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ABSTRAKT

Bakalafska prace je zaméfena na téma pohledu pracovniki pomahajicich profesi na pfistup
soucasné spolecnosti ke smrti a umirani. Prace si klade za cil popsat tento pohled a nalézt
nastin moznych zmén, které by mohly byt pfinosné v ramci prolomeni pokracujici
tabuizace smrti ve spoleCnosti. Teoreticka ¢ast se zabyva problematikou smrti a umirani ve
spolecnosti jak v souCasném, tak i v historickém kontextu. Prakticka ¢ast pak obsahuje
analyzu a intepretaci informaci zjiSténych pfi interview s participanty vyzkumu. V zavéru
prace jsou tato zjisténi pouzita k formulaci doporuceni pro budouci opatfeni v ramci

moznych zmén piistupu soucasné spolecnosti ke smrti a umirani.

Kli¢ova slova: smrt a umirdni, pomahajici profese, pfistup ke smrti, tabu smrti, historie

smrti, paliativni péce, truchleni, soucasna spole¢nost



ABSTRACT

The Bachelor Thesis is aimed on the approach of the modern society to death and dying
from the perspective of helping professions. The objective of this thesis is to describe said
perspective and also to find some possible outlines of eventual changes that might be
beneficial in the breakthrough of the continuous tabooization of death and dying in a
modern society. Theoretical part covers the social issues of death and dying in the present
and past context likewise. Contents of practical part are analyses and interpretations of the
findings from the interviews with research participants. In the Conclusion part, these
findings are used to enunciate suggestions for possible changes in the approach of modern

society to death and dying in the near future.

Keywords: death and dying, helping professions, approach to death, taboo of death, history

of death, palliative care, bereavement, modern society
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UvVOD

Lidé se problematikou smrti a umirdni zabyvaji jiz odnepaméti. A 1ze se domnivat, ze toto
téma — tedy téma vlastni neodvratitelné kone¢nosti - bude v lidskych tvahach a
mysSlenkach pretrvavat i v budoucnu. Tedy za ptredpokladu pokracujici existence lidstva a

také za predpokladu, Ze se nepodafi nalézt n¢jaky zpusob, jak smrt obejit a jak zit vé¢né.

Tak jako se v prubéhu ¢asu vyviji a méni lidska spole¢nost, pfistup k této tematice se méni
také a prizptisobuje se konkrétni dobé. Tyto zmény ovlivituje nejen vyvoj spolecnosti jako
takové, ale 1 dalSich fada faktori — od socioekonomické situace, pies kulturni zvyky a
obyceje, az po piistup k naboZenstvi a spiritualité. Obecné Ize Fici, ze zatimco v minulosti
byla smrt vice prirozenou a také vefejnou véci, v moderni a postmoderni dob¢ je tato
vytésnéna kamsi na okraj spolecenského déni jako néco nepiirozené¢ho a nehezkého, jako
néco, cemu je potieba se za kazdou cenu branit a oddalovat tak ptichod nevyhnutelného.
Smrt, ackoli nadale zlstava blizka lidskému Zivotu, se lidem jakoZto socidlnim bytostem

vzdalila a odcizila.

A 1 kdyZ se v nedavné dob¢ udéla fada zmén, které se zdaji byt cestou k lepSim zitiklim,
smrt je stale ve spoleCnosti povazovana za jakési tabu a stile se valna vétSina laicke 1

odborné vetejnosti domniva, Ze neni diskutovéana natolik, jak by bylo potieba.

Bakalatska prace je ve své teoretické ¢asti zaméfena nejen na definovani zakladnich pojmi
tykajicich se problematiky smrti a umirani, ale také na popsani vySe zminénych promén
pfistupu ke smrti a umirani v historickém kontextu, které vedly aZ k dne$ni tabuizaci smrti
ve spolecnosti. Nasledné pak je teoreticka cast podkladem pro ¢ést praktickou, ve které se
zamétujeme na pohled pracovnikli pomahajicich profesi na pristup soucasné spolecnosti ke
smrti a umirdni; na to, jak vnimaji zmény, které se udaly v minulosti a které vedly az
k dnesnimu statusu quo; na to, jak tento soucasny stav ovliviiuje jejich profesi — zejména
pak interakci s umirajicimi pacienty ¢i klienty a jejich rodinami ¢i blizkymi. V posledku je
cilem této prace nejen tento pohled popsat, ale také se pokusit z n& vyvodit mozna

doporuceni pro zlepSeni soucasné situace.
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. TEORETICKA CAST
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1 SMRT A UMIRANI

Smrt je nezvratnou a snad jedinou jistotou nasich zivott. Potka jednou kazdého z nds. Smrt
sama o sob¢ je sice jista, ovSem jeji pribeh a okolnosti mohou byt u kazdého jedince
znaéné odlisné.

Co je to tedy vlastn¢é smrt? Co ji pfedchazi a co nésleduje? Smrt je pfedevsim zanik, konec
zivota zivych tvort, zejména Clovéka (Cicha, 2014, str. 186). Umirdni je pak procesem,
ktery ke smrti vede.

Kupka (2014, str. 102) uvadi rozdéleni procesu umirani dle Haskovcové (2002) do tii po
sobé& jdoucich fazi:

- pre finem faze, kterd zapo€ina zjiSténim zavazné a zivot velmi ohrozujici nemoci; v této
fazi zalezi ptedev§im na tom, jak a za jakych okolnosti je zprdva o smrtelné nemoci
sdélena,

- in finem féaze, ktera je synonymem pro lékatrsky termin termindlni stav, kdy zacina

dochazet k rapidnimu fyzickému i psychickému oslabovani organismu,

- post finem faze, tedy faze posmrtna, ktera nastava po ukonceni procesu umirani.

Jin4 oznaceni pro tyto faze uvadi Jankovsky (2003, str. 85) a vztahuje toto rozdéleni pfimo
K péci o umirajiciho:

- V pre finem fazi se jedna o premortalni péci,

- vV in finem f4zi, tedy v termindlnim stavu, o perimortalni péci,

- a nakonec v post finem fazi se jednéd o postmortalni péci.

HaSkovcova (1994, cit. dle Jankovsky, 2003, str. 132) dopliuje jesté tzv. nulitni fazi, ktera
predstavuje obdobi varovnych signalli, kdy si Clovék povSimne urcitych zmén a jaksi
intuitivné tusi, Ze néco neni upln¢ v poradku. V této fazi dochazi k onomu rozhodovani,
zda navstivit 1€kate, ¢i nikoli a je tak kli€ova z hlediska zanedbani nebo naopak v casném

podchyceni pocinajici nemoci.

V nasledujicich kapitolach prvni c¢asti se budeme vénovat teoretickym podkladim a
definicim nezbytnym k pfibliZzeni problematiky smrti a umirdni. Kvili ptehlednosti a

srozumitelnosti jsme se rozhodli jednotliva témata rozclenit dle vySe citovaného rozdéleni.
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1.1 Pre finem — umirani

Kupka (2014, str. 102) uvadi, ze umirani je procesem, kdy dochazi u zivého organismu
K trvalym a nezvratnym zménam v podobé postupného slabnuti az uplného vymizeni
zivotné dulezitych funkci. Tento proces ma pak za nasledek zanik tohoto organismu. Toto
obdobi pak zapocina zjiSténim zavaznosti nemoci a také moznosti, ze takovy stav vykazuje

vysokou pravdépodobnost umrti (Haskovcova 2002, cit. dle Kupka 2014, str. 102).

Tato prvni faze s sebou nese fadu problému a specifik, zejména pak v roviné komunikace
sdanym jedincem a jeho rodinou ¢i blizkymi, a dale také v roviné péce. Aspekty
komunikace a péce s termindlné nemocnym se budeme snazit pfiblizit v nésledujicich

podkapitolach.

1.11 Komunikace a sdéleni Spatné zpravy

Klicovym faktorem, pisobicim na jedince v tomto obdobi je pfedev§im zpisob sdéleni
konkrétniho stavu i okolnosti tohoto sdéleni. Kiibler-Rossova (1995, str. 11) uvadi, ze
jakmile je diagnéza potvrzena, méla by byt neodkladné pacientovi sdélena, ale zaroven by
soucasti takového rozhovoru mélo byt ponechani nadéje — tedy nefikat pacientovi, Ze
umird, ale pouze Ze je vazné nemocen a nabidnout moZnosti 1écby apod. Zaroven také
uvadi, ze neni vhodné naznafovat pacientovi jakykoli casovy horizont. Také dle SvatoSové
(1995, str. 12) ,,Neznalosti mizeme nemocnému velice snadno ublizit. Nejrozsifenéjsi
chybou u nés je stile jest¢ ,milosrdnd lez“, servirovand inteligentnimu nemocnému
mnohdy velice trapnym a ponizujicim zptisobem. Druhym nevhodnym extrémem je naopak

1313

neomalené placnuta ,,pravda®.

Vécha (Umirani.cz, 2015) doporucuje sdélovat onu ,,Spatnou zpravu‘ neodkladné, osobné¢ a
Vv soukromi, v ¢emz se shoduje s tvrzenimi Kiibler-Rossové, ale také s ni nesouhlasi, kdyz
dodava, Ze je vhodné dat pacientovi néjaky ¢asovy ramec vzhledem k piredpokladané délce
doziti.

Lydie Fialova (Umirani.cz, 2015) uvadi v této souvislosti metodu sd€lovani $patné zpravy
lékate R. Buckamana sniazvem SPIKES (Setting, Perception, Invitation, Knowledge,
Empathy, Strategy and Summary). Kiibler-Rossova (1993, str. 34) pak ze vSech téchto

dulezitych faktorG v komunikaci vyzdvihuje zejména schopnost empatie — i vzhledem ke
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stadiim, kterymi si kazdy jedinec obvykle prochédzi po zjisténi pravdy o svém zdravotnim

stavu.

Témito stadii dle Kiibler-Rossové (1995, str. 18) jsou - popirani a izolace, zlost, smlouvani,
deprese, akceptace. Pii tom je tfeba mit v patrnosti i fakt, ze jimi prochdzi nejen umirajici

sam, ale také jeho rodina a blizci (Kiibler-Rossova, 1993, str. 86).

Kupka (2014, str. 98-101) dopliuje tato stadia jest¢ o poznatky ohledn¢ emocionalniho
stavu pacienta, kdyz uvadi a popisuje nejbéznéji prozivané emoce — obavy a strach, vinu,

bolest, zlost a smutek.

1.1.2 Péce o terminalné nemocného

vvvvvv

komunikace s nemocnym empatii. To potvrzuje i SvatoSova (1995, str. 18) svym tvrzenim,
ze umeni se vzit je, spolu s celkovou pfipravenosti, kliCové pro péci o umirajiciho, aby
bylo mozné piedvidat a citlivé reagovat na jeho potieby. Tyto potieby, jejichz priorita se
Vv pribéhu nemoci méni, pak shrnuje z praktického hlediska do Ctyi okruhti na potieby
biologické, psychologické, socialni a spiritualni. Jejich naplnéni je cilem a podstatou péce
o umirajiciho — paliativni péce.

»Paliativni péce se poskytuje pacientovi, ktery trpi nevylécitelnou chorobou v pokro¢ilém
nebo terminalnim stadiu. Jejim cilem je zmirnit bolest, duSnost a dalsi télesn4d a duSevni

stradani, zachovat pacientovu dlstojnost a poskytnout podporu jeho blizkym.
Principy paliativni péce:

- neodvraci se od nevylécitelné nemocnych, ale chrani jejich dastojnost a klade hlavni

diraz na kvalitu Zivota.

- dokaze uspésné¢ zvladat bolest a dalsi pruvodni jevy zavéreCnych stadii
smrtelnych onemocnéni.

- podporuje zivot, avSak pohlizi na umirani jako na pfirozeny proces, neusiluje ani 0
urychleni, ani o oddaleni smrti.

- Je zalozena na interdisciplinarni spolupraci a na celostnim pohledu na nemocného
Cloveéka, a integruje proto v sobé Iékaiské, psychologické, socidlni, existencialni a

spiritualni aspekty.
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- Vychazi dusledné z individudlnich ptani a potieb pacienti, respektuje jejich hodnotové

priority a chrani pravo pacienta na sebeurceni.

- zdlraziiuje vyznam rodiny a nejblizsich pratel nemocnych, nevytrhava nemocné z jejich
ptirozenych socidlnich vazeb, ale umoznuje jim, aby posledni obdobi zivota prozili v

distojném a vlidném prosttedi a ve spolecnosti svych blizkych.

- nabizi vSestrannou ucinnou oporu piibuznym a ptatelim umirajicich a pomaha jim

zvladat jejich zarmutek i po smrti blizkého clovéka.

- vychazi ze zkusenosti, ze existuje zasadni rozdil mezi Spatnou a kvalitni péci o umirajici
a 7ze umirdni nemusi byt provazeno strachem, nesnesitelnou bolesti a

nesmyslnym utrpenim.* (Umirani.cz, 2015)

Také zéakladnich nékolik forem paliativni péce l1ze dnes shrnout do dvou okruhli — péce

poskytovana doma a péce ve specializovaném zatizeni. (Umirani.cz, 2015)

Nasledujici kapitola dale rozvede dva modely umirdni, které odpovidaji citovanym

okruhiim paliativni péce.

1.1.3 Doma, ¢i ve specializovaném zarizeni?

Haskovcova (2007, str. 27 — 31) rozliSuje dva modely umirani — domaci a institucionalni,
uvadi nejen historii a okolnosti jejich vzniku, ale také porovnava klady a zapory. Domaci
model, jak piSe HaSkovcova, ma své hlavni vyhody ptfedev§im v poskytnuti psychické
opory a pocitu blizkosti a soundlezitosti umirajicimu jedinci. Instituciondlni model ma své
klady zase ve snadné dostupnosti a okamZitosti profesionalni péfe a pomoci, ovSem tyto
jsou devalvovany chladnosti, odcizenosti a osamé&losti. Toto potvrzuje i studie zaméfena na
terminalné nemocné pacienty z Londyna (Gomesova, 2015), v jejimz zavéru se uvadi, Ze
lidé v domaci péci sice pocitovali stejnou miru fyzické bolesti jako ti v pé¢i nemocnicni,
ovSem pocity klidu a vyrovnanosti byly v ptipadé domaci péce vyssi. Z této studie je také
patrné, Ze rodina a blizci nemocného se s jeho smrti vyrovndvali mnohem snéze, pokud byl
v domaci péci, za toho predpokladu, ze se na domaci péci spole¢né dohodli. Coz plné
odpovid4d nazoru Kiibler-Rossova (1995, str. 84), ze domaci péce, pokud se na ni ob¢

strany shodnou, je pro né rozhodné lepsi, nez ta institucionalizovana.
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Piesto dle publikace Zemieli 2013 (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2013)
v roce 2013 zemiely v Ceské republice piiblizné tfi &tvrtiny (72,7%) osob v 1é¢ebném &i

socialnim zafizeni a pouze 20,2% doma.

