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ABSTRAKT

V dobach, kdy bylo béZzné umirat v doméacim prostiedi, lidé po generace bézné Celili faktu,
ze jsou smrtelni. Vidé€li pribéh umirdni i smrt samotnou a védéli, co je na sklonku zivota
¢ekd. Dnes, kdy je smrt vétSinoveé presunuta do instituci, se bézny clovék ve svém zivoté
setkd jen zfidkakdy s umirdnim a smrti v celém rozsahu, coz ov§em nemuzeme fict o pra-
covnicich v pomahajicich profesich. Prace se zabyvd vnimanim smrti pecujicimi lidmi,
ktefi pracuji na oddélenich, kde je umiranim Castym faktorem. Dale, se zaméfujeme takeé
na obor thanatologie, zafizeni paliativni péce a konecn¢ na samotné pomahajici profese.
Cilem prace je porozumét tomu, jak pracovnici pomahajicich profesi vnimaji smrt, se kte-

rou jsou tak casto v kontaktu.

Kli¢ova slova: poméhajici profese, vnimani, smrt, umirani, stres

ABSTRACT

In time of regular dying at home, people had to be confronted with the fact they are mortal.
They saw the period of dying and death, so they knew what is waiting at the end of their
life. Nowadays, when the death is moved into the facilities (institutions bych napsala ja, ale
Spatné to neni) a lot of people usually face up to hardly any dying and death in its entirety,
which we obviously cannot say about helping professions workers. The thesis deals with
the perception of death caring people who work on wards where dying is frequent factor.
For better orientation in this field, thesis also focuses on the field of thanatology, palliative
care and helping professions. The goal of the thesis was to understand how helping profes-

sions perceive the death, which they are often in contact with.

Key wolds: helping profession, perception, death, dying, stress
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bez radosti.
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UvVOD

V zivoté jakéhokoliv organismu neni mnoho pfirozenych véci, d&jicich se stale a stale do-
kola, nezavisle na dobé ¢i podnebi. Stejné¢ tak neni mnoho aspektd spojujicich vSechny
organismy. Zrozeni je jednim z nich. Zpravidla nas napliuje nadé&ji, zatimco smrt prazdno-
tou a neohraniCenosti. Empiricky nelze ovéfit, zméfit, prokazat, kam zmizi kognitivni pro-
cesy zemielé osoby, zda-li transcenduji do jiné formy, nebo zaniknou. Mrtvé télo byva
V nasi kultufe vétSinov€é vnimano s jistou ddvkou tcty a podle toho se s nim také naklada.
Naopak tizkost spojenou s pocity smrti si lidstvo odnepaméti kompenzuje ve formé legend,
myti, nebo ve formé nadbozenské. Nyni zijeme ve spole¢nosti racionalni a spiSe ateistické,
se smrti nejsme tolik konfrontovéni jako v dobach minulych. At uz v disledku vyssi mor-
Yealom, zmifiuje mnoho ptipadi ze své terapeutické praxe, kdy se zabyval pacienty
S psychosomatickym, neurotickymi, emo¢nimi, behaviordlnimi a jinymi patologiemi, za
nimiz stal strach ze smrti. Nejen na zakladé toho 1ze usuzovat, Ze vnimani smrti je siln¢
individualni a mize byt velmi obtiZzné se s ni vyrovnat. Pfedpokladame, Ze tak, jako existu-
Ji senzitivni obdobi béhem vyvoje ditéte, v pozdni dospélosti je jednim z vyvojovych tkola
schopnost vyrovnat se s vlastni smrtelnosti, coz také doklada popis epigenetického vyvoje

osobnosti od Erika Eriksona a dal$ich.

Na zakladé osobni angazovanosti Se Snazime zjistit, jak vnimaji smrt pracovnici pomahayji-
cich profesi, ti ktefi s ni v pfimém styku v ramci své pracovni naplné. Existuje-li provaza-
nost mezi Castéjsi konfrontaci se smrti u pracovniki pomahajicich profesi a jejich vnima-
nim smrti, jako béZné soucasti zivota.

