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Abstrakt

Bakalaiska prace je zaméfena na zjiSténi zdravotniho stavu a zivotniho stylu
osamélych Zen po Sedesatém roce veéku. Teoreticka ¢ast charakterizuje stari a starnuti,
zdravotni stav, osamélost, bydleni seniorli, mezigenera¢ni vztahy, ageismus a chudobu.
Prakticka cast obsahuje kvantitativni vyzkum, kde jsou vySe uvedené aspekty vzajemné
komparovany mezi zenami stejného v€ku zijicimi s manzelem ¢i partnerem a mezi
zenami zijicimi bez partnera. Cilem této préace je zjistit, jak se citi a jaky je zdravotni
stav osamélych zen po Sedesdtém roku véku, jaky je jejich Zivotni styl a jakym

zpusobem travi volny cas.

Abstract

The thesis focuses on finding the health and lifestyle of lonely women after sixty
years old. The theoretical part characterizes the old age and the process of getting old,
the health, loneliness, seniors living, generation gap relationship, ageism and poverty.
Practical part contains of quantitative research, where there are mentioned above to
compare reciprocally the aspects among women of the same age living with their
husbands or partners to women living without a partner. The aim of the thesis is to find
out, how do the lonely women feel after sixty years old? What is their health like? What

is their lifestyle like and how they spend their free time.
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UvVOD

Svétova populace rychle starne. Podle demografii bude v roce 2030 téméf jedna tietina
Evropant star$ich 60 let. Prudkému starnuti populace se nevyhne ani Ceska republika.
Snizuje se umrtnost ve vsech vékovych skupinich a prodluzuje se nad€je na doziti.
Je to tspéchem zdravéjsiho Zivotniho stylu u starSich ro¢niki a také moderni mediciny,
kterd ve druhé polovin¢ dvacatého stoleti dosdhla ohromného rozkvétu. Zejména akutni
medicina dlouhou dobu ,,zaml¢ovala své meze®, tedy skutecnost, ze mnozi lidé jsou a budou
diky technické a specializované medicin¢é zachranéni, ale nejsou a nebudou zcela uzdraveni.

Zeny Ziji v praméru déle nez muzi, a proto ve skupiné ovdovélych starych lidi prevazuji.
Po odchodu do diichodu, déti z domova, po rozvodu ¢i ovdovéni zistavaji mnohdy opusténé.
Casto se ocitaji v socialni izolaci, ze které samy téZce hledaji cestu. Osamé&lym Zendm se
po odchodu do dichodu radikdln€é méni navykly stereotyp. Dochazi ke ztraté¢ kontaktt,
pravidelnosti a denniho rezimu. Najednou maji nékteré znich pocit zbyte¢nosti,
bezvyznamnosti a ztraci zivotni motivaci. Jejich problémem se stava velké mnozstvi volného
Gasu a jeho aktivni vyplnéni. Zeny star§i 60 let, které Zziji samy, si S postupem véku
uvédomuji, ze jim bude ¢imdal vice ubyvat sil. Zafina se u nich objevovat obava
z budoucnosti a ze skutecnosti, Ze se zavér jejich zivota nezadrzitelné blizi. Na rozdil od téch,
které maji partnera, rodinu ¢i blizké piatele, jsou ony konfrontovany s faktem, Ze se
0 n¢ nebude mit kdo starat a Ze péce v ustavech neztidka postrada lidsky rozmér a duchovni
podporu. Kompenzuji svoje pocity osamélosti vytvafenim izosexualnich spolecenstvi. Jedna
se o skupinu starych Zen, které se vétSinou prateli od mladi a pravidelné se stykaji. Kontakt
poskytuje emoéni podporu, dava vyznam mnoha jejich aktivitam, umoznuje projevit
generacni solidaritu a sdilet urcité, vétSinou podobné zaliby, prozitky a zkuSenosti.
Tyto vztahy jsou pro staré zeny mnohem dilezitéjs$i nez pro muze, poskytuji jim zna¢nou
psychickou podporu, ktera muzim chybi. Spole¢nost kontakty starych Zzen ¢asto zlehcuje,
ale v zasadé takové socialni vazby podporuje a schvaluje. Muzi tohoto véku jsou mnohem
vice zavisli na partnerce, a to je jeden z divodu jejich motivace k novému manzelstvi.

Bakalafskéa prace se zabyva Zivotnim stylem a zdravotnim stavem osaméle Zijicich zen
ve véku nad 60. Snazi se dat odpovédi na otazky jako je vzdélani téchto zen, kde a jakym
zpusobem bydli, jaky je jejich zplsob bydleni, zdravotni stav a na mnohé dalsi.

eey

Zaroven srovnava tyto Udaje se Zenami, které Ziji s partnerem.



1 Soucasny stav

1.1 Starnuti a stari

Kazdy starne, i ti z nas, ktefi si mysli, ze se jich stafi netykd. VSichni se pomalu a jisté
blizime k hranici, kdy "oficidln¢" zacind staii. "A protoze existuje odklon od osobni
problematiky stari, stava se, Ze se zvySuje propast mezi mladim a starim."” Dne$ni moderni
¢loveék, nechce byt stary, a ani si nepieje, aby se o stafi mluvilo. Tento postoj likviduje Sance
poprat se s problematikou stafi. Pokusme se, tedy postupné rozpoznavat problémy a snazme
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se porozumét jedné z etap lidského zivota, kterou nazyvadme stari.

Stari je fazi pozdni ontogeneze, prirozeného pribéhu zivota. Jde o projev a dusledek
involucnich promén funkénich 1 morfologickych probihajicich specifickou rychlosti
s vyznamnou interindividudlni variabilitou, kterd vede k typickému obrazu oznaCovanému
jako stafecky fenotyp. Ten se pretvaii vlivy prostfedi, zdravotnim stavem, zivotnim stylem,
socialn¢ ekonomickymi a psychickymi vlivy vCetné adaptace, sebehodnoceni, a ptijeti urcité
role.?

., Stari prinasi nadhled a moudrost, pocit naplnéni, ale také ubytek energie nezbytnou
promeénu osobnosti smérujici k jejimu konci.“ Je obdobim relativni svobody, ale i dobou
hromadéni nevyhnutelnych ztrdt ve vSech lidskych oblastech. Ve stari sice dochazi
K napadnym zménam, které ale nemusi byt tak velké, aby starSimu ¢lovéku znemoznily
aktivni a nezavisly Zivot.

Gerontologie je nauka zabyvajici se starnutim a stafim neboli zivotem Ve stafi.
Gerontologie vychazi z feckého slova Gerdn (gen. gerontos) — stafec, stary &lovek.*

Starnuti je posledni fazi lidského vyvoje a je tfeba ho posuzovat jako soucast
kontinudlni promény. Pravé proto, Ze se jednd o proménu kontinualni, je nelehké najit
spravnou definici okamziku, ve kterém kon¢i stfedni vék a za€ind stafi. V prab&hu fady let

muizeme sledovat proménu lidskych fyzickych a psychickych znakll charakterizujicich

! HASKOVCOVA, H. Fenomén stdri. 2. vyd. Praha: Havli¢ek Brain Team, 2010. 391 s. ISBN 978-80-87109-19-9.

2 KALVACH, Z., ZADAK, Z., JIRAK, R. a kol., Geriatrie a gerontologie. 1. vyd. Praha: Grada Publishisng, a.s. 2004. 864 s. ISBN: 80-247-
0548-6.

® VAGNEROVA, M. Wyvojovd psychologie II. Dospélost a stdri. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2007. Obdobi raného stafi: 60-75 let, s. 299.
ISBN 978-80-246-1318-5. )

*KALVACH, Z., ZADAK, Z., JIRAK, R. a kol., Geriatrie a gerontologie. 1. vyd. Praha: Grada Publishisng, a.s. 2004. 864 s. ISBN: 80-247-
0548-6.



vétSinou stfedni vék ve znaky charakterizujici stafi. Urcit dobu, kdy se clovek ,stane®
definitivn starym je velice obtizné. °

Starnuti je ptirozeny proces, ktery se projevuje chatranim télesné schranky a snizovanim
efektivity a Géinnosti fungovani organismu, stejn¢ tak se méni psychika jedince. Mluvi se
0 takzvanych biologickych hodinach, které ndm naprogramovaly vek, kterého se dozijeme.
Biologické hodiny lze do urcité miry ovlivnit stylem Zivota, omezenim rizik, o kterych je
prokazano, ze pusobi negativné na délku pteziti jednotlivce. Svétova zdravotnicka organizace
piijala pro rozliSeni vékovych kategorii pomocné nazvoslovi:

e Stfedni vék — (45-59 let)

e Starnouci osoby- (60-74 let)

e Stara generace — (5-89 let)

e Stafecké generace - (nad 90 let) ®

Kalendaini stafi, je jednoznacné vymezitelné, ale nepostihuje zcela interindividudlni
rozdily. Vékova hranice se posouva, nebot” se prodluzuje ocekavana doba doziti. ZlepsSuje se
zdravotni a funkéni stav nové starnoucich generaci. V kontextu demografického vyvoje
a zlepSovani funkéniho stavu ve stafi navrhla v 60. letech B. L. Neugartenova pojmy ,,mladi
seniofi” pro vék 55-74 let a ,stafi seniofi* pro 75 a vice let. Z tohoto pojeti je odvozeno
i soucasné orienta¢ni ¢lenéni stari:

e Miladi seniofi: 65-74 let — problematika penzionovani, volného casu, aktivit,

seberealizace
e Stafi seniofi: 75-84 let — problematika adaptace, tolerance zatéze, specifického
stonani, osamélosti

e Velmi stafi seniofi: 85 a vice let — problematika sob&stagnosti a zabezpe&enosti’

1.1.1 Teorie starnuti

., Navzdory vyznamnému pokroku ve vyzkumu pricin starnuti, zadné z predchozich teorii
neobjasnuji cely proces starnuti komplexné. Kazdé z teorii je spiSe Ccast celku,
ktery dohromady vytvaii mozaiku procesu starnuti.“®

Vliv starnuti mize byt ve skupiné lidi stejného veéku rizny. Starnuti ovliviiuje ¢innost

bun¢k a chemickou skladbu molekul, tim nastdva postupny pokles schopnosti adaptovat se

* HAMILTON, I. S. Psychologie stdrnuti. 1.vyd. Praha: Portal, 1999. 319 s. ISBN 80-7178-274-2.

® DIENSTBIER, Z. Priivodce starnutim aneb jak ho odddlit. 1. vyd. Praha 2009. 186 s. ISBN 978-80-86013-88-0.

"KALVACH, Z., ZADAK, Z., JIRAK, R. a kol., Geriatrie a gerontologie. 1. vyd. Praha: Grada Publishisng, a.s. 2004. 864 s. ISBN: 80-247-
0548-6.

