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I. TEORETICKA CAST



II. PRAKTICKA CAST



UvoD

Motto:

wSmrt se miiZe stat znakem svobody. Nevyhnutelnost smrti neodporuje moZnosti
konecného vysvobozeni“ (Herbert Marcus)

V poslednich letech se celkem Casto diskutuje o problematice etiky umirdni, smrti,
potratech, trestu smrti, eutandzii a podobné. Smrt se nas tyka jiz v prubehu naseho
zivota, pfinejmensim jako zkuSenost se smrti nékoho jiného. Mluvit a piemyslet
o smrti mé tedy vyznam nejen proto, ze smrt pro nas uz ted’ v zivoté¢ néco znamena,

Ze uzZ nyni nas ovliviiuje a oslovuje....

Lidé se boji umirdni a smrti a tento strach je umocnén tim, Ze nevime, co nés
¢ekd. Mame obavu z nesnesitelnych bolesti a mimotadné tryzné. PremysSlime o tom,
jaké ,.to* bude, az budeme umirat, jestli budeme sami, opusténi nebo zda se o nés nasi
blizci postaraji. Jestli ndm bude umoznéno zemfiit distojn€. Neustdle Zijeme
pod hrozbou smrti, vime, Ze musime umfit, ale tim také dostavd nas Zivot smysl.
Otazkam na smrt se muzeme vyhybat, oddalovat je, odkladat, ale ve skute¢nosti

o ni vime a vime také, ze se ji nevyhneme.

A prece zijeme a bojujeme. Zivot je neustidly zépas o ,jesté ne, o némz by

nezucastnény pozorovatel musel fici, ze je pfedem prohrany.

Jaky vyznam ma tedy smrt v naSem zivoté? Na prvni pohled se zda ryze negativni,
je to konec zivota, védomi vSeho co jsme vytvareli a budovali cely zivot. Ale jakou
hodnotu by mé¢l zivot, ktery by nebyl Casové omezeny? Toto uvédomeéni si konecnosti
a omezenosti Zivota dava existenci vSechnu jeji dramati¢nost. Jenom smrtelnému

cloveku se mize stat, Ze nema Cas, Ze musi spéchat, Ze néco nestihne...

Lidska smrt tedy praveé tim, ze je uz v zZivoté predem jako vyhlidka, dava tomuto
zivotu tvar, napéti, vaznost ... Dava udalostem a ¢intim jejich jedine¢nost a hodnotu.

Jen diky ni miize existovat plnohodnotny zivot (Yalom, 2008, s. 14-16).



Vatlém veéku si déti urCité vSimnou prvnich naznakll smrtelnosti, které
je obklopuji - uhynuly hmyz, doméci mazlicci, ztrata nékoho blizkého, ptipadné smrt
spoluzéka a podobn¢. Jiz v tomto obdobi se objevuje tizkost ze smrti. Pamatuji si,
ze jsem se jako malé4 opravdu bala toho, Ze odejdu z tohoto svéta a uz nikdy se v ném
neocitnu a neuméla jsem si to témét viibec pfedstavit. O svém strachu jsem s nikym
nemluvila. Teprve po velmi brzké a ndhlé ztraté nejblizsiho Cloveéka a po jakémsi
smifeni s nevyhnutelnosti smrti, kterd si nevybird, jsem zacinala chapat, ze zivot jde

dal bez nés 1 s nami. Ze zistanou jen ty krasné vzpominky a laska v srdci. Paradoxné

mi toto pozndni pomohlo v jiné kritické Zivotni situaci.

V dospélosti ziejmé neni pfili§ mnoho Casu se smrti zabyvat (rodina, prace, aktivni
zivot, apod.). Piestoze v tomto obdobi se ¢loveék se smrti setkdva Castéji, umiraji
prarodice, ob¢as n¢kdo z Sirokého okruhu znadmych, kolegové, sousedi...a jejich smrt
nas vice ¢i méné zasdhne, bereme to jako soucast zivota. Ale obavy ze smrti jsou
odsouvany jaksi stranou. Myslim si, Ze Gzkost ze smrti se objevuje ve své plné sile
v obdobi krize stfedniho ve€ku, kdy déti opousti hnizdo apod. Ke sklonku Zivota
pravdépodobné dochéazi spise ke smifeni, nékdy miize byt smrt i vysvobozenim

z nemoci, z bolesti nebo samoty.

Mnoho lidi se m& ptalo v dobé&, kdy jsem si zvolila toto téma, jestli neni pfili$
depresivni? Piesto, ze jsem veédéla uz dlouhou dobu, ze o tomto tématu chci psat,
na néjakou chvili jsem zavahala. Opravdu se nejednd o téma pftili§ veselé a je také
v mnoha piipadech hodné kontroverzni. Ale smrt je vSude s nami, je nevyzpytatelna,

skrytd v mnoha podobach, nemiiZzeme se tvafit, Ze ji nezname, zZe o ni nevime...

Jiz po precteni prvni knihy na toto téma jsem zjistila, Ze naopak mé velmi
obohacuje a zfeymé i v budoucnu hodné ovlivni mj pohled na Zivot, ale 1 na smrt.
Kdyz tedy piSu o smrti, myslim na zivot, na jeho kiehkost. Uvédomuji si stale vic,
7e mam velkou moc ho prozit podle svého. Ze jen ja rozhoduji o tom, kdo a co ma
pravo do n¢j zasahovat. Silné rozliSuji, co je pro mne dillezité a co uz ménég. Urcité
v prvni fazi nelspéchu, zklaméani nebo selhani reaguji smutkem, litosti, zmatkem
¢1 panikou, ale hned nato dokazu realné€ zhodnotit situaci, postavit si Zebficek hodnot

a jit dal.



Lidé, kteti se ocitli tvaii v tvaf smrti nékoho blizkého, lidé s prozitkem blizkosti
smrti, klinické smrti, vSichni ti, ktefi si na ni tzv. ,,sdhli* méni sviij pohled na zivot.
Meéni se jejich filosofie Zivota, zacinaji vyzndvat jiné hodnoty neZ materidlni, umi

plngji proZivat soucasnost, vazit si ,,dilezitych® véci...

Strach ze smrti miiZze byt zdrojem mnoha naSich obav, stresti a konfliktli. Postavit
se tedy smrti ndm umoZzni nikoli oteviit n¢jakou nechutnou Pandotfinu skiinku,
ale zmirnit strach a obohatit zivot. To co vétSinu lidi d€si na smrti nejvic, neni ztrata
budoucnosti, ale minulosti. Mnozi z nds sméSuji tizkost ze smrti se strachem z né¢eho
zlého, z opusténosti nebo zaniku. Jiné ohromuje rozmér vécnosti, predstava, ze budou
mrtvi navzdy a navéky. Dalsi nedokazou pochopit stav nebyti a hloubaji nad otdzkou,
kde vlastné po smrti budou. Jini se zase soustfed’'uji na hriizu z toho, ze zmizi cely

jejich osobni svét (Yalom, 2008).

»smrt je predev§im ¢ast lidské existence, lidského zrani, vyvoje - praveé tak jako
zrozeni. Smrt neni nepfitel. Ona je integralni soucasti naseho byti a urcuje smysl
lidské existence. Zrani je lidskd cesta zivotem a smrt je posledni ve vyvoji lidské
bytosti...Je nékdy mnohem obtiznéjsi pfijmout novy zplsob zivota, napiiklad
zdravotni postizeni s mnoha omezenimi, nez se smifit se smrti, kterd predstavuje

pfinejmensim konec utrpeni* (Kiibler - Ross, 1995, s. 14 a s. 40).

Lidské byti, jak fika Frankl: ,,znamena byt neustdle konfrontovan se situacemi,
znichz kazda je zaroven dar i ukol. Co ndm takova situace ,,uklada®, je naplnéni
jejiho smyslu. A co ndm zarovenl dava, je moznost takovym naplnénim smyslu
uskutecnit sebe sama. Kazd4a situace je volani, jemuz mame naslouchat, jeZ mame

poslouchat (Frankl, 1997, s. 118).

Cilem mé prace je ziskat odpovéedi na otazky tykajici se uvedeného tématu. Chtéla
bych zjistit, jak smrt a umirani vnimaji lidé v rizném vékovém nebo Zivotnim obdobi.
Zda se v prubchu zivota tyto pohledy méni, pfipadné v jakych souvislostech a jestli

muZe byt pro nékoho smrt 1 vysvobozenim z ttrap.



1. POJEM SMRTI A PROCES UMIRANI

Umirani znamena louceni. Louceni se v§im, co mél ¢lovék ve svém zivoté rad,
co vytvoftil, opousti vSechny, koho mél rad, lidi, ktefi mu byli nablizku v dobrém

1 zlém. V té chvili by mozn4 byla utéchou vira v posmrtny zivot.

»omrt je individudlni zénik organismu a zpravidla kone¢nym stadiem néjakého
patologického procesu. Casto byva oznalovana také jako ,lékaiska smrt“. Tento
pojem udava smrt v dasledku nemoci, ke které dochdzi nejCastéji v nemocnici.
Rychlost smrti je rtizna. RozliSujeme smrt nédhlou, rychlou a pomalou. Pojem nahla
smrt je nejCastéji spojovan s tragickou smrti, jako je Uraz ¢i autonehoda. Rychlou
smrti se oznacuje nemoc, kterd je pfi¢inou brzkého skonu, to je naptiklad infarkt
myokardu. Asi uplné nejhorsi, alespont podle mého nézoru, je smrt pomala. Dochazi
k ni v relativné dlouhém case a ohlaSuje se nejriznéjSimi obtiZemi. Umirajici strada
a musi se smifit se smrti, stejn¢ jako jeho pfibuzni. Smrt miZzeme rozdélit také podle
toho, vjakém veéku pfichazi. RozliSujeme tak smrt pfedCasnou a piimétenou.

Pfimé&fena je Castéji oznacovana jako pozehnany vek.*“ (www.wgz.cz - Smrt, 2010)

V souvislosti s umirdnim vznikd v dneSni dobé velky problém, jak jsem také
zjistila z rozhovorl se zdravotnim persondlem nemocnic nebo hospict. VétSina lidi
v tzv. ,,pozehnaném ve&ku“ nebo lidi nevylécitelné nemocnych ziistavd ve svych
poslednich dnech, hodindch ¢i minutdch osamocenych. Umiraji sami, vétSinou
za zdmi nemocni¢niho pokoje, poté co se lékafi a zdravotnicky persondl snaZzi
za kazdou cenu prodlouzit pacientiv zivot a to 1 v piipadé, kdy sdm pacient spatiuje
ve smrti ulevu od svého utrpeni. Ti samoziejmé védi, Zze se pacient nachdzi tésné
pfed smrti a ze je veSkeré snazeni marné, ale ptfedpisy, piibuzni a Iékatska etika

je v podstaté nuti, aby se pokusili o resuscitaci dfive, nez prohlasi nékoho za mrtvého.

Vétsinou rodina nebo zaméstnanci domovi dichodcti, pecovatelskych domil

ree

a podobné v pfipad€ zhorSeni zdravotniho stavu Clovéka ,,tésné pred smrti“ odesle
do nemocnice. Je pochopitelné, Ze se snazi pro néj udélat to nejlepsi a nemiizeme jim
to mit za zI¢, ale my vlastné¢ bereme umirajicim moznost zemfit poklidnég, v jejich

znamém prostiedi, doma, obklopeni svymi nejbliz§imi nebo blizkymi, obklopeni



laskou, ale i smutkem z rozlouceni. Sami sob¢ také bereme tu prilezitost se se svym
milovanym rozlou¢it, fict jesté¢ nevyicené, anebo mnohokrat vyi¢ené zopakovat.
Jak by kazdému z nas zné€la posledni slova v uSich: ,,Mame t¢ radi. Budeme na tebe
vzpominat. Bude§ ndm moc chybét. Néco jsi pro nas znamenal/a“ ...? Jak bychom

si asi vSichni pfali, aby nds nékdo blizky drzel v té oné posledni chvili za ruku?

Ira Byock, 1€kaf, ktery se po vétSinu své 1€karské praxe specializuje na oblast péce
o umirajici a je feditelem ndrodniho programu pro zlepSeni péce o termindlné
nemocné pacienty velice poutavé ve své knize popisuje cestu k ,,dobrému umirani®.
Nejenze k tomuto poznéani dosel skrze umirdni a smrt svého otce, ale také konkrétni
praci s umirajicimi pacienty, zaloZenim hospicové péce a hospice. Ve své knize prave
poukazuje na dileZitost odstranéni privodnich pfiznakl nemoci a souvisejici bolesti.
Podle doktora Byocka z&dny pacient nemusi umirat v bolesti. Daleko dilezité;jsi

je pak sounalezitost, pochopeni, otevienost a laska (Byock, 2005).

...vyraz dobré umirani se lépe hodi k popisu zkuSenosti, jakou by si lidé ptali
na konci zivota mit. Vyjadfuje smysl Ziti a smysl samotného déni. Pokud né€koho
pozadate, aby vam popsal, jak by podle ného mélo vypadat dobré umirani, lidé
obvykle za¢nou vypocitavat, cemu by se radi vyhnuli. ,,Nechci umfit v bolestech.*
,Nechci trpét.” ,,Nechci byt bfemenem pro svou rodinu®. ,,Nechci zanechat své roding

dluhy.* ,,Nechci umfit sdm.“ (Byock, 2005)

Dobré umirani vyjadiuje to, Ze ve stinu smrti mize Ziva zkuSenost pozvednout
cloveka k prehodnoceni vlastniho ¢i v rodin€ sdileného systému hodnot. Spousta lidi
dokonce i v obdobi umirdni dokaze vykonavat smysluplné ukony a zrat zplsobem,

ktery je dilezity pro né 1 jejich rodiny.

