky motiva¢nim prvkem, ale aby byla
skutecné motivujici, musi byt né¢im vic nez jen idedlem, je tieba nabyt konkrétni, rozumné
podoby a vize lepsiho, budouciho zivota. Zplnomocnéni umoziuje pozistalym vzit zivot do
vlastnich rukou. K tomu ale potfebuji podporu a pfistup k informacim. KdyzZ lidé ptijimaji
zodpoveédnost za svij zivot, znamena to, ze se musi odpoutat od pocitl viny a hnévu a zacit
zkouset nové véci. Je dulezité podpofit poziistalé, aby nezlstavali ve snadné a bezpecné roli
nékoho, o koho se staraji ostatni. Po ziskani smysluplné zivotni role, kterou mize byt role,

partnera nebo tieba zaméstnance, se ¢lovek vraci do spole¢nosti a ukoncuje izolaci.

4.2 Faze truchleni

Clenit proces truchleni na stadia nebo faze je do jisté miry iluze, jak uvadi Spatenkova (2023,
s. 293). Déle vSak zmiiuje, ze miiZze byt toto ¢lenéni do jisté miry uzite¢né, protoze piindsi
strukturu diverzity riznych projevu truchleni. Naptiklad Bowlby (2013, s. 80), popisuje Ctyii
faze truchleni a dodava, ze posloupnost fazi neni jasné vymezena, jelikoz poziistali v priabéhu
truchleni mezi fazemi libovolné pfechazi. Prvni fazi je faze otupé€losti a trva v rozmezi nékolika
hodin aZ jednoho tydne. MiiZe byt preruSovana zachvaty silné tisné nebo hnévu. Dalsi faze se
projevuje touzenim a hledanim ztracené osoby a dostavuje se hnév. Faze muze trvat v fadech
mésict a nekdy i let. V treti fazi ptichdzi chaos a zoufalstvi a je velmi t€zké toto obdobi
piekonat. Pokud se pozlstalému podati, nastdva posledni faze, kterou je faze nového fadu.
Ztejmé nejznaméjsim modelem popisujicim stadia truchleni je model od Kiibler-Rossové
(2015). Tento model ma celkem pét fazi a jak autorka uvadi, neni nutnosti, aby se
u kazdého dostavily vSechny z téchto fazi, a i poradi je individualni. Popirani je prvni fazi, ve
kter¢ jedinec odmita pfijmout skutecnost ztraty. Mze se snazit ignorovat nebo zpochybiovat
skute€nost, Ze se néco takového stalo. Popirani lze povaZzovat za obranny mechanismus, ktery
umoziuje jedinci postupné absorbovat ztratu. Po popirani nasleduje vina hnévu. Jedinec muize

pocitovat hnév na sebe, na ztracenou osobu, na jeho okoli, na celkovou situaci nebo na boha ¢i
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osud. Tento hnév je emocionalni reakci na pocit ztraty a neschopnosti ovlivnit situaci. Pfi
smlouvani, jez je dalsi fazi, dochazi ke snaze vyjednavat s osudem nebo bohem v nadéji, Ze se
situace muze zménit. Truchlici mohou slibovat, ze budou lepsi lidé, kdyZ se situace zméni, nebo
se pokouseji najit cestu, jak se vratit k pfedchozimu stavu. Nasleduje Ctvrta faze, kterou je
deprese. Ta muze nastat ve chvili, kdy si jedinec za¢ne plné¢ uvédomovat skutecnost ztraty.
Depresi ¢asto doprovazi smutek, beznad¢€j a ztrata zajmu o véci, které¢ diive pozlistalému
pfinasely radost. Tato faze mize byt spojena také s pocitem prazdnoty a osamélosti. Posledni
patou fazi je pfijeti, ve které jedinec za¢ne piijimat skute¢nost ztraty a integruje ji do svého
zivota. Tato faze neznamena, Ze jedinec zapomene na ztratu nebo ze uz neciti smutek, ale zacina

nalézat zplisoby, jak se s touto ztratou naucit zit.

4.3 Komplikované truchleni

U nékterych poztstalych se mohou vyvinout vazné dlouhodobé reakce na ztratu blizkého. Tento
druh reakce muize byt spojen s nepifiznivymi zdravotnimi nasledky a je pojmenovan jako
komplikované truchleni. Pii truchleni s normalnim prubéhem je obvyklé, Ze pozistali
nepotiebuji zadnou specidlni intervenci ¢i pomoc. Komplikované truchleni se stava chronickym
a vyzaduje zasah odbornika (Hawton, 2007). Od normalniho truchleni se to komplikované
odchyluje zejména délkou truchleni, intenzitou obecnych projevil a také narusenim fungovani
vV bézném zivoté, ve Skole ¢i socidlni oblasti (Stroebe 2012, s. 49). Nekdy se komplikované
truchleni projevuje tak, Ze se zadné pfirozené znaky truchleni nedostavi a pozistaly se jevi
velmi vyrovnang a stabiln¢. Komplikace nastavaji pti dalsi ztrat€ nebo naroc¢né zivotni situaci,
kdy teprve trauma z prvni ztraty vyplyne napovrch (Kupka 2014, s. 542). Sance, Ze bude dité
potiebovat vyuzit odbornou pomoc, z disledku komplikovaného truchleni, se zvySuje zejména
u déti, které sami trpi vaznou nebo nevylécitelnou nemoci, jsou vyvojove opozdeéné, byla u nich
diagnostikovana emocionalni porucha nebo u kterych dlouho pietrvava Sok nebo zamrznuti

poté, co se dozvédely, ze jim zemiel nékdo blizky (Fox in Webb et al. 2010, s. 27).
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5 Jak s détmi mluvit o smrti

Oteviit s dit€tem diskusi na téma smrt je nelehky ukol a mnoho rodic¢t, pedagogi ¢i 1ékait se
tomu vyhyba. Navic nevhodné zvolena slova ,,utéchy mohou napachat vice Skody nez uzitku.
Komunikace je vSak nezbytnd proto, abychom ditéti dokézali poskytnout potiebnou
a kvalitni pé¢i. Jak poznamenava Monroe (in Servati-Seib a Tedrick 2010, s. 46) s détmi neni
mozné nekomunikovat, protoze poznaji, Ze se v rodinném systému néco odehrava.

Bez ohledu na vyvojové obdobi ditéte uvadi Démuthova
(in Buzgova, Sikorova 2010, s. 368) obecné platné rady, jak s détmi o smrti mluvit. Prvni
zminénou radou je nevyhybat se tématu smrti. I malé déti se o toto téma zajimaji a chtéji
o ném mluvit nebo se mize promitnout v ramci hry ¢i kresby. Dale je tfeba brat v uvahu
vyvojova specifika ditéte a jeho osobitost a pfizpisobit komunikaci tak, aby nam dité rozumélo.
Pfi rozhovorech o smrti je dobré vyhybat se 1zim a zkreslovani reality, dit¢ to mlZe poznat a
znejistét. A nakonec nechat dité¢ vyjadrit své pocity vlastnim zpisobem, kterym miize byt hra,
kresba, ritual nebo rozhovor. Pokud ditéti umira jeden z rodic¢i, je podle Christové (2007)
potieba  prohloubit znalosti a kompetence komunikace také pravé rodicim
a podporovat rozvoj vnitiniho vztahu déti s rodicem i potom, co zemfel.

Smrt mizeme détem jednoduSe vysvétlit jako okamzik, kdy pfestane fungovat télo.
Détem muzeme fici, Ze lidé obvykle umiraji, kdyZ jsou velmi stafi nebo velmi nemocni. Pii
nahlych a necekanych umrtich, je dilezité zopakovat, ze lidé se obvykle dozivaji vysokého
veku, ale nékdy je nemoc nebo nehoda tak vazna, ze s tim lékati nemohou nic udélat a télo

pfestane fungovat (Goldman 2014, s. 37).

5.1 Jak sdélit, ze nékdo zemiel

Snad nikdo nechce byt v roli toho, kdo ditéti ozndmi, ze mu zemftel n€kdo blizky. Emoce, které
se dostavi poté, co se dit¢ tuto skutecnost dozvi, nejsou omezeny jen na smutek, jak si mnoho
lid mysli. Déti mohou prozivat Sirokou skalu emoci jako je hnév, bezmoc, panika, ale také
zarlivost nebo zavist. Neékdy se mlze zdat, Ze déti neprozivaji nic a sami to tak 1 popisuji.
Diivodem muze byt to, Ze emoci je nardz pfili§ nebo jsou protichiidné a dit€¢ nevi, jak tuto
skuteénost popsat (Spatenkova 2024, s. 48). Willis (2002, s. 224) shrnuje nékolik kroki, které
je uzitecné dodrzet, kdyz se ditéti chystame tuto tizivou informaci fict. S informaci, Ze nékdo
zemiel, se dit¢ vyrovna Iépe, pokud mu to ozndmi n¢kdo, koho znd, v prostedi, kde je klid.

Dité je dobré ujistit, ze smrt nezavinilo ono a na jakoukoli otazku mu odpovédét upiimné.
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I u t&ch nejmensi déti je dilezité nevyhybat se konkrétnim terminim jako je smrt nebo umrti.
Casto pouzivané eufemismy jako napiiklad Ze ,,nékdo spi navéky* miize byt pro déti matouci.
U déti, které maji stale magické mysleni, které jsme zminovala v kapitole 3, spanek znamena
také probuzeni, mohly by tedy na toto probuzeni cekat. Jakoukoliv reakci ditéte je tieba

respektovat.

5.2 Umrti sourozence

Prostfednictvim sdilené historie a spoleénych vazeb maji sourozenci potencial poskytovat jeden
druhému intenzivni emociondlni zkuSenost, podporu, vedeni a kamarddstvi. Vyznam
sourozeneckého vztahu proto pfedznamenava hluboky dopad, ktery mtze mit smrt jednoho
sourozence, a to 1 v pfipad¢, ze se jedna o dité, které zemielo béhem téhotenstvi, pfi porodu
nebo kratce po ném (autor kapitoly i Webb 2010, s. 69). Citovou deprivaci muze dité zazivat
i disledkem emocionalni nepfitomnosti jeho rodicl, ktefi jsou zaméstnani svym vlastnim
smutkem. Béhem prvnich tydnd Zivota se ztrata sourozence ve skute¢nosti netyka, spiSe uzkost
a zarmutek matky nebo primarniho pecovatele, které se prenesou na dité a které taky bude
prozivat. Rodi¢e mohou popirat smrt vlastniho ditéte a naklonnost, kterou k nému citili,
pienaset na jejich dalsi déti. To mlze zapficinit, Ze si poziistali sourozenci vytvoii patologicky
vztah smérem k rodic¢im i k zesnulému sourozenci. Aby byly uspokojeny vnitini pozadavky
ditéte, neptitomny sourozenec muze byt oziven bud’ v jeho fantazii, nebo prostfednictvim
ptidéleni role alternativni postavé v okoli. Fenomén néhradniho ditéte spociva v tom, Ze Zivé
dite je zvoleno jako ztélesnény zastupce mrtvého ditéte. Nekteré déti jsou pocaty specialné pro
tento ucel. Od chvile, kdy Zivot zacina, jsou védomé 1 nevédomé prirovnavany k ditéti, které
Jiz neexistuje a je vzdy idealizovano. Neni divu, Ze tyto déti zaZivaji vaZzny zmatek, pokud jde
o vlastni identitu (Crehan 2004).

