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ABSTRAKT

Prace se zabyva socidlnimi udalostmi, které ovliviiuji kvalitu zivota ¢lovéka v pozdnim
veéku, kdy se stava seniorem. Cilem préce je zjistit, jak ovliviiuji socidlni udalosti kvalitu
zivota seniora v jeho pfirozeném prostiedi. Stafi Ize prozit celou fadou zptisobt. Jednim
znich je péCe v ustavech, které jsou pro seniory vytvoieny. Je ale taky mozné zit

v domacim prosttedi, kde se senior nachazi v okruhu své rodiny a na misté, které zna.

V préci jsou popsany zdkladni udalosti, se kterymi se seniofi ve svém zivoté bézn¢ setka-
vaji, jako odchod z aktivniho pracovniho Zivota do diichodu, st¢hovani, imrti partnera ne-
bo zdravotni komplikace. Praktickd ¢ast pfinasi poznatky ziskané v ramci kvalitativniho
vyzkumu zalozeného na piipadovych studiich. Do téchto studii pfinesli data seniofi béhem
polostrukturovanych rozhovort a svymi zivotnimi piib&hy se stali dilezitym zdrojem pri-

marnich dat vyuzitych v této praci.

Kli¢ova slova: starnuti, stari, kvalita zivota, domaci prostfedi seniord, péce o seniory, smrt

ABSTRACT

The bachelor’s thesis deals with social events that influence the quality of elderly people’s
life. It means the period when they become senior citizens. The aim of the work is to dis-
cover how the social events influence the quality of senior citizen’s life in their natural
environment. The old age can be lived in many different ways. One of them is care
in an institutional setting which are the institutions created for elderly people. Also there is
a possibility to live in the home environment where the senior citizen is situated in the fa-

mily circle. And moreover it is the place they know.

In the thesis, the essential events in elderly people’s life are described. These are retire-
ment, moving, partner’s death or health problems. The practical part brings the knowledge
gained within the framework of high-quality research based on case studies. The senior
citizens provided the data needed for the studies during the semi-structured interviews.
Thanks to their life stories they became really important source of primary data used in the

thesis.

Keywords: aging, senior age, quality of life, home environment of seniors, elderly care,
death
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UvVOD

Bakalatskéa prace se zabyva socialnimi udalostmi, které doprovazi zivot seniorti. Lidsky
zivot sestava z nekolika fazi, mezi nimiz ¢lovék pozvolné prechazi tim, jak svij Zivot pro-
Ziva a ptirozeng starne. Zavérecna faze, za kterou je stafi povazovano, predstavuje cas, kdy
je ¢lovek konfrontovan z mnoha fyzickymi a dusevnimi limity, které mu nastavuje vlastni
télo, a mnohdy se k nim také piidavaji socialni udalosti, jez mu mohou stafi pomoci ovliv-

nit pozitivné nebo negativné.

Kvalita zZivota je vysoce individudlni pojem, u néhoz hraje podstatnou roli, cely hodnotovy
systém cCloveéka vcetné jeho zivotnich postoji a pozadavki. Nabyva vyrazného vyznamu
ve chvili, kdy clovek zestdrne a ma tendenci bilancovat, jaky Zivot prozil a jak by jesté
mohl prozit zbyvajici Cas. Zde pak pfichazi na fadu celd fada moznosti, které¢ pravé tyto
uvahy ovliviiuji. Patii sem velmi ¢asto moznost plnéni snt, pocit schopnosti se stale sebe-

realizovat a pfedevsim pak dobré a pozitivni rodinné vztahy.

Mnoho senioril se rozhodne, Ze je pro né¢ vhodnou cestou Zivot v domové pro seniory, kde
se mohou za drobné asistence stéle citit sobéstaénymi. Jini seniofi ovSem radéji zvoli moz-
nost domaciho prostiedi, kde jsou zvykli Zit a kde zistavaji v rodinném prostredi svych

nejblizsich, v kazdodennim kontaktu s nimi.

Prace se zabyva socidlnimi udalostmi v zivoté té skupiny senioril, ktefi se rozhodli Zit
v domacim prostfedi. Socialni udélosti, které mohou mit na jejich Zivot vliv je celé fada.
Jedna se naptiklad o odchod do diichodu z aktivniho Zivota, potfebu se st€éhovat nebo imrti
partnera. Cilem prace je tedy zjistit, jak ovliviiuji socidlni udélosti kvalitu Zivota seniora

v jeho pfirozeném prostiedi.

Prace je rozdelena do dvou logickych celkd. Prvnim z nich jsou teoretickd vychodiska,
ktera predstavuji souhrn soucasnych teoretickych odbornych poznatkii relevantnich k dané
tématice prace. Zabyvaji se predevSim stafim a procesem stadrnuti samotnym, konkrétnim

popisem castych socialnich udalosti v Zivoté seniorti a pohledy na kvalitu Zivota.

Dal8im celkem je praktickd ¢ast prace. Ta je zahajena popisem metodického postupu pfi
zpracovani prace. Dale obsahuje konkrétni ziskana primarni data z polostrukturovanych
rozhovort se seniory, zakotvena do ptipadovych studii a poznatky, které byly na zaklad¢
téchto dat vytvofeny. Soucasti praktické ¢asti je pak i zodpovézeni vyzkumnych otazek

a ptijeti zavéru.
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I. TEORETICKA CAST
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1 TEORETICKA VYCHODISKA

Zivot ¢lovéka se odehrava v uritych vyvojovych etapach, za¢ina narozenim a kon¢i smrti.
Kazda etapa je dana biologickymi aspekty, které jsou ovliviiovany zakonitostmi, vyrazné
ménici kvalitu, rozsah a zptisob lidského Zivota. Ukolem &lovéka pak je, aby tyto zékoni-
tosti akceptoval, zohlediioval a p¥izptisobil se jim. Zivot pfinasi nepieberné mnozstvi piile-

zitosti, ale pak ptichazi néco, co je limituje (Malikova, 2011, s. 13).

Senior a s nim spojené obdobi stafi neni zaleZitosti posledni doby, ale vhledem k demogra-
fickému vyvoji se stava stale vice aktudlnim tématem. Starnuti je ¢asto chapano a pfijima-
no negativnim zpiisobem. Nastavaji zmény, na které¢ ¢lovék neni pfipraven. Myslime si,
ze se vytraci radost ze Zivota a je stdle méné moznosti se smat. Vytraci se optimismus
a odkryvaji se omezeni, kterym je nutné Celit. Dochdzi ke snizeni sob&stacnosti, omezeni
funkei, zméné Zivotniho stylu a zdravotnim komplikacim. VSechny dusledky snizeného
funkéniho potencidlu vedou k omezené schopnosti fungovat v pfirozeném prostiedi
a k vys§i potiebé pomoci (Tomes, Samalova et al., 2017, s. 94-96). Poznatky o starnuti,
stafi a o tom, jaky je Zivot ve stafi zachycuje obor nesouci ndzev gerontologie. Zabyva se
pfi¢inami a mechanismy starnuti zivych organismd, jak individualniho, tak popula¢niho

starnuti ve spolec¢nosti (Kalvach, Onderkova, 2006, s. 7).

S ohledem na zaméfeni této prace je vhodné objasnit zakladni pojmy, kterymi jsou senior,
stafi a starnuti. Tyto pojmy jsou stéZejni v souvislosti s ndvaznosti na jednotlivé zmény
a podrobn¢jsi zkoumani jednotlivych socialnich udalosti v Zivoté seniora. Pro odbornéjsi
specifikaci a prehlednost daného tématu je dulezité zminit i periodizaci lidského véku
ve stafi.

Starnuti predstavuje celozivotni proces smétujici do faze, kterou je statri. Velké mnozstvi
socidlnich aspekt provazi a ovliviluje tuto etapu zivota ¢loveéka. Je tteba akceptovat, ze
dalezitym ukolem kazdého jedince ve véku nad 60 let je potieba dosazeni integrity vlastni-
ho Zivota. V tomto v€ku lidé Casto fesi konflikt mezi integritou a zoufalstvim. Dilezitymi
podminkami pro dosaZeni integrity jsou: pravdivost, smifeni a kontinuita. Tyto podminky
vedou k uznani vlastniho Zivota a pfijeti sebe sama. Clovék pfijima své stai, zivotni pro-

hry, zklamani a omyly, nesplnéna ptéani a nedosazené cile (Malikova, 2011, s. 21).
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1.1 Starnuti

Starnuti je specificky, celozivotni proces. Je velmi individudlni a probiha se zna¢nou indi-
vidualni variabilitou (kazdy jedinec starne do urcit¢ miry svym tempem). Disledkem neni
pouze genetickd vybava, ale i1 odlisné zivotni podminky, interakce s prostfedim, zdravotni
stav a zivotni styl (Miihlpachr, 2004, s. 22). Starnout zacina kazdy jedinec od okamziku
svého narozeni. Ke zménam doprovazejicim starnuti nedochdzi automaticky, zavisi vzdy
na konkrétnim prabéhu starnuti. Tykaji se vSech, bez rozdilu a zahrnuji nejen specifické
zmény na téle, ale 1 na dusi. Nenalezneme jen jednu konkrétni definici starnuti, je jich ne-

preberné mnozstvi a jsou nejednotné. Stejné tak jsou i riznorodé pohledy na pficiny star-

nuti (Ondrusova, 2011, s. 15).

Stuart-Hamilton (1999, s. 18) definuje starnuti jako ,,zav€recnou fazi lidského vyvoje, kte-
rou je tieba posuzovat, jako soucast kontinudlni promény. Avsak pravé proto, ze se jedna
o proménu kontinudlni, je obtizné nalézt uspokojivou definici okamziku, ve které konci
sttedni v€k a zacind stafi.” Na starnuti pohlizi vétSinova populace predev§im negativnim
zpusobem. S pfibyvajicimi lety se na téle mohou projevit prvni znamky starnuti. Patii mezi
n¢ naptiklad zhorSeni pohybového aparat. Kiize ménici svoji strukturu, viditelné se stavaji
1 vrasky v obli¢eji, vlasy zbarvujici do jinych barev. Zmény nemusi byt viditelné pouze
v estetické nebo télesné oblasti ve spojitosti s ubytkem sil. Pfechod miZe nastat v podobé

duSevnich problémii, naruSenim vnitini rovnovahy a psychické pohody jedince.
Malikova (2011, s. 14) rozliSuje dva typy starnuti:

» Fyziologické starnuti - tvofi pfirozenou soucast zivota kazdého jedince, probihajici
se zna¢nou piirozenosti. Jedna se o legitimni obdobi ontogeneze, tj. vyvoj jedince

od oplozeni aZ po zanik.

» Patologické starnuti — mize se jednat o pied¢asné starnuti ¢i nepomérem mezi ka-
lendainim a funkénim vékem, kdy kalendarni vek je niz8i nez vék funkcni. Patolo-
gické starnuti se vyznacuje snizenou sobéstacnosti a poklesem funkci.

Literatura popisuje tyto zmény s dlirazem na psychickou kvalitu starnouciho c¢lovéka,
tj. zachovani inteligence, ziskavani Zivotni moudrosti, zkuSenosti, vyrovnanosti a optimali-
zaci kognitivnich funkci (Sykorova, 2007, s. 47).

Stafi nelze prehlédnout a nelze ani zakryt, ma své typické vnéjsi poznavaci znaky. Nejvice

mezi 75. — 89. rokem zivota lidé vykazuji snizeni fyzickych a psychickych sil. Zevnéjsek
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prodélal fadu zmeén a stafi se stava Citelné ve tvafi, gestech, v chiizi a ani psychika neni
usSetiena involu¢nimu procesu. Stary ¢lovek jiz nevnimd ostie a okoli mluvi pro potieby
seniora prilis tiSe, nezietelné, ptipadné pfiliS rychle (Haskovcova, 1990, s. 21). Ovlivnéna
je funkce vsech soustav jako napi. pohybova soustava a s ni spojena kostra, nervy, dale
endokrinni systém, ob¢hova soustava, travici, vylu€ovaci a imunitni systém. Vsechny tyto
systémy mohou byt se znacnou individualitou poskozené, doprovazené omezenou funkc-
nosti nebo 1 plné nefunkcni. Disledkem mohou byt i ¢asté nemoci seniora. Télesny systém
trpi Castou atrofii, ubytkem svalové hmoty a zhorSenim pohybového aparatu. Velmi obtiz-
nou zalezitosti v obdobi starnuti se stdva problematika zpomaleného hojeni. Dusevni vyvoj
je spojen s zivotni perspektivou, spolecenskymi faktory, zménou vzhledu a souhrnem vse-
ho, co vék s sebou ptfinasi. DuSevni ¢innost starSich lidi je zpomalena, proto se stava ne-

zbytnosti zvySend opatrnost (Miihlpachr, 2004, s. 22-25).

,Je-li néco priznacného pro starnuti, je to nejen moudrost, ale i vdécnost. Vdécnosti
se ptitom rozumi pocit radosti a dikti v odpovéd’ za pfijeti daru (Kiivohlavy, 2011, s. 98).
Z tohoto pohledu miiZze byt staii povazovano z filozofického hlediska za dar, za ktery lze
byt vdécny, a to pfedevsim z ohledu, Ze ne kazdy ¢loveék se doZije stati a mizZe zivot proZit

komplexné se v§emi jeho fazemi.

1.2 Stari

»Stafi je obecnym oznacenim pozdnich fazi ontogeneze, pfirozen¢ho pribéhu Zivota.
Je disledkem a projevem geneticky podminénych involuénich procest modifikovanych
dalSimi faktory (pfedevS§im chorobami, Zivotnim zpisobem a Zivotnimi podminkami) a je
spojeno s fadou vyznamnych socialnich zmén (osamostatnéni deti, penzionovéani a jiné
zmény socidlnich roli). VSechny zmény pfiinné i nasledné se vzajemné prolinaji, mnohé
jsou protichiidné, a jednotné vymezeni a periodizace stafi se tak stavaji velmi obtiznymi‘

(Miihlpachr, 2004, s. 18).

Stafi je soucasti lidského zivota, ale koneckonci 1 posledni vyvojovou etapou, kterd uzavi-
rad zivot kazdého Zivého tvora, nejen clovéka. Zaroven je i kapitolou, kterou kazdy jedinec
pfijima a vnima rozdilnym zptisobem. Se stafim je spojeno mnoho socialnich jevii a proce-
st, kter¢é ovSem nepfichdzi do Zivota soucasné, ale postupné béhem zZivota.
Sykorova (2007, s. 92) pohlizi na stafi s riznych hledisek. Medicinskd a psychologicka

literatura zprostfedkovava obraz staii spojeny se ztratou energie, sily, nemocemi, oslabe-
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nim osobni kontroly, nakonec ztratou sebetcty a diistojnosti. Z pohledu nabozenstvi je stari
chapano jako pfiprava na posmrtny zivot, jejiz soucasti je utrpeni a bida. Odpor ke stafi
a starnuti je posilovan kultem mladi, fyzické aktivity a vykonu.

Vseobecné znamym aspektem staii je, Ze starSi lidé - seniofi, hlife sndseji zmény. Cim je
Clovek starsi, tim vétsim traumatem se pro n¢j stava zmeéna obydli ¢i jind zména zasahujici

do bézného zivota (Miihlpachr, 2004, s. 26).

Ve stafi dochazi k zavaznym biologickym faktorim, jako jsou zmény zdravotniho stavu
a zavazna onemocnéni. Dochézi k poruSe mozku, které vede ke vzniku syndromu demen-
ce. Jejim vlivem dochdzi k onemocnéni naptiklad Alzheimerovy choroby, kterda byva
ze vsech nejcastéjSi. Alzheimerova choroba se vyskytuje v kombinaci s jinymi ptic¢inami

ve forme tzv. smiSené demence (Jirak, 2009, s. 6-7).

Vrcholem tretiho tseku zivotni cesty je kulturné a osobnostné dozrat v rozvinutou, ucele-
nou a harmonickou osobnost, ktera se pies vSechny prekazky stati snazi podilet na kultur-
nim dédictvi a predavat je dal seniortim, ptipadné i mlad$im generacim (Ktivohlavy, 2011,

5. 13-15).

1.3 Senior

Definovat seniora je velmi obtizné. Kazdy autor zabyvajici se gerontologii definuje seniora
se zna¢nou individudlni variabilitou. Setkavame se i s jinym oznacenim napiiklad dichod-
ce, penzista, stary ¢lovek, geront. Pojem geront je odvozen z feckého geron = stary muz.
Toto oznaceni se jiZ v dneSni dobé€ téméf nevyuZiva. Vystihujicim a méné utrha¢nym ter-
minem je senior. Haskovcova (2012, s. 16) definuje seniora jako nejstar§iho a vazeného
¢lena spoleCenstvi, ve kterém Zije nebo se aktudlné€ ocitd. OdliSnou definici pfedstavuje
autorka Holczerova (2013, s. 21), kterd pohlizi na generaci seniorti, jako na skupinu lidi,
kterou néco spojuje a vici ostatnim generacim diferencuje. Geront zaujima specifické po-

staveni ve spole¢nosti a zavrSuje fazi zivota.

Vymezeni piesné periodizace seniora neni jednozna¢né a definitivni. Obecné oznacujeme
za seniora ¢lovéka, ktery dosahl véku 60 let a to si nese az do své smrti. Spolecnost velmi
¢asto spojuje toto oznaceni v souvislosti s odchodem do starobniho dichodu. Seniorska
populace je vyrazné raznoroda (heterogenni). LiSi se mezi sebou vékem, zdravotnim sta-
vem, funkéni zdatnosti, rodinnou situaci, socidlnim zazemim, ekonomickymi podminkami,

vzdélanim, zivotnimi zkuSenostmi, hodnotovym systémem, ale také genetickymi vlohami
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a dal§imi okolnostmi. Odlisuji se 1 v rozdilnosti ocekavani, priorit, pfani a potieb, a to jak

ve zdravi, tak v nemoci (Kalvach, 2006, s. 8).

Je dulezité definovat stafi a dichodovy vek, ale musime ovSem piihliZzet na individualitu
kazdého jedince. Na fyzicky, psychicky a zdravotni stav clov€éka. Suchomelova uvadi
(2016, s. 39-40), ze seniofi tvoii v souCasnosti nejrychleji rostouci populacni skupinu. Za-
lezi vice mén¢ na jedinci samotném, jakou da svému stéfi tvar, jak nalozi s obdobim, které
v sob¢ zahrnuje pozitivni 1 negativni moznosti. Adaptace zavisi na strategii starnuti a stari,

kterou si osobné nastavil. Nejen pfiprava na stafi, ale i Zivotni historie ¢lovéka méni.

1.4 Periodizace lidského véku

Tato prace pro zachyceni co nejptesnéjsi reality, zohledni nékolik zékladnich ndzorti auto-
10, jejichz periodizace je rozdilnd. Kalvach (2004, s. 47) rozliSuje stafi kalendaini, socidlni
a biologické. Stafecky fenotyp probiha specifickou rychlosti a se zna¢nou odlisnosti. Tento
fenotyp byva ovliviiovan vlivy prostfedim, zdravotnim stavem, zivotnim stylem, ekono-
mickymi a sociologickymi vlivy, adaptaci a pfijeti urcité role.

vvvvvv

kalendéaini vé€k. Nevypovidé nic o involucnich zménéch, pracovnich schopnostech ¢i zme-
n¢ socialni role v Zivoté ¢loveéka. Za hranici kalendéainiho stafi je obvykle povazovéano vé-
kové rozpéti 60. az 65. let. Stuart-Hamilton (1999, s. 19) ale povazuje kalendaini vék
za nepiesnou miru a uvadi, Ze nemuize byt poloZen jako spolehlivy ukazatel Zivotniho stavu

konkrétniho jedince.

v v

V soucasné dobe¢ je nejrozsitengjsi déleni dle Miihlpachra (2004, s. 21):

. 65 — 74 let mladi seniofi (problematika penzionovani, volného ¢asu, aktivit),

o 75 — 84 let stafi seniofi (zména funkéni zdatnosti, specifika medicinské proble-
matiky),

. 85 a vice velmi stafi seniofi (zhorSeni sobéstacnosti, zabezpecenosti).

Svétova zdravotnicka organizace klasifikuje vyssi vék nasledujicim zpiisobem:
. 45 — 59 let stredni nebo téz zraly vek,

o 60 — 74 let vyssi veék nebo také rané stafi,
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. 75 — 89 let starecky vek,
o 90 let a vyse dlouhovékost (Hegyi, 2001, s. 12).

Z praktickych divodu by se dalo spise urcit, ze definovani etapy lidského zivota z hlediska
kalendainiho, slouzi pfedev§im k administrativnim ucelim. Vék je odvozen od data naro-
zeni. Kalendaini vék poskytuje udaje, které mohou byt vyuzity k mezindrodnimu,
ale 1 ¢asovému srovnavani. Mimotadn¢ dualezity je v€k funkcni z hledisek biologickych,
psychologickych a socidlnich, které neodpovidaji kalenddinimu véku, ale jsou u kazdého
jedince zcela individudlni a to jak z hlediska Casu, rozsahu, tak i zdvaznosti projevi, jak

uvadi Holczerova, Dvotackova (2013, s. 22).

Socialni stafi je povazovano od pocatku vzniku naroku na penzi, ptipadné od odchodu do
starobniho diichodu. Pojem upozorfiuje na zmény v oblasti Zivota 1 zajmi seniora.
Meéni se socidlni role a potieby, Zivotni styl 1 ekonomicka situace. Senior se musi adaptovat
na penzionovani, zménu zivotniho programu a spoleenského postaveni. Stava se osame-
lym, snizuje se zZivotni uroven, hrozi ztrata sob&stacnosti, vékové segregace a diskriminace

(Kalvach, 2004, s. 47).

Stuart-Hamilton (1999, s. 22) ve svém dile velmi objektivné popsal vyraz biologicky vek.
Obecné se vyuziva tento pojem voln¢ jako vyjadieni celkového stavu lidského organismu

poukazujici pouze na fyzicky vyvoj a s nim spojena degenerace.
Podle Hegyiho (2001, s. 11) 1ze vék ¢loveka délit dle nékolika aspekti:

. Chronologicky vek — vek kalendaini, ktery odpovida skute¢né prozitému casu

bez ohledu na stav organismu.

Biologicky vék — je disledkem geneticky ovladaného programu, plisobeni ze-

vniho prostfedi a zplisobu Zivota a pfitomnosti chorob nebo trazi.

o Funkéni vék — odpovida funkénimu potencidlu €loveka, je dany souhrnem cha-

rakteristik biologickych, psychologickych a sociélnich.

o Psychologicky veék — je disledkem funkénich zmén v pribéhu starnuti, individu-

alnich osobnostnich ryst a subjektivniho véku.

o Socialni vék — zahrnuje pfitomnost, ale 1 nepfitomnost zivotniho programu a za-

visi na duchodovém véku.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 18

Demograficky vyvoj je charakterizovan starnutim populace, které je odlisné v zemich vy-
spelych, rozvojovych oproti stathi méné rozvojovych. Véda zabyvajici se timto vyvojem
potvrzuje, Ze velkou ulohu sehrava pohyb a slozeni populace, ktera mé velky vliv na sloze-
ni obyvatelstva a vysledek reproduk¢nich procesii. Zabyva se pojmy jako porodnost, amrt-
nost, délka zivota, pramérny veék, vékova struktura obyvatelstva a jeho migrace (Ondruso-

va, 2011, s. 18).

Kazdy védni obor ma svou vyvojovou periodizaci, se kterou je nutné byt seznamen. Kazda
etapa zivota pod sebou skryva rizna uskali, problémy a dualezité specifika, které ovlivni
a poznamenaji ¢lovéka. V nékterych zivotnich situacich si nedokéze ¢lovék pomoct sdm
a velmi Casto vyhledava pomoc odbornikd. At se jedna o poradce, socialniho pracovnika,
pracovniki na Ufadech nebo jen pomoc blizkého Clovéka. Starnuti je Casto spojovano
s obavami a strachem, ale stim v§im je moZné bojovat a vyrovnat se. Uv&domit si,
ze 1 v posledni etapé Zivota na ¢loveka ¢eka néco krasného, smysluplného i uzitecného.

Tato kapitola shrnula a objasnila zakladni pojmoslovi tykajici se starnuti, staii a seniora.
Obdobi stafi je velmi dilezita, citliva etapa v Zivoté ¢lovéka a je nutné vénovat ji patfi¢nou

pozornost.
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2 SOCIALNI UDALOSTI V ZIVOTE SENIORA

Seniofi nejsou pouze lidské bytosti, ale stavaji se nositeli zivotni moudrosti, ktera je ziska-
na zkuSenostmi. Jsou nenahraditelni drziteli a strazci paméti naroda. V neposledni fadé to
jsou piedevsim milujici prarodice a privodci mladsi generace. Priivodci na cesté za pozna-
nim a k vlastnimu starnuti. Inspiruji nds nejen tim, jak zvladaji obtizné podminky vrcholu
jejich zivotni cesty, ale i tim, jak se stavaji beznadéjni. Svoji rezignaci a pohromami, které
zivot piinasi a jehoz disledkem nam pienasi odkaz, abychom se na staii kontinualné pii-
pravovali (Suchomelova, 2016, s. 13). Kazdy jedinec proziva svljj zivot originalnim zpu-
sobem. Lze vSak nalézt shodu ve vyznamnych okamzicich, které pfichazi s vy$sim vekem.
Zmeény se odehravaji jak v roviné télesné a psychické, tak i v rovin€ socialni (Venglatova,

2007, s. 11).

Druhé kapitola se zabyva socidlnimi udalostmi, které zasahuji do zivota jedince od raného
stafi. Je zaméfena predevSim na terminologické vymezeni pojmt socidlni udalosti, role
a definuje jednotlivé dé&je. V dil¢ich podkapitolach pak budou popsény socialni udalosti
ovliviiyjici kvalitu Zivota ¢loveka diisledkem starnuti.

vvvvv

denni rutiny zivota. Vzniklou udélost n¢kteti jednotlivci nezvladnou sami a vyhledavaji
pomoc rodiny, ptatel, odbornikli nebo statu. Velkou vahu zde sehraji i priority, pfani, po-
tteby seniorti a také rozdilnost ocekavani, jak ve zdravi, tak v nemoci (Kalvach,

Onderkova, 2006, s. 8).

Zivotni udalost popisuje Haskovcova (2012, s. 176) ,,jako takovou, kterd vyrazné zméni
nebo ovlivni dal§i osud ¢lovéka. Zivotni udalosti mohou byt pozitivni, napf. dokonéeni
studia, nebo negativni, které byvaji lidmi hodnoceny jako smutné az tragické. Mezi né patii
smrt blizkého cloveka, ale také ztrata zaméstnani nebo domova.*“ Akademicky slovnik ci-
zich slov od Petrackové a Krause (1998, s. 698) definuje pojem socidlni jako ,.,tykajici se

lidské spolecnosti, vztahli mezi lidmi ve spolec¢nosti nebo spole¢enskymi jevy, poméry*.

