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1. ⁄vod

ÑB˝t staröÌ ñ bez toho b˝t star˝ì ñ tak by chtÏl ûÌt tÈmÏ¯ kaûd˝ senior. UvedenÈ
motto i n·sledujÌcÌ text jsou p¯evzaty z let·Ëku veletrhu Ñ50 Plus ñ Senior aktuellì,
konanÈho v listopadu 2002 v rakouskÈm Grazu. Akce je kromÏ spot¯ebnÌch z·jm˘
zamÏ¯ena na volnoËasovÈ aktivity postproduktivnÌ generace a nabÌdku sluûeb umoûÚu-
jÌcÌch dlouhodobou samostatnost senior˘.

Organiz·to¯i veletrhu uv·dÏjÌ mimo jinÈ, ûe radost ze ûivota i jeho kvalita jsou z·vis-
lÈ na vitalitÏ a aktivitÏ, kterÈ p¯edurËujÌ ûivotnÌ styl. Obecn˝ p¯edpoklad, ûe staröÌ lidÈ
majÌ mÈnÏ p¯·nÌ ve svÈm ûivotÏ, je v protikladu s realitou. P¯i zachov·nÌ zdravÌ a p¯i-
zp˘sobenÌ se omezenÌ, kter· p¯in·öÌ ûivot, se mohou ˙Ëastnit mnoha aktivit, a to jak
z hlediska duöevnÌ i tÏlesnÈ Ëinnosti. Jejich osobnost je daleko vÌce vyhranÏn· neû
u mlad˝ch, jejich dosavadnÌ ûivotnÌ zkuöenosti a z·jmy hrajÌ nezanedbatelnou roli.
Tolik materi·ly veletrhu Ñ50 Plus ñ Senior aktuellì.

Pro informaci bych uvedla, proË je tato generace spojena s ËÌslovkou 50+. Encyklo-
pedie Diderot 2002 uv·dÌ z hlediska demografie jako prvnÌ biologickou generaci p¯ed-
reprodukËnÌ ve vÏku 0 ñ 14 let, druhou ñ reprodukËnÌ ve vÏku 15 ñ 49 let a t¯etÌ gene-
raci po-reprodukËnÌ, coû jsou pr·vÏ 50letÌ a staröÌ.

Nutno vidÏt, ûe pojem st·¯Ì je obecnÏ ch·p·n jako cosi negativnÌho, coû je patrno
i v n·zvu v˝öe zmÌnÏnÈho veletrhu i p¯es jinak dobr˝ p¯Ìklad p¯Ìstupu k senior˘m. Jde
o slovo, kterÈ nechceme slyöet, p¯ÌpadnÏ pouûÌv·me mÌsto nÏho eufemism˘. ÿada p¯Ì-
slovÌ, lidov˝ch povÏr a poh·dek odr·ûÌ strach ze star˝ch lidÌ, p¯edevöÌm osamÏle ûijÌ-
cÌch ûen. V poh·dce brat¯Ì Grimm˘ o pernÌkovÈ chaloupce Ëten·¯ drûÌ palce Ma¯ence,
kter· pro z·chranu brat¯ÌËka posazuje starou ËarodÏjnici na lopatu a vkl·d· jÌ do pece.
Poh·dka pat¯Ì do zlatÈho fondu p˘vodnÏ nÏmeck˝ch lidov˝ch povÏstÌ a v r˘zn˝ch
obmÏn·ch se rozöÌ¯ila po celÈ EvropÏ. V poh·dk·ch mnoha zemÌ se sta¯eny zdajÌ b˝t
n·pomocnÈ a laskavÈ, avöak konËÌ jako zlovÏstnÈ ËarodÏjnice podle p¯ÌslovÌ: ÑKam Ëert
nem˘ûe, nastrËÌ b·buì.
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2. Pohled na diskriminaci staröÌ generace a jejÌ formy

2.1 Ageismus ñ vysvÏtlenÌ pojm˘

S rostoucÌ st¯ednÌ dÈlkou ûivota v z·padnÌ civilizaci je nutnÈ otev¯Ìt i u n·s toto tabui-
zovanÈ tÈma. To, ûe se o nÏm nemluvÌ, neznamen·, ûe neexistuje. Se vznikem kultu
ml·dÌ vznik· i opaËn˝ extrÈm ñ ageismus. Jde o slovo, kterÈ nem· Ëesk˝ ekvivalent.
Pojem je odvozen od anglickÈho slova age, kterÈ znamen· vÏk, st·¯Ì. Ageismus je
potom spoleËensk˝ p¯edsudek v˘Ëi st·¯Ì. Pouûil jej Robert Butler, prvnÌ ¯editel Natio-
nal Institute on Aging v USA v roce 1969, kter˝ jako prvnÌ hovo¯il o diskriminaci na
z·kladÏ vÏku.

Dnes je termÌn ageismus definovan˝ öÌ¯e. Zahrnuje p¯edsudky a negativnÌ p¯edstavy
o star˝ch lidech nebo projevy diskriminace v˘Ëi staröÌmu ËlovÏku nebo skupinÏ star-
öÌch (Palmore, 1990). Hovo¯Ìme o stereotypech, kdy v z·pornÈm stereotypu jsou vyne-
ch·ny p¯ÌznivÈ charakteristiky. Jedn· se o v˝roky a postoje bez pravdivÈho z·kladu, ale
se zd·nÌm, ûe majÌ v j·dru pravdu. NÏkterÈ projevy diskriminace jsou z¯ejmÈ, nÏkterÈ
v podtextu nevyslovenÈ.

Jak se s pojmy ageismus a jemu p¯Ìbuzn˝mi vypo¯·d·vajÌ naöe slovnÌky? Encyklo-
pedie Diderot, verze 2002 uv·dÌ:

ÑAgeismusì ñ vÏkov· diskriminace postihujÌcÌ p¯edevöÌm starÈ lidi; m˘ûe vÈst
k vÏkovÈ segregaci, vyËleÚov·nÌ ze spoleËnosti; je podporov·n ekonomicko-soci·l-
nÌmi problÈmy a spoleËensk˝mi p¯edstavami podceÚujÌcÌmi st·¯Ì.

ÑP¯edsudekì ñ kriticky nezhodnocen˝ ˙sudek (vych·zejÌcÌ z myölenkov˝ch stereo-
typ˘), kter˝ je silnÏ ovlivnÏn˝ tradicÌ, osobnÌ zkuöenostÌ, respektive emocemi a z nÏj
plynoucÌ postoj, n·zor p¯ijat˝ jedincem (skupinou).

ÑStereotypì ñ v psychologii a sociologii ust·len˝ a navykl˝ vzorec myölenÌ nebo
chov·nÌ; soubor p¯edstav, kterÈ majÌ p¯ÌsluönÌci spoleËenskÈ skupiny o sobÏ (autoste-
reotyp) nebo o jin˝ch (heterostereotyp), soci·lnÌ stereotyp obsahuje hodnotÌcÌ, Ëasto
iracion·lnÌ soudy, mÌv· blÌzko k p¯edsudk˘m (rasov˝m, etnick˝m ap.). ZmÏna indi-
vidu·lnÌho i soci·lnÌho stereotypu je nesnadn·, je prov·zena negativnÌmi emocemi.

V AkademickÈm slovnÌku cizÌch slov (1998) najdeme:

ÑM˝tusì ñ p¯edstava o nÏkom nebo o nÏËem nekriticky p¯ijÌman·, uctÌvan· a zboû-
Úovan·; expresivnÏ: smyölenka, v˝mysl, blud.

ÑDiskriminaceì ñ rozliöov·nÌ poökozujÌcÌ nÏkoho, neuzn·vajÌcÌ jeho rovnost s jin˝-
mi, popÌr·nÌ a omezov·nÌ pr·v urËit˝ch kategoriÌ obyvatelstva nebo urËit˝ch st·t˘.
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Ageismus je odliön˝ od jin˝ch Ñism˘ì, jako je sexismus, rasismus atd. VÏkov· klasi-
fikace nenÌ statick·, jednotlivec postupuje p¯es jednotlivÈ ûivotnÌ cykly, klasifikace je
charakterizovan· neust·lou zmÏnou, zatÌmco ostatnÌ systÈmy jsou konstantnÌ, nap .̄
rod, rasa.

Stereotypy o st·¯Ì vznikajÌ z p¯edËasnÈho a zjednoduöenÈho hodnocenÌ Ëi dichoto-
mickÈho (ËernobÌlÈho) myölenÌ. Ageismus se projevuje na p¯Ìklad v up¯ednostÚov·nÌ
ml·dÌ (Palmore, 1990):

MladÌ mohou chybovat Ëi b˝t pomalÌ bez n·lepky, ûe jsou nemohoucÌ Ëi senilnÌ.

MladÌ mohou zapomenout jmÈno nebo adresu bez toho, ûe by se s nimi jednalo
s blahosklonnou p¯ezÌravostÌ.

MladÌ mohou b˝t popudlivÌ nebo nep¯ÌjemnÌ bez toho, ûe by byli oznaËov·ni
jako podivÌnötÌ nebo potrhlÌ.

Mlad˝ muû m˘ûe zobrazovat a sdÏlovat svÈ sexu·lnÌ pocity nebo citovÈ stavy na
ve¯ejnosti, aniû by byl nazv·n oplzl˝m dÏdkem.

MladÌ lidÌ mohou sdÏlovat p¯Ìznaky sv˝ch nemocÌ a zaujmou jimi, aniû by byli
odbyti poukazem, ûe neduhy p¯in·öÌ vÏk.

PodobnÏ vznikajÌ nÏkterÈ m˝ty o st·¯Ì:

Sta¯Ì ûijÌ jen v rozvinut˝ch zemÌch.

Sta¯Ì lidÈ jsou vöichni stejnÌ.

St·¯Ì muû˘ a ûen je stejnÈ.

St·¯Ì je k¯ehkÈ ñ pot¯ebujÌcÌ pÈËi.

Sta¯Ì nemajÌ ËÌm spoleËnosti p¯ispÏt.

St·¯Ì je ekonomickou z·tÏûÌ spoleËnosti.

Deset hlavnÌch bod˘ shrnujÌcÌ p¯edsudky (Palmore, 1990):

1) Nemoc ñ p¯edstava, ûe nemoc je velmi v·ûn˝ problÈm pro vÏtöinu lidÌ p¯es 65 let,
ûe tr·vÌ hodnÏ Ëasu v posteli kv˘li nemoci, cÌtÌ se unaveni, jsou odk·z·ni na ˙stav-
nÌ pÈËi, pot¯ebujÌ pÈËi dlouhodobÏ, majÌ akutnÏjöÌ nemoci neû mladöÌ a vÏtöina star-
öÌch se vzhledem ke svÈmu zdravotnÌmu stavu nem˘ûe zapojit do bÏûn˝ch aktivit.

SkuteËnost: vÏtöina staröÌch (kolem 78%) je dostateËnÏ zdrav·, aby se mohla zab˝-
vat bÏûnou Ëinnosti (ud·v· N·rodnÌ centrum pro zdravotnÌ statistiku v USA v roce
1981). Jen 5% senior˘ je odk·z·no na celodennÌ ˙stavnÌ pÈËi a u 81% nenÌ û·dnÈ ome-
zenÌ v jejich aktivit·ch dennÌho ûivota. ZatÌmco vÌce osob nad 65 let trpÌ chronickou
nemocÌ, kterÈ omezujÌ jejich aktivity (43%) neû u mladöÌch (10%), staröÌ majÌ mÈnÏ
akutnÌch nemocÌ, mÈnÏ zranÏnÌ v dom·cnosti, mÈnÏ nehod na silnici neû mladöÌ osoby.
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2) Impotence ñ p¯edstava, ûe vÏtöina staröÌch se uû nevÏnuje û·dnÈ pohlavnÌ aktivi-
tÏ, û·dostivosti, v p¯ÌpadÏ, ûe ano, jsou p¯inejmenöÌm abnormnÌ, sexualita je ned˘-
leûit· v pozdnÌm ûivotnÌm cyklu.

SkuteËnost: uspokojiv˝ milostn˝ vztah obvykle pokraËuje do 70 aû 80 let pro zdra-
vÈ p·ry. Hraje d˘leûitou roli v ûivotech vÏtöiny muû˘ a ûen.

3) Oöklivost ñ kr·sa je v naöÌ z·padnÌ kultu¯e spojovan· s ml·dÌm, proto se p¯ede-
vöÌm ûeny s p¯ib˝vajÌcÌmi lety bojÌ jejÌ ztr·ty. NegativnÌ stereotyp st·¯Ì odr·ûejÌ ter-
mÌny b·ba, babizna, fosÌlie, ËarodÏjnice, star˝ patron, star· koza, scvrkl˝ dÏdek
nebo-li pouûÌv·nÌ poniûujÌcÌho jazyka p¯i hovoru o st·¯Ì.

SkuteËnost: jen v nÏkter˝ch kultur·ch se setk·v·me s obdivem a ˙ctou ke st·¯Ì.
V Japonsku se ve st¯Ìbrn˝ch vlasech a vr·sk·ch odr·ûÌ moudrost, dospÏlost a dlouh·
lÈta sluûby. Oöklivost je zde ch·p·na jako subjektivnÌ hodnocenÌ jin˝mi slovy:
ÑOöklivost je v oku div·kaì. Toto osobnÌ hodnocenÌ obvykle podlÈh· kulturnÌm stan-
dard˘m kr·sy a oöklivosti, jak uv·dÌ Palmore (1990).

4) Pokles duöevnÌch schopnostÌ ñ p¯edstava, ûe schopnosti od st¯ednÌho vÏku klesa-
jÌ, p¯edevöÌm schopnost uËit se, zapamatovat si, pozn·vat a ûe se jedn· o nevyhnu-
teln˝ proces v r·mci st·rnutÌ.

SkuteËnost: vÏtöina staröÌch si udrûuje norm·lnÌ duöevnÌ schopnosti. ReakËnÌ doba
se zpomaluje, coû m· za n·sledek delöÌ dobu uËenÌ. NicmÈnÏ, rozdÌl mezi staröÌmi
a mladöÌmi osobami m˘ûe b˝t vysvÏtlen, kromÏ vÏku a nemocÌ, motivacÌ k uËenÌ se,
nedostatkem praxe nebo ˙rovni vzdÏl·nÌ. Jsou-li tyto promÏnnÈ vzaty v ˙vahu, chrono-
logick˝ vÏk nem· v˝razn˝ vliv na schopnost uËenÌ.

5) DuöevnÌ choroba ñ p¯edstava, ûe duöevnÌ choroba je postiûenÌ ve st·¯Ì bÏûnÈ, nevy-
hnutelnÈ a nelÈËitelnÈ. ÿada zdravotnÌk˘ si toto myslÌ, coû m˘ûe Ë·steËnÏ vysvÏtlo-
vat, proË je tak m·lo profesion·l˘ v oblasti geriatrickÈho duöevnÌho zdravÌ.

SkuteËnost: duöevnÌ choroby ve st·¯Ì netvo¯Ì û·dnou nevyhnutelnost, jen kolem 2%
osob nad 65 let je institucionalizovan· s prim·rnÌ diagnÛzou psychiatrickÈ choroby.
V r·mci populace m· mÈnÏ neû 10% v·ûnou duöevnÌ chorobu a od 10 do 32% jejÌ
mÌrnÈ projevy.

6) ZbyteËnost ñ p¯edstava, ûe vÏtöina star˝ch lidÌ je dÌky zdravotnÌmu stavu Ëi duöev-
nÌ chorobÏ vy¯azena, vede k p¯edpokladu, ûe staröÌ lidÈ jsou neschopni pokraËovat
v pr·ci a ti, kte¯Ì schopni jsou, tak jejich pr·ce je neproduktivnÌ. Tato p¯edstava je
hlavnÌm v˝chodiskem pro nucen˝ odchod a diskriminaci v najÌm·nÌ, p¯eökolov·nÌ
a podpo¯e staröÌch zamÏstnanc˘.
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SkuteËnost: vÏtöina staröÌch m˘ûe pracovat stejnÏ jako mladöÌ. Ve studiÌch zamÏst-
nan˝ch staröÌch lidÌ se prokazuje nap .̄ menöÌ fluktuace, mÈnÏ nehod, vÏtöÌ spolehlivost
neû u mladöÌch zamÏstnanc˘.

7) Izolace ñ p¯edstava, ûe vÏtöina star˝ch lidÌ je spoleËensky izolovan˝ch, Ëi ûije osa-
mÏle a domnÏnka, ûe osamÏlost je velmi v·ûn˝ problÈm pro vÏtöinu lidÌ p¯es 65 let.

SkuteËnost: vÏtöina staröÌch nenÌ spoleËensky izolovan˝ch, kolem 2/3 z nich ûije
s manûelem nebo s rodinou (˙daje z roku 1988, USA). Jen okolo 4% staröÌch je extrÈm-
nÏ izolovan˝ch a jiû d¯Ìve v ûivotÏ tento rys byl u nich p¯Ìtomn .̋ VÏtöina staröÌch m·
blÌzkÈ p¯ÌbuznÈ v dosaûitelnÈ vzd·lenosti a kontakty jsou relativnÏ ËastÈ. VÏtöina studiÌ
souhlasÌ s tÌm, ûe je p¯Ìtomn˝ pokles spoleËenskÈ aktivity s p¯ib˝vajÌcÌm vÏkem, ale
celkovÈ mnoûstvÌ osob v soci·lnÌ sÌti se ust·lÌ. LidÈ v soci·lnÌ sÌti inklinujÌ p¯ejÌt od
staröÌch k mladöÌm osob·m, vËetnÏ p¯·tel a soused˘.

8) Chudoba ñ öirok˝ rejst¯Ìk n·zor˘ od p¯edstavy, ûe vÏtöina staröÌch je chud· aû po
p¯edpoklad, ûe vÏtöina z nich je bohat· ñ oboje s negativnÌm v˝znamem.

SkuteËnost: uv·dÏt americkÈ v˝sledky nem· p¯Ìliö v˝znam, v naöich pomÏrech pat¯Ì
k nejchudöÌ vrstvÏ mladöÌ ûeny samoûivitelky s mal˝mi dÏtmi.

9) Deprese ñ p¯edpoklad, ûe typicky staröÌ osoba je nemocn·, bezmocn·, senilnÌ,
neuûiteËn·, osamÏl· v bÌdÏ, tudÌû deprimovan·, postiûen· nutnÏ depresÌ.

SkuteËnost: tÏûöÌ deprese je mÈnÏ Ëast· mezi staröÌmi lidmi neû mezi mladöÌmi. Nic-
mÈnÏ mezi r˘zn˝mi duöevnÌmi chorobami je deprese u staröÌch lidÌ nejbÏûnÏjöÌ. Toto,
spolu se skuteËnostÌ, ûe poËet sebevraûd u senior˘ je nejvyööÌ ze vöech vÏkov˝ch sku-
pin, ËinÌ depresi v˝znamn˝m problÈmem pro staröÌ populaci, coû platÌ i v naöich pod-
mÌnk·ch. V »R v roce 2000 p¯ipadalo celkem 15,8 sebevraûd na 100 000 obyvatel, ale
jiû 27,3 sebevraûd ve vÏku 70 ñ 74 let a ve vÏku nad 85 let se jedn· o 49 sebevraûd na
100 000 obyvatel (dle ⁄ZIS 2002).

10) Politick· moc ñ stereotyp, ûe staröÌ lidÈ jsou siln·, sobeck· politick· sÌla.
P¯edpoklad, ûe politick· moc staröÌch lidÌ odvr·tÌ politiky od pot¯ebn˝ch reforem.

SkuteËnost: staröÌ lidÈ p¯edstavujÌ sice velkÈ mnoûstvÌ voliË˘, obvykle ale nehlasu-
jÌ jako blok a n·slednÏ majÌ mÈnÏ politickÈ moci, neû se p¯edpokl·d·.

2.2. Dopad negativnÌch stereotyp˘ na naöe chov·nÌ

Nap¯Ìklad oöklivost v praxi odr·ûÌ skuteËnost, ûe ve hlavnÌch veËernÌch po¯adech
naöÌ televize se setk·v·me na obrazovce jen minim·lnÏ se staröÌmi lidmi. Pr˘zkumy na
toto tÈma, na rozdÌl od naöich nÏmeck˝ch soused˘ (poslednÌ v˝sledky z roku 1999), se
u n·s nedÏlaly a ani se s nimi v souËasnosti nepoËÌt·. Pr˘zkum v roce 1993 v USA
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vypovÌd·, ûe p¯es skuteËnost, ûe staröÌ osoby jsou nejrychleji rostoucÌ vÏkovou skupi-
nou, v ûivotÏ se zd·, jakoby ölo o mizejÌcÌ skupinu. Jak st·rnou, ztr·cejÌ d˘leûitost, hod-
notu, ˙Ëinnost. Sta¯Ì lidÈ jsou tÈmÏ¯ neviditelnÌ v televizi, p¯edevöÌm ûeny, p¯esto, ûe
staröÌ lidÈ vÌce sledujÌ televizi, neû ostatnÌ vÏkovÈ kategorie.