V ptipadé, Ze se v rodiné vyskytuje terminalné nemocné dit¢, mohou k nému ostatni
sourozenci pfistupovat s negativitou. Zejména jestli byl jejich nemocny bratr nebo sestra
nadmérné hyckan dal§imi ¢leny rodiny. Sourozenci na to mohou reagovat snahou upoutat
na sebe pozornost, naptiklad i st€zovanim si na psychosomatické potize a nékdy si dokonce
piat, aby sourozenec zemiel a v§e se vratilo k normalnimu zivotu. Po smrti nemocného mohou
u sourozenctll nastat pocity viny a strachu, protoze védi, ze smysleli negativné (Kiibler — Ross
2003, s. 80).

V ptipadé, ze dité ztrati sourozence, je zcela ptirozené, Ze truchli. Projevy pfi této ztraté

jsou shodné, jako pfi ztratach jinych. Absence typickych projevil truchleni neni nezbytné nutny
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divod k poplachu, ne vSechny déti zasdhne umrti sourozence stejnym zptusobem (Webb et al.
2010, s. 71). Pokud to podminky dovoluji, je dulezité zapojit a podporovat ostatni déti v roding,
aby prozivaly konec Zivota spole¢n¢ se svym sourozencem a aby se zucastnily pohibu, budou-

li chtit (Kiibler — Ross 2003, s. 91).

5.3 Déti a pohieb

Kdyz se rodi€e nebo jini ptibuzni rozhodnou, Ze se dité pohibu neziastni, mize to byt proto,
7e ho chtéji uchranit pted bolestivymi emocemi nebo si mysli, Ze je to zbyte¢né (Spatenkova
2024, s. 111). Vétsina odbornikd se ale shoduje, Ze dit€é by mélo mit moznost zGcéastnit se
pohibu ¢i dalsich ritualt spojenych s lou¢enim. Neumoznit nebo zakazat ditéti ucast na pohibu
ditéti nedovoluje aktivné se podilet na procesu truchleni. Diky aktivni Ucasti se dit€ uci, jak
probihd rozlouceni se zesnulym a jeho ostatky a jak se vii¢i nému projevuje tcta. Vidi své blizké
prozivat silné emoce, které u nich dfive nevidélo a pfejima od nich projevy truchleni (Goldman
2014, s. 32).

Pohieb je v prvni fad¢ udalost vyznamna pro pozustalé, kdy se Siroka rodina schazi
spoleéné ke vzpomince na zesnulého. Uéasti na pohibu vyjadfujeme, Ze byl pro nas zesnuly
dilezity (Kiibler — Ross 2003, s. 210). Stejné jako déti automaticky nevyluéujeme z jinych
rodinnych udalosti, jako jsou svatby, promoce, narozeniny nebo kitiny, nemély by byt
vylucovany ani z pohtbl. Pohiby jsou dilezitym zdrojem ritudlu. Jsou konkrétnim vyjadienim
toho, Ze k umrti skutecn¢ doslo. Obtad rozlouceni potvrzuje a posiluje skutecnost, kterou si tak
ptfirozené piejeme popfit. PiestoZze nemusi dojit k emociondlnimu pfijeti imrti v dobé pohibu,
¢asem se vzpominky na tuto zkuSenost vrati. (Anderson 1995, s. 164).

Pro dit€ maze byt pii pohibu dileZité hmatatelné gesto, jako je naptiklad poloZeni kvétiny
na rakev, coZz mu umoznuje urCitou miru osobni kontroly v této tézké situaci. Déti jsou
piirozen¢ zvédavé, ale je dulezité, aby predem véde€ly, co mizou cekat a nasledné se
rozhodnout, zda se pohibu zucastni. MlZe je odradit naptiklad fakt, ze bude mnoho lidi plakat.
(Webb et al. 2010, s. 40). Kiibler-Ross (2003, s. 211) doporucuje, aby Slo dité k télu zesnulého
s nékym, komu véii a kdo mu bude ochoten zodpovédét pripadné otazky, uvadi také, ze je

dulezité dat volny prichod emocim.
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6 Etické hledisko a kompetence

Odbornici pracujici s poziustalymi détmi si musi byt védomi béznych etickych otazek, které
vznikaji pfi praci s détmi obecné (napft. informovany souhlas a divérnost). Zvlastni pozornost
si zaslouZzi oblasti kompetenci, autonomie a jedine¢né otazky, které vznikaji v souvislosti

s dotykem pfi terapii (Servati-Seib a Tedrick 2010, s. 55).

6.1 Kompetence

Profesni zpiusobilost je kliem k nahlizeni na vSechny etické otazky souvisejici
s poradenstvim pozistalym détem. Odbornici nemohou ve své praxi postupovat eticky, pokud
nejsou kompetentni v kli€ovych oblastech spojenych s praci s konkrétni skupinou klient
(Servati-Seib, Tedrick 2010, s. 40).

Prace s poztstalymi détmi je osobné¢ i profesné velmi naro¢na. Z etického hlediska je
nezbytné, aby pfi praci s umirajicimi a pozustalymi pracovnici prokazali odpovidajici
kompetence v oblasti truchleni a umirani. To zahrnuje prvky kompetenci a specializovanych
dovednosti v oblasti tolerance a zvladani problému klientd souvisejicich s umiranim, smrti
a truchlenim. Kompetence v oblasti smrti vyzaduji uvédoméni si osobnich pocitl tykajicich se
smrti a dukladné sebepoznéani vlastni historie ztrat tak, aby vlastni zkuSenosti se smrti
informovaly a obohacovaly klinickou praxi, a nikoli ji znehodnocovaly nebo omezovaly
(Gamino, Ritters 2012, s. 38). Pracovnik v pomdhajici profesi si musi uvédomovat sam sebe
a peCovat o sebe. Aby mohl kompetentné pracovat s pozistalymi détmi, musi si vytvofit
a udrzet komfort, pokud jde o jeho vlastni smrtelnost (Samide in Servati-Seib 2010, s. 45).
Soucasti péce o sebe sama je také otevienost vici piipadné potiebé truchlit a oplakavat tmrti,
kterd se vyskytnou v pribchu profesionalni prace a podniknout nezbytné kroky vhodné ke
zpracovani téchto zkusenosti Odbornici maji etickou odpovédnost znat odbornou literaturu tak,
aby mohli pfesné informovat a vést ty, s nimiz pracuji. M¢li by podporovat otevienou
komunikaci o smrti, slouzit jako vzory pro diskusi o smrti a umirani a podporovat rodice

Vv jejich rozhovorech o smrti s détmi (Servati-Seib, Tedrick 2010, s. 46).

6.2 Eticka dilemata

Pii préci s pozlstalymi détmi se mohou vyskytovat Cetnd etickd dilemata. Etické dilema je

situace, kdy se clovek potyka se dvéma alternativnimi moznostmi volby, pfi€emz ani jednu
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nepovazuje za uplné spravné tesSeni situace. Etické kodexy zavazuji socidlniho pracovnika
k dodrzovani profesnich zavazkt, které stanovi, Ze musi vzdy jednat v zajmu klienta
a zaroven aby jeho konani nemélo vici klientovi zadné negativni disledky. Socidlni pracovnik
nese odpovédnost za své jednani. U pomdahajicich profesi se eticka dilemata vyskytuji castéji,
nez u profesi jinych (Kutnohorska 2011, s. 159).

Jednim z etickych principil v socialni praci je princip autonomie, kdy ma klient, v tomto
ptipadé dite¢, moznost rozhodovat se svobodné a nezavisle. V praxi vidime, ze kazdy za sebe
dokaze rozhodovat v jiné mife. Socidlni pracovnik ma za cil pomoci klientovi najit moznosti
feSeni situace (Matel 2010, s. 76). Etické dilema ohledn¢ autonomie vznika napiiklad kdyz
pozustala matka truchliciho ditéte chce, aby Slo dité na terapii nebo do poradny, protoze se
obava, ze se dit¢ spoleCensky nezapojuje mezi své vrstevniky. Dit€¢ uvadi, ze ma nejlepSiho
kamarada, kterému divétuje, a kromé tohoto kamarada neciti pottebu dalSich kamarada nebo
jiné pomoci. Socialni pracovnik pravdépodobné bude potiebovat navazat vztah s ditétem
1 rodi¢em do té miry, aby bylo mozné vést uptimné rozhovory o rozdilech ve vnimani matcina
a dcefina zarmutku a potieb¢ 1é¢by (Servati-Seib a Tedrick 2010, s. 50).

Odborné literatura zaméfend na etické otazky ptfi praci s détmi nabizi pracovnikiim
doporuceni tykajici se diivéryhodnosti. Dlivéra a otazka dlivérnosti jdou ruku v ruce. Ackoli se
Casto predpoklada, ze klienti musi véfit, ze poradci zachovaji divérnost informaci, aby jim
mohli davérovat, 1ze také argumentovat, ze jednani s détmi a dospivajicimi s pravdivosti, osobni
uctou a zapojenim do stanovovani cilt jde pfi navazovani divérného vztahu mnohem dal nez
jakykoli absolutni slib divérnosti (Koocher & Keith-Spiegel, 1990, s. 81). Dé&ti pravdépodobné
nepotiebuji uplné vjisténi, ze vse, co feknou, ztistane soukromé. Ve skutecnosti je do jisté miry
risk takovy slib u¢init, protoZe nelze piedvidat, zda za bude mozné za vSech okolnosti tento slib
skute¢né dodrzet (Servati-Seib a Tedrick 2010, s. 52).