Sociélni udélosti predstavuji zivotni situace, které jsou vefejnopravné uznané a jsou spojo-
vany se socialnim opatfenim ve prospéch postizeného. ObcCané se dostavaji jiz od svého
narozeni do rlznych zivotnich situaci, které Tomes (2010, s. 189) kategorizuje nasleduji-

cim zplisobem:
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» prirozené (fyziogenni) — biologické (narozeni, dospivani, stafi), socialni (zivotni

start),

» neprirozené (patogenni) — biologické (nemoc, invalidita), socialni (diskriminace,

nezameéstnanost, chudoba apod.),
» ztrata piijmu (vydélku) — zptisobena ztratou zaméstnani,
» mimofadné velké vydaje — naklady spojené se smrti,
» mimofadna zdravotnimi ¢i socialnimi omezenimi — nerovnost, ztrata bydleni.

Spole¢nym jmenovatelem udalosti je socialni vylouceni zplisobené nedostupnosti zdrojt
popriipade sluzeb. Tyto situace mohou vyvolat i disledky jak psychické, tak etické (Tomes,
2010, s. 189).

Végnerova (2007, s. 365 — 435) uvadi jako nejdilezitéjsi socialné podminéné zmeny star-
Sitho ¢lovéka:
> odchod do starobniho dchodu, finan¢ni prostredky,
manzelstvi starSich lidi,
télesné zmény spojené se zvySenou nemocnosti,
posledni faze Zivota neboli umirani a smrt,
smrt manzelského partnera a s ni spojena samota,

vztah k détem,

vV VvV YV ¥V V VY

stéhovani.

Stafi je nejen typické vyraznymi zménami zivotnich situaci, ale vyrazné se méni
1 socidlni role ¢loveéka. Pfi¢iny zmény socidlnich roli jsou uzce spojeny s definovanymi
udalostmi. Socialné¢ podminénou zménou je odchod do starobniho diichodu. Starsi ¢lovek

ztraci specifickou profesni roli, kterd méla socialni prestiz a stava se dichodcem.

Zména mnoha roli je také podminéna biologicky. Clovék mnohdy ztrati manzelského part-
nera a ziska status vdovce. V piipadé, ze onemocni, vstoupi do role nemocného nebo bez-
mocného. Béhem véaznych nemoci miize ztratit i soukromi svého domova a ziskat roli pa-
cienta lécebny dlouhodobé nemocnych nebo obyvatele domova pro seniory (Vagnerova,

2000, s. 464).
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Steéhovani z domaciho prostfedi do ustavni péce je momentalné¢ u mnoha seniori velmi
casté. Kiivohlavy (2011, str. 143) v dasledku tohoto trendu poukazuje na rozdily mezi
starnoucimi lidmi. Seniofi zijici doma v rodin¢ maji vice plantt do budoucnosti a ziji rela-

tivne Stastnéjsi Zivot v kontrastu se seniory, Zijicimi v domovech pro seniory, ktefi Casto

upadaji do nezdjmu a socialni izolace.

Ztrata nékterych roli ovliviiuje 1 ekonomickou uroven zivota. Tyto zmény jsou nevyhnutel-
né, nebot’ predstavuji sekundarni dasledek odchodu do diichodu. Jejich implikaci pak neni
pouze zména ekonomickeé situace, ale poji se s nimi 1 urcité ztrata prestize a zvyseni celko-
vé zavislosti starého ¢lovéka na spolecnosti (Vagnerova, 2000, s. 464). Zmeény se vyskytuji
také na emocionalni urovni. Pro mnoho jedincti je obtiznou situaci odchod déti z domova.
Hovofit 1ze o tzv. ,,syndromu prazdného hnizda“. Po dosazeni seniorského véku a odchodu
z aktivniho pracovniho Zivota, se seniofi ocitaji sami a objevi se prazdnota. Casto v t&chto
ptipadech pomiize, pokud jsou ptivodni role nahrazeny novou roli — roli prarodicu, jak

uvadi Dvotackova (2012, str. 14).

Vagnerova (2000, s. 443 - 444) podotyka, Ze staii je obecné obdobim ztrat, celkového
zhorSeni schopnosti a sniZeni kvality zivota. Spolecnost na star$i osoby klade velmi ome-
zené pozadavky a stavaji se jeji méné vyznamnou soucasti. Senioriim se snizuje také soci-
alni status, jsou jim mnohdy pficitany negativni osobnostni vlastnosti na zakladé stereo-
typnich vzorct predpojatosti. Jsou chapani jako pfitéz spolecnosti. Skupina, kterd mnoho
vyZzaduje a malo pfinasi. AvSak je tfeba fici, Ze stafi ma svlij smysl, ktery vetrejnost prehlizi

a je neoddélitelnou soucasti kontinuity lidského Zivota.

2.1 Odchod do starobniho diuchodu

Na ,,dlichod se ¢asto nahlizi jako na zivotni udalost, Casovy prostor, ktery se otvira. Ma
relativné dlouhé trvani a zasadnim zptisobem méni zptisob Zivota. Clovék se stava
tzv. starobnim dichodcem v okamziku, kdy ukoncuje trvaly pracovni pomér, opousti za-
mestnani z divodu splnéni vékovych podminek a vstupuje do faze stafi (tzv. socidlniho
stafi). Odchod do starobniho diichodu ptedstavuje jednu z nejvyznamnéjSich zmén v Zivoté

star§iho ¢lovéka, jak uvadi Spaténkova a Smékalova (2015, s. 50).

Vagnerova (2000, s. 466) popisuje zmény zasahujici do vSech slozek lidské osobnosti.

Role dichodce do urcit¢ miry méni identitu ¢lovéka, ovliviiuje jeho postoj ke svétu,
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ale 1 k sob¢ samému. Méni se uvazovani, prozivani a chovani starého ¢lovéka. Po strance

emoc¢ni se mohou projevit obavy, uzkost, nejistota a napéti, dané nezndmou Zzivotni fazi.

Ve spolecnosti je diichod v soucasné dob¢ vniman jako ocekavana a normalni faze zivota.
S ohledem na demograficky vyvoj se hranice odchodu do starobniho diichodu u nas neu-

stale zvySuje (Spaténkové, Smékalova, 2015, s. 50).

Odchod do dichodu pfedstavuje i vyznamnou zménu v socidlnim statusu, véetné zmény
identity, image a aktivité daného jedince, jelikoz ptinasi uvolnéni z pracovnich aktivit je-
dince. Soucasn& ale muZe pfijit ztrata sebevédomi a riziko chudoby, protoze jedinec
se stava zavislym na pobirani starobniho diichodu, ktery je obvykle jeho hlavnim a jedi-

nym piijmem (Spaténkova, Smékalova, 2015, s. 50).

Kalvach a Onderkova (2006, s. 9) zminuji, ze disledkem nizkého piijmu casto dochazi
k poklesu Zivotni trovné. Nékteti jedinci se vzhledem k ekonomickym dopadiim této zme-
ny a touze zistat v pracovnim procesu snazi udrzet v zaméstnani co nejdéle, popiipade
ziskat jinou pracovni pozici. Motivace k praci mize byt Sirokospektralni. Nejedna se pouze
o ekonomické divody, ale také potfebu kontaktu s lidmi a zachovéni urcitého Zivotniho

stylu. Clovék si chce udrzet socidlni prestiz, zachovat socialni status a podpofit sebetictu.

Lidé¢ v dichodu maji relativné vétsi miru moznosti rozhodovat o tom, co budou délat
(Ktivohlavy, 2011, s. 65). Traveni volného ¢asu a s nim spojeny volnoc¢asové aktivity, kte-
ré star$i cloveék vykonava, mohou vyrazn€ napomoci k prevenci socialniho vylouceni, po-
citll samoty a potfeby péce ze strany statu. Pojmem aktivniho stdrnuti nemusi byt oznaco-
vana ¢innost jako takova, ale jedna se spiSe o obecny vyrok ,.kontakt s okolnim svétem*,
za kterym se mohou odkryvat rizné ¢innosti. Seniofi se mohou vesmées vénovat stejnym
aktivitdim jako mladsi roc¢niky, dochédzi vsak k pottebé uzplsobit obsah aktivit zméndm
zdravi, fyzické kondici a dusevnimu rozpolozeni (Bockova, Hastrmanové, Havrdova,

2011,s.77-179).

,»Osvobozeni* od prace ma, jak jiz bylo zminéno, nejen pozitivni, ale 1 negativni smysl.
Mezi dalsi jeSté nejmenované negativni disledky spojené s touto razantni zménou v zivote,
patii 1 psychosocialni obtize, jimiz lidé mohou trpét v disledku odchodu ze zaméstnéni.
Potykaji se s pocity ménécennosti, zbytecnosti, chovaji v sobé zast nebo nenavist k sobé
1 k druhym. Pro nékteré se méni zivotni styl, bojuji se spoleCenskym postavenim, velmi
Casto ztraci pratele a kolegy. Neumi nebo nechtéji zaplnit svlij volny cas, ktery se jim mo-

mentalné nabizi, jak popisuji Hrozenska a Dvotackova (2013, s. 43 —44).
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Véagnerova (2000, s. 466 - 473) vysvétluje, jak v dichodu mize jedinci chybét ptisun
smysluplnych podnétl, zejména pokud nema pfijatelnou zdjmovou ¢innost. Denni rezim
se stava podmétoveé chudym stereotypem. Lidé se musi uit novym adaptacnim strategiim,
méni se postoj k rliznym ¢innostem a situacim. Jejich vyznam je jiny, nez byval dfive. Pro-
zivani vSech zmén jak psychickych, duSevnich, tak i socidlnich ovliviiuje tbytek paméto-
vych funkci. Staré vzpominky jsou trvalejsi a osobn¢ vyznamnéjsi. Ve vétsi mife se seniofi

vice zamétuji na minulost.

Pokud jsme zaméfeni na praci a vykon, je zména postoje v Zivoté velmi te€zka. Je potieba
zmenit sebehodnoceni a hledat osobni rovnovahu i smysl zivota v jinych oblastech. Hleda-
ni nového zplsobu Zivota a novy zdroj uspokojeni vede k vyrovnanosti osobnosti, stabilni

sebeucte, ke zdravi i socidlnimu zazemi (Vagnerova, 2000, s. 473).

2.2 Financni prostiedky

Finan¢ni prostfedky jsou v blizké spojitosti s prvni udalosti, ktera byla objasnéna v pired-
chozi kapitole. Odchodem do starobniho dichodu se méni ekonomicka situace seniora.
Jedinci nejdfive musi financni prostiedky vynaloZit na nutnosti spojené se zakladnimi
zivotnimi potiebami, tedy bydleni a stravu. StarSi generace se potyka se zhorSenym zdra-
votnim stavem, jehoz disledkem se zvysSuji naklady spojené s 1éky a 1écbou, 1ékaiskym
oSetfenim nebo hospitalizaci v nemocnici, ptipadné lazenské pobyty slouZzici v rekonva-
lescenci nemocného. Naklady nedovoluji udrZet Zivotni standart, na ktery byli lidé
ve sttednim véku zvykli. Ve vétSiné domacnosti nezlistane financni rezerva na konicky,

cestovani popfipad¢ na sluzby, které by chtéli vyuzit (Mlynkova, 2011, s. 25).

Rican (2004, s. 346) poukazuje na ekonomickou nejistotu seniorii. Nejedna se jen o rozdil,
ktery vznik4 mezi vysi platu a vysi starobniho diichodu, ale senior ptichazi o dalsi benefity,
vznikajici v podobé vedlejSich pfijml, praci piesCas, mimoiadné odmeény, stravenky

a tak dale. Pokles zivotniho standardu byva patrny.

Finan¢ni samostatnost a nezavislost na druhych v této oblasti Zivota pfedstavuje vyznam-
nou hodnotu pro seniory. Sykorova (2007, s. 126 — 127) jmenuje seniory nejcastéji uvade-
né zasady v hospodaieni s financemi: v zadném ptipad¢ si nepijCovat, nikoho nezatézovat,
svobodné jednat a rozhodovat. Finan¢ni sobéstacnost ve stafi znamena urcity druh volnos-

ti. Odchodem do starobniho diichodu jsou finance ziskavany prostiednictvim dichodu.
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Velmi dulezita je také definice samotného starobniho diichodu. Autorky Hrozenské a Dvo-
rackova (2013, s. 89) charakterizuji starobni diichod jako ,,davku socidlniho pojisténi, jejiz
funkei je hmotné zajiiténi ob&ana ve stafi, resp. v postproduktivnim véku. Ugelem starob-
niho diichodu je nahradit ztratu nebo omezeni piijmu ze zaméstnani, které¢ zptisobuje vyssi
vek jako socialni udélost.” Narok na starobni dichod pak podle Vybihala et al. (2017,
s. 230) vznika tehdy, kdyZ jedinec splnil potfebnou dobu odpracovanych let a dosahl indi-

vidudlniho diichodového veku.
Rozlisuji se 2 zékladni typy starobniho diichodu:
e piedCasny starobni diichod — narok vznika jiz pied dosazenim dichodového veku,

e obecny starobni diichod — narok vznika nejdfive dnem dosazenim diichodového
véku, pokud je k tomuto dni splnéna podminka potiebné doby pojisténi

(Vybihal et al., 2017, s. 231).

Langmeier (2006, s. 213) uvadi, ze v soucasné dob¢ vznikaji koncepce ,,uspésného starnu-
ti“, ale 1 jiné programy, které jsou zamétfeny na posilovani kvality Zivota a adaptaci ve sta-
fi. Klade se diiraz na udrZeni dostatecné aktivity lidi ve vysokém véku. Necinnost se stava
patogenni fyzicky, psychicky a socidlné. Starobni dichod vétSinové populace seniorli
pokryje pouze zékladni Zivotni potfeby. N&kteti seniofi jsou proto nuceni z nedostatku

finan¢nich prostfedki vyuzit celozivotni Gspory, které chtéli vyuzit k jinym ucelim.

Financ¢ni obtiZze mohou nastat u seniord i disledkem odchodu nebo ztraty partnera ze spo-
le¢né domacnosti, jehoZ vlivem se sniZi velikost pfijmu. Spolecné souziti partnerti podrob-

néji rozebird nasledujici kapitola.

2.3 Manzelstvi senioru a odchod déti z domova

Partnersky vztah starSich lidi je ovlivnén jak dlouholetym souzitim, tak proménami vyply-
vajicimi z postupného starnuti. Lidé si daleko Cast&ji uvédomuji vyznam partnera a hodno-
tu spole¢ného zivota bohuZzel az na hranici stafi. Zajimavosti je podle Vagnerové (2007,
s. 368) skutecnost, Ze seniofi se citi v manzelstvi Stastnéjsi, nez lidé stfedni, mladsi gene-
race. K pfipadnym problémlim pfistupuji méné zavazné nez mladsi generace. ManZzelstvi
v pozdéjsim veéku je spokojenéjsi, shovivavéjsi, projevuji se pozitivni emoce a lidé jsou

schopni Iépe piijmout kompromis.
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Manzelsky partner ma pro staré¢ho ¢lovéka vysokou hodnotu. Je stabilnim spole¢nikem, lze
od né&j oc¢ekavat podporu, porozuméni a pomoc v nesnazich. Bez blizké osoby se zije hiife.
StarSi Cloveék se boji ztraty partnera, protoze znamena velkou zivotni zménu a zatéz,
se kterou se Clovek ve staii vyrovnava velmi obtizné. Ovdovély ¢lovek jiz nemé pro koho
zit, dochazi k rozpadu denniho rezimu, ke ztraté motivace néco délat. Téma smrti nebyva
pro starého Cloveka tak désivé jako pocit opusténosti a zvySeni pocitu osobni bezvyznam-

nosti, coZ potvrzuji i Zacharova a Simi¢kova-Cizkova (2011, s. 104).

Dalsi dilezitou udélosti, kterd poznamena rodinny zivot, zvlasté zivot rodi¢l, je odchod
déti z domova. Rodice vi, Ze tato doba jednou pfijde a pfipravuji se na ni. Avsak realny
prozitek mize byt vice traumaticky, nez abstraktni predstava situace, kterd ma jednou
v budoucnu nastat. Pichaud a Thareauova (1998, s. 28) podotykaji, Ze mnoho lidi je pte-
svédceno o své piipravenosti na konkrétni situace, ale az se opravdu stanou skutec¢nosti,
jsou piekvapeni, zaskoCeni a v souvislosti s odchodem déti velmi casto i zarmouceni.

»Stesk po odchodu déti byva vyrazny.“, dodava Haskovcova (1990, s. 103).

Odchod déti z domova byva za normalnich okolnosti postupny, tedy predvidany. VétSinou
pfijimany bez potiZi. Pro mnoho lidi znamena uvolnéni z povinnosti péce o déti prileZitost,
intenzivnéji se vénovat praci nebo konecné odpocivat a mit ¢as na zdjmy a konicky

(Langmeier, Krejcifova, 2006, s. 192).

Dulezitym faktorem se stava, v jakych ¢asovych intervalech se budou rodic¢e s détmi na-
v§tévovat a jak velkd vzdéalenost mezi nimi vznikne. Psychicky néaro¢néjsi je, pokud
se potomek piest¢huje do vzdalen¢jSiho mésta popiipadé do zahranic¢i a vzajemny kontakt
mezi rodinou je omezen napiiklad pouze na nékolik momentd. Tuto situaci rodice snaseji
huf, nez kdyZ se svymi potomky ziistavaji v pravidelném kontaktu a Casto se navstévuji.
V seniorském véku pak byva rodiCovskd role nahrazena roli prarodicli, kterda seniorim

dodava pocit vyznamnosti, uziteénosti pro rodinu a vnoudata (Ri¢an, 2004, s. 351 — 352).

2.4 Senior a stéhovani

Pro vétsinu lidi plati, Ze se nejlépe citi v prostfedi svého vlastniho domova, tam, kde jsou
zvykli zit. Témér kazdy senior chce zistat doma co nejdéle, jak konstatuji Klevetova
s Dlabalovou (2008, s. 145). Zivotni situace ¢lovéka v fadé ptipadii neumozni proZit zby-
tek zivota v domacim prostfedi. Divodi k piestéhovani mize byt hned n€kolik. Muze se

jednat o piili§ velky nebo drahy byt, feSeni bydleni mladsi generace, poptipad¢ neschop-
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nost udrzovat domacnost i postarat se o sebe. Velkou roli sehrava zdravotni stav seniora.,

snizeni pohyblivosti anebo psychické problémy (Hrozenska, Dvotackova, 2013, s. 44).

Zména socialniho prostiedi je spojovana s prichodem socidlnich udalosti, které jsou uve-
deny vyse. Pfinucena zména zivotniho stylu a bydleni je v blizké kontinuité s ekonomic-
kymi problémy, s odchodem do diichodu, poptipadé smrti partnera. Disledkem okolnosti
se senior mnohdy dostavd do finan¢nich problému. Nedobrovolné opousti domov, své
znamé prostiedi a odchazi napiiklad do domova pro seniory. V jinych ptipadech starsi lidé

1 sami zvoli zménu bydleni. Jejich rozhodnuti je svobodné a dobrovolné.

Umisténi do domova pro seniory, popiipad¢ do jiného typu zafizeni, predstavuje vyznam-
nou zménu v zivot¢ geronta. Byti v instituci je spojovano se ztratou osobniho zazemi,
znamého teritoria a bezpe¢i. Zména potvrzuje postupujici tpadek osobnosti. Starsi lidé
st uvédomuji, Ze umisténi do instituce je chapano jako signal bliZiciho se konce. Geronti
byvaji konzervativni, hliife se pfizpisobuji a zména se stava nepiijemnou (Vagnerova,

2007, s. 418 — 421).

2.5 Nemoc ve stari

824

S pfibyvajicim stafim je stale vice lidi ohrozeno néstupem riiznych onemocnéni (Gruss,
Holsboer, 2009, s. 95). Rada nemoci mé nevylé&itelny charakter a podavanim farmakolo-
gickych 1é¢iv diagnostikovanou nemoc dokdzeme vyhradné zpomalit, nikoliv vSak vylécit.
Existuje v8ak propojeni sluZeb socidlnich, oSetfovatelskych a poskytovani zdravotni péce,
konstatuje Kriskova (2010, s. 58), ktera pomaha seniorim v boji s nemoci v domacim pro-
sttedi. Nékterd onemocnéni maji pochopitelné tak razantni pribéh, Ze vyzaduji pobyt

ve specializovaném zatizeni.

Jedinci se ve stafi potykaji s mnoha problémy, kterym musi Celit a vyrovnavat se s nimi.
SkuteCnosti zlstava, ze nemoc a zdravi je nejvyznamnéjsi slozkou, s kterou se seniofi

potykaji (Sykorova, 2007, s. 67).

Mezi rizikové faktory fady onemocnéni s ohledem na fyziologické zmény starnouciho or-
ganismu fadi Holmerov4, Juraskova et al. (2014, s. 26) dehydrataci, nadmérné nebo nedo-
statecné uzivani 1ékl, nedostatecnou vyzivu, obezitu a deprese. Ve stafi se méni slozeni
lidského téla a cela fada dalSich faktorti. Naptiklad i ztrata chrupu zplsobena sniZzenim
vyuziti Zivin organismem, méné¢ pohybovych aktivit, ale i psychické a ekonomické obtize.

Proto je nutné soustiedit se na kvalitni stravovani a zvysit pozornost pfi pfijmu potravy.
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Strava by méla byt pestra, smiSend, vyvazena biologicky a energeticky piiméfend. Dilezi-
tou soucast vyzivy, kterou seniofi velmi ¢asto zanedbavaji, je vlaknina podporujici traveni.
Ve vyssim véku je nutné zvysit piijem bilkovin, vapniku, zeleza a dalSich vitamint.
Je tfeba vzdy zohlednit vyzivovy a zdravotni stav seniora. Postupovat vzdy individualnég,
podle potieb a sndSenlivosti a poptipade se doporucit s 1ékatem nebo odbornikem (Chrpo-
va, 2010, s. 51 - 54). Nejen pravidelny ptijem zdravych a kvalitnich potravin je pro zdravy
velmi dilezity. Kalvach, Celedova et al. (2011, s. 334) upozoriiuji na dodrzeni dostate¢né-
ho pfijmu vody, z hlediska zajisténi dokonalé rovnovahy organismu. Piijem tekutin je se-
niory velmi Casto podcenovan. Dehydratace spolu s aktudlnim fyzickym a psychickym
stavem muZe mit na organismus ruzné dopady. Mlze mit za nasledek kromé bolesti hlavy
1 zacpy, poruchu funkce ledvin a mocovych cest a dlouhodoba dehydratace miize zptsobit

1 umrti (Pokorna et al., 2013, s. 70).

Dulezity je pohyb a pravidelné cviceni seniora. Pohyb udrzuje télo v kondici, udrzuje sva-
lovy tonus a rozsah pohybu kloubii. Pravidelny pohyb je prevenci mnoha onemocnéni
a miiZze zpomalit proces starnuti. MiZe ovlivnit sobéstacnost seniora, ale 1 vnitini pocity
a mySlenkové pochody. Pohyb sniZzuje bolest pohybového aparatu a pfispiva k pocitim

pohody (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 125).

Obecné teceno je pravdou, Ze samotné dodrZzovani vSech téchto uvedenych zasad nezajisti
uplné zdravi a pfedchazeni nemocem. Velkou ulohu zde sehravé také psychickd vyrovna-

nost a zZivotni okolnosti, se kterymi senior musi bojovat.

Ondrusova (2011, s. 29) poukazuje na Cast&jsi riziko padu, se kterym se seniofi velmi Casto
potykaji. Pfi¢in muze byt nékolik, naptiklad zavrat, svalova slabost, porucha koordinace,
nebo 1 rizné piekazky. Rizikem padu jsou zlomeniny, jejichz 1é€ba miize znamenat ve stafi
dlouhodobou imobilizaci, kterd mlize vyustit v neposledni fadé ke zhorSeni zdravotnich

a psychickych funkci.

Z vnitinich faktort hraje dilezitou roli 1 dédi¢na dispozice k nemocem (Krej¢i, HoSek

etal., 2016, s. 196).

H»dtarnutim podminéné zhorSovani vnimani zbavuje mozek moznosti pln€ prozivat okolni
svét.“ Smysly slouzi jako nastroj kontaktu s okolnim prostfedim a jejich upadek ovliviluje
funkci mozku. Starsi lidé velmi Casto trpi poruchou zraku, ztratou zrakové ostrosti a zhor-
Senim ve vnimani barev. Mezi nejCastéjsi pri¢iny problémt patii Sedy a zeleny zékal po-

Skozujici Casem nervové a receptorové bunky (Stuart-Hamilton, 1999, s. 27 — 30).
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Ve stati dochazi k pomérné castému zhorSeni sluchu. Nedoslychavost u starsich lidi pfed-
stavuje zavazny a mnohdy ptehlizeny problém. Nastavaji problémy v komunikaci a mtze

dochazet k socialni izolaci, jak uvadi Mlynkova (2011, s. 23).

Velmi ¢astym problémem stafi je demence. Demence ptfedstavuje zdvazny ubytek rozumo-
vych schopnosti, které mohou starého ¢loveka zcela zbavit sobéstacnosti. Nejcastéjsi prici-

nou demence je Alzheimerova choroba (Vagnerova, 2007, s. 404).

Benesova (2001, s. 3) definuje demenci jako ,,zavazné onemocnéni mozku, které se proje-
vuje poruchou paméti, mysleni, neschopnosti fesit problémy a nezvladanim kazdodennich
¢innosti. V pribéhu onemocnéni casto dochazi ke zhorSovani téchto ptiznakd. Demence
byva spojena s poruchami chovéani ¢ nélady, s halucinacemi, bludy.“ Clovék postizeny
demenci postupné degeneruje a v posledni fazi se pacient stéZi podoba ¢lovéku. Nemoc ma

destruktivni charakter (Hauke, 2014, s. 21).

wewr

Alzheimerova choroba patii ze vSech demenci k tém nejcastéjsim. Lze ji rozdélit do tii
stupiii. Lehkd demence vyznacujici se poruchou paméti. Mohou se objevit i poruchy nala-
dy a orientace v méné nav$tévovanych mistech. Stfedni forma se projevuje vyraznym
zhorSenim paméti ve vSech slozkdch a dezorientaci v Case i prostoru. Té€zka demence
se vyznacCuje vyraznymi poruchami paméti. Nemocny neni schopen zapamatovat si nové
informace. Nepoznava lidi, pecovatele ani nejblizsi piibuzné. Alzheimerova choroba kon¢i
smrti a od objeveni prvnich pfiznakd do smrti trva obvykle 7 — 10 let (Jirdk, Holmerova

et al., 2009, s. 29 — 32).

DalSim zavaznymi a lidmi velmi obavanym onemocnénim, zvlasté¢ ve véku nad 65 let
se podle Navratila et al. (2008, s. 337 — 339) stava kardiovaskularni onemocnéni neboli
problémy se srdcem. Onemocnéni srdce mohou byt doprovazeny i1 vysokym krevnim tla-
kem, se kterym se 1é¢i vysoké procento populace. Znepokojujicim onemocnénim, postihu-
jici nejen seniory, patii riziko vzniku nadorového onemocnéni. Rakovinou nebo téz nado-

rovym onemocnénim miiZze byt postihnut jakykoliv organ 1 soustava lidského téla.