Lid¢, ktefi umiraji, pronikaji k podstaté véci a musi se pfizplisobovat neustale
meénicim se skutecnostem v ramci vlastni osoby i ve zplsobech, jak na né reaguje
jejich okoli. To se muze vyhybat vlastni emocionalni bolesti a zanechaji tak
v umirajicim ¢lovéku pocit izolovanosti a opusténosti. Zvladnuti téchto situaci neni
snadné a vyzaduje vnitini boj, dokonce 1 utrpeni, které nicméné muiize vést k vlastnimu
rastu. Jakmile umirajici dosdhne ve svém vyvoji meznikt, v nichz zakusi lasku k sobé

samému 1 k druhym. ZavrSeni vztaht, pfijeti kone¢nosti lidského Zivota a dosazeni



nového smyslu pro sebe sama navzdory blizicimu se zaniku, jeho vlastni Zivot i Zivoty
blizkych se obohati. Chce to silu, odvahu a chotu mluvit o vécech, jimz se obvykle
vyhybame. Napiiklad bolestnym vzpominkdm, anénim a pohibenym citim,
1 pragmatickym detailim ohledné¢ umirdni a smrti — vcetné toho skym a kde,
nekrologu, kremace nebo pohibu do zemé a pohiebniho obfadu. Jedinym zplsobem
jak vykro€it na cestu do temné budoucnosti je klast si otazky: ,,Co ziistane
nedod€lano, kdybych dneska zemfiel? a ,Jak bych mohl prozit Cas, ktery mi
zbyva...“ (Byock, 2005, s. 51-53)

PROCES UMIRANI

Cas umirani je pro vSechny zucastnéné obdobim krize, strachu a nejistoty. Kazdy

umira svou vlastni smrti, pfesto bylo mozné vysledovat jisté zakonitosti.

Umirajici ma mén¢ fyzickych 1 psychickych sil, chce mit u sebe své nejblizsi
a neziidka chce byt sam. Rekapituluje sviij zivot v jistém monologu, klade si rizné
otazky, ptichazi nechutenstvi. Nejistotu mohou vyvolat projevy neklidu, napt. pohyby
nohama, rukama ¢i prsty. Tyto pohyby Casto signalizuji ptichod smrti. Nékolik hodin
¢i dni pfed smrti dochazi k tzv. euforii. Coz znamena posledni rozkvét sil, nemocny
je vbdélém stavu, pfijimd potravu, projevuje rizna piani. Rodina by méla tuto
posledni radost sdilet s nemocnym. Euforii stfidd smrtelné koma. Umirajici ma
oteviené oCi, ale nevnima, vzdaluje se zivotu na ktery uz nema silu. Zornice
nereaguji, nohy a ruce jsou chladné&jsi. Puls sldbne, klesa teplota i krevni tlak.
Pied okamzikem vlastni smrti Ize na umirajicim pozorovat jakési zklidnéni tvafe a oci.

Nekteti popisuji projasnéni barvy oci.

Je to posledni mozna ptilezitost sdélit svému milovanému, co mame na srdci, najit
smifeni a klid. Poté se zastavi srdce, vymizi dech, nemocny zemiel (www.wgz.cz

- Smrt, 2010).



1.1 HISTORIE SMRTI A UMIRANI

»Kazdému, kdo se narodi, je pfedurCena také smrt. Smrt je podminkou Zivota
a nelze nad ni zvitézit. Jediné, co muze ¢lovék udélat je, ze ji bude respektovat. Fakt,

ze zivot neni nekonecny, si lidé uvédomovali vzdycky.*

,»V historii je vSak vidét zfetelny rozdil v pfijimani smrti jako soucésti Zivota.
V davnych dobach byla smrt chapdna jako meznik mezi t€Zkym pozemskym Zivotem
a rajskym Zivotem véénym. Casto se doéteme, Ze se lidé doZivali relativné nizkého
veéku. At uz kvili kojenecké umrtnosti, nelécitelné infekci, zranéni ¢i Spatné vyzive,

které snizovaly Sanci dozit se dospélosti. (www.wgz.cz - Smrt, 2010)

Az do nedavné doby meéli lidé mnoho pftilezitosti, aby se se smrti setkavali,
provazela je na kazdém kroku, nejenom ve valkach a epidemiich. Naucili se s ni
zachdzet a vychazet. Celé generace byly srozumény se smrti a jednotlivci
se v pribéhu zivota ucili umirat, kdyZ pozorovali smrt v okoli, nebo pomahali tém,
ktefi umirali. Smrt byla soucasti Zivota. Lidé umirali Casto o hladu, ve Spiné

bez jakékoli pomoci nejen doma, ale 1 na ulici.

Chapat staré¢ formy zachédzeni se smrti je pro nds obtizné proto, Ze se od svych
pfedki vyznamné liSime pfedné tim, jak malo se se smrti setkavdme. Trpkou
zkuSenost smrti se snazi moderni spolecnost vytésnit, vzbudit jakysi povrchni dojem,
jakoby cloveék neumiral. O smrti se nemluvi, lidé umiraji za zavienymi dvefmi
nemocnic a hospicl. Ve filmech a pocitacovych hrach umiraji vétSinou jen padousi
a hrdinové jsou nesmrtelni. V jadru nejsme piipraveni v dneSni dobé na setkani

se smrti vlastni ani smrti druhych (www.wgz.cz - Smrt, 2010).

Pro vsechny staré spolecnosti bylo typické, ze rozliSovaly smrt n€koho blizkého
od smrti ciziho - nepfitele. Platilo, Ze zabiti ciziho, tj. nepfitele, nebylo Zadné zabiti,
ale hrdinsky ¢in. Coz dodnes plati naptiklad ve valce. Naopak smrt vlastniho Clovéka
byla a je vzdy bolestivd udalost. V soucasnosti se klade diraz predevSim

vvvvvv

7ze kladly dlraz v prvni fadé¢ na Zivot kmene jako celku, nikoli na jednotlivce.



Ti se rodi a umiraji, ale kmen Zije dal. Prvnimi naznaky viry v posmrtny Zivot byly
dary ukladané do hrobli, n¢kdy i1 zabijeni otrokii a Zen zemielé¢ho. Zemécdélské
spolecnosti  ukladaly muzim povinnost postarat se o pokracovani rodu
a pfedani rodovych statki potomkiim. Nékde byli muzi, ktefi se nechtéli oZenit
trestani smrti a bezdétni manzelé nuceni k adopci, aby neohrozili posmrtny zivot
svych predki. Rada zvyk z pradavna pietrvava az do dne$ni doby. Pozistatkem

rodové nesmrtelnosti jsou naptiklad nase ptijmeni (www.wgz.cz - Smrt, 2010).

S rozpadem rodové spolecnosti se postupné zivot individualizuje a dale
osvobozuje, coZ v disledku znamend, Ze Clovék se musi 1 se smrti vyrovnat sam.
VétSinou na smrti nékoho blizkého si uvédomujeme svoji vlastni smrtelnost. Kazdy
znds se sni také srovnavd jinym zplUsobem. Ne&kteti veéfi v prevtélovani
(metempsychosa, reinkarnace). Myslenka pievtélovani se objevuje ve vrcholné antice
a v mladSich vrstvach tradice indické. Je nesmirné pfitazlivd hlavné tim, Ze bere
individualni smrti jeji nesnesitelné definitivni povahu. M1j Zivot sice kon¢i smrti,
ale je to jen jeden ze zivotu, ty dalSi mozna i lep§i mé teprve cekaji. Toto mize vSak
nékteré vést k lehkovaznosti Zivota, k tomu, Ze co neproZiji a neudélam ted’ a tady
muzu uskutecnit nebo napravit jindy, v pfistim zivoté. Oproti antickym ptfedstavam
o dusi, kterd si ze své minulosti téméf na nic nevzpomind, soudobd reinkarnace
vstupuje do uplné jinych rozmért. Dnesniho ¢lovéka miize uspokojit jeding tehdy,
pokud si dusi predstavuje jako své ja, tj. své védomi. Jak je ale mozné, Ze si tedy

ze svych zivotll nic nepamatujeme?

Predstava veécného posmrtného Zivota se poprvé objevuje v pozdni antice,
v pozdnim Zidovstvi a kiestanstvi. Nebere pfitomnému Zivotu jeho jedinenost, mize
ale vést k jakémusi ,,zlehCeni*“ smrti samé, jako by §lo jen o pouhou zménu Zivota.

Coz je pro moderniho Clovéka t€zko pochopitelné, protoze si to neumi piedstavit.

V obou ptipadech se jednd o spolecnou piedstavu o nesmrtelnosti duSe. Duse,
kterd opousti po smrti t€lo a jest¢ n€kolik dni se vyporadava se smrti téla. Poté
se odebira do raje nebo prochazi o€istcem, podle toho jaky Zivot na zemi zemfiely Zil.
Nékdy se setkavame s lidmi, ktefi ptezili klinickou smrt, mluvi o duSi, ktera

je opustila, aby se vid€li, aby jim promitla zivot, priichod tunelem, svétlo a podobné.



Vyskytuji se i ndzory, Ze svétlo na konci tunelu, které umirajici vidi je vlastné névrat
ke zrozeni. Pfi narozeni dité také prochazi pomyslnym tunelem k svétlu. Tento zaZzitek

se nam pak vybavuje v posledni chvili naseho Zivota (www.wgz.cz - Smrt, 2010).

1.1.1 HISTORIE PECE O UMIRAJICIHO

,Predstava péfe o umirajici byva Casto naprosto zidealizovana. V poslednich dvou
staletich miiZzeme mluvit o takzvaném modelu domaciho umirani. Do té doby byla

péce o vétsinu lidi laicka a casto dokonce Zadna.*

»Naléhavym ukolem spolecnosti byl proto ukol, zajistit kazdému umirajicimu
O socidlnich otazkach spojenych sumiranim a smrti nemohla byt ani fec.

O psychickych potfebach, tak jak je zndme dnes, se také nejednalo.*

,L1dé Casto veédéli, jak se maji vii¢i umirajicimu chovat a €asto 1 sdm umirajici
veédel, co se od néj ocekava. Umirajici Cerpal ze své vlastni zkuSenosti, nebot’ témét
kazdy za sviyj zivot stal u lizka umirajiciho. Duchovni péce byla soucasti kazdého
ritudlu tykajiciho se smrti. Tyto ritudly zajiStovali knézi. Jist€¢ bylo mozné sledovat,
jakym zpisobem se ujimali péce o umirajici obce, cirkev 1 Slechta. Snaha o pomoc
potiebnym lidem byla vidét na vzniku a vyvoji chudobincii, Spitdlit 1 pastousek.
Situace umirajicich byla po dlouhd staleti neutéSend. Jen mocni a bohati méli
pfi umiréni jistd privilegia. Jednim z nich byla pfitomnost Iékate u lizka. VétSina lidi

ho vSak postradala nejen v zavéru, ale 1 béhem zivota.” (www.wgz.cz - Smrt, 2010)
DOMACI MODEL UMIRAN{

V dnesni dobé pochopitelné poméiujeme model tzv. doméciho umirdni v dfivéjsich
dobach se soucasnou situaci umirajicich v riznych socidlnich institucich a s tim

spojené predevsim citové stradani. Idealni pfedstava spociva v hiejivé naruci vSech

blizkych, ktefi zvladli laskavy doprovod pfi umirdni. Umirajici v dané chvili sdm
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zhodnotil vlastni situaci a kdyZ poznal, Ze nastala jeho posledni hodinka svolal ¢leny
rodiny a vyslovil posledni ptani. Pak se s nimi rozloucil a byl povolan knéz, ktery
piipravil nemocného na cestu do neznama a poskytl mu nepfesné uzivané ,,posledni
pomazani“. Umirajici pak s pocitem klidu uz jen trpélivé ¢ekal na svou smrt. Pokud
trpél silnymi bolestmi, byl povolan 1ékat, ktery mu podal injekei zklidniujiciho morfia.
Je nutné ale dodat, Ze takové umirdni znamé z beletrie bylo spiSe vzicnosti
neZz pravidlem. Ani lékat nebyl pravidelnym ucastnikem. Pfi¢inou byl jednak
nedostatek 1ékaftt a jednak neschopnost rodiny zajistit alespoii minimalni honoraf.
Proto byvalo morfium jediny vyrazny a €asto i jediny zptsob ulevy. Jediné pozitivum
bylo, Ze nemocni, ktefi méli rodinu, neumirali osamoceni. Umirdni bylo socialnim
aktem. Rodinni pfislusnici si rozdélovali pecovatelské role. Psychickou oporou jim

byla vlastni vira, knéz a také sousedé (www.wgz.cz - Smrt, 2010).

V dne$ni dob& umirajici postradaji predevsim psychickou podporu, proto casto
vzpominaji na domaci model umirdni, ale je tfeba zdiraznit, ze kazdy ¢len rodiny
se v priubéhu zivota setkal s umirajicim a se smrti. Kazdy tedy véd¢l, jak vypada
umirani a smrt z blizka. Lidé dokonce uméli predpovidat jednotlivé faze umirani,

ovladali tradi¢ni oSetfovatelské ukony a provadéli je.