Minim·lnÌ zastoupenÌ st·¯Ì je v reklamÏ ñ ta je zamÏ¯ena na jinou cÌlovou skupinu,
s generacÌ 50+ nepoËÌt·. TotÈû platÌ pro fotografie v novin·ch a Ëasopisech. Jakoby svÏt
st·rnoucÌch neexistoval. TitulnÌ str·nky majÌ p¯ece upoutat pozornost a zaujmout
û·doucÌmi nabÌdkami. A to vr·sky v obliËeji nejsou.

Vyjad¯ov·nÌ zdravotnÌk˘ k nemocem ve st·¯Ì, Ëi v˝robc˘ kompenzaËnÌch pom˘cek
tento stereotyp potvrzuje, stejn˝m zp˘sobem reaguje farmaceutick˝ pr˘mysl. Konec
konc˘ r·dcem a pr˘vodcem ve st·¯Ì se st·v· p¯edevöÌm lÈka .̄ V masmediÌch v poraden-
sk˝ch sloupcÌch je to pr·vÏ on, kdo hovo¯Ì i k nebiologick˝m z·leûitostem jako je p¯·-
telstvÌ, finance, voln˝ Ëas, ûivotnÌ styl. DoprovodnÈ ilustraËnÌ foto m˘ûe zobrazit stav
negativnÏ, vËetnÏ emotivnÌho naöedlÈho obrazovÈho doprovodu: ÑKdyû nebudete uûÌ-
vat ì a naopak pozitivnÏ: ÑKdyû budete uûÌvatì ñ zde bude foto jiû barevnÈ a obliËeje
veselÈ a hlavnÏ mladistvÏjöÌ neû na p¯edch·zejÌcÌ fotografii.

SouË·stÌ v˝zkumu ve¯ejnÈho mÌnÏnÌ v »R v roce 2000 uve¯ejnÏnÈm v dennÌm tisku
byla ot·zka: ÑMyslÌte si, ûe mladÌ a sta¯Ì jsou dva naprosto odliönÈ svÏty?ì OdpovÌda-
la populace ve vÏku 14 ñ 79 let. V˝sledkem jsou odpovÏdi ve 42% ÑspÌöe anoì, ve 34%
ÑurËitÏ anoì. Zbytek 24 % d·v· odpovÏÔ ÑspÌöe neì a ÑurËitÏ neì. Zkuste se prosÌm
sami zamyslet, kam byste se za¯adili?

V praxi se Ëasto setk·v·me s ageismem jako s vÏkovou diskriminacÌ jednotlivce
nebo skupin staröÌch lidÌ na p¯Ìklad v inzer·tech nabÌzejÌcÌch zamÏstn·nÌ: ÑJsme mlad˝
kolektiv, hled·me pruûnou dynamickou osobnostì. P¯i v˝bÏrovÈm pohovoru v·m ale
nikdo nesdÏlÌ, ûe generace 50+ nenÌ ch·p·na jako pruûn· a dynamick·. ÿada pacient˘
ñ muû˘ s diagnÛzou deprese ñ autorce se sklopen˝ma oËima sdÏluje, jak˝m zp˘sobem
byla odmÌtnuta p¯i hled·nÌ zamÏstn·nÌ ve sv˝ch 45 letech. éeny o podobnÈ problema-
tice p¯i hled·nÌ zamÏstn·nÌ referujÌ jiû od 35 let.

Na druhÈ stranÏ se ageismus m˘ûe objevovat v podstatÏ nÏkter˝ch ËinnostÌ, povol·-
nÌ, Ëi organizacÌ, kterÈ jsou ch·pany jako druho¯adÈ. V praxi takovÈ pracoviötÏ dost·v·
mÈnÏ penÏz, zamÏstn·v· mÈnÏ kvalifikovan˝ person·l nebo zde nenÌ vÏnovan· p¯imÏ-
¯en· pozornost vzdÏl·v·nÌ zamÏstnanc˘. V naöich podmÌnk·ch b˝v· ageismus spojen
s pojmem soci·lnÌ, st·v· se synonymem pro ty, kte¯Ì nejsou schopni se o sebe postarat.
⁄daje ze soci·lnÌ anamnÈzy nap .̄ ve zdravotnÌ dokumentaci b˝vajÌ chudou ÑPopelkouì
mezi ostatnÌmi fakty.

Palmore (2000) zpracoval dotaznÌk ÑAgeismusì (viz p¯Ìloha Ë. 1), v nÏmû vyplÚujÌ-
cÌ uv·dÌ, zda se s vÏkovou diskriminacÌ nÏkdy setkal, nap .̄ u lÈka¯e, v restauraci, p¯i
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û·dosti o p˘jËku a podobnÏ. V Ëesk˝ch podmÌnk·ch autorka tento dotaznÌk zadala
st¯ednÌ i p¯edd˘chodovÈ populaci (st¯edoökolskÈ profesorky a lÈka¯i, jednalo se o 52
˙ËastnÌk˘ doökolov·nÌ), kte¯Ì uvedli, ûe se s diskriminacÌ setkali. Frekventanti
Univerzity t¯etÌho vÏku v Praze diskriminaci naopak popÌrali (86 ˙ËastnÌk˘). Pochopi-
telnÏ dotaznÌk pot¯ebuje vÏtöÌ studii.

NabÌzÌ se ale ot·zka, nakolik sami senio¯i p¯ebÌrajÌ stereotypy st·¯Ì a identifiku-
jÌ se s nimi a nic vÌc jiû neËekajÌ a tÌm se sami podÌlejÌ na jejich udrûenÌ.

Slovo star˝ je spojeno s v˝öe uveden˝mi stereotypy. D˘kazy se objevujÌ v souËas-
nÈm jazyce, ve sdÏlovacÌch prost¯edcÌch, v seri·lech, vËetnÏ kreslen˝ch, v humoru.
Odchodem do d˘chodu, bez ohledu na zcela dobr˝ zdravotnÌ, tj. tÏlesn˝ i psychick˝
stav, se situace jeötÏ zv˝raznÌ, ËlovÏk se st·v· anonymnÌm p¯Ìjemcem renty, ËlovÏkem
bez profese, st·v· se d˘chodcem. Simone de Beauvoir zast·v· n·zor, ûe podmÌnky star-
öÌch lidÌ jsou z·vislÈ na jejich soci·lnÌm postavenÌ (de Beauvoir, 1975) a d·le zd˘razÚu-
je, ûe s odchodem do d˘chodu a ztr·tou spoleËenskÈho postavenÌ se mnozÌ staröÌ lidÈ
cÌtÌ b˝t p¯ebyteËn˝mi. V tÈto ned˘stojnÈ roli se nach·zejÌ aû od poË·tku dvac·tÈho sto-
letÌ. Jak asi vnÌm· dneönÌ senior n·lepku starobnÌ d˘chodce?

Pro informaci ñ povinnÈ soci·lnÌ pojiötÏnÌ je Bismarckova z·sluha z konce 19. sto-
letÌ, kdy jeho politika vy˙stila ve t¯i soci·lnÏ pojiöùovacÌ z·kony: o nemocenskÈm pojiö-
tÏnÌ v roce 1883, o ˙razovÈm pojiötÏnÌ 1884 a o pojiötÏnÌ pro p¯Ìpad invalidity a st·¯Ì
v roce 1889 (Tomeö, 2001). Bismarckovi vdÏËÌme za Ñmagickouì hranici 65 let odcho-
du do d˘chodu. V dobÏ, kdy se soci·lnÌ zabezpeËenÌ zaËÌnalo uplatÚovat, se tohoto
vÏku doûÌvalo 54% vöech muû˘ a 62% vöech ûen, v roce 1990 nap .̄ v USA se jedn· jiû
o 72% muû˘ a 84% ûen.

V naöich podmÌnk·ch brzk˝ch odchod do starobnÌho d˘chodu byl od roku 1948
v obdobÌ Ñbudov·nÌ socialismuì p¯edevöÌm Ñd·rkemì pro ûeny. Je snad ûena se t¯emi
dÏtmi na prahu d˘chodu v 54 letech star· a nemocn·?

Abych vöak nepojÌmala ageismus jako zcela nov˝ jev, je pot¯eba se zmÌnit, ûe o ste-
reotypech st·¯Ì pÌöe uû Cicero (106 ñ 43 p .̄ n. l.) ve svÈm fiktivnÌm rozhovoru s Cato-
nem, kter˝ se doûil 85 let. Cicero se pokusil pop¯Ìt Ëty¯i z·kladnÌ dobovÈ p¯edstavy
o nesnesitelnosti a neöùastnosti st·¯Ì, kterÈ se odvracÌ od ve¯ejnÈ Ëinnosti, oslabuje tÏlo
a pamÏù, odnÌm· tÏlesnÈ radosti a rozkoöe a nenÌ p¯Ìliö daleko od smrti. Cato tyto domnÏ-
lÈ chyby a nedostatky popÌr· nebo se aspoÚ pokouöÌ vysvÏtlit, ûe ztr·ta (tÏlesnÈ rozko-
öe, smyslnosti) spÌöe prospÌv· r˘stu rozv·ûnosti a kon·nÌ dobr˝ch skutk˘ (Nodl, 1997).

I nÏkterÈ pozitivnÌ stereotypy jsou zaloûeny na nep¯esn˝ch informacÌch, posilujÌcÌch
zkreslen˝ pohled na staröÌ generaci. Pat¯Ì sem moudrost, spolehlivost, laskavost a soucit,
kter· trvale prov·zÌ st·¯Ì. Z naöÌ klasickÈ literatury lze uvÈst Boûenu NÏmcovou, kter·
psala ve svÈ knize ÑBabiËkaì o idealizovan˝ch vztazÌch, jak by v rodinÏ mohly vypadat.
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Pro zajÌmavost ñ Americk· asociace osob v d˘chodu (AARP) v roce 1994 p¯ipravi-
la dotaznÌkovou akci ÑObraz st·¯Ì v Americeì, kdy 1200 osob pobÌrajÌcÌch d˘chod
odpovÌdalo na ot·zky, zda jejich souËasn· situace je v·ûn˝m problÈmem jednak pro
jinÈ seniory a jednak pro nÏ samotnÈ (strach z kriminality, nedostatek penÏz, osamÏ-
lost, öpatnÈ zdravÌ, pocit nepot¯ebnosti). Senio¯i vidÏli problÈm vûdy u jin˝ch, nikoliv
u sebe, nap .̄ osamÏlost proûÌvalo 6%, u jin˝ch ji vidÏli ve 46%, tj. 40% rozdÌl. äpatnÈ
zdravÌ vidÏli u sebe v 15%, u jin˝ch v 57%, tj. 42% diference! Jedn· se dob¯e zn·m˝
fenomÈn Ñj· ne, ale ti druzÌì.

Studie AARP prok·zala, ûe i senio¯i jsou pod vlivem ageismu, protoûe oËek·va-
jÌ, i kdyû sami ûijÌ aktivnÏ, ûe jinÌ jsou na tom h˘¯e, jak jim napovÌdajÌ zaûitÈ ste-
reotypy. HolandskÈ statistickÈ ˙daje z roku 1998 jsou velmi podobnÈ.

Ze studie d·le vypl˝v· zveliËov·nÌ zdravotnÌch problÈm˘, osamÏlosti a finanË-
nÌch tÏûkostÌ staröÌch lidÌ. Celkem 87% staröÌch sdÏlilo, ûe jsou buÔ v˝raznÏ nebo
p¯imÏ¯enÏ spokojeni se sv˝m ûivotem. Tato spokojenost koreluje pozitivnÏ s vyö-
öÌm vzdÏl·nÌm i vyööÌm p¯Ìjmem dom·cnosti a dobr˝m zdravÌm.

Generace 55+ je tedy nejen zdravÏjöÌ neû si myslÌme, ale doûÌv· se delöÌho aktiv-
nÌho vÏku neû p¯edchozÌ generace, zapojuje se daleko vÌce do dalöÌch aktivit, neû
je jen zahr·dka¯enÌ, ryba¯enÌ a peËenÌ cukrovÌ a buchet. Senio¯i zaËÌnajÌ i dalöÌ
kariÈru, vedou spoleËnosti, vÏnujÌ se umÏleck˝m Ëinnostem, cestujÌ, chodÌ do
vzdÏl·vacÌch kurz˘, ökol a p¯ed·vajÌ svou profesi i zkuöenosti ostatnÌm.

2.3 Zdroje ageismu

Traxler (1980) uv·dÌ n·sledujÌcÌ Ëty¯i zdroje ageismu vedoucÌ k negativnÌm stereo-
typ˘m a m˝t˘m v z·padnÌch zemÌch:

Strach ze smrti.

Smrt je pojÌm·na jako f·ze mimo lidsk˝ ûivotnÌ cyklus (Butler, Lewis, 1977). Smrt
je nahlÌûena jako nep¯·telsk· k sobÏ samÈmu. St·¯Ì vzbuzuje strach, smrt a st·¯Ì je
vidÏno jako synonymum (Kastebaum, 1978). Smrt nenÌ vidÏna jako p¯irozen·
a nevyhnuteln· Ë·st lidskÈho ûivota. Toto je v kontrastu s v˝chodnÌ filosofiÌ, kter·
ûivot a smrt vnÌm· jako souË·st kontinu·lnÌho cyklu, ûivot a smrt jsou nerozluËitel-
nÏ spjatÈ. Rozvoj medicÌny v rozvinut˝ch zemÌch vym˝til smrt z pr˘bÏhu jednotli-
v˝ch ûivotnÌch etap, posunul dÈlku ûivota, smrt ponechal v etapÏ st·¯Ì: ÑMlad˝ m˘ûe,
star˝ musÌì. P¯edstÌr·me, ûe smrt neexistuje, vÏtöina z n·s ji ignoruje, neradi si p¯i-
pomÌn·me vlastnÌ smrtelnost, pouûÌv·me radÏji eufemizm˘: ÑUsnul, spÌ vÏËn˝m
sp·nkemì, ÑOdeöelì. Poh·dky konËÌvajÌ: ÑJestliûe nezem¯eli, ûijÌ dodnesì.
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K ageismu p¯ispÌv· d˘raz na ml·dÌ a fyzickou kr·su.

Sta¯Ì lidÈ jsou ignorov·ni. Pokud jsou zobrazov·ni, tak obvykle negativnÏ. D˘raz na
ml·dÌ nespoËÌv· jen ve vlivu, jak jsou sta¯Ì vnÌm·ni, ale takÈ jak sta¯Ì vnÌmajÌ sami sebe.

Produktivita je tÏsnÏ spjata s ekonomick˝m potenci·lem.

Oba konce ûivotnÌho cyklu jsou vidÏny jako neproduktivnÌ ñ dÏti i sta¯Ì. St¯ednÌ vÏk
je vnÌm·n jako nesoucÌ z·tÏû o obÏ skupiny. DÏti jsou vidÏny jako ekonomick· inves-
tice, kdeûto sta¯Ì jsou vnÌm·ni jako finanËnÌ dluh, z·vazek. Z toho nevypl˝v·, ûe by
mÏli b˝t neproduktivnÌ. Ale odchodem do d˘chodu sta¯Ì jiû nejsou vidÏni jako eko-
nomicky produktivnÌ a tÌm jsou devalvov·ni.

Zp˘sob jak je zjiöùov·n skuteËn˝ stav spoleËnosti vedoucÌ k ageismu.

ZejmÈna v americkÈ spoleËnosti, v tzv. pom·hajÌcÌch profesÌch öpatnÏ kontrolovatel-
nÈ gerontologickÈ studie posÌlily negativnÌ image star˝ch lidÌ. St·¯Ì bylo v prvnÌ ¯adÏ
studovanÈ v ˙stavech s dlouhodobou pÈËÌ, ale pouze 5% populace staröÌch 65 let je
institucionalizovan·.

Z hlediska v˝öe uvedenÈho se i Ëesk· spoleËnost ¯adÌ do z·padnÌ kultury. Uvedla
bych dva p¯Ìklady z tisku. ZamÏ¯ila jsem se na slovo Ñstar˝ì v Ël·ncÌch novin a Ëaso-
pis˘ v Ëervenci roku 2002. PojizerskÈ listy ze 17.7.2002 na stranÏ druhÈ uv·dÌ v Ël·n-
ku Sta¯Ì ochr·nci Jizersk˝ch hor jsou minulostÌ: ÑEkologick· organizace, kter· jiû od
zaË·tku 1994 pom·h· p¯i obnovÏ Jizersk˝ch hor, zmÏnila od zaË·tku Ëervence sv˘j
n·zev na SpoleËnost p¯·tel p¯Ìrody. VedoucÌ sdruûenÌ k tomu ¯Ìk·, ûe p˘vodnÌ n·zev byl
pro ty, kdo je neznali, zav·dÏjÌcÌ a prvotnÏ Ëasto vzbuzoval p¯edstavu d˘chodc˘ uklÌze-
jÌcÌch a hlÌdajÌcÌch lesy a ani po osmi letech Ëinnosti se to p¯Ìliö nezmÏniloì.

Dodejme ke Star˝m ochr·nc˘m Jizersk˝ch hor ñ slovo star˝ evokuje nÏco jinÈho, neû
majÌ ochr·nci ve svÈ koncepci, zmÏna n·zvu odr·ûÌ ch·p·nÌ slova Ñstar˝ì v naöÌ kultu¯e.

Druh˝ p¯Ìklad je z Ëasopisu SvÏt ûeny, ËÌslo 7/2002 (v podtitulku ñ Ëasopis, kter˝
poradÌ, pom˘ûe a potÏöÌ) v rubrice Na citlivÈ tÈma na str. 86 autor/ka p¯ÌspÏvku ÑKam
se podÌt na st·¯Ì?ì nenÌ uvedena. Existuje vÌce moûnostÌ kam se obr·tit, pravÌ se v Ël·n-
ku, ve kterÈm jsou vyjmenov·ny domovy d˘chodc˘, soci·lnÏ oöet¯ovatelsk· centra,
hospice, domy pokojnÈho st·¯Ì, penziony pro seniory. Je t¯eba pozitivnÏ hodnotit, ûe
v Ëasopise pro ûeny se v˘bec pÌöe o st·¯Ì, ale v dobrÈ vÌ¯e pomoci Ëten·¯k·m se potvr-
zujÌ negativnÌ stereotypy o tom, jakoby se st·¯Ì rovnalo automaticky pobytu v ˙stavu.
Ale 80 ñ 90% senior˘ staröÌch 65 let i v »eskÈ republice je sobÏstaËn˝ch s pomocÌ rodi-
ny a nejbliûöÌ komunity (P¯ehnal, 1999). Znamen· to, ûe jsou schopnÌ se zapojit do bÏû-
n˝ch ûivotnÌch aktivit.
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Radost, z·bavu i uûiteËnost proûÌvajÌ senio¯i v ¯adÏ mezigeneraËnÌch aktivit. Pro Ëes-
kou populaci je typickÈ, ûe senio¯i z vÏtöÌch mÏst s jarnÌm slunÌËkem prchajÌ na chaty
a chalupy, kde setrv·vajÌ do prvnÌch mrazÌk˘, st·vajÌ se souË·stÌ tamÏjöÌ komunity,
vËetnÏ hospodskÈ, v dobrÈm slova smyslu, jsou zde samostatnÏjöÌ, aktivnÌ, daleko vidi-
telnÏjöÌ, p¯edevöÌm muûi se mohou vÏnovat ¯emeslnÈ v˝robÏ, Ëi kutilstvÌ. Jsou schopnÌ
nejen pokraËovat v dosavadnÌch Ëinnostech Ëi je aplikovat, p¯ÌpadnÏ se nauËit i novÈ.

V roce 2001 po¯·dala naöe Ambulance pro poruchy pamÏti p¯i FNKV Praha 10
v r·mci t˝dn˘ pro duöevnÌho zdravÌ koncem z·¯Ì spolu se studiem PamÏù workshop
nazvan˝ ÑNikdy nenÌ pozdÏì. BÏhem t¯Ì dn˘ probÌhaly semin·¯e a praktickÈ uk·zky
ËinnostÌ, do kter˝ch se senio¯i bÏhem let spont·nnÏ zaËlenili. Mohli je zde prezentovat
a bylo vidÏt, ûe vöechny Ëinnosti jsou o mezigeneraËnÌ spolupr·ci. Na p¯Ìklad jeden
z ˙ËastnÌk˘, kter˝ naöe pozv·nÌ p¯ijal, profesor VladimÌr PreclÌk (* 1929) socha ,̄ malÌ¯
a spisovatel se zaËal aû v roce 1982 intenzivnÏ zab˝vat literaturou. Je Ëlenem ËeskÈho
centra mezin·rodnÌho PEN klubu. V roce 1990 byl jmenov·n vysokoökolsk˝m profe-
sorem socha¯stvÌ a do roku 1997 byl dÏkanem Fakulty v˝tvarn˝ch umÏnÌ VUT v BrnÏ.
Byl Ñn·zornou uk·zkouì antiageismu, humorn ,̋ ûiv ,̋ p¯em˝öliv ,̋ s posluchaËi vedl
diskusi na tÈma svÈ knÌûky Cesty po smÌrËÌch kamenech. I ostatnÌ ˙ËastnÌci worksho-
pu byli podobnÈho raûenÌ, byù jsou mÈnÏ zn·mÌ.