Smrt nds zasahuje v mnoha rovinach, nejen jako pozistalé, piihlizejici, ale také jako hlavni
aktéry. Vyrovnavadme se s mnoha dosud nezndmymi pocity, které mnohokrat za zivot ne-
pocitime. Truchlime, at’ uz nad ztratou blizké osoby, nebo ztratou svych vlastnich schop-
nosti v disledku finalniho stddia Zivota. Snazime se prozivané integrovat, zpracovat a po-
rozum¢t mu. Mnohdy je ndm také napomocen persondl danych zafizeni, v némz doty¢ny
skona. Pro pracovniky zminénych zatizeni, ktefi jsou pro tuto praci klicovi, je nezbytné
drzet si profesni odstup, presto nemizeme predpoklddat, ze se jich smrt nijak nedotkne.
Pisobi na n¢ velky tlak ze strany profese ve smyslu pracovni odpovédnosti, tak emoc¢ni

tlak ze strany pozustalych, stejné jako umirajicich
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1 THANATOLOGIE

Thanatologie je véda, kterd se zabyva smrti a umiranim. Je to interdisciplinarni obor s pie-
sahem do mnoha dalSich védnich oborti, jako je Iékaistvi, psychologie, nebo sociologie.
Smrt spolu s umiranim provazi vSechno zivé na zemi. Ztratu milovaného ¢loveka, druha
nebo pfitele doprovazi smutek, ktery miizeme ocekévat, pripravovat se na néj, ale nikdy se
mu nevyhneme. V této kapitole se pokusime nejen objasnit a definovat zakladni pojmy a
pojmy s nimi souvisejici, ale také to, jak smrt prostupuje néktera svétova nabozenstvi.
Umirani a smrt hluboce zasahuje nejen pozistalé, ale i osobu umirajici, proto se pokusime
priblizit stavy, kterymi doty¢ny prochézi a prostfednictvim toho, mu lépe porozumét, cha-

pat ho a lépe uspokojovat jeho potieby.

1.1 Umirani

»Jako umirani oznacujeme posledni dny a hodiny zivota, kdy dochéazi k nevratnému selha-
vani lidského organismu.* (Slama, 2007, s. 301) Umirani ¢lovéka je z 1ékaiského hlediska
u konce tehdy, zemfte-li posledni buiika organismu. Ze socialniho hlediska tehdy, pozbyde-
li €lovék védomi. (Blumenthal-Barby, 1987, s. 41) Ptredstava o tom, jak lidé diive umirali je
V dnesni dob¢ vyrazn¢ idealizovana do podoby domaciho modelu. Pokusy o zajisténi po-
tteb umirajiciho v rodinném prostiedi nesahaji hloubé&ji nez do 19. stoleti. Piesto vSak bylo
umirani a smrt béznou soucasti zivotl vSech obyvatel. Hovofime-li v dnes$ni dobé o umira-
ni ve smyslu uvédomélé skutecnosti, spojujeme jej s dvéma modely. Modelem domacim a

institucionalnim, ktery v dnesni dobé spise prevlada. (Haskovcova, 2007, s. 26-30)

Clovek, ktery se dovida skute¢nost o svém stavu a stoji tvaii v tvar své vlastni smrtelnosti,
reaguje razné a jeho chovani prochazi n€kolika stadii, které rozclenila a popsala Elizabeth

Kiibler-Rossova:

Prvni faze: Zavirani oci pred skutecnosti a osameénim

V prvni fazi dochazi k popteni faktu, Ze by doty¢ny mohl trpét letdlni chorobou. Témét
vSichni se od sebe pokousi nemoc odehnat, popiraji korektnost rentgenovych snimk, labo-
ratornich vysetieni, odmitaji 1é€bu, nebo vyzaduji zopakovani testii. Tato reakce nastava
zpravidla tehdy, je-li pacient informovan pfili§ brzy, nebo pfili§ necitlive. Je to druh refle-
xivni obrany. Mnoho pacientli je v§ak schopno mluvit o své chorobé. VétSinou ale jen

velmi kratce. (Kiibler-Rossova, 1992, s. 15-16)
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Druha faze: Zloba