PéCe o zdravi a dobry zdravotni stav prodluzuji nadé€ji dlouhého Zivota. Starnout zdrave
se stdva vyzvou jak pro samotného seniora, tak pro spolecnost, jelikoz se tim oddaluje
vstup do faze stafi, které je zavislé a méné piijemné. Proto by mnoho lidi mélo o svém
zdravi uvazovat vc¢as a volit zdravy Zivotni styl, jako zivotni strategii (Slepicka, Mudrak,

Slepickova, 2015, s. 27).
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Mlynkova (2011, s. 10) dodava, ze dulezitosti je i dodrzovani pohybového rezimu
a pravidelné cviceni. Mnozi seniofi (nejen oni, ale celd populace) se vyhybaji pohybu. Pro-
to je dulezité zduraznit jeho potfebnost. Slouzi k prevenci vzniku deformit kloubt, svalové
atrofii, zlepSeni kloubni pohyblivosti, svalové sily kloubii a celého téla. ZlepSeni télesné

vykonnosti, pocitu sebejistoty a sebevédomi.

2.6 Umrti partnera a samota

Velkou psychickou zatézi v zZivoté ¢loveka je ztrata zivotniho partnera. Po jeho smrti pozi-
staly proziva pocity nenahraditelné ztraty, prazdnoty, samoty, opusténi a ¢asto i zoufalstvi.
I kdyz je to situace nesmirné bolestiva, je nutné se s touto ztratou naucit zit. Nékteti lidé
se s emocionaln¢ ndrocnou situaci nesmifi, coz miize urychlit jejich vlastni umrti (Mlyn-

kova, 2011, s. 25).

Odchod partnera zahrnuje i mnoho dalSich ztrat. Odesel partner, se kterym jsme se rozho-
dovali, smali, byli v bezpec¢i a vedli krasny zivot. To vSe najednou mizi, jak podotykaji
Pichaud a Thareauova (1998, s. 30 — 31). Ovdov¢élost ovlivni vSechny sloZky zivota geron-
ta. Konc¢i pro néj velka ¢ast zivota spojend s diileZitymi proZitky.

Végnerova (2007, s. 377) popisuje, jak tato skuteCnost vyznamné ovliviiuje smysl Zivota
a slozky identity. Hrouti se struktura navyklého denniho rezimu a mnoho ritudli, kterymi
spolu manzelé prochéazeli. Velmi Casto ztraci motivaci, né€co délat, protoZe neni pro koho.
Zhrouti se spolecné plany, které nechtéji seniofi realizovat sami, i kdyZ by to bylo realné.

Zejména u Zen dochazi k zhorSeni ekonomické situace.

Eticka problematika umirajicich je spojovana se jménem psychiatricky Elisabeth Kiibler-
Rossové. Zabyvala se kvalitou Zivota umirajicich a pozorovala, jak se s touto Zivotni situa-
ci vyrovnavaji. Burda a Solcova (2016, s. 37 - 38) uvadi, Ze Kiibler-Rossovéa zpracovala

pet zakladnich fazi vyrovnani se smrti a se ztratami v zivoté. Jsou jimi:
o faze Soku — plac, zloba, apatie, uzavieni se,
e faze zloby a agrese — zloba na sebe nebo okoli,
e faze smlouvani — snaha ziskat vice Casu s umirajicim,
e faze deprese — smutek, zdrmutek, pocit ze selhani,

e faze smifeni — sdm umirajici se mnohem difive smifi s vlastni smrti, nez blizci do-

provazejici umirajiciho, popiipad¢ pozistaly.
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Dlouhou krizi a smutkem je doprovazena nejen ztrata milované bytosti, ale smutek Casto
provazi vSechny zmény odehravajici se ve stari. Obdobi smutku muaze mit riznou délku
1 intenzitu. N¢kdy se lidé se smutkem vyrovnaji za kratkou dobu, ale Casto smutek trva
1 cely zbytek Zivota. Seniofi prozivajici smutek a samotu mnohem castéji, trpi negativnimi
ptiznaky deprese. ,,Deprese bere ¢loveku duchovni silu k zivotu.® Deformuje Zivotni hod-
noty a negativné ovlivni socidlni zivot clovéka (Kiivohlavy, 2011, s. 30).
Hartl (1996, s. 34) definuje stavem deprese duSevni stavy charakterizované pocity smutku,
skleslosti, vnitiniho napéti, nerozhodnosti spolu s utlumem a zpomalenim duSevnich i té-

lesnych funkci.

2.7 Smrt

Soucasna doba se nezajimd pouze o uméni zemfit, ale pfedev§im o uméni prozit kvalitni

zivot a smifit se se smrti (HaSkovcova, 2007, s. 178).

Smrt je pro ¢loveéka dnesni doby udalosti, pfed kterou utika a pokousi se ukryt. Kdyz uz
se ji nelze vyhnout, jak si pfeje vétSina lidi, necht’ pfijde co nejrychleji a najednou.
V reflexivnim uhybéni pfed zminkami o smrti se odvracime od svych blizkych, ktefi nas
potiebuji, a sami sebe okraddme o vzacné piilezitosti. Na spolecenské urovni je to Spatna

strategie, nebot’ opomiji lidskou zkuSenost s umiranim (Dvotackova, 2012, s. 33).

Nekteti 1lidé zemfeli po ,,cesté Zivotem®, n€ktefi v rozkvétu sil a nebylo jim doptano do-
koncit Zivot, ktery zacali. Nemohli dostat svym povinnostem rodi¢ovskym, partnerskym
a pracovnim. Smrt ditéte, mladého ¢loveéka je vnimana tragicky a bolestné. Citovy vztah
ke smrti, kde umira ¢loveék, ktery mél jesté zivot prozit, néceho dosahnout, je vyjadiovan
strachem, Uzkosti, v pfipadé ztraty blizkého €loveka 1 apatii a rezignaci. Vlivem emotivity
a vzpominek muze bolest ze ztraty provazet cloveka po zbytek Zivota. Pokud ovSem zemie
senior, stary clovek, prarodi€, ktery zivot prozil, smutek pfichazi také, ale takova udalost

je obecné piijimana Iépe (HaSkovcova, 1990, s. 344).

Umirédni je bolestna kapitola lidského Zivota a lidé v postproduktivnim veéku se s otdzkou
smrti setkdvaji Castéji. S vetSi pozornosti vnimaji odchod ptatel, spoluzdki 1 odchod part-
nera. Je vSak nutné si uvédomit, Ze okamzik smifeni se smrti nastane pro kazdého. Pfejeme
si zemfit pfedevSim bez bolesti a strachu, nejlépe ve spanku, aniz bychom védéli, ze to

pfichazi. Jsou i lidé, ktefi si pieji prozit smrt. Rozloucit se se svymi blizkymi, pfipadné
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pfijmout utéchu, pomazani od duchovniho a Celit nevyhnutelnému konci existence tvrdi

Rican (2004, s. 371).

Lze se domnivat, ze lidé v seniorském veku si uvédomuji, ze jsou smrti kazdym dnem bliz
a v téchto chvilich zazivaji okamziky, zhodnocujici sviij vlastni zivot. Vagnerova (2007,
s. 299) v této souvislosti podotyka, ze starsi ¢lovék by mél hodnotit sviij zivot pozitivne.
Pojmout jej a akceptovat takovy jaky byl, bez litosti. Pfijmout vlastni nedokonalosti, nedo-
statky a vyrovnat se, se v§im, co se nepodafilo. Hodnotit Zivot jako dokoncené dilo, které

m¢elo urcity smysl. Diisledkem toho pfijme snadnéji nevyhnutelnost umirani a smrti.

Mnozi seniofi maji o smrti jasnou piedstavu. Casto hovoii o klidné, bezbolestné smrti
ve spanku, nejlépe doma, v pfirozeném prostfedi. Cas, pfi¢iny ani podminky, za jakych
¢lovék umird, ovSem nelze vybrat. Na druhé stran¢ prostfedi za pomoci rodiny, piibuz-
nych, popifipadé¢ odborniki ovlivnit miize. Mnozi umirajici seniofi trpi vdZnou nemoci,
ktera neumoznuje pobyt v domacim prostiedi. V této situaci se nabizi moznost vyuziti pa-
liativni péce.

Paliativni péce je jednou z nejstarSich lékarskych a oSetfovatelskych disciplin. Jedna
se 0 péci o nevylécitelné nemocné, chronicky nemocné a pacienty v terminalni fazi Zivota.
Hlavnim cilem paliativni péce je zlepSeni kvality Zivota nevylécitelné nemocnych lidi,
a to po strance télesné, socialni, dusevni i duchovni (Kupka, 2014, s. 26). Péce o nemocné
pacienty a jejich rodinné ptislusniky, kteti se o n¢€ staraji, zajist'uje multidisciplinarni tym.
Tym se sklada z 1ékate, zdravotni sestry, socialniho pracovnika, oSetfovatele, psychotera-
peuta nebo psychologa, nékdy i koordinator dobrovolnikil, terapeut pro pozistalé, pasto-
racni pracovnik (Markova et al., 2015, s. 12). Kupka (2014, s. 27) zmiiiuje, ze péCe o ter-
minaln€ nemocné je zajiStovana nejen jiz zminovanou domadci formou, ale i lizkovou
a ambulantni. Do liZkovych patii predev§im LDN — lé¢ebny dlouhodobé nemocnych

a hospice.

Ri¢an (2004, s. 363) dodava, Ze starsi lidé, bojujici s myslenkou smrti a s vyznamnymi
zménami tietiho a ¢tvrtého véku, se s t€émito okolnostmi mohou 1épe vyrovnat, pokud setr-
vavaji ve vire. Vira jim ptfedkldda nadhled nad smrti, védomi vlastni smrtelnosti a smrtel-
nosti druhych lidi, pfevazné jejich blizkych. Fyzické byti na zemi zanika smrti, ale miize

nadale setrvavat v rizné podobé& a mit urcity smysl.

Na smrt mizeme nahliZet 1 s virou, ze na$ zivot po smrti pokracuje, pouze jinou formou.

Pro dobré pokracuje v raji a po zlé v pekle. Timto zplisobem je smrt zakomponovana do
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nauky a zivotniho slohu kfestanstvi a jinych nabozenstvi. Spiritualni potieby se schazeji
nejen v potiebe viry, ale i potieby lasky a podpory (Suchomelova, 2016, s. 221). Tyto ne-

zbytnosti mohou ¢lovéku pomoci v umirdni a smifeni se smrti.

Smrt je jedno z nejzakladnéjsich lidskych témat. V soucasné dobé je ovsem smrt pro mno-

hé lidi téma zapominané a zanedbavané (Rican, 2004, s. 365).

Prace se dale bude zabyvat kvalitou zivota seniora v pfirozeném prostiedi. Velkou tlohu
umoznit jedinci zestarnout a zemfit v pfirozeném prostiedi sehrava predevsim jeho rodina.
Jejich podpora, pomoc a péce, kterou mohou poskytnout starnoucimu clovéku je pro senio-
ra to nejlepsi. Nejen pro strance psychické, ale i duSevni. Senior starne doma, kde to zna,
ma rad a je obklopen rodinou. Je naro¢né zajistit kvalitni a pravidelnou péci starnoucimu
¢lenu rodiny, zvIasté v situaci, kdy ¢lenové rodiny pracuji. Nabizi se ovSem §iroka nabidka

sluZzeb domaci péce, které pomahaji pecujici rodin€ pecovat o starnouciho seniora.

V kapitole byly popsany a objasnény socialni udalosti, které¢ jsou z hlediska dilezitosti
povazovany za nejvyznamnéjsi. Kazdou z definovanych udalosti je mozné racionaln¢ vy-
psychicka stranka jedince. Senior je citliva osobnost. Skala emoci se miZe rychle ménit
mezi smichem, radosti, vtipem a pozitivni ndladou az k placi, depresivni naladé a neochoté
komunikovat s okolnim svétem. Prace se starnoucimi lidmi vyzaduje nadani, pochopenti,
laskavost, komunikacni dovednosti a patiicné schopnosti pro zachovani lidskosti v psy-

24

a rukama, ale pfevazné srdcem.
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3 KVALITA ZIVOTA V PRIROZENEM PROSTREDI

Tato kapitola se zabyva kvalitou zivota seniort v prostiedi, které je jim domaci a citi se
v ném jist€. Neni pochyb o tom, ze institucionalni péce ma sva pozitiva a nékdy je jeji
funkce nenahraditelnd, avSak na druhé strané hraje domaci prostiedi dilezitou roli pfi utva-

feni psychické pohody zv1asté u seniord.

3.1 Kyvalita zivota

Kvalita Zivota je pomérné tézce definovatelny pojem, coz vyjadiuje i celd fada autord. Tato
skute¢nost je zplisobena tim, ze jsou lidé velmi individuélnimi bytostmi. Kvalita je stano-
vend hierarchii hodnot kazdého jedince, ¢ili za kvalitu je kazdym clovékem povaZovano
néco jiného, ackoliv je pravdou, ze existuje urcity konsenzus standardid kvality.
Kitivolaky (2001, s. 40) se na kvalitu zivota diva jako na spokojenost clovéka determino-

vanou tim, kam sméfuje jeho zivot a zda uspésné dosahuje cilil, které si stanovil.

Svétova zdravotnicka organizace definuje kvalitu zivota jako ,, jedincovu percepci jeho
pozice v zivoté v kontextu jeho kultury a hodnotového systému a ve vztah k jeho cilim,
oc¢ekavanim, normam a obavam. Jedna se o velice Siroky koncept, multifaktorialné ovliv-
nény jedincovym fyzickym zdravim, psychickym stavem, osobnim vyznanim, socidlnimi

vztahy a vztahem ke klicovym oblastem* (Vad’'urovéa a Miihlpachr, 2005, s. 11).

Svancara (2004, s. 108) ke kvalité Zivota uvadi, Ze je jeji vniméani vyznamné ovlivnéno
tim, zda ¢loveék vidi sviyj zivot jako naplnény, coz nabyva vyznamu predevSim ve starSim
véku, kdy jiz Ize bilancovat. Pocit naplnéného Zivota plyne z individudlnich pozadavki
a moznosti kazdého jedince a realizuje se v celé fad¢ oblasti. Patii sem moZznost sebereali-
zace, hodnoceni kladnych i negativnich Zivotnich zéazitkd, rodinné vztahy nebo i moznost

plnéni si snl a konick.

3.1.1 Zdravotni a zdravotné socialni aspekty stari, sobéstacnost

K moznosti zit kvalitni Zivot pfispivaji vysokou mérou aspekty, které se tykaji fyzického,
zdravotniho a socidlniho stavu ¢lov€ka. Se stafim je spjatd celd fada komplikaci. Mnoho
problému pojicich se se zdravotnim stavem starSich lidi je popsény v ptedeslych kapitolach
prace, avsak i1 zde je nezbytné toto téma zminit, protoZe ma vyrazny vliv na moznost pro-

zivat kvalitni Zivot.
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Nelze naptiklad napliiovat své zaliby v ptipadé, Ze k tomuto neslouzi dostatecné pevné
zdravi. Stejné tak je tomu i1 ve chvili, kdy zdravotni komplikace zahrnuji nejen fyziologic-
ka omezeni, ale také degeneraci mozku doprovazenou demenci, ktera seniorovi neumoziu-

je plnohodnotné zapojeni do Zivota.

Mimo zdravi jsou zde také socidlni faktory. Ktivolaky (2002, s. 163-164) oznacil mezi
socialnimi faktory ovliviiujicimi kvalitu Zivota u seniord respekt k moralni hodnoté cloveé-
ka a vzajemné vztahy mezi lidmi, ale také 1 socidlni klima a misto seniorii ve spolecnosti,
v neposledni fadé také sdileni hodnot a uspokojovani zakladnich potfeb vSech €lend spo-
le¢nosti. HaleCka (2001, s. 65-81) vyjmenovava velmi podrobné jednotlivé socialni faktory
ovliviuyjici kvalitu zivota seniora. Mimo ty, které jmenoval uz Ktivolaky, uvadi také jako
podstatny aspekt troven zabezpeceni péce o osobu odkazanou na socialni pomoc, kterou ji

spole¢nost jako celek poskytuje.

3.2 Prirozené (domaci) prostredi

Péce poskytovana v domacim prostiedi nepfedstavuje pouze souhrn aktivit, kterymi
se rodinni piislusnici seniora staraji o jeho potieby riznorodého razu, ale jedna se zde také
o profesionalni péci, avSak poskytovanou v rdmci domaciho prostfedi seniora a ne institu-
cionalné.

Domaci péce poskytovand rodinnymi piislusniky je vétSinou zaloZena na laické pomoci
¢lenu domécnosti, ktery jiz dosahl seniorského veéku a potiebuje pomoc. V nékterych pii-
padech je ovSem potieba, aby byla seniorovi poskytnuta odbornd zdravotni péce, kterou
nejsou rodinni piislusnici sami schopni poskytovat. V takovém ptipadé nastupuje odborna
asistence poskytujici seniortim komplexni domdci zdravotni péci, popi. pomoc rodinnym

pfislusniktim pfi zvladani potiebné pomoci seniorovi.

Profesionalni domaci péce se odehrdva v domacim socialnim prostfedi seniora. Svétova
zdravotnicka organizace chape domaci péci jako takovou formu péce, jez se poskytuje vy-
hradné v domacim prostiedi. OvSem existuje zde Siroka Skala poskytovanych sluzeb od
fyzické pomoci, pres psychickou az po paliativni. Tato péce je poskytovana od narozeni po
smrt (JaroSova, 2006, s. 18).

Ve vétsin¢ pripada prestavuje velmi individualni pé¢i poskytovanou multidisciplinarnimi
tymy, které zaméstnavaji specializované agentury doméci péce. Tyto agentury jsou pak

schopny pokryt potieby seniortt dlouhodobé a komplexné.
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3.3 Pobytové socialni sluzby

Mnoho fyziologickych i duSevnich zmén, které jsou spojeny se staifim, vyzaduji, aby byla
seniorovi poskytnuta pomoc a podpora pfi zvladani jeho dennich ¢innosti a péce o sebe
samého. Mnohdy tuto péci seniorovi poskytuji rodinni pfisluSnici v domacim prostredi.
Avsak stava se, ze toto neni z riznych diivodi mozné. V tu chvili nastupuje instituciondlni

péce realizovana zafizenimi socialnich sluzeb.

Pro tyto ucely existuje zdkon o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., ve znéni pozd¢jsich
predpist, ktery rozliSuje tii zdkladni druhy socialnich sluzeb, jimiz jsou ambulantni, poby-
tové a terénni. Do ambulantnich, kterymi jsou naptiklad denni stacionate, dochazi seniofi
pravidelné podle potieby a je jim zde poskytnuta potiebna podpora. Terénni sluzby se rea-
lizuji v domacim prosttedi. Z hlediska pobytovych sluzeb jsou nejpodstatnéjsi t¥i druhy

pobytovych zatizeni.

3.3.1 Tydenni stacionare

Tyto stacionafe patii mezi pobytové sluzby. Zakon je definuje jako sluzby pro osoby, které
maji sniZenou sobéstacnost z divodu veéku a jsou odkdzani na pomoc jiné osoby. Seniorim
je zde poskytovana strava, ubytovani a pomoc pii béZnych ¢innostech, kterymi jsou osobni

hygiena, vzdélavaji €1 aktivizacni aktivity a dalsi (§ 47 zakona o socidlnich sluzbach).

3.3.2 Domovy pro seniory

Tyto domovy jsou dal§im druhem socialni sluzby, které maji za ukol poméhat senioriim
se snizenou sobéstacnosti. Ve své podstaté poskytuji podobné sluzby jako tydenni stacio-
nare, ¢ili zahrnuji ubytovani, stravu a pomoc se zvladanim bézné péce, mohou ale posky-
tovat také podporu pfi udrzovani spolecenského Zivota seniorti, terapeutickou a aktivizacni

¢innost (§ 49 zakona o socidlnich sluzbach).

3.3.3 Domovy se zvlastnim reZimem

Domovy se zvlaStnim rezimem jsou rovné€z ureny pro seniory, avsak nejen pro né. Jsou
vhodné predevSim pro ty seniory, ktefi trpi snizenou sobéstacnosti z divodit duSevni ne-
moci. Mohou byt také zavisli na riznych navykovych latkach, nebo rizné druhy demence

jakymi jsou tieba Alzheimerova choroba atd. Takovi seniofi potfebuji pomoc jiné osoby
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a ta je jim odborn¢ poskytnuta pravé v domovech se zvlastnim rezimem (§ 50 zakona o

socialnich sluzbach).
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II. PRAKTICKA CAST
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4 POPIS METODOLOGIE

V této Casti prace bude shrnuta a popsana metodologie prace, ktera byla vyuzita ke zpraco-
vani praktické Casti této prace. UrCen je vyzkumny problém, vyzkumné cile a vyzkumné

otazky.

4.1 Vyzkumny problém
Jak prozivaji seniofi socialni udalosti ptichazejici s vy$sim vékem, jakym zpisobem ovliv-
nuji kvalitu zivota a jak vnimaji proziti staii v pfirozeném prostiedi.
4.2 Vyzkumné cile
Hlavni cil:
Zjistit, jak ovliviiuji socialni udélosti kvalitu Zivota seniora v jeho pfirozeném prostiedi.
Dil¢i cile:
1. Zjistit, jakym zptisobem ovliviiuje Zivoty seniorti ukonceni pracovniho procesu
a nasledny odchod do starobniho dichodu.
2. Zjistit, jak seniofi vnimaji a proZzivaji stafi v pfirozeném prostiedi.
3. Zjistit, zda vyssi v€k ma souvislost se zhorSujicim zdravotnim stavem seniort.

4. Zjistit, jak seniofi vnimaji osamélost a kone¢nou fazi Zivota smrt.

4.3 Vyzkumné otazky
Hlavni vyzkumna otazka:
Jak ovliviiuji socidlni udalosti kvalitu Zivota seniora v jeho pfirozeném prostiedi?
K vySe definovanym ciliim prace byly stanoveny nasledujici vyzkumné otazky:
1. Jakym zpiisobem se zméni zivot seniord odchodem do starobniho diichodu?

2. Jaké pocity seniofi vnimaji disledkem toho, ze mohou prozit stafi doma v

pfirozeném prostiedi?

3. Jakym zpiisobem ovliviiuje zvySujici se veék nemocnost a zdravotni stav ve stafi

a jak seniofi vnimaji svlij zdravotni stav?
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4. Jak prozivaji seniofi odchod déti, blizké osoby ptipadné timrti partnera a s tim

spojenou samotu?

5. Jak seniofi pohlizi na samotnou smrt?

4.4 Metody sbéru dat

S ohledem na tématiku feSené prace, bylo zvoleno kvalitativniho vyzkumu. Tento druh
vyzkumu umozinuje hloubkové poznani jednotlivych skutecnosti, ale také vztahti mezi ni-
mi. Navic je tfeba vénovat se pro ziskani individualné velmi podrobnym datiim o nékolika
jednotlivych respondentech, ktefi se zucastni vyzkumu. Jednou z dilezitych charakteristik
kvalitativniho vyzkumu je snaha o objasnéni, ,,jak se lidé v daném prostiedi a situaci dobi-
raji pochopeni toho, co se dé¢je, pro¢ jednaji urcitym zplsobem a jak organizuji své vSed-

nodenni aktivity a interakce* (Hendl, 2005, s. 52).

V ramci kvalitativniho vyzkumu byl jako vhodny design, vybrana ptipadova studie. Piipa-
dovou studii definuje Creswell (2007, s. 73) jako ,,kvalitativni pfistup, ve kterém vyzkum-
nik zkoumé ohraniceny systém (ptipad) nebo vice ohranicenych systému (pfipadl) v Case
skrze detailni a do hloubky mifici sbér dat zahrnujici vice zdrojii informaci a vytvati popis

pfipadu a na ptipadé€ zaloZenych témat.*

Vzhledem k tomu, Ze prace ma snahu vénovat se kontextu v celkovém Zivoté seniori
a zahrnovat zkuSenosti, postoje, pfi¢iny a jiné faktory z minulosti jejich socidlni skupiny,
lze jako konkrétni typ ptipadové studie podle Hendlovy kvalifikace hodnotit pouZity typ
jako Studium socialnich skupin (Hendl, 2005, s. 104).

Design ptipadové studie je zvolen nejen jako zakladni metoda kvalitativniho vyzkumu,
ale také protoZe umoziuje pochopit hloubku problému a vyznam jeho jednotlivych souvis-
losti. Design také vyuziva ptedpokladu, ze pochopeni ptikladu z jedné ptipadové studie

muiZe napomoci pochopeni 1 ostatnich podobnych ptipada v Sir§im aspektu.

Pro tento design je vybran vzorek respondentti. Jedna se o 5 respondenttl, ktefi se nachézi
v seniorském véku, coZ tvoii prvni kritérium vybéru. Seniorsky vek byl ur€en ve stanove-
ném rozpéti podle Miihlpachra (2004, s. 21), ktery rozdélil vékove seniory na mladé senio-
ry 65 — 74 let, staré seniory 75 — 84 let a velmi staré seniory 85 a vice let. VSichni respon-
denti jsou ve vékové kategorii 70 — 84 let, ¢ili mladi a stafi seniofi. Druhy pozadavek re-
prezentuje podminka zivota seniora v domacim (pfirozeném) prostiedi. Jiné pozadavky

nebyly na respondenty kladeny. Lze fici, ze vybér vzorku respondentl probihal ve své
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podstaté metodou convenience sampling s obsahem dvou kritérii bez dalSich omezeni
moznosti Ucasti. Tento pfistup byl zvolen z divodu omezenych zdroji, avSak jedna

se o piistup relevantni ke zvolenému druhu vyzkumu, jak uvadi i Strach (2007, s. 24).

Technikou sbéru dat pro piipadové studie je zvolen polostrukturovany rozhovor. Polo-
strukturovany proto, aby pro rozhovor se seniory existoval uceleny soubor otazek vedouci
k ziskani dostatecného mnozstvi dat k naplnéni vyzkumnych cili a zaroven, aby pro re-
spondenty existoval prostor doplnit skute¢nosti a data, ktera povazuji za podstatna. Rozho-
vory probihaly od prosince 2017 do tinora 2018 v délce od 10 minut do 45 minut. U polo-
viny respondentll v prub¢hu provadéni rozhovorii byla zaznamendna znacna nervozita,
ktera predev§im vychazela z pfiCiny, ze rozhovory byly nahravany. Diivodem toho se re-
spondenti snazili rozhovory urychlit, aby v§e méli co nejdtive za sebou. Po vypnuti nahra-

vaciho zafizeni byla znat patfi¢na uvolnénost a otevienost respondenti.