1.2 In finem - smrt

Dalsi z fazi umirani je samotna smrt. Setkdvame se riznymi definicemi smrti. Napiiklad
Haskovcova (2007, str. 89) uvadi, ze ,,smrt (mors) je individudlni zanik organismu, tedy
také ¢loveka.« Siklova (2013, str. 31) ale odlisuje smrt od zaniku tim, Ze smrti pfisuzuje
podstatu spiSe fyzickou (biologickou, spocitatelnou), kdezto zanik je pro ni véci

metafyzického charakteru, tudiz velice obtizné€ popsatelnou a zméfitelnou.

Cicha (2014, str. 186) zminuje zménu v definovani smrti — diive byla za smrt povazovana
dechova zastava a zastava srde¢ni ¢innosti, coZ se vlivem pokroku lékaiské védy ve 20.
stoleti a moznosti pomoci resuscitace ¢loveka ozivit, zménilo. Novym terminem se tak

stala tzv. mozkova smrt.

Jak jsme jiz vySe uvedli, smrt je u kazdého jedince jind, mé rizny priab¢h, rychlost i
puvodce. Klasifikaci téchto odlisnosti popisuje Haskovcova (2007, str. 90) a déli tak smrt
podle ,,diivodu na pfirozenou a lékafskou; podle rychlosti skonu na nahlou, rychlou a
pomalou nebo také avizovanou a neavizovanou; podle véku daného jedince na piedcasnou
a pfimétenou.

Pribéh samotné této faze, 1 kdyZz ta je znacn€ individudlni, je asi nejlépe a
nejsrozumitelnéji popsan na webové strance organizace Cesta domt. Jak to tedy vypada?
Clovéku ubyva télesnych sil, odpoutavé se od tohoto svéta a obraci se dovniti — vzpomina
a bilancuje. Obvykle vétSinou spi a ma mensi potfebu mluvit, zanika pro néj Cas, jak ho
zname. I presto mlize byt v ne¢kterych chvilich neklidny, zv1asté velmi kratce pred skonem.
MtuzZe se také stat, Ze uzZ nevnima realitu a je dezorientovany. Bezprostfedné pied smrti
muze upadnout do komatu, ale stdle vnima okolni déni pomoci sluchu — to je posledni
smysl, ktery se ztraci. Pres jakékoli utrapy, které ho v poslednich mésicich ¢i tydnech
provazely, ¢asto se ve chvili smrti na jeho tvafi zobrazi urcity klid a pokoj. (Umirani.cz,

2015)
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Tato faze tedy konci fyzickou smrti. V nasledujicich podkapitolach budeme hovoftit
podrobnéji o vyznamu smrti pro lidského jedince, o strachu ze smrti a o ptivodu tohoto

strachu z pohledu autorti zaméfenych predevsim na sociologii a psychologii ¢i psychiatrii.

1.2.1 Strach ze smrti

Strach ze smrti je jednim z nékolika divodl, a mozna tim nejhlavnéj$im, proc je pravé
smrt v naSi spolecnosti vytéstiovana z mezilidské komunikace. Tento strach je u lidi

pritomen snad jiz od nepaméti. Odkud se ale bere v lidské mysli?

»Pohlédneme-li do minulosti, na davné lidi a jejich kultury, zjistime, Zze smrt byla pro
¢loveéka vzdy ¢imsi odpuzujicim, a vzdycky asi také bude. Z pohledu psychiatrie je to zcela
pochopitelné a nejlépe se to snad da vysvétlit na piikladu nasSi vlastni elementarni
zkuSenosti — V nasem podvédomi je smrt né¢im, co prosté ve vztahu k ndm samym, k nasi

vlastni osob¢, neni mozné.* (Kiibler-Rossova, 1993, str. 7)

Proto se popirani a odsouvéani smrti mize tedy jevit jako obrana lidské psychiky. Kupka
(2014, str. 75) v ramci této obrany pied strachem a uzkosti zminuje lidské presvédceni, ze
¢lovék je jako jedinec neporusitelny anebo Ze je chranén jakymsi neviditelnym vSemocnym

ochrancem.

Siklova (2013, str. 85 - 87) se v souvislosti se strachem zmifiuje o tuzkosti ze smrti, ktera
je, na rozdil od strachu, neodstranitelna, jelikoz nefunguje na bazi rozumu. Vysvétluje tuto
uzkost tim, ze smrt neni jen koncem téla, ale také koncem veSkerych plant a vztahd,
piestavame mit moznost cokoli ovlivnit. Ustava vSe a nastava Nic — Uzkost ze smrti je tak

vlastn€ uzkosti z Niceho.

Strach z procesu umirani je ovSem néco jiného, nezli strach ze smrti — lidé se nejvice
obavaji toho, Ze jejich umirdni bude nedistojné a bolestivé, ze budou opusténi svymi
blizkymi nebo Ze je naopak =zatizi nejen psychicky, ale také finan¢né.

Siklova (2013, str. 76)

Dalsi aspekt strachu ze smrti uvadi Elias (1998, str. 14), kdy spojuje pocit strachu
s pocitem viny. Jako piiklad uvadi biblicky pfibéh Adama a Evy, ktefi byli nesmrtelni do té
doby, nez se provinili hifichem. Tim je také smrt jakymsi trestem — a lidé se trestu obavaji a

snazi se mu vyhnout.
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O‘Connorova (2005, str. 189) i Kupka (2014, str. 67) popisuji v ramci strachu ze smrti
pojem existencialni tisen — jez je uzkosti vyvolanou z konfrontace s podstatou lidské
existence, sem patii mimo otazek smrti, jejiho smyslu ¢i vyznamu také otazky smyslu

Zivota, vlastni hodnoty apod. O vyznamu smrti se zmifiujeme dale.

1.2.2 Vyznam smrti

Existencialni tisen, kterou ¢lovék ze smrti citi, je uzce spojena také se smyslem zivota. A
smysl Zivota je tak nerozlu¢né spojeny se smyslem a vyznamem smrti. ,,Védomi smrti, tedy
védomi konecnosti naSeho zivota, je asi zakladnim znakem lidi...* a také ,,odliSuje ¢loveka

a nepiimo i lidstvo od ostatnich Zivo&ichd.* (Siklova, 2013, str. 9)

Vido (2011, str. 7) parafrazuje Bergera, podle né&jz je smrt klicovou udalosti lidského
zivota, ktera dokdze vyznamné naruSit samoziejmy kazdodenni Zivot a kazdé lidské
spoleCenstvi ¢i kultura se musi se smrti né¢jakym zptisobem vypotadat. Dale také Vido
(2011, str. 7) zmifluje Yalomovo pojeti vyznamu smrti (a nejen on jej cituje, podobné si
jeho myslenky ,,pajuji“ naptiklad i Kupka se Siklovou) — ten nazyva zkuSenost smrti
probouzejicim zéazitkem, ktery rozviji osobnost ¢lovéka pozitivnim smérem a Zivot posune
do vysSich dimenzi. I SvatoSova (1995, str. 29) tika, ze proziti zavazného onemocnéni ¢i

smrti miiZe byt obohacujicim prozitkem.

Vyse jsme popsali vyznam smrti spiSe z hlediska osobniho, ov§em smrt mé také vyznam
kulturni &i spole¢ensky. Tieba Siklova (2013, str. 25) uvadi i ten fakt, Ze smrt ostatnich
jedinci nepfimo umozinuje narozeni jedinci dal$ich. Davies (2005, str. 150) z tohoto
kulturné antropologického hlediska také déli smrt na smrt ucelovou ¢&i ,,prospéSnou

(purposeful) a na smrt zbytecnou ¢i ,,neuzitecnou‘ (useless).

At uz se tedy divime na vyznam smrti z jakéhokoli tthlu pohledu, v ramci riznych
dimenzi, jisté je, Ze 1 kdyZ se ji lidstvo odjakziva boji a tak trochu brani ¢i Stiti, ma

obrovsky vliv nejen na Zivot a vnimani svéta jednotlivcem, ale rovnéz i celou spole¢nosti.

1.3 Post finem

Posledni fazi z klasifikace dle Haskovcové je faze post finem — tedy obdobi, které nastava

bezprostiedné po smrti jedince a jako takové se tak uz tyka predevs§im rodiny ¢i blizkych
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nebo také napiiklad zdravotnické i nezdravotnické ¢asti tymu, ktery o umirajiciho v jeho

poslednich chvilich pecoval.

Jak jiz bylo zminéno, faze reakce na jakoukoli ztratu dle Kiibler-Rossové nezazivaji jen
umirajici pacienti, ale rovnéz jejich ptibuzni a blizci. Proto je stile nutné, aby pecujici
personal dale dodrzoval citlivy pfistup, i kdyz uz je de facto ,,po vSem*. Ano, z hlediska
umirajiciho pacienta ¢i klienta je skutecné konec, ovsem pro rodinu a blizké zatim vSechno

nekonci — po té, co je jim dano na védomi umrti blizkého, nastava faze truchleni.

1.3.1 Komunikace s poziistalymi

Okolnosti fenoménu sdéleni Spatné zpravy se vztahuji nejen na oznameni vazné nemoci
dotyénému i jeho blizkym, ale také poté na ozndmeni o umrti poztstalym — tyto dvé
udélosti se v mnohém podobaji. Je nutné, aby toto sdéleni bylo provedeno osobné

osetfujicim lékarem, nejlépe nékde stranou a v soukromi (Kupka, 2014, str. 125).

Blizci zemtelého chtéji znat nejen jakési potvrzeni o konci, ale také informovat o tom, jak
tento konec probihal, a to nejen od tymu oSetfovateltl, ale nékdy také od ,,spolupacientli®.
Zaroven vSak takto kratkou dobu po umrti maji problém akceptovat ndhlou ztratu a tak

neni vhodné vyjadtovat soustrast. (Haskovcova, 2007, str. 98)
Az poté, co jsou pozustali seznameni s pficinami a okolnostmi umrti, je vhodné seznamit je
s formalni strdnkou véci, nabidnout sluzby ostatnich pomahajicich profesi, jako jsou napft.

psycholog nebo socidlni pracovnik. (Kupka, 2014 str. 125)

1.3.2 Co je truchleni?

Truchlenim si dozajista projde kazdy clovek, ktery zazije ztratu blizké osoby a je zcela
normalni reakci. U kazdého jedince je ovSem tento specificky prozitek jiny.

Tento jev je komplexni a zahrnuje v sobé prozitky na nékolika tGrovnich — télesné,
emociondlni, kognitivni i1 afektivni. Doprovazeji ho velmi silné a Casto protichidné pocity,
jako naptiklad neklid, strach, vina, vztek a bolest; ale i radost, laska, vdéc¢nost apod.
(Umirani.cz, 2016).

Jakkoli mize byt tento prozitek nepiijemny, ma své opodstatnéni. Cichd (2014, str. 207)

hovoii o ¢tyfech tillohach truchleni, jsou jimi:

- ptijeti ztraty jako reality;
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- piijeti zarmutku;

- adaptace na svét, ve kterém zemfely jiz nefiguruje;

- citové odpoutéani od zemielého a investovani citli do jinych vztaht.

Markova (2010, str. 117-118) uvadi, Ze truchleni probiha v téchto tfech fazich:

- intenzivni faze (konfuze, otfes), ktera probihd od umrti do pohibu;

- obdobi samotného truchleni (exprese, smutek), které je pro kazdého rizné dlouhé;
- faze akceptace, tedy pfijeti.

Jak jiz bylo feCeno, truchleni nabyva mnoha podob. Obecné lze rozlisit truchleni

nekomplikované a komplikované, ¢i rizikové.

1.3.3 Rizikové truchleni

»Komplikované truchleni je patologickd reakce na ztratu, kterd se projevuje intenzivni a
neobvykle dlouhou dobou smutku, depresivnimi a uzkostnymi stavy a zhorSenim
zdravotniho stavu.“ (O’Connorova, 2005, str. 232)

A jak tedy takové rizikové truchleni vypada? ,,Atypické formy zdrmutku se ve své podstaté
od normdlnich reakci neli$i. Lisi se vétSinou intenzitou a délkou trvani, nikoli ve zpiisobu

probihani.* (Kupka, 2014, str. 130)

Kupka (2014, str. 130) dale uvadi, Ze komplikované truchleni mize byt opozdéné, i o
nékolik mésict. Dalsim problémem podle Kupky je truchleni zkreslené, kdy naptiklad je
pozustaly vyrazné hyperaktivni (nadmérna aktivita jako forma tniku) ¢i naopak apaticky:;
nekdy mize dojit ndsledné 1 k somatickym potiZim, objevuji se také depresivni ¢i uzkostné

reakce.

Dle O’Connorové (2005, str. 231) je také rizikové truchleni tézké odhalit, jelikoz v jeho
vzniku hraje roli mnoho faktori — napiiklad osobnostni charakteristika pozustalého,
charakteristika osobnosti zemielého, onemocnéni i okolnosti umrti zemielého ¢i

interpersonalni vztahy mezi poziistalym a zemielym.
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2 SMRT A UMIRANI V HISTORICKE PERSPEKTIVE

V tvodu této prace kratce zminiujeme fakt, Ze smrt je fenoménem provazejicim lidstvo uz
od jeho prvopocatkli — vzdy byla ve svété pfitomna a vzdy s nejvétsi pravdépodobnosti
bude. Postoj ke smrti se méni v prubchu historie lidstva, tak jako se méni lidska spole¢nost
sama a zavisi na mnoha faktorech, zejména pak na socio-kulturné-ekonomické situaci
spoleCnosti, na praktikovanych nabozenstvich a virdch, vliv maji 1 geografické a

demografické rozdily, ostatné jako u vétSiny postoju, zvyku ¢i tradic.

Jak pise Haskovcova (2007 str. 23), svou kone¢nost si lidé uvédomovali vzdy, ale
Vv pribchu historie se lidskéd akceptace smrti vyrazné proménovala. Diive se lidé dozivali
pouze relativné nizkého veéku, umiralo se i na dnes bézné a lehce 1€¢itelné nemoci, 1 détska
umrtnost byla podstatné nizsi. Umfit ve stari bylo de facto jakymsi privilegiem ¢i vysadou

(Siklova, 2013, str. 14).

VSichni lidé se mohli setkdvat se smrti pomérné Casto, byla béZznou soucasti Zivota a dobte
viditelna (Haskovcova, 2007, str. 24). A také jak uvadi Siklova (2013, str. 43) se diive
napiiklad o smrti i o tom, co nastane po ni, daleko vice mluvilo a smrt tak nebyla tolik
,,odcizena“ a i piistup k ni byl jednodussi, neZ jako je tomu dle Siklové (2013, str. 14, 48)

dnes.

Elias (1998, str. 15-16) popisuje diiveéjsi piistup ke smrti dle Ariése jako klidny a uvolnény,
ale zaroven jeho pojeti kritizuje, jelikoz se domniva, Ze Ari¢s pouze idealizuje piistup lidi z
tomu ve skutecnosti je. Zaroven vSak pfiznava, stejné jako vySe citovand Haskovcova i

Siklova, Ze v minulosti se o smrti mluvilo daleko vice.