Dalsi vyraznou oblasti, kde se vyskytuji etické problémy, je oblast doteku pii praci
s détmi. Dotek je Casto soucasti terapeutické prace s truchlicimi a vazné nemocnymi détmi
(Servati-Seib a Tedrick 2010, s. 55). Pokud je dotek pouzivan klinicky a eticky vhodnym
zpusobem, jednoznacné spada do standardu péce a ma vysokou uzite€nost. Souhrnné lze fici,
ze dotek je nesporné dilezity pro lidsky vyvoj, navazovani vazeb a uzdravovani (Zur 2007).
Socidlni pracovnici by méli byt dostatecné informovani, aby dokazali posoudit, kdy mize byt
jejich dotyk s uzivateli sluzeb vhodny, a reflexivné pfitom zvazovat vyznam svoji moci nad
klientem a kulturni otazky a své znalosti a vztah k uzivateli sluzeb. Je zfejmé, Ze nékteti socialni
pracovnici mohou dotek zneuzivat K vlastnimu citovému prospéchu nebo

k manipulaci s druhymi. Kromé toho jsou vzdy mozna falesna obvinéni, at’ uz ze zlého timyslu,
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nebo v dusledku nespravné interpretace. To vSak neospravedlituje nezohlednéni potencialu
pozitivnich dotekl. Socidlni vyzkum a etické tivahy proto mohou pomoci urcit, zda je dotek
mezi socialnimi pracovniky a uzivateli sluzeb vhodny, a podpofit socialni pracovniky pfi
hodnoceni dotekovych praktik mezi rodi¢i a détmi, dospélymi uZivateli sluzeb a jejich

pecovateli a uzivateli sluzeb (Green 2017).

7 Propojeni tématu se socialni politikou

Definice socialni politiky neni jednozna¢né€ vymezena a jeji chapani miize byt rizné. Samotné
slovo ,,socialni“ je interpretovano rizn¢ a pracuje s nim mnoho védnich obori jako je pravo,
sociologie nebo ekonomie. Obecné 1ze fici, ze ,,socialni politika je politikou, ktera se primarné
orientuje k clovéku, k rozvoji a kultivaci jeho Zivotnich podminek, dispozic, k rozvoji jeho
osobnosti a kvality Zivota*. V ramci celého spolecenského systému nalezi socialni politice
vyznamné a nezastupitelné misto. Ovliviiuje jednu z nejvyznamnéjsich sfér zivota spole¢nosti
a vyznamn¢ pusobi na jeji rozvoj. V soucasném vyspélém svéte ma ve spolecnosti dilezité
misto lidsky faktor, nejen vzhledem k produkénim schopnostem, ale také v rdmci utvaieni
moralnich hodnot (Krebs a kol. 2015 s. 17an.). Dalsi definic nabizi Tomes
(2010 s. 29), ktery socialni politiku popisuje jako usili jednotlivych socidlnich subjekta, které
je soustavné a cilevédomé. Usiluje o udrzeni nebo dosazeni zmén ve fungovéni, podporuje
rozvoj svého nebo jiného socialniho systému a rozvoj nastroju, které slouzi k realizaci socialni
politiky. Vysledkem je rozvoj nebo zména tohoto systému nebo ndastroji a projevuje se
rozhodovanim a ¢innosti socialnich subjekta.

Socialni politika a socidlni prace jsou tizce spojené oblasti, které se snazi zlepsit zivotni
podminky lidi ve spolecnosti. Zatimco socidlni prace reaguje na konkrétni Zivotni situace
klientli, sociadlni politika se zabyva $ir§Simi socidlnimi problémy. Oba obory se zakladaji na
respektu k dustojnosti ¢lovéka a jejich cilem je dosahnout maximalni socialni integrace
jednotlivel. Socialni politika vytvaii opatieni a programy jako reakci na socialni problémy,
zatimco sociadlni prace podporuje schopnosti a zplnomociiuje klienty v konkrétnich
dovednostech. Tyto obory se li§i 1 v rozsahu zaméfeni, pficemz socialni politika se zabyva
cilovymi skupinami na riznych Grovnich, zatimco socidlni prace se soustiedi na individualni

potieby a kontext dané lokality ¢i regionu (Smutek in Dostalova 2023).
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7.1 Principy a funkce socialni politiky

Pro socialni politiku jsou urcujici jist¢é myslenkové postupy neboli principy, které vychazi
z obecného filozofického mysleni a takzvanych socialné politickych doktrin. V ramci
evropského regionu jsou to myslenky vychéazejici z liberalismu, ktery stavi na osobni svobodé¢
a individualni odpovédnosti. Prospéch a blahobyt se odviji od vykonu a nasazeni kazdého
jedince. Solidarita statu a redistribuéni procesy nejsou podporovany, protoze dle této doktriny
vedou k utlumu ekonomickych podnéti a aktivit. Naopak za urcujici uspotadani spole¢nosti
povazuje regulacni schopnosti trzniho mechanismu a jeho hladké fungovani. Dalsi doktrinou je
kiestanské socialni uceni, jez vychazi z ktestanské filozofie. Dle této filozofie je za socialni
situaci, kromé jedince, zodpovédny také spoleCensky systém, ktery postaveni jedince
piedurcuje. Osobni svobodu uznava, ale musi byt podfizena 1 obecnému prospéchu a dobru.
Zduraziuje mravni zavazky a ur¢itou odpoveédnost za socialni situaci ve spolecnosti pfipisuje
mocnym a bohatym. Urcujici je odstranéni bidy a dobro¢inné a charitativni aktivity. Posledni
filozofii je demokraticky socialismus, ktery demokratickou cestou usiluje o zajisténi distojnych
zivotnich podminek vSem jedinctim. Toto usili je vykondvano za urcitych pravidel, kterymi
jsou prevzeti jist¢ miry odpovédnosti za jedince statem, silny vetejny sektor, prerozdélovani
a solidarismus. Velky duraz klade na rovnost jak v obCanskych pravech, tak v pravech
socidlnich. Principy, které jsou pro socidlni politiku vSeobecné povazovany za urcujici
a nejvyznamngj$i jsou princip socialni spravedlnosti, socialni solidarity, ekvivalence,
subsidiarity a participace (Krebs a kol. 2015 s. 26an.).

V ramci tématu moji prace jsou kliCovym principem subsidiarita. Princip subsidiarity
spojuje osobni odpovédnost a solidaritu. V ramci subsidiarity se k ¢lovéku pfistupuje
individualn¢ s ohledem na jedinecné vlastnosti, jeho vili a schopnosti, které¢ by mél kazdy
vyuzivat tak, aby z toho jeho blizci méli prospéch a aby jim tak zajistil socialni bezpeci. Tento
princip uplatiuje pravidlo, Ze si ma nejdiive kazdy pomoci sam sobé&, pokud takovou moZznost
nemad, vyhleda pomoc v rodiné. Pokud ani pomoc rodiny neni dostacujici, obraci se na jina
spolecenstvi a az na posledni misté je pomoc statu (Krebs a kol. 2015, s.37). Ve vztahu k tématu
této prace to znamena, ze ztrati-li dit€ nékoho blizkého, rodina je klicovym aktérem, ktery by
m¢l zajistit dostate¢nou podporu, aby tuto ztratu dité zvladlo. Jak uvadi Haskovcova (in Kupka
2014, s. 550) ptirozené zdroje podpory, kterymi jsou pravé rodice, dalsi ptibuzni nebo pratelg,
v nasi kultuie selhdvaji, a proto se Casto lidé obraci na pomoc odbornikl. Pro nékoho mtize byt

1 snaz$i mluvit o své ztraté s cizim ¢lovékem.
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Socialni politika plni v zivoté jedince i spole¢nosti urcité funkce, které se vzajemné
provazeji a pusobi komplexné. Vyvijely se postupné a v jednotlivych fazich mé¢ly také riznou
vahu. Za prvotni funkce lze povazovat funkci ochrannou a rozdélovaci. Dal§imi funkcemi jsou
funkce homogenizacni, stimula¢ni a preventivni. V praci s détmi, jez ztratily blizkého ¢lovéka,
uplatiujeme zejména funkci ochrannou, protoze ta se zabyva jiz vzniklymi socialnimi
udéalostmi. Reaguje na situaci, kdy je jedinec ¢i socidlni skupina, znevyhodnéna
v ekonomickém ¢i socidlnim smyslu a cilem je zmirnéni nebo odstranéni disledkt téchto

socidlnich udalosti (Krebs a kol. 2015, s. 56an.).

7.2 Nastroje socialni politiky

Diky nastrojim socialni politiky Ize feSit jednotlivé socialni udalosti. Pojem socialni udalost
definuje Tomes (2010, s. 186) jako ,,socidlni riziko, které je spolecensky uznano za zavazné,
protoze ekonomicky a socialné ohrozuje existenci ¢lovéka, a jeho reSeni vyzaduje spolecenskou
ochranu, protoze postizena osoba nebo jeji rodina nejsou s to jeho diisledky odvratit viastnimi
silami.* Umrti &lena rodiny se povazuje za diileZitou socidlni udélost, proto se socialni politika
zabyva také podporou pozustalych. Pozlstalym je myslen jedince, ktery byl pokrevné spjat se
zemielym. Kromé rodicli a manzeld to jsou i déti. V pfipadé, ze ditéti zemie jeden nebo oba
rodiCe, stdva se z néj sirotek, jenz vyzaduje spolecenskou solidaritu. Cilem této podpory je
uhrada nebo piispévek na pohieb, zabezpeceni dlistojné ¢i minimalni zivotni irovné a zajisténi
zdravého a zdarného vyvoje sirotki (Tomes, 2011 s. 222an.).

Prvnim pfijatym mezinarodnim dokumentem, ktery se zabyval ochranou poztstalych
byla Umluva o povinném pojistovini vdov a sirotkii pro osoby zamésmané v primyslu,
obchodu, svobodna povolani, domdci delniky a sluzebnictvo z roku 1993. Dale byla v roce 1952
piijata Umluva o socidlnim zabezpeceni, podle které pozistalostni diichod naleZel vdové nebo
sirotkovi po zemielém jedinci. Posledni upravou pozustalostnich dichodli na mezinarodni
trovni byla Umluva o invalidnich, starobnich a poziistalosmich diichodech z roku 1967, kterou
Ceska republika ratifikovala a ve které byl diichod poskytnut invalidni vdové nebo vdové, ktera
peCovala o zavislé dité a pokud tato vdova byla zavisla na zemielém. Evropsky zdkonik
socialniho zabezpeceni, ktery se taktéz zabyva otazkou pozustalych a byl revidovan v roce 1990
se zaméfuje i na davky pro pozistalého manzela. Pozistalostni dichody v ramci Ceské
republiky upravuje zédkon o diichodovém pojisténi (€. 155/1995 Sb.). Organem, ktery piiznava
a vyplaci pozistalostni diichody je Ceska sprava socialniho zabezpeéeni (Tomes 2011, s. 224-

226). Davkou pro pozustalé v ramci davek statni socialni podpory je pohiebné, na které ma
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narok osoba, ktera vypravila pohieb nezaopatienému ditéti nebo osobé¢, kterda byla rodicem
nezaopatfeného ditéte. VySe této davky je pevné stanovena na 5000 K¢ (Krebs a kol. 2015, s.
295). Konkrétnim nastrojem pro podporu osifelych déti je sirotéi dichod, na ktery ma narok
nezaopatiené dit¢, jemuz zemiel rodic (osvojitel) nebo osoba, ktera toto dité pievzala do péce.
Tento narok zanikd v piipad¢, ze dité prestava byt nezaopatiené nebo ho n¢kdo osvoji. Vyse
davky je 40 % ze starobniho nebo invalidniho diichodu, na ktery mél nebo by mél narok zemtely
(Krebs a kol. 2015, s. 237).