8 GOLKOVA M. Anti-aging. Jak si zachovat mladi a krdsu. 1.vyd. ., Praha: Grada Publishisng, a.s. 2010. Teorie starnuti zaloZena na
volnych radikalech, s.22. ISBN: 978-80-247-2106-4.



nazmény prostredi. Zmény, které se na lidském organismu vyskytnou v zavislosti
na zvysujicim se véku jednice, miizeme rozd¢lit jako:
e primarni starnuti: télesné zmény starnouciho organismu,
e sekundarni starnuti: zmény, které se ve stafi objevuji Castéji, nejsou ale jeho nutnym
doprovodnym jevem,
e tercialni starnuti: prudky a nahly télesny upadek, bezprostiedng predchazejici smrti. °
Pacovsky a Hefmanova (1981) rozd¢€luji teorie starnuti do tii skupin:
e teorie o pusobeni zevnich vlivii (ekologickém podminky, vliv bakterii a virt aj.)
e teorie o pusobeni vnitfnich vlivll (geneticky program, hromadéni omyll pii proteinové
syntéze, specifické metabolické zmény pticné vazby)

e teorie porusené integrace a organizace

Nemoci Vv détstvi i v pozd€jSim veéku ziejmé starnuti urychluji. Ke starnuti zrovna
tak pfispiva i nespravna zivotosprava, nepfizniva vyziva, koufeni, alkohol a Zivotni zatéze.
WStejné tak sklon K riznym pro stari |, typickym nemocem* je zaloZen celym predchozim
Zivotem: ukazuje napriklad, zZe zvySend lomivost kosti je u Zem podminéna hormondlnimi
zmenami Po kKlimakteriu, ale do jaké miry se tento faktor projevi, zavisi na tom, jak pevnou
kostru Zena ,, postavila® mezi pubertou a dvacdtym rokem véku. 10

Teorie ¢innosti udava, Ze starnouci lidé jsou se svym zivotem spokojengjsi, pokud se
podili v rtiznych socidlnich rolich. S koncem vydélecné ¢innosti pocet socialnich roli klesa.
Je nutné nahradit vztahy, vztahy novymi, aby byla aktivita a tim i Zivotni spokojenost
zachovana. Bylo prokazano, ze starSi lidé jsou vétSinou nejspokojengjsi, pokud si mohou
ponechat dosavadni Zivotni styl. To znamena, ze pro lidi zijici po sviij dosavadni zivot aktivné
je pozitivni ziistat aktivnimi i nadale, pro spiSe uzaviené seniory je tedy lepsi méné aktivity.™

Weber a kol. (2000) uvadi, Ze teorie starnuti je mozno rozd¢€lit do dvou hlavnich skupiny:

e Stochastické teorie — Vychazi z piedpokladu, Ze d&je spojené se starnutim, jsou

nahodné a s vékem piibyva poruch bunééného fizeni.

e Nestochastické teorie - Vychazi z principu, Ze starnuti je geneticky predurceno.

® HROZENSKA M. a kol. Socidina préce so starsimi ludmi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. Zakladné biologicko-medicinske charakteristiky
starnutia a staroby, s. 16. ISBN: 978-80-8063-282-3.

1 LANGMEIER, J., KREICIROVA D., Vvojovd psychologie. 2., aktualizované vyd., Praha: Grada Publishisng, a.s. 2006. Stafi, s. 203.
ISBN: 80-247-1284-9.

1 STIKAR, J., HOSKOVEC, I., SMOLIKOVA 1., Bezpeénd mobilita ve stari. 1. vyd. Praha: Karolinum, Univerzita Karlova v Praze, 2007.
Teorie starnuti, s. 12. ISBN: 978-80-246-1339-0.
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Stochastické teorie

e Teorie omylli a katastrof — Ke starnuti dochazi v disledku nahromadénych chyb
Vv syntéze proteint pii jejich transkripci a translaci.

e Teorie prekiizeni - Ke starnuti dochazi v dusledku piehozeni proteinti a dalSich
bunécnych makromolekul. V organismu se to ve zvySené mife projevuje na urovni
nékterych tkani, napt. tvorbou katarakty aj.

e Teorie opotfebeni — Vychazi zpredpokladu, ze doslo k poskozeni zivotné
nenahraditelnych ¢asti organismu, od zaniku bunék vedoucich k poskozeni tkané,
pak organti a nakonec organismu jako celku.

e Teorie volnych radikali — Predpoklada, Ze superoxidové radikaly kysliku mohou
poskodit membranové bilkoviny, enzymy a DNK.

Nestochastické teorie

e Pacemakerova teorie — Je nazyvana také jako ,teorie genetickych hodin®.
Podle této teorie jsou urité organy, nebo organové systémy povazovany za geneticky
neprogramovany pacemaker na ur¢itou dobu Zivota.

e Genetické teorie — Vychazi z predpokladu, Ze délka Zivota je pozoruhodné specificka
pro kazdy zivoc¢isny druh.*?

1.1.2 Demograficky vyvoj starnuti

Populace v Ceské republice starne. Stejné je tomu i ve vSech zemich zapadniho svéta.
Je to dano trvale klesajici porodnosti a zaroven snizujici umrtnosti vSech vékovych skupin.
Z hlediska zdravotniho stavu je populace seniori vysoce heterogenni. Vykazuje vyssi
celkovou nemocnost, ktera je specificka vysokym vyskytem chronickych onemocnéni.
Morbidita plynné nartista az do nejvyssich vékovych skupin, zeny vSech vékovych kategorii
vykazuji vétsi pocty zdravotnich potizi. **

Na pocatku 21. stoleti je odekdvand doba doziti v Ceské republice pro muZe
74,2 a pro zeny 80,3 let, v dob¢ pied 20 lety byla tehdejSimi progndézami uvadéna znatelné
nizs$i hodnota o¢ekdvané doby doZiti, a to v ptipadé muzi 72 a Zen 78,5 let. Odhady uvadéji,
ze Vroce 2065 bude stfedni délka Zivota u muzu 86,5 a u Zen dokonce 91 let. Ze vSech
uvedenych hodnot vyplyva také zietelny rozdil v doziti Zen a muzl. Pomér mezi pohlavimi

hovofti jasné ve prospéch Zen. Zajimavou hodnotu ma vzajemny pomér vdovci a vdov. V roce

2 WEBER a kol. In: MALIKOVA, E., Péce o seniory v pobytovych socidlnich zaiizenich. 1. vyd. Praha: Grada Publishisng.a.s., 2011.
Teorie starnuti aneb pro¢ starneme, s. 16-17. ISBN: 978-80-247-3148-3.
¥ PIDRMAN, V. Demence.1. vyd. Praha: Grada Publishing, a.s. 2007. 184 s. ISBN: 978-80-247-1490-5.
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1993 ptipadalo ve vékovém pasmu 55-59 let na 100 vdovct témét 630 vdov. Se stoupajicim
vékem vdov a vdovci dale nepfiznivé roste ve prospéch zen. Pravé pro tyto divody,
zdiraziujeme, Ze stafi je problémem starych zen.'

Zeny maji vy$§i nadgji doziti, v dlouhovéké populaci je pomér zen a muzi 1:4, ale s vyssi
mirou funkéni nezdatnosti, disability, zdravotniho postizeni. Pfiinou je pfevazné mensi
svalova sila nez u muzi a také vyssi vyskyt nckterych chorob a zdravotnich problému,
napt. Alzheimerovy choroby, osteopordza se zlomeninami kosti. Zavazna je v této souvislosti
skutecnost, ze Zeny maji ve stafi nizs$i piijem, niz§i dichod - jde o soucast feminizace
chudoby. ,, Pribyvini starych lidi muzZe vést knaruseni mezigeneracnich solidarity,
k demografické panice (demografickému alarmizmu) a projeviim vékové segregace. Nesmirné
zavazna je role medii a verejného minéni, zvlasté do jaké miry podporuji individualizované
osobnostni pristup a do jaké miry se uplatiiuje stereotypizace, vytvari negativni predstavy

postproduktivniho nezdatného, nepotiebného starého clovéka.« '

Tab. 1. Pfibyvani starych lidi — relativné, ve véku 100 + absolutné

Ukazatel 1950 1975 2000 2025 2050
ve veéku 60+ 11,7 15,4 19,4 28,2 33,5
ve veku 65+ 7,9 10,7 14,3 21,3 26,8
ve veku 80+ 1,0 1,8 3,1 5,4 9,6
ve véku 100+ 140,5 681,8 2183,8
(absolutné v (0,2%)
tisicich)

Zdroj: KALVACH. Z., CELEDOVA. L., HOMEROVA. 1. a kol. Kiehky pacient a primarni péce.

Demograficky vyvoj V nejbliz§im obdobi je jasny. Podle demografickych piedpovédi
piredevsim mezi roky 2000-2030 nastane vyrazna zména vékové struktury. Demograficky
vyvoj v nejbliz§i dobé je determinovan nejen ,, v prodlouzeni délky zivota® ale pfevazné
piremisténim silnych populac¢nich vin do vyssich vékovych kategorii. U seniorské populace se

IRy v I3 rve 16
tedy zacinaji zvySovat naroky na péci.

1.2 Zdravotni stav
., Zdravi ma ve stari jiné dimenze — za zdravého Ize povazovat cloveka, ktery netrpi Zadnou
zjevnou chorobou, neciti se nemocny a je sobéstacny. Subjektivni postoj k vlastnimu

postizeni mé ve stafi velky vyznam. Stafi se poji s nutnosti pfizpusobit se svym moznostem

¥ HASKOVCOVA, H. Fenomén staii. 2. vyd. Praha: Havli¢ek Brain Team, 2010. Carovani s Cisly, s. 22-23. ISBN 978-80-87109-19-9.

% KALVACH. Z., CELEDOVA. L., HOMEROVA. 1. a kol. Kfehky pacient a primdrni péce. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, a.s. 2011.
399 5. ISBN: 978-80-247-4026-3.

8 CELEDOVA. L., CEVELA. R., Wchova ke zdravi. Vybrané kapitoly. 1.vyd. Praha: Grada Publishing, a.s. 2010. 128 s. ISBN: 978-80-
247-3213-8.
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a akceptovat omezeni. Zduraziovani vlastnich zdravotnich problémli a koncentrovat se
na vlastni télo muze vyznamn¢ zkomplikovat i socialni postaveni star$iho ¢lovéka. Pokud se
bude ¢lovék nadmérné zaméfovat na své choroby a o nic jiného nebude jevit zajem, zvysi se
riziko, ze bude svym okolim odmitan. Tendence vynucovat si pozornost skrze somatické
stesky je b&znou obranou reakei starych lidi.’

Zdravotni stav bezpochyby ovlivituje veskeré aspekty zivota ve vyssim veéku. Ve staii je
¢loveék nachyInéjsi k nemocem, které ovliviiuji jeho zdravotni stav podstatnéji nez v mlad$im
véku. Proces starnuti mohou urychlit chronickd onemocnéni. Choroby prodélané béhem
zivota mohou vyrazné sniZit ubytek sil a zvysit obtiZze seniora pfi vykondvani dennich aktivit.

4

Fyzickou degradaci a mnohé chronické nemoci vyssiho véku lze zmirnit, jiz ve stfednim véku

v ’ ’ ’ 1
a to patficnou pozornosti ke zdravi a zdravotnimu stavu. 8

1.2.1 Zmény souvisejici se starim
Ve staii probihd v organismu fada zmén. Venglafova (2002, s. 12) popisuje na tfech

urovnich: télesné, psychické a socialni (tab. 2.).

Tab.2. Pfehled zmén ve stafi (podle Venglarové, 2002, s. 12)

Té¢lesné zmény Psychické zmény Socidlni zmény

Zmény vzhledu Zhorseni paméti Odchod do penze

Ubytek svalové hmoty Obtizné;si osvojovani | Zména zivotniho stylu
nového

Zmény termoregulace Nedivétivost Stéhovani

Zmény ¢innosti smysla Snizena sebedlivéra Ztrata blizkych lidi

Degenerativni zmény | Sugestibilita Osamélost

smysla

Kardiopulmondlni zmény | Emoc¢ni labilita Finan¢ni obtize

Zmény v travicim uUstroji | Zmény vnimani

Zmény vylucovani mo¢i | ZhorSeni tsudku

Zmény sexudlni aktivity

Zdroj: MALIKOVA, E., Péce o seniory v pobytovych socidlnich zarizenich. °

" VAGNEROVA, M. Wvojovd psychologie II. Dospélost a stdri. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2007. Obdobi raného

stafi: 60-75 let, s. 312-314. ISBN 978-80-246-1318-5.