Nesporova (2013, str. 9) také cituje Ari¢se, zminuje jeho pojmenovani ,,ochofend smrt* —
toto naznacuje smrt blizkou a vefejnou a ,,zakdzana smrt* — kdy piSe o tom, Ze smrtelné

nemocni, umirajici i mrtvi lidé zacali byt odsouvéani kamsi na okraj a mimo vetejné déni.

Nesporova (2013, str. 12, 13) také odiivodnuje vznik rozporu v dilech Eliase a Ariese
vysvétlenim, Ze oba autofi se zaméfovali na zcela jiné historické udalosti a okolnosti, ale
Ize v jejich nazorech nalézt shodu - v minulosti byla umirajicim poskytovana daleko vétsi

socialni podpora, nez je tomu dnes.
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V podkapitolach nize se pokusime shrnout vyvoj postoji a vztahl lidské spolecnosti ke

smrti a umirdni béhem historie, pocinaje obdobim starovéku.

2.1 Starovék a stiredovék

Smrt lidstvo dési dnes stejné, jako tomu bylo diive. AvSak jesté pred piichodem
kiestanstvi uz lidé ptistupovali ke smrti prostfednictvim riiznych myti, pfedevSim pak z
hlediska toho, co po smrti ptijde — existovaly mnohé baje, které se timto zabyvaly. (Cicha,

2014 str. 188)

Jednim z prvnich takovych dé€l je Epos o GilgamesSovi. Princ Gilgames je svédkem smrti
svého ptitele Enkidu, a kdyz jeho smrt oplakava, sdm si poklada otazky ohledné vlastni

smrtelnosti a vydava se na cestu po otazkach smrti a vécného zivota. (Davies, 2005, str. 21)

| v dalSich zdznamech od jinych kultur starovéku lze nalézt téma patrani po otazkach lidské
smrtelnosti a smrti. Ze severské mytologie je znama bajna Valhalla, ze starovékého Egypta
¢1 Mezopotamie zase archeologické objevy hrobll a pohiebist dokladaji viru lidi
vV posmrtny zivot. Lze tedy fici, Ze lidska potfeba viry v ,,nekonecnost™ Zivota existovala
bez ohledu na kulturni odlisnosti, i kdyz existovaly i vyjimky — napiiklad pdvodni

obyvatelé Ameriky véfili, ze mrtvi prosté zmizi. (Kerrigan, 2008, str. 21 — 41)

Co se tyce smrti jako takové, lidé staroveékych kultur ji v rdmci snahy pochopeni také ¢asto
personifikovaly — ptikladem jsou riizna bozstva a bohové, predstavujici smrt jako ,,osobu*

s nadptirozenymi vlastnostmi. (Kerrigan, 2008, str. 7)

Stiedoveky rozvoj kiest'anského nabozenstvi pak tyto ddvné myty o vS§emocnych bozstvech
zménil tim, Ze zavedl monoteismus — jednoho Boha, ktery ovlada veskery zivot a tim

potazmo 1 smrt a posmrtny Zivot.

Smrt se 1 nadale objevovala v uméni, ale mimo pitib&éht o hrdinné smrti bojovnikii a svétci
(Aries 1, 2000, str. 26) se pridala témata hiichu, zlo¢inu a Silenstvi — zejména v souvislosti
se sebevrazdami, kdy naptiklad se sebevrazi i t€Zci zlo€inci pochovévali mimo hibitovy.

(Cicha, 2014, str. 188)

Jak pise Aries (I, 2000, str. 53, 54) v raném stfedoveku se také zacina objevovat fakt, ze se
hibitovy jaksi pfiblizuji k obydlim Zivych — postupné z predmésti aZz do mést, do okoli
kosteli a bazilik. A s tim se postupné i otupoval strach ze smrti, umirani se vice stavalo

zélezitosti zivych. Také se v tomto obdobi objevuji nejen literarni, ale i jina umélecka dila
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s ,,umrl¢i“ tematikou, zobrazujici a popisujici smrt velmi detailné, explicitné az
makabrdzné, se vsemi projevy i dusledky, jako je naptiklad télesny rozklad (Aries I, 2000,
str. 141). Toto tvrdi 1 Elias (1998, str. 29), kdyz piSe, ze ,,dfive o Cervech v hrobé hovofili 1

basnici.*

2.2 Obdobi renesance a priumyslové revoluce

Je vSeobecné znamym faktem, ze vztah lidi ke smrti a umirdni se nejvice proménil
s ptichodem priimyslové revoluce a nasledné urbanizace a pfistupovalo se k nim po téchto

udalostech odlisné. (Kupka, 2014, str. 17)

Délka lidského doziti se vyrazné prodlouzila cca v poslednich 200 letech a vyznam

lidského Zivota se tak zvétsil. (Haskovcova, 2007, str. 24)

Jiz v 17. stoleti Aries (II, 2000, str. 13, 16) popisuje odliv z4jmu od tematiky smrti a
podobé. Smrt pfestala byt utrpenim a proménila se v néco vice metafyzického, pojeti se
presunulo ze samotného trpiciho umirajiciho na jeho okoli — smrt piedstavovala smutek
nad ztratou, rozpadem vztahi. Také v této dobé& se zacalo zdlraziovat to, Ze ¢lovék by mél
na okamzik a okolnosti své smrti myslet jesté diive, neZ za¢ne nastavat — ,,smrt byla uz jen

prostfedkem, jak lépe Zit* (Aries II, 2000, str. 17).

Béhem 18. a pocatkem 19. stoleti zase zacalo dochéazet k tomu, Ze se mrtvi a jejich téla
zacali povaZovat za nebezpecné, potazmo nakazlivé, a tak se mista jejich pohibeni opét
presouvala z kosteld a jejich okoli co nejdale od lidskych obydli. Z tohoto obdobi také
pochazi pravidlo, Ze po smrti nesmi byt zemfely vystaven, aby nedoSlo ke styku
s potencialni nakazou. Dale naptiklad télo nesmélo byt uloZeno do hrobu pied tim, nez jej
prohlédne 1€kat — zde jiZ jsou patrny prvni zndmky pozdé€jsi medikalizace smrti a pfechod
dosud trvajiciho cirkevniho ,,monopolu na mrtvé télo*“ do rukou Iékait. (Tinkova, 2011,

str. 36 -38)

Nesporova (2013, str. 9) uvadi, Ze se v obdobi 19. stoleti (pficemz v Cechach spise aZz na
pfelomu 19. a 20. stoleti) vztah ke smrti proménil v disledku zlepSeni hygieny, vyzivy a

také s pokrokem lékatské védy.

Tento trend se pak uz jen dale prohlubuje s pifichodem 20. stoleti, se stale se zlepSujicim a

zrychlujicim vyvojem nejen Iékarskych, ale i ostatnich véd.
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2.3 Zmény pristupu ke smrti ve 20. stoleti

Aries (I, 2000, str. 318) pise v souvislosti se zménami ve 20. stoleti az 0 novém zptsobu
smrti — pfevraceném a naprosto odliSném od modelt pfedchozich. Smrt piestava byt
spolecenskou udalosti, spolec¢nost ji ,,vyhnala“. Také podotykd, ze ackoli zmény ve vztahu
existovaly ve spolecnosti vzdy, tato zména je zcela jind, jelikoz se udala velmi rychle. Smrt

je nejen odsunuta, ale také nalezité ,,zoSklivena® — je neslusné ji jakkoli vystavovat.

A tak se diky tomuto (a také diky zminované expanzi pokroku I¢kaiské védy, rostoucimu
pohodli ¢i zvySujici se potiebé soukromi) ve 30. a 40. letech 20. stoleti objevuje novy trend
— umirani v nemocnicich. V neposledni fadé mél na tento trend také vliv zplisob zivota
jednotlivych rodin, kdy generace pomalu ptestavaly zit pospolu, bylo nemyslitelné¢ mit
umirajictho v malém byt¢; starat se o n¢j a zarovenn chodit do prace také nebylo pfili§

zadouci. Umirani se tak promeénilo v ¢as straveny v osaméni. (Aries II, 2000, str. 329, 330)

I Elias (1998, str. 40) mluvi o 20. stoleti jako o obdobi, ve kterém se odsouvani smrti na
okraj spolecnosti jest¢ vice prohloubilo, a umirajici lidé zacali byt osamoceni

V nemocnicnich pokojich.

Nahled na déni v Ceské republice (potazmo v tehdejsim Ceskoslovensku nebo i v jinych
zemich byvalého vychodniho bloku) ptinasi Jankovsky (2003, str. 140), kdyz odsunuti
smrti kamsi mimo zdivodiuje totalitnimi hesly, jako jsou ,,svétlé zittky*, kdy nemoc, smrt

a utrpeni jsou anachronismy, jez se do této jasavé a budujici ideologie nehodi.

2.4 Smrt a umirani v sou¢asnosti

Jiz jsme hovofili o tom, Ze ve 20. stoleti doSlo K ptekotné marginalizaci smrti, tedy
zejména diskuzi o ni, o jejim vymizeni z lidskych Zivotl a ze spolecnosti jako takové
vibec. A piestoze v soucasnosti jiz miizeme pozorovat jisté zmény v tomto ohledu — jako
ptiklad uvadi Howarthova (2007, str. 1-2) pfitomnost smrti v médiich, tak situace neni
jesté zdaleka takova, aby se dala povaZovat za idedlni. Pravé onu pfitomnost smrti
v médiich Cicha (2014, str. 208) nazyvd masmedialni kulturou smrti a spravné podotyka,

ze takovy zazitek smrti je odosobnény, zprostfedkovany a neptisobi realné€ ani vérohodné.

I NeSporova (2013, str. 20-21) ale zminuje ndvrat k pivodnim hodnotam, ¢i jakousi

»renesanci smrti®, ovSem také uvadi, ze zpiisob umirani (tedy pfevazné v nemocnicich) je
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stale stejny. Také upozoriiuje na to, 7e Ceskd republika je vtomto ohledu vlivem

komunistické minulosti pon¢kud pozadu.

Nize zminujeme nejdulezitéjsi okolnosti a pojmy tykajici se pfistupu soucasné spole¢nosti

ke smrti a umirani.

2.4.1 Technickovédecky pokrok — institucionalizace a medikalizace smrti

V prvni kapitole jsme si popsali dva modely umirani dle Haskovcové — domaci a
instituciondlni a v pfedchozi kapitole o historii smrti a umirdni jsme uvedli, kdy a pro¢ ona
institucionalizace vznikla. S ni ruku v ruce kraci také medikalizace smrti (o jejimz vzniku
také piSeme vyse), tedy ,,odevzdani* péce o umirajiciho do rukou zdravotnikd, pfedevsim
pak lékart. Jak takova institucionaliazce a medikalizace vypada v bézné realité, nejlépe

popisuje Cicha (2014, str. 209) v né€kolika bodech, uvadime jen ty nejpodstatné;jsi:
- popirani skute¢ného stavu umirajiciho,

- realizace 1ékatské péce tam, kde by vice pomohl lidsky kontakt,

- zakazovani utrpeni,

- hledani vinika dané situace,

- odsun nemocného do lécebny dlouhodobé nemocnych, i kdyZz to neni z lékaiského

hlediska potfebné.

Markova (2010, str. 14) uvadi také jako disledek medikalizace vznik dojmu, Ze medicina
je vSemocnd a dokaZe zazraky a tak se ma za pomoci mediciny bojovat se smrti az do
konce. Tento nazor pak bohuzel nesdili jen laické vefejnost, ale 1 sami zdravotnici. Ti jsou
na Skolach uceni 1éCit pacienty doslova za kazdou cenu, coZ mé za nasledek nesmysIné
prodluzovani Zivota umirajiciho, jakkoli je rozhodnuti o pokracovani ¢i ukonceni 1éCby

obtizné. (Kiibler-Rossova, 1995, str. 66)

Toto prodluzovani Zivota, nebo také zadrZzend smrt ¢i dystanazie, je etickym problémem,
objevujicim se zhruba v 60. letech 20. stoleti. Jedna se o takovou situaci, kdy pacient by za
normalnich okolnosti jiz v klidu a pokoji odesel, ov§em medikamenty i podptrné pfistroje

mu to nedovoli. (Markova, 2010, str. 14)

Jak uvadi Jankovsky (2003, str. 143) je v takovych piipadech tieba postupovat nadmiru

rozvazné a hlavné empaticky. CoZ se v prostiedi instituciondlni péce daii minimalné.
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2.4.2 Emoc¢ni vyprazdnénost a odlidSténi smrti

Dusledkem dnes ptevladajiciho instituciondlniho modelu umirani je téz fakt, ze z procesu
umirani se vytratila lidskost a emoce — v nemocnicich na néco takového bud’ neni ¢as, nebo

1 samotnym pecujicim je neptijemny kontakt se smrti.

Kiibler-Rossova (1993, str. 7) piSe, ze jednim hlavnich z divodl, pro¢ se lidé dnes tak
Spatné vyrovnavaji se smrti, je fakt, Ze se smrt stala mnohem osamé¢lejsi a odlidsténd, nez
byla diive, a zdiivodnuje své tvrzeni tim, ze lidé jsou Casto ze zndmého prostiedi prevezeni
do neznamého prostiedi nemocnice. K tomuto, jak tvrdi Elias (1998, str. 8) dochazi

pfedevsim v nejrozvinutéjSich spolecnostech; ty asto vyfazuji umirajici ze svéta zivych.

»Dosud nikdy v d&jindch lidstva nebyli umirajici tak sterilné odsouvani do zdkulisi

spolecenského zivota, mimo zraky Zivych.* (Elias, 1998, str. 23).

Elias (1998, str. 28) popisuje tento odvrat od smrti i na piikladu dnesniho zptisobu
pohibivani a péce o mrtvého, kdy tento akt je dnes doménou placenych specialistli, nikoli

rodiny.

I zplsob truchleni je dnes jiny, jakoby bez emoci. Smutek je bran jako slabost a od
truchliciho se lidé odvraci, protoZe nevi, jak s nim jednat ¢ mluvit. (Siklova, 2013, str. 96 -
97). Toto odlidsténi smrti vede pak k jisté tabuizaci — malokdo o ni chce hovofit ¢i se ji

jinak zabyvat.

2.4.3 Tabu smrti

Dle NesSporové (2013, str. 16 - 18) se smrt stala marginalnim tématem spolecenskych 1
védeckych diskuzi béhem prvni poloviny 20. stoleti. Zminuje, Ze n¢kteii britsti autofi maji
za puvodce tohoto ,,odsunuti* tématu smrti do pozadi ob¢ svétové valky. Dalsim z divoda
pak byl jiz zminovany pokrok lékaiské veédy — Iékati dle vSeho méli problém vyrovnat se
s vlastnimi netispéchy. Podobné 1 Kupka (2014, str. 18) cituje Postmana (2010), podle néjz

dnesni 1ékarska véda tabuizovala smrt.