Dnesni Clovék tyto znalosti mit nemiize a vétSinou jsme presvédceni, ze péce
o umirajici je praci odborniki, nemocnic a hospicti. Setkani se smrti v dne$ni dob¢
byva velmi vzacné, a proto pozdni setkdni se smrti byva doprovazeno panickym

strachem a bezradnosti (www.wgz.cz - Smrt, 2010).

1.2 PSYCHOLOGIE UMIRANI

Co proziva a citi Cloveék, ktery se dozvi, ze trpi nevylécitelnou chorobou?
Je celkem pochopitelné, ze kdyz je stanovena diagndza nevylécitelné nemoci, ¢lovék
je zasazen vinou Soku, zdéSeni a paniky. Béhem néckolika minut se mu zborti Zivot
jako domecek z karet. To co bylo pevné dano - uz nestoji, co mélo smysl - uz smysl

nema.
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V prvni fazi se nemocny citi naprosto bezradny a diagnézu odmitd piijmout.
Samoziejmé& zde vyvstava otdzka jak, komu a zda vibec néco takového né€komu
sdglit. Clovék si najednou neni jisty, jestli jsou jeho nejblizsi schopni tuto skuteénost
pfijmout. Asi je lepsi jim tuto skutecnost sdé¢lit, aby méli moznost nabidnout pomoc
a podporu. Nejvétsi chybou pravdépodobné byva, dozvi-li se jako prvni diagnézu
rodina. Ta mé4 potom tendenci chranit nemocného pted pravdou, zapird, l1ze a celou
situaci tak pfeméni na jakousi hru. Ve hru na lasku, soucit, pravdu a porozuméni.
A jak takova hra dopadne? Vétsinou zklaméanim a nediivérou na obou stranach. Velice
dilezitd je komunikace, mluvit o pocitech, to znamena mluvit o bolesti, uzkosti

a strachu.

Nemocny by mél védét, ze ma né€koho, o koho se miiZe opfit, kdyz strach a panika
pfesahnou Unosnou mez. Tato komunikace je ovSem podminéna tim, Ze nemocny
je schopen a pfipraven o nemoci mluvit sam. Stejn¢ tak 1 ostatni ¢lenové rodiny.
Mnohdy je velmi tézké zacit, proto je velmi dulezité sledovat drobné naznaky at’ uz
ze strany pacienta nebo rodiny. Oteviend oboustranna komunikace je velkym
pfinosem pro ob¢ strany. Nemoc v rodin€ je velka zatéz pro vSechny zucastnéné,
je potieba velké tolerance a pochopeni, je potieba vydat hodné sily a energie, obrnit
se, um¢ét naslouchat, odolavat pocitim beznad¢je a strachu a naopak prozivat nadéje

a Stésti (www.wgz.cz - - Smrt, 2010).

Na otazku, kdy je nejvhodnéjsi zacit s nemocnym mluvit o smrti, odpovida Kiibler-
- Rossova takto: ,,Neotvirejte tento problém sami, vyckejte, aZ on sam zacne mluvit
na téma smrti a umirdni. Bude-li nemocny hovofit o bolesti i my bychom o ni m¢li
mluvit. Pokud vyjadii strach ze smrti, méli bychom trpélivé vyslechnout vSechny jeho
pocity a obavy. Dokud clovék sadm nebude na pokraji smrti, nikdy nepochopi,
co vSechno umirajici ztraci. Miize to byt jméno, postaveni, soukromi, volnost pohybu.
K tomu naopak piibyva bolest, slabost a strach. Nemocny ma proto pravo reagovat
agresivné nebo tUzkostné. Muze dojit také k depresim a poruchdm chovani.
Nepfipravené okoli obvykle reaguje na takové projevy negativné, agresivita
nemocného se potom zvysSuje a rodina se tak dostdva do jakéhosi bludného kruhu.*

(Kiibler-Ross, 1995)
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1.3 PALIATIVNI MEDICINA

,Paliativni neboli utéSna medicina. Pfedstavuje uceleny a nad€jny systém péce
o umirajici. Tato péce je nejCastéji poskytovana v zafizenich nazyvané hospic. Tato
medicina jiz davno pochopila, ze do péfe o umirajiciho musi byt zapojena
rodina.Obsah pojmu paliativni medicina neni jesté zcela ustalen. Definice dle Svétové
zdravotnické organizace zni: ,, Paliativni medicina je 1écba a péce o nemocné, jejichz
symptomu, stejné jako feSeni psychologickych, socidlnich a duchovnich problémi

nemocnych.

Cilem paliativni mediciny je dosazeni co nejlepsi kvality Zivota nemocnych
a jejich rodin. Podstatné je, ze diraz je kladen na kvalitu zivota a na holisticky pfistup
k nemocnému a jeho rodiné. V dnesSni dobé& plati, Ze pacient ma pravo odmitnout
1écbu a Iékat je povinen 1é€bu nezahajovat nebo ukoncit. Nesmi se vSak ukoncit péce.
Radikalni 1éCbu je tfeba vystiidat 1écbou paliativni, symptomatickou a poté terminalni.
Indikace téchto 1écebnych postupli musi byt pevné stanoveny. Kazdy obor mediciny
by mél mit zpracovan svilj program paliativni mediciny. Paliativni 1écba by méla byt
zahajena tehdy, kdyz selze kurativni 1écba. Paliativni medicina respektuje potieby

umirajicich a rodiny i po jeho smrti.” (www.wgz.cz - Smrt, 2010)

VYZNAM PALIATIVNI MEDICINY

- podpora Zivota, povazuje umirdni za normalni proces,
- smrt ani neurychluje ani neoddaluje,
- poskytuje ulevu od bolesti a jinych svizelnych symptomii,
- zaclenuje do péce o pacienta psychické a dusevni aspekty,
do smrti,
- vytvaii podplrny systém, ktery pomdhd rodin€ vyrovnat se s pacientovou

nemoci a zarmutkem po jeho smrti (Wwww.wgz.cz — Smrt, 2010).
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2. ZIVOT NEBO SMRT

V dnes$ni dobé mezi Sirokou vetejnosti stale vice diskutovana témata, kdy se jedna
o rozhodovani o zivoté¢ a smrti, vystupuji v novych podobach a vyzaduji si feSeni.
Soucasnému C¢loveku se tak ukazuje upln€ nova stranka zachdzeni se smrti. Az dosud
bud’ zabijel, nebo na smrt cekal. Dnes se stile Castéji ocita v situaci, kdy musi
rozhodovat o Zivoté jinych. Jako kdysi na zacatku své existence dostava do ruky sviij
vlastni osud a Zivot, dostava do rukou i1 rozhodovani o smrti jinych. Jako v piipadé

trestu smrti, sebevrazdy, potratu nebo eutanazii.

2.1 TREST SMRTI

Trest smrti neboli nejvyssi trest, absolutni trest (dfive hrdelni zlociny) je trest,
ktery predpokladd usmrceni odsouzené¢ho Clov€ka za trestny Cin, za ktery je dle
platného trestniho prava mozné tento trest ulozit. Vzhledem ke své definitivnosti
se jednd o trest velmi kontroverzni. Jeho zastanci uvadéji, ze se jedna o jediny
spravedlivy trest za vrazdu a jiné zavazné zloCiny, znemoziiuje recidivu a ma
vyznamné odstrasujici U¢inky. Pokud je tedy vyloucena naprava nebezpecného
zlo€ince a my neumime vyloucit riziko, Ze jednou miZze zase n€kde ne¢koho utlouct,

ma takovy trest opodstatnéni (Wikipedie - Trest smrti, 2010).

Odptrci upozornuji kromé prava kazdého na Zivot pfedevSim na moznost
justicniho omylu, ktery je vtomto pfipadé nenapravitelny. Poukazuji na mozné
zneuziti politiky, ¢i pfili§ agilni justici. Argument, Ze trest smrti odrazuje
potenciondlni zlocince, je dnes vyvracen. Justi¢ni vrazda nebo omyl nejsou vyhrazeny
pouze pro totalitni rezimy. Podle udajii Death Penalty Information Center, ktera
monitoruje tresty smrti, bylo jen v USA od roku 1973 propusténo nejméné 124 lidi,
kteti ¢ekali na popravu, ale ukdzalo se, ze jsou nevinni. AZ po popravé se nevina

zjistila udajné u deviti odsouzencii.
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V Cesku by pro zavedeni trestu smrti - podle dosud posledniho vyzkumu z léta
2009 - bylo 62 procent lidi. Oproti prvni poloviné¢ devadesatych let, kdy pro opraSeni
Sibenice hlasovali tii CeSi ze &tyf, také stoupl podet presvéddenych odpuirci
absolutniho trestu - z tfindcti procent na tficet. Pravidlo ,,oko za oko* vyznavaji

ptedevsim volici a lidé se Spatnou zivotni Urovni (Wikipedie - Trest smrti, 2010).

Za prvni republiky bylo k trestu smrti odsouzeno 433 lidi. VétSin€ z nich ale udélil
prezident a zaroven odpurce tohoto trestu T. G. Masaryk milost. Popraveno bylo tedy
v letech 1918 - 1938 ,jen* 21 zlo€inci, ztoho 12 az po Masarykové odstoupeni
z funkce hlavy statu vroce 1935. V letech nacistické okupace (1929 - 1945) pfisla
ke slovu gilotina a také poprav¢i Ceta, umiraly tisice nevinnych lidi. Po osvobozeni
se opét popravovalo na Sibenici. Trest smrti byl v letech 1945 - 1989 udélen v 1176
ptipadech, velka vétSina v rdmci retribucnich dekreti do roku 1949. Po ,,vitézném

unoru‘ §li na fadu politi¢ti vézni, po roce 1960 se popravovali téméi vyhradné vrazi.

Ve skute¢nosti lidé vzdycky vice méné zabijeli, uzivaly vSechny staré a tradicni
spolec¢nosti usmrceni jako krajni donucovaci prostfedek, jako trest. Nekteré ho uzivaji
dodnes a pod tlakem rostouci zlo€innosti se mnozi ptaji, pro¢ bychom jej neméli

uzivat 1 my?

Usmrtit ¢lov€ka miZe znamenat mnoho riznych véci, zalezi na fad€ okolnosti.
Také tadny, legélni nebo legitimni rozsudek smrti znamend néco jin¢ho
ve spoleCnosti, kterd je alespon vétSinove presvédcena, ze smrt neni definitivni konec
zivota. Dlouho do novovéku se u poprav vyskytovali knézi, protoze odsouzeny mél
byt piedan ,,do rukou Bozich®“. Dne$ni moderni pravni teorie mluvi o vychovné roli
trestu. Pokud by vsak odsouzeny byl popraven, kdo se bude prevychovéavat? Ceho
se tim dosahne? Spolecnost se sice zbavi nebezpecného zlocince, pfipadné dalsi mize
odstrasit, o ¢emz se vedou dalekosahlé diskuze. Samoziejm& obcané si pieji,
aby zlo€inec jiz vrazdit nemohl...Ale ma obcan nebo stat pravo vzit nékomu zivot?

(Wikipedie - Trest smrti, 2010)
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V poslednich desetiletich byl trest smrti zruSen ve vétSin¢ evropskych
a jihoamerickych stati. V Ceskoslovensku po roce 1918 byl trest smrti uplatiiovan
ve velmi malé mife. Ve 40. a 50. letech zneuZzila komunisticka diktatura trestu smrti
k celé tad¢ justicnich vrazd. Trest smrti byl zruSen az po roce 1990. Posledni poprava

na izemi Ceska byla vykonana v roce 1989.

Podle statistik mezindrodni organizace Amnesty International je na svété 69 zemi,
které trest smrti jesté vyuzivaji (napt. Cina, Iran, Saudska Ardbie nebo Spojené staty)
v mnohych zemich byva trest smrti zneuzivan totalitni moci (Wikipedie - Trest smrti,

2010).

KDE SE NEJVICE POPRAVUJE?
Udaje za rok 2009, Cina 2008 zdroj: capitalpunishmentuk.org

Cina /zastieleni, injekce/.................ccceevunn... - 1718
fran /ob&8eni/ .........ooooviiiii -239
Irdk /obeSeni/..........oooiiii =77
Satdska Ardbie /steti/ ... - 67
USA /injekce, el.kieslo/.............ooooiiiiiiiiinnt. -52
Indonésie /zastieleni/...............cooeoiiiiiint, -13
Stdan /obéSeni/.........oooiiiii i -9
Vietnam /zastteleni/................ooooi -9
Japonsko /ob&Seni/............coooiiiiiiiii -7
Jemen /zastieleni/...............oooiiii i -7
Bangladés /obéSeni/.............oooiiiiiii -3
Thajsko /injekce/.......coooiiiiiiii i -2
Botswana /obéSeni/ ............oooiiiiiiiiiiii -1
Singapur /ob&Seni/..........cooiiiiiiiiii -1

V tabulce figuruji jen oficidlné nahldSené pocty poprav. Severni Korea nebo
Somalsko pocty poprav neoznamuji, Cina zdaleka neuvadi vSechny a navic s ro¢nim

zpozdénim.
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Nejvice statli popravuje na Sibenici. Smrtici injekce se vyuziva v nejméné péti

zemich, poprvé byla pouZita v roce 1982 v USA. Na elektrickém kiesle se popravuje

také ve Spojenych statech, kde vloni zemfel jeden muz. V Ciné se odsouzenec

nejcasteji ocitne pied popravci Cetou, stiili se také v Bélorusku. V Saudské Arabii kat

setne hlavu mecem, tedy spiSe ji urazi, protoze se pro vétsi efekt pouziva tupd strana

nastroje. V Iranu, Nigérii ¢i Somadlsku byvd ncékdy odsouzenec ukamenovan

(Wikipedie - Trest smrti, 2010).