Vétsinou se jedna o nasledujici fazi. Pacient si Casto klade otdzku: ,,Pro¢ prave ja?* Je ne-
pratelsky viici personalu i rodin€. Reaguje, jako by mu bylo tézce ublizovano. Navstévy
byvaji pfijimany bez radosti. Zdravotnické ukony se stavaji nevhodnymi a oSetfovatelsky
persondl laxni, ¢i naopak. Je nutné brat na védomi, Ze se nejednéd o osobni zast’ bez piiciny

a tak také na zlobu pacienta reagovat. (Kiibler-Rossova, 1992, s. 23-24)

Treti faze: Vyjedndvani

Vyjednavani je kratkou, presto vSak velmi dilezitou fazi vyrovnavani se se smrti. Zde si
pacient jiz uvédomuje vaznost svého zdravotniho stavu, ale snazi se oddalit nevyhnutelné
“smlouvanim®. Zpravidla za dobré chovani, pen¢zni dary a jiné pozaduje prodlouzeni Zivo-
ta, nebo zmirnéni bolesti ¢i jinych obtizi. VEétSinou se toto odehrava pouze v pacientové
mysli a tyto prosby nebyvaji ureny rodinnym pfislusnikiim ¢i oSetfujicimu persondlu.
Z psychologického hlediska mohou tyto prosby pochézet z pocitu viny a neni vhodné ne-

chavat je bez povsimnuti. (Kiibler-Rossova, 1992, s. 45)

Ctvrtd faze: Deprese

V této fazi Stoicismus Ci zlost ustupuji pocitu hrozné ztraty. Finanéni, télesné, dusevni ne-
bo socidlni. Tuto fazi, podle druhu deprese miuZeme rozdélit na dalsi dvé podfaze.
Reaktivni deprese byva podminéna zoufalstvim, pocitem viny ¢i studu, kterym pacient rea-

guje na vyse zminénou ztratu.

Pripravna deprese nebyva spojovédna s utrpénou ztratou, ale s hrozici. Pacient vyjadiuje
své obavy o finan¢ni zajisténi rodiny, nebo o péci o déti, bezmocné rodice aj. Tato faze
zpravidla probiha velmi tiSe a doty¢ny svou bolest spise sdili. (Kiibler-Rossova, 1992, s.

49-50)

Pata faze: Souhlas

Pokud smrt nepiijde nahle a umirajicimu se dostane pochopeni a pomoci ve vSech pted-
chozich stadiich, dosahne paté faze, kdy jiz sviij stav nepfijima hnévivé a odmitaveé. Uz se
vyhovofil ze v§ech svych emoci a vyfesil si své osobni zdvazky. Umirajici byva zpravidla
velmi unaveny, do jisté miry rezignovany. Pocet hodin potfebnych ke spanku se zvysuje a
komunikace snizuje, piesto je vSak stile potfeba podpory blizkych. (Kiibler-Rossova,

1992, s. 67-68)
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Prozivani vlastni smrti je velmi specifické. Lisi je jednak projevy vySe zminénych fazi, tak
i délka jejich trvani a stejné jako rodina, tak i pecujici persondl, musi pruzné a citlivé na

tyto individualni zmény reagovat.

1.2 Smrt

,,Z lékatrského hlediska stav, kdy u cloveka dochazi k nezvratnym zménam mozku, pii
nichz nastane selhdni funkce a zdnik center fidicich krevni obéh a dychani. Zanik jedince,
u n¢hoz vymizi znamky zivota a jeho funkce.“ (Prakticky slovnik mediciny, 2004, s. 408)
V minulosti, na rozdil od soucasnosti lidé umirali pfirozenou smrti, ktera je ozna¢ovana
také jako seSlost vékem. V soucasné dobé byva smrt kone¢nym stddiem patologického
procesu. Tu také oznacujeme jako lékafskou smrt. Smrt nastava ve tiech ¢asovych rovi-
nach. V této souvislosti mluvime o smrti nahlé, ktera byva asociovana s necekanym, tra-
gickym umrtim, zpravidla nehodou. Smrt rychld je nasledkem nemoci, s velmi rychlym
pribéhem. Oba druhy smrti neni mozné avizovat dopiedu a pfibuzné zaskoci zcela nepfi-
pravené. Smrt pomala se avizuje v del§im ¢asovém useku a tim dava moznost piibuznym i
doty¢nému se na ni pfipravit. Podle véku, ve kterém smrt dotycného zasahne, ji dale d¢li-
me na smrt predcasnou a smrt primérenou. (Haskovcova, 2007, s. 89-90)