Nesporova (2013, str. 18) dale mimo jiné autory zminuje také Gorera a jeho ¢lanek The
Pornography of Death (1955), ve kterém je tabu smrti pfirovnavano k tabu sexu
z viktoridnského obdobi — oboji je neodd¢litelnou soucasti zivota, ale ani o jednom se

nemluvi.
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,,Stale je jesté zvykem v moderni dob¢é smrt tabuizovat (jako by se o ni nesluselo hovofit,
nebot’ prevlada kult zdravi, uspéchu, vykonu, majetku, postaveni atp.).“ ... ,,Moderni

¢lovek chee prosté na smrt zapomenout, proto ji rizné maskuje, ohlupuje sebe 1 druhé.
(Jankovsky, 2003, str. 140)

At uz se tedy dnes o smrti hovofii daleko vice, nez tfeba na pocatku 90. let, stale si mnoho

autorl a odbornikli mysli, ze t¢éma smrt a umirani je nadale vetejnym tabu.
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3 POMAHAJICIi PROFESE

Pojem pomadhajici profese zahrnuje v sobé fadu povolani, jejichz smyslem a naplni je
pomoc lidem, pfedevSim v oblastech socidlnich, ale i jinych, které ovSem s tou socidlni

oblasti uzce souvisi.

V psychologickém slovniku jsou pomahajici profese definovany jako: ,,souhrnny nazev pro
veskeré profese, jejichz teorie, vyzkum a praxe se zamétuji na pomoc druhym, identifikaci
a feSeni jejich problémil a na ziskavani novych poznatki o ¢lovéku a jeho podminkach k
zivotu, tak aby pomoc mohla byt ucinngjsi; patii sem 1ékari, zvl. psychiatii, psychologové,
socialni pracovnici, specidlni pedagogové; Siteji i fyzioterapeuti, balneologi¢ti pracovnici

apod.“ (Hartl a Hartlova, 2000, str. 185)

Jankovsky (2003, str. 9) popisuje pomahajici profese také jako profese vyznacujici se

»praci s lidmi“ a rozd€luje je v uzsim kontextu do téchto oblasti:

- zdravotnicka;

- vychovné vzdélavaci;

- socialni.

Pracovnici pomahajicich profesi by méli spliiovat specifické pozadavky — naptiklad by
méli mit zdjem o své blizni, byt empaticti a trpélivi, s komunika¢nimi schopnosti na vysoké

urovni a samoziejm¢ mit také adekvatni vzdélani, které by si méli neustale dopliiovat a

prohlubovat praxi. (Spirudova, 2015, str. 20)

V nésledujicich podkapitolach uvadime podrobnéjsi popis dvou ze tii kategorii
pomahajicich profesi dle Jankovského (viz vySe), omezeny s ohledem na participanty
ucastnici se tohoto vyzkumu — tj. konkrétné na vymezeni vykonu profese Iékare
zdravotnické zachranné sluzby, vSeobecné sestry, socidlniho pracovnika a pracovnika
v socialnich sluzbach, vcetné legislativnich ukotveni téchto profesi Vv zakonech ¢i
vyhlaskach. Nejvice prostoru jsme se ovSem snazili vénovat kapitole o konfrontaci téchto

pracovnikil se smrti a umiranim, jelikoz toto je relevantné€j$i vzhledem k tématu vyzkumu.
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3.1 Pomahajici profese v oblasti zdravotnické

Zdravotnické profese jsou rozdéleny do dvou kategorii — prvni znich jsou lékaiské
zdravotnické profese, jejichz vykon i vzdélavani a dalSi nalezitosti upravuje predevsim
zakon ¢. 95/2004 Sb. o podminkéch ziskdvani a uznavani odborné zplsobilosti a
specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani l1ékafe, zubniho 1ékafe a
farmaceuta; druhou kategorii jsou nelékaiské zdravotnické profese, legislativni vymezeni
1ze pak nalézt zejména v zakoné €. 96/2004 Sb. o nelékaiskych zdravotnickych povoléanich.

(Zakon €. 95/2004 Sb. a Zakon €. 96/2004 Sb.)
Lékarské zdravotnické profese - 1ékar zdravotnické zachranné sluzby

»Zdravotnickd zachranna sluzba je zdravotni sluzbou, v jejimz ramci je na zéklad¢ tisnové
vyzvy, neni-li dale stanoveno jinak, poskytovana zejména ptfednemocnicni neodkladna
péce osobam se zdvaznym postizenim zdravi nebo v pfimém ohrozeni zivota.” (Zakon ¢.

374/2011 Sh.)

Zdravotnickd zéachrannd sluzba je tedy jednim ze subjektd, které vykondvaji tzv.

pfednemocni¢ni neodkladnou péci, do které spada téz neziidka zachrana lidského Zivota.

Leékar je pak jeden z ¢lenli posadky tzv. RLP (rychlé 1ékatské pomoci). K vykonu svého
povolani potfebuje mit atestaci v zdkladnim oboru, tj. vSeobecné praktické lékatstvi,
anesteziologie a resuscitace, vnitini 1ékafstvi nebo chirurgie a k tomu specializovanou
zpisobilost anebo nadstavbovou atestaci v oboru urgentni medicina a medicina katastrof,

to vSe dle zak. ¢. 95/2004 Sb.
Nelékarské zdravotnické profese — v§eobecna sestra

»Za vykon povolani vS§eobecné sestry se povazuje poskytovani oSetfovatelské péce. Dale se
vSeobecna sestra ve spolupraci s Iékatem nebo zubnim lékafem podili na preventivni,
1éCebné, diagnostické, rehabilitacni, neodkladné nebo dispenzarni péci.* (Zakon ¢. 96/2004

Sb.)

Zdravotni sestra je dle Spirudové (2015, str. 34) jedinym kvalifikovanym praktikujicim
profesiondlem v oboru oSetfovatelstvi, ostatni personal, jako naptiklad sanitafi ci
oSetfovatelé mohou vykonavat oSetfovani a péci o pacienty pouze pravé pod dohledem

zdravotni sestry.
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3.2 Pomahajici profese v oblasti socialni

At uz socialni pracovnik, ¢i pracovnik v socidlnich sluzbach, obé tato povolani se zabyvaji
témef stejnou meérou socidlni praci — dle Matouska (2008, str. 11) je socialni prace
»spolecenskovédni disciplina i oblast praktické cinnosti, jejimz cilem je odhalovani,

vysvétlovani, zmiriiovani a feSeni socialnich problému.*

Socidlni pracovnici (a potazmo i pracovnici v socidlnich sluzbach) jsou zde od toho, aby
pomahali jednotliveiim 1 skupindm dosahnout spolecenského uplatnéni a u téch skupin ¢i
jednotlivet, kteti jiz spolecenského uplatnéni dosahnout nemohou, zajistuji distojny

zpusob zivota. (Matousek, 2008, str. 11)

Legislativni rdmec profesim socialniho pracovnika a pracovnika v socidlnich sluzbéach

udava predevsim zakon ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach.
Pracovnik v socialnich sluzbach
»Pracovnikem v socialnich sluzbach je ten, kdo vykonava

a) ptfimou obsluznou péci o osoby v ambulantnich nebo pobytovych zatizenich socialnich
sluZzeb spocivajici v nacviku jednoduchych dennich ¢innosti, pomoci pfi osobni hygiené a
obl¢kani, manipulaci s pfistroji, pomiickami, pradlem, udrzovani Cistoty a osobni hygieny,
podporu sobéstacnosti, posilovani Zivotni aktivizace, vytvareni zékladnich socialnich a

spoleCenskych kontaktli a uspokojovani psychosocialnich potieb,

b) zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost spocivajici v prohlubovani a upeviiovani
zakladnich hygienickych a spolecenskych navykt, plsobeni na vytvafeni a rozvijeni
pracovnich navykli, manudlni zru¢nosti a pracovni aktivity, provadéni volnocasovych
aktivit zamétenych na rozvijeni osobnosti, zajmd, znalosti a tvofivych schopnosti formou

vytvarné, hudebni a pohybové vychovy, zabezpecovani zajmové a kulturni ¢innosti,

¢) pecovatelskou ¢innost v domécnosti osoby spocivajici ve vykondvani praci spojenych s
pfimym stykem s osobami s fyzickymi a psychickymi obtiZzemi, komplexni péci o jejich
domécnost, zajisStovani socidlni pomoci, provadéni socidlnich depistdzi pod vedenim
socialnitho pracovnika, poskytovani pomoci pii vytvareni socidlnich a spolecenskych
kontaktti a psychické aktivizaci, organizacni zabezpeCovani a komplexni koordinovani

pecovatelské ¢innosti a provadéni osobni asistence,
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d) pod dohledem socialniho pracovnika c¢innosti pii zakladnim socidlnim poradenstvi,
depistazni ¢innosti, vychovné, vzdélavaci a aktivizaéni cinnosti, Cinnosti pii
zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prosttedim, ¢innosti pii poskytovani pomoci pii
uplatiiovani prav a opravnénych zajmul a pfi obstaravani osobnich zalezitosti.“ (Zakon ¢.

108/2006 Sb.)
Socialni pracovnik

»docialni pracovnik vykonava socidlni Setieni, zabezpecuje socidlni agendy vcetné fesSeni
socialn¢ pravnich probléml v zafizenich poskytujicich sluzby socialni péce, socidlné
pravni poradenstvi, analytickou, metodickou a koncepéni ¢innost v socidlni oblasti,
odborné Cinnosti v zafizenich poskytujicich sluzby socialni prevence, depistdzni ¢innost,
poskytovani krizové pomoci, socialni poradenstvi a socialni rehabilitace, zjiSt'uje potieby
obyvatel obce a kraje a koordinuje poskytovani socidlnich sluzeb.” (Zakon ¢. 108/2006
Sb.)

3.3 Pomahajici profese a ¢asty kontakt se smrti a umiranim

Jelikoz naplni prace pomahajicich profesi je prace s lidmi a se v§im, co k lidskému Zivotu
patii, tak se tito pracovnici setkdvaji s fenoménem smrti a umirani Castéji, nez ostatni lidé.
Tato frekventovangjsi konfrontace samoziejmé ovliviiuje nejen je samotné, to, jak oni sami

vnimaji smrt a umirani, ale také to, jak vnimaji postoj ostatnich ke smrti a umirani.

HaSkovcova (2007, str. 181) uvadi, ze také pracovnici pomdhajicich profesi zazivaji ve
vztahu ke smrti svého pacienta ¢i klienta rozporuplné pocity — zpocatku své praxe mohou
smrt popirat, pozdé¢ji berou smrt doty¢ného neosobné ¢i jako vlastni prohru. I kdyZ zde
Haskovcova popisuje zejména zdravotniky, je zfejmé, ze se obdobné pocity objevuji i U

pracovnikl nezdravotnickych pomahajicich profesi.

Markova (2010, str. 32) také uvadi, Ze ,,prvni setkdni se smrti pacienta je velmi dileZitou
udélosti v profesnim zivoté.”“ A Ze je tfeba zvolit spradvnou miru angazovanosti a odstupu

od pacienta, ¢i klienta.

Neziidka ovSem samotné utrpeni umirajictho neni tim nejvétSim zéat€zovym faktorem,
kterému jsou pracovnici pomahajicich profesi vystaveni. O’Connorova (2005, str. 45 — 48)
nastiiluje nejcastéjsi zatézové faktory pracovniho prostiedi v paliativni péci, jsou jimi

mimo neustalé pfitomnosti smrti a umirdni a identifikaci s trpicim pacientem ¢i klientem
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také osobni faktory pecovatele, jako napf. pocity bezmoci a neschopnosti, nedostatek
kontroly a pocity selhani, a dale také problémy ¢i konflikty v tymu pecujicich.

Avsak trebaze Casté setkavani s umirajicimi a jejich blizkymi je psychicky naro¢né i
stresujici a vyCerpavajici, mize byt také v lecCems obohacujici a pfinaset jisté uspokojeni.
(O’Connorova 2005, str. 43)

Jisté je, ze pomahajici profese, a¢ velmi zasluzné, patii k jedném z nejvice psychicky i

wewvr

pramenicimi z pracovniho vycerpani.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 VYZKUMNE SETRENI

Howarth (2007, str. 1) sice poukazuje na to, ze v souc¢asné dob¢ jsou diskuze o tematice
smrti a umirdni opét na vzestupu, ale lze ptredpokladat, ze se tento trend tyka zejména
angloamerickych spole&nosti, nebot’ informace ze zdroji pojednavajicich o situaci v Ceské

republice svédci o opaku.

Naptiklad dle vyzkumu Umirdni a péfe o nevyléciteln¢ nemocné II zr. 2013,
realizovaného agenturou STEM/MARK na zékladé¢ zadani obcCanského sdruzeni Cesta
dom, se vétSina populace (74% dotazovanych) domniva, Ze tématim souvisejicim se
smrti neni ve spolecnosti vénovan dostate¢ny prostor; v kategorii zdravotniki si totéz mysli
dokonce 91% dotazovanych. Toto potvrzuje i Mackova (2014) ve svém vyzkumu, kde vice
nez polovina respondentii uvedla, Ze jsou otazky smrti v Ceské spolecnosti jen malo

diskutovany.

Také Vido (2011, str. 9) uvadi, Ze ackoli tabu smrti v CR ustupuje z kruhti odborné
vefejnosti, vytésnéni smrti z vefejného zivota stale trva, cemuz odpovidaji i vySe zminéna
zjisténi vyzkumu zadaného sdruZenim Cesta domd — odbornici chtéji o problematice smrti

a umirani diskutovat mnohem castéji nez laicka vefejnost.

Pokud se jedna o zem¢ zapadni a jizni Evropy (konkrétné Belgii, Italii, Holandsko,
Némecko, Portugalsko, Spanélsko a Anglii), tak vysledky vyzkumu v rdmci programu
PRISMA (Davesonova, 2013) ukazuji, Ze si vetfejnost pieje nejen zlepSeni situace na poli
paliativni pécCe, ale také dale zvySovat povédomi o dulezitosti problematiky smrti a
umirani.

Tato zjisténi néds vedla k hlavnimu cili vyzkumu — objasnit, jaké aspekty spolecnosti
Vv pfistupu ke smrti a umirdni by se mély zlepSit a pomoci kterych prostfedkl tohoto
zlepseni nejlépe dosahnout, z pohledu pracovnikii pomahajicich profesi. Participanti
vyzkumu - pracovnici pomahajicich profesi - byli vybrani zejména na zéklad¢ jejich
nemalych zkuSenosti, vychdzejicich z Cast¢ konfrontace se smrti. O konkrétnéjSich

diavodech vybéru pak podrobnéji pojednava podkapitola 4.4 bakalarské prace.
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4.1 Vyzkumné cile

Hlavni cil této prace jsme jiz popsali vyse. Dil¢imi cili jsou:

- popsat, jak pracovnici pomahajicich profesi reflektuji zmény v pfistupu ke smrti a
umirani béhem posledniho uplynulého stoleti,

- prozkoumat, jak pracovnici pomahajicich profesi pohlizeji na souCasny stav pfistupu

spole¢nosti ke smrti a umirani,

- pochopit, co pro n¢ znamena tento soucasny stav v ptistupu ke smrti a umirdni ve vykonu

jejich profese,

- vyvodit mozné doporuceni, kterd by mohla pomoci zménit soucasny stav k lepSimu.