4.5 Metody analyzy dat

Zpiusob analyzovani rozhovori:

Rozhovory byly rozdé€leny na jednotlivé oblasti tematicky podle stanovenych vyzkumnych
otazek. Poté byla data popsadna jako text pfipadové studie. Zapsana byla vSechna data, ta
ktera pfimo korespondovala s vyzkumnym problémem, i data, kterd respondenti poskytli
navic z vlastni iniciativy, protoZe ta pfispéla k vytvoreni celkového konceptu ptipadovych

studii.

Ptipadové studie, na rozdil od metod kvantitativniho vyzkumu, ma celou fadu doporuce-
nych moznosti, jak ziskana data interpretovat. OvSem neexistuje zcela jasné ustaleny kon-
sensus, jaky je nejvhodnéjsi postup. Yin (2014, s. 133-138) doporucuje, aby autor zvolil pfi
interpretaci piipadové studie vlastni styl empirického ptesného uvazovani, nicméné i pies-
to doporucuje data rozkddovat do jednotlivych kategorii, roz¢lenit je chronologicky a hle-
dat mezi nimi pravidelnosti, souvislosti ¢i zajimavé jevy; pii otevieném kodovani je text
jako sekvence rozbit na jednotky, témto jednotkdm jsou pfid€lena jména a s takto nové
pojmenovanymi (ozna¢enymi) fragmenty textu potom vyzkumnik déle pracuje* (Svaiigek,
Sed’ova et al., 2007, s. 211). V této praci bude jeho doporuéeni pro zpracovani dat v ramci

piipadové studie vyuzito.
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5 SHRNUTI ZISKANYCH POZNATKU

V této cCasti prace jsou shrnuty poznatky ziskané z jednotlivych ptipadovych studii, rozko-

dovany do kategorii a shrnuty. Dale jsou zde vyhodnoceny vyzkumné otazky.

5.1 Kédovani poznatki

Aktéfi1 ptipadovych studii popsanych vyse, jsou v nasledujici tabulce obdatreni kody, pod

kterymi budou pfi dalsim kodovani vedeni. Kédovani aktéra je uvedeno v Tabulce 1.

Tabulka 1: Koédovani aktéra vyzkumu

Aktér Kéd ve vyzkumu

Marie M
Anezka A
Marie. K. K
Bozena B
FrantiSek F

Zdroj: vlastni zpracovani

Prace se zajima o né€kolik faktort, které jsou soucasti dilezitych okolnosti a prozitkd, které

ovliviuji kvalitu Zivota seniord. Soucasti faktori jsou i dil¢i kategorie.
Faktor odchodu do dichodu

Kategorie zahrnuje: dobrovolnost odchodu do diichodu, vliv onemocnéni rodi¢e na
odchod do diichodu, vliv onemocnéni partnera na odchod do dichodu, vliv vlastni

nemoci na odchod do diichodu, vliv ztraty socialniho kontaktu.
Faktor volného ¢asu

Kategorie zahrnuje: traveni volného ¢asu praci doma, sport, zaliby obecné, traveni

volného ¢asu s kamarady a existenci nenaplnéného volného casu.
Faktor domaciho prostredi

Kategorie zahrnuje: domaci klid, soukromi, zdravi senioril, rodinnou péci, vlivy

udélosti sméfujici k odchodu do DPS.
Faktor nemoci a jejiho proZivani

Kategorie zahrnuje: vliv duSevni nemoci, vliv fyzické nemoci, vykonavani aktivit

udrzujicich zdravi a silu vile.
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Faktor vlivu smrti

Kategorie zahrnuje: vliv imrti partnera na kvalitu zivota, vliv umrti ditéte na kvali-

tu Zivota, postoj seniora k vlastni smrti.

Kodovani dat bude probihat v nékolika zékladnich kategoriich, které reprezentuji konkrétni
zkoumané faktory. Tyto kategorie odpovidaji vyzkumnym otdzkam a dil¢im cilim této
prace. Kategorie tedy byly stanoveny tak, aby ziskand zji§téni poskytla potiebné odpovédi.

Kategorie jsou tedy nésledujici:

Tabulka 2: Kédovani jednotlivych kategorii

Kategorie Kody

1 Dobrovolny  Nemocny Nemocny Vlastni  Socialni kon-
Faktor duchod odchod rodi¢ partner nemoc takt
11 12 13 14 15
2 , - ..  Pfemira vol-
Faktor volny Prace doma Sport Zaliby Kamaradi na
cas 21 22 23 24 25
3
Faktor domaci Klid Soukromi Zdravi Péce rodiny DPS
prostiedi
31 32 33 34 35
4 ‘o i Aktivity
Faktor nemoc Dusevni Fyzickd proti Sila vile
nemoc nemoc .
nemoci
41 42 43 44
5 o .
Faktor amrti Partner Dite Vlastni
51 52 53

Zdroj: vlastni zpracovani

5.1.1 Kategorie 1: Faktor odchodu do diichodu
Kod 11: Dobrovolnost a radost z odchodu do duchodu

M do dichodu nesla rada, ale musela, A musela odejit do dichodu, pomémé se tésila,
K do dtichodu nechtéla, odesla pozdéji kvili péci o vnuka, B dvojznacné, B na jedné strané
rada- bez povinnosti, B nerada- bez aktivniho zapojeni do spolec¢nosti, F pracoval déle, nez

musel, F nem¢l radost
Kod 12: VIiv onemocnéni rodice na odchod do diichodu

M musela do dichodu kvtli smrti matky, pfimy vliv, A bez vlivu, K bez vlivu, B bez vli-

vu, F bez vlivu
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Kod 13: Vliv onemocnéni partnera na odchod do diichodu

M pouze neptimy vliv, manzel zemiel a nemohl ji pomoci s matkou, A bez vlivu, K bez

vlivu, manzel zemfel, protoze do dichodu nechtéla, B bez vlivu, F bez vlivu
Kod 14: Viiv viastni nemoci na odchod do diichodu

M bez vlivu své vlastni nemoci, A ptimy vliv, K bez vlivu, B by uz plny uvazek nezvlada-

la, F ptfimy vliv na odchod ze zaméstnani
Kod 15: Ztrata socialniho kontaktu

M problém ze ztraty socialniho kontaktu, protoze aktivné potkava dalsi seniory, M bez
pocitu ménécennosti, M po odchodu z prace nasla jiné zaméstnani na CasteCny tvazek,
A pocity spolecenské izolace, A ztrata kontaktl, pro K divod, pro¢ neodejit do diichodu,
K nechtéla do dichodu, aby nebyla sama, kdyz K neni doma sama, odesla do diichodu,
B nedostatek kontaktu, B proto jind prace na ¢astecny Uvazek, F ztratil socidlni kontakt

a mé&l pocit zbytecnosti

5.1.2 Kategorie 2: Faktor volného ¢asu
Kod 21: Traveni volného domdaciho casu praci

M pracovala na ¢asteCny uvazek v praci, A vyplnila ¢as domaci praci na vinohradu,
K pracovala déle, nez musela, K se domovu vyhybala, Cas travila v praci, B travi Cas

s rodinou, B pracuje na zahradég, F travi ¢as péci o zvifectvo
Kod 22: Sport

M se piiméfen¢ vénuje sportu velmi aktivné, A nesportuje aktivné, A lehké pési aktivity,
ale pravidelné, K nikdy nesportovala, v praci mnoho fyzické aktivity, B ma rada sport,
B piimétené sportuje, F aktivné sportoval, F pé&si turistika, F musel opustit cyklistiku

Kod 23: Zaliby obecne

M zaliby ve spolcich pro seniory, M cestovani, M cyklistika, M lazn¢, A rada cestovala,
zdravi uz nedovoluje, K se stara o vnuka, B ma piedevSim sportovni zaliby a hackuje,

F zéliba v chovu zvirat
Kod 24: Traveni volného casu s kamarady

M travi Cas s prateli ve spolcich pro seniory, A pfatele nezmiiuje, K ptatele nezminuje,

B zminuje diilezitost ptatel, F travi ¢as hlavné se Zenou
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Kod 25: Existence nenaplneného volného casu

M se snazi sviij Cas vyplilovat, A se snazi svij Cas vypliovat, K nema, pracovala, ted’ ro-

dina, B se snazi svljj Zivot napliovat, F neumél naplnit €as po odchodu ze zamé&stnani

5.1.3 Kategorie 3: Faktor domaciho prostredi

Kod 31:Domaci klid

vvvvvv

poskytuje pomoc, kdyz pottebuje, K klid, ale neni hlavni, B stard se o syna ve spolecné
domacnosti, F Zije doma s manzelkou, staraji se o sebe, F velky vliv doméciho prostfedi na

klid a pohodu
Kod 32:Soukromi

M nezminila diraz na soukromi, A nezminila diraz na soukromi, K velky diiraz na sou-
kromi, B neklade velky vyraz na soukromi, nevadi ji byt s lidmi, F nezminil diraz na sou-

kromi, Zije se Zenou
Kod 33:Zdravi seniora

M radéji domadci prostiedi, protoze je zdrava, A stale schopna se o sebe starat, K zcela
sobéstacnd, B schopna se o sebe postarat, F se citi zdravi, ale citi vék, F schopen se posta-

rat
Kod 34:Péce rodiny

M ma péci a pomoc rodiny, M pii nemoci radéji DPS, aby nezatéZovala rodinu, A ¢ast
rodiny daleko, nechce je zatézovat, K se chce starat o vnuka, K ted’ extra péci nepotiebuje,

v budoucnu mozné, B Zije se synem, dcera blizko, F se o sebe stara sam se zenou
Kod 35: Vliivy udalosti smerujici k odchodu do DPS

M pfi zhorSeni zdravi znemoziujicimu se starat o sebe, M pozitivni pfistup diky ptratelim
v DPS, A pii zhorSeni zdravi znemoZiiujicimu se starat o sebe, A pozitivni pfistup diky
ptratelim v DPS, K do DPS nechce, K bez zprostfedkované znalosti zivota v DPS, B ode-
jde do DPS, pokud se o sebe nebude moct postarat, B pozitivni ptistup diky piatelim
v DPS, F chce zit doma, F ochoten odejit do DPS pfi neschopnosti se o sebe starat, F bez

zprostifedkované znalosti Zivota v DPS
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5.1.4 Kategorie 4: Faktor nemoci a jejiho prozivani
Kod 41: Vliv dusevni nemoci

M bez vlivu duSevni nemoci, A bez vlivu dusevnich nemoci, K bez vlivu duSevnich nemo-

ci, B bez vlivu dusevni nemoci, F bez vlivu dusevni nemoci
Kod 42: Vliv fyzické nemoci

M bez vyraznych nemoci, A postizena castecnou hluchotu, slepotou, obtize s klouby
a kostmi, Kbez vyraznych obtizi, B bez vyraznych obtizi, B pouze drobné problémy

se zazivanim, F dobré zdravi, F citi svilj vek, F obtize s rukou
Kod 43: Vykondvani aktivit udrzujicich zdravi

M aktivné sportuje a sdruzuje se s prateli, A pohyb a chape dulezitost aktivita, K pracovala
dlouho, mé¢la stale pohyb, B je Casto a rada vykonava, F je vidi jako dilezité, F v€k nuti

opoustét aktivity
Kod 44: Silu viile

M ma velkou vuli odolavat nemocem, A ma stale vili zit a neni rezignovana, K stale viile,
protoze se ma o koho starat, B pozitivni pfistup a vile, F zminuje nutnost pozitivniho pfi-

stupu a dobré vile

5.1.5 Kategorie 5: Faktor vlivu smrti
Kod 51: Viiv umrti partnera na kvalitu Zivota

M prozila umrti partnera, M nepfimy vliv na odchodu do dichodu, M bez vyrazného vli-
vu, A prozila umrti manzela, A vliv na kvalitu Zivota, smutek, vira, uvolilovani emoci,

K velky vliv, té¢Zce nesla, B prozila imrti manzela, t€Zce nesla, F neprozil imrti partnerky
Kod 52: Viiv umrti ditéte na kvalitu Zivota

M prozila umrti ditéte, M v soucasnosti neptimy vliv, A proZila smrt ditéte, A piimy vliv,
protoze se starala o vnoucata, K bez vlivu, B prozila, vysoky vliv, F prozil tmrti ditéte,

ovlivnilo jej
Kod 53: Postoj seniora k vilastni smrti

M smifena, A smifena, K v podstaté smifena, ale nechce téma tesit, B smifena, F smifen
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5.2 Shrnuti poznatku

Shrnuti vysledkl ptineslo zjisténi v né€kolika zékladnich oblastech tak, jak byly pfedem
definovany dil¢i cile této prace. Jmenovité¢ se tykali nékolika zakladnich situaci, se kterymi
se potyka vétSina seniord. VSichni respondenti, ktefi se zucastnili polostrukturovanych
rozhovord jiz v soucasné dob¢ pobirali starobni diichod. VSichni se tedy mohli vyjadiit ke
svému odchodu z aktivniho pracovniho Zivota a popsat svoji osobni zkuSenost. VétSina
respondentli spatfovala vyznamnou naplii svého zivota v aktivnim zapojeni do pracovni

¢innosti a stejn¢ tak na ni ocenovali své socidlni vazby a kontakty.

Jeden respondent odchod ze zaméstnani povazoval za ztratu urcité prestize a odsunuti na
méné hodnotnou spolecenskou pozici. Tento respondent byl muz, zeny respondentky
se timto zplsobem nevyjadiily. Vzhledem ke skutecnosti, Ze se do vyzkumného Setieni
zapojil jediny muz, nelze s jistotou fici, zda se jedna o jeho osobni postoj, nebo zda je ta-
kovy postoj blizsi vice muziim, nez zenam. Vysledky sice k takové ivaze navadi, nicméné
v tomto piipadé by byla potfeba jeho nazory ovétit u dalSich respondenti muzd, jejichz

vypovédi by bud’ tuto hypotézu potvrdily, nebo naopak vyvritily.

U vétSiny respondentt byl odchod do starobniho diichodu vyznamnou Zivotni situaci spo-
jovanou predevsim s negativnimi pocity samoty a izolovanosti od spolecenskych kontaktt.
Bylo tomu tak pfedevsim v pfipadech, kdy respondenti nemohli sviij volny ¢as vyplnit ji-
nou aktivitou (praci v domécnosti, zahrad¢ ¢i ¢astecnym pracovnim Uvazkem v jiném za-
méstnani). Tento fakt byl umocnén také skutecnosti, Ze vétSina respondentl jiz ztratila
svého zivotniho partnera, tudiz jim nemohl pomoci vyplnit ¢as a potiebu socialniho kon-

taktu.

Dutlezitou roli na kvalité Zivota seniorll hraje také jejich zdravotni stav. VétSina seniort
popsala, ze se jejich zdravotni stav zacal vyrazné€ji zhorSovat po 70. roku Zivota a vyse.
Zdravotni obtiZze nejsou pouze faktorem, ktery snizuje kvalitu Zivota prozivaného v doma-
cim prosttedi, ale predstavuje také rozhodujici faktor pfi odchodu z aktivniho zaméstnani,
kdy respondenty v podstaté nuti opustit svoji praci, ackoliv by jejich dusevni stranka jesté
tuto aktivitu vykonévala dal.

Zdravotni stav hraje vyznamnou roli také pii postojich seniort k zivotu v domacim pro-

stiedi a zivotu v domové pro seniory. VétSina respondentl vyjadrtila spokojenost, Ze mohou

zit v domacim prostiedi. Tato skuteCnost se podili na kvalité jejich zivota, protoze
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se v domacim prostiedi citi bezpecné, svobodné a pohodIng. Jsou na misté, na které jsou

zvykli.

Na druhé stran¢ zdravi predstavuje rozhodujici faktor ve vztahu k vnimani moznosti zivota
v domové pro seniory. Pokud seniofi hodnoti svlij zdravotni stav jako dobry a jsou schopni
se postarat o své zakladni potieby vCetné hygieny sami osobn¢, jsou jednoznaénymi piiz-
nivei zivota v domécim prostiedi. Ve chvili, kdy tato schopnost postarat se o svoji osobu
skonci, nebo je ohrozena vaznou nemoci, stdva se moznost odchodu do domova pro senio-
ry mnohem pfijatelnéjsi a dokonce preferovanéjsi verzi, nez verze, kdy rodina tuto osobni
péci prevezme do své vlastni rezie. Seniofi jsou zde motivovani predev§im presvédcenim,
ze domovy pro seniory jsou zde pravé pro ucel poskytovani péée nemohoucim seniortiim

a také proto, Ze nechtéji narusovat pracovni ¢innost a zivot svych déti.

Na takovém nazoru se shodli vSichni respondenti. Respondentka, ktera méla osobni zkuse-
nost s odchodem ze zaméstnani, aby se mohla starat o svoji matku v seniorském véku, po-
skytla stejnou vysi popsanou uvahu jako respondenti, ktefi tuto zivotni zkuSenost neméli.
Ze sociologického hlediska je také zajimavym zjiSténim, Ze ti respondenti, ktefi méli zpro-
sttedkovanou zkuSenost s pobytem v domové pro seniory od svych ptatel a ptibuznych
vyjadfili veétsi pfipravenost a pozitivnéj$i ptistup k moznosti Zivota v domové pro seniory
nez ti z respondentl, kteti tuto zprostfedkovanou zkuSenost neméli a své nazory Cerpali

z obecné spolecenské debaty na toto téma.

S oblasti zdravotnich obtiZi spojenych s vékem respondenti zminovali, jak dileZity je pozi-
tivni ptistup ducha pfi zvladéani téchto tézkosti. Dal§im faktorem, ktery pomaha je pfiméte-
ny pohyb realizovany predevs§im chlizi a také ucasti v riznych klubech a sdruZenich senio-

4, které potadaji at’ jiz sportovni, cestovatelské nebo spolecenské akce.

Dalsi situaci ovliviiujici Zivot seniorii predstavuje setkani s imrtim v rodin€. VSichni seni-
ofi se s umrtim ve své rodiné museli vyrovnat a kromé jediného respondenta jiz také ztrati-
li svého zivotniho partnera. Tento z4sah Casto piedstavoval vyrazné snizeni kvality Zivota,

a to predevs§im po emocionalni a psychické strance.

Ztréata partnera je pro ¢loveka celkové traumatickou zkuSenosti, avSak u seniorti je obvykle
spojena také se skutecnosti, ze velmi pravdépodobné jiz nového partnera hledat nebudou.
To je jednim z diivodli, pro¢ se po smrti partnera citila vétSina respondentii opusténych
a vykotenénych. Pravé v téchto chvilich hledala vétSina z nich moznost naplné Casu, ktery

jim po odchodu do starobniho diichodu zbyl. VétSina tuto situaci fesila bud’ nalezenim no-
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vého zaméstnani na ¢astecny uvazek, poptipadé se ptimkla vice ke své rodin€ a konickiim.
Respondenti, ktefi nemé¢li moznost travit spolecny Cas s rodinou, protoze jejich déti napii-
klad bydli daleko, vice zdlraziovali pocity opusténosti a potiebu hledani spolecenskych

kontakti a moznosti komunikace v zaméstnani.

Ke zlepseni kvality zivota po ztraté blizkého €loveka uvadeli respondenti nékolik zaklad-
nich ¢innosti. V prvni fad¢ je nezbytné, aby byl i naddle udrzovén socidlni kontakt
s okolim a senior se 1 nadale pokousel ztistat aktivni soucasti spole¢nosti. K tomuto tcelu
by mél provozovat libovolny externi sport jako napftiklad prochazky, mél by se setkavat
s prateli, komunikovat s nimi, Gcastnit se spoleCenskych akci riznych klubt a celkové

si najit néjaky libovolny konicek, které pomaha zaplnit volny cas.

Dalsim dilezitym faktorem pro seniory je jejich ndbozenska vira. Tii respondenti z péti
aktivné jmenovali viru v Boha a moZznost navstévy kostela jako skute¢nost, kterd jim po-
mohla se 1épe emociondln¢ srovnat s nastalou situaci. Dal§imi pomocnymi faktory jsou
rodina a pratelé a také Casto deklarované snadnéjsi smifeni ve chvili, kdy partner zemfel
v pozdéjsim veéku a svilj Zivot mél moznost si jiZ prozit. Z tohoto hlediska bylo pro respon-

vvvvvv

S 4

Respondenti také vyjadiovali své postoje k vlastni budouci smrti. JelikoZ je staii ¢asto spo-
jovano se smrti, mtize jeji pfiblizeni také predstavovat situaci, kterd seniorim snizuje kva-
litu prozivani Zivota. Tato problematika se ovSem neukazala jako vyznamny naruSujici
faktor. Zadny s respondentii pfimo neodmitl o své piipravenosti na pfipadné amrti hovofit.

VSichni ji naopak piijimaji jako pfirozenou soucast Zivota a neodvratnou zalezitost.

5.3 Zodpovézeni vyzkumnych otazek

Prvni vyzkumna otazka: Jakym zplsobem se zméni Zivot seniorti odchodem do starobniho

diachodu?

Lze fici, Ze zivot seniorti se odchodem do starobniho diichodu méni velmi vyraznym zpi-
sobem. V prvni fadé¢ se tyto zmény netykaly vyrazné finan¢ni stranky. Ta byla zmiflovana
nékolikrat, ovSem nikdy ne jako vyrazny faktor zmény. Mnoho respondentl spatfovalo
ve své praci vypln zivotniho ¢asu. Odchod do diichodu byl u vétSiny respondenti motivo-
van jinymi okolnostmi nez pouhym dosazenim dichodového véku. Lze fici, Ze tato Zivotni
situace je u seniortl ¢asto spojovana s pocity vykofenéni ze spole¢enského zivota, nedo-

statkem komunikac¢nich pfilezitosti a ndhlym velkym mnozstvim volného Casu, ktery seni-
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ofi neumi zcela snadno, alesponl z pocatku, zaplnit. Situaci pak usnadnuje, pokud maji se-
niofi vlastni konicek, praci v domdacnosti ¢i zahradé€, anebo jim zdravotni situace umozni

alespon ¢astecny pracovni ivazek na néjaké fyzicky méné narocné pozici.

Druhéd vyzkumnd otazka: Jaké pocity senioii vnimaji disledkem toho, Ze mohou prozit

stafi doma v pfirozeném prostredi?

Domaci prostiedi je dalezitym bodem v zivoté seniorti, ktery jim poméaha dosahovat kva-
litniho zivota, protoze se zde citi v bezpeci, pohodIn€ a své prostiedi dikladné znaji. Do-
maci prostfedi je jednoznacné prvni volba a preference seniorl. Zde je ovSem tfeba zdl-
raznit, Ze takto tomu je pouze v piipadé, kdy senior deklaruje dobrou zdravotni kondici
a schopnost se postarat o své zakladni potteby. V ptipadé¢ nemoci, nebo neschopnosti
o sebe pecovat se situace zcela méni ve prospéch domovi pro seniory, které seniofi prefe-
ruji jesté 1 pfed moznosti, Ze by o n¢€ pecovala rodina, jiz by tim vétSinou nechtéli zatézo-
vat. Cili seniofi maji pozitivni pocity spojené s moznosti it v doméacim prostiedi,
ale v pfipad¢ nemoci neprozivaji vyrazné negativni pocity spojené se st¢thovanim do do-
mova pro seniory. Odchod také usnadiiuje, nachazi-1li se domov pro seniory v obci seniorti

a ma-li zprostfedkovanou pozitivni zkusenost od svych pratel.

Tteti vyzkumna otazka: Jakym zplsobem ovliviiuje zvySujici se v€k nemocnost a zdravot-

ni stav ve staii a jak seniofi vnimaji svilj zdravotni stav?

Zvysujici se vék ma jednoznaény vliv na zdravotni stav seniort, pfedevsim pak po 70. roku
zivota. V této oblasti ale zasahuje také nékolik faktorii, jakymi jsou naptiklad ptistup
k nemocim, schopnost na né¢ nemyslet, snaha se udrzovat v piijatelné fyzické kondici po-
hybem, a které maji vliv na télesnou kondici podobné jako zvySujici se vek. Podle rizno-
rodych vypoveédi respondenti Ize jednoznac¢né konstatovat pouze fakt, ze vliv véku na

zdravotni stav seniorl je vysoce individudlni zaleZitost.

Ctvrta vyzkumna otazka: Jak proZivaji seniofi odchod déti, blizké osoby piipadné tmrti

partnera a s tim spojenou samotu?

Tato situace piedstavuje velmi traumatickou Cast zivota seniori a jednoznacné ovliviiuje
kvalitu jejich Zivota. Nema vliv pouze v tom bodu, kdy lze ptedpokladat emociondlni po-
hnuti, smutek a prozivanou samotu, ale mnohdy byla, podle vypovédi respondentti, také
motivem toho, aby si seniofi hledali naptiklad néjakou pracovni aktivitu na ¢astecny uva-

zek, aby nemuseli na novou Zivotni situaci myslet, ziskali spolecnost a zaplnili sviij prazd-
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ny ¢as. S odstupem nékolika let po umrti respondenti popsali, jak naro¢né pro né bylo umr-

ti pfijmout a také, jak vyrazné tato skutecnost promeénila jejich zivot.
Pata vyzkumna otdzka: Jak seniofi pohlizi na samotnou smrt?

Seniofi vnimaji ptipadnou smrt jako pfirozenou soucast zivota a jsou s ni smifeni. Zadny
z respondentii neuved, Ze by relativni blizkost smrti snizovala kvalitu jeho souc¢asného Zzi-

vota.
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6 UDALOSTI OVLIVNUJICI KVALITU ZIVOTA SENIORU

V nasledujici Casti jsou zaznamenany jednotlivé piipadové studie, které jsou oznaceny
kiestnimi jmény jednotlivych respondentti, kterych se tykaji a jejich vékem. Po zpracovani
ptipadové studie je v jejim zaveru provedeno zhodnoceni zjisténych skutecnosti s ohledem
na cile prace a vyzkumné otazky. V zavéru kapitoly je provedena sumarizace poznatkil

prolinajicich se skrze vSechny ptipadové studie a jejich interpretace.

6.1 Pripadova studie 1: Marie, 70 let

Pani Marie se vyucila jako servirka a zaméstnala se v kantyné vyrobniho zdvodu. Pozd¢ji
ovsem zjistila, Ze ji pracovni doba, kterd zde byla nastavena, nevyhovuje, a tak se v tomto
pracovnim zavod¢ nechala zaméstnat jako délnice. Z poc¢atku si na svoji praci musela zvy-
kat, avSak na své pozici pracovala 33 let. Do dichodu odesla, kdyz ji bylo 54 let. Odchod

to byl pred€asny, ale nezbytny, protoze Marie pecovala o svoji nemocnou 90 letou matku.