SPORY

Obvyklé argumenty zastancii trestu smrti:

jedna se o odstraseni ostatnich piipadnych pachateld,

trest smrti vede k zabranéni recidivy nésilného trestného ¢inu,

jedna se o ekvivalentni odplatu, resp. jediny spravedlivy trest v ptipadé
néjakého velice brutalniho ¢inu,

neni mozné ignorovat minéni vefejnosti, které byvd ve velké vétsiné
piiklonéno k trestu smrti,

prakticnost trestu smrti (v€znéni vrahi je drahé, trest smrti je levnéjsi),
popraveny nebezpecny vrah uz neptredstavuje hrozbu pro spole¢nost, zatimco
ve véznici muze byt jistou hrozbou stile a to po pfipadném propusténi, pokud
by uprchl, pro ostrahu véznice, napadeni a nasledné osvobozeni z véznice

apod.

Obvyklé argumenty odpiirci trestu smrti:

trest smrti je nemoralni,

hrozba justi¢niho omylu,

jedna se o pouhy akt msty,

neexistuje studie, kterd by prokazala odstrasujici ucinek trestu smrti (vétSina
vrazd je planovand),

vysoké finan¢ni naklady na instituci trestu smrti,

mozna diskriminace (Wikipedie - Trest smrti, 2010).
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2.2 INTERRUPCE

Umély potrat €ili interrupce je zdvazny, obecné nezadouci zasah, kterym se pierusi
dalsi vyvoj zivého plodu. Umélé potraty nejsou moderni vynalez, tyto se provadely
odjakziva. Maji svoji stranku individudlni, kdy jedno z krajnich hledisek je, ze mam
pravo na svoje télo a druhé se ztotoziuje s ndzorem, ze potrat je vrazdou na nevinném.
Oba postoje maji néco do sebe. Ale pocaté dit¢ neni jen télo matky, je tu plod

jako budouci ¢loveék a v neposledni fad¢ i jeho otec.

CHEMICKA INTERRUPCE

V zavislosti na stadiu t€¢hotenstvi je interrupce provadéna rozlicnymi metodami.

Chemicka interrupce je obvykla metoda do devatého tydne t€hotenstvi.

CHIRURGICKA INTERRUPCE

V prvnich patnacti tydnech je interrupce podtlakovym odsanim jednou
z nejbeéznéjSich metod chirurgické interrupce, ktera nahrazuje riskantnéjsi kyretdz.
Kyretaz je cisténi stén délohy kyretou. Ve tfetim trimestru, jak se plod zvétSuje,
se musi pouzivat i jiné¢ techniky vypuzeni plodu z délohy podianim medikamentt

nebo chirurgickym zékrokem (Wikipedie - Interrupce, 2010).

SPORY

Interrupce v soucasnosti predstavuji predevSim eticky problém, ktery ma piesah
do politiky a vede k vytvareni vlivovych sdruzeni obou tabort. Z prizkumu vetejného
minéni z roku 2008 vyplyva, Ze vétsina Cechi je naklonéna jejich liberalizaci. Celkem
23 % respondentd souhlasi s tvrzenim ,,potrat je vZzdy vrazda ditéte” a 71 % souhlasi
s tvrzenim ,jsem proti jakémukoli omezeni potrati“. Mezi zastdnci prava

na interrupce, ktefi jsou oznacovani jako ,,pro volbu® (pro-choice), existuje Siroké
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spektrum nazorl, pocinaje pravem na interrupci za jakychkoli okolnosti, pfes pravo
na interrupci jen v urCitych piipadech (napf. po znasilnéni nebo incestu)
nebo povolenim interrupce jen do urcité doby od poceti (napt. do tfetiho trimestru,
ktery je obecné povazovan za dobu, po které je plod schopen pfezit mimo télo matky).
VeétSina zastancl prdva na interrupce argumentuje tim, Ze embryo nelze povazovat
za jedince schopného samostatného Zivota mimo télo matky a dokud mozek neexistuje
nebo funguje piilis jednoduse, jednad se o Cast téla matky, ne o novou individudlni

lidskou bytost (Wikipedie - Interrupce, 2010).

Nekteti zastanci pradva na interrupce vyslovné nepopiraji, ze zarodek nebo plod
je pocinajici lidskou bytosti, ale povazuji za eticky pfijatelné a v souladu
s pomyslnym zajmem této bytosti, aby se nenarodila do neptiznivych podminek - toto
rozhodnuti povazuji za odpovédnost matky, piipadné obou rodicti. Tento postoj lze
pfirovnat k praxi nékterych pfirodnich narodd, kde bylo bé&znou praxi zbavovat
se nadpocetnych novorozencti, které by rodina (matka, kmen) neuzivila. Proto také
odpiirci interrupci argumentuji, Ze tolerance interrupci vede i ke snizeni ucty k jiz
narozenym détem, které rovné€Zz nejsou jedinci schopnymi samostatného Zivota

a nemaji rozvinutou lidskou osobnost.

Skupina pro-zivot (pro-life) mad své stoupence zejména v fadach pravicovych
a sttedovych konzervativcl a stoupenct riiznych cirkvi a naboZenskych vyznani, ktefi
Ji principialné¢ odmitaji. S nazorem skupiny pro-life na interrupce se ale shoduji
1 nékteii lidé, kteti jsou obecné nazorové zaméieni opacné, tedy ti liberdlove, kteti
kladou draz i na svobodu lidské bytosti po narozeni i1 pfed narozenim

a neupiednostiuji pravo matky pied pravy déti ¢i otcti.

Odpiirci interrupce nejcastéji argumentuji tim, ze ¢lovek je ¢lovékem od poceti.
Umély potrat (v podstaté jakykoliv Utok na zygotu, hormondlni antikoncepci
vypuzujici oplodnéné vajicko z délohy pocinaje a potratem pii porodu konce) je tedy
podle nich zpravidla vrazdou - imyslnym a neopravnénym zabitim ¢lovéka. Nekteii
odpirci potrati pozaduji zdkonné omezeni interrupci pouze na ty Ilékarsky
opodstatnéné. Jini nepovazuji statni regulaci za feSeni a apeluji pfimo na lidskou

odpovédnost. K rozriznéni nazorti dochédzi ohledné opravnénosti interrupci v piipadé
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vazného poskozeni plodu nebo stavu ohroZujiciho Zivot matky, znasilnéni

a podobnych krajnich ptipadech (Wikipedie - Interrupce, 2010).

Kromé ideologicky krajnich pozic existuji 1 rtizné pfistupy, které rozhodovani
o interrupci povazuji za dilema mezi riznymi hodnotami, které jsou v kolizi (sporu).
Lidé, kteti zastavaji néktery z takovych pfistupii, zpravidla nepovazuji zarodek nebo
plod ani za zcela hotovou osobu, ale ani za pouhou ¢ést téla Zeny. Vznik zivota mohou
chapat jako postupny proces, ktery nelze redukovat na okamzik poceti ¢i narozeni.
Relevantnimi dilematy miize byt napiiklad volba mezi zivotem Zeny a Zivotem ditéte
(hrozi-1i vyss$i riziko smrti Zeny pii porodu), otdzka spravnosti piijmout dit€¢ pocaté

znasilnénim apod.

V ptipad¢ interrupce z diivodu rizika nebo jistoty zavazného zdravotniho postizeni
ditéte nebo tizivych socidlnich podminek byva feSeno dilema mezi predpokladanymi
skutenymi zdjmy ditéte a mezi abstraktni ideologickou hodnotou Zivota. Pravo
na Zivot je v takovém pfistupu pomérovano s pravem na kvalitu Zivota, pficemz zabiti

neni chapano vyluéné jen jako €in proti zajmu ditcte.

Lékati, podobné jako lidé jinych odbornosti, maji na interrupce rtzné nazory
dle zem¢ pusobeni, svého odborného a pracovniho zatazeni, osobnich zkuSenosti
a nazori nebo nabozenského vyznani. Podle zdkonti mnoha zemi (véetné CR) nesmé&ji
byt 1ékafi nuceni tyto zdkroky vykonavat, je-li to v rozporu s jejich svédomim.
Gynekolog vazany pracovni smlouvou se vSak miize dostat do obtizné feSitelné
situace, protoZe pozadavky jeho zaméstnavatele obvykle pozaduji provadéni potrat

(Wikipedie - Interrupce, 2010).

Zakaz interrupci vede vSak nezifidka k jejich ilegdlnimu provadéni. Zakrok
provadéji casto ne zcela kvalifikované osoby (hovorové nazyvané jako
»andelickarky*),casto v naprosto nevyhovujicich podminkéch. To véazné ohrozuje
zdravi a Zivot zen. Vzhledem k tomu, Ze pfistupnost potratli v jednotlivych statech
se velmi li8i, putuji Casto zeny, pozadujici potrat, ze stat s ptisnymi pravidly do zemi

s liberalnéjSim postojem. Tomuto jevu se fika potratova turistika.
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Interrupce v CF

1200010 N DL L I L I L AL LA L LR 100
100000 =
OO0 =

E0000

Celkem

40000 -1 -~ |
L = -
/N

20000 =

- 10

l::' I|IIIIIIIIIIIIIlIIIIIIII|IIII|IIIIIIII|IIIIIIII I:l
1960 1365 1370 1375 1980 1985 1930 1335 2000 2005

Folk

Vyvoj poétu interrupci v CR : Absolutni pocet interrupci  ------

Podil interrupci vii¢i vSem téhotenstvim ------

Vyvoj potratovosti v CSR a Ceské republice byl ovliviiovan vyvojem poétu
obyvatelstva, legislativnimi Upravami a rozSifovanim modernich antikoncepc¢nich
metod. Umélé preruSeni t€¢hotenstvi se na zaklad€ zakona €. 68/1957 Sb. stalo béznym
zakrokem, jako regulator zde fungovaly interrupéni komise, které posuzovaly
opravnénost jednotlivych zadosti, avSak cinnost komisi byla pomérné formalni

a povolovaly naprostou vétSinu zadosti (Wikipedie - Interrupce, 2010).

Celkovy pocet potrati v Ceskoslovensku & v Cesku nikdy nepfesahl pocet
porodii. Prudky nariist umélych potrati byl zaznamenan v poloviné osmdesatych let,
kdy byla miniinterrupce povolena a provadéna Zendm zdarma za pokracujici
nedostupnosti jiné antikoncepce. Byla proto vyuZivana jako antikoncep¢ni metoda.

Maxima bylo dosazeno mezi lety 1988 a 1990 (97,1; 98,2 a 96,2 potratii na sto
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porodtl). V porovnani s evropskym primérem byl poéet potratd i interrupci v CR
vysoky. K ubytku nastalo po roce 1990, tento trend pokracoval az do roku 2007.
V roce 2005 bylo zaznamenano 31 000 ukoncenych téhotenstvi ku 93 000 Zivé

narozenych, z toho cca 21 000 interrupci a zbytek spontdnnich potrati.

V roce 2008 doslo oproti roku 2007 k mirnému vzristu poctu potrati

(pti1 pokracovani poklesu relativniho podilu potratl na vSech t€hotenstvich).

Co se tyce spolecenské stranky, nelze ocekavat, Ze se potraty podaii Uplné
odstranit, ale 1ze je U¢inn€ omezit. Zde bychom se méli predevSim zaméfit na situace,
kdy se jevi potrat matce nebo rodicim jako nevyhnutelny a témto pak predchazet

(Wikipedie - Interrupce, 2010).

2.3 EUTANAZIE

wSmrt se miZe stat znakem svobody. Nevyhnutelnost smrti neodporuje moZnosti

konecného osvobozeni“ (Herbert Marcus)

Eutanazie je jednim z Zivé diskutovanych problému poslednich desetileti, k némuz
zaujimaji velmi rozdilné postoje jak védci, 1ékafi, tak 1 ateisté nebo véfici. Presto,
ze denn¢ umiraji tisice lidi na celém svété vlivem katastrof, hladu nebo valky, otazku

usmrceni jednoho ¢lovéka se jen stézi podafi nekdy vytesit.

Eutanazie je vlastné pravo ¢loveéka urcit si sdm okamzik konce svého Zivota. Pravo
ukon¢it zivot ve chvili, kdy se nam jevi jako bezcenny naptiklad v ptfipadé

nevylécitelné nemoci a s ni spojeném utrpeni a bolesti, nediistojnosti umirani.