8 POKORNA, A. Komunikace se seniory. 1.vyd. . Praha: Grada Publishing, a.s. 2010. 160 s. ISBN: 978-80-247-3271-8.

* VENGLAROVA In: MALIKOVA, E. Péce o seniory v pobytovych socialnich zarizenich. 1. vyd. Praha: Grada Publishisng.a.s., 2011. s.
18. ISBN: 978-80-247-3148-3.
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1.2.2 Kvalita Zivota ve stari

Kvalita zivota mize byt chiapana jako vysledek plisobeni mnoha faktorti jak socialnich,
ekonomickych, tak i environmentalnich podminek, které jsou vzajemné propojeny. Mize také
zahrnovat otazky smyslu a pocitu uziteCnosti vlastniho Zzivota, osobni svobody
a spokojenosti.,, Pracovni skupina WHO zabyvajici se kvalitou zivota vymezila podstatu
kvality Zivota jedince jako vnimdni jeho pozice v Zivote v kontextu kultury a hodnotového
systemu, Vném Zije, a ve vztahu kjeho cilum, ocekdavanim, zdajmium a pozadavkum."
Neékdy jsou do tohoto pojeti kvality Zzivota zahrnovany je$té dalSi dimenze jako napf.
spiritualita nebo télesné pocity. Kvalita zivota je uzce spjata s prostfedim a zdravim.
Ke kli¢ovym individualnim determinantam kvality Zivota lze zatradit vztahy, pfiméfené zdravi

a uspokojené potieby. 20

1.2.3 Péce o zdravi
Jako zékladni ¢lanek v moderni péci o zdravi se stava podpora zdravi a prevence nemoci.
Zahrnuje veskeré usili o zlepSeni celkové urovné zdravi a to jak posilovani télesné, duSevni
a socialni pohody. Hlavni Cinitelé péce o zdravi nejsou jen financni, technické a materialni
vybaveni zdravotnich zafizeni ale na podpofe zdravi se UcCastni také obcané, skupiny,
komunity, organizace a spole¢nost jako celek. Jednotlivei mohou podporovat své zdravi
dodrzovanim zdravého Zivotniho stylu a péci o své Zivotni prostiedi. ,,Podpora zdravi je tedy
soustava cinnosti politickych, ekonomickych, technickych a vychovnych, jejichz cilem je
chranit zdravi, prodluzovat aktivni Zivot a zabezpecovat zdravy vyvoj novych generaci.”
Dilezité role v podpote zdravi patii zenam. Uroveti zdravi celé rodiny v rozhodné mite utvaii
pravé Zena, zejména v oblastech tykajici se vyzivy, péce o dité, hygienickych ndvykul
a v neposledni fadé samotnému vztahu ke zdravi.?*
Pét principti podpory zdravi:
1. Vztahuje se vice na celou populaci a na podminky jeji existence, neZ na vymezeni
populaéni skupiny vystavené vyS$§imu riziku urcitého onemocnéni.
2. Vénuje se zejména takovym opatienim, které postihuji determinanty zdravi i nemoci.
3. Vyuzivd sice rizné, ale predevS§im doplikové metody a postupy vedouci
ke spolupraci.

4. Usiluje o ucast a konkrétni podil vetejnosti.

2 DVORAKOVY, Dagmar. Faktory ovlivijici kvalitu Zivota seniorti. In: Shornik VII. mezindrodni konference Problematiky Generace 50
plus. Ceské Bllldéjovice: JihocGeska univerzita, Zdravotné socialni fakulta, 2010, s. 123. ISBN: 978-80-7394-260-1.

2t MACHOVA 1J. a kol. Wchova ke zdravi. 1.vyd. Praha: Grada Publishing, a.s. 2009. Podpora zdravi a prevence. s. 14. ISBN: 978-80-247-
2715-8.
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5. Podporuje dilezitou roli zdravotnickych pracovnikli o dal$im rozvoji plném uplatnéni

podpory zdravi.??

1.3 Osamélost

Osamélost neni to samé jako samota. Samota je objektivni stav, ktery je snadno
pozorovatelny zvenci. Osamélost se tyka naseho vnimani socidlnich interakci
a jejich charakteristik. O osamélosti se muze mluvit, jestli-ze uréitd osoba povaZuje svoje
zapojeni do socialnich vztahi za slab$i a méné uspokojivé nez by si sama piala.
Z toho vyplyva, ze existuji lidé, kterym staci mén¢ kontaktd s jinymi lidmi a neciti se osaméle
a naopak jsou lidé, kterym ani velky pocet kontaktli nepomaha piekonat osamélost. Dtlezita
je vsak kvalita existujicich vztahd. Osamélost mizeme charakterizovat jako: subjektivni
zazitek (vyplyva znaSi interpretace udalosti), ktery je disledkem percipovani jisté
nedostateénosti v mezilidskych vztazich a vyznacuje se nepiijemnym pocitem. Zeny a muzi
prozivaji osamélost v piiblizné stejné mite. Zeny si piipoustéji a mluvi o osamélosti Castéji.
MuzZi maji spiSe tendenci k popirani osamélosti. MiiZe to souviset s tim, Ze osaméli muzi jsou
méné akceptovani a socidln€ vice odmitdni nez osamélé zeny. Vliv osamélosti se projevuje
na fyzickych, psychickych, ale i socialnich situacich jednotlivce formou zvySené unavy,
uzkosti, morbiditou, ztraty socidlnich kontaktl,, podrazdénosti. Existuje vSak velké mnozstvi
aktivit, které mohou star§im lidem pomoci pfi jejich piekonavani osamélosti. %

,Podle britské Campaign to End Loneliness (Kampan za ukonceni osamélosti)
predstavuje osamélost rozsahlejsi probléem nez jen emocionalni zkuSenost. Vyzkumy radi
osamelost k zavaznejsim zdravotnim rizikum nez celoZivotni koureni a nedostatek socialni
interakce davaji do souvislosti s propuknutim degenerativnich nemoci, jako je Alzheimerova
choroba. “ %

Osamélost je nejcastéji spojovana se ztratou partnera. Ztrata partnera ve star$im véku je
Castéjsi a je rizikovym faktorem pro rozvoj deprese, ktera se u zen se piedpokladd castéji.
Ztrita partnera patii mezi nejzavazngjsi zivotni udalosti. °
S umrtim partnera se ¢lovek nachéazi ve stavu, kdy se méni mnoho z doposud zazitého.

Krom¢ dal§iho nezanedbatelného snizeni pfijmii v domécnosti a mnoha praktickych stranek

souZiti je ztratou partnera zasazena zejména psychika starého ¢loveka. Clovek se trapi Zalem,

22 CEVELA R., CELEDOVA L., DOLANSKY H. Wychova ke zdravi pro stiedni zdravomické Skoly. 1.vyd. Praha: Grada Publishing, a.s.
2009. 108. s. ISBN: 978-80-247-2860-5.

2 HROZENSKA M. a kol. Socidina prace so starsimi ludmi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. 180 s. ISBN: 978-80-8063-282-3.

#GILIK, Richard. Osamélost zkracuje Zivot. Snad vic nez koureni nebo obezita. In: Vitalita.cz [online]. 2011 [cit 9. 4. 2012]. Dostupné z:
http://www.vitalia.cz/clanky/osamelost-zkracuje-zivot/.

% Osamélost seniorii. In: Psychologie.doktorka.cz [onling]. 2010 [cit 15.2.2010]. Dostupné z: http:/psychologie.doktorka.cz/osamelost-
senioru/.
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smutkem, pocitem osam¢losti a bezmoci. Posouvaji se hranice volného casu, odpadaji
spolec¢né aktivity, nebo naopak ptibyvaji Cinnosti, které provadél pouze zemiely partner.
At uz senior pfiSel o partnera, nebo dlouhodobé zaddného nemél, objevuje se osamélost.
Senior ztraci také své vrstevniky, ktefi postupné umiraji. Tak se stava, ze napf. Clovek
ve véku 85 let je pravidelné velice osamélym, blizci jsou pry¢ a téch kdo maji shodné Zivotni

v .. . )
zkugenosti je velice malo.?

1.4 Bydleni seniori

Existuji v zasadé Ctyfi zakladni moZnosti, jak stravit zavérecné obdobi zivota. Jedna se
0 bydleni v domovech pro seniory, v domech s peCovatelskou sluzbou nebo Ve vlastni
domacnosti za ptipadné péce cizi osoby a 0 bydleni u déti.

Vétsina seniord si pieje zistat doma co nejdéle. Se zménou zdravotniho stavu nastava
fada rizik spojenych se samostatnym bydlenim. Senior je ve své domdacnosti ohroZen
predevsim pady, které jsou spojeny s vykonem béznych domacich &innosti.?’

Projekt Bydleni seniortl, ktery v roce 2009 realizovala Diakonie CCE, piisel s dilezitymi
zavery. Vetsina byti seniorii starSich 65 let neni dostatecné bezpecna a neodpovida
zhorsovani smyslovych a pohybovych schopnosti, které s sebou stari prinasi. “ Cilem projektu
Bydleni seniorti bylo upozornit na soucasné nevhodné podminky bydleni starych lidi
Vv zavislosti nardstu seniord v ¢eské populaci. Zakladnim piedpokladem by méla byt moznost
doziti seniorti v jejich pfirozeném prostedi. Dle Setieni bylo zjisténo, ze v 600 domacnostech
senioru starSich 65 let, Zije 71 % z nich ve vlastnim byté nebo dom¢, z toho téméf polovina

oslovenych Zije osamé&le.?®

1.4.1 Domov pro seniory

Pobytové zatizeni pro lidi v diichodovém véku, které poskytuje zdravotni i socialni péci.
Klient ma celodenni stravovani a zafizeny pokoj. Mezi sluzby patii také prani a zehleni
pradla. Tento typ péce je vhodny pro ty, jejichZz zdravotni stav vyzaduje komplexni péci
S pomoci. Ztizovatelem téchto zafizeni je mésto nebo obec.

Odhodlat se odejit do domova pro seniory neni jednoduché. Je to pro kazdého velka

zména. Pro nékteré dokonce tak velika, Ze na takovou zménu nejsou ochotni pfistoupit. Jsou

% MAHROVA, G., VENGLAROVA, M. a kol. Socidlni prace s lidmi s dusevnim onemocnénim. 1. vyd Praha: Grada Publishing a.s. 2008.
5. 109. ISBN: 978-80-247-2138-5.

7 KLEVETOVA D., DLABALOVA 1. Motivacni prvky pri praci se seniory. 1. vyd. Praha: Grada Publishing a.s. 2008. 208 s. ISBN: 978-
80-247-2169-9.

%2 TOMICKOVA, Adéla. 42 dvé tretiny seniorii nad 65 let bydli v nebezpecnych bytech. In: MPSV.cz [online]. 2010 [cit 23.3.2012].
Dostupné z: http://www.mpsv.cz/cs/8636.
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ree
1

zvykli, ze doma maji ,,své pohodli“. Vét§ina ma obavy z toho, Ze nebudou na pokoji sami.
Muze to byt napt. ¢lovek, se kterym si nebudou rozumét, ale budou s nim muset zit.

Velmi ¢astou namitkou proti bydleni v zafizeni pro seniory jsou finance. Poplatky
za bydleni si vyzadaji prakticky cely dichod. Naopak kladem je to, ze domovy pro seniory
zajiStuji kromé ubytovani a stravovani, také prani ¢i Zehleni, Uklid. VétSina 1éka
a hygienickych pomicek je na ptfedpis zdarma a nékteré sluzby, které domov nabizi.
Pokud uz senior neni schopny se o sebe postarat a rodina ho také nemiize zaopattit, v domoveé
se on¢j postaraji profesionalové, kteti pomohou i1 s riznymi handicapy, nemocemi
¢i indispozicemi.