Dal8imi vyznamnymi néstroji, které 1ze vyuzitk podpote déti, které ztratily blizkého, jsou
socialni sluzby. Socialni sluzby zahrnuji dle zdkona o socialnich sluzbach (¢. 108/2006 Sb.)
socialni poradenstvi, sluzby socialni péfe a sluzby socidlni prevence. V kontextu péce
o pozlstalé déti ma vyznamnou roli zejména socialni poradenstvi, které se rozd€luje na zakladni
a odborné. Vsechny socialni sluzby jsou povinny zakladni poradenstvi poskytnout. Toto
poradenstvi zahrnuje takové informace, které prispéji k feseni neptiznivé socialni situace osob.
Odborné socialni poradenstvi se zaméfuje na konkrétni okruh socialnich skupin a je
poskytovano i1 v rdmci hospicovych zafizeni. Jeho soucasti je zprostfedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostiedim, které se tyka poskytnuti kontakti na dals$i sluzby a socidlné
terapeuticka ¢innost, ktera je pro praci s truchlicimi détmi nezbytna.

V kontextu prace s pozustalymi détmi hovofime také o poradenstvi pro pozlstalé, které
muze vykonavat i socialni pracovnik. Kvalifikaci pro vykonavani tohoto poradenstvi Ize doplnit
odbornymi kurzy, které poskytuje naptiklad Asociace poskytovateli hospicové
a paliativni péce. Kritéria pro hodnoceni kvality poradenstvi pro poziistalé nastavuje od roku
2012 hodnotici standard, ktery vznikl diky pracovni skupin€ pro tvorbu standardii v poradenstvi
pro pozistalé v ramci Ministerstva pro mistni rozvoj (Spatenkova 2023, s. 112). Poradna pro
pozistalé mize byt samostatné stojici sluzbou nebo miize byt zahrnuta ve sluzbach hospici.
Sluzbou, ktera je zahrnuta ve sluzbach socialni prevenci, je telefonicka krizova pomoc, ktera se

taktéz uplatnuje v ramci pomoci pozuistalym détem.
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8 Teorie socialni prace

Teorie mizeme chapat jako abstraktni védecké koncepce, jez tvoii ovéfeny a uceleny systém
poznatki. Teorie podléhaji vyvoji védy, kterd je neustale ovéiuje, zpochybnuje, snazi se je
doplnovat a vytvaret teorie nové (Gavora in Matel 2019, s. 578). Jednim ze zdroji profesni
identity a podminkou pro vykon prace socialniho pracovnika je teoretické zazemi. Teorie nam
fikaji, co se ma d¢lat a pro¢ a tim usnadnuji praxi. Sociadlni prace je z ¢asti zakotvena v jinych
védnich oblastech, jako je psychologie, sociologie, pedagogika nebo pravo a ptebira i jejich

teorie, které adaptuje na feSeni problémi svych klientt (Navratil 2001, s. 25).

8.1 Humanismus a existencionalismus

Z filozofického hlediska jsou humanismus a existencialismus odlisné pojmy, ale v ramci teorii
socialni prace se na oba sméry nahlizi jako na humanistické. Humanismus
a existencionalismus jsem zvolila jako vychozi teorie pro tuto praci. Duvodem je to, Ze
se socialni prace, vychazejici z téchto teorii, orientuje na autonomii kazdého ¢lovéka a na jeho
vnitini svét. Socialni pracovnik pomaha lidem v jejich sebereflexi a v odhalovani vyznamu
jejich situace, ve které se nachazi. Nazory, postoje a interpretace kazdého jedince hraji
vyznamnou roli. Hodnoty, které se promitaji ve vétSiné etickych kodexti asociaci socialnich
pracovnikt vychazi pravé z humanismu a techniky ¢i pohledy, které jsou soucasti této teorie se
obecné staly soucasti pomahajicich profesi. Za nejvyraznéjsitho autora vychazejiciho
Z humanismu a ktery ovlivnil socialni praci zejména co se tyka poradenstvi, 1ze povazovat Carla
R. Rogerse a jeho pfistup orientovany na klienta, ktery rozvadim v nasledujici kapitole, stejné
jako logoterapii a existencialni analyzu Viktora Frankla (Navratil 2001, s. 49an).

O shrnuti existencionalniho pojeti socidlni prace se zaslouzil Neil Thompson, ktery se
zaméiuje na chapani Clovéka, jeho byti a na spolecnost. V existencialni socialni préci je
kli¢ovym pojmem "byti". Thompson se opira o Sartrovu ontologii neboli chapani zaklad lidské
existence, a rozliSuje mezi "bytim-0-sob¢", coz oznacuje prostou existenci, a "bytim-pro-sebe”,
coz pouziva k oznaceni v€domé existence. Diky osobni svobod¢ lidé utvateji ¢i definuji sami
sebe a svobodné rozhodovani vede k utvoreni jejich osobnosti a socidlni kultury. Soucésti
svobody je zarovenl i odpovédnost za sebe sama a mize byt doprovdzena uzkosti, protoze
svobodné rozhodovani pfinasi i negativa. Vyznamnym aspektem je hodnota solidarity
S druhymi lidmi, ktera se vaze k holistickému vidéni svéta, které nahlizi na jednotlivce

i socialni systémy jako na celek. Uzké propojeni s tématem této prace vidim v Thompsonové
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popisu oblasti vychovy déti, kde naléza problémy ve vztahu déti a rodi¢t na zakladé toho, jak
rodi¢e uéi déti zachazet se svobodou. Socialni pracovnik pii praci s rodinou je v takovém
piipad¢ v roli podporovatele rodinné solidarity, tedy odpovédnosti vii¢i skupinovym zajmum.
Ve vztahu mezi détmi a rodici je vyznamnym prvkem komunikace. Reakce rodice na situaci,
ktera ho trapi, maze byt pro dit€ nejasna a matouci, pokud ho ovsem rodi¢ do svého prozivani
neuvede. DéEti mohou akceptovat odpovédnost za své svobodné jednani tehdy, pochopi-li

okolnosti situace, ve které se nachazi (Navratil 2001, s. 56-59).

8.2 Komunikaé¢ni teorie v socialni praci

Prace s détmi, které ztratily blizké ¢loveka, je zalozena z velké ¢asti praveé na komunikaci, které
jsem se vénovala i v pfedchozich kapitolach. V této ¢asti vice rozvedu komunikacni teorii
socidlni prace. Propagatorkou této teorie je Nelsonova, kterd uvadi, ze ,,védomosti
o komunikaci jsou esencidlni soucasti poznatki i dovednosti socidlniho pracovnika “. Vychozi
bod komunikacni teorie spociva ve skuteCnosti, ze akce, kterou ¢lovék uskutecnuje, vzdy
vychazi z informaci, které obdrzel. Témito informacemi mohou byt jak fakta, tak i emoce nebo

vzpominky (Nelsonové in Navratil 2001, s. 90).

8.2.1 Verbalni a neverbalni komunikace

Dv¢ zakladni slozky komunikace jsou komunikace verbalni a neverbalni. Pokud je komunikace
upiimnd, dochazi ke shod¢ verbdlni a neverbalni slozky. Pokud nastane neshoda, vznika
takzvana dvojna vazba, naptiklad pokud né€kdo fika ,,mam té rad*, ale pfitom se mraci.
Vyvojové starsi zpiisob komunikace je ten neverbalni, funguje automaticky a htire ho
ovladame vili. Neverbalni komunikace je tvofena z o¢niho kontaktu, jakou jsou pohledy
stranou, uhybani, druh pohledu, dile mimikou, tedy pohyby oci, st nebo tvare. Dal§imi
slozkami je kinetika neboli celkové pohyby téla a chize, gestika, coz jsou pohyby rukou,
haptika, ktera zahrnuje doteky, podavani ruky nebo objeti a proxemika, se kterou souvisi
teritorialita neboli vzdalenost od druhych, zmény v této vzdalenosti a prostor a jeho obsazeni.
V neposledni fad¢ patii do neverbalni komunikace paralingvistika, kde se jednd o zabarveni
hlasu, rychlost a plynulost feci a sila a ton hlasu. Dalsi znaky, kterych si l1ze v rdmci neverbalni
komunikace v§imat, jsou uprava vzhledu nebo pismo. To, co fikdme slovy, tedy obsah nasi feci,
je verbalni komunikace. Dulezitou soucasti verbalni komunikace je aktivni naslouchani

(Prasko, Praskova 2007, s. 13an.).
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8.2.2 Teorie roli

Lidé ve spolec¢nosti zaujimaji rizné role, na zakladé¢ kterych se od nich o¢ekava urcité jednani.
Role rozd€lujeme na pfipsané, ziskané a vnucené. Pfipsané role jsou vysledkem urcitych
okolnosti jako je ve€k, pohlavi nebo rasa. Prostfednictvim naSich ¢innosti, jako je naptiklad
vzdélani, vznikaji role ziskané a role vnucené jsou naopak vysledkem ¢innosti nékoho jiného
(Navratil 2001, s. 88). Pokud ¢loveék vykonava role, které jsou mezi sebou nekompatibilni,
muze nastat konflikt téchto roli. Lidé také mohou mit od role ocekdvani
a jejich nenaplnéni mize vést ke konfliktu v roli nebo si nejsou jisti jejim obsahem, potom
hovoifime o dvojjazycnosti role. Nesoulad mezi kapacitou nositele role a potfebami pro jeji

vykon oznacujeme ,,jako ja-role konflikt“ (Merton in Navratil 2001, s. 88).

9 Metody socialni prace

Primarnim cilem kazdé pomahajici profese, z hlediska humanismu, je jedinec, ktery je
jedine¢ny a celistvy a je vniman holisticky, tedy z hlediska jeho socialni, biologické, spiritudlni
a psychologické slozky (Matel 2019, s. 13). Metody socialni prace jsou zpusoby, diky kterym
dosahujeme predem stanovenych cili, prostfednictvim planovité, svédomité ¢innosti v socialni
praci s jednotlivcem, skupinou a komunitou (Striezenec in Spilackova, Nedomova 2013, s.
9an.). V ramci moji kvalifika¢ni prace se zaméfim hlavné na socialni praci s jedincem neboli
individualni socialni préci, jejimz zédkladem je pochopeni jedince, ale zaroven i porozuméni

roding, komunit&, spole¢nosti a kultufe (Matousek in Spild¢kova, Nedomova 2013, s. 12).