Nova diskuze o eutanazii se stala nutnou, protoze pokrok lékaiské védy a techniky
nam umoznil prodluzovat Zivot téZce nemocnych za podminek, které vyvolavaji
otazku po smyslu takovych opatieni. Mlze se totiz stat, Ze pacient v biologickém
smyslu Zije, ale neni schopen specificky lidskych vykont sebeuréovani, rozumového

fizeni zivota a smysluplného kontaktu s okolim. Uzitim modernich 1ékatskych metod
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se také Casto proces umirdni uméle prodluzuje a tim se zcela zbytecné rozmnoZzuje
lidské utrpeni. Dnes také v mnoha piipadech existuje moZznost, pomoci moderni
mediciny, povolat znovu do Zivota nemocné, ktefi byli diive prohlaSovani za mrtvé

(Scherer, 1988).

Urcité, stejné jako ja si mnozi kladou otdzku, co bychom délali v situaci,
kdy bychom m¢li ptevzit odpovédnost za zivot nebo smrt svou vlastni ¢1 lidi ndm
blizkych? Kdy smime nebo dokonce musime prodlouzit lidsky zivot a kdy
ho ukon¢it? Jak moc smysluplné je prodluZzovéani Zivota pii nelécitelném a t€zkém
utrpeni? Je etické ukoncit 1ékatskou pomoc, za predpokladu souhlasu nemocného
a ucinit opatfeni, ktera zpusobi jeho smrt? Jak by nas uklidnilo védomi smrti
bez bolesti, bez ztracené diistojnosti? Pocit, Ze po naplnéném Zzivoté se milZeme

rozhodnout zemfit v Case, ktery si sami zvolime?

Préavo Clovéka ukoncit sviij zivot, poklada-li to za spravné na zéklad¢ hodnotového
horizontu, na némz projektoval svou existenci, se dnes mnoha lidem jevi jako
disledek emancipa¢niho proudu, jenz charakterizuje ¢lovek. Toto hnuti chce prekonat
dané zavislosti a spolecensky natlak, tj. k definitivnimu sebeurcovéni, odpovédnému
jen sob¢ a tak Clovéka dovést k uplné autonomii, tj. k definitivnimu sebeurcovani,

odpovédnému jen sobé& (Scherer, 1988).

Neni tajemstvim, Ze nejvice sebevrazd spachaji stafi lidé. Jakou beznad¢ji
a utrpenim si musel prochazet Vlastimil Brodsky nebo Martin Stépanek, Ze se
rozhodli v posledni etapé¢ svého Zivota sahnout po zbrani a namifit ji proti sobé
samému? Jsou obavy z bliZiciho se nezndma, obavy z bolesti, samoty, nemohoucnosti
a nedistojnosti opravdu tak silné? Nebylo by pro ptibuzné daleko snesitelné;si pohled
na pokojné umirajiciho blizkého ¢lovéka nez na prostfelena a zkrvavena téla? MozZna
kdyby tu existovala moznost volby a jistoty, tito lidé by setrvali ve svém zivoté
mnohem déle. Podle svédectvi nékterych piibuznych, kde je eutandzie tolerovana,
hovoti o procesu naprosto humannim a zdkonném. Je v ném od pocatku nastaveno
nekolik lékatskych bariér, které nedopusti zneuZziti. Umirajici se mize rozhodnout,
zda chce byt v posledni chvili sdm nebo v kruhu nejblizSich (Kohout, Mlada fronta
dnes, 2010).
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Prvopocatky eutandzie jsou znadmy uz z dob pravéku. Metody ,,zbavovani se‘
trpicich lidi se vSak od dne$nich metod znacné 1iSi. Kdyz se budeme blize zabyvat
jejimi déjinami, zjistime, Ze v nacistickém Némecku byly pod zaStitou eutanazie
konany rasistické a politické cCistky lidstva. Jednalo se o systematické vrazdéni
dusevné nemocnych, Zidt, epileptikil,schizofrenikii a jinak postizenych pacientd.
Eutanazie probihala v pfisném utajeni, bez opory v némeckém pravu, pod oznacenim
T4- vétsinou smrtici injekci nebo plynovou komorou. Presny pocet obéti eutanazie
za druhé svétové valky lze jen tézko odhadnout. Na norimberském procesu byl jejich

odhad 275 tisic (www.nokturno.cz, 2010).

DRUHY EUTANAZIE

Eutanazie pasivni — ptedstavuje odnéti nebo preruSeni 1€cby udrzujici zivotni funkce

s cilem nechat zemfit.

Aktivni vyzZadana eutandazie — je imyslné podéani l1éku ¢i jind aktivita, ktera vede

ke smrti na zadost a se souhlasem nemocného.

Aktivni nevyzadana eutanazie — je zamérné (imyslné) podani 1éku ¢i jind intervence,

kterd vede ke smrti bez souhlasu nemocného, ktery nebyl dotazan.
Nedobrovolna aktivni eutandzie — je zdmerné podani 1éku ¢i jina intervence vedouci
ke smrti. Nemocny ji nemiiZze odsouhlasit, nebot” je v kdmatu nebo dusevn€ nemocny,

nelze s nim navazat kontakt.

Neprima eutanazie — podani narkotik ¢i jiné medikace ke zmirnéni bolesti, kdy davka

dokéze usmrtit utlumenim dychaciho centra.

Asistovand sebevrazda — poskytnuti 1€ku ¢i jind intervence s védomim, Ze nemocny

spacha sebevrazdu (iDnes, 27. 6. 2010).
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Zatim jedinou zemi, kde je eutandzie legitimni, je Nizozemsko. Navrhy na jeji
uzakonéni byly opakované ptedlozeny ve Velké Britanii a v USA (Ohio, Oregon,
Washington, Kalifornia). Ackoli mély tyto navrhy zna¢nou podporu mezi verejnosti
1 Iékafi, podafilo se prosadit eutanazii pouze v Kretonu (od roku 1997) a to v podobé
asistované sebevrazdy. U nas je eutanazie jako takova nezdkonnd, coZz potvrdilo
1 projednavani této problematiky v parlamentu v roce 2004. Ve volebnich programech
stran se jen 2 rozumné vyjadiuji k nadé€ji umirajicich a jejich rodin (o piedlozeném
navrhu zdkona v senatu odmitli oteviit diskuzi senatoti ODS, CSSD, KDU-CSL, TOP
09). V leto$nim roce se zacina problém eutandzie znovu otvirat. Ministr zdravotnictvi

navrhuje moznost jakési pasivni eutandzie.

Liberadlové CZ a Vé&ci Vetejné jsou pro moznost distojné smrti. Kdo ma zajem
na existenci dlstojné moznosti ukoncit své utrpeni, ma koho volit. Dlouhodobé 62%
ob¢anti podporuje uzakonéni aktivni a asistované eutanazie. Pasivni eutanazie je v CR
samoziejmé legalni, i kdyz Ceské lékaiské komoie trvalo mnoho let neZ tento ,,objev*

ucinila (‘iDnes, 27. 6. 2010).

Pripad nezdaiené eutanazie posilil pravo Némci na dobrovolnou smrt

+Neémecky nejvyssi soud posilil pravo nevylécitelné nemocnych pacientl
na eutandzii. Rozhodujici podminkou pro asistovanou sebevrazdu je jasné ptani
pacienta, ze nechce byt uméle udrzovan pii zivoté. Rozsudek padl v ramci ptipadu

zeny, ktera se pokusila zkratit utrpeni své matky v komatu.

Nevyléciteln€ nemocnd Erika Kuellmerova se svéfila své dcefi, Ze pokud ztrati
védomi, nechce byt uméle udrzovana pii Zivoté. Zena pak skuteéné upadla do komatu
a jeji dcera se ji po péti letech pokusila na radu advokata Wolfganga Putze odpojit

od podpurnych piistroji, napsal server Deutsche Welle.

Lékatsky persondl si toho vSak vS§iml a pfistroje opét zapojil. Erika Kuellmerova
zemiela po Ctrnacti dnech pfirozenou smrti, jeji dcera byla obvinéna z pokusu
o vrazdu a syn kvili medialni aféte spachal sebevrazdu. Dcera pani Kuellmerové byla

v procesu zproS§téna viny s tim, Ze se k ¢inu nechala omylem svést advokatem.
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Zemsky soud ve Fuld¢, ktery vychazel z nazoru, Ze odpojeni od podplrnych
piistrojii je umyslnym zabitim, odsoudil advokata Putze k podminénému trestu vézeni
na devét mésici za napomahani k pokusu o vrazdu. Spolkovy nejvyssi soud
v Karlsruhe ho ale dnes plivodniho rozsudku zprostil. Podle Nejvyssiho soudu

je rozhodujici pfani samotného pacienta zemftit. (iDnes, 27. 6. 2010)

»Rozsudek je dilezity precedens pro fadu nevylécitelné nemocnych Némcti, ktefi
chtéji odejit ze Zivota pomoci tzv. pasivni eutanazie, tedy odpojenim od podpiirnych
pfistroji. Aktivni eutanazie, tedy podani 1éku ptsobiciho smrt, je v Némecku stejné

jako v drtivé vétsin€ ostatnich zemi Evropy nezdkonnd a je pokladana za vrazdu.

V tomto sméru je vyjime¢na situace v Nizozemsku, Belgii a ve Svycarsku, kde
je takzvana asistovana sebevrazda, tedy dobrovolny odchod ze Zivota s odbornou

pomoci, z ur€itych podminek povolena.* (iDnes, 27. 6. 2010)

ANKETA

Souhlasite s tim, aby na§ pravni fad umoziioval ukonceni Zivota nevylécitelné

nemocného ¢loveéka? (zdroj: CVVM 11.5.09)

Ano isifée anoi i62%i

Ne (spiSe ne) (22%)

Nevi i16%i

Nazory obc¢anl na ukonleni Zivota uvedené v anketé ukazuji na pfevahu souhlasného
stanoviska.
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Lékar usmrtil 18 téZce nemocnych lidi, nékteré i bez souhlasu

,2Howard Martin v sobotu pfiznal, Ze urychlil smrt dvou téZce nemocnych
pacientl bez jejich souhlasu. Celkem pomohl zemfit 18 lidem, informuje denik Daily

Telegraph.

“Dvakrat jsem pomohl lidem zemfit. Ne proto, Ze si piali zemfit, ale protoze
hrozné trpéli, uvedl pétasedmdesatilety 1€kaft, ktery byl v roce 2004 obvinén z vrazdy
tii lidi. Soud ho ale osvobodil. Britskd lékarskd komora proto vySetfovala umrti
Martinovych pacienti a zjistila, ze urychlil smrt nejméné 18 lidem. Piibuzni n€kterych

z nich Martina oznacuji jako "andéla spasy".

Martin tvrdi, Ze kromé& dvou piipadii pomahal odejit z tohoto svéta jen tém lidem,
kteti si prali zemfiit. Mezi nimi byl i jeho jednatficetilety syn, ktery onemocnél
rakovinou. KdyZ bylo jasné, e muz boj s nemoci prohral, zkratil Martin svému
synovi utrpeni. Howard tvrdi, Ze lidem pomahal umirat z "kfestanského soucitu".
Zatim neni jasné, zda poté, co Martin Howard britskému tisku pfiznal, Ze dvéma

lidem pomohl zemfit bez jejich souhlasu, bude opét obvinén z vrazdy.

Ve Velké Britanii je eutanazie trestnym c¢inem, za ktery hrozi az ctrnactileté

vézeni.“ (www.eutanazie-dobrasmrt.cz, 19. 6. 2010)

Do jaké miry ¢lovek patii sam sobé, aby mél pravo vlozit sviij zivot do rukou jiné
osoby, kterd rozhodne o jeho byti ¢i nebyti? Kdy je lidsky Zivot tak beznad&jny,
aby bylo dovoleno ho ukoncit s rozvahou a odpovédnosti? Kdo se odvazi rozhodnout
s kone¢nou platnosti, ze toho Clovéka cekd jen samé trapeni, ze uz neni vychodiska
a ze je tento zivot jiz bezcenny? Posoudit, kdy uz je nemoc pro toho ¢i onoho ¢lovéka
v takové fazi, Ze jsou nadéje na zachranu jeho Zivota zcela mizivé a nedaji se vyvazit
jeho utrpenim. Posoudit pomyslnou hranici, kdy stoji jesté za to zit, anebo s klidem
a dastojné pfijmout smrt je zaleZitost Cisté individudlni. Mélokdo z nas si dovede
pfedstavit, Ze by zrovna on mél rozhodnout o né¢i smrti notabene o smrti nékoho
blizkého, koho maji radi. Na druhou stranu vétSina znas by byla vdécna
za milosrdnou a diistojnou smrt v dobé&, kdy se Zivot stal jen utrpenim bez mozZnosti

zlepSeni. Bylo vynalezeno spoustu pfistrojii, které umi udrzet ¢lov€ka pfi Zivotg,
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otazkou je, jestli neudrzujeme clovéka, ktery uz mél zemfit. Jsou to pfistroje

prodluzujici smrt?

V lotiském roce padlo ve zdravotnictvi jedno velké tabu. Cesti lékati maji prvni
oficidlni doporuceni, kdy piestat se zbytecnou (marnou) 1é¢bou, kterd jen prodluzuje
umirani nevylécitelné nemocného. Tyka se to hlavné pacienti v bezvédomi, ktefi
nemohou sami rozhodnout o ukonceni intenzivni 1€cby. Jedna se o velice citlivou
a kontroverzni oblast a toto je prvni voditko, dokument, podle kterého se mohou lékati
fidit. Lékafi maji tedy nové kdispozici oficidlné posvécené postupy, kdy
u nevylécitelné nemocnych ukonéit intenzivni 1écbu a zaméfit se na tiSeni jejich
utrpeni. Doposud 1ékati kvili obavam ze soudi n€kdy udrzovali na pfistrojich

pfi zivoté lidi, u nichz $lo spise o prodluZzovani umirani a utrpeni.