Zpocatku o Mariinu matku pecoval Mariin manzel, ktery byl invalidni diichodce. Ten
ovsem brzy zemfel (v 56 letech na srde¢ni infarkt) a pani Marie se musela nejen vyrovnat
s touto skuteCnosti, ale také zahdjit pé¢i o matku a odejit ze zaméstnani, coz pro ni bylo
velmi obtizné. Pani Marie se téZko vyrovnavala predev§im s péci o matku, kterd byla jiz
v pokrocilém stadiu psychickych a kognitivnich obtizi spojenych se stafim. Pani Marie
proto nemohla matku opoustét a udrzovat socialni kontakt s lidmi tak, jak byla zvykla, ne-
bot’ matku musela neustale hlidat, aby neodesla z domu, nebo nevyskocila z okna. V tu

dobu se pani Marie citila izolovana.

I pfesto ovSem v té dob&é méla doma jeSté matku a dceru s rodinou, ktera si stavéla dim.
Po dvou letech ov§em Mariina matka zemfela a dcera se odst€éhovala do nového domu.
V 56 letech se tak pani Marie musela vypotadat s novou situaci. Neméla jiz manZzela, mat-
ka zemiela, dcera se odstéhovala, na svoji ptiivodni pracovni pozici se nemohla vratit a z-
stala doma naprosto sama. Pani Marie popsala, Ze toto obdobi pro ni bylo velmi tézké po
psychické strance. S odstupem c¢asu pani Marie svoji situaci hodnoti tak, Ze si prosté

na samotu musela zvyknout.

V tomto obdobi se ji naskytla moznost ¢astecné pracovat v kantyné€, coz pro ni znamenalo
moznost se odreagovat a pfijit na jiné myslenky. Stejné tak tato situace pifinasi socidlni
kontakt s kolegy a jinymi lidmi. Pani Marie popsala, Ze i s odstupem casu je za tuto prace

velmi vdécna, protoze ji poskytla zlepSeni jeji psychické situace a moznost lepSiho financ-
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niho zazemi, jelikoz byla sama na financovani udrzby domu, ve kterém zije. Tuto préci pak

pani Marie vykonavala nasledujicich 10 let.

V soucasnosti Zije pani Marie sama ve svém domé. Neciti se ted’ osam¢la, protoze ji Casto
navstévuje jeji rodina a kamaradi. Se svoji rodinou ma pani Marie dobry vztah. M¢la cel-
kem 2 déti. Syn zemfel ve véku 23 let. Druhym ditétem je dcera, 43 let, ktera ji chodi Casto
1 s manzelem a vnoucaty navstévovat. Pani Marie také aktivné sama svoji rodinu navstévu-
je v jejich bydlisti, sama stale fidi.

Rodina pani Marii také aktivné pomahd s pracemi, které jsou pro ni piili§ ndro¢né nebo
tézké. Jedna se predevsim o udrzbu a opravy domu, popiipadé st€¢hovani. Na druhé strané
ale pani Marie nepotiebuje zddnou pomoc tykajici se osobni hygieny ¢i jinych aktivit smé-
fujicich k tomu, aby se o sebe mohla postarat. Pani Marie je v tomto ohledu zcela samo-

statna a sama si také vari.

Schopnost péce o sebe je také dana tim, ze pani Marie netrpi Zadnou vyraznou nemoci.
Popsala, Ze je boli kolena, popfipad¢ rameno pii zméné pocasi a je také unavenéjsi, pozo-
ruje na sob¢ také postupné pomalé zhorSovani zdravotniho fyzického stavu za poslednich
10 let, avSak jeji zdravi ji stdle umoziuje plnou pohyblivost a pfi pfiméreném odpocinku

také schopnost péce o sebe a okoli.

Zdravotné se pani Marie udrzuje v kondici pfiméfenym sportem. Domniva se, Ze pravé jeji
aktivni zivot je podporou pro jeji dobry zdravotni stav. Je €lenkou zahradkaii a Klubu se-
niorl, jezdi n€kolikrat rocné do termalnich 1dzni, jezdi na kole a chodi na pé&si tury. Spor-
tovni aktivity a pfitomnost ostatnim ¢lend Klubu senioril ji pomdahaji udrzet si pozitivniho
ducha a zdravi. Pani Marie dodava, Ze tyto aktivity, spolu s navstévou kostela nebo prtatel,
pfedstavuji nejen jeji cestu k prodlouzeni aktivniho fyzického zdravi, ale také duSevniho.

Népln Casu ji pomahéd nemyslet na samotu, opusténost nebo stafi.

Z diivodu dobré kondice pani Marie neuvazuje o stéhovani do socialniho zatizeni pro seni-
ory. Na druhé stran¢ je ovSem tieba fici, Ze se tomuto zafizeni nebrani a vnima jej pozitiv-
n¢ v ptipadé€, Ze by jiz nebyla schopna se o sebe postarat. Pak by redln¢ zvazovala, ze by
sluzeb takového zatizeni vyuzila. Sviij pozitivni pfistup k t€émto zafizenim stavi predev§im
na osobni zkusenosti jejich znamych, kteti zde ziji a pani Marii ujistuji o své spokojenosti.

Proto by si bez problémt takovy piesun dovedla predstavit.

Vzhledem k osobnim prozitkiim pani Marie tykajicich se smrti (manzel, matka, syn), byla

pani Marie dotdzana také na to, jak se ¢lovék s témito udalostmi miiZze v Zivoté vyrovnat.
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Pani Marie hodnoti tyto zkuSenosti jako velmi obtizné, obzvlast' kdyz na né neni ¢clovek
pfipraven. Je ovSem, dle jejiho nézoru, tieba brat smrt jako soucast zivota. Lidé se musi
soustiedit na svoji rodinu, ktera je na svété¢ s nim, na vnuky a déti a nesmi stale myslet
na smrt. Musi se smifit s tim, ze zivot je takovy, a zaméfit se na lidi zijici, ktefi ji potiebuji.
Shrnuti

Zivot pani Marie se odchodem do starobniho diichodu zménil velmi vyrazné. Ackoliv byl
odchod obtizny, je nutno konstatovat, cela traumaticka zkusenost byla vyrazné umocnéna
jeji rodinnou realitou, pfedev§im pak imrtim manzela a sloZitou péci o jeji nemocnou 90
letou matku. Tyto skutecnosti m¢li na obtiznost tohoto obdobi vétsi vliv nez samotny od-
chod. Pani Marie aktivné popsala své pocity samoty, ke kterym pfispélo umrti matky,
manzela a st€éhovani dcery, ve spojeni s odchodem z prace, ovSem sama nezminila, ze by
prozivala n&jaky pocit ménécennosti jako ¢lovék mimo aktivni ekonomickou fazi. Naopak,
kdyz se pak vratila ¢asteéné do prace, opét spojila své pocity s pottebou socialniho kontak-

tu a financemi.

Zivot ve svém domacim prostiedi vnimé pozitivng, oviem neni to véc, na které by vyrazné
Ipéla a na které by zavisela jeji dusevni pohoda. Sama uvadi, Ze pokud nebude schopna
se o sebe plné postarat, pijde do zatizeni pro seniory s pozitivnimi pocity. Lze odvodit,
ze k tomuto pocitu pohody a nekonfliktnosti s DPS pfispiva zpétna vazba od respondentci-

nych pratel a jejich pozitivni zkuSenost.

Zvysujici se v€k ma v piipad¢ této respondenty jednozna¢né vliv na zhorSujici se zdravi,
ovSem postup let neni jedinym vyraznym faktorem. Zde hraje vyraznou roli postoj respon-
dentky k Zivotu a jeji fyzicka aktivita. Déle také ochota zapojit se do rtiznych spolki orga-
nizujicich aktivity pro seniory, které napliuji Cas, zprostiedkovavajici socialni kontakt
a zmenSuji prostor pro pfemysleni nad vlastnim stafim. Z jejich vyjadteni plyne, ze osame-
lost hraje v Zivoté této respondentky mnohem vétsi roli, néz naptiklad problémy se zdra-
vim. Proto je podstatné, Ze respondentka svoji osamélost aktivné fesi styky s rodinou, pfa-

teli a hobby.

Respondentka pohliZi na odchod blizkych se smifenim a moudrosti cloveka, ktery si néko-
lik takovych okamziki jiz prozil a chape, Ze jejich odmitnuti nepovede ke zméné konecné
diagnozy smrti. V ptipad€ pani Marie je jeji vyjadieni vnimani a chapani smrti velmi vy-

povidajici, protoze se ve svém Zivoté musela s touto skute¢nosti vyrovnat nékolikrat v riiz-
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nych podobach. Podstatnou roli zde hraje jeji prohldseni o smifeni se svoji smrti, i smrti

blizkych, nepoddéni se pocitu ztraty a zesileni energie a ¢asu na zijici ¢leny rodiny.

6.2 Pripadova studie 2: Anezka, 77 let

Pani Anezka je ve starobnim dichodu jiz 16 let. Cely svij zZivot byla zvykld hodn¢ a po-
meérné i téZce pracovat. Byla zaméstnana jako skatka, Cili jako délnice, ktera spradala nité
na tryskova letadla nebo pneumatiky, civky byly tézké 15kg. Mimo to byla zvykla aktivné

pracovat také na poli a ve vinohradu.

Jeji aktivni zaméstnani ukoncilo o 2 roky dfive zranéni, kdy si pani Anezka zlomila nohu.
Od té doby méla problémy s pohyblivosti a zacaly se objevovat problémy spojené
s vykonavanim jeji pozice. Pani Anezka byla tedy nucena odejit do pifed¢asného dichodu.
Na tuto skute€nost si ovSem nestéZuje, je za ni naopak rada, protoZze se dle svych slov
na dichod sama tésila. Divodem bylo pfedevsim to, ze ji jiz fyzické sily kviili Grazu na

svoji praci nestacily.

Skutecnost, které¢ v ohledu odchodu ze zaméstnani lituje, byla predevsim ztrata spolecen-
skych kontaktii a celkové socidlniho styku, ackoliv se jej v omezené mife stale snazi udr-
zovat. Pani Anezka rovnéz uvedla, Zze odchod ze zaméstnani byl leh¢i i diky tomu, Ze nezi-

stala bezprizorni, ale mohla se dal vé€novat praci na vinohradu, ¢imz sviij ¢as vypliovala.

S odstupem casu sviij odchod ze zaméstnani hodnoti tak, Ze ob¢as ma pocit, Ze by se rada
do zaméstnani vratila, ale jinak je rada, Ze je jiz ve starobnim dichodu, protoze jeji veék ji
skutecné limituje a je rdda na odpocinku. Odchod z pracovni pozice pani Anezku po stran-
ce sniZzeni zivotni urovné vyrazné nepoznamenal, ackoliv musi s financemi nakladat

s rozvahou.

Pani Anezka bydli v domé, ktery oficidln€ obyva se svoji rodinou. Jeji vnucky jsou trvale
v zahranici, dal$i ¢ast rodiny v domé piimo bydli. Osobni péce o svoji osobu pani Anezka
zvlada samostatné, ptipadné Cinnosti typu oprav a nakupd pro ni rodina ochotné zaftidi.
Pani Anezka ovSem zvazuje moznost bydlet v domové pro seniory. Ackoliv ji rodina po-
skytuje ur€ité zdzemi, vSichni aktivné pracuji a nemohou odejit ze zaméstnani. Pokud by
pani Anezka onemocnéla a nebyla schopna se o sebe postarat, nemohla by ji rodina posky-

tovat denni narocnou péci.

Domov pro seniory a moznost v ném bydlet vnima pani Anezka pozitivné. Jeji postoj

je takovy, Ze tam patii pfedevsim lidé, ktefi se o sebe jiz nedostanou postarat. Pak je na
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misté, aby zde ziskali potiebnou péci a pohodli. Pani Anezka by se odchodu nebala a zvyk-
la by si. Jeji postoj plyne ze zkuSenosti, které maji jeji pratelé, kteti jiz v domové pro seni-
ory ziji a jsou spokojeni. Jeji postoj lze tedy shrnout tak, Ze pokud je cloveék schopen
se o sebe starat, je pro néj lepsi zit doma, pokud ne tak je vyhodnéjsi variantou domov pro

seniory.

Pani Anezka pocituje vyrazné zmény zdravotniho stavu oproti dobé€, kdy ji bylo 60 let
k horSimu. Ma nékteré vyrazné fyzické obtize véetné ¢astecné hluchoty a slepoty, dale pak
problémy s klouby a zady. Piesto povazuje za podstatné, aby lidé v jejim véku nepodcenili
pohyb. Snazi se denné pohybovat alespoii uréenou trasu, kterd na ni ptisobi dobie nejen
fyzicky a pomaha ji udrzet kondici, ale také ptiznava, Ze se po pohybu citi i dusevné 1épe
a spokojenéji. Na zdjezdy pro seniory pani Anezka nejezdi, protoze se jiz obava, aby za-

jezd kvili svému zdravotnimu stavu zdarn€ absolvovala. Diive jezdila.

Pani Anezka zazila také nékolik zivotnich traumat spojenych se smrti, se kterymi se muse-
la vyrovnat. Méla 3 déti, z toho ji jedna dcera zemiela a zanechala po sobé 2 vnoucata,
o ktera se pani Anezka starala, kdyZ jejich otec vyd¢laval, aby nemusely do détského do-
mova. V seniorském veéku pak pani Anezce zemiel manzel. Na rozdil od dcery byl jeho

odchod ocekavan, protoze zemiel po nemoci.

Pani Anezka se domniva, Ze existuje n¢kolik zplisobti, jak se vyrovnat nebo smifit se ztra-
tou blizké osoby. Smrt manzela nebyla tak silné traumatickd jako smrt dcery, protoZze mél
své roky a nezemiel mlady. Vyrovnat se se smrti pomaha predevS§im venkovni pobyt mezi
lidmi tak, aby €lovek neziistal izolovan od lidi. Pani AneZce také pomohla jeji vira v Boha.
Ulevila svému trapeni v kostele, pla¢em a uvolnénim emoci. Po venkovnim pobytu a uvol-

néni v kostele se vracela domt s mnohem lepSimi pocity.

Dal8im dilezitym bodem, ktery seniorovi pomaha, je podle ni také kontakt s rodinou. Ten
je diilezity. Pani Anezka ma v nejbliZsi rodiné 2 dcery, 9 vnoucat a déle i nékolik pravnou-
cat. Navstévuje ji 1 Sir$i rodina, takZe se neciti sama. KdyZ 1 pfesto na ni pfichdzi pocit
osaméni, tak vyrazi ven do ulic, aby nebyla doma sama. Cas si zapliiuje také koni¢ky. Pani
Anezka si oblibila sledovani televize, pravidelné prochazky a schiizky klubu diichodci,

kde mize komunikovat s vrstevniky u malého obcerstveni.

Smrti se pani Anezka neboji. Je smifend s tim, Ze je soucasti zivota a je na ni pfipravena.

Mnohem vétsi obavy nez ze smrti vyjadiila z toho, Ze by se ji mohlo néco stat.
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Pak by totiz mohla zlstat na obtiz svym dceram. Podle zptisobu jeji vypovédi lze usuzovat,
Ze tato varianta je pro ni mnohem vice nepfijemnd, nez pfedstava tmrti a konecného od-

chodu ze zivota.
Shrnuti

Zivot respondentky se odchodem do diichodu vyrazné nezménil a nepfedstavoval trauma-
tickou udalost. Odchod byl iniciovan urazem a nemoznosti dale vykonavat své povolani,
avSak nebyl doprovazen vyraznym finan¢nim dopadem, ani nemoZznosti se angazovat, pro-
toze respondentka nebyla na své praci emociondlné zavisla a naSla si rychlou nahradu
v podob¢ uzite¢né prace ve vinohradu atd. Z tohoto hlediska pro ni odchod ze zaméstnani
m¢él jediny dopad, a to ztratu socialniho kontaktu a snizeni kontaktu interakci se zndmymi

a kolegy.

Pocity respondenty s prozivanim staifi v domacim prostfedi jsou pozitivni. Je schopna
se 0 svoji osobu zcela postarat. O dalsi Gpravy domu a jiné drobnosti se stara jeji rodina,
tudiz seniorka je spokojena, ze muze zit v domécim prostredi, kde je zvykla a ma soukro-
mi.

V ptipad¢, Ze by ovSem nebyla schopna se o sebe starat, preferovala by respondentka spise
variantu pfemisténi do domova pro seniory, ktery vnima jako dobré misto pro zivot, pred
mozZnosti, aby se o ni staraly dcery, kterym nechce byt na obtiz. Pozitivni pocity z moZnos-
ti zivota v domové€ pro seniory plynou ze zprosttedkovanych zkuSenosti respondent¢inych
pratel, ktefi v takovych zafizenich Ziji.

VeEk seniorky se na jejim Zivoté vyrazné podepisuje, protoZe se u ni projevuji problémy
spojené¢ se starnutim. Jedna se zejména o zhorSeni pohyblivost, ale také c¢astecnou hluchotu
a slepotu. Nejvétsim problémem jsou ale potize s klouby a zady, kvili kterym se respon-
dentka jiz nadéale nezucastiiuje napiiklad cestovani s ostatnimi seniory, coz diive dé¢lala.
Alespon ¢aste¢nou kondici udrzuje predevs§im tim, Ze podnika pravidelné prochazky.
Respondentka proziva smrt své dcery a manZela velmi vyrazn€. Smrt dcery pro ni byla
zemiel v pozdnim véku, oCekavané a prozil sviij Zivot. Toto tvrzeni se pomérné ¢asto pro-

lind mezi konstatovanim i u ostatnich respondentt.

Vyrovnat se s tim dle respondentky pomaha kontakt s venkovnim okolim a lidmi, vira
v Boha, moZnost uvolnit emoce naptiklad placem, nekteré konicky, které davaji zapome-

nout a také pak rodina, kterd je se seniorem v pravidelném kontaktu. Pokud rodina chybi,
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pak je také mozné zapliiovat volny ¢as s prateli na riznych setkénich, aby clovék nemusel

myslet na své bolesti.

Na smrt pohlizi respondentka jako na neodvratnou soucast zivota a je s ni smifena.

6.3 Pripadova studie 3: Marie K., 73 let

Pani Marie je v soucasné dob¢ ve starobnim diichodu. Doba, kdy méla narok odejit ze své
pracovni pozice do starobniho dichodu, pfisla, kdyZ bylo pani Marie 57 let. Ona si ovSem
zvolila moznost pracovat dél a do diichodu odesla az rok pted timto uskute¢nénym vyzku-
mem (leden 2018) ve v€éku 72 let. Behem svého aktivniho zivota zastavala pozici vykupci

ve sbérnych surovinach.

Dlvodem, pro¢ pani Marie nechtéla odejit do diichodu, byla skutecnost, Ze jeji manzel
zemfel a ona si nedokdzala najit jinou napli ¢asu. Proto pracovala dal, i kdyzZ jiz méla né-
rok na starobni dichod. Pani Marie explicitné vyjadfila, ze na rozhodnuti dale pracovat
se nepodilela $patna finan¢ni situace nebo potieba lepsiho vydélku. Neuvedla ani jiné dalsi

skutecnosti, které vedly k jejimu rozhodnuti.

Dtvody k jejimu rozhodnuti pracovat tak dlouho nad rdmec nutnosti byla tedy potieba
vyplnit ¢as, nezistavat sama doma po smrti manzela, udrzovat kontakt s lidmi a byt sou-
¢asti spole¢nosti. V neposledni fad¢ pak pani Marie méla svoji praci skute¢né rada, vyko-
navala ji s radosti a rozuméla si s vedenim. Jeji zaméstnavatel nesl téZce, kdyz pani Marie

svoji praci opustila.

Dtivodem, ktery vedl k tomu, ze pani Marie odesla do starobniho dichodu, byl fakt,
ze se k ni ptesté¢hoval jeji vnuk kvili studiu. Pani Marie se rozhodla, Ze se o ng bude sta-
rat. Sama uvedla, Zze pokud by k tomuto nedoslo, pravdépodobn¢ by pracovala na své pozi-
ci dal. Zde je mozné doplnit spojitost, zda pani Marii k odchodu nemotivovalo pouze pte-
svédceni, ze se musi starat o vnuka, ale také skutecnost, ze nyni jiZ nemusi byt doma sama.

Ma naplii dne a spolecnost, 1 kdyz jiz nenavstévuje zaméstnani.

Ackoliv v tvodu rozhovoru pani Marie uvedla, Ze si po smrti manZela nedokazala ptredsta-
vit, ze bude doma a pfestane pracovat. Po piestéhovani vnuka jiz uvadi, Ze by si nedokéza-
la predstavit dalsi chozeni do prace, nebot’ by pak nemohla stihat peCovat o vnuka
a domdcnost. Piestéhovani vnuka k pani Marii a ,,nuceny* odchod z préce je pro pani Marii

traumatickym zazitkem, nejradé€ji by pracovala jesté ted’, ale nemd Cas diky své aktivité
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pfemyslet nad praci. Pouze se lehce zminuje o tom, ze by jeji Zzivot mohl byt pestiejsi

v oblasti socialniho kontaktu.

V oblasti osobni péce i1 celkové starosti o byt atd. je pani Marie naprosto sobéstacna. Nepo-
ttebuje ni¢i pomoc, 1 kdyZ v byté nezije sama a Zije s ni v soucasnosti vnuk. Pani Marie by
si dovedla v pfipad€ nutnosti piedstavit zivot v domové pro seniory. Domniva se, ze zivot
zde je lepsi, nez byval v minulosti a pfedstavuje dobrou variantu pro lidi, ktefi nejsou
schopni se o sebe postarat a nemaji rodinu, ktera by jim pomohla. Na druhé stran¢ ale pani
Marie uvedla, Ze by se nechtéla dozit momentu, kdy se bude muset do domova pro seniory
odst¢hovat. Z jeji dalsi vypovedi vyplyva, ze by chtéla zistat radéji doma. Hlavnim moti-
vem je pro ni soukromi. Obava se jeho ztraty v domové pro seniory, kde by musela napfi-

klad sdilet pokoj s nékym dalSim.

Své soukromi si chce ale ptfipadné zachovat také v ptipad€, Ze by se o ni musela starat jeji
rodina. Pani Marie uvedla, Ze nema zadné osobni ani zprostiedkované zkusenosti o zZivoté
v domové¢ pro seniory, jeji ndzory jsou v této ¢asti subjektivni a neopiraji se o objektivni

data.

Po zdravotni strance se pani Marie citi velmi dobfe. Nepocituje ani vyrazné zhorSeni svého
zdravotniho stavu oproti dobé¢, kdy ji bylo 60 let. Pani Marie nema vyrazné zdravotni obti-
ze a nenavstévuje lékare. Nikdy v Zivoté aktivné nesportovala. OvSem na druhé strané
uvadi, Ze hodné chodi a fyzické aktivity méla dost i mimo sport, protoZze méla na jedné
stran¢ velmi fyzicky ndro€nou préaci, na strané¢ druhé také zahradu, o kterou pecovala

a kterd ji poskytovala velké mnoZstvi pohybu.

V ramci své rodiny hovoti pani Marie o vnukovi, ktery u ni v soucasnosti Zije. Dale ma
také dvé déti. Velmi Casto jsou spolecné v telefonickém kontaktu, ale nesetkavaji se pravi-

delné osobné, protoze jeji déti bydli daleko od jejiho bydlisté. ManZel pani Marie zemfel.

Smrt manzela pfedstavovala pro ni velmi traumatické obdobi. Byla velmi vyznamnym fak-
torem v rozhodnuti vykonévat pracovni pozici tolik let nad rdmec nutné pracovni aktivity,
protoze se s touto skuteCnosti pani Marie nemohla vyrovnat. Byly si s manzelem velmi

blizci a také na sobé hodné zavisli také vzhledem k faktu, Ze déti odesly brzy z domu.

Po smrti manzela pani Marie nemohla zaplnit prazdnotu a uvadi, ze je skutecné hrozné,
kdyz &lovék zistane sam. Ulevu ji piinasela prace, jelikoZ tam neméla ¢as nad touto sku-
te¢nosti pfemyslet. Situace pro ni byla ovSem natolik tryzniva, Ze v dobé volna (vikendy)

odjizdéla z bytu, ve kterém Zili s manzelem, jen aby tam nemusela zit sama. S odstupem
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Casu svij prozitek hodnoti tak, ze si na vSechno lze zvyknout, zlistanou vzpominky,
ale nelze se na to pfipravit a vzdy je to Sok. Pomaha, kdyz ¢lovék navstévuje piirodu a les

a ma néco, k ¢emu se 1ze upnout, napiiklad praci.

Pani Marie se neuméla vyjadiit k dotazu, zda ji v osameélosti pomaha rodina. Z jeji odpo-
védi, Ze to nemlze posoudit, protoze bydli daleko, spiSe plyne, ze ji v tomto ohledu neni

rodina oporou. Sviij volny ¢as pani Marie vénuje nyni spiSe cestovani a pratelim.

Smrt je pro pani Marii obtizné téma. Pfijima ji jako soucast Zivota, protoze odejit jednou

musi, ovSem nerada se o této skute¢nosti bavi.
Shrnuti

Odchodem do starobniho dichodu se zivot respondentky zménil vyrazné. OvSem zména
byla motivovadna pfedevs§im piistéhovanim vnuka, ktery vyzadoval respondentéinu pozor-

nost a o néjz se respondentka chtéla starat.

Lze se domnivat, Ze respondentCina ochota pracovat tak dlouho nebyla motivovana financ-
ni potiebou, ani zcela jednozna¢nym zapojenim do spolecenskych kontaktd, jako prave jeji
neochotou zlstadvat doma samotna po traumatické smrti jejiho manzela, se kterou se dlou-
ho nemohla respondentka vyrovnat. V této oblasti ji také nijak vyrazn€ nepomohla rodina,
ktera se srespondentkou styka velmi malo, protoze Zzije daleko, telefonicky kontakt

ale udrZuji pravidelny.

Respondentka vnima Zivot v domacim prostiedi velmi pozitivné, velmi oceniuje predevs§im
soukromi. Na druhé strané je ale tfeba doplnit, Ze respondentka se t€8i velmi dobrému
zdravi a Ze pfipousti vhodnost domova pro seniory v piipadé neschopnosti postarat

se 0 svoji osobu, radéji by ovSem dozila svij zivot v domacim prostiedi.

Respondentka deklarovala, ze nikdy aktivné nesportovala. OvSem vykonavala velmi fyzic-
ky néro¢né povolani a také se starala o zahradu a podniké pravidelné prochazky. Mnoho
Casu také travi v pfirod€, navstévuje lesy a cestuje. S postupujicim vékem nepocituje vy-
razné zhorSeni zdravotniho stavu, naopak se citi zdrdva a nepotiebuje navstévovat Iékare.
Lze tedy fici, Ze v tomto konkrétnim ptipad¢ se negativné postupujici vék na respondentce

neprojevuje.

Respondentka prozivala smrt svého manzela velmi traumaticky. Byla to udalost, ktera vy-
razn¢ ovlivnila jeji Zivot, pfedev§im v pracovni oblasti. Osamélost a pocit ztraty byly pro

residentku natolik silné, Ze si nedovedla predstavit Zit o samoté doma, a proto radéji n¢ko-
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lik let chodila do prace a ve volnych chvilich se snazila nezdrzovat se sama doma. Se situ-

aci se dlouho nedokazala vyrovnat.