9.1 Paradigmata socialni prace

Autorem pojmu paradigma je Thomas Kuhn a definuje ho jako ,,obecné uznavané védecké
vysledky, které v dané chvili predstavuji pro spolecenstvi odbornikii model problémii a model
Jejich reseni* (Spilackova, Nedomova 2013, s. 21). Navratil (in Matousek 2001, s. 187an.),
popisuje takzvana mald paradigmata, jejichz tvircem je Malcom Payne. Prvnim z paradigmat
je paradigma terapeutické, které se zaméfuje na duSevni zdravi a pohodu jedince, socialni
prace je chapana jako forma psychoterapie, at’ uz skupinové nebo individualni, a cilem je
zajisSténi psychické a socidlni pohody. Piikladem je Rogersiiv pfistup orientovany na klienta.
Ve snaze o spolecenskou rovnost v riznych dimenzich spole¢enského zivota spoc¢iva reformni

paradigma, jenz se zaméfuje se na zmocnovani klientd (empowermetn), aby se mobhli
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autenticky podilet na tvorbé a zménach instituci. Z tohoto paradigmatu vychazi naptiklad
antiopresivni pfistupy. Tietim paradigmatem je poradenské paradigma. Chape socialni praci
jako jeden z aspektl systému socialnich sluzeb a zahrnuje pomoc klientim prostfednictvim
poskytovani informaci, kvalifikovaného poradenstvi, zptistupnovani zdrojti, mediaci dalsi
pomoci a sluzeb. Piikladem je tikolové orientovany piistup prace s klientem.

Prace s détmi, které prochazi ztratou blizkého ¢lovéka vychazi predevsim z paradigmatu

terapeutického, které se vaze na humanistické a existencionalni teorie.

9.2 Pristup orientovany na klienta

Rogersiv piistup orientovany na klienta, ktery vychazi z humanistické teorie, je V socialni praci
Siroce uplatiovan. Klade diiraz hlavné na utvoreni a sdileni vztahu mezi socialnim pracovnikem
a klientem. Ve vztahu je dilezitd kongruence a opravdovost, tedy soulad mezi prozivanim
a jednanim pracovnika. Klientova osobnost by méla byt bezpodmine¢né pfijata a jeho chovani
apostoje by nemély byt hodnoceny. Nemén¢ vyraznou roly hraje empatie, diky niz Ize na situaci
nahlizet pohledem klienta.  Socidlni pracovnik by nemél byt direktivni
a hodnotici a mél by uplatiovat aktivni naslouchani. U klienta je pfedpokladana jeho
jedine¢nost a neustaly vyvoj jeho osobnosti, ktery nema finalni konec. Podle Rogerse je vlastni
diistojnost a rozvoj pravem kazdého ¢lovéka a jeho podstata je piirozené dobra. Clovék si
uvédomuje vlastni hodnoty a dokaze se jimi fidit stejn¢ jako je schopen uspofadani svych
vlastnich pociti a myslenek. Jedinec méa schopnost rozvijet a utvaret své pozitivni vlastnosti
vlastnimi silami a dosahnout konstruktivni zmény (Navratil 2001, s. 50an.).

Pii praci s détmi povazuji pfistup orientovany na klienta za velmi dilezity. Kazdé dité je
jedinecné a ma své individualni potfeby a zkuSenosti. Tento pfistup podporuje autonomii déti
tim, Ze je zapojuje do procesu rozhodovani a feSeni vlastnich problémi. Diky divérmému
a respektujicimu vztah mezi ditétem a socidlnim pracovnikem lze oteviené¢ komunikovat

a spolupracovat a dité se tak mize citit vyslySeno a respektovano.

9.3 Existencialni analyza a logoterapie

Hledani smyslu zivota se Casto poji se ztratou blizkého ¢loveka, protoze ztrata mize zpusobit

vrwe

poskytnout pocit kontroly a nadéje v této t€zké situaci. Proto jsem jako dal$i metody zvolila

logoterapii a existencialni analyzu Viktora Frankla, které vedou ¢lovéka k pfijeti vlastni situace,
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utvafeni vnéjsiho svéta a uvédomeéni si svych moznosti a omezeni. Pokud budeme s klientem
prochazet obdobim, kdy je plny strachu, uzkosti, obav a nejistoty, po ¢ase se objevi odvaha,
ktera miize negativni jevy pfebit a z utrpeni se tak stane néco hodnotného (Kosova 2014, s. 30).

Jednim z klicovych prvkl Franklovy existencialni analyzy je lidska svoboda. Svoboda
v tomto kontextu znamena schopnost clovéka rozhodovat se, jak bude na riizné Zivotni situace
reagovat. Frankl se domniva, Ze pravé tato svoboda je jednim z hlavnich aspekti, které definuji
lidskou existenci a davaji ji smysl. Otazkou smyslu zivota se Frank zabyva specifickym
zpusobem. Otazka smyslu zivota by méla byt podle Frankla kladena pouze
s ohledem na konkrétni situaci a konkrétni osobu. Frankl si neklade otazku typu "Jaky ma Zivot
(jako celek) smysl?". Namisto toho zduraznuje, ze otazky ohledné smyslu zivota vyslovuje
vzdy samotny zivot, a nasim tkolem je na tyto otazky reagovat (Navratil 2001, s.66an).

Smysl klientova Zivota je v logoterapii hledan pomoci pomahajiciho rozhovoru, v ramci
kterého se terapeut snazi zaméftit klientovu pozornost na jeho volné kapacity, které mize ve své
situaci vyuzit a probudit jeho motivaci k hledani vlastnich zpisobti sméfujicich k pozitivnimu
feSeni. Toho je dosahovano kladenim otdzek, které maji u klienta probudit védomi vlastni
svobody a odpovédnosti. Klient hleda konkrétni cile a tkoly, které diky vlastni svobod¢ muze
naplnit (Navratil 2001, s. 84). Jednou z technik logoterapie je paradoxni intence, kdy se klient
zaméiuje na své strachy a obavy a kreativné a s humorem vymysli ,,paradoxni pfan®.
Predstavuje si, jak by se obavana situace mohla vyvijet a diky humoru se klient odpoutava od
svého strachu. Dalsi technikou je dereflexe, kterd v logoterapii znamena zdmérné snizeni nebo
zmirnéni pfiliSného zaméteni klienta na své vlastni problémy ¢i nedostatky, coz mtize klientovy
zabranit v dosahovani jeho cilii. Terapeut vede klienta k tomu, aby se smyslupln€ zamétoval na

konkrétni cil (Kosova 2014, s. 159-161).

9.3.1 Smysl utrpeni

Jedno z témat, kterému se Frankl vénuje je utrpeni. Tvrdi, Ze zpUsob, jakym se ¢loveék nejlépe
vyrovnava s utrpenim, je uskute€nénim postojovych hodnot, které¢ mize ¢lovék realizovat ve
vSech osudovych situacich, které nejsou ovlivnitelné, a 0 povaze situace rozhoduje ¢loveék prave
vlastnim postojem k ni. Vnitini zvladnuti povazuje Frank za nejtézsi lidsky vykon. S klientem,
ktery trpi, logoterapeut vede rozhovor a wusiluje o probuzeni klientova zajmu
0 hledani vlastniho postupu. Podle existencidlni analyzy muze byt utrpeni osudové a je tieba
k jeho zvladnuti zaujmout adekvatni postoj. Pokud se jedna o utrpeni, které Ize zménit, je klient

veden k e své existencialni odpovédnosti za jeho odstranéni (Navratil 2001, s. 76an).
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9.4 Systemicky pristup

Systemicky pfistup vznikl jako obor rodinné terapie, ale lze ho aplikovat také na préci
s jednotliveem. Nejznaméj$im piedstavitelem systemického pfistupu u nés je Ivan Ulehla.
(Spilackova, Nedomova 2013, s. 36). V této kapitole budu vychazet z Ulehlovy knihy Uméni
pomahat (1999).

9.4.1 Faze systemického pristupu

Dle Ulehly je rozhovor zdkladnim néstrojem pracovnika. Aby socialni pracovnik tento nastroj
mohl pouzivat, musi rozumét tomu, co v§echno se v rozhovoru odehrava a jakou roli v ném ma
on sam. Rozhovor Ize rozdé€lit do nékolika fazi, které se vzajemné prolinaji a opakuji. Prvni fazi
je priprava, tedy to, co se dé&je pfed rozhovorem s klientem. V ramci piipravy si pracovnik
musi uvédomit, jaké je jeho poslani, co musi umét, jaké jsou jeho cile, zdroje
a vychodiska a o co se opird. Dalsi fazi je otevieni, které zahrnuje praci s kliente, dojednavani
schuizek, uvedeni klienta do mistnosti a zacatek rozhovoru. V této fazi pracovnik usiluje o to,
aby pro klienta vytvoril bezpecny prostor. Nasleduje dojednavani, kdy si socialni pracovnik
yjasniuje s klientem, co mu miize nabidnout a jaké jsou prani klienta. Ulehla uvadi, ze ,,byt
profesionalni znamenda zaméfit se na to, co si preje klient. To je zvlasté dilezité v ptipadech,
kdy pracovnik pracuje s klientem, u kterého je snadné citit soucit jakou jsou naptiklad trpici
déti nebo umirajici. Do situace téchto klientd je snadné se vcitit, a proto maji pracovnici
tendenci $etfit tyto klienty i tam, kde to viibec nepotiebuji. Ctvrtou fazi je samotny pritbéh
rozhovoru, kdy je dilezité fesit klientiv problém a dosahnout spoleéné stanoveného cile.
Vyuziva se koncept zplnomocnéni, ktery umoziuje klientim ziskat nebo znovu ziskat moc
a kontrolu nad svym zivotem. Kli¢ové je, aby klient projevil touhu spolupracovat. Klient urcéuje
spolecné cile, je povazovan za experta na svij zivot a problém. Pracovnik si musi byt védom,
ze klient hodnoti setkani jako uzite¢né a rozhoduje o jeho ukonceni a o tom, zda a kdy se
uskute¢ni setkani dalsi. Posledni faze je ukonceni, kde klient a pracovni hodnoti spole¢nou
praci a ovetuji jeji uspeésnost. Po ukonceni spoluprace, by mél klient védét co mu pomohlo se
jeho problému zbavit, aby postupy dokazal samostatné zopakovat a co délat v pfipade, ze

postupy selzou.
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10 ldentifikace limiti dosavadniho FeSeni, popis zmény a cilového
stavu

Za limit dosavadniho feSeni obecné povazuji to, Ze se v hospicovych zatfizenich neklade
dostateCny diiraz na praci s détmi, které prochazi ztratou blizkého Cloveka a také absenci
metodik, které by mohly ptispét ke zkvalitnéni péce o tyto déti.