4.2 Vyzkumné otazky

1. Jak nahlizeji pracovnici pomahajicich profesi na ptistup soucasné spolecnosti ke smrti a
umirani?

2. Jak pracovnici pomahajicich profesi reflektuji zmény, které se v ptistupu ke smrti
odehravaji béhem 20. stoleti?

3. Jak soucasna situace ve spolecnosti ovliviiuje vykon jejich profese?

4. Co by se mélo na pfistupu spole¢nosti ke smrti zmenit?

5. Jak by bylo dobré postupovat pii napliovani téchto zmén?

4.3 Vyzkumné metody a techniky

Vzhledem k povaze vyzkumu — ktery je zaméfen na pohled a vnimani dané problematiky
Z hlediska participantll - byla zvolena kvalitativni metodika. Kvalitativni pfistup byl také
vybran vzhledem k velmi citlivému tématu vyzkumu — dotaznikové Setfeni se nam jevilo
jako nedostacujici, jelikoz by se dle naSeho nazoru v pisemném projevu neprojevilo tolik

nuanci, jako v projevu ustnim.

Nebot' jak uvadgji Svaiitek a Sedova (2014, str. 17), je kvalitativni piistup ,,proces
zkoumani jevl a problému“... ,;s cilem ziskat komplexni obraz téchto jevil zaloZeny na

hlubokych datech.”... ,Zamérem vyzkumnika provadé¢jiciho kvalitativni vyzkum je za
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pomoci celé fady postupii a metod rozkryt a reprezentovat to, jak lidé chapou, prozivaji a
vytvareji socidlni realitu.*
Konkrétni technikou sbéru dat je pak polostrukturované hloubkové interview s celkem péti

participanty. Zékladni okruhy otdzek rozhovoru jsou odvozeny z vyzkumnych otazek,

uvedenych v pfedchazejici kapitole.

4.3.1 Priabéh rozhovoru

Pted rozhovorem byl vSem participantim vysvétlen ucel samotného rozhovoru i zamér a
cile vyzkumu. Dale vSichni participanti udélili souhlas s nahravanim a byli pouceni 0

naprosté anonymité vyzkumu.

Casové se rozhovory pohybovaly v priméru okolo 35 minut, aZ na jednu vyjimku, kdy
rozhovor s participantem ¢. 2 trval cca 3 hodiny, obsahoval hodné osobnich a

nerelevantnich informaci a musel tak byt kracen.

Prvni otazkou kazdého rozhovoru byl dotaz na podrobnosti o povolani, zejména na jeho
podstatu a na Sifi poskytovanych sluzeb. Od této otazky se dale odvijela struktura
rozhovoru, s otazkami pfizptisobenymi participantovi, takze u kazdého rozhovoru jsou
otazky mirn€ odlisné, i v jiném potadi, ov§em stale v ramci pfedem danych okruhti otazek.
Od polostrukturovaného interview se tak vétsinou pieslo k az nestrukturované forme, kdy
bylo participantim umoZnéno se co nejvice rozpovidat. Jen tak se lze totiz dozvédét
nejvice — kdyZ je subjekt v psychické pohod€¢ a nema pocit, Ze je ,,vyslychan®“. Vice nez
k interview se tak rozhovory s participanty daji pfirovnat k jakémusi dialogu. V mnoha
ptipadech participanti zabihali 1 k velmi osobnim vécem, tykajicich se smrti vlastniho

blizkého a neziidka tak bylo interview doprovazeno silnymi emocemi.

Citlivé udaje (napf. jména ¢i nazvy instituci) byly z prepisi vynechany ¢i nahrazeny
obecnym popisem. Déle byla z piepisu ve vétSin€ piipadl odstranéna tzv. vycpavkova
slova (jako napf. vlastné, tieba, prosté...), ponechdna byla pouze v téch ptipadech, kdy to
bylo s ptfihlédnutim ke kontextu sdéleni smysluplné. Rovnéz opakujici se véty, pritakani

apod. bylo vynechéno.
Okruh otazek k rozhovorim

1. Povézte mi prosim néco vice o Vasem povolani.
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2. Casto se setkavate se smrti a s umirajicimi, jak to na Vs ptisobi?

3. Jak na Vs pusobi setkani s rodinou ¢i s blizkymi umirajiciho?

4. Jak na Vas pusobi jejich chovéani v dané situaci?

5. Jaky podle Vas byl pfistup spolecnosti ke smrti a umirani diive?

6. Co se zménilo na piistupu ke smrti a umirani a co podle Vas zapfticinilo tuto zménu?
7. Jak Vy osobn¢ vnimate ptistup dnesni spolecnosti ke smrti a umirani?

8. Jak by se mél pristup soucasné spolecnosti ke smrti zménit?

9. Miizete mi popsat, jak by se dalo takové zmeény dosahnout?

4.4 Vybér participanti

Pracovnici poméhajicich profesi byli pro tento vyzkum zvoleni piedev§im z téchto dvou
davodu:
Prvnim diivodem je jejich Castd konfrontace se smrti a umirdnim, s terminalné nemocnymi

pacienty a jejich rodinami ¢i blizkymi — maji tedy v této oblasti bohaté zkusenosti.

Druhym divodem je existence n¢jakého druhu vzdélani v problematice smrti a umirdni.
Kazdy z participanti ma povédomi o této problematice na daleko vySsi urovni nez laicka

vefejnost.

Oba tyto dlivody jisté ovlivnily vniméni i ndhled participantii na danou problematiku a tak
ocekavame, ze informace ziskané z interview budou relevantni vzhledem k tématu a také k

cili vyzkumu.

Konkrétni participanti pak byli vybrani na zakladé osobniho doporuceni — jedna se o osoby
ochotné k rozhovoru i diskuzi na dané téma, se zdjmem o tematiku smrti a s né¢kolikaletymi
zkuSenostmi s umirajicimi a jejich blizkymi.

Dale jsme se snazili pfi vybéru participantli o co nejvétsi diversifikaci, tj. vybrani byli
nejen pracovnici ze socialni oblasti, ale téZ z oblasti zdravotnické. A to zejména z toho
divodu, ze zkuSenosti pracovnikii charit ¢i hospici se znacné 1i8i od zkuSenosti

zdravotniki piisobicich napt. v nemocnicich.
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Kratké seznameni s participanty
Participant €. 1 je Iékafem zdravotnické zachranné sluzby s mnohaletou praxi.

Participant ¢. 2 je vedoucim pracovnikem charity, diive piasobil v 1é¢ebné dlouhodobé
nemocnych jako zdravotni sestra. Ma vzdé€lani v oboru jak zdravotnickém, tak socialnim,

tj. ma statut socialniho pracovnika.

Participant ¢. 3 je pracovnikem v socialnich sluzbach. Dtive ptsobil v domové pro seniory
s ptidruzenym hospicem, dale v pifimé obsluzné péc¢i, nyni jako ergoterapeut v domové se

specialnim rezimem.

Participant ¢. 4 je také pracovnikem v socialnich sluzbach. Diive pisobil v ramci charitni
sluzby jako terénni pracovnik piimé obsluzné péce, nyni jako ergoterapeut v domové se

specialnim rezimem.

Participant ¢. 5 — ptisobi jako zdravotni sestra v ramci mobilniho hospice. Diive pracoval

jako sestra na ARO a také v domové pro seniory. Ma také pedagogické zkuSenosti.
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5 ANALYZA ROZHOVORU

K analyze rozhovorii byla pouzita metoda otevieného kodovani, které probihalo

viceurovinove, kdy jsme nejdiive prosli jednotlivé rozhovory, ustanovili ptedbézné kody a

poté tyto predbézné kody sloucili tematicky do kodi finalnich, vSe s piihlédnutim k cilim

vyzkumu. Pro piehlednost jsme pak rozdélili jednotlivé kody a aryvky do tabulek, které

nasleduji v jednotlivych podkapitolach rozdelenych dle kategorii.

5.1 Kategorie ¢. 1 — konfrontace se smrti a umirajicim

Vyzkumna otazka ¢. 3 - Jak soucasny stav ve spole¢nosti v pfistupu ke smrti a umirani

ovliviiuje vykon profese pomahajiciho pracovnika?

Otazky z okruht k rozhovoru:

1. Povézte mi prosim néco vice o Vasem povolani.

2. Casto se setkavate se smrti a s umirajicimi, jak to na Vas ptisobi?

Tabulka 1 Prvni kategorie

Kéd Uryvky
....t€Zka situace.” ,,...pasobi...velmi obtizné.“ ,Napted jsem z takovych
rozhovorit mival velky strach... ,,...musi byt empaticky.” ,,...vZit se.”
»...Z€ zacatku trému, strach. ,,...snaZite se velmi profesiondlng.“ ,nevite,
Obtize v ‘ ‘ _ ‘ )
| co si muzete dovolit.” ,,...navaze vztah, ..muzete si dovolit fict vic.” ,,Oni
komunikaci .
vam feknou.”“ ,...poCkat, co feknou.” ,,...vSemi smysly pozorovat,
predvidat...” ,,...nic netajit... ,,...neSuskat si nékde za rohem.” ,,"... dost
¢asto... jim tu situaci vysvétlit..."
»Nestoji o to, abyste je litovali.“ ,,Potfebuji védet, Ze jste tu pro né...*
»jistotu, ze tam vzdycky nékdo ptijde.“ ,,...se zklidnili, kdyz védéli, ze
Chovani nejsou sami.“ ,,....bral celou tu nemoc jako nespravedlnost.” ,,...se nikdy
umirajiciho | nesmiil...« ,»M¢€l obrovskou viru v ty doktory.” ,,...to vycital vSem, ...uz i

tteba roding. ,,...bral velice pozitivné...“ ,Né&ktefi jsou i radi, ze uz to

skondi, ...jsou s tim tak smifeni. ,,...se toho boji“ ,,...jenom vés chytnou za
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tu ruku.«

Pfitomnost

smrti

,»-..poCIt uspokojeni, Ze jsem pomohl...” ,Jsem rada u téch lidi.” ,,..mé&
potiebujou...” ,,...jsem n¢komu uziteCna.” ,,...na m¢ Cekaji...” ,,Potom uz
mi to... nebylo nepfijemné. Nedésilo mé to.” ,,...jako pfirozenou véc.*
,hepusobi na me nijak negativneé® ,,...Clovék je smutny, protoze ...si k nému
néjaky vztah vytvoril.“ ,,...pocit tlevy...“ ,,uz to ma za sebou a uz ma klid.*
»jsem se prestala té¢ smrti tak obavat...“ ,,Kdyz jsou ...city, tak je to t&z§i.“

,Je to velmi dobra zkuSenost.” ,,Ja se k té smrti tplné stavim jinak.*

5.2 Kategorie ¢. 2 — konfrontace s blizkymi umirajiciho

Vyzkumna otazka €. 3 - Jak souCasny stav ve spolecnosti v pfistupu ke smrti a umirani

ovlivituje vykon profese pomahajiciho pracovnika?

Otazky z okruhu k rozhovoru:

3. Jak na Vas puisobi setkani s rodinou ¢i s blizkymi umirajiciho?

4. Jak na Vs piisobi jejich chovani v dané situaci?

Tabulka 2 Druha kategorie

Uryvky

Zachrana za

kazdou cenu

,»-..honem... ,zavolat doktora, vSak ta babicka to zvladne...” ,,Doktofi maji
tendenci poslat toho pacienta do nemocnice...” ,,Rodina ...nechtéla ji nechat
odejit.” ,,Vesmés... uZ mu to nechtéji komplikovat...” ,,...s1 nepfeji pfevoz
do nemocnice...” ,.... v klidu uzavielo...“...poklidnou, pfirozenou cestou.
»---jeSté pred smrti cvici s tim doty¢nym...” ,,...ani pied tou smrti mu nedaji

ten klid.” ,,...za¢nou fvat na doktory, pro¢ neudé€lali tamto a tamto.*

Potieba

informaci

,»Casto nemaji informace... ,,...nevi, jak se k tomu postavit.“ ,....do ted’ka
netusili, Ze je to az tak Spatna véc.“ ,,...nevédeli, Ze je na tom tak Spatné...«
,»--.vdeécni za informace.” ,,...radost, ze tam vibec nékdo pfijde... poradi.«

»-..5€ uklidni ...se jim ulevi...“ ,,...pfijdou pod¢kovat.“ ,,...radi za to, ze se s
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nima nékdo o tom bavi oteviené.” , hodné vdécni, ze ...n€kdo to otevie a

...muzou to ze sebe dostat...

Ptistup
blizkych

»NEkdo je smutny a nestastny...”“ ,,..n¢kdy to dokonce pfertista do
agresivity.“ ,....to je tak 90% lidi. (strach nechat blizkého umfit doma)*
,,...hrozba vycitek.” ,....nechtéji byt u toho umirani.” ,,,,Oni se toho boji.«
»..neméla jsem ji dat do té nemocnice?* ... hystericky zachvat...”
»-..nevime, co s nim mame d¢lat!* ,,...jim to bylo uplné jedno.“ ,,...nas to
nezajima...* ,,...vSak jsme ho tam dali, at’ se o n¢j postarate...“ ,,...odesla v
kruhu rodiny. Oni se tam stfidali...” ,,...pfekvapena, jak ti lidi byli state¢ni.
» ».-.pEipraveni to podstoupit. ,,...nejvic to ovliviiuje svédomi ...ten cit.«

»...to nedokazou dotdhnout UpIné do konce... Jak se zhorsi.*

Komunikace

s blizkymi

»--. potfebujou, aby s nima né¢kdo mluvil.“ ,,...musim vysvétlit - uvédomte
si, ze maminka umira...”“ ,,...a mluvim normaln€ natvrdo. ,,... musite
mluvit pomalu, ...nemaji fakt zkuSenosti.“ ,,nebudou se bavit narovinu...*
,» 1y ten na§ Jan vypada Spatné, ale nefikej to, nefikej...” ,,...plané nadgje...
»-..neslibujte mu néco.” ,,Vlastni rodina mu ani netekla, v jakém je stavu,
pro¢ tam jde.” ,,nechépal, co se s nim jako déje.* ,,je potieba ...fikat, Ze ten
stav takovy bude, ,, ,,...prosim vas, ale hlavné pfed nim to netikejte.*
»-.Vim, Ze umirdm, ale prosim vas zbytecné nestresujte moji rodinu.*

»-..nEkdo to zapird, nékdo to prosté nechce piipustit...*

5.3 Kategorie ¢. 3 — zmény v pristupu k umirani a smrti béhem 20.

stoleti

Vyzkumna otazka ¢€. 2 - Jak pracovnici poméhajicich profesi reflektuji zmény, které se

Vv piistupu ke smrti odehravaji béhem 20. stoleti?