Tento dokument mimo jin¢ho uvadi, Ze:

- marnd a neucelna lécba je ta, kterd nevede k zachrané€ Zivota, uchovani zdravi
¢i udrZeni kvality Zivota,

- vzdy je nutné brat zfetel na pfedchozi nazor pacienta, pokud je dostupny a je
nepochybné, Ze jde o jeho diive vyslovené piani,

- smrt, kterd je vysledkem pfirozeného pribéhu onemocnéni, nemuze byt
povazovana za nepiiznivy vysledek zdravotni péce,

- eutanazie je usmrceni ¢lovéka ze soucitu jinou osobou nez pacientem samym

a to na jeho vlastni zadost.

Pravni systém CR pojem eutandzie neznd a uvedené jednani by bylo hodnoceno

nejen jako trestny Cin, ale 1 jako neptipustné stejné jako pomoc k sebevrazde.

Mezi hlavni zésady patii:
- zbyte€na intenzivni 1écba, kterd miize pacienta poskodit,

- zivot Clovéka je vzdy konecny.

Pokud tedy lezi v té¢zkém bezvédomi ¢lovek, ktery sam nedycha a jeho krevni obéh

je na piistrojich, k tomu ma selhani ledvin a infekci a jeho stav se stile zhorSuje,
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intenzivni 1écba je jiz na Skodu. Nové doporuceni se tyka také pacientli, kterym
selhava vice orgdnli a nemaji nadéji na vyléceni a jejich stav se pies veSkerou snahu
zdravotnikl neustale horsi a intenzivni 1écba jim miiZe jen o nékolik dni prodlouZit

utrpeni.

Marnou péci tedy v zddném piipad€ nelze zaménovat s eutandzii nebo asistovanou

sebevrazdou (Lidové noviny, 26. 2. 2010).

Bezpochyby se v nejblizsi dobé zacne problém eutanazie fesit stile intenzivnéji,
toto dlouhou dobu tabuizované téma ve spolecnosti, kterd téma smrti potlacuje, se ¢im
dal Castéji otevira. Pak bude mozna spousta lidi zbavena nesnesitelnych bolesti téla

1 duse.

2.4 SEBEVRAZDA

w1 kdy? je dobrovolna smrt nesmyslna, rozhodnuti k ni nesmysiné neni. K nému
nejen dochazi ve svobodé, nybr; nam dava také redlnou svobodu, toti; od odporné

a tizivé existence.“ (Scherer, 1988, s. 24)

,KdyZ se tedy n¢kdo zabiji, popira, Ze se musi Zit a Ze jsme odsouzeni k Zivotu.
Vyznava svym zplsobem, Ze zivot neni nejvyssi z dober. Osvobozuje se od Zivota,
ktery mu byl uloZen kvili sobé samému, povznasi se nad néj, protoze se mu zda,

7e nestoji za to, aby byl zil.*“ (Scherer, 1988, s. 24)

» V okamZiku, kdy si ¢lovék rekne, Ze miZe Zivot odhodit, se uz stava svobodnym,
tiebaZe neslychanym zpiisobem. ZaZitek svobody je obrovsky. Nebot’ ted’ uZ neplati
nic. Biemeno? Poneses ho uz jen nékolik metrii. Jeho odhozeni se o¢ekdva v extdzi,

jez prevySuje vSechno opojent. “ (cit. dilo 113, J. Améry, Schererl988, s. 24)
Asi kazdého nékdy v zivote, zejména v adolescentnim veku, napadlo, co by bylo,

kdyby on nebyl, kdyby dobrovoln¢ odeSel ztohoto svéta. Od takového napadu

k realizaci je samoziejmé daleko. V ptipadé dokonani jde vzdy o akt volani o pomoc,
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o vzkaz jeho blizkym, o dilezité sdéleni. Je to tragicky vykiik zoufalstvi,
ktery vyvolava pocit viny, smutku a beznadé¢je. Asi kazdy pozlstaly pak premysli,
co mohl udélat pro to, aby knestésti nedoslo? Cim mu ublizil (Koutek, 2003,

s.11-12).

Vymezenim pojmu sebevrazda se zabyvala celd fada I¢kaiti, psychologi, filosofti
a jinych odbornikii. Durkheim chépal sebevrazdu ,jako kazdy piipad umrti, ktery
je pfimym nebo nepiimym vysledkem ¢inu nebo opomenuti spachaného jedincem,
o némz veédél, ze vede k amrti“. Masaryk zase rozliSuje sebevrazdu v Sir§Sim slova
smyslu ,,ten nepfirozeny zplsob smrti, jenz pfivodén byl neimyslnym vsahovanim
v zZivotni proces, at’ kladnym, Cinnym vlastnim jednanim, ¢i zapornym, trpnym
chovanim se vii¢i nebezpeci Zivota“, ktery Masaryk oznacuje jako sebezabiti. V uz§im
a vlastnim slova smyslu sebevrahem je pak zjeho pohledu ,, ten, kdo ucini svému
zivotu konec umysiné a védome, kdo si smrti jako takové pieje a je si jist, ze svym
jednanim &i opomenutim si smrt piivodi“. Cesky psychiatr Jan Prokop moderné
definuje ¢in: ,,sebevrah je ten, kdo oc¢ekava, ze si svym ¢inem smrt pfivodi“ odkazem
na to, Ze si sebevrazi nemohou byt jisti, zda opravdu zemfou. Soucasnému pohledu
na smrt nejlépe vyhovuje Stangelova definice, podle které Ize sebevrazedné chovani
charakterizovat jako ,,zdmérny a sebepoSkozujici akt, pfi némz si osoba, kterd se ho

dopousti, nemulze byt jista, zda jej prezije.“ (Koutek, 2003, s. 10-12)

Sebevrazda je tedy vétSinou definovana jako védomé a zamérné chovani, které
je vedeno s cilem ukonéit vlastni Zivot. Svétova zdravotnickd organizace piijala
v 1. 1968 tuto definici: “Sebevrazedny c¢in je utok proti vlastni osobé s riznym
stupném umyslu zemfit. Sebevrazda je pak sebezniCujici Cin s fatalnim vysledkem”.
RozliSuje se zde tedy sebevrazedny ¢in zahrnujici 1 pokus a dokonany akt.
Nejpodstatnéjs§im rysem sebevrazdy je dobrovolnost, védomost. Sebevrazdy se Casto
vyskytuji v souvislosti s depresemi, s alkoholismem a jinymi typy zavislosti,
u schizofrenie, socidlni fobie a hrani¢ni poruchy osobnosti. Dal§imi pfispivajicimi
faktory jsou ptfedchozi sebevrazedné pokusy, osamélost, osobni problémy (dluhy,
rozvod...), pocit vyhoteni u ur€itych profesi a vazné télesné nebo dusevni nemocnéni

(Wikipedie - Sebevrazda, 2010).

Suicidanti ¢asto pocituji bezradnost, strach a beznadé¢j. Jejich mySlenky se upinaji

pouze k tomuto vychodisku. Pokud pojimaji sebevrazdu jako prostfedek k vytesSeni
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svych problémi, 1ze jim velmi uc¢inn¢€ pomoci. Ur¢ité uskali je ale v tom, ze odbornik
sice ¢loveka od sebevrazedného pokusu odradi, ale uZ mu nezajisti, aby byl ve svém
soucasném sveété¢ schopny zit. Kazdopadné plati, ze se md o sebevrazednych
mySlenkach a tendencich hovofit. Tim se suicidalni (sebevrazedné) jedndni nespusti.
Jinak ale tento pes, kdyZ $t€ka, tak i kouSe - neboli proklamace a hrozby sebevrazdou

je tteba brat velice vazné. Az 60% “Sté€kajicich” se o sebevrazdu minimalné pokusi.

RozliSuje se dokonand sebevrazda: bilan¢ni (nékdy povaZovana za jedinou “pravou”
sebevrazdu), zkratkovitd, rozsSifend a hromadnd, dale biickd (motiv je v realitc)
a patickd sebevrazda (motiv napt. v halucinacich), sebezabiti; pak jsou nedokonané
sebevrazdy: demonstracni sebevrazda (neboli parasuicidium) a sebevrazedny pokus

(Wikipedie - Sebevrazda, 2010).

JAK SE CHOVAT K POTENCIONALNIMU SEBEVRAHOVI?

Kdyz se n¢kdy vyskytnete pobliz c¢loveka, ktery se pravé chystd spachat
sebevrazdu, mizete mu pomoci, kdyz se ho budete snazit pochopit. Ne mu jeho zamér
vymlouvat, zlehCovat jeho pocity, ale vzit se do n¢ho, do celé jeho vnitini mizérie
a mluvit s nim o tom s maximalnim respektem.  Pro ty, ktefi o sebevrazd¢ uvazuji,
je vhodné, aby o svych potizich a divodech, které je vedou k tivaham o ukonceni
zivota, si mohli promluvit. MozZnosti je hned nékolik: kromé blizkych lidi jsou to

krizova centra, linky divéry, psychiatii i jini 1€kafi, psychologové a duchovni.

SUICIDIUM A HISTORIE

Je pravdépodobné, Ze suicididlni chovéani se u lidi vyskytuje od nepaméti.
V pribéhu vyvoje lidské spolecnosti se pohled a postoje k sebevrazdé vyvijely
a ménily. U nékterych narodl patfila sebevrazda k pfirozenym zplUsobim smrti.
Napiiklad stafi Keltové a Skandinavci povaZovali pfirozenou smrt za potupnou
a jenom smrt na bojisti za Cestnou. Starnouci muzi se proto vrhali ze skal, protoze
nemohli bojovat. Ve starém Recku a zejména Rimé v dobé cisafstvi byl odchod
ze svéta sebevrazdou velmi rozsiteny. Ke zméné doslo az s rozsifenim kiestanstvi,

které sebevrazdu piisné zakazuje a trestd. A to nejen sebevraha, ale i jeho rodinné
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ptislusniky. Ti, ktetfi spachali sebevrazdu, museli byt pohibivani za zdmi hibitova.
K prudkému narGstu  sebevrazedného chovani doSlo v obdobi renesance
(18. - 19. stoleti) i v Cechach. V druhé poloving 19. stoleti je zaznamenan prudky
vzrist sebevrazd v pramyslovych oblastech Cech a Slezska. Suicidialni chovéni
pravdépodobné uzce ovlivitovala napiiklad hospodaiska krize zaCatkem tficatych let,
valka a jeji nasledky. K naristu vlivem politické situace také doSlo zacatkem
padesatych let a v letech Sedesatych. Od roku 1970 lze sledovat pozvolny sestup
(Koutek, 2003, s. 12- 13).

Sebevrazdou a postoji k ni se zabyvali mnozi filozofové antiky. Platon se stavél
proti, Aristoteles vidél sebevrazdu jako bezpravi proti spolec¢nosti, avSak ptiznaval
jednotlivei pravo ukoncit timto zplsobem svij zivot. Z fimskych filozofi mél
jednoznacéné pozitivni zptsob k sebevrazdé Seneca, ktery ji sdm spachal. Sebevrazdou
se zabyvali a kriticky se kni stavéli naptiklad T. Akvinsky, Kant, Hegel nebo
Schopenhauer. Filozofie se ve vztahu k suicididlnimu chovani zabyva obvykle pravem
cloveéka rozhodnout o své smrti, nakolik mtze vzit jednotlivec do rukou sviij osud,
jaky je vlastné smysl zivota. Zde se dostdvame az k soucasné diskusi o eutanazii

(Koutek, 2003, s. 14).

STATISTIKY SEBEVRAZEDNOSTI

Sebevrazdy u nés tvoii cca 1,5 % celkového poétu umrti. V CR se ro¢né stane
kolem 1600 dokonanych sebevrazd s tim, Ze je zde mirna tendence ke sniZovani.
Nedokonanych sebevrazd (tzv. demonstracnich sebevrazd a sebevrazednych pokusi)

je asi 5x vice, nez sebevrazd dokonanych.

Muzi konéi sviyj Zivot sebevrazdou 4-5x Castéji nez Zeny. Cast tohoto rozdilu lze

pricist na vrub faktu, Ze muzi voli u€innéjsi metody.

V populaci podle véku pocet sebevrazd nartistd a naprostého vrcholu dosahuje
kolem veku 50 let; pak kles4 a znovu, ovSem jen mirnég, roste ve vékové skupiné 70-

80 let.

Zhruba 60 % sebevrahll voli jako zplisob smrti obé&Seni, nasleduje zastieleni se,

otrava a skok z vySky. Na tyto Ctyfi zpisoby pfipadd asi 90% vSech sebevrazd.
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Ve zbylych 10 % jde pievazné o sebevrazdu ostrym predmétem, skokem pod auto
nebo lehnutim pod vlak a utopenim. Obé&Seni voli €astéji muzi nez Zeny; ty se naopak
Castéji nez muzi otravi. Otrava léky ale patfi k tém méné ,,efektivnim* zptisobim
sebevrazdy, takze mnohé konci v kolonce ,,pokus® (viz téz rozdil v poctu sebevrahli

- muzu a zen).