V ptipadé zavedeni metodiky do zatizeni, budou socialni pracovnici schopni poskytnou
kvalitnéjsi podporu détem v oblasti truchleni a ptedejit tak piipadnym komplikacim, které by
mohly ohrozit jejich psychosocialni vyvoj. K dispozici jim budou konkrétni metody
a techniky, které v ramci prace s détmi budou moci uplatnit a ziskaji tak kompetence, které jsou
pro tuto praci nezbytné. Diky informacim, které v ramci metodiky socialni pracovnici ziskaji,
budou schopni poskytnout podporu i rodicim a S§irsi roding, ktera je pro déti v tomto obdobi
velmi dileZitym zdrojem.

Cilovy stav by se dle mého nazoru naplnil, kdyby se v kazdém hospici metodika na toto
téma nachazela a rodiny s détmi by tak mohly poc¢itat s podporou. Souéasti péce o truchlici déti
by mohly byt i programy, jako jsou naptiklad podpurné skupiny, muzikoterapie nebo
arteterapie. V ramci vzdélavani by méli socialni pracovnici také vyuzit odbornych kurzi, aby

své kompetence prohloubily jesté vice.
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11 Metodické pokyny pro praci s détmi

V této kapitole se budu vénovat konkrétnim metodickym postuplim a technikam, které lze pti
praci détmi uplatnit nebo mohou slouzit jako doporuceni rodi¢im téchto déti. Tyto pokyny jsou
uréeny socidlnim pracovnikiim, kteti pracuji v hospicovych zafizenich, kde se setkdvaji

S truchlicimi rodinami véetné déti.

11.1 Komunikace s détmi

11.1.1 Otazky déti spojené se smrti

Existuje pestra skala otazek, které déti ohledn€ smrti mohou mit. Prvni dtlezitou zasadou je
brat otazky déti vazné a ocenit je, kdyz o toto téma jevi zdjem. Pokud jsou naSe odpovedi
vyhybavé nebo neodpovime viibec, pro dité to miize znamenat, Ze téma umirani je néco, na co
se nema ptat, néco, o cem se nemluvi. Obzvlast’ u malych déti je vhodné, aby byla odpoveéd
jednoducha a pifima. Mozné odpoveédi na otazky déti uvedu na konkrétnich piipadovych

studiich uvadi (Goldman 2015).

1) Maminka Sofie, které je osm let, trpi rakovinou plic. Maminka Sofii vysvétlila, Ze je
velmi nemocnd a nikdo nevi, jak dlouho bude jeSt¢ nazivu. Lékati fikaji, ze
pravdépodobné brzy zemfe.

Otazka: ,,Moje maminka umira, co mam délat? “
Odpovéd’: ,,To, ze maminka umird je opravdu smutné. Dokud je ale s tebou, miize pro
ni néco udélat, aby se citila lépe. MiizZete si spolu povidat, miizes ji drZet za ruku nebo

Jji treba néco vyrobit. Napada té jesté néco dalsiho? “

2) Dédecek Davida (6), m¢l pred nékolika dny infarkt. SlySel maminku, jak tika, ze
dédecek asi brzy uemfe.
Otazka: , Dédecek opravdu umre? “
Opoveéd’: |, Tviij dedecek je stary a moc nemocny. Mél infarkt. Lékari se snazi, aby se
uzdravil, ale je opravdu velmi nemocny. Nikdy nemiizeme rict, kdy presné ¢lovek zemre,

ale doktori si mysli, ze to bude brzy.

39



3)

4)

5)

Simonovi bylo sedm let, kdyZ jeho spoluzék Petr zemiel na nador mozku. Petr si ve
$kole ¢asto stéZoval na bolest hlavy. Od té doby se Simon boji, Ze také onemocni
a zemfe.

Otazka: , Kdyz umiel Petr, umiu i ja? Casto mé ted taky boli hlava “.

Odpovéd’: ,, Vypadas velice zdraveé a je tedy pravdepodobné, Ze budes Zit dlouho. Kdyz
néekdo onemocni, vétsinou se za pomoci doktorii a lékii zase uzdravi. To, Ze té boli hlava,
nemusi znamenat, Ze se ti néco stane. Miizeme se zeptat maminky, jestli by té mohla vzit

k lékari, ktery té vysetri, abys mél jistotu, zZe jsi v pordadku. *

Simong, které je Sest let, zemfela maminka na rakovinu, coz se dozvédéla od tatinka.
Teta Simoni ji zaroven fekla, Ze maminka odjela na dalekou cestu.

Otazka: ,,Moje teta mi rekla, Ze maminka odjela na dalekou cestu. Jak mohla odjet
kdyz, zemrela na rakovinu a pro¢ me nevzala s sebou? “

Odpovéd’: ,,Simono, vim, zZe pro tebe musi byt matouci, Ze ti teta iekla, Ze maminka
odjela, kdyz ti tatinek vysvétlil, Ze zemriela na rakovinu. Tvoje teta si mozna myslela, ze
bys nepochopila, ze byla maminka moc nemocna a zemrela a mozna si rikala, Ze bude
lepsi, kdyz budes verit, Ze tvoje maminka skutecné odjela na dlouhou cestu. Tvoje
maminka opravdu zemrela na nemoc, kterd se jmenuje rakovina a nemohla tedy nikam

3

odjet a vzit té s sebou. *
Tomastv tatinek, ktery dlouhodobé trpél depresi, spachal sebevrazdu, kdyz bylo
Tomasovi osm let.

Otazka: , Jak umrel miij tatinek? “

Odpovéd’: ,, Tvij tatinek zemrel v diisledku sebevrazdy. Sebevrazda znamend, ze se
clovek rozhodne udélat néco, co zpiisobi, Ze jeho télo prestane fungovat. Tviij tatinek
byl dlouhou dobu velmi smutny, rika se tomu, ze mél deprese. Jednoho dne snédl prilis

mnoho lékii a jeho télo prestalo fungovat“.

11.1.2 Vysvétleni konkrétnich pojmu

Jak uvadi Goldman (2015, s. 39), nékteré¢ pojmy nebo odbomé terminy déti nemuseji chapat
nebo je slysi poprvé. Kdyz jim tyto pojmy vysvétlime, pfipravime je 1épe na budoucnost

a pomuizeme jim porozumét situaci.
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Otazka: ,,Co je to hospic?

Odpovéd’: ,,Hospic je misto, kde jsou lidé, kteri pomdhaji velmi nemocnym lidem, kteri
se uz pravdepodobné neuzdravi. Doktori a sestiicky témto lidem davaji léky, aby je nic
nebolelo a dalsi pracovnici hospice odpovidaji na rizné otazky rodiné téchto

nemocnych lidi.

Otazka: ,,Co je to rakovina?

Odpovéd’: ,,Rakovina je nemoc, kterd vznikd v bunkach, coz jsou malé kulaté castecky
V lidském téle. Vétsina téchto bunék je zdravych a pomaha nasemu telu, aby mohlo Zit.
ale rakovinové bunky jsou jiné a nekdy rostou tak rychle, Ze vytlaci ty zdravé

3

a Vv néjakéem misté se nahromadi. Pak vznikne to, cemu rikame nador.

Otazka: ,,Co znamena slovo terminalni? “
Odpovéd’: ,, Terminadlni znamend, ze si lékari mysli, Ze ¢lovek, zemrie. Neumi Fict presné

kdy, ale znamenda to, Ze je opravdu velmi nemocny a uz neni moznost, aby se vylécil .

11.1.3 Techniky aktivniho naslouchani

Aktivni naslouchani je dle Matouska (2016, s. 25) ,,technika uzivana socidlnimi pracovniky

k povzbuzeni klientovi schopnosti vyjadfit se, k pfekonani zabran a studu, k navozeni pocitu

davéry. Klientovi zdbrany je mozné piekonat vyzvou k volnému projevu, empatickym

reflektovanim toho, co klient sd€luje, parafrazemi, shrnovanim. Velky vyznam pfitom ma

neverbalni chovani socialniho pracovnika.” LeSko (2008, s. 49an.) shrnuje tuto techniku do

nasledujicich bodu, kterymi je dobré se fidit:

e udrZzujeme ocni kontakt, o€i jsou ve stejné roviné s klientem, vyuzivame
parafrazovani, klademe kontrolni otazky a shrnujeme obsah sdéleni klienta

e neskaceme do fe¢i a nedokoncujeme véty a myslenky za klienta, od hovoru
neodchdzime, nase gesta, mimika a postoje by nemély tvofit komunikacni bariéru

e pii rozhovoru se soustfedime na jeho formu a obsah a také na soulad mezi

verbalnim a neverbalnim sdélenim
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Tabulka ¢. 1 znazoriiuje konkrétni techniky aktivniho naslouchani a jejich vyuziti v praxi.