Otazky z okruht k rozhovoru:

5. Jaky podle Vs byl pfistup spolecnosti ke smrti a umirani diive?

6. Co se zménilo na pfistupu ke smrti @ umirani a co podle Vas zapfi¢inilo tuto zménu?
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Tabulka 3 Tteti kategorie

Uryvky

Souziti

generaci

3

,--.Dyly vicegeneracni domadcnosti.....d¢ti vid€ly, ze maji prost¢ dédecka,
ktery je na tom velice Spatné a jednoho dne ...umfe.“ ,,Idealni bylo, jak zily
ty generace v jednom bardku... ,,...tam byla ta babicka, déda a ty décka
kolem nich béhaly...* ,,déckam to nebylo divné, Zze ta babicka, déda,
umfeli.“ ,,Vypéstovali si k sobé vztah a vazby.“ ,,..byli pfi sobé¢..*
,....snazili se toho ¢lovéka dovést do konce... ,,...dét1 vidi... ze nékdo umfel

doma... maji to zazity...” lidi se rodi a umiraji... v jednom dom¢...*

Pfirozené a

doma

,-..11d¢é daleko pokornéjsi a daleko smiflivéjsi...” ,...smrt jako ptirozenou
soucast zivota.” ,,...pfirozené, aby ten ¢lovék umiral doma.” ,,...dochovali
doma...” ,,rodina se ...pfisla rozlou¢it...“ ,,To bylo lep$i v tom, ze ...mohli
umirat doma.” ,,my to mame tieba zidealizované... ,,cela spolecnost, ...tu

3

smrt brali ...pfirozenég... se pted tim neschovavali...” , Kazdy védél, co to
obnasi...“ ,,se s tim kazdy ...n€kdy setkal.” ,,Umiralo se doma, nemocnice

byly jen pro lidi, ktery neméli nikoho...*

Obdobi
komunismu
a 90. 1éta

,»...rodiny se viceméné¢ oddélily.“ ,...platil konsenzus, Ze onkologicky
nemocny pacient se nesmi dovédét, Ze mé rakovinu. Pacient nevéfil
doktorovi, ... nevéfil svym piibuznym,... vSichni tfi si navzajem lhali.”
,»-..d€ti do 12-ti let nesmé&ly do nemocnice.* ,,...odklidit ¢lovéka, odklidit do
nemocnhice.” ,,...umfel v nemocnici sam.“ ,,...to k tomu Zivotu nepatiilo.*
»-.n€co, o Cem bysme neméli védet.” ,,...striktn€ by ji Soupli do
nemocnice.” ,,...bylo pohodIngjsi...* ,,...v8echno schované.“ , Lidi nad tim
nepiemysleli...” ,,..ho jenom né€kam Soupli a pak jim pfisel telegram. ,....
vSechny umistili do $pitalu ...a nechali je umfit tam.” ,Vyhnuli jsme se
tomu, abychom ten kontakt s tim umirajicim méli.“ ,,..budeme vSichni

umirat v nemocnicich.
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5.4 Kategorie ¢. 4 — pristup ke smrti a umirani dnes

Vyzkumna otiazka ¢. 1. - Jak nahlizeji pracovnici pomdhajicich profesi na pfistup

soucasné spolecnosti ke smrti a umirdni?
OtazKky z okruhii k rozhovoru:

7. Jak Vy osobn¢ vnimate pfistup dnesni spolecnosti ke smrti a umirani?

Tabulka 4 Ctvrta kategorie

Kéd Uryvky

,»-.jsou daleko ptistupnéjsi pohovoru o umirani. ,,...mluvi se vic... i v
televizi, v rozhlase... Sem tam.* ,....je to na lep$i Grovni...“ ,,...se zacinaji
vytvaret lepSi podminky...““ ,spolecnost spéje k tomu lepSimu, k tomu
ptirozenéjsimu.” ,,...pochopili, Ze to neni zadné tabu to stafi...” ,,v domove
Navrat zpét | pro seniory...d¢laji néjakou osvétu... s t€éma rodinnyma piislusnikama...”
»-..potiebujou ty vztahy a ty pouta.” ,,...zac¢ali moznd uvédomovat ...Ze to
neni spravné.“ ,,Zase se pomalu vracime tam, kde jsme byli...“ ,,Zase se to
vrati, trosku sice jinak...“ ,komplex domacich péci, kteti jsou schopni

pomoct.« ,....je to 0 vztazich v té roding.*

»...umrti je... neznama veliCina...“ ,,...nikdy nezazili a nevid¢li, ...maji vetsi
strach.“ ,,...néco neznamého, désivého...“ ,lidé o tom malo védi a maji

3

tudiz strach z neznamého...” ,,...décka maji strach, ...depresivni stavy.
Neznama a | ,Malo se mluvi... Nevim, jestli ze strachu...“ ,kaZzdy to chce vytésnit...

roee

désiva smrt | protoze to kazdého dési.

13

»--.pak hrozné piekvapeni, ze ...se umira.
,»-..zkuSenost tam zadna neni a oni nevédi, jak se k tomu postavit.” ,,...chce
(dochovat doma), ale boji se, ze to nedokaze...“ ,Informace, to hrozné

chybi. ,,...rodiné nikdo netekne - nechcete si ho vzit domt?*

13

,Umrti viibec se tabuizuje. ,rodi¢e... mysli, Ze to décka nemaji vidét.
.| ,,...morbidni téma...” ,,...jestli jste se zblaznili...“ ,,Tabu. To je vysloven¢
Tabu smrti

vefejné tabu.“ ,,Umirani se nenosi.” ,,Ve Skolach se to neuci...“ ,,Ale co se

tyka postoje k umirani, tak to uz je Spatné...* ,,to je téma... nikdo o ném moc
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mluvit neumi...”“ ,Nejsou edukovani ti pedagogové.“ ,starsi lidi ...chtéji

tiecba o tom mluvit. Ti na vrcholu sil o tom mluvit necht&ji...” ,si to
nechtéji pfipustit.“ ,,...spoleCnost pied tim uhyba.* ,»-..jakoze to

neexistuje... ,,...pohorseni, ...Stitivost...* ,,nevi, co ma na to fict.” ,,...smrt je
neesteticka.” , Kdyz ...Clov€k prosté nevypada hezky, ..ho lidi nechtéji

vidét.

Uspéchana
doba

»-..detl nevidi toho blizkého... kdyz umird.“ ,Nezijeme ve vicegeneraCnich
rodindch a domacnostech...“ ,,se honime za tim, abychom zabezpecili
rodinu...” ,,musime chodit do prace, ...nejsme schopni peCovat a musime je
...odkladat...” ,,...Zijjeme sami, autonomné.” ,,..umirdni doma by bylo
idedlni, ale jak to chcete zajistit v dnesni spolecnosti?* ,,Nemadte jistotu v
praci, nemate cas...“ ,,...ekonomické zajisténi té rodiny je problém.*
»--.vSechno musi byt krasné, voniavé, dokonalé. ,,Spolecnost je tak stra§né
rychla...“ ,,...dneska jsou rodiny, jaké jsou... musi n¢kdo suplovat tu
rodinu.” ,,...nemame moznost se potkat v prub&hu naseho Zivota s tou smrti

velmi Casto.*

5.5 Kategorie ¢&.5 — co by se mélo zménit a jak?

Vyzkumna otazka ¢. 4 - Co by se mélo na pfistupu spolecnosti ke smrti zménit?

Vyzkumna otazka €. 5 - Jak by bylo dobré postupovat pti naplitovani téchto zmén?

Otazky z okruhu k rozhovoru:

8. Jak by se m¢l pristup soucasné (laické) spolecnosti ke smrti zménit?

9. Mitizete mi popsat, jak by se dalo takové zmeény dosahnout?

Tabulka 5 Pata kategorie

Kéd Uryvky
Skolni ,»--.ve Skole v rdmci n¢jaké obcanské vychovy, vice mluvit o tom.” ,,...v
edukace ramci ...socialnich véd ...par hodin, zminka o poslednich vécech Clovéka.*
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»Vychova k pé¢i o umirajici...“ ,,...vychova ke vztahu k rodiné.“ ,,Uz déti
na zakladce by to meli umét.“ ,....aspon n¢jaké prednasky.” ,,Neni problém,
aby ta Skola si zajistila...“ ,,...v té zdravovéd¢ by mohli mit jednu pfednasku,
jak to funguje.” ,,...ty décka 13-ti leté, pro ty svoje babicky, dédy...” ,,Chybi
vyslovené téma doprovazeni.” ,,...v té Skole to chybi...” ,,...aby ty décka to
braly jako pfirozenost, ...aby je to nepohorSovalo, aby se tomu nesmaly.*

»--.vyuka, jak to probiha, co je k tomu potieba.*

,»Vzajemnd komunikace je potieba. Mluvit o tom.* ,,...v rodinach by rodice

Komunikace ' . . , , :
méli s détmi o tom mluvit...“ ,Rodice by méli vychovavat, vysvétlit, ze
avychovav | y o . L
_ jednou pfijde konec...” ,,Déti maji chodit na pohieb, maji vidét, ze se
roding
umira.*
,»Systém charitni nebo hospicové sluzby by sam sebe mohl vice propagovat
...by mohl mit tfeba besedy, skoleni...” ,,...v radiu, v televizi, potfady a
rozhovory s lidmi, ktefi provozuji, ty hospice...“ ,V Ciziné... V
produktivnim véku o tom mluvi, uvazuji, co by udélali...” ,....vic n¢jakou
Plosna takovou osvétu, vic o tom mluvit ,,...n¢jaky film, jak byla tfeba ted ta

propagace a

osvéta

Domaci péce... tak p&€kné ud€lané.” ,,...oni sly§i na rtzné ty slavné
osobnosti, ...n&jaky potad, Ze by se ta smrt ...podala jinak.” ,....louceni
...oslavu toho ¢lovéka. ,,...prezentuje v médiich, kdy umie n€kdo slavny ...
pohieb ukazovali...*“ ,,...informace o moZnostech, Ze neni potieba se bat a

nenechat ty lidi v tom samotny.* ,,Informovat celou spole¢nost, ...v médiich

kdekoli...«

Konkrétni

pomoc

,--.prakticti 1€kafi, ..mé&li by vice mluvit s lidmi.“ ,,...péCe 1ékate prvniho
kontaktu by mé¢la patiit. ,,Prakticky Iékai by mél rodiné vysvétlit co a jak.*
,»-..peCovatelka, socialni pracovnice ... by méla vysvétlit, pfipravit na to.
»Spis ...tteba konkrétni pomoc, ...tém lidem, jichz se to tyka...” ,,...fesit to
ad hoc situaci, ...tam chodit a mluvit a vysvétlovat.” ,,...edukace pro ty
rodiny téch umirajicich...” ,prakticky lékafi ...aby fikali - je tady domaci
péce, mobilni hospic, stacionafe...” ,,nejvic ze strany zdravotnikt... a pak
konkrétné¢ nemocnice.“ ,socialni pracovnici... sd€lit — tady jsou tyhlety

véci, ... Ize dosdhnout zdarma v rdmci socidlniho systému.*
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6 INTERPRETACE

V této kapitole interpretujeme informace ziskané z analyzy jednotlivych interview a

vyhodnocujeme ziskana zjisténi v souladu s vyzkumnymi otazkami a cili.

6.1 Smrt blizka i vzdalena
Kategorie €. 1 - konfrontace se smrti a umirajicim
e Obtize v komunikaci

Komunikace sumirajicim je pro vSechny participanty obtizna, byt s ptibyvajicimi léty
praxe a tim padem i zkusenostmi jiz dochazi ke zlepSeni a pocity trémy ¢i ostychu mizi.
Participantim se osvéd¢ilo zejména mluvit na rovinu, ovSem v mezich urcité
profesionality. Casto se setkavaji s tim, Ze musi umirajicimu vysvétlit, co se s nim dgje a
jak bude vSe probihat. Také zalezi na tom, jak dlouho jsou s umirajicim v kontaktu, zda

S nim m¢li moznost navazat néjaky vztah.

e Chovani umirajiciho
ZkuSenosti participantl Se V tomto ptipadé rizni, nicméné vSichni popisuji, ze umirajici se
uklidni, pokud neni sam, i kdyz se tfeba mlze zdat, Ze nevnima déni okolo sebe. Dale
zminuji rozdilny piistup umirajicich k uvédoméni si svych poslednich okamzikt. Ti, ktefi
se se svou smrti smifili, ,,odchdzeli“ snadnéji a ve vétSim klidu nez ti, ktefi odmitali

skutec¢nost vlastniho konce pfipustit.
e Pritomnost smrti

| s pfihlédnutim k informacim, které vyplyvaji z interpretace prvniho kodu, lze fici, Ze po
urcité dobé uz si participanti na ¢astou konfrontaci se smrti ,,zvykli“, stala se pro n¢ né¢im,
da se fici, béznym a pfirozenym. VSichni téZ pocituji uréitou formu uspokojeni
Z doprovazeni umirajiciho, z toho, Ze jsou potiebni. Mnohym také jejich profese zménila

nahled na smrt. Vyznam vztahu s umirajici osobou i zde hraje velkou roli.

6.2 Rodina a blizci

Kategorie ¢. 2 - setkani s blizkymi umirajiciho
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e Zachrana za kazdou cenu

VétSina participantll (az na jednoho — ktery uvadi pravy opak) ma zkuSenosti s tim, ze
blizci umirajiciho maji snahu ho za kazdou cenu drzet pii zivoté, coz neztidka vyusti az ve
slovni napadani oSetfujicich osob. Tento fakt participanti povazuji za komplikujici a
nepiijemny.

e Potieba informaci

VSichni participanti uvadi, 7e se mnohokrat ze strany blizkych setkali s naprostou
neznalosti stavu umirajiciho i neznalosti jevi, které umirani provéazeji. Blizci umirajiciho
byli vzdy radi za jakékoli informace, doslova za n¢ byli vdécni. Také ocenovali pfitomnost

odbornika a moznost si kone¢né s nékym o dané situaci oteviené promluvit.
e Pristup blizkych

Blizci umirajiciho reaguji rizné€, od velmi emotivnich projevii az po nezajem, coz dle
participantll souvisi zejména S charakterem vzajemného vztahu v rodin€. Az na jednoho
participanta jsou jejich dojmy z chovani blizkych spiSe negativni. Zejména vyvstava
problém nedostatku informaci o okolnostech a pribéhu umirani a z toho plynoucich obav a

bezradnosti, coz zapfic¢inuje i ¢astou nechut’ blizkych osob ponechat umirajiciho skonat

doma.
e Komunikace s blizkymi

Jako nejvétsi problém vidi participanti skuteCnost, Ze blizci umirajiciho, 1 on sam, maji
Casto potize S vzdjemnou upiimnosti ohledné stavu umirajiciho. Berou na sebe ohledy a
1Zou si navzajem, coz je pro participanty komplikujici. Co se tykd komunikace participantt

S blizkymi, je klicové mluvit na rovinu a srozumiteln€ a S maximalni otevienosti.