Jak jsme vySe nastinili, vV soucasné dob¢ a nasi kultufe, diky skv€lym diagnostickym, pre-
ventivnim a lécebnym metodam je ta smrt, kterou oznacujeme jako seSlost vékem raritou.
Miizeme pouze spekulovat o tom, jestli se jedna ¢i nejedna o kvantitativni prodluzovani na
ukor faktické kvality Zivota, predevSim tedy u smrti pomalé. Smrt, kterd nastava neoceka-
van¢, nahle, nebo ptredcasné je pro rodinu vzdy tragédii, ptedev§im proto, Ze nemaji pro-
stor pro piipravu a dostate¢né rozlouceni, které je vzdy velmi specifické, stejné jako piijeti
smrti.

Rozdily ve vnimani smrti v sou¢asné dob¢ urcuje predevsim piislusnost k nabozenské sku-
ping, nebo naopak ateismus. Véfici se v piipadé smrti Castéji priklanéji k predstaveé osudu,
nebo ndhody. Naopak ateisté rozdily ve vnimani smrti osudné ¢i nahodné nevidi. (Nespo-
rova, 2013, s. 36) ,,Obecné plati, Ze ndbozenské doktriny zaclefiuji problematiku smrti do

SirSiho vykladového ramce.* (NeSporova, 2013, s. 37)
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1.3 Umirani a smrt ve vybranych naboZenstvich

Pro hlubsi pochopeni vyznamu smrti pro clovéka je dulezité si uvédomit, ze tak, jak se
méni vnimani smrti v souvislosti historické, kulturni, genderové ¢i ontogenetické, méni se 1

v souvislosti s nabozenstvim.
Krestanstvi

Umirajicimu kiestanovi je uz odnepaméti udélovana svatost pomazani nemocnych, ta pro-
vazi nejen umirajiciho ¢loveéka, ale také t€Zce nemocného nebo tieba cekajiciho na vaznou
operaci. Svatost udéluje pouze knéz a spociva v pomazani ¢ela a rukou olejem nemocnych.
Umirajici ma také moznost pozadat knéze o svatost smifeni a vyzpovidat se ze svych hii-
chii. Pokud je to mozné, slouzi knéz u lizka umirajiciho msi, nebo mu alespoi ptinese eu-
charistii (pfijimani chleba a vina). Pokud nebyl umirajici u bifmovani, mtize mu je udélit i
knéz, bézn¢ je vsak tato svatost vyhrazena biskuptim. Stejn¢ jako u bifmovani, i u kitu je
mozné v ptipadé nebezpeci smrti poodstoupit od bézného tadu a za predpokladu dodrzeni
vSech ndleZitosti a Cistého umyslu pokitit umirajiciho laickou, nepokiténou rukou.

Toto vSe je mozné udélit i cloveku, jenZ postradd védomi, to vSak jen a pouze za piedpo-
kladu, Ze neni sporu o pfani umirajiciho pfijmout tyto svatosti.

Pohtebni obtady se skladaji z fady modliteb, Zzehnani a biblickych ¢teni. Zpravidla zacinaji
v domé& zemielého, pokracuji v kostele a kon¢i uloZzenim urny ¢i rakve do hrobu. (Halik,
2010, s. 76-77)

Judaismus

Ackoli je zivot v judaismu posvatny, smrt je brana jako jeho soucast Zivota a umirajicimu
je prokazovana ucta. Neni ovSem zvykem se pfili§ mrtvymi zabyvat. Dokonce se ani nedo-
porucuje prili§ navstévovat hibitovy, nebo se modlit k mrtvym. Blizci pfibuzni jsou povin-
ni konat u umirajiciho navstévy, protoZe umirajici clovek by nikdy nemé¢l zlstavat o samo-
té, aby se necitil opustény a to predevsim v okamziku smrti, dokonce i u zemfielého ¢lové-
ka by mél stale nékdo byt a to az do pohibu. (Lycka, 2010, s. 84-89) Po smrti nasleduje
nékolik obdobi, které se vyznacuji specifickymi neménnymi ritudly (modlitby, recitovani
zalmu) a zékazy. Od pfisnych, které nasleduji bezprostiedné po smrti (zdkaz holeni nebo
myti) az po mirné se stupniujici, s ohledem na dobu uplynulou od smrti doty¢ného. Mirna
omezeni trvaji az do prvniho vyro¢i amrti blizké osoby, kdy se odkryva ndhrobni kamen.