Dalsi vyhodou, kterou domovy pro seniory nabizeji, je spolecCnost a zabava. Tyto zatizeni
pro lidi v dichodovém véku nabizeji fadu dopliikkovych sluzeb, potradaji rizné kulturni
a spoleCenské akce, spolecné poslouchaji hudbu, ¢tou nebo si jen povidaji ve spolecenské
mistnosti. Aktivni seniofi péstuji své zajmy, napiiklad navstévuji kurzy pocitaci

nebo absolvuji kurzy keramiky.?®

1.4.2 Bydleni v domech s pecovatelskou sluZzbou

Pobytové zatizeni pro takzvané sobéstacné seniory. Diim mé samostatné bytové jednotky,
kde Ziji jednotlivci nebo manzelské pary. Zivot v takovych zafizenich se piili§ nelisi
od toho bézného. Vyhodou je bezbariérové vybaveni a fada pomucek usnadiujicich Zivot.
V piipad¢ potfeby je mozné vyuzit profesiondlnich sluzeb pecovatelské sluzby. Zatizeni

ziizuje mésto nebo obec.*®

1.4.3 Bydleni ve vlastnim byté ¢i domé
Je dulezité seniory co moznd nejcastéji navstévovat, délat jim spoleCnost, nosit

jim novinky z domova, ukazovat fotky. Tak se zabrani pocitu izolace a odlouceni od rodiny.

1.4.4 Bydleni u déti

Piestoze ma mnoho lidi moralni zabrany poslat své staré rodice do domova pro seniory,
st€éhovani starych a nemohoucich dichodcii k détem, uz neni tak bézné jako diiv. Hlavnim
diivodem je bytova problematika. Souziti naptiklad rodiny s dvéma détmi a seniorit v malém
byté neni idedlnim feSenim a nepfineslo by pravdépodobné prospéch ani jedné strané.

Tam, kde je dostatek mista, se k této moznosti ptiklanéji samoziejmé Castéji. Proto se

2 KOBASOVA, Petra. Vyhody a nevyhody bydleni v domové pro seniory. In: Zijemenaplno.cz [online]. 2010 [cit 20.3.2012]. Dostupné z:
http://www.zijemenaplno.cz/Clanky/a632-Vyhody-a-nevyhody-bydleni-v-domove-pro-seniory.aspx.

* HERZIGOVA, Monika. Jak se bydli senioriim.In: Svet-bydleni.cz [online]. 2007 [cit 2.3.2012]. Dostupné z: http://www.svet-
bydleni.cz/bydleni-1/jak-se-bydli-seniorum-1-dil-bydleni-u-deti-a-domovy-duchodcu-u-nas-i-ve-svete.aspx.
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K tomuto feSeni uchyluji hlavné rodiny na vesnicich, kde je k dispozici vice prostoru.
Vyhodou vicegenera¢niho bydleni je zivot v rodinném kruhu, vzajemna vypomoc, hlidani
vnoucat, vafeni, osobni péce o starého Clovéka a finan¢ni uspora. Nevyhodou potom je
napf. nedostatek prostoru, ¢asova naroc¢nost pro peCujiciho, omezeni soukromi, moznost

S 4

< o 1
Gast&jsich spori a neshod.?

1.5 Mezigeneracni vztahy

Pojem generace lze definovat jako velkou socialné diferencovanou skupinu lidi, které poji
dobou podminéné mysSleni a konani. Demograficky pfedstavuje generace skupinu osob
narozenych ve stejném roce ¢ili lidé piiblizn€ stejného veku, srovnymi zivotnimi
zkuSenostmi. Casovy odstup se pohybuje od 15 do 30 let, tady za sto let t¥i generace.
Ve spole¢nosti byly, jsou a budou mladi, dospéli 1 star§i jedinci. Dominantni postaveni
ve spole¢nosti maji dospéli. Generace dospélych ma nejvice moznosti a pfﬂeii‘[osti.?’2

,Mladd generace se odlisuje rychlosti a snadnosti, s jakou jeji prislusnici prijimaji
inovace a spolecenské zmeny. Tak jako gemerace seniorii svym zpusobem predstavuje
predevsim minulost a kontinuitu spolecnosti, tak mlada generace zase predstavuje predevsim
jeji budoucnost a diskontinuitu. Tyto souvislosti mohou mit jak pozitivni tak negativni
konotace. “ %

Jedna nejpodstatnéjSi soucast mezigeneraCnich vztahii je potfeba citového zazemi.
Zejména pro seniory je tato potfeba podstatnou soucasti jejich Zivota. Obzvlast slozita je
situace starych lidi vyzadujici celodenni péci. Situace se stdva pro Cleny rodiny vaznym
problémem, ktery mize vyustit do zvySeného napéti a postupnou ztratu jinych dualezitych
funkci rodiny. Intenzivni starostlivost déti o své rodiCe je nesporné pozitivnim jevem, ktery je
znakem kvality mezilidskych a mezigeneraCnich vztahii. Pomoc rodiny miizeme zatadit
do dvou arovni. Prvni troven je obfasna pomoc rodiny relativné zdravym rodi¢im. Do druhé
urovné patii pomoc ¢lenim rodiny odkdzanym na pomoc dalSich osob, ¢ili nesobéstaénym
senioriim.**

1.5.1. Rodinné vztahy
, Rodina predstavuje skupinu osob primo spjatych pribuzenskymi vztahy, jejiz dospéli

v ro. v . 7 v, r 35
clenové jsou odpovedni za vychovu deéti. *

® HERZIGOVA, Monika. Jak se bydli senioriim.In: Svet-bydleni.cz [online]. 2007 [cit 2.3.2012]. Dostupné z: http://www.svet-
bydleni.cz/bydleni-1/jak-se-bydli-seniorum-1-dil-bydleni-u-deti-a-domovy-duchodcu-u-nas-i-ve-svete.aspx.

* HROZENSKA M. a kol. Socidlna prace so starsimi ludmi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. 180 s. ISBN: 978-80-8063-282-3.
* SAK, Petr. Vztahy mezi generacemi. In: Blisty.cz [online]. 2009 [cit 23.3.2012]. Dostupné z: http://blisty.cz/art/47414.html.
* HROZENSKA M. a kol. Socidina prace so starsimi ludmi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. 180 s. ISBN: 978-80-8063-282-3.
* GIDDENS A. Sociologie. 1. Vydani. Praha. Argo 2000. s156. ISBN 8072031244
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Soucasna rodina je poznamenana celkem ¢tyimi skute¢nostmi:

- snizovani manzelskych zavazk,

- Ubytek déti v roding,

- rozpad vice generaCnich souziti,

- zvySovani délky zivota.

Spoleéné s témito skutec¢nosti ptisobi fada dalSich faktort jako rust vzdélani a kvalifikace,
vzestup zaméstnanosti zen atd. Méni se pocet ¢lenti rodin ale také vztahy a vazby mezi nimi.
Ptibyvaji osaméli jednotlivei, ktefi pfichdzeji o Zivotni a citové zazemi a pomoc V Zivotnich
krizich.*®

Pro soucasného seniora méa rodina veliky vyznam pifedevSim v bezpecném zazemi.
V moderni rodin€ ubyva spole¢né sdileni rodinnych vazeb a mezigenera¢niho souZziti.
Ptibyvaji nazorové rozdily mezi generacemi v otazkach tykajicich se svéta, rodiny,
hodnotového systému, spole¢nosti. Rodinny Zivot se stava otevien€jsi k dneSnim technickym
a socialnim vymozenostem. Stafi lidi hafe uplatiiuji svoje dlouholeté zkuSenosti rychle
rostoucim pokrokem techniky a tim ztraceji své sebevédomi. Zivotni moudra a rady starsich
lidi pfestavaji byt vnimana jako diive a tak ubyva jejich socidlni prestiz. ,,Ve stdri znamend
dobre fungujici rodina zaruku pomoci psychické, fyzické i hmotné v pripadé nesobéstacnosti

14 v v o Vo ro. v . o . . ((37
stareho cloveka. Diilezité jsou mozZnosti, viile, motivace a snaha rodiny pomoc poskytnout.

1.5.2. Mezigenerac¢ni stirety

Dnesni mladez se stava nezavislou na socidlnich Gtvarech, tj. nemusi respektovat pravidla
a pozadavky komunity, instituce, rodiny atd. Pro mladez to znamena vznik prostoru, svobody,
moznost realného uspokojeni touhy osobné okusit vSechny atraktivni nabidky soucasného
zivota, protoze odpadaji pfimé spolecenské restrikce. T¢ziSté naplnéni tuzeb se piesouva
Z budoucnosti do pfitomnosti. Z pohledu starSich generaci jde o pifednostni napliiovani tuzeb
Z hlediska celku Zivota znaéné problematickych. Také se ukazuje, Ze dlouhodobé nasledky
pro ty, ktefi nezvladli nabytou svobodu, jsou stale zdvazn¢j$i. MIadi jiz neni primarné
obdobim pftipravy na zivot v dospélosti. Mnoho lidi naopak hleda zpusoby, jak v dospélosti
zit jako mlady. Mladez ma k dispozici neomezenou kapacitu komunikac¢nich médii,

které umoziuji utvafeni vlastniho jazyka a v tomto jazyku existujici vlastni reality.

Jejich specifickych postojl, hodnot a Zivotni praxe.

% HROZENSKA M. a kol. Socidlna prace so starSimi ludmi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. 180 s. ISBN: 978-80-8063-282-3.
¥ KLEVETOVA D., DLABALOVA 1. Motivacni prvky pfi prdci se seniory. 1. vyd. Praha: Grada Publishing a.s. 2008. Dysfunké&ni rodina
s. 85. ISBN: 978-80-247-2169-9.
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Zménéné zivotni podminky mladeze zatlacily diivejsi mezigeneracni konflikt do pozadi.
Vznikly rozsahlé prostory angazovanosti mladeze, které nevytvaieji nabidky hodnot
a postoju, které by mély charakter transportu mezigeneracni zkuSenosti od star§i generace
k mlad$i. Zaroven se utvaieji nové prostory svobody, které jiz nemaji formac¢ni charakter

ve smyslu nadfazenosti hodnot a zvyklosti starsi generace.*®

1.6. Ageismus

Ageismus neboli v€kova diskriminace se vyskytuje ve spoleCnosti jiz vice jak 40 let.
Poprvé se objevil v USA koncem 60 let 20. stoleti a zdjem o problematiku ageismu roste
S gradujicim starnutim modernich spole¢nosti. Pojem ageismus je odvozeny od anglického
slova age, ktery znamena ve&k, stafi. Ageismus je spoleCensky predsudek vici starnuti.
Tuto definici pouzil Robert Bulter feditel Natinal Institute on Ageing v USA v roce 1969,
ktery jako prvni hovofil o diskriminaci na zakladg véku.*

Ageismus obsahuje celou fadu piedsudkd ke star$im lidem jako k lidem osklivym,
neuzitenym a zbyteCnym, asexualnim, télesné 1 dusevné nemocnym, dospivajicim
k celkovému upadku a demenci. Dusledkem téchto predsudki se stava neadekvatni zachazeni
a diskriminace s nedostatkem tcty vici star§im lidem ve spole¢nosti, obecné ale naptiklad
i vdopravnich prostiedcich, zdravotnickych =zafizeni, obchodech. ,,Diisledkem je
pak i vyrazny pokles sebehodnoceni ve stari, atoV mire, v niz ¢lovek sam tento stereotyp

L Vo v KK4O
drive v Zivoté akceptoval.

1.6.4. Teorie ageismu
Mezi podstatné aspekty pojmu ageismus patfi:

- Ageismus je ideologie a presvédceni, ktery se projevuje vékovou diskriminaci.
Zaméstnavatelé neradi piijima;ji starSi pracovniky, protoze jsou piesvédceni, ze jsou diky
svému veéku méné schopni. Ageismus se projevuje i sdilenim stereotypnich ocekavani
od druhych na zaklad¢ jejich veku.