6.3 Promény — jak bylo
Kategorie €. 3 - zmény v pristupu k umirani a smrti béhem 20. stoleti
e Souziti generaci

Participanti se shoduji v tom, ze vicegeneracni souZiti bylo rozhodné& lepsi. Pfedev§im pak
z hlediska toho, Ze si k sobé rodinni pfislusnici vypéstovali vztahy a vzajemné vazby, déti
mély moznost vidét starnuti 1 umirani svych prarodici a tak mély tuto skutecnost zazitou a

nepovazovaly ji za nic vyjimecného.
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e Prirozené a doma

Tim, ze lidé prevazné umirali doma, byla smrt dle participantl ptirozenéjsi, kazdy veédél,
jak smrt i proces umirani vypada, protoze se s tim uz nékdy potkal. Jen jeden z participantt

pfipousti moznost, ze dnes mame ono minulé umirani doma mozna zidealizované.
e Obdobi komunismu a 90. 1éta

Toto obdobi dle participantt s sebou piindsi nejvetsi zmeény v pristupu spolecnosti ke smrti
a umirani. Uvadéji priklady, kterych sami byli svédky, jako naptiklad to, ze lidé byli
,»0dklizeni“ do nemocnic a tam ponechéni v umirani o samoté, bez moznosti jakékoli
volby. Tim se lidé vyhnuli kontaktu se smrti. Dale také, dle vypovédi dvou participantt —
konkrétné zdravotnikti, dochéazelo ze strany zdravotnického persondlu k zamérnému
zatajovani zdvaznosti situace nejen pred umirajicim samotnym, ale také pted jeho rodinou

a blizkymi.

6.4 Promény — a jak je dnes?
Kategorie ¢. 4 - pristup ke smrti a umirani dnes
e Navrat zpét

Zde participanti ptipoustéji, ze dnes je jiz situace ve spolecnosti lepsi, nebo se tedy
postupné zlepSuje. Lidé jsou podle nich ptistupnéjsi hovoriim o smrti a umirani, péce o
terminalné nemocné vykazuje také lepSi uroven, v porovnani s minulosti. Jeden
zZ participanti ma dokonce zkuSenosti se vzdélavanim laické vetejnosti (ale jen cilové
skupiny — tedy blizkych umirajiciho). Spole¢nost se dle nich vraci zpét, k pivodnim

hodnotam. Ale opét maji na situaci velky vliv vztahy v rodiné.
e Neznama a désiva smrt

Ackoli se z pfedchoziho kodu miize zdat, Ze participanti pocit'uji zlepSeni, uvadéji vSichni
shodné, ze se o smrti malo mluvi, tudiz je smrt pro spole¢nost ,,nezndmou veli¢inou* a
proto se ji lidé tolik obavaji. Ze strachu, kdy nevédi, co ocekavat, pak maji rodinni
pfislusnici 1 problém s dochovanim umirajictho doma. Opét se zde objevuje téma

nedostatku informaci.
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e Tabu smrti

Postoj spolecnosti k umirani je dnes dle jednoho participanta Spatny. I dalsi zmifiuji pojem
»tabu smrti“. Maji dojem, Ze se o tomto tématu mluvi malo, protoze si lidé smrt necht&;ji
pfipustit, leckdy se i pohorsuji ¢i §titi a vyhybaji se kontaktu s terminalné nemocnym. Pro
laiky je dle jednoho participanta smrt dokonce morbidnim tématem. Stafi lidé na sklonku

zivota uz o smrti mluvit dokazou a chtéji, lidé v produktivnim véku nikoliv.
e Uspéchana doba

Za hlavni divod dnes$ni situace participanti povazuji zivotni styl moderni spole¢nosti.
Zejména pak fakt, Ze Zijeme oddé¢lené, vicegeneracni domadcnosti jsou jiz dnes malo
Kk vidéni. Dal§im problémem je pak nutnost ekonomicky zajistit rodinu — potom nezbyva
¢as na péci umirajiciho. Jeden z participantli zminuje i1 soucasny ,,kult mladi a krasy*, do

né¢hoz smrt a nemoc nepatfi.

6.5 Lepsi a jesté lepSi zitiky?
Kategorie ¢. 5 - co by se mélo zménit a jak?
e Skolni edukace

Vétsina participantli by si prala, aby se péce o umirajici vyucovala na Skolach, nekteti
uvadi stredni Skoly, jini zdkladni Skoly. Navrhuji zatadit toto téma napftiklad do obc&anské
vychovy ¢i zdravovédy. SpiSe by ocenili, kdyby o tomto tématu hovofil néjaky odbornik
v ramci prednasky ¢i vice prednasek, ktery by dokazal toto citlivé téma détem spravné

,podat®.
e Komunikace a vychova v rodiné

Dale zminuji potfebu vétsi komunikace v roding, rodice by méli s détmi o smrti vice mluvit
a Vtomto sméru je vychovavat. Zejména pak participanti kritizovali dnesni trend nebrat

malé déti na pohteb ptibuzného.
e PloSna propagace a osvéta

Co se tyka zacileni osvéty na celou spolecnost, uvadéji participanti zejména média jako
napiiklad televizi, ¢i rozhlas, kde by uvitali jednak nauc¢né potady ¢i rozhovory s odborniky
a s lidmi vykonavajicimi paliativni péci nebo také filmy o smrti a umirdni ¢i prezentaci

pohibu slavnych osobnosti. Jeden z participantti navrhuje vétsi sebepropagaci zafizeni
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poskytujicich paliativni pé¢i. Dalsi participant uvadi ptiklad ze zahranici, kde lidé se uz
v produktivnim véku mohou predptipravit pro piipad tmrti, a pfal by si, aby se néco

takového praktikovalo i u nas.
e Konkrétni pomoc

Pomoc cilovym skupindm (tedy rodinam a blizkym umirajiciho) povazuji participanti za
realnéjsi a 1épe proveditelnou. Nejvice zminuji tlohu praktického 1€kare, ktery by mél vice
S konkrétnimi lidmi komunikovat. Dale pak také i ostatni zdravotniCti pracovnici, i
pracovnici socidlni, by méli podavat lidem informace nejen o tom, co je ¢eka, ale také jaké
jsou moznosti V paliativni pé¢i Vv ramci zdravotniho a socidlniho systému. Jeden
Z participantt navrhuje, Ze ktakovému podani informaci mélo dochézet piimo

V nemocnicich.

6.6 Shrnuti a vyhodnoceni

Jelikoz spolu jednotlivé ziskané kody a potazmo i1 kategorie souvisi a vzajemné se

prolinaji, rozhodli jsme se zavére¢né shrnuti a vyhodnoceni uspotadat podle cilt prace.

Prvnim cilem prace bylo pochopit, co pro pracovniky pomahajicich profesi znamena
soucasny stav spole¢nosti v piistupu ke smrti a umirani ve vykonu jejich profese. Zjistili
jsme, Ze konfrontace se smrti, potazmo s umirajicim, i kdyz byva obtiZzné, nema na vykon
jejich povolani az zas tak velky vliv, i kdyz na zacatcich své kariéry zazivali participanti
trému a strach, toto S postupné nabytymi zkusenostmi mizi a dokonce vnimaji svoji profesi
jako obohacujici a pisobici uspokojeni. VEtsi obtize participantim pusobi komunikace
s rodinou a blizkymi, jelikoz ti hlavné z divodu nedostatku informaci reaguji Casto tak, ze
to dle pociti participantt jejich praci komplikuje. Napiiklad se domahaji zachrany blizkého
za kazdou cenu, maji strach ho nechat dozit v doma ¢i maji tendence zatajovat vzajemné

informace o skute¢ném Stavu.

Druhym cilem bylo popsat, jak pracovnici pomahajicich profesi reflektuji zmény v ptistupu
ke smrti a umirani béhem posledniho uplynulého stoleti. VSichni participanti citi, Ze
v dobach, kdy generace zily spolu v jednom domé, byl pfistup k smrti a umirani lepsi,
protoze vSichni, a zejména pak déti, byli pfitomni umirani nékteré¢ho svého blizkého a tak
byli Iépe pfipraveni na skutecnost vlastni smrti, brali to jako né&co ptirozeného. Také

zduraziuji, ze diky generacnimu souziti se mezi ¢leny rodiny vytvarely vazby, které hra;ji
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vyznamnou roli v rozhodovani, zda umirajiciho ponechat dozit doma ¢i nikoli. VSichni
participanti pozorovali ndhlou zménu k hor§imu zejména v povalecném obdobi, kdy se dle
nich zacali terminalné nemocni odsouvat do nemocnic. I tematika smrti se zacala ze
spoleCnosti vytracet, v nékterych piipadech se zatajovaly dulezité skutecnosti o stavu

nemocného. Participanti toto vnimali velmi negativné.

DalSim cilem prace bylo prozkoumat, jak pracovnici pomahajicich profesi pohliZeji na
soucasny stav piistupu spolecnosti ke smrti a umirani. I kdyz participanti uvadéeji, ze se
dnesni situace zlepsuje a lidé jsou vici tematice smrti oteviengjsi, z rozhovora vyplynulo,
ze se to tyka predevsim zlepSeni podminek paliativni péce. Také jak je patrné z dalsi kodd,
stale maji participanti pocit, ze se o smrti malo mluvi, je vefejnym tabu a kviili nedostatku
informaci se pak lidé smrti boji a vyhybaji se nejen hovorim o ni, ale také jakémukoli
kontaktu ¢i konfrontaci s umirajicim. A dale Ze stale dost lidi ma obavy dochovat blizkého
doma. Pii dotazech na divody tohoto stavu zminuji piedevS§im uspéchany Zivotni styl
dnesni spolecnosti, kdy jednak jednotlivé generace ziji odd€lené, vSichni se ,.honi* za
praci, aby ekonomicky zabezpecili rodinu. V neposledni fad€ uvadéji svij dojem, ze smrt,

jako cosi osklivého a nepatiicného, se do dnesni moderni doby ,,nehodi*.

Poslednim cilem bylo objasnit, jaké aspekty spolecnosti v pfistupu ke smrti a umirani by se
mély zlepsit a pomoci kterych prostredkli tohoto zlepSeni nejlépe dosahnout. Jisté je, Ze
nejvetsim problémem je jiz zmifovany nedostatek informaci mezi ¢leny laické populace a
také Spatnd komunikace o smrti a umirdni v rodinach. Témét vSichni participanti uvadéji,
Ze by bylo dobré mit néjaky pfedmét nebo piednasku o tomto tématu ve $kolach, kam by
mohl byt za timto Ufelem pozvan odbornik v oboru thanatologie a paliativni péce.
Participanti maji pocit, ze se smrt pred détmi zbytecné zatajuje. V rdmci ploSné osvéty
navrhuji vice toto téma prezentovat v médiich, zejména v televizi. Nejvice se ovSem
shoduji v tom, Ze je tfeba vylepsit poskytovani informaci konkrétnim lidem, kteti jiz pecuji

o terminaln¢ nemocného, zejména pak ze strany zdravotnikil a zdravotnickych zatfizeni.
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ZAVER
V bakaléiské praci jsme se zabyvali pohledem pracovnikii pomahajicich profesi na pfistup
dnesni spolecnosti ke smrti a umirani. Hlavnim cilem prace bylo pochopit tento jejich

pohled a tim ziskat mozné navrhy na zménu ¢i zlepSeni soucasné situace. Bylo stanoveno

pét vyzkumnych otazek, které pokryvaji hlavni cil i diléi cile, tedy:

- popsat, jak pracovnici pomdhajicich profesi reflektuji zmény v pfistupu ke smrti a

umirani béhem posledniho uplynulého stoleti,

- prozkoumat, jak pracovnici pomaéhajicich profesi pohlizeji na soucasny stav pfistupu

spolecnosti ke smrti a umirani,

- pochopit, co pro n€ znamena tento soucasny stav v pristupu ke smrti a umirani ve vykonu

jejich profese,
- vyvodit mozna doporuceni, ktera by mohla pomoci zménit soucasny stav k lepSimu.

Pracovnici poméhajicich profesi vnimaji pfistup soucasné spolecnosti ke smrti a umirdni
pfevazné negativné, a toto ma i komplikujici dopad na vykon jejich profese. Obrovskym
problémem se ukazal byt pretrvavajici nedostatek informaci, nejen o tématu smrti jako
takovém, ale také o mozZnostech péce o umirajici ¢1 o moznostech pomoci pro blizké
pecujici osoby. Prestoze V nedavnych letech doslo k jistému zlepSeni, situace dle naseho
vzorku pomahajicich pracovnikt stale neni idealni. Domaci model umirani se ukazal jako

idealni, ovSem v dne$ni dob€ viceméné¢ tézko uskutecnitelny.

Z vyzkumu vyplyva, Ze by pracovnici pomahajicich profesi uvitali zejména edukaci déti a
dospivajicich ve Skolach, nejlépe formou odbornych piednasek. Déle také navrhuji
zvySenou medializaci tématu — a to jak v podobé naucnych, tak i popularnich pofadu.
V posledku si pteji, aby byl lidem pecujicim o terminalné nemocného umoznén piistup

k informacim, zvlasté pak ve zdravotnickych zatizenich.

Na zaklad¢ vysledki vyzkumu proto doporucujeme pokusit se zavést na skolach do vyuky
tematiku smrti a umirani a dale také zlepsit zpusob informovani pecujicich osob, zejména
V ramci systému zdravotnickych zatizeni.

Vzhledem k tomu, Ze v naSem vyzkumu jsme ziskali informace pouze od malého poctu

pracovnikl poméhajicich profesi, navrhujeme do budoucna ovéfeni pomoci kvantitativniho

vyzkumu, napiiklad formou dotaznikd.
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PI: DRUHE KODOVANI ROZHOVORU S PARTICIPANTEM C. 2

kategorie Kody 1 R uryvky Kody 2

Doprovazet umirajici se nenaucite, to musite
délam to 523 | mitvsobé a Elovék to musi délat rad. Mam
rad ’ rada svoji praci. Ja si vyhledavam ty umirajici,
mné se to libi, jsem rada u téch lidi.

pfitom-
nost
smrti

mné prvni ¢lovék umfel v 18. Byla jsem sama
na nocni. Takze jsem védéla, co mam udélat,
obtizné 6-9 to jsem méla postup nauceny, ale to vsecko
zacatky okolo uz si musite tak néjak zvladnout sami.
Nebylo to pro mne jako pfijemné, to urcité ne.

Jsem se zarazila, byt jsem s tim poditala.

K tém lidem si vypéstujete za ty léta, co jsou v
domovech pro seniory, vztah. Jste s nim dale-
12- ko vic, nez s vlastni rodinou. A ted najednou
vztah k 13, ten ¢lovék umira. Oni ty lidi nestoji o to, abys-
lidem 144- |te je litovali, oni potiebuji védét, Ze jste tu pro
145 | né a Ze vite, Ze umiraji a Ze pro né udélate v
této fazi vsecko, ne Ze budete planovat, co s
nim budete délat, on vi, Ze to je zbytec¢né.