Tabulka ¢. 1

Technika Cil Zasady Priklady

Povzbuzovani 1. Projeveni z4jmu -uzivat neutralni | ,,Reknéte mi o tom,
2. Povzbuzeniklienta | slova vice ",
k rozhovoru -nevyjadiovat

souhlas ¢i nesouhlas

Objasnovani 1. Objasnéni toho, co | -klast oteviené | ,,Co jste si pritom
druhy tika otazky myslel?
2. Ziskéani  vice | -podpofit klienta | ,,Jak to probihalo? “
informaci k dalsimu vysvétleni

Parafrazovani 1. Ukazat klientovi, | -svymi slovy | ,,Jestli tomu spravné
ze mu naslouchame a | zopakovat myslenky | rozumim, je pro vds
rozumime tomu, co | a informace | dulezité, aby... "
fika klientova sdéleni
2. Ovéfeni si, Ze
Klientova slova
chapeme spravné

Zrcadleni 1. Projeveni | -zopakovat pocity a | ,,Vidim, Ze jste z toho
pochopeni a | emoce, které klient opravdu smutnd “
porozuméni  pocitl | popisuje
klienta
2. UmoZznéni
klientovi zvladnout a
zhodnotit pocity

Shrnuti 1. Shrnuti stézejnich | -stru¢né shrnout a dat | ,,Mluvil jste o tom, Ze
mySlenek, faktd a | strukturu  hlavnim | jste V poslednich
emoci mySlenkam a emoci, | dnech citii  obavy
2. Zhodnoceni | které klient sd¢lil kviili planovani
pokroku pohibu... Rikam to
3. Predlozit navrh k spravne? “
dalsi diskusi

Ocenéni 1. Dat klientovi | -projevit vuél | ,, Velmi si vazim vasi
najevo respekt a | klientovi uznani a | snahy vyresit
uznani ocenit to, ze se nam | problém*.

sveril

,,Dékuji vam za vas

cas a duveru“.
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12 Terapeutické techniky

Pokud se rozhodneme vyuzit nasledujici techniky, mély bychom dodrzovat urcité zasady, které
uvadi Spatenkova (2023, s. 424an.):

e nenutit klienta do realizace technik

e poskytnout klientovi ostatek ¢asu a prostoru

e nepieceniovat vyznam a vysledky technik

e necinit zaveér z vysledki jedné techniky

e vychazet z interpretace klienta (korigovat vlastni piedstavu)

e pouzit umétené mnozstvi technik

e vybér techniky pfizplsobit klientovu véku, schopnostem, dovednostem

aktualnimu psychickému stavu a tirovni komunikace
e komunikovat o dané technice s klientem, jaké ma pocity, co vytvofil apod.

e zvazit sdélovani vysledku technik rodicim

12.1 Herni terapie

Hra je u déti nejprirozenéjsi a nejoblibenéjsi aktivitou, je soucasti jejich vyvoje. V ramci hry
déti objevuji svet, experimentuji, komunikuji s okolim a vyjadiuji své pocity véetné obav nebo
pfani. Diky pozorovani déti pfi hife miZzeme =ziskat mnoho uziteCnych informaci
o procesu truchleni, protoze je pro né ptirozenéjsi nez verbalni komunikace. Cile herni terapie
jsou zvysSeni schopnosti ditéte zvladat narocné situace, dodat mu odvahu, posilit jeho
sebedlivéru, pomoci mu porozumét jeho zarmutku a podpofit ho k vyjadieni emoci. DalSim
cilem je omezit chybny pohled ditéte na situaci a eliminovat rizikové fantazijni pfedstavy. Dale
pfedejit rozvoji komplikovaného truchleni a v neposledni fad¢ snizit dopady ztraty na dité.
(Spatenkova 2024, s. 180).

K herni terapii lze vyuzit naptiklad loutky nebo hracky, které pomahaji détem pii hrani
roli a k pfenaseni pociti. Loutky jsou skvélym prosttedkem k vytvofeni imaginarniho dialogu
mezi ditétem a tim, kdo zemfel. Hracky umoznuji détem symbolicky déavat a pfijimat péci,
kterou jiz nemohou déavat nebo dostavat od zemielé osoby. Hracky nebo dalsi pfedméty mohou

mit pro déti také utésujici formu (Goldman 2014, s. 80-82).
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12.2 Arteterapie

Goldman (2014, s. 82an.) popisuje, ze prostfednictvim arteterapie, tedy vytvarnych
technik, se maji déti moznost vyjadfit, coZz mize pomoci s vybavovanim vzpominek na
zemielého a snizovat jejich uzkost. Vyjadieni prostfednictvim uméni Casto vytvari bezpecny
prostor pro sdéleni nahromadénych pociti smutku zptisobem, ktery pfimy rozhovor nemusi
umoznit. V rdmci prace s truchlicim ditétem je nejdtlezitéjSim aspektem arteterapie svobodné

vyjadfovani. Konkrétni ptiklady prace s détmi v rdmci arteterapie jsou:

e kresleni ztraty, kterou miize byt smrt blizkého, ale také naptiklad rozvod rodi¢ti
e kresleni jejich pfedstavy o situaci nebo piani, jak by chtély, aby to bylo

e kresleni domu, ve kterém bydli a ¢lent rodiny

e pfidéleni nazvu konkrétni kresb¢

e vyzvani ditéte, at’ o kresb¢ mluvi

e déti mohou nakreslit sami sebe a jak se citi

e otazka, Kdyby kresba mohla mluvit, co by rekla?*

Dal$imi moZnostmi kreativnich technik, které navrhuje Spatenkova (2024, s. 172-174),
jsou poslech veselé nebo smutné hudby, u které déti kresli to, co citi. Kresleni na kaminky miize
byt soucasti vzpominky na zesnulého. Dé&ti tyto kaminky poté mohou zanést na hrob nebo
oblibené misto zesnulého. Dalsi uzite¢nou technikou k vyjadieni pocitii je prace s modelovaci
hlinou, diky kter¢é maji déti moznost otisknout své emoce do materidlu

a nasledné sviij vytvor také znicit, coZ mize dat prichod negativnim emocim.

12.3 Muzikoterapie a dramaterapie

Mnohostranné vyuZziti v praci s pozistalymi mé také hudba. Hudba mizeme byt prostfedkem
komunikace, pomaha k vyjadfeni emoci, ma relaxacni Gc¢inky a je zdrojem potéSeni. Lze ji
vyuzit jako podkres k dal§im aktivitdm nebo ji jen poslouchat. Diky poslechu oblibené hudby
Cloveka, kterého dite ztratilo, se Ize na zemielého napojit a vzpominat na néj. DEti se mohou
aktivné se zapojit do hudebni tvorby pomoci nastroju ¢i zpévu. Tenzi lze uvolilovat napiiklad
silnymi rytmickymi tidery do bubnl nebo takzvanym skupinovym kiikem, diky kterému déti

ventiluji emoce a ziskavaji potiebnou ulevu (Spatenkova 2024, s. 175an.). Pocity Ize do hudby

44



promitnout i prostfednictvim pohybu téla a tance, coz je pro déti velmi osvobozujici (Goldman
2014, s. 84).

Metoda dramaterapie usiluje o ovlivnéni psychického a socialniho nastaveni aktért, za
pomoci nejriznéjSich dramatickych (divadelnich) postuptli, podporuje dusevni a fyzickou
integraci, rozvoj verbalni i1 neverbalni komunikace a pfispivd k osobnimu ristu. Cile
dramaterapie jsou zvyseni socialni interakce, ziskani schopnosti uvolnit se a kontrolovat své
emoce, posileni sebedlvéry, rozvoj predstavivosti a koncentrace a roz$ifeni repertodru
ivotnich roli (Valenta in Spatenkova 2024, s. 177an.). K drama terapii lze vyuZit mnoho
pomticek jako jsou loutky, masky, rizné predméty a dalsi rekvizity. Dité si do téchto predméta
muze projektovat aspekty sebe sama nebo svych blizkych. Rekvizity si déti mohou vyrobit
i sami. K oblibené aktivité¢ malych déti patii neverbalni technika sochani, ktera se da vyuzit pro
celou rodinu. Tato technika spociva v zaujimani pozic podle vztahti v roding, vyuZzivaji se gesta
a mimika. Emo¢ni blizkost mize byt vyjadiena vzdalenosti od jednotlivych aktéri. Vznikne
tak rodinné sousosi, ve které nasledné ¢lenové rodiny komentuji své pozice emoce. Do této
techniky lze zakomponovat i zemielého, napiiklad prostiednictvim néjakého predmétu
(Spatenkova 2024, s. 178an.).

12.4 Terapie psanim a bibliografie

D¢éti se mohou vyjadiovat také pomoci psani. Miize se jednat o basné, ptibéhy. Ditéti ¢i
dospivajicimu muzeme poskytnout denik a nasledn¢ ho povzbudit, aby si zapisoval své
myslenky, pocity a otazky, které si spojuje se ztratou. Uzitecné miize byt i zaznamenavani sna
(Spatenkova 2024, s. 176). Dalsi technikou terapie psanim je psani dopisti zemielému. U této
techniky je tfeba opatrnosti. Hlavné u malych déti miZe psani dopisu vyvolat pocit ireverzibility
smrti a mohou si myslet, ze ¢lovek, kterého ztratily je pryC jen na kratko a zase se vrati, protoze
maji zkuSenost s psanim dopisii naptiklad z tdbora. Vyuzit tuto metodu je vhodné, pokud se dité
nestihlo se zesnulym rozlougit nebo mezi sebou neméli vytesené spory (Worden in Spatenkova
2024, s. 177).

I ¢teni je Cinnost, ktera ma pro pozistalé terapeuticky efekt. Mize se jednat o specificky
zaméiené  knihy, duchovni literaturu nebo pfibéhy 1lidi v podobné  situaci
(Spatenkova 2023, s. 444). Déle uvedu n&kolik piikladi literatury pro déti a rodice, kterou Ize

vyuzit K lepsi komunikaci, porozuméni smrti, zvladani zarmutku a procesu truchleni.
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12.4.1 Pracovni seSity

Sesit pro déti, kterym nékdo zemfiel (Cesta domi) je pomickou pro pozustalé déti ve veéku
od 5 do 15 let. Uplatiiuje se zde forma dopisovani , dokreslovani, zatrhavani a oznacovani, diky

kterym si dité seSit osvoji a mize snaze projit svym zarmutkem. SeSit muze dit¢ vypliovat

.....

Obrazek ¢. 1 — Sesit pro deti, kterym nekdo zemrel

Sesit KdyZ nékdo umfie (Cesta domi), je alternativou k tomu ptedchozimu. Nachazi se v ném
podnéty pro rGzné Cinnosti, které poméhaji zpracovat ztratu a piilezitosti k porozuméni
pocitiim, které dité proziva, vCetné téch, které se zdaji nepatiicné. Dospély miize vV ramci témat,

které se v seSitu nachazi, s dit€tem sdilet své zkuSenosti a vzpominky.

KDYZ NEKDO UMRE

Sekit pro dét, kterym zemiel blizij Elovik

Obrazek €. 2 — Kdyz nékdo umre

12.4.2 Détska literatura

Komiksova Kniha KdyZ Dinosaurim nékdo umie (Laurie Krasny Brown, Marc Brown
1996), je psychologicky fundovana a v zahrani¢i velmi Gspé$na. Je vhodna pro déti od 4 let
a srozumitelné jim piiblizuje t€Zké téma smrti. Autofi jednoduchym jazykem vysvétluji pocity,

které mohou mit lidé v souvislosti se smrti a zptisoby, jak uctit pamatku zemielého.
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Kdy#Z Dinosaurim nékdo umie

Mali knizka o velkych starostech pro malé i velké

Laurie Krasny Brown a Marc Brown

Obrazek ¢. 3 — Kdyz Dinosauriim nékdo umre
Dalsi knihou, kterou napsala détskéa psycholozka Alicia Acosta (2022), je kniha Spuiita
a ja. Knizka je pro déti od 4 let a pojednava o ztraté, zarmutku, sile vzpominek

a o tom, jak se s tim v§im zachdazet, prostiednictvim ptibéhu o hol¢i¢ce, které zemiel pejsek.