- Ageismus stavi na kvalitativni nerovnosti. Jde o pfesvéd¢eni, Ze jedna z vékovych skupin

je v nééem ,,lepsi* nez druha.

®ZEMAN, Josef. Obavy a nepojmenovand tiskali ve vztahu k manzelskému Zivotu u dnesni mladeZe. In: Rodiny.cz [online]. 2009 [cit
28.3.2012]. Dostupné z: http://www.rodiny.cz/f/file/Zeman.pdf.

* HROZENSKA M. a kol. Socidina prace so starsimi lud'mi. 1. vyd. Martine: Osveta, 2008. 180. s. ISBN: 978-80-8063-282-3.

“° LANGMEIER, J., KREICIROVA D., Wvojovd psychologie. 2., aktualizované vyd., Praha: Grada Publishisng, a.s. 2006. Socialni zafazeni
starého ¢lovéka, s. 214. ISBN: 80-247-1284-9.
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- Ageismus ma i pozitivni podobu stereotypt a piedsudki. Do pozitivniho ageismu patii
naptiklad projevy soucitu a piehnaného ochranitelstvi k ¢lentim urc¢ité v€kové skupiny,
které oviem mohou v t&chto lidech vzbuzovat pocity podiazenosti a méndcennosti. !

K problematice ageismu se vztahu Antidiskriminac¢ni zakon ¢. 198/2009 Sh. ze dne 23.
dubna 2008, o rovném zachazeni a o pravnich prostfedcich ochrany pted diskriminaci
a0 zmén¢ nekterych zakoni, ktery blize vymezuje pravo na rovné zachazeni a zékaz

diskriminace. %?

1.7 Chudoba

Chudoba je konceptem popisujicim podminky, v nichz se nékteti lidé nachazeji. Chudoba
muze byt vnimana jako socialni problém, existencni stav, moralni kategorie atd. Jde o pojem,
ktery je zatizeny hodnocenim a je vztazen K sociadlnimu a tfidnimu statusu. Chudoba je tedy

pojimana jako neakceptovana nerovnost neboli neakceptovany disledek.®

Zjednodusené mizeme chudobu definovat a rozdélit na absolutni chudobu, kdy se jedinec
nachazi pod hranici Zivotné dileZitych minimdalnich potieb. Dale pak na chudobu relativni,
definovanou Zivotni Girovni vétiny v dané spole¢nosti.**

Za nejvice ohrozené skupiny obyvatel chudobou lze povazovat osaméle zijici Zeny,
piipadné zeny vysSiho veéku, Zeny z romského etnika, piipadné se zdravotnim handicapem.
,Na konci sedmdesatych let minulého stoleti se objevil a rychle rozsiril pojem feminizace
chudoby. Je dolozZeno, Ze v téchto letech prevazovaly chudé Zeny nad chudymi muZi ve vsech

vékovych skupindch, tedy v produktivnim véku i v diichodu. “ *

“BENESOVA,  Romana.  Ageismus. In:  Socioweb.cz  [online]. 2010  [cit  23..2012].  Dostupné =z
http://www.socioweb.cz/index.php?disp=temata&shw=371&Ist=113.

2 74kon & 198/2009 Sb. ze dne 23. dubna 2008, o rovném zachdzeni a o pravnich prostiedcich ochrany pred diskriminaci a o zméng
nékterych zakont.

* DUFKOVA J., URBAN L.,DUBSKY 1., Sociologie Zivotniho stylu. 1. vyd. Plzei: Ale§ Cengk, 2008. 237 s. ISBN: 978-80-7380-123-6.

“  CERNA, Milena. Zenmy a chudoba. In: Denikreferendum.cz [online]. 2010 [cit 23.3.2012]. Dostupné z:
http://denikreferendum.cz/clanek/3386-zeny-a-chudoba.

CERNA, Milena. Zeny a chudoba. In: Denikreferendum.cz [online]. 2010 [cit 23.3.2012]. Dostupné z:
http://denikreferendum.cz/clanek/3386-zeny-a-chudoba.
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Mrwe

1.7.1. Pri¢iny chudoby

V Ceské republice se nachazi v chudobé 9% obyvatelstva, coz se tyka ptiblizné¢ 1 milionu
obyvatelstva, které zije pod hranici existencniho minima. Do této skupiny patii Zeny starsi
65let, jejichz dichody jsou sotva nad hranici Zivotniho minima. Jednd se o Zeny,
které nepobiraji vdovsky diichod a nemaji ani zadny jiny pfijem. Tato skutecnost je vétSinou
pFisuzovano rozdiliim celozivotniho vyd&lku mezi muZem a Zenou.*

Zprava Evropského parlamentu z 8. tinora 2011 o podobé Zenské chudoby v evropské
unii poukazuje na problematiku chudoby starSich Zzen. Zprava upozoriuje, ze Zeny zejména
ve vy§§im vE€ku jsou vice ohrozeny chudobou nezli muzi. Tento problém se vyskytuje
predevsim v téch Clenskych statech Evropské unie, v nichz je vySe davek v dichodovém
systému uzce zavisla na celozivotnim vydélku a odvodech. Ztoho vyplyva, ze nejvice
ohrozeny jsou osoby, pecujici o déti nebo zavislé ¢leny rodiny. Zeny vyskytujici se v takové
situaci museji ¢asto prerusSit zamestnani a uchylit se k praci na ¢asteCny uvazek coz snizuje
jejich celozivotni vydélek. Je tedy nezbytné poskytnout zenam, které pobiraji obzvlasté nizky

o Y L1z s s v . A7
dachod ptiméiené davky socidlniho zabezpeceni.

% CESKOVA, Andrea. Podoba chudoby Zen vEU. In: Andreaceskova.cz [online]. 2012 [cit 23.3.2012]. Dostupné z:
http://www.andreaceskova.cz/aktualne/podoba-chudoby-zen-v-eu/.

T PLUMP, Rovana. O podobé Zenské chudoby v Evropské unii. In: Europarl.europa.eu [online]. 2011 [cit 28.3.2012]. Dostupné z:
http://www.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?pubRef=-//EP//TEXT+REPORT+A7-2011-0031+0+DOC+XML+V0//CSttitle2.
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2 Cil prace a hypotézy

2.1 Cil prace
Cilem této prace je zjistit, jak se citi, jaky je zdravotni stav, zivotni styl, zptisob traveni
volného casu osamélych Zen po Sedesatém roku véku. A provést komparaci se stejnou

cey

skupinou Zen starSich 60 let zijicich S manzelem (partnerem)

2.2 Hypotézy
Na zakladé prostudovani piislusné literatury a konzultace s vedouci bakalaiské prace jsem

stanovila nasledujici hypotézy:

cey

Hypotéza €. 1:Zdravotni stav zen starSich 60 let Zijicich osaméle je horSi nez u zen starSich

cey

60 let zijicich s manzelem (partnerem).

.......

cey

nez u zen starSich 60 let zijicich s manzelem (partnerem).
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3. Metodika

3.1 Metodika prace

V ramci metodologického pfistupu byl v praci zvolen kvantitativni systémovy ptistup
s vyuzitim klasickych metod védeckého zkoumani tak, aby bylo dosazeno stanovenych cila.
Logika kvantitativniho vyzkumu je deduktivni. VSeobecné¢ miizeme fici, ze jestlize indukce
vede ke zrodu teorie, potom dedukce je cestou k testovani této teorie. Na pocatku je problém
existujici v teorii. Tento problém je ptelozen do hypotéz a sebrand data jsou pouzita
pro testovani hypotéz. Vystupem je potvrzeni nebo zamitnuti hypotéz. 48

K Setfeni atestovani stanovenych cili bylo pouzito nejvyuzivangjsi exploraéni
a kvantifika¢ni techniky sbéru dat — dotaznik. Dotaznik byl sestaven na zaklad¢ cila a hypotéz
prace ve spolupraci s vedouci bakalaské prace MUDr. Be. Libusi Celedovou Ph.D. Dotaznik
zahrnoval 23 otazek. Nespornou ptednosti dotazniku je jeho administrace. Lze jim soucasné
a stejnou formou, coZ je pro zpracovani diilezité, oslovit 1 velky pocet respondentt. Ziskame

tak informace, které bychom jinou technikou jen téZko ziskavali. Jednou znevyhod

této metody miize byt nizka navratnost.

3.2. Charakteristika vyzkumného souboru

V priazkumu byla zvolena minimalni hranice v€ku na 60 let a hranice maximalniho véku
seniorek nebyla vékové omezena. Jelikoz testovanym vzorkem byly osaméle zijici zeny
a zeny zijici s partnerem ve meéstech a na vesnicich, tak se nedalo pouzit rozesilani dotazniku
po internetu (absence emailovych adres respondenti). Z tohoto davodu byla zvolena cesta
osobnich navstév a piedani dotaznikli. Celkem tak bylo doruc¢eno 70 dotazniki Zenam,
které byly ochotny na tomto prazkumu participovat. Vyhodou téchto osobnich pfedani byla
vysokd ndvratnost dotazniki (100%). Vybér dotazovanych byl zvolen ndhodné,

ale tim zptisobem, aby ob¢ skupiny Zen (osaméle zijici Zeny a zeny Zijici s partnerem) byly
zastoupeny ve stejném poctu z ditvodu komparace.
Respondentky odpovidaly v dotazniku celkem na 23 otazek. Tyto tdaje pak bylo mozno

kvantifikovat a zpracovat. Pro pichlednost jsou vyhodnocené informace znazornény

v tabulkach a grafech.

a8 FERJENCIK I. Uvod do metodologie psychologického vyzkumu - Jak zkoumat lidskou dusi.1. vyd. Praha: Portal, 2009. 255s. ISBN 978-
80-7367-815-9.
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4. Vysledky
Otazka ¢. 1. Zjisténi véku

Ke dni 31.12.2010 Zilo, dle idajii Ceského statistického ufadu, na uzemi CR 67 730 Zen
ve véku 61 — 70 let oproti 57 102 muzi. Ve véku 71 — 80 to bylo 39 629 Zen a 21 570 muzt,
ve véku 81 - 90 20786 zen a 9 907 muzii a nad 91 let 1638 Zen oproti 510 muzim.
Jiz z téchto udaji je patrny rozdil v dozivani Zen a muzd. Skupina osob nad 80 let je

pak ze sedmdesati procent tvofena Zenami.*®

cey

Osaméle Zijicich Zen bylo ve véku 60 — 70 let 18. Zen Zijicich s partnerem bylo o Sest
vice, tedy 24. Zen ve véku od 71 do 80 let bylo osaméle Zijicich 12, tedy o jednu vice, neZ zen
zijicich s partnerem. Piekvapujici bylo, Ze ve vé€ku nad 81 let zilo celkem 5 osamélych Zen,
ale uz Zadna Zena s partnerem.

Tabulka €.1 - Zjisténi véku

Vek Osaméle zijici Zijici s partnerem
60— 70 18 24
71-80 12 11
81-90 4 0
90 a vice 1 0

Graf €. 1 - ZjiSténi véku

35
30
25
20
15
10

5

0

Pocet respondentek 1 st
O Osaméle zijici

B Zijici s partnerem

60 - 70 71-80 81-90 91 a vice

Zdroj: Vlastni vyzkum

* Statisticki  rocenka Ceské republiky 2011. In: Cesky statisticky ufad. [online]. 2011 [cit 5.4.2012]. Dostupné z:
http://www.czso.cz/csu/2011edicniplan.nsf/kapitola/0001-11-2010-0400.
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Otazka €. 2. Jakého jste dosahli nejvyssi vzdélani

Ze zjisténych udajii vyplyva, Ze stfedoskolské vzdelani u Zzen je na téméf stejné urovni
uobou porovnavanych skupin. Osaméle zijicich stfedoSkolacek bylo 15 atéchco ziji
S partnerem 16. Minimalni rozdil je také u zen se zékladnim vzdélanim a vyucenych.