Znovu je t¯eba zd˘raznit, ûe ûivot senior˘ nepat¯Ì do ˙stav˘. I ti, kte¯Ì jsou
zdravotnÏ hendikepov·ni, z˘st·vajÌ v z·padnÌch zemÌch na star· kolena doma
daleko dÈle neû u n·s, pot¯ebnÈ sluûby p¯ich·zÌ za nimi.

V »eskÈ republice je pot¯eba nalÈhavÏ zakl·dat a rozöi¯ovat dennÌ centra se
zajiötÏnÌm dopravy pro seniory, podporovat rozvoj terÈnnÌch peËovatelsk˝ch slu-
ûeb vöech typ˘ a dalöÌ soci·lnÏ zdravotnÌ za¯ÌzenÌ a tak pom·hat senior˘m i jejich
peËujÌcÌm rodin·m.

2.4 Vztah ageismu k vlastnÌmu sebepojetÌ

Jedn· se o t¯i st·dia podle Traxlera (1980), kter˝mi ËlovÏk m˘ûe proch·zet s postu-
pujÌcÌm vÏkem:

I. st·dium: Jednotlivec je p¯Ìstupn˝ k p¯ijetÌ n·lepky, kter· zp˘sobuje ztr·tu jeho
p˘vodnÌ role Ëi referenËnÌ skupiny, jedn· se na p¯Ìklad o n·lepky d˘chodce, vdovec.

II. st·dium: UpevÚuje se z·vislost na vnÏjökovÈ n·lepce. Je-li n·lepka p¯ev·ûnÏ klad-
n·, syndrom ztr·ty sebe˙cty se nevyvÌjÌ. Je-li spÌöe negativnÌ, rozvÌjÌ se t¯etÌ st·dium.

III. st·dium: Ztr·ta sebe˙cty, kdy je vlastnÌ proûitek st·¯Ì charakterizov·n pohledem
spoleËnosti jako nekompetentnÌ. Senior p¯ijÌm· negativnÌ postoje a rozvÌjÌ se jeho
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z·visl· role. VnÌm· ztr·tu dovednostÌ, oznaËuje sebe jako neadekv·tnÌho, nekompetent-
nÌho, nemocnÈho.

Osoby vystavenÈ p¯edsudk˘m a diskriminaci p¯ijÌmajÌ dominantnÌ skupinov˝ z·por-
n˝ obraz a chovajÌ se tak, jak tomu odpovÌd· negativnÌ stereotyp (Palmore, 1990).
M˘ûe to znamenat, ûe redukujÌ spoleËenskou Ëinnost, nehledajÌ vhodnÈ lÈka¯skÈ oöet-
¯enÌ, nebo p¯ijÌmajÌ chudobu, postoj se obracÌ v˘Ëi sobÏ samotnÈmu.

D˘sledky diskriminace st·¯Ì mohou mÌt ¯adu podob. Jako p¯Ìklad lze uvÈst nap .̄ stÏ-
hov·nÌ se do segregovanÈho bydlenÌ, alkoholismus, zneuûÌv·nÌ psychoaktivnÌch l·tek,
sebevraûdy. Postoj k diskriminaci m˘ûe ale b˝t aktivnÌ, kdy senior rozpozn· pokus
o jeho vylouËenÌ ze spoleËnosti a br·nÌ se.

ZapÌr·nÌ skuteËnÈho vÏku je bÏûnÈ, ale m˘ûe podporovat nahlod·v·nÌ vlastnÌ mor·l-
ky. DalöÌ p¯Ìklad je snaha vypadat jako mladöÌ tÌm, ûe podstoupÌme kosmetickou ope-
raci, vlasovou transplantaci nebo pouûÌv·me barvu na vlasy. Tato praxe je rozöÌ¯en·, ale
soustavn· a p¯evaûujÌcÌ snaha po vÏËnÈm ml·dÌ se m˘ûe st·t nepat¯iËn· a smÏ¯ovat
k proh¯e pro ty, kdo se pokouöÌ zastavit p¯irozen˝ proces st·rnutÌ.

Snaha o vÏËnÈ ml·dÌ se odr·ûÌ i v p¯edstavÏ nesmrtelnosti boh˘. Velmi instruktivnÌ
je ¯eck· b·je o podobÏ nesmrtelnosti, a to o TithÛnovi, synovi trojskÈho kr·le L·ome-
donta. Jeho manûelka bohynÏ rannÌch Ëerv·nk˘ …Ûs ho tak milovala, ûe vyprosila od
nejvyööÌho boha Dia dar nesmrtelnosti. Protoûe mu vöak zapomnÏla vyprosit i vÏËnou
svÏûest, bez kterÈ nestojÌ nesmrtelnost za nic, TithÛnos zest·rl a nakonec se tak scvrkl,
ûe se zmÏnil v cvrËka (nebo ponÏkud poetiËtÏjöÌ cik·du) (Zamarovsk ,̋ 1982). Dle jinÈ
verze nesmrteln· bohynÏ …Ûs jej lituje a sama jej promÏnÌ v kobylku.

Lze takÈ pouk·zat na drama Karla »apka VÏc Makropulos, v nÏmû hlavnÌ hrdince je
337 let, m· u sebe z·zraËn˝ recept, kter˝ prodluûuje lidsk˝ vÏk o 300 let. ChtÏla jej
znovu pouûÌt, nikoliv z touhy po ûivotÏ, ten ji uû d·vno omrzel, n˝brû ze strachu p¯ed
smrtÌ. Na z·vÏr recept uû nechce, hr˘za z dlouhÈho ûivota je vÏtöÌ neû hr˘za ze smrti
(»apek, 1941).

Nikoli tedy dlouhovÏkost za kaûdou cenu, ale soust¯eÔme radÏji svoji pozornost
na kvalitu ûivota, a to nejen v liter·rnÌch dÌlech.

Stereotypy odlidöùujÌ a podporujÌ jednorozmÏrnÈ myölenÌ o jin˝ch.Ve svÏtle uvede-
n˝ch stereotyp˘ jsou senior˘m sn·ze upÌr·ny p¯Ìleûitosti a pr·va. Nap¯Ìklad staröÌ jsou
Ëasto lÈka¯i nediagnostikov·ni, protoûe jsou vidÏni jako Ñsta¯Ì a proto nevylÈËitelnÌì,
d·le je jim odpÌr·no zamÏstn·nÌ, protoûe jsou mÈnÏ produktivnÌ. Podobn· diskrimina-
ce je evidentnÌ na soci·lnÌ a politickÈ ˙rovni. Jsou vidÏni jako objekty a tÌm je zvÏtöe-
na pravdÏpodobnosti, ûe mohou b˝t vystaveni zneuûÌv·nÌ a öpatnÈmu zach·zenÌ
(Toönerov·, 2002).
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Fin·lnÌ d˘sledek ageismu je znehodnocenÌ jednoho ze z·sadnÌch lidsk˝ch zdro-
j˘ ñ staröÌ generace.

2.5. Jak m˘ûe b˝t ageismus zmÌrÚov·n?

V »eskÈ republice ageismus, jako soci·lnÏ patologick˝ jev t˝kajÌcÌ se diskrimi-
nace st·¯Ì, nebyl zatÌm systematicky monitorov·n ani vyhodnocen.

Pokud je tento problÈm v˘bec vnÌm·n, je obvykle bagatelizov·n. V naöÌ literatu¯e
o nÏm zmiÚuje Haökovcov· (1990). Problematice se vÏnuje takÈ Rabuöic (1998), kter˝
v projektu Sta¯Ì lidÈ ve st·rnoucÌ spoleËnosti se zab˝val n·sledujÌcÌmi okruhy: Jak
dos·hnout nejmoud¯ejöÌho vyuûitÌ zdroj˘ ve st·rnoucÌ spoleËnosti a jak produktivnÏ
vyuûÌt rostoucÌ poËty star˝ch osob? Jak zajistit uspokojov·nÌ nov˝ch soci·lnÌch pot¯eb,
kterÈ generuje st·rnoucÌ spoleËnost? Jak se vyhnout potenci·lnÌ hostilitÏ mezi mladou
a starou generacÌ v podmÌnk·ch st·rnoucÌ a zdrojovÏ limitovanÈ spoleËnosti? JednÌm
z dalöÌch p¯ÌspÏvk˘ k problematice je disertaËnÌ pr·ce Lucie EhrenbergovÈ na FakultÏ
soci·lnÌch studiÌ MU Brno: Ageismus ñ vÏkov· diskriminace. Na stereotypy v pohledu
na st·¯Ì upozorÚujÌ i organizace poskytujÌcÌ sluûby senior˘m, na p¯Ìklad obËanskÈ sdru-
ûenÌ éivot 90 Ëi Alzheimerovsk· spoleËnost.

PrvnÌm krokem je rozpozn·nÌ ageismu v osobnÌch postojÌch, coû je tÏûkÈ, neboù vÏt-
öina jej bude popÌrat, protoûe si jej nenÌ vÏdoma. I seniorsk· organizace m˘ûe prezen-
tovat stereotypy, jako na p¯Ìklad KoordinaËnÌ v˝boru organizacÌ d˘chodc˘ a zdravotnÏ
postiûen˝ch, kter˝ si klade cÌl prosazovat pot¯eby a pr·va d˘chodc˘. Dle p¯edsedy
v˝boru profesora Stejskala se ËlovÏk odchodem do d˘chodu nem· st·t nepot¯ebn˝m
a spoleËnost mu m· zajistit d˘stojnost jeho ûivota, chovat se k nÏmu ohleduplnÏ.
D˘chodci pot¯ebujÌ p¯edevöÌm zast·nÌ a pomoc, uv·dÌ profesor Stejskal v Ëasopise
Senior 11/2002 v Ël·nku éÌt ve st·¯Ì d˘stojnÏ.

Jiû n·zev organizace a jejÌ pojetÌ pot¯eb senior˘ ilustruje vtip: ÑJak se liöÌ francouz-
sk ,̋ öv˝carsk˝ a Ëesk˝ d˘chodce? Francouzsk˝ ñ r·no vstane, d· si 2 deci ËervenÈho
francouzskÈho vÌna a francouzsk˝ s˝r a odjede na francouzskou RiviÈru. äv˝carsk˝
ñ r·no vstane, d· si 2 deci ËerstvÈho mlÈka, öv˝carsk˝ s˝r a vypravÌ se do öv˝carsk˝ch
Alp. A Ëesk˝ d˘chodce? R·no vstane, d· si öv˝carskÈ tabletky, uchopÌ francouzskÈ
berle a odejde za Ëesk˝m lÈka¯em.ì

P¯edstavenÌ pravdivÈho obrazu st·¯Ì by mÏlo b˝t samoz¯ejmostÌ na ökol·ch, jejichû
absolventi se budou vÏnovat i st·¯Ì, coû platÌ nejen pro soci·lnÌ vÏdy a medicÌnu, ale i pro
ûurnalistiku a architekturu. Vûdyù i na koncepci ve¯ejn˝ch prostranstvÌ se z·koutÌmi
a laviËkami bude z·viset chuù zastavit se a dÌvat kolem sebe pro vöechny generace.

DalöÌ moûnostÌ je podpora ËastÏjöÌho a aktivnÏjöÌho osobnÌho kontaktu se staröÌmi
lidmi, coû je efektivnÌ zp˘sob, jak p¯edejÌt nebo redukovat ageismus. Byla vyvinuta

16

Ageismus



¯ada mezigeneraËnÌch program˘, kterÈ prospÌvajÌ obÏma stran·m, a to nejenom v USA,
ale i v ¯adÏ dalöÌch zemÌ. Na p¯Ìklad v NÏmecku a Rakousku probÌh· projekt ÑInternet
a senio¯iì, kde v˝uka pr·ce s poËÌtaËi probÌh· na ökol·ch v odpolednÌch hodin·ch
a seniory uËÌ st¯edoökol·ci.

Komunikace mezi ml·dÌm a st·¯Ìm m˘ûe vypadat na p¯Ìklad jako v »esk˝ch BudÏ-
jovicÌch, kde v roce 2002 p¯i ZdravotnÏ soci·lnÌ fakultÏ JihoËeskÈ univerzity zah·jilo
svoji Ëinnost Centrum pro seniory PATUP. Jeho Ëinnost vyjad¯uje zkratka PATUP ñ
jedn· se o hlavnÌ tÈmata, kter˝mi se centrum zab˝v·: P ñ Parkinsonova nemoc,
A ñ Alzheimerova choroba, T ñ TrÈnov·nÌ pamÏti, U ñ ⁄spÏönÈ st·rnutÌ, P ñ PeËova-
telsk· dobrovoln· sluûba student˘. Centrum provozuje i bezplatnou telefonnÌ linku pro
seniory, kte¯Ì majÌ moûnost zÌskat informace t˝kajÌcÌ se st·¯Ì, jak se na nÏ mohou p¯i-
pravit a v p¯ÌpadÏ z·jmu si domluvit i osobnÌ konzultaci. U telefonu ËekajÌ vyökolenÌ
dobrovolnÌci, nejen studenti ZdravotnÏ soci·lnÌ fakulty (Holubov·, 2002).

Aktivizaci senior˘ samotn˝ch pom˘ûe podpora vzniku dalöÌch organizacÌ, jako jsou
v USA äedÌ pante¯i, Ëi v Holandsku ANBO Liga pro 50+, kterÈ h·jÌ jednotlivce Ëi
kolektivnÌ pr·va senior˘, stejnÏ jako jejich z·jmy s cÌlem zlepöit jejich pozici ve spo-
leËnosti. V »eskÈ republice organizace, kterÈ se kromÏ podpory vÏnujÌ takÈ aktivizaci
senior˘, jako je na p¯Ìklad Ñéivot 90ì Ëi Svaz d˘chodc˘, zatÌm zdaleka nestaËÌ.

3. Postoje a n·zory na st·¯Ì

V letech 1999 ñ2001 autorka zjiöùovala postoje ke st·¯Ì a n·zory na zdravÈ a nemoc-
nÈ st·¯Ì u student˘ policejnÌ akademie, fakulty soci·lnÌ pr·ce UK Praha Ëi lÈka¯skÈ
fakulty UK Praha a student˘ VyööÌ odbornÈ ökoly soci·lnÏ pr·vnÌ Praha, obor soci·lnÌ
pr·ce. Student˘m zad·val ot·zky vyuËujÌcÌ, jehoû p¯edmÏt se vztahoval k psychologii,
soci·lnÌ pr·ci, geriatrii. D·le byly postoje zjiöùov·ny u muû˘ na civilnÌ sluûbÏ ve fakult-
nÌch nemocnicÌch UK v Praze a Plzni. DotaznÌk vyplnili i vyuËujÌcÌ ze zdravotnÌch
ökol, majÌcÌ na starosti odbornÈ p¯edmÏty.

DotaznÌk ÑVÏkovÈ IQì (viz p¯Ìloha Ë. 2) vyplÚovali lÈka¯i v roce 2002 a pro porov-
n·nÌ jej vyplnili i stabilizovanÌ nemocnÌ z Ambulance pro poruchy pamÏti, vedenÌ s dg.
depresivnÌ porucha a d·le psychologovÈ z rodinn˝ch poraden.

I. skupina respondent˘

Nejprve se podÌv·me na postoje ke zdravÈ staröÌ populaci ñ senior˘m staröÌm 60
let. DotaznÌk vyplÚovali policejnÌ inspekto¯i ze st¯ednÌ policejnÌ ökoly v Praze
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s praxÌ u policie do jednoho roku. Respondenti odpovÌdali na nÌûe uvedenÈ ot·zky
s volnÏ tvo¯en˝mi odpovÏÔmi. Celkem bylo vyplnÏno 88 dotaznÌk˘ respondent˘ ve
vÏku od 19 do 50 let, s p¯evahou vÏkovÈ skupiny 20 ñ 27 let. Jako p˘vodnÌ povol·nÌ
ud·vali: student 24x, ostatnÌ: vyuËen.

1. P¯iöel jste do styku se seniory a jak· byla Vaöe zkuöenost?

- nep¯iöli s nimi v˘bec do styku: 10x (11,36%)
- p¯iölo do styku se seniory: 78x
- pozitivnÌ zkuöenost se seniory: 47x (53,4%)

NÏkterÈ postoje:

ÑJsou jedni z tÏch, kte¯Ì majÌ jeötÏ respekt z uniformy a policista je pro nÏ ten, na
koho se vûdy mohou spolehnout.ì

ÑStaröÌ lidÈ vÌce d˘vÏ¯ujÌ policii, protoûe vzhledem ke svÈmu vÏku jim nic jinÈho
nezb˝v·. VidÌ v policii nÏkoho, kdo jim pom˘ûe a ochr·nÌ je.ì

ÑZ·leûÌ na ËlovÏku, ne na vÏku.ì

ÑVÏtöina star˝ch lidÌ se chov· k policist˘m lÈpe a s jakousi vÏtöÌ ˙ctou, neû vÏtöina
mlad˝ch.ì

ÑJsou trpÏlivÏjöÌ, klidnÏjöÌ, rozv·ûnÏjöÌ.ì

ÑS vÏtöinou staröÌch je lehËÌ pr·ce neû s mladöÌmi lidmi.ì

- indiferentnÌ odpovÏdi: 21x (23,86%)

ÑLiöÌ se p¯Ìpad od p¯Ìpadu.ì

ÑNÏkdy jsou zbyteËnÏ podr·ûdÏnÌ.ì

ÑNÏkte¯Ì odmÌtajÌ jakoukoliv spolupr·ci, Ëasto se bezd˘vodnÏ rozËÌlÌ.ì

- negativnÌ zkuöenost se seniory: 10x (11,36%)

ÑSetkal jsem se s nimi mimo zamÏstn·nÌ ñ vöechno zveliËujÌ a majÌ zbyteËnÏ p¯ehna-
nÈ obavy.ì

ÑSenio¯i byli i na mÈ kolegy nep¯ÌjemnÌ a nevrlÌ, i kdyû jsme se s nimi snaûili vych·-
zet naprosto v klidu.ì

ÑOdmÌtajÌ autoritu mlad˝ch p¯ÌsluönÌk˘ P»R.ì

ÑVÏtöina senior˘ jsou notoriËtÌ stÏûovatelÈ.ì

ÑTito lidÈ jsou vÏtöinou nervÛznÌ, na vöe si stÏûujÌ, nic se jim nelÌbÌ. St·le p¯ivol·va-
jÌ dobu p¯ed rokem 1989, ale jsou i svÏtlÈ v˝jimky.ì

ÑVÏtöinou jsou nervÛznÌ a ned˘vÏ¯ivÌ, protoûe pr˝ mladÌ nemajÌ zkuöenosti.ì
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2. Jak podle Vaöeho n·zoru p¯istupuje policie k senior˘m?