Nejvice sebevrazd byva kolem dubna - jejich pocet roste od ledna, v dubnu
dosahuje maximum a od kvétna klesd. Moznd piekvapivé je stabilné¢ nejméné
sebevrazd v prosinci. Nepotvrzuji se tedy piedpoklady o tragickych osudech
osamélych lidi kolem Vanoc a naopak vSestranného optimismu z ptichazejiciho jara.
Na mnoho lidi miZze takova ta jarni rozjasanost ptisobit velmi depresivné a stavi je
do izolace vi¢i tém ostatnim, radujicim se. Nejhor§im dnem z tohoto pohledu byva
suverénné /. leden, coz by mohlo souviset s bilancovanim a rekapitulaci minulého

roku a vyhlidkami do roku nésledujiciho, ¢asto zvyraznénymi alkoholem.

Nejvice sebevrazd se stane v pondéli, nejméné v sobotu. Velikost obce (mésta)

nema na pocet sebevrazd vyraznéjsi vliv.

Pokud jde o vzdé€lani, cela polovina sebevrazd ptipadd na vyucené jedince,
nasleduji lidé se zdkladnim vzdélanim, pak s Uplnym stfednim a nejméné sebevrazd je

ve vysokoskolsky vzdélané populaci (5 % celkového poctu sebevrazd).

Co se tyka jednotlivych statli, nejvice sebevrazd ptipadd na Litvu, Rusko,
Lotyssko, Estonsko, Mad’arsko, Dénsko, Finsko, Japonsko, Ukrajinu, ale i SV}'/carsko
- tedy pfevazné vychodni a severni staty. Naopak méné¢ sebevrazd je evidovano
smérem na jih a zapad - v Portugalsku, Spanélsku, Anglii, Recku, Gruzii a v Arménii.
Tyto rozdily se vysvétluji délkou slunecniho svitu a komfortnosti ekonomicko

- spolecenskych pomért (Wikipedie - Sebevrazda, 2010).
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3. PRUBEH A VYHODNOCENI PRUZKUMU

Celému priizkumu piedchéazelo studium dostupné literatury, internetovych odkaz,
novinovych ¢lanki a podrobné vyuziti obsahové analyzy. Nasledné pak diskuze
s odborniky 1 laiky. Stanovila jsem si hypotézu, ke které by moje prace méla
smérovat. Na zaklad¢ téchto aspektt, ziskanych védomosti, informaci a nazorti jsem si
sestavila otazky do dotaznikového Setfeni. Dotaznik pro deti jsem sestavila odliSné
tak, aby byl srozumitelny sohledem na rozumové schopnosti dotazovanych.
Z etickych dlivodl jsem dotaznikovou metodu nepouZila u termindln€ nemocnych
pacientll a osob prestarlych. V téchto ptfipadech mi byli ndpomocni piibuzni nebo

zdravotnicky personal.

3.1 STANOVENI HYPOTEZ

K zjisténi ndzori na smrt a umirani byly stanoveny tyto zékladni hypotézy:

H1: Uzkost a strach z umirani se v prubéhu Zivota méni. Postupné zvySujicim

se vékem narusta a poté zase opada.
H2: Stati a nemocni lidé berou smrt jako vysvobozeni z utrap.
H3: Pohled na smrt a umirani je ovlivnén ve velké mire virou v boha.

Na ovéteni hypotéz byl pouzit dotaznik uvedeny v ptiloze ¢.1 a 2.
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3.2 ZPRACOVANI A INTERPRETACE ZISKANYCH DAT

Ve své praci jsem pouzila kvantitativni dotaznikovou metodu pro tzv. ,,zdravou
populaci“. V piipad¢ termindlné¢ nemocnych a hodné starych lidi jsem odpoveédi

ziskavala z rozhovoru se sestrami, 1€kafi, socidlnimi pracovnicemi, psychology, aj.

Dotazniky jsem poté piedavala bud osobné, nebo pomoci emailu rovnomérné
lidem ve ctyfech vekovych kategoriich (15-20 let, 21-50, 51- a vice, terminalni
pacienti). Takto jsem ziskala pohled na dané téma piiblizn€ od osmdesati respondenti
ve véku od patnacti let a vice. Dotaznikl pro déti mladsi patnacti let bylo vyplnéno

dvacet.

U déti se jednalo vzdy o osobni pohovor, se kterym rodice souhlasili a pomohli mi

pfipadné s jeho interpretaci.

Pti zpracovavani dotaznikll jsem si je rozdélila nejdiive do kategorii podle
véku a pohlavi. Zpracovala jsem odpovédi na otazky a ty dale rozliSila tfemi stupni
vzdélani (zékladni, stfedosSkolské a vysokoskolské). Dale ndbozenstvim na lidi véfici
v boha a ateisty. Dilezit¢ bylo také rozdéleni podle zdravotniho stavu. Z tohoto
kvantitativniho prizkumu se mi pak vytvofil jisty obraz pohledu na smrt a umirani

u raznych skupin populace.

Na otazku ohledné soucasného pohledu na smrt a umirani dvakrat vice muzi nez
zen o smrti nepfemysli viibec. Mezi respondenty ve véku od patnacti do padesati let
neni patrny rozdil v tomto pohledu. Lidé se ptiblizn€ z poloviny timto nezabyvaji
vubec, druha polovina o smrti pfemyslela, ale bere ji jako soucast zivota. U lidi
starSich padesati let se jiz zacinaji objevovat obavy ze smrti, velkd vétSina se jiz
zabyvala otdzkou, co bude po jejich smrti. Smrt jako vysvobozeni z trap nevolil
z4dny z dotazovanych ani terminalné nemocnych pacienti. U déti se objevila obava

ze smrti v osmi piipadech z dvaceti. Zbyvajici se touto otazkou nikdy nezabyvaly.
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V posmrtny zivot véii polovina respondentd, z nichz dvé tfetiny jsou lidé véfici

v boha a z osmdesati procent déti.

Pro asistovanou sebevrazdu (eutanazii) je osmdesat pét procent dotazovanych.
Téméf polovina z nich by nechtéla vSak rozhodovat o zivoté druhych. Této moznosti
rozhodnout a pomoci druhym by chtéli mit pfevazné muzi stfedniho a mladsiho veku.
S pfibyvajicimi 1€ty by se této moznosti radéji vzdali. Lidé véfici vyjadiuji nazor,

ze ¢lovek nema pravo rozhodovat o Zivoté ani smrti své ¢i druhych.

V ptipadé sebevrazd odpovidali muzi v pievazné vétSing, ze by k takovému kroku
nepfistoupili a pokud ano, tak by volili sttelnou zbran. Pro Zeny moznost sebevrazdy
znamenala vysvobozeni z nefeSitelné situace témeét v Sedesati procentech. Volily by
vétSinou 1éky. Z mnou vybrané skupiny respondentii vyplynulo, Ze muzi o sebevrazdé
tolik neptemysleji, ale pokud se pro ni rozhodnou, voli jisty zpusob. Ve zplsobu
volby Zen je patrny mirny ndznak mozné zachrany a také to, jak v piipadé dokonani
budou vypadat. Proto zfejmé nikdy nevoli zbran. Ve velké mife se pravdépodobné
u zen, dle mého ndzoru, jednd o sebevrazdy demonstrativni. Véfici lidé sebevrazdu

odsuzuji jako takovou. Déti by si umfit neptaly ve vSech piipadech.

Jak vyplynulo z dotazniku, tak opravdu aZ na vyjimku - déti, mladi lidé a lidé
sttedni generace se se smrti tvafi v tvaf nesetkali. Tuto zkuSenost ma asi jen patnact
lidi z celého poctu dotazovanych a vesmés ve véku nad padesat let. VéEétSina umrti

jejich blizkych se tedy udala v nemocnici nebo tragicky.

Nézory na trest smrti se opét u dotazovanych puli. Nékteti se pfiklani k trestu
smrti, ale pouze za urCitych okolnosti, které by vylu¢ovaly moznost justiéniho omylu
a zneuziti trestu smrti. Zatimco k interrupci a moznost matky volit, zda dité chce,
se piiklonilo devadesat pét procent dotazovanych. P&t procent tvofili opét lidé

nabozensky zaloZeni.
Stejné tak jsou, ve vetSiné piipadl, dotazovani presvédCeni, Zze ¢lovek ma smysl

zivota 1 v obdobi téZké a nevylécCitelné nemoci. V sedmdesati procentech se vSak

nepiiklani ke skute¢nosti, Ze by se mél ¢lovek udrzovat pfi Zivoté za kazdou cenu.
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Na posledni otazku, jaké véci a co by chtéli mit respondenti vyfeSené v piipade,
ze by jejich zivot nenadale skoncil, vyjadfovaly pfedev§im zeny obavy o déti a jejich
budoucnost. Rady by si dofeSily neurovnané vztahy v rodin€ apod. Zatimco muzi

si d¢lali starosti spiSe s materidlnim zabezpecenim rodiny. Nékteti by si dokonce radi

vvvvvv

U d¢éti jsem zjistila, ze jen ve ttech ptipadech z dvaceti, s nimi nékdo mluvil o smrti

a ve vSech pfipadech se jednalo o rodice nebo pfibuzné.

3.3 VYHODNOCENI HYPOTEZY

V samém zavéru jsem piekvapivé dospéla ke zjisténi (oproti mé hypotéze),
7e 1 nevyléciteln€ nemocni pacienti a prestarli lidé Ipi na svém Zivoté velmi siln€ do té
doby, dokud maji pro koho Zit. Neuvazuji o ukonceni Zivota a soustfedi se
na konkrétni, kratkodobé a jednoduché cile (jidlo, stolice, navstéva, oblibeny film...).
Spis nez obavu z vlastni smrti maji radost ze smrti né¢koho jiného v jejich véku. Neni
to Skodoliba radost, ale uspokojeni z toho, ze ,,ja* jsem jesté tady, ,,ja*“ prezivam.

Teprve opravdu v té¢ posledni chvili se v ocCich pacienti odrdzi panika a strach

Z neznama.

Z mého prizkumu vyplynulo, Ze obavy ze smrti ¢i bolesti, nediistojnosti a samoty
maji spiSe lidé po padesatce. Tato obava se mirn¢ zvétSuje zvysSujicim se veékem
Moznosti eutandzie by naopak vyzili spiSe lidé stiedniho a mladsiho véku. Zeny
by rady mély kontrolu vétSinou jen nad svym Zivotem, kdezto muzi i nad Zivoty svych
blizkych. Lidé stiedniho véku se otazkou smrti zabyvaji, ale neptikladaji ji velky
vyznam (je pro n¢ jeSté piili§ vzdalend). Ze stejného divodu, si myslim, vyplyva

1jejich tolerantnéjsi piistup k eutandzii.

Co se tyCe déti predSkolniho a mladSiho Skolniho véku ve velké véEtSin€ vefi
v tzv. ,,posmrtny zivot®, ktery si pfedstavuji rizn¢ jako zivot na mraccich, kdyz budou
hodni nebo dole v podzemi u certli, pokud budou zlobit. Nékdy o tom maji strasidelné

sny. VétSinou o tomto tématu s nikym nemluvi a se smrti se nesetkdvaji piimo.
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Zadné z déti nepfemysli o moZnosti, Ze by chtélo umfiit. Ve dvou pfipadech se mi

stalo, Ze si rodi¢e piimo neptali, abych s jejich détmi na téma smrti hovofila.

Z pohledu personalu, jak jsem méla moznost se doveédét, jsou nékdy udrzovani
pfi Zivoté nemocni nebo ozivovani pacienti, ktefi by bez pfistroje ani nedychali,
nejsou pii védomi, jejich zivotni funkce udrzuji jen pfistroje, jsou nemocni nebo stafi.
Tam by jim pfali pokojnou a rychlou smrt. Zastavaji také nazor, ze by kazdy clovek
mél mit pravo na slivko ,,neozivovat®, v momenté, kdy si to uz nepteje. Jak by se to

vsak realizovalo ve skute¢nosti, nemaji tiplnou predstavu.

Také eutandzii jako takovou neuznavaji, ale preferuji opravdu distojné
a bezbolestné umirani. Na mou otazku, jestli 1ze pomoci medikamentl tiSit bolest
v takové mife, Ze pacient netrpi, mi sdélili, ze velmi zélezi na zkuSenostech l¢kare,
ktery 1écbu predepisuje. Zdiraznili také, ze neoddiskutovatelnou a ptimo zdzracnou
moc ma zajem nekoho blizkého. Lidé, ktefi maji tzv. ,,pro koho Zit“, maji obrovskou
silu a chut’ do Zivota. V moment¢, kdy se citi osamoceni, opousti je snaha o cokoli
bojovat. BohuZel maji bohaté zkuSenosti s ptibuznymi, ktefi Ipi na jakémkoli Zivoté
svého piibuzného jen kvili penézim (z dichodu plati ndjem, studium, cokoli...).
Tyto pfipady nejsou ojedinélé a jsou divodem nesmyslného udrZovani pii Zivoté
za kazdou cenu. Pfi nemocnicich jiz funguji ,,Centra tiSeni bolesti®, kterd jsou
v dnesni dob¢ hojné¢ vyuzivéna. I zde vSak zalezi na zkuSenostech s tiSenim bolesti

a na citu, se kterym lécbu Iékat predepisuje.