SPUNTA A JA

B {
/

Obrazek ¢&. 4 — Spuiita a jd

Pro star$i déti, ve v€kovém rozmezi piiblizné 13 az 22 let, je ur¢ena kniha Slon v pokoji
(Grollman 2016). Slon ptedstavuje metaforu pro tabuizované téma smrti. Kniha osahuje
strategie, které v rodin¢ uvoliiuji ml¢eni 0 tématu smrti. Na zavér knihy jsou uvedeny tipy pro

CR, kam se mlady ¢lovék mize v krizi obratit.

Earl A& Grollman

e e

Obrézek c 5-Slonv pokbji
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12.4.3 Knihy pro rodice

Kniha 35 zpisobi, jak pomoci truchlicimu ditéti je stru¢nym a vécnym navodem pro dospélé,
jak a co maji dé¢lat, aby efektivné pomohli ditéti projit zarmutkem. Na zacatku knihy je
zdiraznéni, ze kazdé dité proziva ztratu jinak a je tieba tento fakt respektovat. 35 zptsobu je
formulovéano jasné prostfednictvim vlidnych rozkazovacich vét (Naslouchejte. Nikdy ditéti
nelzete, Bud'te trpélivi a podobné). Kazdy z téchto zptisobt je nasledné rozveden. Autofi této
knihy jsou zkuSeni psychosocialni pracovnici, ktefi poskytuji profesionalni pomoc truchlicim

détem a mladezi (The Dougy Center for Grieving Children).

35

Jak pomoci
truchlicimu
dltetl )

CcESTA DOMO

Obrazek ¢. 6 — 35 zpiisobu, jak pomoci truchlicimu ditéti

Kniha Mavame ti, dédo (Spinkova, Filcikova 2019) je nastrojem, jak détem odpovédét na
tézké otazky ohledné smrti, a zaroven pomaha dospélym seznamit Se S procesem smrti
a pohibu prostifednictvim ilustraci. Autorky se zabyvaji riznymi zpisoby, jak se lze loucit,
pohibivat a vzpominat na zesnulého. Knizka poméaha dospélym najit inspiraci, jak mluvit

s détmi v této obtizné dobé, a nabizi navod, co d¢lat, na co nezapomenout.

Martina Spinkova Sartota Filokova

Obrazek ¢. 7 — Mavame ti, dédo
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13 Vyvojovy diagram implementace metodiky

Zavedeni nové metodiky do praxe socialni prace v organizaci predstavuje dalezitou zménu,
ktera ovlivni pracovni postupy, organizaci prace a mysleni socidlnich pracovnikl i dalsich
pracovnikii. Pro provedeni této organiza¢ni zmény lze vyuzit projektu fizené zmény.
Navrhovanou metodou tizené zmény V této praci je model Kurta Lewina, ktery se sklada ze tii
casti.

Prvni ¢asti je rozmrazeni, ve které se zavadéna zména piipravuje, hodnoti se stavajici
postupy a identifikuji se oblasti, které je tieba zlepsit. Dilezita je komunikace se zaméstnanci
a zajisténi porozuméni potiebé zmeény a ziskani jejich podpory. V dalsi fazi, prechodu, probiha
Skoleni a podpora zaméstnanc, pro uspésné zvladnuti novych postupd, postupna implementace
novych metodickych pokynli, pficemz je dullezit¢ zohlednit zpétnou vazbu
a pfipadné Upravy. Posledni faze se tyka zamrazeni dosazené zmény, tedy zajisténi, aby nové
postupy byly integrovany do kazdodenni praxe a aby bylo dosazeno trvalé zmény v mysleni
a chovani pracovnikti. Souc¢asti posledni faze je zhodnoceni uspéchu zmény a ziskani zpétné
vazby od zaméstnancu a zajisténi, ze nové metodické pokyny jsou udrzitelné a ze se neprechazi
zpét na staré postupy (Smejkal 2013, s. 263an.). Vyvojovy diagram na Obrazku

¢. 8 znazornuje dil¢i kroky implementace metodiky do praxe.

rozhodnuti o zavadeni novych metodickych postupl
¢ stanoveni casového panu
poskytnuti informaci socialnim pracovnikiim

e seznameni pracovnikld s novou metodikou
¢ komunikace ohledné pfipominek a obav
e proskoleni socialnich pracovnikl v praci s truchlicimi détmi

e aplikace metodickych postupl v praxi

¢ priibézna evaluace

e dalsi vzdélavani

¢ vyhodnoceni Uspésnosti a pfipadna aktualizace ¢asti metodiky

Obrazek ¢. 8 — Vyvojovy diagram
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14 Prediktivni analyza rizik

Riziko je neZadouci udalost s negativnimi dusledky. Miru rizik miZeme posoudit
analyzou rizik, ktera by méla obsahovat v§echna mozna rizika, kterda mohou nastat, zhodnotit
miru té€chto rizik a opatfeni k jejich vylouceni nebo minimalizaci. V prib¢hu analyzovani rizik
by mél v praxi probihat monitoring s ohledem na aktudlni stav, protoze podminky k vyvoji rizik
s mohou ménit (Hlavni projektova kancelai 2021). Prediktivni analyzu rizik je zpracovana

v tabulce ¢. 2.

Tabulka ¢. 2
Popis rizika Mira rizika Reseni problému Preventivni opatieni
Socialni pracovnici | Vysoka Zlepseni kompetenci | Zajistit finanéni
nebudou mit, socialnich prostf'edky a Vytvof'it
z davodu vytizenosti, pracovniki novou pozici pro
dostatek ¢asu na (vzde€lavani, staze, o1
R , socialniho
praci s détmi. odborné kurzy, ,
supervize). Povéteni pracovnika nebo
konkrétniho poradce pro
pracovnika, ktery pozustalé.
bude s détmi
pracovat.
Metodika mize mit | Stfedni Odkazani na Uvédomenti si limitd
své limity v rdmci odbornou metodiky a nabizené
porozumeéni psychologickou pomoci. Navazat
nepiedvidatelnym pomoc nebo kontakty
individualnim specializovanou s organizacemi, které
potiebam kazdého poradnu pro nabizeji odbornou
ditéte a socialni pozustalé. pomoc pozustalym.
pracovnik tak mize
narazit na problém,
ktery neumi vyfesit.
Prace s truchlicimi Sttedni Zvyseni kompetenci | Pravidelné supervize
détmi bude pro socialnich a psychologické
socialni pracovniky pracovniku v oblasti podpora socidlnich
emocn¢ narocna a prace s truchlicimi e
. . R pracovniki ze strany
mohla by ohrozit détmi (vzdélavani, .
kvalitu prace staze, odborné kurzy, hosplce.,S?bereerxe
s klienty hospice. supervize). pracovnikd.
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Rodiny nebudou mit | Stiedni Vytvoteni plani Pribézna

zajem vyuzit podpory, které komunikace a

podporu pro déti, odpovidaji spolupréce

nabizenou socialnim individualnim . i

. ., . s rodinami déti,

pracovnikem. potfebam rodiny a .
dsti. ziskani jejich
Pfizptisobovani divery, poskytnuti
sluzeb na zékladg dostate¢nych
novych poznatkli a informaci o nabizené
zmeén v potiebach podpofe.
rodiny.

Zavedeni metodiky | Nizka Identifikace dvodi | Dikladné seznameni

nebude pfijato ze
strany personalu.

nepfijeti metodiky a
nasledna prace

S nimi. Zahrnuti
zamgstnancl do
tvorby metodiky.

socialnich
pracovniku s cili a
uplatnénim
metodiky.
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15 Navrh pilotniho ovéieni zavadéni metodickych pokyni a jeho
evaluace

Cilem pilotniho ovéteni je ovéfit efektivitu metodiky a jeji proveditelnost v praxi. Prvnim
krokem je vybér a osloveni hospicovych zafizeni, ktera by méla zajem zapojit se do pilotniho
ovéfeni a pfijmout novou metodiku. Vychazet budu z dat, ktera jsme ziskala v ramci analyzy
potiebnosti, jelikoz nékterd oslovend zatfizeni jiz svij zdjem o metodiku projevila. Socidlni
pracovniky Vramci komunikace seznamim s cilem metodiky a poskytnu jim instrukce
k zachazeni a aplikaci konkrétnich postupt.

Dalsim krokem bude osloveni PhDr. et Mgr. Nadézdy Spatenkovou, Ph.D., MBA.,
jakozto odbornika, ktery se danym tématem zabyva S zadosti, aby zastoupila roli vedouci
pracovniho tymu, ktery bude kriticky zkoumat tuto metodiku a jeji uplatnitelnost.

Pilotnimu ovéfeni je tfeba vytycit ¢asovy ramec, po jehoZz dobu by socialni pracovnici
s metodikou pracovali. Dilezité by bylo zaznamenavat pozitivni vysledky, nejlepsi praktiky
a oblasti, které vyzaduji zdokonaleni nebo zménu. Tento ¢asovy ramec by byl uréen ve
spolupraci s pracovniky a vedouci pracovniho tymu.

Poslednim krokem pilotniho ovéteni je evaluace vysledkid implementace metodiky
socialnimi pracovniky, diskuse nad nejasnostmi nebo nedostatky, které poté v metodice mohu
upravit a doplnit. Zajimaly by mé také vysledky prace s truchlicimi détmi a jejich rodinami
a srovnani s predchozim stavem, kdy se v zafizeni metodika nenachézela. Dtlezitou roli by

m¢éla i zpétnd vazba od rodict nebo samotnych déti.
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Zavér

Hlavnim cilem této prace bylo vytvofeni metodickych pokynii pro socialni pracovniky, kteti
pracuji v hospicich s détmi, které prochazi ztratou blizkého clovéka.

Prace se zaméfila na pouzivani konkrétnich metod a postupi, které mohou byt pfimo
aplikovany v praxi. Daraz byl kladen nejen na teoretické poznatky, ale i na praktické
implementace téchto metod do béZného pracovniho prostiedi.

Celkov¢ lze konstatovat, Ze pochopeni a zvladani ztraty blizkého ¢loveka u déti vyzaduje
komplexni a individualni pfistup. Dikladné pochopeni vyvojovych potieb a emocionalnich
reakci déti je kliCové pro poskytovani efektivni podpory a pomoci v procesu truchleni. Neméne¢
dulezitou roli hraje komunikace a spravny vybér metod a technik, které lze pii péci vyuzit.

Diilezité je siuvédomit, ze prace s détmi a mladezi v téZkych zivotnich situacich vyzaduje
neustalou pozornost, kontinualni vzdélavani, inovaci a pfizpisobeni se individualnim potiebam
klienti. Stale je tedy prostor pro dalsi rozvoj péce o déti a mladez v kontextu smrti a ztraty,

a to jak v teoretickém, tak praktickém smyslu.
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