ÑS ochotou, snaûÌ se vcÌtit do jejich situace.ì

ÑDle pot¯eby senior˘m policistÈ vÏnujÌ vÌce Ëasu.ì

ÑSluönÏ a dob¯e.ì

ÑSpÌö zdrûenlivÏ, s ˙ctou a sluönostÌ. Jsou s nimi soucitnÌ, ve vÏtöinÏ p¯Ìpad˘ si s nimi
popovÌdajÌ.ì

ÑStejnÏ jako ke vöem.ì

ÑVelice dob¯e.ì

ÑBenevolentnÌ.ì

ÑVelmi vst¯ÌcnÏ a snaûÌ se jim vyhovÏt a pomoci, pokud je to v jejich sil·ch.ì

ÑOhleduplnÏji.ì

ÑDost tolerantnÏ, mÏli by b˝t p¯ÌsnÏjöÌ.ì

ÑStejnÏ jako k jin˝m mladöÌm lidem. Neökodilo by vÌc ohleduplnosti a trpÏlivosti
vzhledem k jejich vÏku. MajÌ mnohem vÌce Ëasu, neû zamÏstnanÌ lidÈ a mohou n·m
poskytovat vÌce informacÌ.ì

3. JakÈ jsou Vaöe pocity p¯i setk·nÌ se seniory a jejich problÈmy?

ÑNÏkdy se zdajÌ jejich problÈmy mÈnÏ v˝znamnÈ, neû problÈmy ostatnÌch osob.ì

Ñ⁄cta ke st·¯Ì a zkuöenostem, laskavÏjöÌ p¯Ìstup.ì

ÑSnaûit se v kaûdÈm p¯ÌpadÏ pomoci a vyhovÏt. V tomto vÏku jsou problÈmy totiû
mnohem vÏtöÌ neû u mlad˝ch lidÌ.ì

ÑPocity jsou naprosto norm·lnÌ jako p¯i setk·nÌ s k˝mkoliv jin˝m. Senio¯i Ëasto
vzpomÌnajÌ na to, jakÈ to bylo d¯Ìv, co zaûili. SnaûÌ se n·m tÌm p¯edat svÈ zkuöenosti.ì

ÑDobrÈ a jejich problÈm je t¯eba ¯eöit, protoû vöichni budeme jednou na jejich
mÌstÏ.ì

ÑNezajÌmajÌ mÏ, mladÌ lidÈ majÌ vÏtöÌ starosti, dÌky pr·vÏ senior˘m.ì

ÑKladnÈ a s respektem.ì

ÑR˘znorodÈ, ale vÏtöinou se jedn· o ban·lnÌ z·leûitosti.ì

ÑVÏtöinou si pot¯ebujÌ pouze popovÌdat a majÌ pocit, ûe ten jejich problÈm je ten nej-
vÏtöÌ a nejd˘leûitÏjöÌ, kter˝ je pot¯eba ¯eöit, aËkoliv jde vÏtöinou o ban·lnÌ vÏc.ì

ÑKe kaûdÈmu p¯istupuji stejnÏ.ì

ÑPocit m·m dobr ,̋ protoûe se chovajÌ zdvo¯ile a problÈm je v tom, ûe se moc vypt·-
vajÌ.ì
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ÑJejich problÈmy nejsou tak z·vaûnÈ.ì

ÑVöechny n·s to jednou Ëek·. MÏli bychom se k nim chovat tak, jak chceme, aby se
k n·m chovali ostatnÌ lidÌ, aû budeme v seniorskÈm vÏku.ì

ÑPokud se setk·m s vit·lnÌmi seniory jsou mÈ pocity dobrÈ, ale kdyû se setk·m se
seniory trpÌcÌmi sklerÛzou nebo dokonce sta¯eckou demencÌ neb˝vajÌ tyto pocity p¯Ìliö
dobrÈ.ì

ÑPokud opravdu chce nÏkdo pomoci, r·d a ochotnÏ pom˘ûu.ì

ÑJsou sta¯Ì a mÏli bychom je ch·pat, i kdyû to nenÌ vûdy jednoduchÈ.ì

ÑPocity p¯i setk·nÌ vych·zejÌ z okolnostÌ, jejich problÈmy jsou skoro stejnÈ jako
ostatnÌch obËan˘ produktivnÌho vÏku.ì

ÑSenio¯i p¯em˝ölejÌ pomaleji, mÌÚ ch·pou.ì

ÑVÏ¯Ìm, ûe vÏtöina senior˘ nem· jiû dost vlastnÌch sil k ¯eöenÌ nez·vaûn˝ch problÈm˘
nebo, zejmÈna ûeny, majÌ vÏtöÌ strach, nap .̄ veËer. To, ûe hl·sÌ nÏco policii, je Ëasto pro
vlastnÌ pocit klidu.ì

ÑJejich problÈmy ch·pu, i kdyû majÌ tendenci je zveliËovat, vÏtöina z tÈto vÏkovÈ sku-
piny m· k policiÌ vÏtöÌ ˙ctu a d˘vÏru.ì

ÑPocity jsou norm·lnÌ a problÈmy senior˘ jsou p¯edevöÌm zdravotnÌ a soci·lnÌ.ì

ÑJako s jin˝mi lidmi.ì

ÑVyslechnout je, ale nep¯ipouötÏt si je, protoûe jejich n·zory a problÈmy jsou z 90%
zanedbatelnÈ aû ban·lnÌ.ì

ÑNorm·lnÌ, nÏkdy vÌc trpÏlivosti p¯i jedn·nÌ s nimi. VÏtöinou si st·le na nÏco stÏûujÌ.ì

ÑKaûd˝ musÌ vÏdÏt, hlavnÏ ve vypjat˝ch, psychicky n·roËn˝ch p¯Ìpadech, ûe tito lidÈ,
jsou dost Ëasto p¯ecitlivÏlÌ, podle toho se k nim musÌme chovat.ì

ÑVÏtöina senior˘ svÈ problÈmy zveliËuje a nejradÏji by byli, kdyby se vy¯eöily na
mÌstÏ.ì

ÑMyslÌm si, ûe staröÌ lidÌ svÈ problÈmy proûÌvajÌ vÌce neû dneönÌ mnohdy otrlÌ mladÌ
lidÈ.ì

ÑLÌtost.ì

ÑNorm·lnÌ, jako ke kaûdÈmu jinÈmu, ale nÏkte¯Ì si myslÌ, ûe kdyû jsou staröÌ, tak si
myslÌ, ûe majÌ vÏtöÌ n·rok, neû ostatnÌ a tvrdÏ ho vyûadujÌ.ì

V odpovÏdÌch je p¯edevöÌm patrn· generalizace vlastnÌho pohledu (ÑProblÈmy
senior˘ jsou ban·lnÌ, neust·le si na nÏco stÏûujÌ.ì), p¯ÌpadnÏ osobnÌch zkuöenostÌ
(ÑSenio¯i Ëasto vzpomÌnajÌ na to, jakÈ to bylo d¯Ìv, co zaûili. SnaûÌ se n·m tÌm p¯edat
svÈ zkuöenosti.ì). V ¯adÏ odpovÏdÌ jsou patrnÈ prvky ageismu (ÑVyslechnout je, ale
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nep¯ipouötÏt si je, protoûe jejich n·zory a problÈmy jsou z 90% zanedbatelnÈ aû
ban·lnÌì).

Z hlediska kvalitnÌho v˝konu pr·ce policisty by se dalo oËek·vat, ûe budou
vzdÏl·v·ni v z·kladnÌch ot·zk·ch soci·lnÌ psychologie, zejmÈna z hlediska komu-
nikace s lidmi r˘zn˝ch vÏkov˝ch skupin, osobnostnÌch rys˘ i aktu·lnÌho psychi-
ckÈho stavu. ZaznamenanÈ odpovÏdi o nÏËem takovÈm nevypovÌdajÌ a to se zdale-
ka net˝k· jen student˘ policejnÌ akademie, jak uvidÌme d·le.

II. skupina respondent˘

DalöÌ dotaznÌky byly zamÏ¯eny na staröÌ nemocnou populaci. Ot·zky byly polo-
ûeny studentk·m VyööÌ odbornÈ ökoly soci·lnÏ pr·vnÌ v Praze v 1. roËnÌku oboru
soci·lnÌ pr·ce. VÏk respondentek 19 ñ 22 let, poËet vyplnÏn˝ch dotaznÌk˘ 42.

1. Jak˝ m·te vztah ke star˝m a nemocn˝m lidem?

- kladn˝ vztah: 29x (69%)

ÑSpÌöe kladn ,̋ st·¯Ì je p¯ece p¯irozenÈ.ì

ÑKladn ,̋ r·da se budu o nÏkoho starat, pokud to bude pot¯ebaì (bez osobnÌ zkuöe-
nosti se st·¯Ìm).

ÑKe star˝m a nemocn˝m lidem je m˘j vztah kladn ,̋ dovedu si p¯edstavit s tÏmito
lidmi se st˝kat ve svÈm zamÏstn·nÌ.ì

ÑKladn ,̋ vych·zÌm s nimi dob¯e, r·da spolupracuji, nap .̄ s klubem d˘chodc˘.ì

ÑZ·visÌ to na ËlovÏku, s nÏk˝m vych·zÌm dob¯e, s jin˝mi h˘ .̄ì

ÑM·m ke star˝m lidem velmi dobr˝ vztah, neboù jsem zjistila, ûe to nejsou pouze
nudnÌ a nervÛznÌ lidÈ, kte¯Ì p˘sobÌ ostatnÌm problÈmy, ale ûe majÌ plno zkuöenostÌ
a pot¯ebujÌ takÈ l·sku jako ostatnÌ lidÈ a spoleËnost by je nemÏla zavrhovat, protoûe
jsou sta¯Ì.ì

ÑDobr ,̋ nevyskytl se d˘vod, proË by mÏl b˝t öpatn .̋ M·m starÈho dÏdeËka a m˘j
vztah k nÏmu je vÌc neû dobr˝ i p¯esto, ûe trpÌ r˘zn˝mi chorobami.ì

ÑKladn˝ vztah, ale z·roveÚ z nÏkter˝ch star˝ch lidÌ m·m strach, protoûe nevÌm, co si
s nimi m·m povÌdat a protoûe nikdy nevÌm, jestli jim to t¯eba nevadÌì (bez osobnÌ zku-
öenosti se st·¯Ìm).
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- indiferentnÌ vztah: 6x (14,3%)

ÑSta¯Ì lidi mi nevadÌ, pokud se nechovajÌ agresivnÏ a egocentricky. Nemocn˝ ËlovÏk,
pokud svÈ nemoci nevyuûÌv· k tomu, aby upoutal svÈ okolÌ, mi takÈ nevadÌ. R·da pom˘-
ûu, pokud o to stojÌ.ì

ÑKe star˝m lidem m·m ˙ctu a v·ûÌm si jich, pokud se ale nechovajÌ egocentricky,
nap .̄ staröÌ d·ma bez nejmenöÌch potÌûÌ dobÏhne tramvaj a pak nad·v·, ûe ji nikdo
nepustÌ sednout. O nemocnÈ se r·da postar·m, poû·dajÌ-li o toì (bez osobnÌ zkuöenos-
ti se st·¯Ìm).

ÑStarÈ a nemocnÈ lidi se snaûÌm respektovat a mÌt k nim ˙ctu, pokud se vöak oni
snaûÌ respektovat ostatnÌ a ,neml·tÌ se holÌ na potk·nÌ¥, mladÌ lidÈ, na kterÈ Ëasto k¯iËÌ,
nemohou za jejich problÈmy a komplexyì (pracovala v domovÏ d˘chodc˘).

ÑJe mi jich lÌto, podporuji ˙stavy, kterÈ se o nÏ starajÌ, ale sama bych to nedok·za-
la. Soci·lnÌ a zdravotnÌ sluûby plnÌ dob¯e sv˘j ˙Ëel, protoûe sta¯Ì se st·le doûÌvajÌ vyö-
öÌho vÏkuì (bez osobnÌ zkuöenosti se st·¯Ìm).

ÑPokud jsou p¯ÌjemnÌ a d·vajÌ najevo ochotu spolupracovat, r·da jim pomohu stej-
nÏ jako komukoliv jinÈmu. Jsouñli nep¯ÌjemnÌ a kdyû nemajÌ z·jem, nevöÌm·m si jichì
(pracovala v domÏ s peËovatelskou sluûbou).

- nechce se vÏnovat pÈËi o starou generaci: 6x (14,3%)

ÑVöichni jednou budeme sta¯Ì. Pot¯ebujÌ naöÌ pomoc, kdyû se o n·s starali cel˝ ûivot.
MajÌ pr·vo na odpoËinek, ale radÏji bych dala p¯ednost jinÈ oblasti soci·lnÌ pr·ce.ì

ÑSta¯Ì a nemocnÌ lidÌ mi nevadÌ, ale celoûivotnÏ bych u nich pracovat nechtÏla, je to
öÌlen˝ n·por na psychiku.ì

ÑNic proti nim nem·m, ale kdybych si mohla vybrat, vÏnovala bych se radÏji jinÈmu
oboru. MyslÌm, ûe na nÏ nem·m trpÏlivostì (bez osobnÌ zkuöenosti se st·¯Ìm).

ÑNenÌ to zrovna oblast, kterÈ bych se chtÏla vÏnovatì (bez osobnÌ zkuöenosti se st·¯Ìm).

ÑJak oni se chovajÌ ke mnÏ, tak j· se chov·m k nim. Pokud jsou nezdvo¯ilÌ, vulg·rnÌ,
vyËÌtajÌ mi ml·dÌ apod., tak j· se nechov·m laskavÏ. Jen pokud vidÌm, ûe pot¯ebujÌ
pomoc p¯i p¯ech·zenÌ, s taökou, tak samoz¯ejmÏ pom˘ûu.ì

- z·porn˝ vztah ke star˝m a nemocn˝m: 1x (2,4%)

2. ProË a koho oöet¯ujete?

ÑSvÈ prarodiËe, pokud majÌ nÏjakÈ problÈmy a pot¯ebujÌ pomoc nebo kdyû jsou
nemocnÌì (nejËastÏjöÌ odpovÏÔ).

ÑPrarodiËe, sousedÈ, vûdy se dozvÌm od nich nÏco zajÌmavÈho.ì

22

Ageismus



ÑObËas oöet¯uji svoji 80letou babiËku a hodnÏ Ëasto si s nÌ nevÌm rady, je to pr·ce,
ve kterÈ nevidÌm v˝sledek, jen zhoröenÌ.ì

ÑO starÈ a nemocnÈ bych peËovat nechtÏla (vyjma rodiË˘ samoz¯ejmÏ), protoûe
pot¯ebuji vidÏt nÏjakou budoucnost, proto se spÌö zamÏ¯uji na pomoc ohroûen˝m
dÏtem.ì

3. Co V·m osobnÏ p¯in·öÌ pÈËe o starÈ lidi?

ÑRadost z vdÏËnosti.ì

ÑPocit, ûe mohu nÏkomu pomoci, usnadnit zbytek ûivota.ì

ÑDobr˝ pocit a protoûe se s nimi m˘ûu povÌdat, novÈ zkuöenosti.ì

ÑP¯in·öÌ mi dobr˝ pocit o kohokoliv se starat, ûe mohu b˝t n·pomocnaì (bez osob-
nÌ zkuöenosti se st·¯Ìm).

ÑPocit, ûe jsem udÏlala nÏco neziötnÈho.ì

ÑPokud o moji pÈËi a pomoc stojÌ, uspokojenÌì (bez osobnÌ zkuöenosti se st·¯Ìm).

ÑUspokojenÌ, ûe jsem uûiteËn· a pot¯ebn·.ì

ÑPocit dobrÈho skutku.ì

ÑV p¯ÌpadÏ, ûe bych se o nÏ starala, tak uspokojenÌ nad tÌm, ûe aû budu v tomto vÏku,
ûe se o mÏ nÏkdo postar·, takÈ bych mÏla radost z jejich dobrÈ n·lady a z toho, ûe nej-
sou osamÏlÌ.ì

ÑP¯ÌjemnÈ vyplnÏnÌ volnÈho Ëasu, pocit uûiteËnosti, seberealizace, spr·vn˝ch ûivot-
nÌch hodnot, smyslu ûivota, mnoho ûivotnÌch zkuöenostÌ, pobavenÌ, moûnost poznat
i s·m sebe prost¯ednictvÌm star˝ch.ì

ÑKdyû jsem pracovala v domovÏ d˘chodc˘, tak jsem mÏla radost z vdÏËnosti, kterou
projevovali, kdyû jsem jim dÏlala spoleËnost.ì

ÑPocit, ûe jsem pro nÏkoho vykonala nÏco hezkÈho, ûe nejsem zbyteËn·, ûe mÏ nÏkdo
pot¯ebuje, pocit mor·lnÌho uspokojenÌ a radost.ì

ÑUrËitÈ zkuöenosti, praxe, dovednosti, uspokojenÌ.ì

ÑJejich radost, vdÏËnost, ˙smÏv, pochvala vûdy potÏöÌ.ì

ÑPocit beznadÏje z toho, ûe veöker· pÈËe je marn·. Ale na druhou stranu si myslÌm,
ûe mohou mlad˝m p¯edat spoustu zkuöenostÌ a proto by se staröÌ nemÏli vyvrhovat ze
spoleËnosti.ì

V odpovÏdÌch student˘ se objevuje pocit bezmoci, ûe pr·ce je marn·, p¯i n·roË-
nÈ pÈËi bez v˝sledku, ale je zde i ¯ada pozitivnÌch aspekt˘, kterou p¯in·öÌ pÈËe
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o starÈho ËlovÏka. OpÏt se zde projevuje p¯evaûujÌcÌ sÌla osobnÌho z·ûitku z kon-
taktu se st·¯Ìm jako hlavnÌho zdroje postoj˘ ke st·¯Ì a motivace pr·ce se seniory.

III. skupina respondent˘

StejnÈ ot·zky byly poloûeny takÈ student˘m a studentk·m FilosofickÈ fakulty
Univerzity Karlovy v Praze ve 3. roËnÌku oboru soci·lnÌ pr·ce, ve skupinÏ ve vÏku
22 ñ 26 let, poËet dotaznÌk˘ 10.

1. Jak˝ m·te vztah ke star˝m a nemocn˝m lidem?

ÑVztah je neutr·lnÌ, pracovat bych s nimi nechtÏla.ì

ÑSpÌöe nep¯Ìjemn˝ pocit, ûe tÏmto lidem nemohu pomoci.ì

ÑTÏûko se mi komunikuje se star˝mi nevylÈËitelnÏ nemocn˝mi lidmi, nevÌm o Ëem
bych si s nimi mÏla bavit, zvl·ötÏ, kdyû si povÌdajÌ o sv˝ch problÈmech a bolestech m·m
pocit, ûe cokoliv ¯eknu, bude povrchnÌ.ì

ÑSnaûÌm se je respektovat, b˝t trpÏliv· p¯i rozhovorech s nimi a myslÌm si, ûe si jich
v·ûÌm.ì

ÑNa praxi v nemocnici jsem si uvÏdomila, ûe by pr·ce se star˝mi a hodnÏ nemocn˝-
mi lidmi nebyla pro mÏ tÌm prav˝m.ì

ÑPozitivnÌ, r·da jim naslouch·m, mrzÌ mÏ, kdyû ¯ÌkajÌ ûe uû nic nemohou, nechtÏjÌ ûÌt,
snaûÌm se s nimi nalÈzt nÏco, co je potÏöÌ. NÏkdy mÏ taky ötve, jak se nÏkte¯Ì chovajÌ,
jak dok·ûÌ b˝t zlÌ, zatrpklÌ, kdyû s nimi mluvÌm snaûÌm se pochopit jejich pozadÌ, nÏkdy
se jim nelze divit.ì

ÑPozitivnÌ vztah m·m k senior˘m a nemocn˝m, kte¯Ì nejsou agresivnÌ a zaho¯klÌ, na
jednu stranu ch·pu moûnÈ p¯ÌËiny jejich zaho¯klosti, ale vyvol·vajÌ ve mnÏ nastavenÌ
na konflikt.ì

ÑM˘j vztah ke star˝m lidem je dost nevyv·ûen ,̋ na jednu stranu k nim cÌtÌm ˙ctu
a nÏkdy je mi jich sv˝m zp˘sobem lÌto, ale na druhÈ stranÏ si nechci p¯ipustit, ûe se mÏ
bude st·¯Ì takÈ t˝kat a proto jsem ke star˝m lidem dost odmÏ¯en·, nemocn˝ch je mi lÌto
a cÌtÌm se sama straönÏ öpatnÏ, kdyû vÌm, ûe jim nem˘ûu pomoci.ì

ÑV öiröÌ spoleËnosti se jim spÌöe vyh˝b·m ñ tedy spÌöe neutr·lnÌ vztah, v rodinnÈm
kruhu spÌöe respektujÌcÌ, vzhledem k tomu, ûe n·s st·¯Ì Ëek· vöechny.ì

ÑNikdy jsem nebyl v kontaktu s jin˝mi star˝mi (nemocn˝mi) lidmi, neû se sv˝mi pra-
rodiËi, je to pro mÏ obtÌûn· situace i tak, prarodiËe Ëasto pot¯ebujÌ nÏjakou pomoc,
nÏkdy i duöevnÌ podporu, je to velkÈ mÌch·nÌ rolÌ.ì
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2. ProË a koho oöet¯ujete?