H1 : verifikovano
H2 : falzifikovano

H3 : verifikovano
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ZAVER

Co tici zavérem? Snad jen to, ze kazdy z nas by si m¢l uvédomit svou kone¢nost.
MEéI by cely svij zivot prizpusobit smrti a chovat se tak, jako by byl pravé prozivany
den ten posledni. Umirani a smrt patii k lidskému Zivotu neodmysliteln€ a odjakziva
a neni v lidskych silach toto zménit. Jediné, co zménit mizeme je pfistup,
nepotlacovat tyto dvé konstanty, nevytésiiovat je ze svého Zivota, nepodléhat strachu
a hriize ze smrti, ale naopak pokusit se ji pfijmout, vyrovnat se s ni a pak s pfijetim

ruku v ruce kraci ptijeti Zivota a jeho proZivani v plné jeho krase a velikosti...

,» M¢li bychom si uvédomovat, Ze smrt je mozna kdykoli a Ze je jista. Pfijde zcela
jistd, ale nevime kdy. Clovék Zijici ted’ a tady by si mé&l uvédomovat vaznost této
nejisté jistoty, mél by myslet na to, Ze piijde Cas a vSechno pomine a Ze tento Cas
muize pfijit v kazdém okamziku. Jednou na$ Zzivot skonci, ale dnes jes$t¢ Zijeme!
Myslenka na smrt mé zpétné plisobici silu, umoznuje nam prozit hluboce a skute¢né

kazdy okamzik, kazdy den.” (Scherer, 1988, s.70)

Jiz staii Rekové chapali smrt jako znak nejvyssiho fadu a piichazeli s myslenkou:
seeZVYknéme si na smrt a ona nds piestane désit. “

Myslim si, Ze v dneSni dobé si mnozi lidé skutecn¢ho zivota pfili§ nevazi
a neuméji ho naplno prozit. Upfednostiiuji hmotné statky a spolecenskou prestiz
pfed opravdovymi hodnotami. Teprve, kdyz se setkaji tvafi v tvar ztraté blizkého
cloveéka, zivotni tragédii, ztraté tak ,,samoziejmych véci jako je zdravi, laska nebo
vlastni smrti, uvédomi si, Ze jsou jim k nicemu nablyskana auta v garazi a prepychové

domy.

V naSem zivoté nemtize nastat zddna pozitivni zména, dokud se budeme drzet
predstavy, ze divody pro¢ nezijeme dobie, spoc¢ivaji mimo nas (Spatné geny, narocny
Séf, zlobivé déti...). Potom naSe situace zlstane v slepé uli¢ce. Jen my sami jsme
odpovédni za to, jak Zijeme, jak se citime. A pouze my sami tuto situaci mizeme

zménit. Musime si vytvofit osud, ktery budeme mit radi, se kterym budeme spokojeni,
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potazmo 1 sami se sebou. Neni smyslem Zzivota se uvrhnout do sebelitosti

nad minulosti, ale obracet svoji pozornost do budoucnosti.

Miuzeme si ted fici, co by jsme zménili a udélali, abychom na sklonku svého
zivota neprozivali zdéSeni z promarnéného zivota, neprozivali uzkost ze smrti tim,
ze jsme svij zivot nezili naplno a neprozivali litost nad tim, Ze jsme stim nic

neudélali.

»Jednou z terapii Nietzscheho je tzv. existencidlni Sok. Jedna se o ptedstavu toho,
ze bychom méli sviij Zivot prozivat stale znovu. Bude to tentyz zivot se vSemi
radostmi, bolesti, nalezy a ztratami, vSe ve stejném potadi. Kolik znas by bylo
nadSeno touto piedstavou a kdo by propadl naprosté panice? Pokud byste se touto
mysSlenkou zabyvali a shledali pfedstavu bolestnou nebo dokonce nesnesitelnou, je tu
jedno zjevné vysvétleni: Nejste presvédCeni o tom, ze jste svij zivot prozili dobfe.
Pak se nabizi otazka: ,,V Cem neZijete dobie a ¢eho ve svém Zivoté litujete?* (Kiibler

- Ross, 1995 s. 15)

»Nikoli délka a povrchni uspésnost, ale kvalita lidského Zivota je rozhodujici.«

(Kiibler - Ross, 1995 s. 15)

Pti findlni apravé mé bakaldiské prace se mi dostal do rukou ¢lanek o chystajici se
pomoci rodindm umirajicich. V ramci zdravotni reformy je navrhovdna hospicova
péce pln€ hrazena zdravotnimi pojistovnami. TéZce nemocni lidé v kone¢ném stadiu
by si v budoucnu tedy mohli vybrat, zda stravi své posledni dny v rodinném kruhu,
nebo v nékterém ze socidlnich zafizeni aniz by se museli rozhodovat podle svych

finanénich moznosti.

Tento dvoulety pilotni projekt nyni lezi na stole VSeobecné zdravotni pojistovny.
Doméci hospicova péce je vzdy podminéna uzavienim smluv s pojisStovnami. Bohuzel
Asociace Poskytovatelli opakované narazi na nepochopeni pojistoven, které odmitaji
uzaviit smlouvy a radé&ji hradi draz$i péci na akutnim lazku (www.novinky.cz,

10.3.2011).
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O par dni pozd¢ji se z jiného sd€lovaciho prosttedku, z ust zakladatelky hospicl
a prezidentky Asociace hospicové a paliativni péCe, pani Marie SvatoSové dovidam,
ze zdravotni pojiStovny s projektem nesouhlasi a smetly ho ze stolu. Pfitom jak uvadi,
poskytovatelé hospicové péfe garantuji, ze domdaci péce je levnéjsi, dostupnéjsi

a humanng;jsi.

Jak to vypada, jeden z bodl vladniho prohlaseni o domaci hospicové péci pajde
opét k ledu. Pfesto se tviirci a zastdnci domaci hospicové péce nevzdavaji a i nadale

v

budou bojovat za diistojnéjsi umirani (Radiozurnal, 22.3.2011).
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RESUME

Mnou predlozend bakalaiskd prace se zabyva predevSim pohledem vybrané
populace na smrt a umirdni. Jsem presvédcend, Ze toto téma je jiZ spoustu let
tabuizovdno a jen malo lidi je schopno o smrti a umirani mluvit otevien€ a bez obav .
Zménou zivotnich a pfedevsim socialnich podminek se pro vétSinu z nds stala smrt
vzdalenou a nezadouci pfibuznou. Toto byla pro mne vyzva a motivace k nakouknuti

pod poklicku zubaté s kosou.
Formaln¢ se bakalaiska prace déli na dve Casti: teoretickou a praktickou.

V prvnim dile teoretické Casti mé prace jsem se pokusila objasnit pojem smrti
a proces umirani z obecného hlediska. Déle pfiblizuji jak historii smrti, tak péce
o umirajici. Nedilnou soucasti je psychologie umirani a pohled na paliativni medicinu.
V druhé casti se pak podrobnéji zabyvam trestem smrti, eutanazii, sebevrazdami

a interrupcemi.

V praktické ¢asti jsem se pomoci mnou sestavenych dotaznikli pokusila sebrat
pokud mozno co nejveétsi pocet udaji a odpovedi od vybranych skupin, aby byl tento
pruzkum co nejvice objektivni. U détské populace se mi podafilo ziskat 35 odpoveédi
na zadané dotazniky. U dospélé populace 20-50 let téméf 50 dotaznikd, od lidi
ve veéku od 50 let a vice cca 30 vracenych dotaznikd. V piipadé€ terminalnich pacientl
mi byl ndpomocen zdravotni persondl v nemocnicich konkrétné na kardiologickém
oddéleni ve FN v Bohunicich v Novém Liskovci a z hospice v Rajhrad€. M¢la jsem tu
ptilezitost mluvit osobné i s lidmi, ktefi pfimo stali blizko a tvaii v tvar nevylécitelné

nemocnému nebo umirajicimu ¢loveéku a i jejich vypovédi se odrazi v mé praci.
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ANOTACE

Tato bakalaiska prace pojednava o pohledu na smrt a umirdni u vybranych skupin
populace. Zabyva se historii umirdni, ménicimi se podminkami a potazmo také
smyslem zivota a smrti a stim souvisejici filosofii Zivota. Prakticka Cast byla
provadéna ptfedev§im pomoci kvantitativniho vyzkumu, ale také formou mnoha
rozhovort jak s détmi, nemocnymi dospélymi, starymi lidmi, zdravotnim persondlem

a odborniky, tak 1 ptateli.

KLICOVA SLOVA

Smrt, zivot, umirdni, smysl Zivota, logoterapie, eutanazie, sebevrazda, interrupce, trest

smrti, paliativni medicina

ANNOTATION

This bachelor work deals with the view of death and dying of selected population
groups. It considers the history of dying, changing conditions and also the meaning
of life and death and the related philosophy of life. The practical part was done mainly
with the use of quantitative research, but also through many interview not only
with children, sick adults, old people, health personnel and experts, but as well

as freids.

KEY WORDS

Death, life, dying, meaning of life, logoterapy, eutanasia, suicide, abortion, death

penalty/ capital punishment, paliative medicine
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Priloha ¢. 1

DOTAZNIK

Cilem tohoto dotazniku je zjistit, jak se v zavislosti na véku, nabozZenstvi, zdravi apod. méni
pohled na smrt a umirani. Poznatky jsou anonymni a budou zpracovany v bakalarské praci.

Vékové kategorie: 15-20 21-50 51-a vice termindlni pacienti
Pohlavi: muz zena

Vzdélani: zékladni sttedoskolské vysokoSkolské
NaboZenstvi: véfici v boha neverici (ateista)

Soucasny zdravotni stav (ano —me):  dobry ...,
mam vazngjsi zdrav. problémy..........................
jsem nevyléciteln€ nemocny ..........oociiiiiiinnn....

1. Jaky je Vas soucasny pohled na smrt a umirani?

a) touto otazkou se nezabyvam

b) casto o tom premyslim, ale strach nemam, beru smrt jako soucést zZivota

c) obcas se nad tim zamyslim a pak mé ptepadne velk4 obava co bude az tu nebudu
d) mam strach z umirani, ale strach ze smrti mé ned¢si

e) smrt citim jako vysvobozeni z ttrap

2. Vérite v zivot po Zivoté?

a) ano
b) ne
¢c) mam na to jiny pohled

3. Pokud byste méli moZnost ukoncit sviij Zivot tzv. asistovanou sebevraZdou
(eutanazii):

a) chci mit takovouto volbu, mit kontrolu nad svym Zivotem a smrti, pfipadné¢ mit
moznost pomoci nékomu blizkému

b) jsem zasadné proti asistované sebevrazd¢ (eutanazii)

c) v zésadé¢ nejsem proti, ale sam bych této moznosti nevyuzil

d) sam bych tuto moznost chtél mit, ale nechtél bych rozhodovat o zivoté a smrti druhych

<) T 14T P



4.

5.

Kdy byste se rozhodli ukon¢it sviij Zivot, jakym by to bylo
ZPUSODCIM? ...ttt ettt et e et e et e eabeestaeebeeenbeebeesnreeseeenreenne

Zemiel Vam nékdo blizky?

a) ano - doma

10.

- tragicky,
- V nemocnici

Miyslite si, Ze nevylécitelni pacienti maji jeSté néjaky smysl Zivota?
a) ano b) ne ¢) nevim

PovaZujete za spravné pomoci moderni mediciny prodluZovat Zivot za ,kaZdou
cenu*?
a) ano b) ne ¢) nevim

Mate néjaké obavy nebo véci, u nichz citite, Ze nejsou dokoncené a vy by jste je
chtéli mit vyreSené v pripadé, Ze by va§ Zivot nenadile skon¢il
(150 TSRS

Dékuji Vam, ze jste si udélali chvilku cas a kratce se zamysleli nad otazkami.



Priloha ¢. 2

DOTAZNIK PRO DETI MLADSI 15. let

Cilem tohoto dotazniku, provadeného osobnim pohovorem, je zjistit, jak se v zavislosti
na véku, nabozenstvi, zdravi apod. meni pohled na smrt a umirani. Poznatky jsou anonymni
a budou zpracovany v bakalarskeé praci.

Vék:
Pohlavi: chlapec divka
NaboZenstvi: vetici neveétici

Soucasny zdravotni stav (ano —mne):  dobry ...
jsem €asto NEMOCNY/A. .. ..vuvveiniieiiiiianiaeeeanannn.

1. PremysliS nékdy o tom, co je to smrt a umirani?

a) jesté nikdy jsem nad tim nepfemyslel/a

b) casto o tom pfemyslim, ale strach nemam

c) obcas se nad tim zamys$lim a pak mé prepadne velkd obava co bude az tu nebudu
d) mam velky strach z toho, Ze umiu

2. VEFiS, Ze po smrti existuje jiny Zivot, tfeba na nebi?

a) ano
b) ne
c) jina
O POV . .. e

3. PremySlel/a jsi nékdy o tom, Ze nechces Zzit, Ze bys chtél/a umrit?

a) ano uz me to napadlo (Jakym zplisobem)..........c.cooiuiiiiiiiiiii
b) ne nikdy mé to nenapadlo



4. Zemfrel Ti nékdy nékdo blizky?
a) ano - doma

- tragicky,
- V nemocnici

5. Povidali jste si nékdy o smrti nebo umirani s nékym blizkym?
a) anos: rodici sourozenci prarodici kamarady uciteli jiné
b) ne nikdy

c) nikdy, ale rad bych si o tom s né¢kym povidal/a
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