Kde ve skupiné osaméle zijicich bylo 12 se zakladnim vzdélanim a 5 vyuéenych oproti 11 se

zakladnim vzdélanim a 8 vyucenych u druhé skupiny. Vysokoskolsky vzdélané zeny byly

celkové 3 a to pouze ve skupin€ osaméle Zijicich.

Tabulka €. 2 - Nejvyssi dosaZzené vzdélani

Vzdélani Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Zakladni 12 11
Vyuceni 5 8
Stredoskolské 15 16
Vysokoskolské 3 0
Graf ¢.2 - Nejvyssi dosazené vzdélani
35
30
25
. 20
Pocet respondentek
18 O Osaméle zijici
5 @ Zijici s partnerem
0
Zakladni Vyuéeni s$§ v§

Vzdélani

Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 3. Lokalita bydlisté

Misto pobytu bylo u zen osaméle Zijicich ve 25 ptipadech na vesnici, 7 Zen bydlelo

v okresnim mésté a 3 v krajském. U Zen Zijicich s partnerem bydlelo 29 na vesnici, 4 Zeny

ey

cey

V okresnim mésté a 2 ve mesté krajském.

Tabulka ¢. 3 - Lokalita bydlisté

Bydlisté Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Vesnice 25 29
Okresni mésto 7 4
Krajské mésto 3 2
Jiné 0 0
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Graf ¢. 3 - Lokalita bydlisté

15 1 St
Poéet respondentek 10 o ?samele Zijici
5 B Zijici s partnerem

Vesnice Okr. Mésto  Kraj. Mésto Jiné

Lokalita bydlisté

Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka €. 4 Zpusob bydleni

Podle vysledkl této otazky bydli ve vlastnim rodinném domé 15 Zen osaméle zijicich
acelkem 28 Zen Zijicich s partnerem. Ve vlastnim byt¢ bydli 8 Zen, které ziji sami,
a 7 které ziji s partnerem. V najemnim byté bydli 12 Zen osaméle zijicich a ani jedna z druhé
skupiny. Zeny Zijici s partnerem jsou pravdépodobné v lepsi ekonomické situaci a vice Ziji

v rodinnych domech, ¢i bytech v osobnim vlastnictvi.

Tabulka €. 4 - Zptisob bydleni

Zpusob bydleni Osaméle zijici Zijici s partnerem
Rodinny diim 15 28

Byt v osobnim vlastnictvi 8 7
Najemni byt 12

Graf. €. 4 - Zptsob bydleni

35
30
25
20
Podet respondentek 15¢7 D Osaméle zijici
10¢° @ Zijici s partnerem
54
0

Vlastni dim Vlastni byt Najemni byt

Zpusob bydleni

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Otazka ¢. 5 Hodnoceni zdravotniho stavu na stupnici od 1 do 5, kde 1 je vyborny stav
Na stupen 1 se ohodnotily shodné obé skupiny zen a to celkem 3. Na stupen 2 se citilo

......

Skaly se citilo o 6 Zen vice z prvni skupiny, nez z druhé. Tato situace se otocila na stupni

3, kde zen zijicich s partnerem bylo 19 a Zen osaméle Zzijicich jenom 13. Své zdravi stupném

4 oznacilo shodné 6 z obou skupin. Jako stupen 5, tedy Spatny, neoznacila zadna Zena.

Tabulka ¢. 5 - Hodnoceni zdravotniho stavu

Zdravotni stavdo 1 —5 Osaméle zijici Zijici s partnerem
1 3 3
2 13 7
3 13 19
4 6 6
5 0 0

Graf ¢. 5 - Hodnoceni zdravotniho stavu
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18 O Osaméle zijici
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5 B Zijici s partnerem
0

Pocet respondentek

1 2 3 4 5

Zdravotni stav

Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka €. 6 Uved’te, zda jste se dlouhodobé lécila

V oblasti dlouhodobé 1é¢by, ktera trvala méné nez jeden rok se neléila zadna zena
ani z jedné skupiny. Déle nez rok se IéCily pouze zeny zijici s partnerem ato 4. Déle
nez 3 roky se 1éCilo 6 Zen z prvni skupiny a 9 ze skupiny druhé. Déle nez 5 let se 1écilo
shodné 14 Zen z obou skupin. Dlouhodobou 1é¢bu neuvedlo 15 Zen osaméle Zijicich a 8 Zzen

zijicich s partnerem. Dlouhodobé se do 5 let 1éCilo 6 zen z prvni skupiny oproti 13 Zendm

ze skupiny druhé.
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Tabulka ¢. 6 - Dlouhodoba 1é¢ba

Dlouhodob4 1é¢ba Osaméle Zijici Zijici s partnerem
ANno — méné nez rok 0 0
Ano - déle nez rok 0 4
Ano — déle nez 3 roky 6 9
Ano déle nez 5 let 14 14
Ne 15 8

Graf ¢. 6 - Dlouhodoba 1é¢ba
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Do 1 roku

15 O Osaméle zijici
10 .

5 B Zijici s

0 partnerem

1-3roky 3-5let
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Nad 5 let

Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka ¢. 7 Zdravotni problémy po odchodu do diichodu

Po odchodu do dichodu uvedly zdravotni problémy do jednoho roku 2 Zeny
Z kazdé skupiny. Do dvou let to byly 3 Zeny osaméle zijici, ale uz celkem 10 Zen Zijicich
S partnerem. Problémy do 5 let uvedlo shodné 9 Zen z obou skupin. Vyrazny rozdil ale byl

u zen, které zdravotni problémy po odchodu do dichodu neuvedly a to 21 Zen osaméle

cey

zijicich oproti 14 zenam zijicich s partnerem.

Tabulka €. 7 - Zdravotni problémy po odchodu do dichodu

cey

Odchod do diichodu Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Ano — do roka 2 2
Ano do 2 let 3 10
Ano do 5 let 9 9
Ne 21 14
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Graf ¢. 7 - Zdravotni problémy po odchodu do dichodu
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 8 Citite se osaméle?

Malokdy citi osamélost 13 Zen, nékdy 17 Zen a cCasto (potad) se citi 5 Zen ze skupiny
osaméle zijicich. Oproti tomu malokdy se citi osaméle 22 Zen, nékdy 13 Zen a ani jedna Zena
ze skupiny Zen zijicich s partnerem se neciti osaméle Casto (potrdd). Odpovedi potvrzuji
ocekavani, ze zeny zijici s partnerem se citi byt méné osam¢lg.

Tabulka ¢. 8 - Osamélost

Osamélost Osaméle zijici Zijici s partnerem
Malokdy 13 22
Nékdy 17 13
Casto, porad 5 0

Graf ¢. 8 - Osamélost
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka ¢. 9 Jak Casto se setkavate s rodinnymi prislusniky? (déti, vnoucata apod.)

eey

Osaméle zijici zeny odpovédely ve 25 ptipadech, Ze maji denni osobni kontakt

s nejbliz§imi pFibuznymi. Zeny Zijici s partnerem celkem ve 21 pifpadech. Tydn& to bylo

u prvni skupiny 7 pfipadii a u druhé 9 piipadi. Setkani pouze jedenkrat za mésic uvedly
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3 zeny osaméle Zijici a 5 Zen zijicich s partnerem. Pozitivnim zjiSténim byla vysokéa Cetnost

denniho osobniho kontaktu u obou skupin a také skutecnost, ze ani jedna zena neuvedla,

ze by neméla zadny kontakt s nejbliz§imi ptibuznymi.

Tabulka ¢. 9 - Cetnost setkavani se s rodinnymi piislusniky (déti, vnoucata apod.)

Frekvence rodinnych

Osaméle zijici

Zijici s partnerem

setkani

Denné 25 21
Tydné 7 9
Mésicné 3 5
Nikdy 0 0

Graf &. 9 - Cetnost setkavani se s rodinnymi ptislusniky (déti, vnoucata apod.)
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka ¢. 10 Jak Casto se setkavate s prateli?

ey

O denni setkani mélo zajem 25 Zen osaméle zijicich a 21 zen zijicich s partnerem. Tydné

potom 9 z prvni skupiny a 7 z druhé skupiny. Mé&si¢ni setkani potom méla 1 zena s prvni

skupiny a 7 z druhé.

Tabulka &. 10 - Cetnost setkavani se s prateli

Frekvence setkani s prateli Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Dennég 25 21
Tydné 9 7
Meésicné 1 7
Nikdy 0 0
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Graf ¢. 10 - Cetnost setkavani se s prateli
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 11 Setkavate se s rodinou o svatcich?

Vsechny zeny shodné uvedly, Ze se setkavaji s rodinou o svatcich. Bylo to velmi pozitivni
zjisténi, které sv&€d¢i o tom, Ze starSi Zeny maji stale tendenci se s rodinou setkavat

a komunikovat s mladsi generaci.

Tabulka €. 11 - Setkavani se s rodinou o svatcich

Straveny ¢as o svatcich Osaméle Zijici Zijici s partnerem
s rodinou

Ano 35 35

Ne 0 0

Graf €. 11 - Setkavani se s rodinou o svatcich
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka €. 12 Jste spokojeni se svym Zivotnim stylem?

Na otazku spokojenosti se svym Zivotnim stylem odpovédélo kladné¢ 20 Zen osaméle

eey

zijicich a 22 Zen Zijicich s partnerem. Nespokojeno se svym zivotnim stylem a chuti

......

32




cey

zivotnim stylem a nechuti ho zménit odpoveédélo 9 Zen osaméle Zijicich a 3 Zeny zijicich

s partnerem.

Tabulka ¢. 12 - Spokojenost se svym zivotnim stylem

Spokojenost se zivotnim Osaméle zijici Zijici s partnerem
stylem

Ano 20 22

Ne, chtéla bych ho zménit 6 10

Ne, nestojim o zménu 9 3

Graf ¢. 12 - Spokojenost se svym zZivotnim stylem
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 13 Kourite? Pokud ano, tak jak ¢asto?

Z4dna z 7en z obou skupin pravidelnd nekouii. Pfilezitostné pouze 5 Zen ze skupiny

cey

zijicich s partnerem. Koufit piestaly 4 zeny osaméle zijici a 2 zijici s partnerem.

ey

Nikdy nekoufilo 31 Zen ze skupiny osaméle zijicich a 28 Zen zijicich s partnerem.

Tabulka ¢. 13 - Koufeni a jeho Cetnost

Koufeni Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Ano — pravideln¢ 0 0
Ano — prilezitostné 0 5
Ne prestala jsem 4 2
Nikdy nekoufila 31 28
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Graf ¢. 13 - Koufeni a jeho ¢etnost
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka ¢. 14 Pijete alkohol? Pokud ano, tak jak ¢asto.

K dennimu poZivani alkoholu se ptihlasily 4 Zeny osaméle zijici, ale ani jedna zijici

s partnerem. Shodny byl pocet zen u poziti alkoholu 1x tydné a to celkem 4. Ptilezitostné se

napije 21 zen osaméle Zijicich a 26 zijicich s partnerem. Alkohol viibec nepije 6 zen osaméle

zijicich a 5 Zen Zijicich s partnerem. Nejvyznamnéjsi rozdil byl mezi Zenami v dennim

pozivani alkoholu. Zeny, které Ziji s partnerem, nemaji potiebu denné pit, oproti tomu se

jich vice ptilezitostné napije.