ÑNeoöet¯uji nikoho, pom·h·m dÏdeËkovi s ˙klidem (1x za 2 mÏsÌce) je zcela sobÏ-
staËn .̋ì

ÑDo kontaktu se star˝mi a nemocn˝mi p¯ijdu v r·mci pr·ce s osobami bez p¯Ìst¯eöÌ.ì

ÑOöet¯uji svÈho invalidnÌho otce (50 let) dlouhodobÏ invalidnÌ, nynÌ na vozÌku,
postupnÏ se z nÏj st·v· leû·k, neoöet¯uji jej pravidelnÏ, pouze v dobÏ vÌkend˘, pr·zd-
nin, je to celkem n·roËnÈ hlavnÏ emoËnÏ, naöe rodina (hlavnÏ m·ma) by si od toho
obËas pot¯ebovala odpoËinout.ì

ÑStarala jsem se trochu o prababiËku, dobrovolnÏ pracovala v DD (1 rok), momen-
t·lnÏ ûiji s babiËkou, je sobÏstaËn·, m·m ji r·da, bydlÌme spolu.ì

ÑV souËasnÈ dobÏ nikoho neoöet¯uji, ale byla jsem p˘l roku na praxi v za¯ÌzenÌ
respitnÌ pÈËe pro seniory, obËas oöet¯ujÌ mladöÌ sestru, kdyû je nemocn·.ì

ÑJ· ve svÈ praxi ani v osobnÌm ûivotÏ nikoho starÈho neoöet¯uji, prarodiËe nem·m.ì

ÑNejsem v û·dnÈ instituci peËujÌcÌ o starÈ obËany.ì

ÑNepracuji se star˝mi lidmi.ì

ÑNikoho.ì

ÑNikdy jsem s nimi nep¯iöla do profesion·lnÌho styku, zn·m situaci jen rodinn˝ch
sta¯eËk˘.ì

ÑV naöÌ rodinÏ poskytuji star˝m pomoc v materi·lnÌm zabezpeËenÌm ûivota a snaûe-
nÌ se ukrojit pro nÏ ze svÈho volnÈho Ëasu, ˙klid a oöet¯ov·nÌ zajiöùuje peËovatelka
a zdravotnÌ sestry, hlavnÌ je, aby staröÌ nebyli sami, necÌtili se opuötÏni a nepot¯ebnÌ.ì

3. Co V·m osobnÏ p¯in·öÌ pÈËe o starÈ lidi?

ÑNic, nikoho neoöet¯uji.ë

ÑP¯Ìjemn˝ pocit z rozhovor˘ o z·ûitcÌch a zkuöenostech, pocit, ûe s tÏmito lidmi
nemohu p¯Ìliö efektivnÏ pracovat na ¯eöenÌ jejich soci·lnÌch problÈm˘.ì

ÑZatÌm nikoho neoöet¯ujÌ, kdyby se tato skuteËnost objevila v rodinÏ, povaûovala
bych za povinnost se o starÈho nemocnÈho ËlovÏka postarat, jako povol·nÌ bych si to
dobrovolnÏ nevybrala.ì

ÑNem·m s nÌ zkuöenosti a ani m˘j z·jem v oboru se nevyvÌjÌ tÌmto smÏrem.ì

ÑMyslÌm si, ûe by mnÏ pÈËe o starÈ lidÈ mohla p¯in·öet: zkuöenost, ûivotnÌ moudrost,
zklidnÏnÌ, naplnÏnÌ smyslu ûivota.ì

ÑDobr˝ pocit, radost, kdyû vidÌm, ûe se usmÌvajÌ a jsou spokojeni, kdyû jim mohu
pomoci, d·vajÌ mi takÈ svÈ zkuöenosti, budujeme vztahy ñ p¯·telstvÌ, takÈ starosti, nÏkdy

25

III. skupina respondent˘



naötv·nÌ ñ kdyû uû to slyöÌm ponÏkolik·tÈ nebo znovu vysvÏtlujÌ, ûe stejnÏ je to jinak,
ale to je norm·lnÌ.ì

ÑPohled na situaci oËima senior˘ a praktickÈ zkuöenosti s tÌm, jak je pÈËe o nÏ n·roË-
n· fyzicky, ale i psychicky.ì

ÑProtoûe o sobÏ vÌm, ûe mi nedÏl· dob¯e pracovat se star˝mi lidmi (hroznÏ mÏ to roz-
lÌtostÚuje), nevyhled·v·m praxe ani jin· zamÏstn·nÌ, kde bych mÏla o starÈ lidi peËo-
vat, bylo by to, myslÌm na obÏ strany neuûiteËnÈ a moûn· i ökodlivÈ.ì

ÑPÈËi o starÈ lidi ñ moji p¯ÌbuznÌ a rodina povaûuji za svou mor·lnÌ povinnost, nedo-
k·ûu si p¯edstavit, ûe bych tak neËinila, byla jsem od maliËka vedena k tomu, ûe aû bude
od n·s nÏkdo star˝ a nemohoucÌ, ûe se musÌ/mÏla by vÏnovat urËit· pÈËe a nep¯enech·-
vat to na nÏjak˝ch institucÌch, pokud to ze zdravotnÌch d˘vod˘ nenÌ nezbytnÏ nutnÈ.ì

ÑO starÈ lidi nepeËuji, kontakt s prarodiËi, zvl·ötnÌ svÏt radosti, povinnosti, ˙trpnos-
ti, soucitu, ochoty, pohodlnosti, odpovÏdnosti, jejÌû v˝sledn· chuù nenÌ jen p¯Ìjemn·.ì

ÑPocit kontaktu s vlastnÌ minulostÌ, pohled nÏkam, kam mÏ jinak nenapadne se podÌ-
vat, co je na st·¯Ì dobrÈho, jak bude vypadat, aû budu j· star·?ì

Na odpovÏdÌch student˘ 3. roËnÌku soci·lnÌ pr·ce ñ budoucÌch profesion·l˘
v pom·hajÌcÌch profesÌch opÏt vidÌme p¯evaûujÌcÌ vliv osobnÌch rodinn˝ch zkuöe-
nostÌ, p¯iznanou Ëi nep¯iznanou vlastnÌ obavu z toho b˝t star˝ a nemocn˝ a tedy
zatÌm nevelk˝ vliv studia oboru. Doufejme, ûe alespoÚ Ë·st z tÏchto vysokoökolsky
vzdÏlan˝ch absolvent˘ bude v budoucnu schopno a ochotno podÌlet se na geronto-
logick˝ch studiÌch, kterÈ u n·s tolik chybÌ.

IV. skupina respondent˘

Na ot·zky odpovÌdali takÈ medici ñ studenti 4. roËnÌk˘, a to z 1. a 3. lÈka¯skÈ
fakulty Univerzity Karlovy. DotaznÌk˘ bylo vyplnÏno celkem 82.

21let˝ muû: ÑGeriatrii jako obor uzn·v·m, ale osobnÏ bych ho nemohl dÏlat, proto-
ûe bych nemÏl nervy na p¯izp˘sobenÌ se pomalÈmu tempo star˝ch.ì

22let· ûena: ÑVztah ke star˝m a nemocn˝m ñ staröÌ generace m· pro n·s v˝znam pro
svÈ obrovskÈ ûivotnÌ zkuöenosti, sama nejsem ve styku s nik˝m star˝m a o nikoho nepe-
Ëuji, na st·ûÌch na lÈka¯skÈ fakultÏ nenÌ z·mÏrem oöet¯ovatelstvÌ jako takovÈ.ì

21let˝ muû: ÑKdyû jsou na mÏ p¯ÌjemnÌ, tak jsem i j· na nÏ. V opaËnÈm p¯ÌpadÏ je
vztah spÌöe mrtv ,̋ nejsem schopen empatie, nikoho neoöet¯uji.ì

22let· ûena: ÑVztah je kladn ,̋ je tu nÏkdo, kdo pot¯ebuje pÈËi, kterou jim m˘ûu
poskytnout a kterou budu sama pravdÏpodobnÏ pot¯ebovat. Pr˘bÏûnÏ oöet¯uji ty Ëleny
rodiny, kte¯Ì to zrovna pot¯ebujÌ, Jednak doma m·m z rodiny nejvÏtöÌ znalosti a jednak
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se to ode mne oËek·v·. Taky mÏ to bavÌ. PÈËe mi p¯in·öÌ pocit uspokojenÌ z toho, ûe
dÏl·m podle mÈho n·zoru smysluplnou vÏc.ì

21let· ûena: ÑV r·mci sv˝ch moûnosti se jim snaûÌm pomoci a zkvalitnit jejich ûivot,
proto jsem se rozhodla studovat lÈka¯skou fakulty, s oöet¯ov·nÌm nem·m zkuöenost.ì

23let˝ muû: ÑVztah ke star˝m lidem je jako jak˝koliv k ostatnÌm lidem, nerozdÏloval
bych je na starÈ, mladÈ, nemocnÈ a zdravÈ, jsou to prostÏ lidÈ jako j·. Star·m se o svÈho
dÏdeËka, kter˝ byl ned·vno velmi tÏûce nemocn .̋ OsobnÏ mnÏ pÈËe p¯in·öÌ trochu ötÏs-
tÌ, kdyû mohu svou p¯ÌtomnostÌ nebo slovem na chvÌli p¯inÈst trochu radosti.ì

24let· ûena: ÑM·m velmi blÌzk˝ vztah ke sv˝m rodinn˝m star˝m lidem. U ostatnÌch
to dost z·leûÌ na jejich povaze. NÏkte¯Ì jsou povÌdavÌ, to je p¯ÌjemnÈ. Ale nÏkte¯Ì jsou
spÌöe zasmuöilÌ, majÌ negativnÌ postoj k ostatnÌm a jsou agresivnÌ, s takov˝mi setk·nÌ
nenÌ p¯ÌjemnÈ. Star·m se o svÈho psa, m·m jej r·da a p¯in·öÌ mi to radost. MyslÌm, ûe
od staröÌch lidÌ m˘ûeme zÌskat ûivotnÌ zkuöenosti.ì

23let· ûena: ÑBliûöÌ vztah m·m ke sv˝m dvÏma babiËk·m, kterÈ m·m r·da, p¯esto, ûe
je to nÏkdy tÏûkÈ (jedna m· Alzheimera, druh· je po smrti dÏdy pomÏrnÏ zl·). Pokud
starÈho ËlovÏka potk·m, snaûÌm se b˝t pomÏrnÏ sluön·, i kdyû mi to ˙plnÏ nejde, kdyû
jsem rozladÏn·. BydlÌm na koleji, doma m·m rybiËky a koËku, kterÈ se hodnÏ vÏnuji,
m·m ji moc r·da. Pak se obËas star·m o svÈho p¯Ìtele. Nikdy jsem osobnÏ pÈËi o starÈ
lidi nezaûila, tak tÏûko soudit. KromÏ vlastnÌho uspokojenÌ d˘leûitosti, pak takÈ spous-
ty pr·ce a starosti a hlavnÏ obrovskou zkuöenost a trpÏlivost, kter· je myslÌm pot¯eba
nejvÌce (podle toho, co pot¯ebuji p¯i styku s babiËkou s Alzheimerem).

23let· ûena: ÑM˘j vztah ke star˝m lidem se hodnÏ zmÏnil po pracovnÌ zkuöenosti
v domovech d˘chodc˘ v Austr·lii. ZaËala jsem vÌce ch·pat a takÈ pozn·vat jejich obtÌ-
ûe, jejich starosti a pocity. TeÔ neoöet¯uji nikoho, jsem na koleji a prarodiËe jsou zdra-
vÌ. M·m psa, protoûe jsem mÏla touhu o nÏkoho se starat a mÌt nÏkoho r·da, teÔ je to
m˘j p¯Ìtel. PÈËe mi p¯inesla pozn·nÌ, pochopenÌ a hlavnÏ pevnÈ rozhodnutÌ, ûe o svÈ
rodiËe se budu starat sama v mÈm budoucÌm bytÏ.ì

22let˝ muû: ÑVztah je pozitivnÌ, nemyslÌm si, ûe je t¯eba vydÏlovat starÈ lidi jako
zvl·ötnÌ skupinu, ke kterÈ je t¯eba chovat se jinak, pravda je, ûe na mÏ st·¯Ì p˘sobÌ
depresivnÏ, slovo star˝ ËlovÏk je pejorativnÌ.ì

27let· ûena: ÑZ vlastnÌ zkuöenosti, kdy prarodiËe umÌrali doma a byli odk·z·ni na
pÈËi sv˝ch blÌzk˝ch, si myslÌm, ûe je d˘leûitÈ, aby sta¯Ì a nemocnÌ lidÌ umÌrali d˘stojnÏ
a mÏli pocit, ûe nejsou opuötÏni. V dobÏ, kdy byli nemocnÌ moji prarodiËe, jsem pom·-
hala je oöet¯ovat. Ale m·m dobr˝ pocit, ûe dÏda s babiËkou byli r·di, ûe jsou mezi sv˝mi
blÌzk˝mi. Nejenom pocit, ûe oni jsou spokojeni, ale oni n·m sdÏlujÌ svÈ zkuöenosti
a mnohdy velmi obohatÌ n·s.ì
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23let· ûena: ÑSnaûÌm se k nim chovat uctivÏ, ne vûdy je to moûnÈ, je mi jich lÌto.
NÏkdy mÏ nÏËÌm, t¯eba i maliËkostÌ vyvedou z mÌry a chvÌli mi trv·, neû si uvÏdomÌm,
ûe spousta vÏcÌ kolem sebe vnÌmajÌ jin˝m zp˘sobem a nem· cenu se s nimi p¯Ìt nebo se
na nÏ zlobit. O pr·zdnin·ch peËuji o babiËku, m· cukrovku, poruchy pamÏti, taky cho-
dÌm na brig·du do nemocnice. TÏûko sn·öÌm, kdyû je s nÏkter˝mi obtÌûn· komunikace
a je pak nutnÈ peËovat o nÏ jako o malÈ dÌtÏ. P¯ijde mi to vzhledem k nim velmi poni-
ûujÌcÌ.ì

23let˝ muû: ÑNÏkdy mÏ dok·ûou naötvat, kdyû jim po x tÈ musÌm opakovat nÏjakou
vÏc, kter· se mi zd· jasn· a jim taky, ale za chvÌli p¯ijdou, abych jim to znovu vysvÏt-
lil. R·d si poslechnu jejich ûivotnÌ zkuöenosti a moudra, i kdyû mi nÏkdy p¯ipadajÌ
zastaral· na tuto dobu. Oöet¯uji jako osobnÌ asistent kvadruplegika s roztrouöenou
sklerÛzou, pom·h·m prarodiË˘m s pÈËÌ o rodinn˝ domek. PÈËe mi p¯in·öÌ pocit vnit¯-
nÌho uspokojenÌ, ûe nÏkomu mohu pomoci.ì

22let· ûena: ÑRespektuji je jako kohokoliv, pokud jsou p¯ÌjemnÌ, tak s nimi r·da jed-
n·m a r·da povÌd·m. O nikoho nepeËuji. Vûdy jsem cÌtila vdÏËnost. To co babiËka
povaûovala za velkou sluûbu, neboù sama by to nezvl·dla, to pro mÏ byla maliËkost,
vûdy m˘ûu udÏlat nÏco, co mÏ minim·lnÏ zatÏûuje, ale starÈmu ËlovÏku maxim·lnÏ
pom˘ûe, o to vÌc mÏ to tÏöÌ.ì

22let· ûena: ÑSta¯Ì lidÈ urËitÏ pot¯ebujÌ a zaslouûÌ si naöi pÈËi, ˙ctu a pozornost,
i trpÏlivost. PeËuji brig·dnÏ o ment·lnÏ postiûenÈ dÏti, o toho, koho je pot¯eba, nemoc-
nÈ Ëleny rodiny, starÈ nemocnÈ. Nejen protoûe to pot¯ebujÌ, ale takÈ si to ÑzaslouûÌì,
nemohu se postavit z·dy k tÏm, kte¯Ì mÏ vychovali, pomohli mi. PÈËe mi p¯in·öÌ trpÏli-
vost, konkrÈtnÌ pohled na moûn˝ konec ûivota, rozöÌ¯en˝ pohled na svÏt, radost, ûe m˘ûu
nÏkomu pomoci, naplnit jeho den, potÏöit ho.ì

22let· ûena: ÑNikdy jsem nemÏla moûnost pracovat se star˝mi lidmi. MyslÌm, ûe bych
si to i chtÏla vyzkouöet, ale p¯izn·m se, ûe bych mÏla strach. ZatÌm jsem vyhled·vala
r˘znÈ p¯Ìleûitosti pracovat s dÏtmi, bylo to hodnÏ n·roËnÈ, ale p¯in·öelo mi to hlubo-
kou vnit¯nÌ radost. NevÌm ñ sta¯Ì lidÈ jsou pro mÏ v urËitÈm slova smyslu nezn·mÌ, ale
nenÌ star˝ ËlovÏk jako star˝ ËlovÏk.ì

ZajÌmav˝ byl postoj medik˘ na lÈka¯sk˝ch fakult·ch, jejich smÌ¯liv˝ a ochotn˝
postoj k vyplÚov·nÌ dotaznÌku byl v kontrastu s tÌm, jak˝ postoj studenti zaujÌma-
li k p¯edmÏtu geriatrie. DemonstrativnÏ d·vali najevo, ûe povaûujÌ p¯edmÏt za
ztr·tu Ëasu, bez ohledu zda se jednalo o IV. roËnÌk povinn˝ch semin·¯˘ v r·mci
geriatrie Ëi nepovinn˝ch v r·mci etiky. Byli ochotni up¯ÌmnÏ se rozhovo¯it ve smy-
slu: ÑTo vÌte, to nenÌ takov· vÏda jako kardiologieì.
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V. skupina respondent˘

DotaznÌk byl zad·n profesork·m zdravotnÌch ökol, vyuËujÌcÌch odbornÈ p¯ed-
mÏty. Vyplnily jej v pr˘bÏhu doökolov·nÌ. Jedn· se o vysokoökolaËky ve vÏku 25 ñ 55
let s pr˘mÏrn˝m vÏkem 41 let. PoËet dotaznÌk˘ byl 20.

1. V·ö vztah ke star˝m a nemocn˝m lidem.

ÑKladn ,̋ jsou shovÌvavÏjöÌ k mlad˝m lidem, cÌtÌ spÌöe sympatie, z·pornÈ je, ûe nÏkdy
nedbajÌ na osobnÌ hygienu a celkovou image.ì

ÑJako ke kaûdÈmu jinÈmu ËlovÏku, neuvÏdomuji si nÏjak˝ rozdÌl.ì

(V odpovÏdÌch nebyla û·dn· negativnÌ odezva.)

2. PeËujete o nÏkoho a proË?

ÑV r·mci odbornÈ v˝uky v nemocnici o nemocnÈ klienty.ì

ÑNepeËuji, navötÏvuji.ì

ÑObËas pÈËe o prarodiËe.ì

3. V p¯ÌpadÏ, ûe peËujete o staröÌho ËlovÏka, co V·m osobnÏ toto p¯in·öÌ?

ÑPracovnÌ uspokojenÌ, ale i fyzickou a psychickou z·tÏû.ì

ÑPocit naplnÏnÌ, uspokojenÌ a smysluplnÏ str·venÈho Ëasu, rozöÌ¯enÌ obzor˘ naslou-
ch·nÌ jejich vypr·vÏnÌm.ì

ÑP¯in·öÌ mi to radost a d·le jsou to zkuöenosti.ì

ÑPocit, ûe mohu nÏkomu pomoci ñ prospÏönost, radost, ûe jsem potÏöila, pomohla,
obohacenÌ, novÈ formy pozn·nÌ, zamyölenÌ sama nad sebou ñ p¯ipravit se na sv·
budoucÌ lÈta a st·¯Ì u sv˝ch nejbliûöÌch.ì

ÑSrovn·v·m si skuteËnÈ ûivotnÌ hodnoty, uËÌm se toleranci a trpÏlivosti (ËÌm d·le,
tÌm vÌce), vyuûÌv·m zkuöenosti ve v˝uce.ì

Z odpovÏdÌ lze vycÌtit bohatou praxi a zkuöenosti, ani v jednom p¯ÌpadÏ nebyly
p¯Ìtomny zn·mky syndromu vyho¯enÌ. Znamen· to, ûe teprve letitÈ ûivotnÌ zkuöe-
nosti umoûnÌ zÌskat re·lnÏjöÌ pohled na st·¯Ì?

VI. skupina respondent˘

DalöÌ skupinou byli muûi slouûÌcÌ v r·mci civilnÌ sluûby v nemocnici. Vzhledem
k tomu, ûe dotaznÌk pro civilnÌ sluûbu vyplÚovali pouze muûi, coû je v pom·hajÌcÌch
profesÌch v˝jimeËnÈ, vÏnuji jejich odpovÏdÌm vÌce prostoru, neboù jsou v tÈto roli
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ochotni se rozepsat o sv˝ch pocitech. VyplÚovali jen ti, kte¯Ì pom·hali p¯Ìmo v oöet¯o-
vatelskÈ, Ëi peËovatelskÈ Ëinnosti. Jednalo se o skupinu ve vÏku 19 ñ 24 let, dotaznÌk
vyplnilo celkem 25 mlad˝ch muû˘ na civilnÌ sluûbÏ.

CivilnÌ sluûba na 1. LÈka¯skÈ fakultÏ UK v Praze
1. Co znamen· civilnÌ sluûba v mÈm ûivotÏ?

ÑP¯i civilnÌ sluûbÏ jsem se nauËil, jak to chodÌ v pr·ci (dodrûovat svÈ povinnosti, b˝t
spolehliv˝).ì

ÑVcelku jsem se pouËil, jak reagovat v krizov˝ch situacÌch a z·roveÚ, jak se chovat
ke staröÌm lidem.ì

ÑVzala mi iluze o dokonalosti medicÌny. Dala mi novÈ p¯·telÈ, vÏdomosti a zkuöenosti.ì

ÑHodnÏ zkuöenostÌ a lepöÌ pr·ci s lidmi, kte¯Ì tu pomoc pot¯ebujÌ.ì

ÑObohatila mÏ o z·ûitky nap .̄ s agresivnÌm chov·nÌm pacient˘ (alkoholik˘), z Ë·sti
mi vzala strach z krve.ì

ÑObohatila mÏ o zkuöenosti z oblasti lÈka¯stvÌ a o zodpovÏdnosti.ì

ÑObohatila mÏ tÌm, ûe m˘ûu pom·hat staröÌm lidem a ledacos se p¯iuËit.ì

2) Co pro mÏ znamen· o nÏkoho peËovat, uveÔte negativa i pozitiva?