O potvrzeni tohoto faktu svéd¢i 1 skutenost, ze kdyz se do doméacnosti respondentky pte-
st¢hoval jeji vnuk kvuli studiu, byla ochotné se svého zaméstnani vzdat, ziskala pocit po-
ttebnosti a odesel pocit osamélosti. Na smrt své osoby respondentka pohlizi jako na pfiro-
zenou soucast zivota, ale ofividn€é ma jeste velkou chut’ do zivota a diskuze o smrti ji neni

zcela ptfijemna a radéji o ni nemluvi.

6.4 Pripadova studie 4: BoZena, 78 let

Pani Bozena je ve starobnim diichodu jiz 23 let. Odchazela z prace po 20 letech piisobeni
na pozici prodavacky. Jeji prace ji velmi bavila, jmenovité zminovala, ze se ji libily kon-

takty s lidmi a také prace se zbozim.

Sviij odchod do starobniho diichodu nevnima vyrazné negativng, avsak vyjadiuje se v této
oblasti dvojznacné. Na jedné stran¢ pani Bozena podotykd, ze se t&Sila, ze jiz nebude
muset chodit do prace a bude doma. Je to velmi pohodIné, ¢lovek podle jejiho nazoru
nemusi pfedevS§im vstavat do prace a také ma moznost si zcela samostatné napladnovat
a rozloZit svlij denni Cas, aniZ by mu do toho cokoliv zasahovalo. Na druhé strané ma
v sobé zakotvenu predstavu, ze diichod je jakasi ,,posledni §ance®. Clovék &eka na diichod,
neni zapojen mezi aktivné vydélavajici obyvatelstvo a také je doma uzavieny, tudiz uz

nezije tak kvalitni zivot.

Pani BoZena se tedy po odchodu do starobniho diichodu zcela své prace nevzdala a zacala
vypomahat na ¢asteCny uvazek ve Skolni kuchyni, coz ji umoznilo byt zase mezi lidmi
a také pfijit na jiné myslenky, popiipad¢ vyplnit svlij volny ¢as. Dalsi aktivitou, kterou
vykondavala po odchodu do diichodu, bylo hlidani déti. Obé tyto Cinnosti ale byly jen do-
pliikové a nebyly vykonavany na plny uvazek. Pani BoZena konstatovala, Ze by jiZ plno-

hodnotnou praci a denni vstavani nezvladala.

Pani Bozena zazila ztratu v roding, kdyZz byla jest¢ mladd. Zemfel ji jeji mesi¢ni syn a ona
se s touto skutecnosti nemohla dlouho smifit. Poté se ji ale narodila dal$i dcera a syn, coz ji
pomohlo se s touto realitou vyrovnat. V soucasné dob¢ zije jeji syn ve spolecném domée

s pani Bozenou a dcera bydli ve stejné vesnici.

Po zdravotni strance je pani Bozena zcela schopna se o sebe plné€ postarat. Nepotiebuje

pomoc Vv oblasti osobni hygieny ani jiné osobni péce. Vyjadfila se, Ze ma spiSe pocit,
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Ze se stara ona o svého syna. Na druhou stranu ale ma pani BoZena zaji§ténou pomoc, po-
kud by ji skutecné potiebovala. Jeji rodina je s ni, navstévuje ji a v pripad¢ potieby ji i po-

mohou, takze si v tomto ohledu nestézuje.

Pani Bozena by rada zlistala v domacim prostiedi, a to pfedevsim do doby, kdy je stale
schopna se o sebe postarat. Na druhé stran€ ma ale velmi pozitivni piistup k domovim pro

seniory, které povazuje za dobra zatizeni.

Do domova pro seniory, by se pani Bozena byla ochotna odst¢hovat v ptipadé, ze by tieba
chodila o berlich, nebo by potiebovala osobni péci. Nevadilo by ji tam byt s ostatnimi lid-
mi, domov pro seniory chape jako misto, kde jsou schopni se o staré lidi postarat. Pani
Bozen¢ zalezi pouze na tom, aby domov, kde by ptipadné bydlela, byl v jejich vesnici, kde
je zvykla zit. Jeji ndzory jsou nejen subjektivni, ale jsou také zalozeny na zprostfedkované
skute¢nosti jejich pratel, ktefi v souCasnosti v takovych domovech pobyvaji. Z jejich zku-
Senosti vyplyva, ze domov pro seniory, kde ziji je krasné a Cisté misto, takze pani BoZena

se ptipadného zivota zde neobava.

Po zdravotni strance je pani Bozena v dobré kondici. Kromé problémil se zaZivanim nema
vyraznéjsi obtiZe a nic jiného konkrétniho nez na nutnost dodrZzovani diety si vyrazné ne-
stézuje. Jeji zdravotni stav se ale mirn¢ zhorSuje. Po 60. roku Zivota jest€¢ nepozorovala
zmény, ale po 70. roku ma pocit, Ze je jeji zdravotni stav kazdy rok pozvolna horsi. Na
druhé stran€ je jeji kondice ale stale natolik dobrd, aby ji nijak neobtézovala pfi vykovava-
ni jejich konicku.

Své zdravi ¢astecné udrzuje také sportovnimi aktivitami, které jsou piimétené jejimu véku.
Chodi na prochazky a dokonce také jezdi na kole. Pani Bozena se vyjadtila, Ze by i rada

plavala, ale nenti si jiz zcela jista, proto tento druh sportu jiz vynechala.

Pani Bozena se také musela vyrovnat se ztratou manzela, ktery ji zemfel pfed 4 roky. Byla
to pro ni traumatickd ztrata. Jeji manzel byl dlouhodobé nemocny se srdcem. 3 roky se také
1é¢il v nemocnici, kde mu Iékaii vyrazné prodlouzili Zivot. Nakonec ovSem zemftel. Pani

BoZena byla z této ztraty velmi dlouho smutnd a nejvice ji na tom zasahla nahla samota.

Pani Bozena také popsala, jak se vyrovnavala se smrti ditéte a se smrti manzela. Zhodnoti-
la, Ze vyrovnat se se smrti ditéte bylo mnohem t&zsi, predev§im pro matku. Smrt manzela ji

také zasahla, ovSem tento fakt byl o néco snadnéjsi, protoze jeji manzel zemiel v 80 letech,

.....
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vyznam rodiny, kterd velmi poméaha ptekonat umrti blizkého. Déle pak viru v Boha, kdy

s~ v

pani Bozena véfi, Ze ji tato vira a modlitba pfindsi néco pozitivniho.

Mimo rodinu a viru pomahé ¢lovéku prekonat samotu a stesk po zemielém clovéku také
pokud ma zaliby. Pani BoZena naptiklad hackuje, chodi na prochazky a vénuje se své za-
hrad€. Mit konicky, setkdvat se s prateli a nebyt izolovany od spole¢nosti doporucuje kaz-

dému seniorovi.

Vlastni smrti se pani Bozena neboji. Je véfici a doufa, ze se po smrti setka se svymi bliz-
kymi. Smrt bere jako pfirozenou soucast Zivota, citi, Ze sviij Zivot prozila a je na ni pfipra-

vena.
Shrnuti

Odchodem do dichodu se Zivot respondentky proménil, ovSem nelze konstatovat, Ze vy-
razné. Respondentka odesla do starobniho diichodu, avSak stale jeSté pracovala na jinych
pracovnich pozicich na zkracené ivazky, poptipad¢ hlidala déti. Sama sdé¢lila, Ze byla sice
za takovou CasteCnou praci rada, ale stejné tak byla rada, Ze jiz nemusi stihat tempo aktiv-
niho vydéle¢ného zivota.

Velmi podstatnym faktorem alesponi ¢aste¢ného chozeni do préce, byla pro respondentku
moznost socialnich kontaktii, moznost komunikace s lidmi a také vypln ¢asu a také mohla
diky aktivitam pfijit na jiné myslenky.

Zivot v doméacim prostiedi je pro respondentku velmi podstatny. Nelze jednoznaéné fici,
ze by respondentka Ipéla na Zivoté ve svém domove¢, ale je pro ni podstatné, aby bydlela
ve stejné obci. Respondentka nezije v domacnosti sama. Ma dvé déti, z nichZ jedno Zije
pfimo v domacnosti s respondentkou a druhé ve stejné obci. Béhem doby, kdy je respon-
dentka schopna se o sebe plnohodnotné postarat, hodla zlistat ve svém domé. V ptipade,
7e by se o sebe v budoucnu jiz starat nemohla, vyjadiuje ochotu odstéhovat se do domova
pro seniory, o kterém ma velmi pozitivni minéni a ocekava, Ze se tam o ni postaraji. Jeji

nazor je zalozen na zprostiedkované zkusenosti jejich pratel.

Zdravi ma u této respondentky vyrazny vliv na jeji rozhodovani. V souCasnosti se citi
v dobr¢ kondici, ackoliv pfiznava, ze v€k se na jejim zdravi podepisuje a predevsim po 70.
roku zivota zacala pocitovat, ze na své osob€ zdravotni zmény k horSimu, coz diive tak

vyrazné nepocitovala.
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Respondentka méla v zivoté dva obtizné okamziky spojené se smrti, se kterymi se musela
vyrovnat. Prvni byla smrt ditéte, druha smrt manzela. Se smrti manzela se respondentka
vyrovnala snadnéji, protoze byla o¢ekdvana a také proto, ze mél jiz 80 let a respondentka
hodnoti jeho zivot jako jiz prozity. V tomto nazoru se shoduje také s ndzory jinych respon-
dentll. Nejhiife se po smrti manzela vyrovnavala se samotou. Pomoci ptekonat ztratu ji
pomohla pfedevsim vira v Boha, moznost se aktivné vénovat svym konicktim a skute¢nost,

ze nezustala GpIné sama, ale chodila také do spolecnosti.

Respondentka je véfici osoba, na smrt pohlizi pozitivné jako na moznost znovu se setkat se

svymi zemielymi blizkymi. Bere ji jako pfirozenou soucast zivota a je s ni smifena.

6.5 Pripadova studie 5: FrantiSek, 82 let

Pan FrantiSek odeSel do starobniho diichodu pted 15 lety. Narok odejit do starobniho du-
chodu m¢l ve chvili, kdy mu bylo 60 let. OvSem tehdy se rozhodl, Ze jesté neodejde ze
zameéstnani a pracoval dalSich 6 let. Zaméstnan byl nejdiive v JZD, posléze pracoval jako

technik v mrazirnach.

Dtvodem, pro¢ pan FrantiSek pracoval o tolik déle, nez bylo nezbytné, je fakt, Ze ho jeho
prace bavila a také mél pocit, Ze svoji praci stale jesté zvladal. Z jeho vypoveédi, se Ize do-
mnivat, Ze se pan FrantiSek také obaval, ¢im by vyplnil sviij volny ¢as, pokud by odesel ze
zamé&stnani. Ochod z prace vnimal jako odebrani poloviny Zivota. Ziskal pocit, Ze jiz neni

potiebny, je doma pouze s manZelkou a jeho povinnosti se zmenSily na péci o psa.

Béhem pracovniho procesu mél pocit, ze je jeho Zivot naplnény, je potiebny a ma dosta-
te¢ny socialni kontakt. Ze zaméstnani nechtél odejit, protoze nechtél zistavat zavieny do-
ma. Také ztratil pocit platného ¢lena spolecnosti, protoze ted’ je ndplni jeho Zivota pouze
televize, rozhovory s manzelkou a lusténi sudoku. Odchod do starobniho diichodu tak
pfedstavoval pro pana Frantiska traumaticky zazitek a velky zasah do Zivota. NeodeSel do
dichodu ze své vlastni vile, ale protoze jej k tomu donutil jeho zdravotni stav. Za jinych
okolnosti by pan FrantiSek svoji praci vykonéval dal. Jeho zivot se mu velmi zménil. Vy-
jadril také své presvédceni, ze ztratil kontakt se svétem a neciti se s nim byt jiz tak pevné

propojen.

Zajimavé v kontextu tohoto vyjadieni je dalsi jeho tvrzeni podané v pozdéjsi Casti rozho-
voru, ve kterém se vyjadril, Ze pokud by mohl zit dalsi Zivot, neulpival by se tolik na praci

a nepracoval by tolik. Vice by se vénoval sobé&, vzdélaval se a zdokonaloval.
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Pan Frantisek zije ve spolecné domdacnosti se svoji manzelkou a dal§imi rodinnymi piislus-
niky. PéC¢i o svoji osobu je schopen zvladat sdm a nepotiebuje, aby se o n¢j staralo piibu-

zenstvo. Spolu s manzelkou si vzajemné pomahaji, aby mohli pfipadné obtize prekonat.

Pan Frantisek si velmi pieje zit v domacim prostiedi, protoze se v ném citi dobfe a je to
misto, které dobtfe znd. Nic podle jeho nazoru nedokaze nahradit prostiedi, ve kterém je
clovek zvykly zit. Davd mu také pocit jistoty 1 v dal§ich oblastech. V domacim prostredi

chce zit minimalné tak dlouho, dokud nebudou s manzelkou schopni se o sebe starat sami.

V ptipadég, Ze by jiz nebyli sobéstacni, by zacal uvazovat o moznosti Zit v domové pro se-
niory. Domov pro seniory vnima jako nutné zlo, které musi pfijmout v ptipadé, ze by
se 0 n¢j nemohl nikdo jiny postarat. Jeho nazor na domov pro seniory je zalozen na vlast-
nim nazoru a nema zadnou osobni ani zprostfedkovanou zkuSenost s domovy pro seniory

nebo s pecovatelskou sluzbou.

Po zdravotni strance se pan FrantiSek citi dobie, ackoliv i on pfiznava, ze predevs§im po 80.
roku Zivota za¢ina pocitovat vék. Jeho ndzorem je, Ze by si ¢loveék na zdravi nemél stézo-
vat, protoZe timto chovanim stejné neni schopen cokoliv zménit. Pozitivni pfistup a snaha
vyrovnat se s nemocemi je podle néj podporujici. Z jeho zdravotnich obtiZi 1ze zminit pte-
devs§im nemocnou ruku, kterd mu nékdy brani ve vykonavani nékterych aktivit a cukrovku,

jez se zase podepisuje na jeho Zivotnim stylu a nutnosti se hlidat.

Rad by udrzoval také pravidelné télesné aktivity a sportoval. JeSté neddvno jezdil na kole,
coz uz mu jeho zdravotni stav neumoziuje. Proto v souc¢asnosti pouze chodi s manzelkou
na prochazky a zdroven se stard o drobné zvifectvo v domécnosti, coz mu také dava pocit
uZzitecnosti.

Béhem svého Zivota se pan FrantiSek nemusel vyrovnévat se ztratou Zivotniho partnera
jako predesli respondenti, ale musel se vyrovnat se ztratou ditéte. V tuto chvili byla jeho
velkou oporou jeho manzelka, kterd je pro né¢j také nejbliz§im ¢lovékem. Schopnost vyrov-
nat se se ztratou tedy spatiuje predevSim v moznosti tuto ztratu s nékym sdilet. Konicky,

které¢ by mu pomohly piekonavat ztratu, nema.
Pan FrantiSek vnima smrt jako pfirozenou soucast Zivota a tak, ze jeji prichod je naprosto
nezbytny. Je se svoji smrti smifen pfedev§im proto, ze svij zivot jiz prozil. Jinak by

se ziejme podle svého nazoru necitil, pokud by mél byt mladsi.
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Shrnuti

Zivot respondenta se s odchodem do diichodu zménil velmi vyraznym zptisobem. Byla to
pro n¢j tézka situace spojend s pocity ztraty plnohodnotného Zivota a moznosti prozivat
zivot komplexné. Dale byl tento moment také doprovazen obavami z volného ¢asu a nedo-
statku aktivity. Respondent do starobniho diichodu neodchazel dobrovolné, ale na zakladné

zdravotni diagnozy, kterd mu znemoznila v jeho pracovnich aktivitdich nadale pokracovat.

Jeho pocity v domécim prostiedi jsou spojeny s pocitem prazdnoty, kdy si také diky nedo-
statku konickli hleda velmi téZce napln denniho zivota. Velmi mu v této oblasti pomaha
manzelka, se kterou travi ¢as a neni tak osamocen. Po zdravotni strance se respondent citi
stale jeSté dobfe, tudiz trva na tom, ze zivot v domdcim prostfedi je pro n¢j to nejlepsi.
Domov pro n€j znamena jisté zdzemi, davd mu také pocit sebedivéry a zadzemi pro dalsi
Zivot a je pro néj velmi dilezity.

Na druhé strané respondent uvadi, ze v piipad¢€ neschopnosti se zcela postarat o svoji 0so-
bu nebo o manzelku, tak by odchod do domova byl dobrou volbou, piedevsim v ptipadé,
kdy by mohl ziistat ve své obci a neztratit tak kontakt. Domov pro seniory vnima jako mis-

to, kde by se o néj postarali, a jako nutné zlo v pifipadé, kdy ¢lovek jiZ neni sob&stacny.

S imrtim v rodin€ se respondent vyrovnaval v piipad€ smrti syna. Tato situace pro néj byla
velmi traumatickou zaleZitosti. Neuvedl jednoznacna doporuceni vedouci k jejimu pieko-
nani, avSak zduaraznil roli manzelky pfi prekonavani svého trapeni. Vzhledem k tomu,
ze respondent nema 7adny konkrétni konicek, tyto mu s pfekonavanim nepomohly.
V ptipad¢ nazoru na vlastni smrt se respondent vyjadfil tak, Ze ji vnima jako pfirozenou
soucast zivota a je na ni ve sv€ podstaté pfipraven, protoze ma pocit, zZe si svij zivot jiz

plnohodnotné prozil.
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7 DOPORUCENI PRO PRAXI

Doporuceni pro praxi budou rozdélena do jednotlivych kategorii podle stanovenych dil¢ich
cili prace. V prvni fazi se zaméti na odchod seniort do starobniho dichodu. Tento mo-
ment piedstavuje pro seniory vyznamnou situaci. Néktefi se na starobni dichod tési, jini
maji opacny postoj. To je ovlivnéno jejich situaci a osobnimi preferencemi a praxe nemtize
jejich smysleni vyrazné ovlivnit. Ale vSichni respondenti ucastnici se vyzkumu odpovédéli,
ze se nahle ocitli v situaci, kdy si neuméli zcela vyplnit sviij Cas, ktery diive vénovali praci.
Postupné si nasli konicky, pracovali doma, nebo se jesté zaméstnali na Casteéné tivazky,

ale prvotni situace byla obtizna.

Zde by bylo vhodné reagovat piipravou programil specializovanych a moznosti vyplnéni
¢asu pii prechodu z aktivniho zaméstnani do starobniho dichodu. Ty by mohly plnit funkci
podplrnych programii organizujicich pfimétené aktivity pro seniory pro prechodné obdobi

mezi aktivni praci a starobnim diichodem.

Dalsi oblast z4jmu se tykala toho, jak seniofi hodnoti skute¢nost, Ze mohou prozivat sviij
Zivot 1 ve zralém véku v domécim prostiedi. Zde existuje jeden dulezity poznatek. Pro pra-
x1 neni prekvapujicim zjiSténim, Ze seniofi hodnoti pobyt v domacim prostiedi pozitivné.
Ale z vysledktl vyzkumu vyplyva, Ze seniofi davaji prednost pobytu v domovech pro seni-
ory pred domacim prostfedim ve chvili, kdy nejsou schopni se o sebe postarat, ackoliv by

u nich teoreticky existovala moznost rodinné péce.

V tomto ohledu by se zdkonodarci méli zamétit bud’ na vytvareni takovych podminek, aby
byly rodiny vice motivovany pe€ovat o své seniory, protoze v soucasnosti jim takové roz-
hodnuti pfinad$i mnoho zaméstnaneckych nejistot a seniofi je i z tohoto diivodu nechtéji
obtézovat. Praxe by méla vzit v tivahu, Ze seniofi, pokud maji moznost, piichdzi do domo-
vl pro seniory v situaci, kdy jiz skute¢né potiebuji intenzivnéj$i péci a piizpusobit tomu

své vybaveni 1 dostate¢né lidské zdroje.

Ttetim okruhem zdjmu byl vliv zvySujiciho se véku na zdravi seniorti. Pro praxi neni
obecny negativni vliv starnuti na zdravi seniort prekvapivy. OvSem je tieba aktivné pod-

porovat seniory v aktivitach, a to jak duSevnich, tak i fyzickych.
Nekteti senioii se radi ucastnili organizovanych aktivit, avSak s postupem véku a zhorSe-
nim fyzické kondice se jiz obavaji UCasti, protoze by mohli byt pfitézi ostatnim. Zde by

mohla pomoci tvorba aktivit, které jsou uréeny pro malé skupiny lidi a ptfizptisobeny pro
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seniory s omezenou pohyblivosti. Informace o existenci téchto organizovanych aktivit
se pak musi mnohem efektivnéji dostavat k seniorim pomoci vhodnych komunika¢nich
kanalt. Protoze samotnd existence bez zajisténych kanall, které o ni budou informovat,
je zbyte¢na. Nelze ocekavat, ze si vétSina seniord bude aktivné hledat informace online.
Je tfeba vytvorit informacni kandly v komunité, spolcich nebo jinych prostorach, kde
se seniofi Casto vyskytuji. Informace by mély byt dostateéné podrobné, doplnéné obrazo-
vym materialem. Moznost pfihlésit se na skupinovou aktivitu by méla byt jednoducha bez

zbyte¢nych slozitych krokd.

Posledni oblasti zajmu vyzkumu byly ztraty, které seniofi prozivaji. Mezi témito ztratami
byla nejen smrt partnera nebo ditéte, ale také naptiklad st¢hovani déti z mista bydlisté se-
niora. Obecné se seniofi s témito zkuSenostmi vyrovnavali 1épe, pokud mohli néjakymi
aktivitami naplnit svilj ¢as. Pokud ma praxe moznost s t¢émito lidmi pracovat a poskytovat
jim podporu, je velmi vhodné se vénovat pravé aktivni vyplni Casu, kterd je krom¢ rodinné

podpory nejefektivnéjsim zpisobem zvladani tézkych zivotnich situaci pro seniory.
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ZAVER

Bakalafska prace se vénovala socialnim udéalostem, které ovliviiuji kvalitu zivota seniora
zijicich v piirozenych podminkach, Cili v doméacim prosttedi a nevyuzivaji sluzeb domovt
pro seniory. Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jak ovliviiuji socidlni udalosti kvalitu Zivota

seniora v jeho piirozeném prostiedi.

V ramci prace bylo na zakladé dostupnych zdroji identifikovano nékolik zékladnich soci-
alnich udalosti, s nimiZ se seniofi v bézném Zivoté nejcastéji setkdvaji. Na zaklade téchto
konkrétnich udalosti pak byly stanoveny také vedlejsi cile, jejichz tikolem bylo podpofit

splnéni cile hlavniho a vyzkumné otazky, na které prace hledala odpovédi.

Prvni duleZitou oblasti, na kterou se prace sousttedila, byl odchod seniort z aktivniho pra-
covniho procesu do starobniho diichodu a pocity ¢i prozitky, jez se s timto odchodem poji.
Tato situace predstavuje velmi vazny piechod pro vétSinu seniort. Lze fici, ze je spojovan
s vykofenénim ze sociadlniho zZivota, mnohdy s pocity ztraty uzitecnosti, ale predevsim pak
s obavami o naplnéni nového ziskaného volného ¢asu a s nahlou ztratou spolecenskych
kontaktl uskute¢iiovanych v rdmci pracovnich aktivit. Mnoho senior si také z téchto da-
vodu, pokud jim to zdravotni ¢i rodinna situace dovolovala, také po odchodu do starobniho
dichodu naslo praci na zkraceny uvazek, aby alespon ¢asteCné zmirnili pocit samoty

a prazdnoty.

Dal3i oblast z4jmu prace se tykala spokojenosti seniorl s zivotem v domacim prostredi
a jejich postojti k ptipadnému odchodu do domova pro seniory. Z jednotlivych vyjadieni
zde vyplynulo, Ze v podstaté vSichni ucastnici vyzkumu byli spokojeni s tim, Ze mohou
prozivat své stari v domacim prostiedi. VSichni se ovSem také nezéavisle shodli na konsta-
tovani, ze tuto skute¢nost mohou vyuzit pfedevsim proto, Ze jsou v relativné dobré zdra-
votni kondici. Pokud by se tato situace zmeénila a oni prestali byt sobé&stacni, piedstavuje
pro ne odchod do domova seniorti akceptovatelnou variantu mista pro Zivot, kde jim bude
zajiSténa fadna péce.

Se zhorSovanim zdravotniho stavu se pak pojila dalsi oblast zajmu. Z vysledkil zjiSténi
vyplynulo, Ze zhorSovani zdravotniho stavu je sice spojeno se stdrnutim, ale vétSina re-
spondentt si st¢Zovala na vyrazné zhorSovani zdravotniho stavu az v pokrocilejSim stari.
Vétsinou je udrzovani kondice spojeno s provozovanim pro seniory vhodné sportovni ¢in-

nosti, vétSinou se jedna o chlizi na Cerstvém vzduchu a v pfirod€. Neméné vyraznou roli na
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zdravotnim stavu seniorti pak hraje také psychicky stav a pozitivni postoj ke svému zdra-

votnimu stavu.

Posledni oblasti zajmu ovliviiujici zivot seniorii je nutnost vyrovnat se s umrtim blizkého
Cloveka a s tim spojenou samotou a opusténosti. VSichni respondenti méli zkusSenost s ta-
kovouto ztratou, vétSina také v pozdéjsim véku, kdy ztratili svého Zivotniho partnera. Ob-
vykle tato ztrata znamena traumatickou situaci s nutnosti ptizptsobeni, ktera byla casto
feSena vyplnénim Casu pfipadnou praci na ¢asteCny uvazek, primknutim k rodin€é nebo
nalezenim novych koni¢kl. Vyraznou roli pii zvladani ztraty deklarovalo né€kolik respon-

dentt také ve své vife v Boha, ktera jim piinesla utéchu a zklidnéni emoci.

V oblasti zhodnoceni postoji ke skutecnosti, jak seniofi pohlizi na vlastni umrti, se nevy-
skytl jediny respondent, pro kterého by bylo toto téma natolik deprimujici, aby se o ném
odmitl bavit. VSeobecné je smrt pfijimana jako pfirozena soucast Zivota, ktera je nezvratna
a je nezbytné ji pfijmout.

Prace svymi vysledky pfispéla k pochopeni postoji seniorti Zijicich v domacim prostiedi
k nékterym vybranym situacim, které ovliviiuji jejich Zivot a mnohdy velmi vyrazné. Tato
prace ma také potencial k dalSimu pokracovéani v podobé napiiklad diplomové prace, ktera
by se mohla detailnéji zaméfit na nékteré zjisténé skutecnosti, nebo k jiz zjisténym vysled-
kiim ve ¢tyfech oblastech jesté ptidat postoje seniort k dalSim situacim a prozitkiim, které

ovliviuji jejich Zivot.
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PRILOHA P I: ROZHOVOR 1: MARIE, 70 LET

Jak dlouho jste ve starobnim diichodu?