1k konfron-
tace se
smrtias
umirajicim

chovani
umiraji-
ciho

. i i iraijiciho 5 | chovani
jistota pro 26- | ten klient, i pro toho umirajiciho je to takové,

pacienta 27 mozna, ma takovou jistotu, ze tam vzdycky umiraji-
nékdo prijde. ciho
Ze Clovék musi byt empaticky, musi se do toho
. vZit, do téch lidi. A pokud to ¢lovék v sobé obtize v
potieba 149- . . ", .
. nema3, tak se to nikdy nenauci. Nebo se doka- | komu-
empatie 151 |, vy y v LI . o
Ze naucit casem, ale kazdy klient to pozn3, nikaci
kazdy pozlstaly to pozna.
53. | Mozné takovym tim pocitem, ze mé potfebu- pfitom-
uspokojeni 25 jou, Ze jsem nékomu uZiteénd, e vim, 7e jak | nost

pfichazim do té rodiny, Ze na mé cekaiji... smrti

Oni maji radost, Ze tam vlbec nékdo pfijde a
Ze teda jim poml(Ze s tim, poradi. A prosté
najit si ten €as, zavolat a ten ¢lovék je strasné
rad, on se uklidni. a hrozné se jim ulevi a pfi-
jdou za mnou a... oni pfijdou podékovat. To se
stava ted posledni dobou hodné casto, proto-

Y.l 25- | Ze oni si pak uvédomi, Ze jsem méla pravdu.
2k konfron- | chtéji rady, 5 N Y upx Y
, . 26, Ze jsem nechtéla, aby ten ¢lovék Sel do ne- potieba

tace s bliz- | informace, . . ., .

, . , . 47, mocnice, ale trvala jsem na tom, aby oni s nim [ infor-
kymi umira- | uklidnit, . . o w PR
o "y 55- byli jako rodina. Oni jsou Stastni a Fikaji, Ze si | movat
jiciho vdécnost

57 toho vazi, ze by jim to nikdo nerekl. Kazdy
problém, at se tyka ¢ehokoliv, je o komunika-
ci, prosté ty lidi potfebujou, aby s nima nékdo
mluvil. Jenom ta samotna pritomnost u téch
lidi, ta rada, ta podpora, takové to —je tu
odbornik, my to zvldadneme, ta jistota pro ty
pozUlstalé...




Oni maji tendenci furt ,,honem, antibiotika,
zavolat doktora, vSak ta babicka to zvladne...”

. 33- , . e . . | zachra-
zachrana za 37 To neni pravda. Tak jako ptijdu a feknu ,zvaz- na 7a
kazdou 18,6- te to, samoziejmé doktor pfijde...“ Doktofi kasdou
cenu? samoziejmé vidi tam ten problém, maji ten-

190 . . . . |cenu
denci poslat toho pacienta do nemocnice, coz
je naprosto jako spravné
Hodné casto tfebas jim musim vysvétlit ,uve-
domte si, Ze maminka umira...“ a mluvim
. normalné natvrdo, protozZe ti lidi jsou takovi... | komu-
nemaji zku- | 31- . Y . oy . .
Senosti 3269 nemaji s tim zkusenosti, normalni, obycejni nikace s
’ lidi. Je fakt, Ze s téma lidma musite mluvit rodinou
pomalu, kdyzZ jim podavate informace, oni
nemaji fakt zkusenosti.
Strach nechat umfit blizkého doma - To je tak
90% lidi. MoZna jsou tam zase ty obavy ,tak
38 kdyby byl na DPSce, tak bych u ného méla
sedét”. A oni potom, ja si myslim, uzZ je to
40, . . ‘. 5 e
takova hrozba téch vycitek. Ze by si vycitali —
strach ne- 43, . . o
v nedali jsme ho do nemocnice, nesedéli jsmeu | .,
chatumfit |51, N N S Yo pristup
Ly ného... protoZe ty lidi, oni nechtéji byt u toho o
doma, vycit- | 63- . VR , . blizkych
K 65 umirani, jich to trapi, oni se s tim nesmifili.
¥ ’ | Stradné malo lidi pfijme fakt, aby nechali ty
120- | ... o : U,
lidi umfit doma. Oni se toho boji. VétSinou
122 IR o
chtéji pockat venku. Mnohokrat jsme se setka-
li s takovyma obavama, tfebas ,neméla jsem ji
dat do té nemocnice?”
Dojela jsem pak do Zlina, zazvonil mi mobil,
hystericky zachvat mojich Svagrovych ,délej,
on asi nedycha nebo co, my viibec nevime, co
s nim mame délat!“. Ja fikam ,jestli nedycha,
tak opravdu umrel, nechte ho tak, nic nedélej-
te, ja jedu”. Oni tilidi, ta rodina, oni se s vama
113, | nebudou bavit narovinu, oni si povi ,ty ten
117- | nds Jan vypada Spatné, ale nefikej to, nefi- ¥istu
chovanilidi [118, |kej...“. To je jako Spatné. A to jsou takové ty P , ’p
. . SR - M blizkych
137- | plané nadéje, které ja uplné nesnasim. Pred
146 | nim jsem neftikala nic, ale ji fikam ,,mGzete mi

vysvétlit, proc to délate? Pro¢ mu vykladate,
Ze bude jezdit s traktorem? Radsi mu reknéte
—vSak uvidis, jak to zvladnes...” Potésit ho
mUzZete, ale neslibujte mu néco. Povidam ji
»ale on umirad“, jenze ona to nechtéla slyset.
Ona to popirala, to je naprosto spravné...




A prosté on umiral, a ona mne presvédcovala,
Ze musi jit do nemocnice, Ze je mu Spatné. Tak
jsem ji vysvétlovala, co ma délat —a ona ,to
jako mam s nim byt sama doma?!“ Furt to
nechtéla pochopit. dneska lékafi maji strach.

Ze dneska se nefika — 7adna pokora nebo tak | pfistup
Jachrana za 120- |tam neni—jo, tak mamince je 90, nebude tu blizkych,
kasdou 123, |do 100 let, ja tomu rozumim. Oni zacnou fvat | zachra-
cenu? 186- | na doktory, pro¢ neudélali tamto a tamto. Zzei | naza
’ 190 | kdyz uz to nema cenu |écit, doktor musi délat | kazdou
cokoli, aby nebyl prasvih. Jenom diky té rodi- | cenu
né, Ze ta rodina si mysli, Ze ten jejich pribuzny
je nesmrtelny. A kdyz se ten pfibuzny z toho
dostane a potiebuje jejich péci, to uz si ¢as
nenajdou. TakZe chapu ty doktory, Ze nékdy
Uplné zbytecné davaji ty léky...
chvbiinfor- | 57- V nemocnici by jim to opravdu nerekli, proto- | potfeba
m:ce 59 Ze tam na to neni cas, tam je to jiné. Tam | infor-
! funguje vsecko jen ve fazi toho léceni. movat
Idedlni bylo, jak Zily ty generace v jednom
bardku, to muselo byt nddherné.Takze to
muselo byt Uplné perfektni, kdyZ tam byla t
generace 83- .y yv pine pevr exan, kdyz . am vy ata souziti
byly spolu 86 babicka, déda a ty décka kolem nich béhaly... generaci
Y Za prvé jim to bylo strasné pfijemné a tém
déckam to nebylo divné, Ze ta babicka, déda,
umfeli. Vypéstovali si k sobé vztah a vazby.
Kdyz byl ¢lovék ve vazném stavu v nemocnici a
3k smrt umiral, tak tam zakazali vstup détem. Jo, pro¢
dfive jako? Vidyt je to jeho vnuéka, pro¢ by tam za
komunismus | 178" | nim se nemohla jit podivat? Dojde s rodinou a | komu-
184 | +a rodina m4 to dit& na to pFipravit... Jestlita | Nismus
rodina to dité vezme nebo nevezme, je to
jejich rozhodnuti... Fakt si pamatuju, Ze déti
do 12-ti let nesmély do nemocnice
dnes doktofi Dneska uz je to ale trosicku lepsi, doktofi jsou
., 60- takovi osvicenéjsi; uz i mnozi doktofi feknou ,
uz lepsi (90. . . ol w . 90. léta
léta) 61 ,ne, uz do nemocnice nepljde”. Coz se mi
hrozné libi, dfiv to nebylo.
Dneska vsichni Zijeme sami, autonomné pros-
neni &as 87- té. takové to umirani doma by bylo idealni, ale
jak to chcete zajistit v dnesni spole¢nosti? uspé-
starat se 89, . , . , N .
doma Jie- |83- Nemate jistotu v prdci, nemdate prosté ten chand
me sa,miJ 84 cas... ja vim, Ze jsou to jenom vymluvy, Ze by si | doba
kazdy ten cas nasel... ale to ekonomické zajis-
téni té rodiny, j to problém.
4k smrt nezvlddnou Zase ma moznd vyhodu, Ze ted ten vék umira-
dnes . 93- |jicich stoup3, ty jejich déti uz jsou teoreticky
to fyzicky a . . b , o .
svchick 94 dichodci. Druha stranka ale je, Ze oni na to
psy Y zase nemusi mit fyzi¢ku a ani psychicky
rodice o Oni to nevi a ti rodice jim to nefeknou, proto-
. Ze ty rodice to taky nikdo neucil. Je to mor-
tom nic 168- s Y s 4z . tabu
, . bidni téma, uz jenom to, kdyz date téma, tak .
nevi, majito | 170 oy y v , . .. smrti
23 morbidni muZou rodice napsat do Zakovskych, jestli jste

se zblaznili, jo... a to si myslim, Ze je Spatné.




Pak je takové to... ty décka maji strach, uplné
takové ty depresivni stavy — nékdo umfel

nebo tam se mluvilo o smrti... A ted to vemte, ne,zna-
strach ze 171- . .. - , - ma a
. kolik umira strasné moc malych déti onkolo- . .
smrti 172 . , . . (e vy désiva
gicky nemocnych. My jsme je branili nécemu,
aby vidély na druhych, jak umirali. Atedje |
takovych, co umira sama.
. . g tabu
smrt je tabu [ 174 | Tabu. To je vyslovené verejné tabu smrti
) Ze dneska se nefika — 7adna pokora nebo tak uspé-
chybi poko- | 185- | tam neni - jo, tak mamince je 90, nebude tu | 204
ra 187 | do 100 let, ja tomu rozumim. Oni zaénou fvat doba
na doktory, pro¢ neudélali tamto a tamto.
déti a po- 107 No, to je taky néco. Takhle na to nazirad dnesni | tabu
hieb spole¢nost — co by na to lidi fekli. smrti
dneska se to prosté nenosi. Umirdni se nenosi,
ve Skolach se to neudi. Maximalné na zdravce
mate pak péci o zemrelého, nemate zadny
100- predmét Doprovdazeni zemrelého. Mate péci o
101 zemrelého a to je néco uUplné jiného. Ale co se
dneska se 158,- tyka toho postoje k tomu umirani, tak to uz je tabu
smrt nenosi, 159 Spatné, jak jsem to rekla dfiv. Na zdravce smrti
neuci se o ni 160,- neuci se doprovazeni, ale uci se péce o zemfre-
162 Iého, o télo zemrelého, To je téma, nikdo o
ném moc mluvit neumi, nebo jenom par lidi.
Nejsou edukovani ti pedagogové, oni to nevi.
Oni sami o tom neumi mluvit. Jak oni, kdyz o
tom nevi, o tom mudZou ucit?
rodinna
vychova od 99 Rodi¢e by méli vychovavat, vysvétlit, 7e jed- | komu-
rodicd nou ptijde konec, u? tady by to mély ty décka | nikace a
védét. vychova
socialni davka pohiebné... Ja si myslim, Ze to
152- | e spravna davka, takova podpora od statu. plodna
pohfebné 154 | Nékdo vam umird, dobfe, my vas podpofime, [ Propa-
tady mate 5000. Je to takové gesto... ale to je |83ace
furt jenom to fyzicno.
Ze by to fakt mélo... uz déti na zékladce by to
5k co by se . N oy v
. s méli umét. A myslim si Ze kdyz uz nic, tak
melo Zme= aspon néjaké prednasky. Neni problém, aby ta
nit? . Sy R
Skola si zajistila tfeba — na charité maji zkuse-
159- | nosti s tim, zkusim se domluvit s nékym, jestli
160, |by nechtéli... Mozna v té zdravovédé by mohli
U3 na gkole 163- | mit prosté jednu takovou prednasku, jak to Skolni
167, |fakt ve skute¢nosti funguje. Uz ty décka 13-ti | edukace
175- |leté, pro ty svoje babicky, dédy, aby tam jako s
176 | nima byly. Myslim si, Ze chybi vyslovené téma

doprovazeni. Myslim teda, Ze v té skole to
chybi, tém osmakdm, sedmakim... to si mys-
lim, Ze to uZ jsou ve véku, kdy okazou toto
vnimat.




PRILOHA P II: UKAZKA KODU A KATEGORII
S KORESPONDUJICIMI OTAZKAMI A CILI

kategorie cil otazka kody
hobit . Obtize v komu-
ochopit, co pro né L o
1k konfron- | P A, S 3. Jak souéasnd situa- | nikaci
tace se Znamena tento sou- ce ve spolecnosti hovani umiraji
, casny stav v pristupu . p . . chovani umiraji-
smrtias . . ovliviiuje vykon jejich | ciho
. ke smrti a umirani ve
umirajicim , L profese? B ]
vykonu jejich profese, pFitomnost smrti
zachrana za
2k konfron pochopit, co pro né 3. Jak soucasna situa Kaicol cens
. znamend tento sou- : L potfeba infor-
tacesbliz- |, . i ce ve spole¢nosti ‘
AR &asny stav v pfistupu R acl
kymi umira- K N P ovliviiuje vykon jejich —; ——
jiciho (leksmr |.a“ur:|ranf| ve profese? pFistup blizkych
vykonu jejich profese, Komunikace s
blizkymi
. L. souziti generaci
popsat, jak pracovnici 2 Jak pracovnici bo = ad
pomdhajicich profesi ”, p , p, prirozene a do-
R mahajicich profesi ma
sksmrt | rehektuii zmény v reflektuji zmén
» pFistupu ke smrti a Kt zmeny, obdobi komu-
drive i ix které se v pfistupu ke | nismu
umirani béhem po- . . L
, , smrti odehravaji bé-
sledniho uplynulého hem 20. stoleti?
stoleti, : : 90. léta
navrat zpét
rozkoumat, jak pra- o
> . . ,J .,p, 1.Jak nahlizeji pra- 2 v
covnici pomahajicich L . neznama a dési-
, v e covnici pomahajicich .
4k smrt profesi pohlizeji na , » va smrt
dnes soucasny stav pristupu PLeeifssf i) S
SN StaV PTISTURU Y ¢ ¢asné spolegnosti | tabu smrti
spolecnosti ke smrti a . . .,
o ke smrti a umirani?
umirani, " .
uspéchana doba
objasnit, jaké aspekty Skolni edukace
spolecnosti v pristupu | 4. Co by se mélo na rodinna komuni-
ke smrti a umirani by | pfistupu spolecnosti ,
5k co by se . .. . kace a vychova
9 Y se mély zlepsit a po- ke smrti zménit?
mélo zmé- , ; : —
nit? moci kterych pro- 5. Jak by bylo dobré | plozna propaga-

stfedkud tohoto zlep-
Seni nejlépe dosah-
nout,

postupovat pfi napl-
novani téchto zmén?

ce

konkrétni pomoc