ÑSpolÈh·m na to, aby v budoucnu bylo o mÏ peËov·no minim·lnÏ tak, jako peËuji
nynÌ j· o svÈ pacienty.ì

ÑMyslÌm si, ûe peËovat o jinÈ lidi vnit¯nÏ uspokojuje moje j·. M·m z toho vcelku
dobr˝ pocit, ale po¯·d je tam taky ten pocit, ûe to nenÌ dobrovolnÈ, ale vynucenÏ vymo-
ûenÈ st·tem.ì

ÑPeËovat o nÏkoho pro mÏ znamen· starat se o nÏj k jeho naprostÈ spokojenosti.
Pozitiva: radost ze spokojenost toho druhÈho. Negativa: Fyzick·, ale hlavnÏ psychick·
vyËerpanost.ì

ÑDosud jsem peËoval jen s·m o sebe a proto mi nejsou zn·ma û·dn· negativa ani
pozitiva.ì

ÑDobr˝ pocit, protoûe ËlovÏk nevÌ, jak na tom bude s·m zdravotnÏ.ì

ÑPeËovat o rodinu beru jako samoz¯ejmost, vÌm, ûe si toho rodina v·ûÌ. Ale myslÌm
si, ûe nap .̄ öpinavÈ pr·dlo, mytÌ vlas˘, oholenÌ, nakoupenÌ potravin a n·poj˘ by mÏla
dÏlat p¯edevöÌm rodina. Negativa: tÏûk· fyzick· n·roËn· pr·ce, obËas n·por na ûalu-
dek, psychicky n·roËn·, velk· zodpovÏdnosti, pozitiva: pocit uûiteËnosti.ì
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ÑVÏdÏt, ûe si mÏ nÏkdo v·ûÌ, ûe se o nÏkoho star·m a pom·hat, to mÏ velice bavÌ,
i kdyû u nÏkter˝ch lidÌ to uû asi nep˘jde, protoûe majÌ vÏtöinou sm˘lu a nep¯eûijÌ.ì

CivilnÌ sluûba na 3. LÈka¯skÈ fakultÏ UK Praha
1) Co znamen· civilnÌ sluûba v mÈm ûivotÏ?

19let˝ st¯edoökol·k: ÑJe pravda, ûe civilnÌ sluûba mÏ zmÏnila. Jak a jak˝m smÏrem?
MyslÌm, ûe to, co mÏ zmÏnilo, byla nemocnice. MnozÌ z kluk˘, kte¯Ì se rozhodnou
vyvlÈct se ze smyËky arm·dy a p¯istoupÌ na moûnost n·hradnÌ civilnÌ sluûby si ¯eknou:
ÑDo nemocnice nikdyì. MusÌm se p¯iznat, ûe jsem byl taky takov .̋ Ale bral jsem to.
»lovÏk si totiû ¯ekne ÑCo se ti m˘ûe st·t? Nic. Tak proË tam nejÌt a neb˝t alespoÚ tro-
chu uûiteËn .̋ì J· toho nelituji. NÏco se ve mÏ zmÏnilo. Je to pohled na svÏt a na lidi.
ée na svÏtÏ jsou taky jinÈ vÏci neû penÌze, osobnÌ prospÏch a zisk. ée nÏkter˝ lidi majÌ
horöÌ problÈmy, a ûe tyhle problÈmy jsou p¯ednÏjöÌ neû kter˝koli jin .̋ Pochopil jsem, ûe
tyhle lidi pot¯ebujÌ pomoc. Ne ûe bych to nech·pal uû d¯Ìv, ale asi jsem si to tolik nep¯i-
pouötÏl. NevidÏl jsem to zblÌzka a nep¯em˝ölel nad tÌm. TeÔ to vÌm, jsem za to r·d.
A jsem r·d, ûe jsem jim mohl pom·hat i j·. Sice nepatrnÏ, ale p¯ece. Moûn· jsem r·d
kv˘li sobÏ. NevÌm.

Co jsem jeötÏ zÌskal? Poznal jsem kluky, co se rozhodli stejnÏ jako j· a aËkoliv jsme
kaûd˝ jin ,̋ m·me jinÈ z·jmy a problÈmy, skvÏle si rozumÌme. Asi je to dob¯e, ûe jsme
kaûd˝ jin ,̋ protoûe jsem si mohl rozöÌ¯it obzory. D¯Ìve bych si pomyslel, ûe ËlovÏk, kter˝
leze po skal·ch je bl·zen a sebevrah, ale teÔ? Kdo je vlastnÏ vÏtöÌ sebevrah? Ten, kter˝
leze po skal·ch, nebo ten, kter˝ sedÌ doma na gauËi a nic nedÏl·? Horolezec riskuje
teÔ, ale tomu druhÈmu se to vymstÌ Ëasem. Jen douf·m, ûe tÌm, ûe mi civilka skonËÌ, ûe
se nerozejdeme a nebude konec. Moc by mÏ to mrzelo.

A poznal jsem takÈ pr·ci sest¯iËek. Moûn·, ûe to bude znÌt jako star· a ot¯epan·
fr·ze, ûe tohle povol·nÌ je posl·nÌ, ale je to tak. NevÌm jak jinde, ale tady na internÏ to
rozhodnÏ nemajÌ lehkÈ. To nem˘ûe dÏlat kaûd .̋

Jak jsem psal na zaË·tku, j· toho nelituji, vöichni se ke mÏ v pr·ci chovajÌ hezky
(takov· velk· n·hradnÌ rodina) a tak mi to vlastnÏ p¯ipad·, ûe se mi bude trochu i st˝s-
kat. Ale to se ned· nic dÏlat, ûivot jde d·l.

Tak, to je takov· mal· zpovÏÔ jednoho civil·ka z nemocnice. Napsal jsem ji jak jsem
nejlÈpe dok·zal a dovedl.ì

22let˝ technik: ÑV kaûdÈm p¯ÌpadÏ jsem p¯iöel o iluze, ve kter˝ch jsem ûil. Vstup do
tvrdÈ reality byl jako spadnout do studenÈ vody. PrvnÌch nÏkolik dn˘ bylo pohodov˝ch,
ale n·sledujÌcÌ doba p¯inesla realitu tÏûk˝ch nemocÌ a lidÌ bez nadÏje na p¯eûitÌ. PoprvÈ
v ûivotÏ jsem vidÏl mrtvolu a nÏco se ve mnÏ zlomilo. Odeöla iluze o tom, ûe v nemoc-
nici dokto¯i lidem pomohou, ale realita je jin·. Kdyû p¯ijede sanitka a p¯iveze ËlovÏka,
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u kterÈho se nevÌ, jestli p¯eûije, je z toho ËlovÏku zle. AlespoÚ mnÏ. »asem jsem v sobÏ
vybudoval zeÔ ze smÏsi cynismu a flegmatismu, ale obËas to nepom·h·. NÏkterÈ p¯Ìpa-
dy jsou silnÏjöÌ. D¯Ìve byl m˘j p¯Ìstup k lidem dost nep¯·telsk .̋ Na kaûdÈho jsem se
koukal jako na potencion·lnÌho nep¯Ìtele a asi jsem se podle toho i choval. Po n·stupu
na ambulanci a prvnÌch setk·nÌch se zoufal˝mi pacienty, kte¯Ì pot¯ebovali pomoc po
fyzickÈ, ale i po psychickÈ str·nce, zmÏnili m˘j n·hled staröÌ lidÈ a d˘chodci. D¯Ìve to
pro mnÏ byli nevrlÌ a protivnÌ lidÈ, ale najednou se ˙hel pohledu zmÏnil. ObÏ strany
odhodily masky a najednou z tÏch protivn˝ch lidÌ byli lidÈ, zoufale volajÌcÌ o pomoc. Ze
mnÏ (protivnÈho vÏËnÈho puberù·ka) se stal ËlovÏk s pot¯ebou podat alespoÚ psychi-
ckou pomoc. ObËas mi to jde, obËas ne. Nejsem profesion·l a tak douf·m, ûe alespoÚ
uvolnÌm stres, ve kterÈm tito lidÈ p¯ich·zejÌ. Pokud se mi to alespoÚ jednou povedlo,
nebo povede (a douf·m, ûe to bude vÌckr·t) bude to dob¯e odveden· pr·ce, a to je asi
pot¯eba kaûdÈho ËlovÏka.

Jeden z n·zor˘ je, ûe kdo nebyl na vojnÏ, nenÌ chlap. Sr·ûka s takov˝m ËlovÏkem vÏt-
öinou p¯edznamen·v· oboustrannou nevraûivost a neschopnost s takov˝m ËlovÏkem
vyjÌt. Jsou to nejen pacienti, ale i nÏkte¯Ì z doktor˘ a v˝jimeËnÏ i sestry. Ale p¯ev·ûn·
vÏtöina lidÌ po setk·nÌ s n·mi uzn·, ûe tahle pr·ce nenÌ nejlehËÌ. NicmÈnÏ civilnÌ sluû-
ba mÏ nauËila v·ûit si ûivota, zdravÌ a pozitivnÌho p¯Ìstupu.ì

20let˝ st¯edoökol·k: ÑDÌky informacÌm mÈho p¯edch˘dce se mÈ p¯edstavy neliöily od
skuteËnosti. OËek·val jsem, ûe budu pom·hat sestr·m s pacienty, odn·öet vzorky mate-
ri·lu do laborato¯Ì a tak trochu se starat i o provoz poËÌtaË˘ na klinice. V û·dnÈm p¯Ì-
padÏ jsem neËekal, ûe bych civilnÌ vojenskou sluûbu (CVS) str·vil nÏkde v jakÈsi mÌst-
nosti u televize a proleûel. »ekal jsem (a bylo mi to i m˝m p¯edch˘dcem sdÏleno), ûe
budou dny, kdy se ÑnezastavÌmì a naopak se m˘ûe st·t, ûe nÏkterÈ dny budou volnÏjöÌ
ñ ve zdravotnictvÌ to ani jinak nejde. Nelze si napl·novat, ûe teÔ p¯iveze RZ pacienta
a po obÏdÏ budu mÌt volno.

CVS mi dala p¯edevöÌm zkuöenost z pr·ce i ûivota v pracovnÌm kolektivu. Do tÈto
doby jsem se v pr·ci vÏtöinou setk·val pouze s kolektivem stejnÏ star˝ch lidÌ a jen v˝ji-
meËnÏ a kr·tkodobÏ se skupinou r˘znorodÈho vÏkovÈho sloûenÌ, z nichû vÏtöina lidÌ by
byla staröÌ neû j·.

Poznal jsem, jak vypad· pr·ce ve zdravotnictvÌ a zÌskal jsem i novÈ poznatky z toho-
to oboru. NemyslÌm si, ûe by se nÏjak zmÏnil m˘j p¯Ìstup k pacient˘m ñ p¯ed n·stupem
CVS jsem Ëekal, ûe s nimi budu muset jednat a bez potÌûÌ se na to vnit¯nÏ p¯ipravil. Pro-
toûe v souËasnÈ dobÏ se v nemocnici objevujÌ poËÌtaËe a p¯ech·zÌ se na jejich vyuûÌv·-
nÌ, tak jsem se zdokonalil i v pr·ci s nimi. Oproti z·kladnÌ vojenskÈ sluûbÏ vidÌm na CVS
dalöÌ v˝hody: ËlovÏk po skonËenÌ pracovnÌ doby m˘ûe tr·vit sv˘j voln˝ Ëas dle vlastnÌ-
ho uv·ûenÌ a nikoli jen zav¯en˝ v kas·rn·ch, pop .̄ obËasn˝ch vych·zk·ch.
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CVS mi vzala rok a p˘l ûivota, kter˝ jsem mohl str·vit zabezpeËov·nÌm vlastnÌ
budoucnosti, zvl. finanËnÌ. To je v podstatÏ jedinÈ negativum, kterÈ na mÈ CVS ve zdra-
votnictvÌ nach·zÌm. CVS pro mÏ p¯edstavovala (z hlediska vztah˘ na pracoviöti, p¯Ìstu-
pu k pr·ci apod.) p¯edevöÌm jakousi Ñökoluì p¯ed n·stupem do opravdovÈho zamÏst-
n·nÌ, dÌky kterÈ jsem poznal, jak to v pr·ci chodÌ.

CVS ve zdravotnictvÌ hodnotÌm kladnÏ ñ pokud se v souËasnosti mluvÌ o tom, ûe bude
CVS v tomto oboru zruöena, tak nevÌm, kdo bude podobnou pr·ci, jako nynÌ my, vykon·-
vat. DomnÌv·m se, ûe p¯Ìtomnost Ñcivil·k˘ì ulehËuje p¯edevöÌm sestr·m pr·ci a umoûÚu-
je jim, aby se vÌce soust¯edily na odbornou Ë·st svÈ pr·ce mÌsto toho, aby se rozptylova-
ly vÏcmi, kterÈ m˘ûe vykonat nekvalifikovan˝ zdravotnick˝ person·l, tedy CVS.ì

21let˝ st¯edoökol·k: ÑNezanedbateln· zkuöenost je takÈ p¯Ìstup ke star˝m lidem.
Jsem r·d, ûe jsem dÏlal zrovna na internÌ klinice. Tento p¯Ìstup se zakl·d· na pomoci,
kterou tito lidÈ pot¯ebujÌ. Pot¯ebujÌ pÈËi a respekt, jsou to lidÈ jako kaûd˝ jinÌ. D¯Ìve
jsem od star˝ch lidÌ odvracel oËi, i kdyû jsem samoz¯ejmÏ poskytl pomoc, kdyû ji pot¯e-
bovali, hloubÏji jsem se nezab˝val problÈmy a pocity, kterÈ proûÌvajÌ. Tady jsem se tomu
nauËil, nestydÏt se a neb·t se pomoci a poslouûit v pot¯ebn˝ch situacÌch. To je asi nej-
vÏtöÌ pozitivnÌ zkuöenost, kterou jsem si odnesl.ì

23let˝ vysokoökol·k: ÑD·v· mi nov˝ pohled na sebe sama i na lidi okolo mÏ, stavÌ
ËlovÏka do nov˝ch a neËekan˝ch situacÌ. NutÌ mÏ setk·vat se a spolupracovat Ëi pom·-
hat lidem se kter˝mi bych se jinak sotva setkal. UËÌ mÏ klidu a rozvaze, pom·h· mi pro-
hlubovat schopnost empatie.

Pr·ce v nemocnici je tak trochu öokov· terapie, na rozdÌl od sester Ëi lÈka¯˘, nastu-
puje civilk·¯ do nemocnice zcela nep¯ipraven. NevÌ co dÏlat a jak a musÌ se spolehnout
na pomoc a vedenÌ ostatnÌch. Jen kdyû je ËlovÏk ochoten spolehnout se na ostatnÌ (ale
musÌ p¯itom projevit jistou mÌru d˘vtipu) m˘ûe mu b˝t civilnÌ sluûba p¯Ìnosem a je takÈ,
douf·m, p¯Ìnosem pro svÈ spolupracovnÌky.

CivilnÌ sluûba mÏ znovu a znovu nutÌ prom˝ölet mÈ rozhodnutÌ st·ti se far·¯em. StavÌ
mÏ do situacÌ, kdy pochybuji o svÈ schopnosti ˙ËinnÏ pomoci bliûnÌmu. Z p˘sobenÌ na
ZUä, kde jsem se setk·val spÌöe s mladöÌmi lidmi a lidmi produktivnÌho vÏku, jsem se
setk·val s lidmi na poË·tku svÈ cesty. Zde se setk·v·m s lidmi, kte¯Ì jsou jiû na konci
svÈ cesty. Jo to zajÌmav˝ kontrast pestrosti pohled˘ na svÏt a ûivot v˘bec. Zhodnotil
bych to slovy, pr·ce s lidmi je p¯Ìjemn·, pokud s V·mi spolupracujÌ.

CivilnÌ sluûba mi dala, jak se ¯Ìk·, ökolu ûivota. Dala mi re·lnou p¯edstavu o zdra-
votnictvÌ, o ûivotÏ a st·¯Ì, a o nemocn˝ch lidech v˘bec. Vybavila mÏ zkuöenostmi, kterÈ
ËlovÏk nikde jinde nezÌsk·. D·le mi umoûnila z˘stat v kontaktu s p¯·teli, a nedonutila
mÏ nijak v˝raznÏ zmÏnit m˘j zabÏhnut˝ zp˘sob ûivota. V neposlednÌ ¯adÏ mi dala moû-
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nost poznat a pracovat v p¯·telskÈm kolektivu, kter˝ mi pomohl projÌt touto nÏkdy tÏû-
kou a stresujÌcÌ ûivotnÌ etapou.

2) Co pro mÏ znamen· o nÏkoho peËovat, uveÔte negativa i pozitiva

22let˝ student EvangelickÈ teologickÈ fakulty UK: ÑVelmi tÏûkÈ, ale ne beznadÏjnÈ.
SamotnÈho mÏ p¯ekvapilo, ûe p¯es vöechna oËek·v·nÌ nepad· na ËlovÏka z tÈto pr·ce
beznadÏj. Obzvl·öù ve vztahu s pacienty, kte¯Ì leûÌ v nemocnici dÈle, je moûnÈ sdÌlet
i drobnÈ radosti kaûdodennÌho ûivota.ì

22let˝ st¯edoökol·k: ÑPr·ce s nemocn˝mi Ëi jakkoliv postiûen˝mi lidmi, je nesmÌrnÏ
psychicky n·roËn· a je nezbytnÏ nutnÈ k nÌ mÌt vztah. »lovÏk je neust·le obklopen
nemocemi a je vystaven tlaku, ûe nÏco podobnÈho m˘ûe potkat i jeho. Pr·ce nÏkdy b˝v·
nep¯Ìjemn·, a to v p¯Ìpadech, kdy lidÈ nemohou nebo prostÏ nechtÏjÌ spolupracovat.
Tato pr·ce by se tedy spÌöe mÏla naz˝vat posl·nÌm, neboù je spojena s mnoûstvÌm osob-
nÌch obÏtÌ, proto bych na tomto mÌstÏ r·d vyj·d¯il sv˘j obdiv k lidem, kte¯Ì jsou ochot-
ni tÈto pr·ci obÏtovat cel˝ ûivot. P¯izn·v·m, ûe j· bych toho schopen nebyl.ì

19let˝ automechanik: ÑA jakÈ je to starat se o lidi vöeho vÏku? NÏkte¯Ì jsou si vÏdo-
mi toho, kde jsou a snaûÌ se i pomoci, sice to nÏkdy vypad· komicky, ale je to p¯Ìjem-
nÈ, zatÌm co na druhÈ stranÏ jsou lidi, kte¯Ì jsou v takov˝ch to p¯Ìpadech sprostÌ a nevÏ-
dÌ jak by nad·vali a koho vöechno by nÏkam poslali.ì

CivilnÌ sluûba ve FakultnÌ nemocnici PlzeÚ
1. Co znamen· civilnÌ sluûba v mÈm ûivotÏ

ÑV˘bec jsem nevÏdÏl co m·m od civilnÌ sluûby ve fakultnÌ nemocnici Ëekat. MusÌm
ale podotknout, ûe je to tedy pecka!