Ve starobnim diichodu jsem 16 let. Bylo mi 54 let, kdyz jsem musela odejit ze zaméstnani,
abych mohla pecovat o matku. Bylo ji 90 let a potiebovala jiz patFicnou péci. Nejdiive o ni
pecoval manzel, ktery byl v invalidnim diichodu, jenze manzel zemrel, tak mi nezbyvalo,

nez odejit do predcasného diichodu.

Jakou prici jste vykonavala?

Pracovala jsem jako délnice v tovarné, zde jsem pracovala 33 let.
Meéla jste rada svoji praci?

Byla jsem vyucena jako servirka a v tovdarné jsem zacala pracovat v kantyné. Pracovni

doba mi ovsem nevyhovovala, tak jsem zacala pracovat jako délnice a zvykla jsem si.

Jak jste se citila, kdyZ jste odchazela do starobniho dichodu? TéSila jste se nebo tento

moment piinasel spiSe negativni pocity?

Pro mé to bylo néco hrozného. V tuto dobu bydlela se mnou nejen maminka, o kterou jsem
pecovala, ale i dcera s rodinou. Ta si ovsem stavila dium a odstéhovala se. Maminka poz-
deji zemrela a ziistala jsem v domé uplné sama. Béhem dvou let jsem prisla o vsechno,
o praci, manzela i maminku. Bylo mi 56 let, kdyz jsem v domé, drive plném clenu rodiny,
zustala sama a ke vSemu nechodila ani do prdce. Pozdéji se mi ovS§em naskytlo pracovat na
zdskok v kantyné jako prodavacka. Zde pracovala moje neter, bohuzel vsak onemocnéla
a hledali nekoho na zaskok. Ja vyucena servirka, prodavacka jsem ji zastupovala. Bylo to
kousek od domu, v miste mého bydliste. Dochazela jsem zde po dobu 10 let, kdyz potiebo-

vali na zaskoky.
Jakym zpiisobem se zménil Vas Zivot po odchodu do starobniho diichodu?

Bylo to nejhorsi po psychické strance. Byla jsem porad mezi lidmi a najednou jsem ziistala
sama jen s matkou. Nemohla jsem odejit vitbec z domu. Kdyz jsem chtéla zajit alespon na
nakup, musela jsem ji zamknout. Pokud jsem ji nechala samotnou, casto mi utekla z domu
nejen dvermi, ale i oknem. Z tohoto ditvodu jsem musela zustavat doma a nechodit mezi

lidi. To bylo pro mé velmi tézke.



Jak to vnimate ted’ s odstupem ¢asu?

Tak clovek si za ty roky zvykne byt sam. Byla jsem ale moc rdda, za tu praci, ktera se mi
naskytla. Prineslo mi to moznost se odreagovat a prijit na jiné myslenky. Financni stranka
byla ovsem taky velmi dulezZita. Opravy domu a péce o nej vynalozi patricné naklady, takze

kazda koruna dobra.

Jak jste jiZz zminila, Zijete v domé. Zijete zde sama?

Ano, ale casto meé navstévuje dcera, vnoucata i kamaradky.

Pomaha Vam rodina s pé¢i o domacnost? Dim pripadné zahradu?

Ano, kdyz néco potiebuji opravit na domé, nebo tezsi prace, které nezviadnu sama. Manzel
od dcery jezdi kazdy den okolo do prdce, takze se zastavi i dvakrat do tydne, zda néco ne-
potrebuji, pripadné mu i zavolam.

rvr

Pomahaji Vam i s péci o Vas (s hygienou, oblékanim, s béZnym uklidem)?

Zatim to zvldadam vsechno sama. Na obédy si nechodim, varim si. Kdyz jsem byla ale na
operaci s kolenem, hodné mi pomdhala sousedka. Mam rodinu jesté naproti. Bydli tam
neter s dospélymi syny a ti by mi taky pomohli, kdybych potrebovala napviklad néco pre-

stehovat.
Dovedla byste si predstavit, Ze byste Zila v domové pro seniory?

Urcité bych nad tim uvazovala. Prozatim mi miij zdravotni stav dovoli, abych zustala

ve svéem domé. TakzZe jesté neni ten spravny cas, ale urcité nad tim uvazuji.

Vyvolava tato predstava pozitivni nebo negativni pocity? Jak vnimate domovy pro
seniory? Maite s nimi n&jaké zkuSenosti? Ziji zde napiiklad néktefi Vasi piatelé? Jak

se tam citi oni?

Rozhodné pozitivni. Jsou tam i ostatni, tak proc¢ bych tam nevydrzela i ja. Kdybych potre-
bovala patiicnou péci, dokdzala bych se prizpiisobit, jako ostatni. Clovék nikdy nevi, jak to
prijde s roky i se zdravim. Chodim se tam casto divat za znamymi, za lidmi z nasi vesnice
nebo rodinou. Mam tedy predstavu, jakym zpiisobem to funguje, probihd a jaké je tam vy-
baveni. Pratelé si to velmi chvali a i z tohoto ditvodu mé navnadili, Ze bych tam mohla byt

i ja. Méla bych se dobie a nemusela bych se o nic starat.



Myslite si, Ze je pro seniory lepsi Zit v domacim prostiedi, nebo v domové pro senio-

ry?

To zalezi na povaze kazdého jedince, jak si sedne s druhymi. Zda je i vice samotar nebo ma
radeji spolecnost. Jak se dokaze zabavit, prosté delat srandu. Ale myslim si, Ze ja bych

se prizpiisobila.
Jak se citite po zdravotni strance?

Po zdravotni strdance se citim dobre, takze proto jeste neuvazuji o domove pro seniory nebo
pecovatelskeé sluzbé. Prozatim je to dobré. Zvladam teda péci o sebe, o svij dum, zahradku.

Jsem rada, zZe jsem doma.
Pocit’'ujete zhorSeni zdravotniho stavu oproti dobé, kdy Vam bylo 60 let?

Urcite. Jak clovek starne tak pribyva i nemoci, jenze si to nesmi tak brat a myslet na to.

Jde to s vekem.

Jaké zdravotni obtiZe trapi Vas? Jaké zdravotni obtize Vas v béZném Zivoté limituji

ve vykonavani obvyklych nebo oblibenych ¢innosti?

Zada mé neboli, ale kolena ano. Méla jsem i narazené rameno, tak to citim. To citim, po-
kud prijde néjaka zména pocasi. Jinak se snazZim vSechnu praci zvladnout. Kdyz to ovsem
boli, tak si den odpocinu a na druhy den tu prdci doZenu. Nikdo mi nic nerekne, jestli to

udélam dnes nebo zitra.
Sportujete aktivné piiméiené svému véku napr. chize, plavani, kolo?

Jezdim do termalii trikrat do roka s Klubem senioru a jinak jezdim na kole, to ano. Ude-

lam si turu i 10 km.
KdyzZ jste zminila Klub seniori, aktivné se podilite na ucasti s dalSimi seniory?
Jsem ve vybore Klubu seniorii a jezdime na zdjezdy, které poradame.

Myslite si, Ze Vam VaSe sportovni aktivity nebo obecné aktivni Zivot pomahaji udrzZo-
vat lepSi zdravotni kondici?

Ano, pomaha. Je clovek mezi lidmi a nemysli na nemoci. Praci byl zvykly vykonavat od

mladi a nestézuji si, protoze to beru jako samoziejmost, zZe se to musi udélat.



Jak to zvladate po financni strance, kdyZ jezdite na zajezdy, do termali? Vystaci

Vam Vas starobni dichod?

Ano, délam tak, aby mi to vystacilo. Nestézuji si. Clovék musi mit néco nasetieno, kdyby se
pokazila televize, nebo pracka ¢i lednicka. Musi mit jesté nejaké penize do ,, foroty*,
se kterymi musi pocitat, kdyby se néco stalo. Nemiize Zit, jak se rikd ,,mesic od mésice .
Néco by mél kazdy clovek mit usetreného, nez jde do diichodu. Kdyby se nahodou néco

vyskytlo, aby mohl ty penize pouZit.
Zminila jste, Ze mate dceru. Povézte mi prosim néco o své rodiné.

Mam jenom jednu dceru, protoze syn mi tragicky zemrel. Bylo mu 23 let. Dcera ma 43 let
a ma dvé déti (syna a dceru). Stykame se spolu a pomdahaji mi. Nekdy jezdim i ja za nimi,

bud’ na kole, nebo i autem, jak mi to vvhovuje.

Jste aktivni Fidic?

Ano jsem. Mam auto a jezdim.

Jak jste podotkla na za¢atku, Vas manzel zemfiel?
Ano. Mé bylo 54 let a manzelovi 56 let, kdyz zemrel.

Pokud to pro Vias neni prili§ bolestné, miiZete prosim popsat, jak jste se dokazala

s Vasi ztratou manZela vyrovnat?

Manzel mél prvni infarkt, kdyz mu bylo 45 let. Tvrdil mi ale, Ze je porad zdravy, jelikoz mél
56 odbéru jako darce krve. ,,Ja chodim 3 — 4 krat do roka davat krev, ja jsem zdravy“. Pak
prisel infarkt a byl konec s darovanim krve. Nesmeél vykondvat prdci, kterou vykonaval.

Mel castecny diichod od 45 let. Pak prisel v 56 letech infarkt, na ktery zemrel.
Jak jste se se ztratou vyrovnavala?

Nebyla jsem prosté na to ani néjak pripravena, musi se ale clovek vyrovnat se vsim. Tak

jak jde zivot, tak to ¢lovek musi brat. ,,Jednou sem, podruhé tam. *
Co byste doporucila seniorim, ktefi také ztratili Zivotniho partnera, jako vy?

Nesmi na to myslet. Musi brat zivot dal. Maji deti, vauky a dalsi rodinu, kteri je taky potre-
buji. Prosté Zivot je takovy. Nekdo je tu déle, néekdo je tu kratsi dobu.



Jak mohou ovdovéli lidé zaplnit svoji samotu? (Respondentka ml¢i) Nebo jak vy zapl-

nujete svoji samotu?

Mam ty aktivity. Chodim i do kostela. Mam sestru ve stejné dediné, tak se s ni navstévuje-
me. Jsem v klubu seniorii, zahradkaru. Mam ruzné aktivity a zucastnuji se akci béehem ro-
ku. Takze nejvice na tu samotu pomaha nemyslet na to a stykat se s lidmi. Neuzavirat se

a byt sama. Treba se i divat na televizi, ale to ja nevydrzim.
Samotu Vam pomahaji zvladat vnoucata, dcera a rodina?
Ano. I déti od sestry.

KdyZ Vam zemfel syn, vyrovnavala jste se s touto udalosti obtizZnéji, neZ s odchodem

manZela?

Ano, urcité jsem se s tim vyrovndvala hiii. Nebyla jsem na to pripravena. Byl to preci mla-
dy clovek.

Mohou Zivot ve star§Sim véku po smrti partnera naplnit také napriklad koni¢ky?

Ano, to urcité ano.

V pripadé, Ze je pro Vas otiazka prili§ choulostiva nemusite odpovidat. Jak vy sama

vnimate a pohliZite na smrt? Mate obavy, nebo ji prijimate jako prirozenou soucast

Zivota?

Beru to jako prirozenou soucdast Zivota. Néekdo zemre mlady, nékdo starsi. Jen at se clovek
netrdpi a nemd néjakou nemoc, na kterou nejsou léky. Kdyby to prislo, nebojim se, budu
pripravena. Lepsi nez lezet, mit bolesti a trapit se.

Miyslite si, Ze Vas pozitivni pristup ke smrti je ovlivnén tim, co vSechno jste v Zivoté
proZila?

Ano. Mam tam lidi, za kterymi piijdu. Veérim, Ze se s nimi setkam, Ze je néco posmrtného.



PRILOHA P II: ROZHOVOR 2: ANEZKA, 77 LET

Jak dlouho jste ve starobnim diichodu?

Od roku 2002. Tedy 16 let.

Jakou praci jste vykonavala, nezZ jste odeSla do starobniho diichodu?

Spradala jsem dohromady nité, na triskové letadla, na pneumatiky. Pracovala jsem tedy

Jjako délnice. Jako ,,skarka “.

Meéla jste rada svoji praci?

Jak kdy. Prdce to byla tezka, protoze kazda civka vazila 15 kg. Bylo to tedy hodné fyzicky
narocné.

Jak jste se citila (jaké pocity, emoce) jste prozZivala, kdyzZ jste odchazela do starobniho
dichodu? Byla jste rada nebo jste to vnimala negativné?

Chodila jsem rada do prace, ale po urazu uz to neslo. Méla jsem zlomenou nohu.

Sla jste tedy do pFed¢asného starobniho diichodu?

Ano, o 2 roky jsem sla diive do predcasného diichodu. Kviili zdravotnim ditvodiim.

TéSila jste se, Ze odchazite do starobniho diichodu?

Ano, ke konci jsem se tésila. Nemohla jsem jiz chodit kolem stroje. Neslo mi to.

Odchod do starobniho diichodu vnimate tedy pozitivné?

Ano. I kdyz mné potom dali jiny druh prdce, presto to jiz nebylo ono.

Jakym zpiisobem se zménil Vas Zivot po odchodu do starobniho diichodu?

1 kdyz jsem byla kazdy den doma, chodila jsem do vinohradu a prace ve vinohradu nebyla

lehka.
Porad jste méla praci doma, kolem domacnosti, vinohradu?
Ano i na poli.

Z tohoto divodu Vas pi‘echod ze zaméstnani do dichodu nepoznamenal? JelikozZ jste

byla v neustalém fyzickém zaprahu?

Ne.



Nechybél Vam kontakt s lidmi?

Ano, chybel. Nekolikrat jsme se schazeli s byvalymi spolupracovniky, tak dvakrat do roka.

Sesli jsme se, posedeéli jsme a povykladali si.
Jak to vnimate ted’ s odstupem casu?

Nekdy bych rada sla do prdace, ale nejde to, protoze mam uz roky. Néekdy jsem rada, ze uz

jsem, jak se rekne ,,na odpocinku .

Jak se zménila VaSe financni stranka? Chodila jste do prace, kde jste si mohla privy-

délat i praci pres¢as a najednou jste byla zavisla jen na starobnim diichodu.

Byli jsme dva, tak nam to stacilo. Ted' jsem sama, musim tedy délat tak, abych vysla. Nejde
si Fict: ,, To si koupim, tam si zajdu, to si udélam.* Zaplatim poplatky a vypocitam si to tak,

abych si mohla i néco koupit.

Zminila jste, Ze jste byli dva. Vy, kdyZ jste odchazela do starobniho diichodu, Vas

manZel by jiZ v diichodu?

Ano. Miij manzel Sel v 61 letech. Byl po operaci, a pak chodil jesté jeden rok do prace. Pak
dostal ale horsi prdci, tak odesel. On nesSel do predcasného diichodu, on Sel normalné, jak

mél. Prosté, Ze ten rok vydrzel vykonavat tu horsi praci.

KdyZ pro Vas bylo fyzicky naro¢né vykonavat praci v zaméstnani, jak jste tedy zvla-

dala praci ve vinohradu, protoZe ta je taky velmi fyzicky naro¢na?

Ja jsem chodila vzdycky chvili, jak jsem zvladala, i jak jsem mohla na nohu. Nékdy chvili

dopoledne, nékdy odpoledne. Potom za mnou prisel manzel, tak jsme chodili spolu.
Zijete v domé& nebo v byt&?

V domeé.

Zijete sama? Zije s Vami rodina, pFibuzni?

Rodina. Byvaly zed' s pritelkyni a dcerou. Oni bydli v patre a ja dole.

Staraji se o Vas, Vasi osobu?

Kdyz potrebuji, tak mi nakoupi, nebo néco opravi. Nyni mi spravoval plyn, jelikoz mi to

nejak bouchalo. Pokud si reknu, co bych potiebovala spravit, tak je ochotny to udélat.



Bydlite ve svém domé&?

Spodni patro je moje a druhé patro je vaucek. Ty tady taky bydli, ale jsou momentalné

v zahranici, kde pracuji. Maji tady ovsem trvalé bydliste.

Péci o svoji osobu (hygiena, strava) a iklid domacnosti zvladate sama, bez obtizi?
Ano. To si delam ja sama. Dokud muizu, tak to budu délat.

Dovedla byste si predstavit, Ze byste Zila v domové pro seniory?

Pokud by nebylo nikoho, kdo by mé mohl opatrovat, tak bych si musela zvyknout. Rikam si,
Ze jsem radeéji méla jit do domova pro seniory. Pokud onemocnim tak mé nema kdo opatro-
vat, musi chodit do prdce.

Vyvolava tato predstava pozitivni nebo negativni pocity?

Nebala bych se jit do domova.

Jak vnimate domovy pro seniory?

Ja si myslim, Ze je to pro ty lidi, kteri nejsou schopni se o sebe postarat, nebo ziistanou
sami v domé. Pro takové lidi je lepsi, kdyz jsou mezi lidmi v domové. Je o né lépe postara-

no. Maji teplo, vS§echno co potiebuji. Myslim si, Ze je to dobreé.

Mite s nimi néjaké zkuSenosti? Ziji zde napi¥iklad néktefi Vasi pratelé?
Ano, mam.

Jak to vnimayji oni?

Ta pani nemiize chodit. Druhd pani, co bydli vedle, ji nakupuje. Ja si myslim, Ze pokud se
nehadaji tak se tam maji dobre. Oni vedi, Ze pokud nebudou moct, Ze jich v domove nékdo
zaopatri. Byla tady jedna pani, kterda neméla nikoho, Zila sama, az bratranec ji dal do do-

mova. Byla zde velmi spokojena.

Miyslite si, Ze je pro seniory lepSi Zit v domacim prostiedi, nebo v domové pro senio-
ry?

Pokud je c¢lovek zdravy, tak je to lepsi v domacim prostredi. Udeélas si, co chces a v domové
se uz musis ohlizet na ostatni. Jak se rekne, musis se ,,hamovat“. Kdyz jsi sama v celém
dome, tak uz si miizes i zazpivat. (smich) Kdyz nema nikoho tak je urcité lepsi v domovée

DFYO Seniory.



Jak se citite po zdravotni strance? Mate zdravotni problémy?

Mam revma, zanét v kloubech, ktery uz nikdy nezmizi. Nekdy je mi dobre, ale nékdy je mi

velmi Spatne. Momentalné mam vylezeny kloub, tak se bojim jit k lékari. Mam strach.
SlySite, vidite dobre?

Mam naslouchatko, tak jsem hlucha. (smich) Vidim, ale jenom na jedno oko. Na druhé

pouze mlhavo, takze uz tak moc dobre nevidim.
Zdravotni stranka ovliviiuje Vas bézny zivot?

Ano. Verandu umyvam i nadvakrat. V pohode, protoze kdyz se nebudu hybat tak co. Ne-

miizu sedet a prinuti mé to pohybovat se.
Pocit’'ujete vyrazné zhorseni zdravotniho stavu oproti dobé, kdy Vam bylo 60 let?
Ano, pocituji.

Jaké zdravotni obtiZe Vas nejvice limituji ve vykonavani VaSich obvyklych nebo obli-

benych ¢innosti?

Nejvice zada a nohy. Kdyz mame seniorské schiizky a sedim dlouho, tak nemiizu vstat. Ani

vydrzet, jak to bolli.
Sportujete aktivné pfiméiené svému véku napr. chuize, jizda na kole?

Na kole nejezdim, ale chodim pésky. Snazim se kazdy den udélat kolecko. Na hibitov, pak

kolem hrbitova a domii. Prochdzka vzdy udéla dobre.

Miyslite si, Ze Vam VaSe pravidelné prochazky pomahaji udrzet lepsi zdravotni kon-

dici?
Ano. Jinak se clovek citi, jak je na cerstvém vzduchu. Procisti si hlavu a prijde na jiné mys-
lenky.

Povézte mi prosim néco o své rodiné? O svych détech?

Meéla jsem 3 deti, ted mam jen 2 dcery. Dcery Alena 54 let a Hanka 48 let. Mam 9 vnoucat

a jsem i prababicka.
Mate manzela?

Manzela nemam, zemrel. I dcera mi zemrela.



Pokud je to pro Vas prili§ bolestné, nemusite o tom mluvit. MiZete mi prosim popsat,

jak jste se dokazala s Vasi ztratou vyrovnat?

Tezko. Po smrti dcery zustaly dvé deti. Holky, bylo jim 9 let. Musela jsem se o né postarat,
protoze jejich tatinek musel chodit do prace, aby nedoslo i k tomu, ze by musely jit do do-
mova. Dceri bylo 33 let, kdyz zemrela na leukémii. Dozvedeli jsme se to pred Vanoci, zZe je
nemocna a 24. brezna zemrela. Bylo to velmi tézké. Kdyz jsme se to na Vanoce dozvedéli,

neméli jsme naladu slavit Vanoce, naladu na stromecek, na veceri, na nic.

Miyslite si, kdyz ziistaly ty déti, tak jste se se ztratou lépe vyrovnavala, nebo Vam spi-
Se tu ztratu pripominaly?

Ty deéti to spise pripominaly, Ze nemaji maminku. Chodily ze Skoly a plakaly, protoze se
Jjejich spoluzdci se s nimi nechtéli hrat a ani se s nimi nebavili, protoze neméli maminku.

Jak jste prozivala ztratu manZzela?

Kdyz zemrel manzel, tezké to bylo taky, ale nebylo to takové. Byl na operaci se zaludkem.
Po 70 zacal ztracet na vaze, najednou se mu udélala boule na krku a bylo videt, Ze se mu
vrdtila rakovina, ktera se rozsirila po celém téle. Nedalo se jiz nic deélat. Zemrel v 77 le-

tech. Mel roky a pocitali jsme s tim, Ze tady uz dlouho nebude.

Co byste doporucila seniorim, ktefi také ztratili Zivotniho partnera? Aby se se svou

ztratou vyrovnali lépe?

Kdyz mi bylo tézce, sla jsem do kostela. Zasla jsem na hrbitov, dala jsem svicku a potom
v kostele jsem byla vybrecena a uklidnila jsem se. Kdyz jsem prisla domii, byla jsem jiz
klidna. Pustila jsem si televizi a vSechno mi tak neprislo. Vira v Boha mi pomohla se
se ztratou lépe vyrovnat, byla jsem mezi lidmi a nesedéla jsem jen doma. Dobré je byt mezi

lidmi a neziistavat sami.
Pomahaji Vam zvladat osamélost déti, vnoucata a SirSi rodina?
Ano, jezdi za mnou.

Mohou Zivot ve starSim véku po smrti partnera naplnit také Vase, nebo i nové konic-

ky?

Ano, ja kdyz ziistanu sama, tak vyrazim do ulic.



Jaké konicky mate Vy? Co Vas nejvice bavi?
V televizi sleduji Prostreno, zpravy, nebo vyjdu ven na prochdzku. Jednou za rok poradaji
posezeni pro dichodce, kde se sejdeme, dame si kafé a zakusek.

Jezdite i na zajezdy?

Jezdila jsem, ale ted’ uz se bojim. Mladsim ja nestitham a lékari me upozornuji, abych na
sebe davala pozor.

V pripadé, Ze je pro Vas otazka prili§ choulostiva nemusite odpovidat. Jak vy sama
vnimate a pohliZite na smrt? Mate obavy anebo prijimate ji jako pFirozenou soucast

Zivota?

Kdyz to prijde, tak to prijde. Nemam strach ze smrti. Bojim se jen toho, kdyby se mi néco

prihodilo, Ze budu na obtiz dceram.



PRILOHA P III: ROZHOVOR 3: MARIE K., 73 LET

Jak dlouho jste ve starobnim diichodu?

Ja bych uz méla byt hodné dlouho, ale jsem teprve rok doma. Diichod jsem pobirala, ale

pracovala jsem.

V kolika letech jste méla jit do starobniho diichodu?

V' 57 letech, ale do diichodu jsem odchazela az v 72 letech.

Co Vs vedlo k tomu, Ze jste vykonavala praci ve starobnim diichodu?

Ziistala jsem sama bez manzela, co bych doma délala. Tak jsem byla mezi lidma. Rada

Jjsem pracovala a moc rdda jsem tam chodila. Citila jsem se tam dobre.
Chodila jste do zaméstnani i z finan¢nich duvodua?

Z financnich ditvodii ani ne, spis abych byla mezi lidmi.

Jakou praci jste vykonavala, nezZ jste odeSla do starobniho diichodu?
Byla jsem vykupci ve sbérnych surovinach.

Jak jste se citila, kdyZ jste odchazela do starobniho diichodu a ziistala jste jiz doma?

TéSila jste se, nebo tento moment prinasel negativni pocity?

Netésila jsem se. Zustala jsem doma, protoze jsem musela. Méla jsem doma na starosti
vauka a musela jsem se o ného postarat, navarit a takové ty véci kolem domdcnosti. MozZna
bych chodila do prdce jeste do ted, protoze miij zaméstnavatel bych velice spatny z toho,

Ze odchazim.
Jakym zpiisobem se zménil Vas Zivot po odchodu do starobniho dichodu?

Jelikoz mam neustale mnoho prace, tak to nepoznamenavam. Rano brzy vstavam a staram
se o vnuka, pordd jsem v jednom kole. Jen nevim, jak bych to vSechno zvladala, kdybych

chodila jesteé do prdace.
Jak to vSechno vnimate ted’ s odstupem ¢asu?

Kdyby bylo podle mého, tak chodim do prace jesté ted. Citila jsem se tam dobre, byla jsem

mezi lidmi a ted’ to jiz neni ono.
Zijete v domé nebo v byté? Zijete sama? Zije s Vami rodina, pribuzni?

Bydlim v byté. Zila jsem sama, ale ted’ tam se mnou bydli vauk, kviili studiu.



Stara se o Vas rodina? Pomaha Vam s péci o byt?

Nestara se o mé nikdo, protoze ja jesté nic nepotrebuji. Jsem sobéstacnd, diky Bohu.

(smich)
Dovedla byste si prredstavit, Ze byste Zila v domové pro seniory?

Ja nevim. Dovedla bych si to predstavit, ale nechtéla bych se toho dozit. Kdybych tam byd-
lela sama a sla si s nimi jen nekam sednout, to ano. Ale bydlet s nekym na jednom pokoyi,

to bych nechtéla.

Vyvolava tato predstava pozitivni nebo negativni pocity?
Pozitivni, clovek se musi prizpiisobit.

Jak vnimate domovy pro seniory?

Ja si myslim, Ze v dnesni dobé to neni takové, jak to bylo, kdyz jsme mi byli malé deéti, jako
domov diichodcu. Ted’ se tam maji lidi dobre, jsou v kolektivu. Klidné bych tam sla, bydlela
tam, kdybych musela, ale zasadné bych musela mit svij pokoj, nechtéla bych s nékym byd-

let.
Mite s nimi néjaké zkuSenosti? Ziji zde nap¥iklad néktefi Vasi pFatelé, znami?
Ne, to nemam. Nikdy jsem tam nebyla.