Tabulka ¢. 14 - Piti alkoholu a jeho ¢etnost

Konzumace alkoholu Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Denné 4 0
1 x tydné 4 4
Prilezitostné 22 26
Viibec nepije 5 5
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Graf. €. 14 - Piti alkoholu a jeho ¢etnost
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka €. 15 Je starobni diichod vasim jedinym p¥ijmem?

Starobni diichod jako jediny pfijem ma celkem 27 Zen osaméle Zijicich a 25 Zen Zijicich
S partnerem. Z tohoto vysledku vyplyva, Ze neni vyznamny rozdil mezi obéma skupinami

a vétSina osamélych Zen po Sedesatce se nevénuje dalSim ziskovym aktivitam.

Tabulka ¢. 15 - Starobni dichod jako jediny pfijem

Starobni diichod Osaméle zijici Zijici s partnerem
Ano 27 25
Ne 8 10

Graf ¢. 15 - Starobni dichod jako jediny pfijem
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka €. 16 Jste ¢lenkou néjakého klubu, kurzu?

ey

Ke ¢lenstvi v n¢jakém klubu se ptihlasilo 26 zen osaméle Zijicich a jenom 10 ze skupiny

ey

zijicich s partnerem. Celkem 16 Zen osaméle Zijicich jsou clenkami klubu seniori oproti

4 7enam z druhé skupiny. Cleny &tenatského klubu je shodné 6 Zen z obou skupin. Zeny Zijici

S partnerem se jiz k Zadné dalsi aktivité nepfihlasily.
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Tabulka &. 16 - Clenstvi v klubech a kurzech

Klub, kurz pfipadné jiné Osaméle Zijici Zijici s partnerem
aktivity

Ne 9 25
Ano 26 10
Z toho

Klub seniort 16 4
Joga 1 0
Ctenatsky klub 6 6
Cteni v domové pro seniory 1 0
CCSH 3 0
CRK 1 0
Turisticky oddil 5 0
Historicky klub 1 0
Sdruzeni slabozrakych a 1 0
nevidomych

Graf &. 16 - Clenstvi v klubech a kurzech
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka €. 17 Jste absolventkou univerzity tietiho véku?
Ani jedna z zen nestuduje na univerzité tietiho véku. To vypovida o tom, Ze Zeny

po Sedesatém roku nemaji tendenci se vénovat intenzivné studiu na vysoké skole.
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Tabulka ¢. 17 - Univerzita tfetiho véku

Univerzita tietiho véku

Osaméle Zzijici

Zijici s partnerem

Ano

0

0

Ne

35

35

Graf ¢. 17 - Univerzita tietiho véku
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka ¢. 18 Zucastiujete se alespon jedenkrat mési¢né néjaké kulturni akce?

Odpovédi na tuto otdzku ukazuji, ze obé skupiny Zen se rady zOcastiuji kulturnich akci

a maji chut’ se bavit. Celkem 23 Zen osaméle Zijicich a 20 Zen ze skupiny osamélych zen

cey

zijicich s partnerem se alesponl 1x mésicné zacastni kulturni akce.

Tabulka &. 18 - Ugast na kulturnich akcich

Kulturni akce

Osaméle zijici

Zijici s partnerem

Ano

23

20

Ne

12

15

Graf, ¢. 18 - Uast na kulturnich akcich
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Zdroj: Vlastni vyzkum
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Otazka ¢. 19 Vénujete sledovani televize vyznamnou ¢ast svého volného ¢asu? Kolik
hodin denné.

cey

Z odpovédi na tuto otdzku je ziejmé, ze zeny osaméle zijici vénuji sledovani televize
vyznamnou ¢ast volného ¢asu, nebot’ se jich k této Cinnosti pfihlasilo celkem 32. Ze druhé

skupiny vénuje vyznamnou ¢ast volného casu sledovéni televize 23 zen. Kratkodobé sleduje

vey

televizi vice Zen zijicich s partnerem, ale dlouhodobé se sledovani televize vénuji zeny

vey

ze skupiny osaméle zijicich.

Tabulka ¢. 19 - Sledovani televize

Sledovani televize Osaméle zijici Zijici s partnerem
Ne 3 12
Ano 32 23
1 hodinu 0 5
2 hodiny 3 10
3 hodiny 7 8
4 hodiny 12 0
5 hodin a vice 10 0

Graf. ¢. 19 - Sledovani televize
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 20 Poslouchate denné rozhlas, hudbu?

Na otazku denniho poslechu rozhlasu a hudby z rddia odpovédély kladn€ 4 osaméle zijici
zeny a 8 Zen zijicich s partnerem. Nikdy radio neposloucha 27 Zen z prvni skupiny

vy

a 19 ze druhé. Ztidka se poslechu vénuji 4 Zeny osaméle Zijici a 8 Zen Zijicich s partnerem.
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Tabulka ¢. 20 - Poslouchate rozhlasu a hudby

Poslech radia a hudby Osaméle zijici Zijici s partnerem
Ano 4 8
Ne 27 19
Ztidka 4 8

Graf ¢. 20 - Poslouchate rozhlasu a hudby

35
30
25
20
15 O Osaméle zijici
10

5

0

Pocet respondentek

@ Zijici s partnerem

Ano Ne Zridka

Poslech radia

Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 21 Mate néjaké domaci zvire? Pokud ano tak jaké.

Nejoblibenéj$im domacim zvifetem se stala kocka. Celkem vlastni ko¢ku 20 Zen osaméle

.........

s partnerem. Zadné zvife potom nema 10 Zen z prvni skupiny a 5 Zen z druhé skupiny.

Tabulka ¢. 21 - Domaci zvirata

Domaci zvite Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Pes 5 17

Kocka 20 13

Jiné 0 0

Zadné 10 5
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Graf ¢. 21 - Domaci zvifata
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢. 22 Sledujete soucasné déni prostiednictvim internetu?

Aktivni pouzivani internetu ke sledovani soucasné¢ho déni zaSkrtly dvé Zeny osaméle
zijicich a 9 zen zijicich s partnerem. Malokdy pouzivaji internet 2 Zzeny osaméle Zijici a vitbec
nepouzivaji 31 zen. Ve skupiné Zen Zzijicich s partnerem nepouziva internet vibec 18 zen

a 8 z nich uvedlo, ze ziidka.

Tabulka ¢. 22 - Uzivani internetu

Uzivani internetu Osaméle zijici Zjijici s partnerem
Ano, aktivné 2 9
Ztidka 2 8
Ne 31 18

Graf ¢. 22 - Uzivani internetu
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Zdroj: Vlastni vyzkum
Otazka ¢&. 23 Ctete knihy? Pokud ano kolik knih pieétete tydné&, mésiéné, ro¢né.

Celkem 26 zen osaméle Zijicich Zen a 21 Zen Zijicich s partnerem ¢te. Z toho 5 osaméle
Zijicich zen ptecte 1 a vice knih tydng, 7 Zen 2 a vice knih mésiéné a 14 Zen 10 a vice knih
rocné. Tti Zeny Zijici s partnerem ptectou 1 a vice knih tydné, 6 Zzen 2 a vice knih mési¢né

a 12 7en 10 a vice knih mési¢né.
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Tabulka &. 23 - Cteni knih

Cetba knih Osaméle Zijici Zijici s partnerem
Ne 9 14

Ano 26 21

Z toho

Tydné 1 a vice knih 5 3
Mgsicné 2 a vice knih 7 6

Roc¢né 10 a vice knih 14 12

Graf &. 23 - Cteni knih
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf &. 24 — Cetnost &etby
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5. Diskuse

Zdravotni stav hodnotily jako vyborny (stupeni 1) ob& skupiny stejné a to celkem

cey

3 (8,6 %). Jako nadprimérny (stupent 2) hodnotilo sviij zdravotni stav 13 Zen osaméle Zijicich

cey

(37,1 %) a 7 zen zijicich s partnerem (20 %). Jako prumérny (stupeit 3) hodnotilo svij

ey

zdravotni stav 13 zen z prvni skupiny (37,1 %) a 19 ze skupiny zen zijicich s partnerem
(54,2 %). Jako podprumérny zdravotni stav (stupenn 4) hodnotilo své zdravi 6 zen z obou
skupin (17,1 %). Paty stupen, jako velmi Spatny zdravotni stav, neoznacila ani jedna z Zen.

Své zdravi jako vyborné az primérné oznacilo shodné 29 Zen (82,8 %) z kazd¢ skupiny,
priCemz pocet zen ve skupiné zen osaméle zijicich, které oznaCily svij zdravotni stav
jako nadprimérny, byl témét dvojnasobny, tedy 13 zen (37,1 %) oproti 7 Zenam (20 %)
zijicich s partnerem.

V oblasti dlouhodobé 1é¢by se méné jak 1 rok nelécila zadna Zena a déle nez 1 rok se

cey

l€cily pouze 4 Zeny (11,4 %) a to ze skupiny Zijicich s partnerem. Déle nez 3 roky se 1écilo
6 zen (17,1 %) osaméle zijicich a 9 zen (25,7 %) zijicich s partnerem. Déle nez 5 let se 1éCilo

shodné 14 Zen (40 %) z obou skupin. Dlouhodobou I€¢bu neprodé€lalo 15 zen osaméle Zijicich

cey

(42,8 %) a jen 8 Zen zijicich s partnerem (22,8 %). Z téchto vysledkii miizeme konstatovat

cey

skutecnost, ze zeny osaméle Zzijici se t€émét v poloviénim poctu vibec dlouhodobé nelécily

ey

oproti Zenam zijicich s partnerem a i v oblasti dlouhodobé 1é¢by jich bylo vyznamné méné,

ey

nez zen zijicich s partnerem.

Se zdravotnimi problémy po odchodu do dichodu do 1 roku se potykaly shodné 2 zeny
(5,7 %) z obou skupin. Do 2 let to byly 3 Zeny (8,6 %) osaméle Zijici a 10 Zen (28,5 %)
zijicich s partnerem. Do 5 let se objevily zdravotni problémy shodné u 9 Zen (25,7 %) v obou
skupindch. Bez problému se zdravim bylo 21 Zen (60 %) osaméle Zijicich a pouze 14 Zen
(40 %) ze skupiny zijicich s partnerem. V obdobi do 1 roku se shodné vyjadfil stejny pocet
zen z obou skupin, ato 2 (5,7 %) a v obdobi do 5 let taktéZ shodny pocet Zen, a to 9 (25,7 %).
Vyznamné méné potizi mély zeny osaméle Zzijici do dvou let po odchodu do dichodu,
které byly 3 (8,6 %) oproti 10 Zenam (28,5 %) Zijicich s partnerem. Také zZen osaméle Zijicich,
které nemély zadné problémy po odchodu do dichodu je vyznamné méné, celkem 21 zen
(60 %), nez 14 zen Zijicich s partnerem (40 %).

Na zdravi ma vyznamny vliv i1 koufeni a piti alkoholu. Pozitivnim zjisténim bylo,
Ze ani jedna z zen z obou skupin pravidelné nekoufi. Ptilezitostné koufi pouze 5 zen (14,2 %)
zijicich s partnerem. Nikdy nekoufilo 31 Zen (88,5 %) osaméle Zijicich oproti 28 Zendm

eey

(80 %) zijicich s partnerem. Celkové tedy v soucasné dob& nekouii ani jedna z 35 zen (100%)

eey

osaméle Zijicich a 30 Zen (85,7 %) zijicich s partnerem. Denné piji alkohol 4 zeny (11,4 %)
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......

eey

1x tydné. Prilezitostné pije 22 zen (62,8 %) osaméle zijicich a 26 zen (74,2 %) zijicich
S partnerem. Vibec nepije 5 zen (14,2 %) z obou skupin.