ÑUjistila mÏ, ûe je daleko uûiteËnÏjöÌ a prospÏönÏjöÌ neû vojna, protoûe jsou vidÏt
v˝sledky. Je jasnÈ, ûe je lepöÌ pomoci z dobrÈ v˘le, neû ublÌûit z donucenÌ. Protoûe jsem
ve v˝konu CVS pouze kr·tce je ot·zka o nesplnÏnÌ p¯edstav v mÈm p¯ÌpadÏ p¯edËasn·.ì

ÑCivilnÌ sluûba ve vöem splnila moje p¯edstavy. NynÌ se ukazuje, ûe jsem se jÌ zbyteË-
nÏ ob·val. NevadÌ mi fyzicky n·roËn· pr·ce. Je tady skvÏl· parta a to je hlavnÌ!ì

ÑCivilnÌ sluûba splnila moje p¯edstavy v tom, ûe jsem uvidÏl jak m·lo staËÌ k tomu,
aby ËlovÏk zem¯el. NesplÚuje vöak moje p¯edstavy ve v˝öi finanËnÌho ohodnocenÌ.ì

ÑDÌky zcela nesmyslnÈmu odstavci v z·konÏ o civilnÌ sluûbÏ nem· vzdÏlan˝ ËlovÏk
n·rok na mÌsto, kterÈ by logicky odpovÌdalo jeho schopnostem, a musÌ vykonat CVS na
mÌstÏ, kterÈ û·dnou kvalifikaci nevyûaduje. Proto mi jiû p¯ed n·stupem na CVS bylo
jasnÈ, ûe v mÈm p¯ÌpadÏ p˘jde o 18 zcela zbyteËn˝ch mÏsÌc˘, kter˝mi se budu muset
protr·pit. Byl jsem shodou okolnostÌ vÌcemÈnÏ nucen p¯ijmout mÌsto ve zdravotnickÈm
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za¯ÌzenÌ, k nÏmuû m·m obecnÏ, jako asi kaûd˝ zdrav˝ ËlovÏk, negativnÌ vztah. NavÌc
jsem p¯i n·stupu obdrûel mÌrnÏ zkreslenÈ informace o n·plni a pracovnÌ dobÏ, takûe
prvnÌ t˝dny jsem nevych·zel z ˙divu. Proöel jsem takÈ jak˝msi kulturnÌm öokem, kdyû
jsem byl z akademickÈho prost¯edÌ vhozen mezi nejniûöÌ zdravotnick˝ person·l. Lze tedy
¯Ìci, ûe moje p¯edstavy byly bohuûel p¯ekon·ny. opaËn˝m smÏrem, neû bych si p¯·l,
nebo chcete-li, byly absolutnÏ nenaplnÏny.ì

ÑJe tÏûkÈ hovo¯it o nÏjakÈ p¯edstavÏ, Ëi dokonce p¯edstav·ch. Nastupoval jsem na
toto mÌsto se smÌöen˝mi pocity a s n·zorem, ûe v˝kon CVS je nutnÈ zlo, kterÈ je t¯eba
nÏjak˝m zp˘sobem p¯eklenout. Se smÌöen˝mi pocity se pot˝k·m jeötÏ dnes. Pravda vöak
je, ûe to bude nakonec dobr· zkuöenost pro budoucÌ ûivot.ì

ÑCivilnÌ sluûba splnila vöechny moje p¯edstavy o nutnÈm zlu, kde pro mÏ nenÌ moû-
nost volby mezi z·kladnÌ vojenskou sluûbou a CVS. JednÌm z d˘vod˘ mÈho odmÌtnutÌ
ZVS byl strach z arogance a tuposti nÏkter˝ch lidÌ. Bohuûel brzy po n·stupu jsem zjis-
til, ûe jsem si p¯Ìliö nepomohl (p¯edevöÌm sest¯iËky na nÏkter˝ch oddÏlenÌch se snaûÌ
dok·zat, ûe sanit·¯i jsou ˙plnÌ idioti). V˝hodou je, ûe se zde uËÌm sebekontrole
a sebeovl·d·nÌ.

ÑUvÏdomil jsem si, ûe si m·m d·vat pozor na svÈ zdravÌ a zbyteËnÏ si s nÌm nezahr·-
vat. ée mohu trochu pom·hat lidem. Faktem je, ûe nÏkterÈ sestry by mohly b˝t vlÌdnÏjöÌ.ì

ÑP¯edstav jsem mÏl mnoho, vöak skuteËnost nesmÌrnÏ p¯edËila veöker· m· oËek·v·-
nÌ. HlavnÏ jsem p¯edpokl·dal, ûe se urËit˝m zp˘sobem nauËÌm mluvit a spolupracovat
s lidmi. To se nepochybnÏ splnilo a cÌtÌm se v nemocniËnÌ spoleËnosti jako doma. MÈ
n·lady jsou aû takovÈ, ûe se kaûdÈ r·no tÏöÌm do pr·ce.ì

ÑKontakt s nemocn˝mi a star˝mi lidmi (dÌky sluûbÏ na oddÏlenÌ).ì

2) Co pro mÏ znamen· o nÏkoho peËovat, uveÔte negativa i pozitiva

22let˝ mechanik: ÑRadik·lnÏ zmÏnila m˘j p¯Ìstup k ûivotu. A to nejen k mÈmu, ale
i k ûivotu jin˝ch. CivilnÌ sluûba vzala moje zbyteËnÈ iluze.ì

20let˝ kucha¯: ÑZtratil jsem pojem o Ëase a zÌskal novÈ kamar·dy a spoustu legra-
ce. NauËil jsem se ovl·dat a neubliûovat i nÏkter˝m nesluön˝m zamÏstnanc˘m.ì

19let˝ ¯eznÌk-uzen·¯: ÑDÌky civilnÌ sluûbÏ jsem zÌskal dost uûiteËnÈho pro ûivot.
P¯esvÏdËila mÏ, abych si v·ûil a d·val velik˝ pozor na svoje zdravÌ. V nemocnici jsem
zjistil, ûe je mnoho lidÌ na tom mnohem h˘¯e, neû my co jsme zde na CVS.

19let˝ provoznÌ technik: ÑVzala mi finance a rok a p˘l ûivota. DÌky CVS jsem zÌskal
bolest nohou, nesn·öenlivost ke star˝m lidem, zhruba 2500 KË mÏsÌËnÏ a obËas v˝kaly
zneËiötÏnÈ boty a obleËenÌ.ì
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26let˝ geograf: ÑNeoddiskutovateln˝m faktem je, ûe tato pr·ce m· nezanedbateln˝
mor·lnÌ aspekt, kter˝ jsem si vöak uvÏdomoval nanejv˝ö p˘l roku, kdy pro mÏ bylo vöe
novÈ. N·sledovalo naprostÈ otupÏnÌ smÏrem k person·lu i k pacient˘m. D· se ¯Ìci, ûe
jako dalöÌ p¯Ìnos beru zÌsk·nÌ znalosti nemocniËnÌho prost¯edÌ ve smyslu infrastruktu-
ry ñ sezn·menÌ se se vztahy mezi zamÏstnanci, kterÈ jsou Ëasto velice napjatÈ, nekorekt-
nÌ a p¯er˘stajÌ v jakÈsi kastovnictvÌ. DÌky moûnosti pohledu ze zdola,ve smyslu perso-
n·lnÌ hierarchie, jsem se nauËil Ñdrûet hubu a krok, pop .̄ nebejt chytrejì. UrËitÏ takÈ
budu r·d vzpomÌnat na nÏkterÈ Ñkamar·dy ve zbraniì. P¯es uveden· dÌlËÌ pozitiva je
vöak p¯evl·dajÌcÌm pocitem to, ûe CVS pro mÏ byla vlastnÏ naprost· zbyteËnost
ñ obËansky jsem se nijak neuvÏdomil, profesnÏ nezdokonalil a po tÈmÏ¯ dva roky mi
bylo zabr·nÏno zaËÌt rozvÌjet sv˘j osobnÌ ûivot vlivem fat·lnÌho nedostatku financÌ.
DalöÌm negativnÌm zjiötÏnÌm je poznatek, ûe se tÏsnÏ p¯ed koncem civilky cÌtÌm, jako
bych mÏl rok a p˘l vypnut˝ mozek, a je jistÈ, ûe aû ho znovu zapnu, bude v nÏm toho
o dost mÈnÏ neû p¯i odchodu ze ökoly. Tento zÌskan˝ znalostnÌ deficit a ment·lnÌ zleni-
vÏnÌ mi budou zanedlouho na obtÌû p¯i zÌsk·v·nÌ zamÏstn·nÌ, pop .̄ v jeho vykon·v·nÌ.ì

24let˝ strojnÌ inûen˝r: ÑKlady ñ poznal jsem novÈ lidi, spousta z nich mÏ sv˝m, sobÏ
vlastnÌm zp˘sobem obohatila, nauËil jsem se toleranci, m·m pocit, ûe dok·ûi neziötnÏ
pomoci (i kdyû je to n·plnÌ mÈ pr·ce). Z·pory ñ poznal jsem, jacÌ lidÈ dok·ûÌ b˝t, poz-
nal jsem jak funguje velkÈ nemocniËnÌ za¯ÌzenÌ.ì

24let˝ informatik: ÑPoznal jsem zde mnoho nov˝ch a zajÌmav˝ch lidÌ, kte¯Ì mÏ, jak
douf·m, pozitivnÏ ovlivnili. KromÏ toho, ûe jsem si vytvo¯il n·zor (asi ne kladn˝) na
naöe zdravotnictvÌ.ì

19let˝ automechanik: ÑBÏhem CVS jsem mÏl moûnost poznat novÈ kamar·dy. Pohy-
bovat se v novÈm prost¯edÌ a poznat, ûe nÏkte¯Ì lidÈ jsou na tom h˘ ,̄ neû je na prvnÌ
pohled vidÏt.ì

20let˝ mechanik silnoproud˝ch za¯ÌzenÌ: ÑV nemocnici jsem poznal geni·lnÌ pr·ci,
ve kterÈ chci pokraËovat i po skonËenÌ CVS. Nemocnice mi dala p¯Ìleûitost setkat
s mnoha lidmi, mezi nimiû se najdou i dosti sp¯ÌznÏnÈ duöe. V nemocnici vidÌm kaûdÈ-
ho dne i bolest, utrpenÌ a smrt, nenÌ vöak pro mÏ tÏûkÈ to str·vit. Asi mÏ potom uû v ûivo-
tÏ jen tak nÏco nep¯ekvapÌ. Nemocnice mi vtiskla do mysli o hodnÏ vÏtöÌ ˙ctu k lidem,
zdravÌ a hlavnÏ k sobÏ samÈmu, neboù to je cennost nejcennÏjöÌ.ì

23let˝ st¯edoökol·k s maturitou: ÑZtr·ta iluzÌ o stavu oöet¯ovatelstvÌ u n·s, ale m·m
pocit nepromarnÏnÈho roku a p˘l ûivota.ì

Zve¯ejnila jsem p¯ehled negativnÌch i pozitivnÌch reflexÌ mlad˝ch muû˘ na civil-
nÌ vojenskÈ sluûbÏ. Pro ty negativnÌ dojmy je s v˝hodu, ûe z·kladnÌ vojensk·
a tedy i civilnÌ sluûba za p·r let skonËÌ. Z hlediska pozitivnÌch dojm˘ se bude jed-
nat odchodem poslednÌch Ñcivilk·¯˘ì ze zdravotnick˝ch i dalöÌch podobn˝ch za¯Ì-
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zenÌ o ztr·tu, jak pro organizaci, tak pro mladÈ muûe, kte¯Ì podobnou p¯Ìleûitost,
zejmÈna vzhledem ke tradiËnÌmu pojetÌ muûskÈ role, pravdÏpodobnÏ nepotkajÌ.

NÏkterÈ v˝povÏdi Ñcivilk·¯˘ì majÌ blÌzko k z·ûitk˘m dobrovolnÌk˘ doch·zejÌ-
cÌch za podobn˝m ˙Ëelem do zdravotnÌch i soci·lnÌch za¯ÌzenÌ, ale v tomto p¯Ìpa-
dÏ se jedn· p¯ev·ûnÏ o dobrovolnice ñ ûeny, kterÈ takÈ vyzdvihujÌ nov· p¯·telstvÌ,
jeû by nikde nebyla nav·z·na, sezn·menÌ se s utrpenÌm, moûnost pomoci i z·ûitek
smysluplnosti pr·ce, ale i realistick˝ aû kritick˝ postoj a ztr·tu iluzÌ ke zdravot-
nictvÌ.

Pro srovn·nÌ uvedeme v˝povÏÔ dobrovolnice, kter· doch·zÌ za seniory do
Domova d˘chodc˘ v ⁄stÌ nad Labem (Toöner, Sozansk· 2002):

ÑJ· jsem si po dohodÏ s koordin·torkou vybrala panÌ, kter· je tÈmÏ¯ slep·, nedosl˝-
chav· a m· omezenou mobilitu. Velmi se ale zajÌm· o dÏnÌ kolem sebe, je velmi komu-
nikativnÌ a spoleËensk·. Na prvnÌ sch˘zce mi koordin·torka velmi pomohla tÌm, ûe mÏ
doprovodila ke klientce, p¯edstavila mnÏ a po uplynutÌ doby naöÌ sch˘zky si pro mÏ zase
p¯iöla. Se svojÌ klientkou se od tÈ doby setk·v·m vûdy jednou t˝dnÏ p¯ibliûnÏ na 1,5
hodiny. PozitivnÌ dopady dobrovolnÈ Ëinnosti vidÌm v tom, ûe moje klientka m· pocit, ûe
je tu nÏkdo, kdo je tu jen pro ni a m· Ëas ji vyslechnout a popovÌdat si, a p¯itom nemu-
sÌ spÏchat za dalöÌmi obyvateli domova d˘chodc˘, jako je to v p¯ÌpadÏ person·lu. TakÈ
pom·h·m svÈ klientce vyplnit voln˝ Ëas a p¯in·öÌm novÈ informace, nap .̄ Ëetbou novin.
Pokud je to moûnÈ, ˙ËastnÌme se i spoleËensk˝ch akcÌ po¯·dan˝ch domovem.

Mohu ¯Ìci, ûe Ëinnost dobrovolnÌka mi mnoho dala. ZÌskala jsem novÈ zkuöenosti,
dovednosti a znalosti. DÌky tÈto Ëinnosti jsem poznala mnoho nov˝ch zajÌmav˝ch lidÌ
a zÌskala pocit, ûe i j· mohu b˝t nÏËÌm prospÏön·.ì

U muû˘ na civilnÌ sluûbÏ zejmÈna z FN PlzeÚ se objevujÌ takÈ v˝hrady k pr·ci
zdravotnickÈho person·lu. Pro porovn·nÌ a pohled z druhÈ strany jsem vybrala
post¯ehy z diplomovÈ pr·ce Hany MaleËkovÈ z Fakulty soci·lnÌch vÏd UK z roku
2001, zab˝vajÌcÌ se zdravotnÌmi sestrami, pracujÌcÌmi na gerontologii. Pr·ce byla
zaloûena na kvalitativnÌch rozhovorech se sestrami a na dotaznÌkovÈm öet¯enÌ.

Autorka sama p¯izn·v· sv˘j poË·teËnÌ postoj, jak mohou docela schopnÈ zdravotnÌ
sestry dÏlat se star˝mi lidmi v neatraktivnÌm oboru, ze kterÈho neplynou û·dnÈ v˝ho-
dy a zd· se, ûe ani û·dn· zvl·ötnÌ prestiû, ûe totiû ve skuteËnosti podlehla m˝tu, kter˝
se mezi zdravotnÌky i ve¯ejnostÌ skuteËnÏ traduje. D·le proto uv·dÌ, ûe vztah spoleËnos-
ti ke st·¯Ì do znaËnÈ mÌry ovlivÚuje n·zor lidÌ na pr·ci geriatr˘. LidÈ jejich pr·ci obdi-
vujÌ, povaûujÌ ji za n·roËnou a ¯ÌkajÌ, ûe by ji nedÏlali ani za nic. P¯itom je ale p¯Ìtomen
m˝tus, ûe peËovat o starÈ lidi m˘ûe i neodbornÌk, ûe se jedn· spÌöe o ÑpoklÌzenÌì.

GeriatrickÈ sestry prov·dÏjÌ opravdu daleko vÌce chronickou a paliativnÌ neû akutnÌ
pÈËi. To takÈ sestry v rozhovorech uv·dÏly jako jeden ze z·sadnÌch rozdÌl˘ mezi geriat-
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riÌ a jin˝mi zdravotnÌmi obory, se kter˝mi se dotazovanÈ sestry srovn·valy. Jako rozho-
dujÌcÌ rozdÌl se uk·zala jejÌ neheroiËnost a s nÌ souvisejÌcÌ pot¯eba sester nalÈzt jinÈ
uspokojenÌ ve svÈ pr·ci, neû ˙plnÈ vylÈËenÌ pacienta.

Autorku zajÌmalo, jak se sestry, kterÈ nepovaûujÌ pr·ci s geriatrick˝mi pacienty za
nutnÈ zlo, dostaly k tomuto povol·nÌ a poslÈze specializaci a jak˝ k nÌ majÌ postoj.
VÏnovala se skupinÏ 11 sester na prestiûnÌm geriatrickÈm pracoviöti. Sestry uv·dÏjÌ, ûe
ke svÈ pr·ci pot¯ebujÌ notnou d·vku trpÏlivosti, zÌskanou aû vÏkem, psychickou odol-
nost a dobrou schopnost a v˘li komunikovat s lidmi. Pro sestry je vyzdvihov·nÌ jedi-
neËnosti jejich oddÏlenÌ a identifikace s nÌm velmi d˘leûitÈ. K oboru se dost·vajÌ
obvykle po mate¯skÈ dovolenÈ, p¯Ìchod ke geriatrii lze povaûovat za kompromis mezi
rodinou a snahou z˘stat v oboru. KromÏ odbornÈ pr·ce je souË·stÌ pr·ce sester
i neodborn· oöet¯ovatelsk· pr·ce (pÈËe o hygienu, asistenci p¯i jÌdle, apod.), se kterou
pom·hajÌ voj·ci v civilnÌ sluûbÏ (pr·vÏ podÌl oöet¯ovatelskÈ pÈËe je vnÌm·n jako
neatraktivnÌ) a d·le komunikace s pacienty, jejich psychick· podpora. U tohoto typu
pacient˘ je psychologick· souË·st pr·ce asi nejn·roËnÏjöÌ oproti jin˝m obor˘m v medi-
cÌnÏ.

Autorka diplomovÈ pr·ce se p˘vodnÏ domnÌvala, ûe blÌzkost smrti na geriatrickÈm
oddÏlenÌ bude pro sestry depresivnÌ, tedy ûe toto je faktor, kter˝ je na celÈ pr·ci nejn·-
roËnÏjöÌ. NenÌ tomu tak, smrt je oËek·van·, Ëasto v dobrÈm p¯·nÌ jako vysvobozenÌ
a nenÌ br·na tak tragicky jako v p¯ÌpadÏ mlad˝ch pacient˘. Sestry berou v ˙vahu, ûe
sta¯Ì lidÈ majÌ sv˘j ûivot proûit ,̋ konec konc˘ jde jiû o p¯irozenÈ vy˙stÏnÌ ûivota, jak
uv·dÌ autorka diplomovÈ pr·ce.

ZajÌmav· by byla obdobn· pr·ce na neprestiûnÌm gerontologickÈm pracoviöti, d·le
na pracoviöti, kde komunikace s pacientem je ch·pana jako odborn· pr·ce. NabÌzÌ se
i ot·zka, kdo se bude vÏnovat oöet¯ovatelskÈ Ëinnosti po zruöenÌ civilnÌ sluûby zp˘so-
benÈ pl·novanou profesionalizacÌ naöÌ arm·dy?

DotaznÌk ÑVÏkovÈ IQì

Jak je vnÌm·no bÏûnÈ st·¯Ì u lÈka¯˘, kte¯Ì byli ochotni vyplnit dotaznÌk ÑVÏko-
vÈ IQì? DotaznÌk vyplnili internistÈ fakultnÌ nemocnice (16 dotaznÌk˘), psychiat¯i
z gerontopsychiatrick˝ch pracoviötÏ (13 dotaznÌk˘), geriat¯i Ëi lÈka¯i, kte¯Ì navötÌvili
semin·¯ v r·mci gerontologickÈ konference (23 dotaznÌk˘). KromÏ toho, ûe nikdo
nevyplnil dotaznÌk zcela spr·vnÏ, tedy ûe se u vöech profesion·l˘ objevuje ¯ada
ageisticky zabarven˝ch postoj˘, se zd·, ûe s p¯ib˝vajÌcÌmi lety respondent˘ roste ten-
dence k ageismu ñ p¯ib˝v· nespr·vn˝ch odpovÏdÌ. ZejmÈna se objevovaly odpovÏdi
ANO na prvnÌ Ëty¯i poloûky dotaznÌku: ÑVÏtöina lidÌ se stane ÑsenilnÌì d¯Ìve nebo poz-
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dÏji, pokud se doûijÌ vyööÌho vÏkuì, ÑInteligence kles· s vÏkemì, ÑU staröÌch je mal˝
z·jem o milostn˝ vztahì a ÑRodiny opouötÏjÌ svÈ starÈ p¯ÌsluönÌkyì (viz p¯Ìloha Ë. 2).

Jedn· se snad podobnÏ jako u v˝öe uveden˝ch americk˝ch a holandsk˝ch v˝zkum˘
o fakt, ûe s rostoucÌm vÏkem respondent˘ stoup· i jejich p¯edpoklad, ûe st·¯Ì je diskri-
minov·no Ëi se jedn· o skepsi a beznadÏj profesion·l˘ pramenÌcÌ z kaûdodennÌho kon-
taktu s nemocn˝m st·¯Ìm?

Pro zajÌmavost ñ nejlÈpe vyplnilo dotaznÌk pÏt ËÌönÌk˘ za¯ÌzenÌ, kde probÌhala geron-
topsychiatrick· konference a takÈ stabilizovanÌ pacienti lÈËenÌ pro depresi v naöÌ ambu-
lanci pro poruchy pamÏti (32 dotaznÌk˘). DotaznÌk vyplnili i ˙ËastnÌci doökolovacÌho
kurzu psycholog˘ ñ rodinn˝ch poradc˘, kte¯Ì rovnÏû dopadli v odpovÏdÌch velmi
dob¯e.