Myslite si, Ze je pro seniory lepsi Zit v domacim prostifedi, nebo v domové pro senio-

ry?

Kdyz je clovek sam, tak je lepsi, kdyz je v domové pro seniory, ale kdyz ma rodinu napr.
bydli na domku, ma tam deti, tak je lepsi, kdyz bydli doma. Musi mit ale svoji bytovou jed-

notku, svoje soukromi a deti, aby tam jen prisli na navstévu.
Jak se citite po zdravotni strance?
Diky Bohu dobre.

Pocit’'ujete vyrazné zhorSeni zdravotniho stavu oproti dobé, kdy Vam bylo 60 let? S

jakymi zdravotnimi obtiZemi se potykate?

Ne, nepocituji. Ja nechodim ani k doktorovi, takze ja zadné problémy nemam. (smich)



Sportujete aktivné priméiené svému véku napr. prochazky nebo jizda na kole?

Prochazky ano, ale ja nesportuji a nikdy jsem nesportovala. Méla jsem praci takovou,
Ze jsem tam méla sportu az az. Tahani tézkych veéci a balikii. Chodila jsem do prace,

a hlavne jsem méla zahradku, co zahradku, primo zahradu. Ale i tak se citim dobre.
Miyslite si, Ze Vam ty prochazky pomahaji udrZzet lepsi zdravotni kondici?
Urcité ano. Prochazkou prijde clovéek i na jiné myslenky.

Povézte mi prosim néco o své rodiné, o détech?

Mam dvé deéti, stykam se s nimi, ale malo. Jeden je v Praze, druhy bydli v Brné a ja jsem

v Ostrave. Hodné si telefonujeme, ale fyzicky velmi malo. Vnuk bydli momentalné u mé.
Mite manzela?
Nemam. Zemrel.

Pokud je to pro Vas prili§ bolestné, nemusite o tom mluvit, ale miiZete mi prosim po-

psat, jak jste se dokazala s Vasi ztratou vyrovnat?

Ja velmi tézko. S tim se nikdy nikdo nemuze vyrovnat, ale tim, zZe jsem byla v praci, byla
Jjsem tam skoro celé dny, neméla jsem kdy na to myslet. Nemohla jsem se tim viibec zaby-
vat. Pracovala jsem s penézi, méla jsem hmotnou odpovédnost a musela jsem se tomu ve-
novat. Je to ale hrozné, hrozné zustat sam, uplné sam. V sobotu a nedéli jsem jezdivala
pryc, to jsem nemohla byt sama v byté. Je to ale 13 let, tak si clovék zvykne na vsechno.
Zapomenout, vidycky v tobé zustanou ty vzpominky. Nemuze byt clovék sam, jinak by
z toho ,,zblbnul . Muj manzel byl dlouho nemocny, tak ja jsem s tim musela pocitat, ale
nikdy, i kdyz vis, Ze odejde, tak vzdycky té to prekvapi. Nikdy to nevis a necekds to. Je to
prekvapeni a vidycky je to Sok.

Co byste doporucila seniorim, kteri také ztratili Zivotniho partnera, jako vy? Aby se

se svou ztratou vyrovnali 1épe?

Aby chodili mezi lidi. Hodné zaleZi i jaky maji vztah mezi sebou. My jsme dlouho byli sami
dva, protoze deti odesly, tak jsme byli na sebe hodné vazani. Diky praci jsem to zviadala,

Jinak nevim, jak bych to dokazala. Ale musela bych.



Jak mohou ovdovéli lidé zaplnit svoji samotu? Co by jim mohlo nejvice pomoci?

Hlavne chodit do prirody, ta nejvice pomdha. Prochazky lesem a prirodou jsou uplné jiné,
nez kdyz chodim mezi panelakama nebo obchodama. Ja bych vzidycky chodila do lesa, tam

je dobre.

Pomahaji Vam osamélost zvladat Vase déti, vnuk a Sirsi rodina?

To nevim, to nemuzu rict, oni bydli daleko.

Mohou Zivot ve star$Sim véku po smrti partnera naplnit také nové konicky?
To urcité ano.

Vy jste si nasla néjaké koni¢ky?

Ne, ja jsem neméla cas. Ted jezdim na jizni Moravu a do Beskyd.

Jak travite sviij volny ¢as?

Ja mam volny cas jen v sobotu a nedéli a to uklizim, varim. Popripadé zajedu za kamardd-
kou do Beskyd nebo ona prijede za mnou. Zajdeme si na kavu do kavarny.
V pripadé, Ze je pro Vas otazka prili§ choulostiva nemusite odpovidat. Jak Vy sama

vnimate a pohliZite na smrt? Mate obavy anebo ji prijimate jako prirozenou soucast

Zivota?

Urcité ji prijimam, Zivot je zacatek a konec. Ale Ze jednou odejdu a jak odejdu, to nevim.

Na to neumim odpovédet. Nechci se o smrti radéji bavit.



PRILOHA PIV: ROZHOVOR 4: BOZENA, 78 LET

Jak dlouho jste ve starobnim diichodu?

23 let

Jakou prici jste vykonavala, nezZ jste odeSla do starobniho diichodu?

Pracovala jsem ve Zliné 7 let, nez jsem se vdala. Pak jsem pracovala v obchode, jako pro-

davacka 20 let. Pak jsem odesla do starobniho diichodu.
Meéla jste rada svoji praci?

Ano, velmi. Vzdy jsem si prala pracovat v cukrarné, tocit zmrzlinu. Ale prodavat mé taky

velmi bavilo, pracovat s lidmi a se zboZim.

Jak jste se citila, kdyZ jste odchazela do starobniho diichodu? Té&Sila jste se, nebo ten-

to moment prinasel negativni pocity?

Tesila jsem se, ze budu jiz doma, ale jit a cekat na diichod to je to posledni. Nejsi jiz mezi

lidmi, jsi jen doma uzaviena a uz to neni ono. To je, jak se Fika ,, posledni sance*.
Jakym zpiisobem se zménil Vas Zivot po odchodu do starobniho diichodu?

Je to velké pohodli. Nemusi se vstavat do prdce, a jaké si to clovék udéla, takové to ma. Jak

si ten den naplanuje.
Jak to vnimate ted’ s odstupem ¢asu?

1 kdyz jsem byla jiz v diichodu, chodila jsem na vypomoc do Skolni kuchyné. Kdyz néktera
z kucharek onemocnéla, byla jsem na zdaskok. Nekdy i tii tydny az mésic, popripade pokud
si potrebovali vzit i jen den volna, taky jsem zaskocila. Hlidavala jsem i deti. RuZenku
a Elisku (bydlici kousek od respondentky) jsem hlidavala jeste neddavno. To by mé bavilo
jeste i ted. Me malé dité hned tak nerozcili. Kdyz bych méla chodit nyni kazdy den do pra-

ce a vstavat, to uz bych nechtéla.

Chodila jste na vypomoc kvili finanéni strance nebo spisSe jako zaplnéni volného ¢asu

a kolektivu?
Prevazne jsem chodila, protoze jsem byla mezi lidmi a prisla jsem na jiné myslenky.
Zijete v domé nebo v byt&? Zijete sama?

Ziji v dome, mame sviij domek a Ziji se synem.



Stara se o Vas rodina? Pomahaji Vam?

Ano, chodi za mnou. Co potrebuji, mi prinesou a udélaji. Jsou velmi ochotni, nemiizu si

stézovat.

S pé€i o diim Vam pomaha rodina, ale s péci o Vas?

Zvladam vsechno sama, staram se spise ja o né. Synovi chystam obéd az na stil, oprané

md, zatopené, on je jak ,,mamanek ' rozmazleny.
MiiZete mi Fict néco o své rodiné? Kolik mate déti?

Meli jsme 3 deti, ale chlapecek nam zemrel, kdyz mél jeden mésic. Mél poruchu vyzivy
a zemrel jesté v nemocnici. Byla jsem z toho velmi Spatna. Pak jsme se snaZili o dalsi dite,
ale dva roky se nam nedarilo. Pak se narodila dcera Jana a za dalsi dva roky pak syn Lu-

bos. Vse se v dobré obratilo. Syn bydli se mnou a dcera si postavila ditm v nasi vesnici.

Dovedla byste si predstavit, Ze byste Zila v domové pro seniory? Vyvolava tato pred-

stava pozitivni nebo negativni pocity?

Pozitivni. Ja ano, mé by to nevadilo tam byt mezi lidmi. Kdybych nemohla a chodila bych

pomoci berli tak urcite.
Jak vnimate domovy pro seniory? Berete to jako misto, kde se o Vas postaraji?
Myslim, zZe ano.

Mate néjaké zkuSenosti s domovem pro seniory? Ziji zde napriklad nékteri Vasi pia-

telé? Jak se tam citi oni?

Ano, jezdila jsem za kamarddkou Zdenkou, tam je to velice pékné. Nebo i za sestrenici do
Jjiného mésta. Znam ty mista, vim, jak to tam vypada, probiha, je to tam vsechno krasné
a cisté. Pokud by se o mé nemohla postarat rodina, klidne bych do domova sla a hlavne,

kdyby to bylo v mé rodné vesnici.

Myslite si, Ze je pro seniory lepsi Zit v domacim prostiedi, nebo v domové pro senio-

ry?
Dokud bych mohla, byla bych doma, ale pokud uz ne, tak v domové pro seniory.
Jak se citite po zdravotni strance?

Momentalné tak rizne.



Mate zdravotni problémy?

Byla jsem tyden v nemocnici. Kdyz drzim dietu, tak je to dobré, ale pokud néco snim, tak uz
je mi Spatné. Je mi tezce a mam bolesti. Lécila jsem se s tlustym strevem, kde mam silny

zanet. Nemam jiné dalsi obtize. Vidim i slysim, dobre, ani bryle nenosim.
Pocit’'ujete vyrazné zhorseni zdravotniho stavu oproti dobé, kdy Vam bylo 60 let?

Tak je to horsi. Od 70 let je to rok co rok horsi. Na kole sice jesté jezdim, ale uz to télo

neni uplné ono.

Jaké zdravotni obtiZe Vas nejvice limituji ve vykonavani Vasich obvyklych nebo obli-

benych ¢innosti?
Myslim, ze nic.

Sportujete aktivné primérené svému véku, napr. Prochazky? Zminila jste se, Ze jezdi-

te na kole.
Na prochazky chodim, to ano. I to kolo.

Miyslite si, Ze Vam Vase sportovni aktivity (prochazky, kolo) pomahaji udrzovat lepsi

zdravotni kondici?
Ano. Ja bych i plavala, to by mi nevadilo, ale uz mam strach.
O svych détech jste mi jiZ vypravéla. Mate manzela?

Manzel zemiel pied 4 lety. Ziju sama se synem. Kdyz je néco potieba na domé, vechno

zvladne on, ale ja mu pomaham, beze mé to nejde.

Pokud to pro Vias neni prili§ bolestné, miiZete prosim popsat, jak jste se dokazala

s Vasi ztratou vyrovnat?

Tezko. Ta ndhla samota je nejtézsi. Samotné mi je dlouho. Manzel se lécil se srdickem,

a na to zemrel.

Kdyz jste védéla, Ze je manZel nemocny a 1é¢i se, pripravovala jste se, Ze jednou ode-

jde?

Jezdili jsme do nemocnice do Brna a tam mu prodlouZzili Zivot o 3 roky. Ale zhorsila se mu

krev, tak jsme tam jezdili nejprve se srdickem, a pak kvili krvi.



A jak jste se s Vasi ztratou vyrovnavala?
Tak rizne, ale tezko.
Myslite si, Ze je pro ¢lovéka horsi vyrovnat se se ztratou ditéte, nebo ztratou manzela?

Kdyz zemre dité, je to horsi. NemuizZe clovek na to nikdy zapomenout, protoze mél cely Zivot
pred sebou. Jako matka jsem celé noci proplakala, kdyz mi zemrelo dité a pro matku je to
vzdycky nejhorsi. A kdyz zemrel manzel, tak on uz mél roky, oslavil 80 let, a to je jiné. On
uz mél zivot za sebou a navic byl nemocny. Verim, Ze az zemru, Ze se s nimi setkam v nebi,
protozZe jsem VeFici.

Pomahaji Vam zvladat osamélost déti, vnoucata a SirSi rodina?

To urcite. Velmi mi pomahaji.

Jste vérici? Chodite do kostela?

Ano, jsem silné verici a chodim casto do kostela.

Miyslite si, Ze i vira pomaha lidem se se ztratou vyrovnat?

Ja se modlim a urcité to ma néco do sebe.

Mohou Zivot ve starSim véku po smrti partnera naplnit také konicky? Jaké konicky
mate vy?

Ja hackuji a bez toho si Zivot nedokdzu predstavit. Udélam vsechno, co vidim. To je miij
nejvetsi konicek, az moc veliky. Ja nedokazu ani chvili sedet, porad musim néco délat, a to
je na samotu nejlepsi. Mam rada i kvétiny a vénuji se zahradce. Rada chodim na prochdaz-

ky, do kostela, na hibitov.

Co byste doporucila ostatnim senioriim, ktefi také ztratili svého partnera a tak zapl-
nili svoji samotu?

Aby si nasli néjake konicky, nezustavali sami, aby se kamaradili a chodili mezi lidi.

V pripadé, Ze je pro Vas otazka prili§ choulostivdi nemusite odpovidat. Jak vy sama
vnimate a pohliZite na smrt? Mate obavy anebo ji prijimate jako prirozenou soucast
Zivota?

Premyslim nad tim, protoze kdyz se to stane, aby byl clovék na to pripraven. Mam jiz roky

a jsem stard, tak to miize prijit kdykoliv. Zivot mam jiz za sebou tak co. Smrt beru jako pii-

rozenou soucast zZivota.



PRILOHA V: ROZHOVOR 5: FRANTISEK, 82 LET

Jak dlouho jste ve starobnim diichodu?
Jsem 15 let.
OdeSel jste do starobniho diichodu ve véku, ktery Vam byl stanoven?

Ne, ja jsem jeste presluhoval. Takze jsem pracoval i presto, Ze jsem byl jiz v diichodu. Pak
mé ovSem zradilo srdce a musel jsem zustat doma. Do diichodu jsem mél odejit v 60 letech,

ale sel jsem v 66 letech.

Jakou prici jste vykonaval, neZ jste odesel do starobniho diichodu?
Deélal jsem technika v mrazirndach a pred tim jsem pracoval v JZD.

Co Vs vedlo k tomu, abyste pracoval i ve starobnim diichodu?

Protoze meé prace bavila. Délal jsem to, co jsem chtél délat a doma Zadnd prace nebyla,
kvuli které bych musel zustat doma. Sily mi na to stacily, tak jsem pracoval. Kdyz odejdes
do diichodu, tak ztratis piilku Zivota. Tam jsi porad mezi lidmi, byl jsem cely Zivot mezi
lidmi, pracoval mezi nimi a tady jsi doma, prosté jenom s manzelkou, nanejvys se psem

a to je vsechno.
Chodil jste do prace i z finan¢nich divodu?

Ani ne tak z financnich, spis protoze mé to bavilo a byl ten Zivot naplnény. Byl jsem mezi

lidmi a zZil jsem. Nebyt zavieny jen mezi stenami, divat se na televizi nebo lustit sudoku.

Jak jste se citil, kdyZ jste odchazel do starobniho diichodu? Té&Sil jste se, nebo tento
moment prinasel negativni pocity? Mrzelo Vas, Ze jste musel ziistat doma kviili zdra-

votni strance?

Mrzelo mé to velice. Ja jsem nechtél zustat doma. Vsichni mi vikali: ,,Co tam budes, vidyt

te vynesou nohama ven!* Ze zdravotnich ditvodii jsem to prosté vzdal.
Jakym zpiisobem se zménil Vas Zivot, kdyZ jste zlistal doma ve starobnim dichodu?

Hodné se to zménilo. Ztratis kontakt s lidmi, tim i spojeni se svétem, a to, co se v ném déje.
Prestavas byt s tim svetem tak spjata, jako kdyz jsi v prdaci. I kdyz sledujes zpravy a ctes
noviny, neni to ono, jak kdyz jsi porad v kontaktu s lidmi a jezdis po svete. My jsme meéli
vedeni ve Vidni, tak jsem jezdil i dvakrat tydné do Vidné a Zije se uplné jinak. Vidél jsem

jak to ve sveété je a co se v ném deje. Z toho, zZe jsem ziistal doma s manzelkou, jsem mél



ze zacdtku obavy, jestli si nepujdeme na nervy, ale nakonec kazdy musime nékdy slevit
z toho svého a prozatim bez problémii. Je to ale takovy velky zasah do Zivota, nékdy jdeme
spolu na prochazky, nékdy ale jdeme kazdy sam. Od té doby co jsem v diichodu, prozatim
nemame mezi sebou zadné konflikty, vidy se snazZime mezi sebou dohodnout bez néjakych

konfliktii.
Jak to v§echno vnimate ted’ s odstupem casu?

Zmenil bych jen jednu véc. Vic jsem se vénoval praci, jak sobé. Néekteré véci jsem si nedo-
délal, napr. vzdeélani, a potom to bylo ke skodé. Kdybych se vic vénoval sobé jak praci, tak
bych byl na tom mnohem a mnohem lepsi. Prvni mél clovek vidy praci, a pak az sebe
a nebylo to zrovna to spravné. Ted, kdyz jsem v diichodu, mam vice casu na sebe, mam cas

si prostudovat riizné véci a drive, i kdyz mé to zajimalo, na prvnim misté byla prace. Drive

vvvvv

ani predstavit. Ted maji lidi vSechno, na co si jen vzpomenou, a to drive nebylo. Ted’ chtéji

lidi jen penize. Drive byli lidi i daleko obétavéjsi a vice drzel kolektiv pohromade.
Zméni se odchodem do starobniho diichodu i finanéni stranka?

Urcite, mame jen diichod a ten mdame mensi, nez bychom si zaslouzili. Musime se v kazdém

pripadeé i uskromnit. Léky jsou drahé, zaplatit jidlo, inkaso a dalsi.

Zijete v domé nebo v byté? Zijete sam? Zije s Vami rodina, piibuzni?

V domé. Zijeme s rodinou. Zijeme s manzelkou, s nevéstou a jeji dcerou, kterd je rozvedend
a ma dve deti.

Starate se o sebe sam nebo VaSe manzelka? Stara se o Vas rodina?

Starame se s manzelkou o sebe navzajem. Kazdy déla svoji prdci, ale mame to rozdélené,

Ze zenské prace déla manzelka a ja délam ty muzske.

Pomahaji Vam s péci o dim a doméacnost?

Né, nikdo. Starame se o vSechno sami.

Dovedl byste si predstavit, Ze byste Zil v domové pro seniory?

Rozmyslel jsem nad tim mnohokrat, ale pokud nam prozatim sily staci a mam rodinu kolem

sebe, tak v zadném pripade. Jsem rad doma v prostiedi, které znam, které me vyhovuje.



KdyzZ si predstavite domov pro seniory, vyvolava tato predstava pozitivni nebo nega-

tivni pocity?
Ja bych chteél prozit stari doma, ale kdyby to muselo byt, tak bych tam sel.
Jak vnimate domovy pro seniory?

Ja si myslim, Ze pokud je ten domov v rodné dédiné toho seniora, tak je to uplné néco jine-
ho, jak jit do domova nékde upiné jinde. Néekde, kde to neznas, ten kraj, ty lidi, nic ti to
nerika. To by se mi zase az tak nelibilo, a tam bych nechtél jit. Kdybych byl v domové

v rodné vsi, tak bych se neustale stykal s lidmi, které znam.
Mate s nimi n&jaké zkuSenosti? Ziji zde nap¥iklad nékteii Vasi piratelé?

Ne, nemam vibec. V praci jsme chodili jen do détskych domovii, ale v domoveé pro seniory

Jjsem nikdy nebyl.

Miyslite si, Ze je pro seniory lepSi Zit v domacim prostiedi, nebo v domové pro senio-

ry?

Ja si myslim, Ze domaci prostredi je domaci prostredi. Nemiize ho nahradit Zadnd, necht je
tam, nevim co. Pokud to jde, tak clovek té ,,domaci hroudé* daleko vic veri, nez tomu
ostatnimu. Pokud to zdravotni stranka ale nedovoli, to uz je ovSem néco jiného. I kdyz

se o neho nema kdo postarat, tak uz to clovek musi vzit jako nutné zlo.
Jak se citite po zdravotni strance?

Ja mam jednu zasadu! ,, Lidi, kteri si na vSechno stezuji, tak maji porad probléemy*. Ja si
radeéji nestezuji a rikam: ,,Kdyz rano vstanu a nasnidam se, tak je to dobré.* Co chci vic?!
Stejné se s tim neda nic delat, roky jsou tady. Kdyz jsem pred rokem spadl, a mél jsem na-
trhly sval, stejné, komu to budu vykladat. Nikdo mi stejné nepomiize a radéji to beru tak,
jak to je. Musi se clovéek snazit, snazil jsem se cely Zivot a snazim se i do ted, brat ten Zivot
tak, jak jde. Kazdy je ,,strujcem* sveho zivota. Tak jak on se k tomu Zivotu postavi, takovy

ten Zivot ma.

Pocit'ujete vyrazné zhorsSeni zdravotniho stavu oproti dobé, kdy Vam bylo 60 let?

S jakymi zdravotnimi obtiZemi se potykate?

Kazdy rok, pres tu osmdesatku, je poznat. S rukou mam potize jen pri oblékani. Horsi je

pro mé pater, byl jsem s ni na operaci, tak ta mé daleko vic zlobi. TakzZe ta mé nejvice ome-



zuje v kazdodennich cinnostech. Mam nabeh na cukrovku, tak kvili zdravotnimu stavu

si nemohu vse doprat, i kdyz bych si to mohl dovolit.
Sportujete aktivné, chodite na prochazky, jezdite na kole, plavete?

V minulém roce jsem jesté na kole jezdil, pak jsem ale spadl, tak mé manzelka kolo schova-
la. Leva noha mi obcas vypovida sluzbu, a jak mi vypovi, tak padam z kola. Tak proto ted
radeji chodim pésky. Mél jsem pejska, se kterym jsem hodné chodil po okoli, a ty prochdaz-
ky mi staci.

Myslite si, Ze Vam Va$ aktivni Zivot a prochazky pomahaji udrzovat lepsi zdravotni

kondici?

Ja si myslim, ze ty prochazky a kontakt s lidmi ¢loveka obohati a tési se na dalsi setkani.
Podiva se i do prirody, jak se meni a roste. I ten den to vsechno naplni a télo alespon tak
neochabne. Mame i slepice, nad kteryma mam alespon néjakou zodpovédnost, zZe je musim

pustit, nakrmit a musim se o né starat. Pak ten den alespon rychleji utika.
Povézte mi prosim néco o své rodiné?

To je takova smutnejsi stranka. Radeji o tom nechci mluvit.

Zijete s manZelkou?

Ano, Ziju s manzelkou. Mél jsem dvé déti a jedno mi zemielo, syn. Dcera bydli ve vedlejsim

meéste, kde jsme ji postavily dum. Ma dvé dcery.

Stykate se s nimi pravidelné? Jezdi za Vami?

Ano, pravidelné. Volame si kazdy den, dvakrat i trikrat denné.
Jak jste vnimal, kdyZ se dcera od Vas odstéhovala?

Ani jsem to néjak nevnimal. Byli jsme v neustalém kontaktu, navic jsme ji stavili ten diim
a prace kolem domu byla porad, tak jsme tam porad jezdili. Tak jsme byli v kaZdodennim
kontaktu. Navic s nami bydlel syn, ktery tu mel rodinu, deti. Pokud tu ¢lovek neni sam mezi
Ctyrmi stenami a jsou tady deti, tak jsem mél porad tu rodinu a ten kontakt s nimi. Je to
néco uplné jiného, nez kdyz zustanes v ,,baraku“ sam. Proto jsme to tak i volili, i kdyz ne-
kdy zit s mladyma neni nejidealnéjsi, ale na druhé strance alespon nejsi v domé sam. Kaz-

dé ma sve pluse, i minuse.



Jak citite to, Ze mate porad po boku manZelku a jste na vSechno dva?

.......

uplné néco jiného, jak kdybych mél zit sam. Vychdzime si vstiic, pomiiZeme si navzajem.
Mam si s kym povykladat a mam k sobé blizkého clovéka, i kdyz tady jsou ty déti. Jenze oni
maji kazdy jiné zajmy, prijdou, jen kdyz neco potrebuji. S manzelkou zname své problémy,
starosti, muzeme si jich daleko vice Fict a je to jen mezi nami. To stari se daleko lépe zvlad-

da ve dvou.

Respektuji to, Ze se o tom nechcete bavit. Ale kdyzZ jste ztratil syna, tak jste se lépe

vyrovnaval se ztratou i diky tomu, Ze jste na to byli dva i s manzZelkou?

Ja vim, ale je to veliky zdsah do Zivota. Clovék si Fikd, Ze na to staii bude on ma velika
opora a najednou tu oporu ztrati. A hlavné kdyz prijde o Zivot mlady clovek a tak ndhle. Ta
manzelka mi hlavné pomohla se s tou ztrdatou vyrovnat. Miizeme si o tom spolu povykladat,
nikde ddal to nesiri mezi lidi, vSechno ziistava jen mezi nami a ulevime si navzajem. Proste
tyto starosti se snaseji lépe ve dvou. A manzelce miizes nejvic verit. My uz spolu budeme 58

let.
Mohou Zivot ve star§im véku naplnit nové konicky? Jak travite sviij volny ¢as?

Ja si mysli, Ze mi kdyz jsme dva a mame néjaky spolecny zajem je to fajn. ManZelka lusti
krizovky a ja sudoku a obcas se dopliujeme. Spolu chodime i na prochazky, i kdyz nekdy,

pokud ten druhy nemiize jit, tak jde sam. Tak si ten zZivot navzdajem dopliujeme.
Jaké koni¢ky mate vy?

Takovy néjaky konicek, ke kterému bych byl upnuty, tak nemam. Po vyletech nejezdime, my
jezdime jen po doktorech a po obchodech, tak jak dichodci. (smich) Takze jsem porad ak-

tivni Fidic. To auto na vesnici prosté potrebujes. A za volantem jsem jistéjsi, jak na kole.

V pripadé, Ze je pro Vas otazka prili§ choulostiva nemusite odpovidat. Jak Vy sam
vnimate a pohliZite na smrt? Mate obavy anebo ji prijimate jako prirozenou soucast

Zivota?

Ja si myslim, Ze je to normalni soucdst zivota. Kdyz je stari, tak clovék rozmysli, co bude
potom. Cetl jsem i nékolik ivah o smrti. Ja si porad myslim, Ze ten vesmir a to néco, musi
néco ridit. Nevim presné co, ale musi to byt rizené. Tézko rict, nikdo se nevratil z onoho
sveta. Beru to tak, Ze kazdy jednou odejit musime. Je jen néco jiného, kdyz ja odejdu ted’

a odesel mi syn v 50.