Vyhodnocenim téchto vysledki mlizeme vyvozovat, Ze zdravotni stav zen osaméle

vey

zijicich je na kvalitativné vyss$i urovni, nez zdravotni stav zen Zzijicich s partnerem a mizeme
zamitnout hypotézu H1, nebot se nepotvrdilo, ze zdravotni stav Zen starSich Sedesati let

osaméle zijicich je hors$i, nez zdravotni stav Zen Zijicich s partnerem.

ey

Starobni diichod, jako jediny pifijem pobira 27 Zen (77,1 %) osaméle Zijicich a 25 Zen
(71,4 %) Zen zijicich s partnerem. Neni tedy vyznamny rozdil v pfijmech u obou skupin.

ey

Celkem 16 zen (45,7 %) osaméle zijicich jsou ¢lenkami klubu seniord oproti 4 zenam
(11,4 %) z druhé skupiny. Cleny &tenaiského klubu je shodné 6 Zen (17,1 %) z obou skupin.
Zeny Zijici s partnerem se jiz k zadné dalsi aktivité neptihlasily. Oproti tomu Zeny osaméle
zijici se zucastnuji mnoha dalSich aktivit. Jedna (2,8 %) cvi¢i jogu, 6 zen (17,1 %) se
zG&astiuje ¢teni v domové pro seniory, 3 Zeny (8,6 %) jsou &lenkami CCSH a 1 (2,8 %)
CRK, 5 zen (14,2 %) chodi na thry s turistickym klubem apo jedné (2,8 %) jsou
V historickém klubu a ve sdruzeni slabozrakych a nevidomych.

Déle se ukazuje, ze ob¢ skupiny Zen se rady zacastiiuji kulturnich akci a maji chut’ se

cey

bavit. Osaméle zijicich Zen, které se alesponi 1x mési¢né zucastni kulturni akce, bylo

cey

23 (65,7 %) a ze skupiny zen Zijicich s partnerem to bylo 20 zen (57,1 %).
Televizni pofady ve svém volném Case sleduji vice osaméle Zijici Zeny a to 32 (91,4 %)

oproti 23 zenam z druhé skupiny (65,7 %). Z vysledkd vyplyva, ze televizi sleduje vice zen

......

ato4 (11,4 0%) oproti 8 zenam (22,8 %) z druhé skupiny. Nikdy neposloucha rozhlas
ahudbu 27 zen (77,1 %) osaméle Zzijicich a 19 Zen zijicich s partnerem (54,2 %).

Z téchto vysledkii miizeme vyvozovat skuteCnost, Ze star$i Zeny se vice vénuji sledovani

ey

televize nez poslechu rozhlasu a to vice Zeny osaméle zijici.

Nejoblibenéjsim domacim zvifetem se stala ko¢ka. Celkem vlastni koc¢ku 20 zen (27,1 %)

cey

osaméle zijicich a 13 zen (37,1 %) Zijicich s partnerem. Psa ma 5 Zen (14,2 %) osaméle

cey

Zijicich a 17 Zen (48,5 %) Zijicich s partnerem. Zadné zvife potom nema 10 Zen (28,5 %)
z prvni skupiny a 5 Zen (14,2 %) z druhé skupiny. Vice Zen osaméle Zijicich vlastni kocku
nebo nema zadné zvite. Kocky potiebuji mnohem méné péce nez psi, a tak maji Zeny osaméle

ey

zijici vice ¢asu byt mimo domov, nez Zeny zijici s partnerem, které ve vétsi mife chovaji psy.

Sledovani soucasného déni prostfednictvim internetu se vice vénuji Zeny Zijici

S partnerem a to aktivné 9 zen (25,7 %) a malokdy 8 Zen (22,8 %). Ve druhé skupin€ aktivné
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sleduje déni 2 Zeny (5,7 %) a malokdy taktéz 2 Zzeny. Nikdy nepouziva internet 31 Zen
(88,5 %) osaméle zijicich a 18 zen (51,4 %) Zijicich s partnerem.

Celkem 26 zen (74,2 %) osaméle zijicich a 21 zen (60 %) Zen Zijicich s partnerem cte.
Z toho 5 zen (14,2 %) osaméle zijicich precte jednu a vice knih tydné, 7 zen (20 %) dvé a vice
knih mésicn¢ a 8 zen (22,8 %) deset a vice knih rocné. 3 Zeny (8,6 %) Zzijici s partnerem
prectou jednu a vice knih tydné, 7 zen (20 %) piecte dvé a vice knih mésicné a 8 zen (22,8 %)
10 a vice knih ro¢né. Osaméle zijici Zeny ¢tou vice nez zeny zijici s partnerem.

Vysledky v nize uvedené tabulce ukazuji na skuteCnost, Ze Zeny osaméle zijici maji vétsi
tendenci se sdruzovat. Jednim z vysvétleni mize byt skutecnost, ze souZziti s partnerem,
Vv Zenach nevyvolava takovou potebu se v ndjakych klubech sdruzovat. Zivotni styl osaméle
zijicich zen je aktivnéjsi, pestiejsi, vice zaméfeny na spolecnost ostatnich seniorti a seniorek
a vénuji se vice aktivitam a to ve vétSim poctu. MiZeme tedy zamitnout hypotézu H2,
ze zivotni styl Zen starSich Sedesati let zijicich osaméle je na kvalitativné nizsi tirovni, nez zen

zijicich s partnerem.
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6. Zavér

Podle dosavadnich prizkumii ma velky vliv na starnuti a na zdravotni stav ve staii zivotni
styl jedince. Stfedni délka zivota se prodluzuje, zvysSuje se tedy i1 celkové riziko chorob
souvisejicich s vékem. Jednim z fenomént je delsi vék dozivani u Zen. Statistické udaje
ukazuji, ze pomér muzi a zen v populaci je ptfiblizné 95 muzi na 100 zen. Z hlediska veku
vsak existuji vyrazné disproporce poméru pohlavi. VétSinu starsi populace predstavuji zeny
ato presto, ze sekundarni index maskulinity (pfi narozeni) je u vétSiny populaci ptiblizné
106 muzt na 100 zen. S vékem pak zacina nartstat podil Zen v dané generaci. K 31.12.2010
zilo, dle udaji Ceského statistického ufadu, na izemi CR 67 730 Zen ve véku 61 — 70 let
a57 102 muzd. Ve veéku 71 - 80 to bylo 39 629 zen a 21 570 muzd, ve véku 81- 90 20 786
zen a9 907 muzu a nad 91 let 1638 Zen oproti 510 muzim. Jiz z téchto udaji je patrny rozdil
v dozivani zen a muzd. Skupina osob nad 80 let je pak ze sedmdesati procent tvoiena

Zenami.>°

V teoretické Casti jsem se zabyvala procesem a pojmem stafi a starnuti, teorii starnuti,
demografickym stavem starnuti, zdravotnim stavem a Zivotnim stylem soucasnych seniorti
a seniorek. Dale jsem teoreticky popsala zmény souvisejici se stafim, kvalitu Zivota Zen
nad 60let, mezigenera¢nimi vztahy, jejich bydlenim a péé¢i o zdravi.

V praktické ¢asti jsem analyzovala vysledky dotaznikového Setfeni. Bakaladiska prace
méla za cil zjistit, jak se citi a jaky je zdravotni stav osamélych zen po Sedesatém roku véku,
jaky je jejich zivotni styl, jakym zplisobem travi volny cas a provést komparaci se stejnou
skupinou Zen star§ich 60 let Zijicich s manzelem (partnerem). Vyvratila jsem hypotézy, které
jsem si Cilem spole¢nosti by méla byt snaha o zlepSeni kvality Zivota starSich lidi,
zejména V oblasti podpory zdravi, bezpeci a zapojeni se do spolecenského Zivota. Aktivni
starnuti se ovSem neobejde také bez osobniho zaujeti a snahy udrzovat se stadle v dusevni

a fyzické kondici.

% Statisticka  rocenka Ceské republiky 2011. In: Cesky statisticky ufad. [online]. 2011 [cit 5.4.2012]. Dostupné z:
http://www.czso.cz/csu/2011edicniplan.nsf/kapitola/0001-11-2010-0400.
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9. Priloha
DOTAZNIK

Dobry den, jmenuji se Katefina Nejedla a studuji na Zdravotné socidlni fakulté Jihoceské
univerzity v Ceskych Bud&jovicich. Chtéla bych Vas touto cestou pozadat o vyplnéni
dotazniku. Ujistuji Vas, ze tento dotaznik bude pouzit jen pro ucely bakalatské prace a je
zcela anonymni. Data, které diky Vam ziskdm, pouziji v mé bakaldiské praci s nazvem
,» Zdravotni stav a zivotni styl osamélych Zen starSich 60 let.*

Srde¢né dékuji za Vasi ochotu a spolupraci.

Katerina Nejedla
Vek:
1. Rodinny stav:
a) zijici s partnerem
b) Zijici bez partnera: vdova rozvedena  jiné

2. Vase vzdélani:
a) zakladni
b) vyuceni
c) stfedoskolské
d) vysokoskolské

3. Zijete

a) nha vesnici

b) ve mésté okresni krajské jiné
4. Bydlite v :

a) rodinném domé
b) byté v osobnim vlastnictvi
C) najemnim byté
5. Jak hodnotite svilj zdravotni stav na stupnici od 1 do 5 (nejhorsi).

1 2 3 4 5

6. Lécite se dlouhodobé s né¢jakym onemocnénim?

a)ano rok déle nez rok dale nez 3 roky déle nez 5 let
b) ne
7. Objevily se u Vas zdravotni komplikace po odchodu do dichodu?
a) ano do roka dodvoulet dob5let
b) ne
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Citite se nékdy osaméle?
a) malokdy
b) nekdy
C) porad

Jak cCasto se setkavate se svoji rodinou (déti, vnoucata atd.)?

a) denné

b) tydné (alesponi 1x za tyden)

C) mésicné (alespon 1x za mésic)
d) nikdy (nejsme v kontaktu)

Jak Casto se setkavate se svymi ptateli, vrstevniky, znamymi?

e) denné

f) tydné (alespon 1x za tyden)

g) mésicné (alespon 1x za mésic)
h) nikdy (nejsme v kontaktu)

Travite a slavite se svou rodinou vyznamné rodinné udalosti? (narozeniny, Vanoce...)

a) ano
b) ne

Jste spokojena se svym zivotnim stylem?
a) ano
b) ne, chtéla bych ho zménit
¢) ne, nestojim o zménu

Kourite?
a) pravidelné
b) prilezitostné
c) prestala jsem
d) nekoufim

Jak Casto pozivate alkohol?
a) denn¢
b) Ix tydné
¢) ptilezitostné
d) jsem abstinent

Je starobni diichod vas$im jedinym finan¢nim ptijmem?
a) ano
b) ne
Jste ¢lenkou néjakého klubu, kurzu?
a) ano
b) ne

Pokud ano, uved’te prosim jakého .........................
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17. Jste absolventkou univerzity tietiho véku?
a) ano
b) ne

20. Navstévujete univerzitu tretiho véku?
a) ano
b) ne
Pokud ano, jaky obor? ...................

18. Zucastiujete se alespon jedenkrat mesicné néjaké kulturni akce? ( divadlo,

Kino, plesy,..)
a) ano
b) ne
19. Travite volny ¢as sledovanim televize?
a) ano
b) ne
c) ziidka

Pokud ano, kolik hodin denn¢ ...

20. Poslouchate denné rozhlas, hudbu?
a) ano
b) ne
c) ziidka
d) Pokud ano, kolik hodin denn¢ ....

21. Sledujete soucasné déni prostfednictvim internetu?
a) ano
b) ne
c) ziidka

Pokud ano, kolik hodin denn¢ ....

22. Ctete knihy?
a) ano
b) ne

Kolik knih prectete za mésic:
Za pul roku:
Za rok:

23. Méte domaci zvife? Pokud ano jaké?
a) nemam
b) pes
c) kocka
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