Zd· se, ûe profesion·lnÌ deformace z hlediska stereotypnÌch postoj˘ ke st·¯Ì
postihuje i zdravotnÌky.

Z·vÏry vypl˝vajÌcÌ z obou dotaznÌk˘.

Ze vöech dotaznÌk˘ zadan˝ch v˝öe uveden˝m skupin·m student˘, civilk·¯˘ i profe-
sion·l˘ vypl˝v·, ûe chybÌ znalosti o bÏûnÈm ÑzdravÈmì st·¯Ì, prezentujÌ se stereotypy,
m˝ty o st·¯Ì prov·zejÌ i profesion·ly. V˝uka soci·lnÌch a zdravotnÌch obor˘ je zamÏ¯e-
na na patologii st·¯Ì a na nemoci, minim·lnÌ pozornost je vÏnovan· soci·lnÌ gerontolo-
gii. P¯itom za¯azenÌ takov˝ch p¯edn·öek a semin·¯˘ do v˝uky je progresivnÌ Ëin, ale
mezi studenty p¯Ìliö velk˝ z·jem o nÏ nenÌ. Z·jem o tuto problematiku p¯ich·zÌ aû s lÈty
praxe.

ChybÌ spont·nnÌ mezigeneraËnÌ setk·nÌ, spoleËnost je segregov·na na vÏkovÏ podob-
nÈ skupiny, öpatnÏ mezi sebou komunikujÌcÌ. Zd˘razÚov·ny jsou rozdÌly, nikoliv spo-
jujÌcÌ prvky. Jen minim·lnÌ zkuöenosti jsou u student˘ s pÈËi o nÏkoho, bez ohledu na
vÏk peËovanÈho, a to i v p¯Ìpadech, kde souË·stÌ v˝uky jsou st·ûe v za¯ÌzenÌch, kde se
peËuje. Studenti se setk·nÌ se seniory ob·vajÌ, nemajÌ o jejich svÏtÏ p¯edstavu, a to
i v p¯ÌpadÏ, ûe majÌ prarodiËe, k nimû majÌ dobr˝ vztah. Tady vznik· p¯edstava, ûe svÏt
star˝ch a mlad˝ch je zcela odliön ,̋ a to pohledem obou stran.

ChybÌ v˝cvik v komunikaci a vedenÌ nemocnÈho s progresivnÌm chronick˝m posti-
ûenÌm a jeho rodiny, kdy v˝sledkem lÈËby je Ñjen postupnÈ zhoröov·nÌ stavuì. ChybÌ
vzdÏl·v·nÌ a v˝cvik v p¯Ìstupu k agresivnÌmu nespolupracujÌcÌmu nemocnÈmu, vËetnÏ
kvalitativnÌch poruch vÏdomÌ (deliriÛsnÌch stav˘). Ze strany rodiny lze Ëasto oËek·vat
vzhledem k popÌr·nÌ naöÌ smrtelnosti nere·lnÈ poûadavky na zdravotnÌky, hled·nÌ vinÌ-
ka za smrt v zdravotnickÈm za¯ÌzenÌ, chybÌ zkuöenosti a metody pr·ce se ûalem.
U zdravotnÌch sester je pr·vÏ peËov·nÌ o seniory ch·p·no jako prvek devalvujÌcÌ jejich
odbornou pr·ci.
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Odchodem civilnÌ sluûby ze zdravotnÏ soci·lnÌch sluûeb odpadne moûnost pro muû-
skou Ë·st populace sezn·mit se s profesemi zamÏ¯en˝mi na pomoc a oöet¯ov·nÌ, kterÈ
tradiËnÏ do muûsk˝ch rolÌ nepat¯Ì, aË z v˝zkum˘ vypl˝v·, ûe v tÈto profesi obstojÌ lÈpe
neû ûeny (viz p¯ÌruËka Pocity a pot¯eby peËujÌcÌch, Toönerov·, 2001).

Na druhÈ stranÏ novÈ prvky komplexnÌho p¯Ìstupu k tÏûce nemocn˝m m˘ûeme spat-
¯ovat v rozvÌjejÌcÌ se hospicovÈ pÈËi, kdy je umÌrajÌcÌmu ËlovÏku vÏnov·na pÈËe nejen
zdravotnÌ, ale i soci·lnÏ psychologick· a chce-li i duchovnÌ (Svatoöov·, 1995).

UrËitou nadÏjÌ na zlepöenÌ komunikace a psychosoci·lnÌch pot¯eb, a to nejen seni-
or˘, jsou na p¯Ìklad rozvÌjejÌcÌ se dobrovolnickÈ programy zejmÈna v soci·lnÌch a zdra-
votnÌch za¯ÌzenÌch. V z·padnÌch zemÌch je zcela bÏûnÈ, ûe v l˘ûkov˝ch za¯ÌzenÌch
vöech typ˘ se pohybujÌ dobrovolnÌci, kte¯Ì pacient˘m p¯in·öejÌ k l˘ûku bÏûn˝ ûivot ñ
rozmlouvajÌ s nimi, pom·hajÌ jim v bÏûn˝ch dennÌch Ëinnostech, doprov·zejÌ je na
vyöet¯enÌ, na proch·zky a pod. (Toöner, Sozansk·, 2002). DobrovolnictvÌ tak p¯in·öÌ do
za¯ÌzenÌ lidsk˝ rozmÏr. BlÌûe o dobrovolnictvÌ v za¯ÌzenÌch soci·lnÌ a zdravotnÌ pÈËe
najdete v publikaci DobrovolnÌci v nemocnicÌch (Novotn ,̋ Star·, 2001). Jak vypad·
v souËasnosti stav d·rcovstvÌ a dobrovolnictvÌ v »eskÈ republice jako odraz mor·lnÌ
a obËanskÈ vyspÏlosti ËeskÈho n·roda, popisujÌ v˝sledky v˝zkumu postoj˘ reprezenta-
tivnÌho vzorku populace. CelkovÏ se v roce 1999 dobrovolnÈ pr·ci vÏnovalo jen
8 % obyvatel »R. Ve vÏtöinÏ z·padnÌch zemÌ se toto ËÌslo pohybuje v nÏkolika desÌt-
k·ch procent obËan˘, kte¯Ì se spont·nnÏ zapojujÌ do ¯ady dobrovoln˝ch aktivit. Z v˝sle-
dk˘ v˝zkumu vypl˝v·, ûe m·me v tomto ohledu jeötÏ mnoho co doh·nÏt (FriË, 2001).

4. Z·vÏr

Je t¯eba ¯Ìci, ûe n·zev ÑDiskriminace staröÌ, zdravotnÏ postiûenÈ populaceì, jak
jsem p˘vodnÏ nazvala tento projekt, je pot¯eba rozöÌ¯it. Jiû v pojmu staröÌ, zdra-
votnÏ postiûen˝ je diskriminaËnÌ prvek, neboù u staröÌho ËlovÏka se automaticky
p¯edpokl·d· zdravotnÌ postiûenÌ, kterÈ mu neumoûÚuje bÏûnÈ fungov·nÌ, a to
v oblasti soci·lnÌ, pracovnÌ, zdravotnÌ, rodinnÈ, vËetnÏ sexu·lnÌch aktivit, bez ohle-
du na to, zda je to pravda Ëi nikoliv.

D·le je t¯eba ¯Ìci, ûe problematika ageismu pat¯Ì do gerontologie ñ do multidiscipli-
n·rnÌho souhrnu poznatk˘ o st·rnutÌ a st·¯Ì. A to do gerontologie soci·lnÌ, studujÌcÌ spo-
leËenskÈ, ekonomickÈ, legislativnÌ, urbanistickÈ a jinÈ aspekty ûivota ve st·¯Ì. Pat¯Ì do
v˝uky nejen na vöech pracoviötÌch, kter· se st·rnoucÌ populacÌ zab˝vajÌ, ale seznamo-
v·nÌ se s bÏûn˝m st·¯Ìm pat¯Ì do v˝uky i na z·kladnÌch ökol·ch, jak uv·dÏjÌ nap .̄ v˝-
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ukovÈ materi·ly fakulty soci·lnÌ pÈËe na univerzitÏ v Berkeley v USA, Ëi v˝uka o part-
nerstvÌ jako souË·st gerontologie na univerzit·ch ve st·tÏ Georgia.

Poznatky gerontologie nejsou urËeny pouze tÏm, kte¯Ì se vÏnujÌ patologii lidskÈho
organismu a chov·nÌ, ale i pr·vnÌk˘m, historik˘m, ekonom˘m, sociolog˘m, architek-
t˘m a dalöÌm. A v praxi i terapeut˘m Ëi vedoucÌm umÏlecko-¯emesln˝ch dÌlen a prode-
jen, d·vajÌcÌch najevo smysluplnost tv˘rËÌch aktivit, i organiz·tor˘m z·jezdov˝ch kan-
cel·¯Ì po¯·dajÌcÌch akce, a to nejen pro seniory.

Z n·zor˘ na st·¯Ì uveden˝ch ve 3. kapitole vypl˝v·, ûe rozhodujÌcÌ skuteËnostÌ, kter·
utv·¯Ì naöe postoje k senior˘m je mnoûstvÌ a kvalita kontakt˘ se staröÌ populacÌ v rodi-
nÏ v dÏtstvÌ i dospÌv·nÌ. Podpora tÈto mezigeneraËnÌ komunikace mezi juniory a seni-
ory i mimo r·mec rodiny m˘ûe obÏma skupin·m p¯inÈst mnoho.

VolnoËasovÈ aktivity zÌsk·vajÌ st·le vÏtöÌ prestiû, rekvalifikace se st·v· souË·stÌ pra-
covnÌ kariÈry, celoûivotnÌ vzdÏl·v·nÌ je samoz¯ejmostÌ. Schopnost nauËit se nÏjakou
novou dovednost Ëi zruËnost z·leûÌ p¯edevöÌm na vlastnÌm vnit¯nÌm motoru ñ na moti-
vaci, potÈ na podpo¯e okolÌ, a to bez ohledu na vÏk. OkolÌ m˘ûe seniory podpo¯it ales-
poÚ tÌm, ûe budou zviditelnÏni, a to pravdivÏ a bez stereotyp˘, vËetnÏ reklam, novino-
v˝ch Ël·nk˘ a televiznÌch report·ûÌ i seri·l˘.

CÌlem do budoucna vznikajÌcÌch iniciativ, hnutÌ a organizacÌ bude zv˝öenÌ sebevÏdo-
mÌ senior˘ i jejich nez·vislosti, podpora jejich aktivnÌ ˙Ëasti na spoleËenskÈm ûivotÏ,
na takov˝ch z·jmov˝ch Ëinnostech, kde chronick· nemoc nemusÌ b˝t p¯ek·ûkou. Cesty
vedoucÌ k podpo¯e samostatnosti povedou i ke snÌûenÌ sebevraûednosti senior˘.

Vöechny zde uvedenÈ ˙vahy a tendence o ageismu a diskriminaci st·¯Ì v »eskÈ
republice ËekajÌ na svÈ podrobnÏjöÌ zmapov·nÌ, vyhodnocenÌ a publikaci v˝sle-
dk˘.

St·le ale platÌ zkuöenost, ûe v oblastech, jako jsou rodinnÈ a lidskÈ vztahy je
tÈmÏ¯ kaûd˝ povolan˝ se k nim vyjad¯ovat, neboù kaûd˝ je jejich ˙ËastnÌkem.
ObecnÈ povÏdomÌ a z nÏj pramenÌcÌ mor·lnÌ ˙sudky o ûivotÏ v ml·dÌ a st·¯Ì majÌ
velk˝ vliv i na postoje odbornÌk˘. SpoleËenskÈ vÏdy jsou tak v nev˝hodÏ proti
exaktnÏjöÌm obor˘m, kde n·m nezb˝v· neû vÏ¯it poznatk˘m na p¯Ìklad o funkci
medi·tor˘ na synapsÌch, tedy spojÌch jednotliv˝ch nervov˝ch bunÏk v mozku.

Z·vÏrem uvedeme souhrn faktor˘ podÌlejÌcÌch se na ageismu:

●● DemografickÈ trendy ÑöedivÏjÌcÌì Ameriky a dalöÌch rozvinut˝ch zemÌ, postup-
nÏ se bude t˝kat i rozvojov˝ch zemÌ.

●● Stratifikace (rozvrstvenÌ) dle vÏku: segregace lidÌ do r˘zn˝ch skupin na z·kla-
dÏ vÏku.

●● Obecn· devalvace tradic.
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●● Hodnoty zaloûenÈ na principech individualismu a nez·vislosti.

●● RychlÈ soci·lnÌ zmÏny v postindustri·lnÌ informaËnÌ spoleËnosti.

●● V˝voj technologiÌ, kterÈ vyûadujÌ rychlou zmÏnu a odbornou zp˘sobilost.

●● NadmÏrn· hodnota mladistvÈho zevnÏjöku.

●● VÌra (domnÏnka), ûe st·¯Ì je neuûiteËnÈ.

●● Masmedia podporujÌcÌ ageismus, p¯Ìklady oûivujÌcÌ gerontofobii.

Jako protiv·hu tÏmto tendencÌm mohou p˘sobit podmÌnky pot¯ebnÈ pro zmÏnu p¯ed-
sudk˘, jak je uv·dÌ ve svÈ knize Tom·ö Nov·k (Nov·k, 2002), kter˝ zde cituje z uËeb-
nice soci·lnÌ psychologie Nicky HayesovÈ:

●● Z˙ËastnÏnÌ musÌ mÌt rovnopr·vnÈ postavenÌ.

●● Z˙ËastnÏnÌ musÌ mÌt p¯Ìleûitost k osobnÌmu kontaktu.

●● Je nutn˝ kontakt s nestereotypnÌmi jedinci. Jedn· se o osoby, kterÈ se zjevnÏ
odliöujÌ od obecnÈ p¯edstavy o skupinÏ, na nÌû se p¯edsudky zamÏ¯ujÌ. Z¯ejmÏ
proto je povaûov·no za velmi d˘leûitÈ, aby p¯ÌsluönÌci rasov˝ch menöin zaujÌ-
mali n·padnÈ posty, nap .̄ televiznÌch hlasatel˘ Ëi hlasatelek.

●● Kontakt mezi skupinami musÌ b˝t spoleËnostÌ podporov·n.

●● MÏla by existovat p¯Ìleûitost ke spolupr·ci.

PozitivnÌm p¯Ìkladem m˘ûe b˝t hereËka KvÏta Fialov·, kter· autorce vÏnovala svojÌ
fotografii a souhlasila s jejÌm zve¯ejnÏnÌm na ob·lce tÈto p¯ÌruËky. KvÏta Fialov· p¯i-
stupuje ke vlastnÌmu st·¯Ì s dobr˝m rozmarem a humornou nads·zkou a se stejn˝m
humorem dok·ûe hovo¯it o svÈm p¯·telstvÌ s nemocemi. Sv˝m postojem se podÌlÌ na
zvyöov·nÌ sebevÏdomÌ senior˘, dÌky jÌ i za nÏ.
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P¯Ìloha Ë. 1

ÑAgeismusì ñ dotaznÌk dle Palmore (2000)

Napiöte vlevo do pr·zdnÈ kolonky p¯ed kaûdÈ tvrzenÌ ËÌslo, kterÈ charakterizu-

je, jak Ëasto jste se setkali s uveden˝mi ud·lostmi:

nikdy ñ 0, jednou ñ 1, vÌce neû jednou ñ 2

_____ 1. Slyöel/a jsem vtip, kter˝ si tropil ûerty ze st·¯Ì.

_____ 2. Dostal/a jsem pohlednici k narozenin·m, kter· si dÏlala legraci ze st·¯Ì.

_____ 3. Byl/a jsem ignorov·n/a nebo nebr·n/a v·ûnÏ kv˘li st·¯Ì.

_____ 4. Byl/a jsem nazv·n/a ur·ûejÌcÌm jmÈnem vztahujÌcÌ se k mÈmu st·¯Ì.

_____ 5. Jednalo se se mnou blahosklonnÏ nebo jsem byl umluven/a, protoûe jsem

star˝/·.

_____ 6. Byla mi odep¯ena p˘jËka na bytovou v˝stavbu, protoûe jsem star˝/·.

_____ 7. MÏl/a jsem potÌûe se zÌsk·nÌm p˘jËky, protoûe jsem star˝/·.

_____ 8. Byla mi odep¯ena pozice vedoucÌho, protoûe jsem star .̋

_____ 9. Byl/a jsem odmÌtnut/a jako neatraktivnÌ, protoûe jsem star˝/·.

_____ 10. Jednalo se se mnou s menöÌ d˘stojnostÌ a respektem, protoûe jsem star˝/·.

_____ 11. »ÌönÌk nebo ËÌönice mÏ ignorovali, protoûe jsem star˝/·.

_____ 12. LÈka¯ nebo sestra p¯edpokl·dali mou indispozici kv˘li mÈmu vÏku.

_____ 13. Byla mi odmÌtnuta lÈËba, protoûe jsem star˝/·.

_____ 14. Bylo mi odmÌtnuto zamÏstn·nÌ, protoûe jsem star˝/·.

_____ 15. Bylo mi odmÌtnuto pov˝öenÌ, protoûe jsem star˝/·.

_____ 16. NÏkte¯Ì p¯edpokl·dali, ûe neslyöÌm dob¯e, protoûe jsem star˝/·.

_____ 17. NÏkte¯Ì p¯edpokl·dali, ûe nerozumÌm dob¯e, protoûe jsem star˝/·.

_____ 18. NÏkdo mi ¯ekl, jsi p¯Ìliö star˝/· pro to a to.

_____ 19. M˘j d˘m byl cÌlem niËenÌ, protoûe jsem star˝/·.

_____ 20. Byl/a jsem obÏtÌ krimin·lnÌho Ëinu, protoûe jsem star˝/·.
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P¯Ìloha Ë. 2

ÑVÏkovÈ IQì

Jsou n·sledujÌcÌ tvrzenÌ pravdiv· nebo nepravdiv·?
(souhlasÌte-li uveÔte Ñplusì, nesouhlasÌte-li uveÔte Ñminusì) + ñ

1. VÏtöina lidÌ se stane ÑsenilnÌì d¯Ìve nebo pozdÏji,
pokud se doûijÌ vyööÌho vÏku  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

2. Inteligence kles· s vÏkem  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

3. U staröÌch je mal˝ z·jem o milostn˝ vztah  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

4. Rodiny opouötÏjÌ svÈ starÈ p¯ÌsluönÌky  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

5. P¯inejmenöÌm 25% senior˘ ûije v ˙stavnÌ pÈËi  . . . . . . . . . . . . . . . . .

6. Senio¯i majÌ vÌc autonehod neû mladöÌ ¯idiËi  . . . . . . . . . . . . . . . . . .

7. Deprese je jeden z nejbÏûnÏjöÌch problÈm˘ staröÌ populace  . . . . . . .

8. Pouze u dÏtÌ je pot¯eba konzumovat vÌce v·pnÌku  . . . . . . . . . . . . . .

9. VÌce muû˘ neû ûen se doûije st·¯Ì  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

10. StaröÌ lidÈ vÌce inklinujÌ k vÌ¯e  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

11. VÏtöina staröÌch jsou spoleËensky izolovanÌ a osamÏlÌ  . . . . . . . . . . .

12. St¯ednÌ dÈlka ûivota ûen v »R je o 4 roky vyööÌ neû u muû˘  . . . . . . .

13. Osobnost se mÏnÌ vÏkem, stejnÏ jako barva vlas˘ a koûnÌ struktura  .

14. S vÏkem se mÏnÌ citlivost vöech pÏti smysl˘  . . . . . . . . . . . . . . . . . .

15. D˘chodci jsou v »R nejchudöÌ skupinou  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

16. Senio¯i reprezentujÌ skupinu s vysok˝m rizikem sebevraûdy  . . . . . .

17. Senio¯i trpÌ ËastÏji akutnÌmi nemocemi neû mladöÌ  . . . . . . . . . . . . . .

18. Senio¯i ustupujÌ p¯irozenÏ od spoleËensk˝ch aktivit v komunitÏ  . . . .

19. Sluchov· ztr·ta je jedno z nejËastÏjöÌ postiûenÌ senior˘  . . . . . . . . . .

VÏk: PohlavÌ: ûena muû ZamÏstn·nÌ:

Spr·vnÏ je Ñplusì u poloûek Ë 14, 16, 19, ostatnÌ jsou spr·vnÏ Ñminusì.

K ot·zce Ë. 11 nebyly pro »eskou republiku studie prov·dÏny, pro rozvinutÈ zemÏ
platÌ Ñminusì.

(Zpracov·no a p¯izp˘sobeno Ëesk˝m re·liÌm dle v˝ukov˝ch materi·l˘ University
v Berkeley: Aging ñ modul Ageism.)
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