(Fishbane, 1996, s. 131-133)
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Budhismus

Smrt a umirani v budhismu je doprovazena pozitivni a klidnou mysli umirajiciho. Budhisté
vefi v znovuzrozovani v zavislosti na karmickém zakoné, které mohou dozrat v tomto, ¢i
dalSim Zzivoté. Jizni tradice, Théravada podobné vyklada i stav mysli v okamziku smrti.
Negativni myslenky mohou velmi ztiZit znovuzrozeni, proto je kladen diiraz na dobré na-
ladéni umirajiciho. Tomu jsou pfipominany jeho dobré skutky a je ujistovan, ze jejich vy-
konani umirajiciho dovede K ziskani dobrého znovuzrozeni. Po smrti se pozustali zdrzuji
hlasitych projevii smutku, aby mrtvému neztéZovali odchod. Samotny pohtebni akt byva
stiidmy, bez piechnanych okazalosti. Podle severni tradice, Korejského budhismu je pozi-
tivni stav mysli stejné dilezity jako v tradici jizni. Nasleduje pfiprava, ktera zahrnuje myti
a upraveni téla, jeho obleceni a zabaleni do platna, cemuz asistuje nejstarsi syn zemiel¢ho.

Télo je ulozeno do rakve a nasledné pohibeno, nebo spaleno. (Zemanek, 2010, s. 98-106)

Islam

Islam na rozdil od jinych nabozenstvi nema svatosti doprovazejici umirajici, ale pouze
ritudly. Umirajici ¢lovek by mél byt obracen hlavou k Mekce. Béhem umirani i po smrti je
recitovan Kordn. Po smrti télo prochazi ocistou, kterd mé ptesnd pravidla. V ptipadé mu-
¢ednika ocista nutnd neni. Té€lo se nevklada do rakve, ale musi byt celé zahaleno do bilého
rubase a nesmi se pohibivat po zapadu slunce. Idedlné by vSak zemiely mél byt pohiben
ten den, kdy zemfel. Privod na pohiebisté je zalezitosti celé obce, pokud se tak ale nesta-
ne, je nutné, aby se dostavili alesponi jeji zastupci. Pohieb probihé za recitace Koranu a télo

zemfelého je ulozeno do hrobu oblicejem k Mekce. (Denny, 1998, s. 145-146)
Hinduismus

Hinduismus ma nespocet ritualll a svatosti doprovazejici umirdni, smrt, akt uloZzeni a na-
sledné truchleni, ty se také lisi oblastné a kastovné. Bez ohledu na tyto rozdily, je pro kaz-
dého hinduistu dilezité¢ zemfit ,,dobie*, coz zahrnuje n¢kolik skutecnosti.

Cas- nejlepsi je zemfit mezi novolunim, a Gplitkem, v pondéli odpoledne. Stane-li se jinak,
je mozné Cas posunout pomoci ritudlii. Predpoklada se, Ze si clovek voli chvili smrti sam a
jeho odchod je tak védomy a dobrovolny.

Misto- idedlnim mistem je Véranasi na biehu Gangy, misto kde se hinduisté ocistuji od
jakychkoli provinéni.

Zpusob- v souvislosti s ¢asem, zpisob zpravidla vyluCuje nasilnou a pied¢asnou smrt.
Umirajici by mél byt obklopen rodinou a podobné jako budhisté by jeho mysl méla byt

klidna a pozitivni. Umirat by m¢l na zemi pod Sirym nebem. Okoli musi byt vykropeno
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ganzskou vodou, vystlano nékterou z posvatnych trav, nebo vytfenou kravskym trusem a
posypano sezamem. Nohy musi smétovat k jihu a u hlavy ma byt zapalena lampicka, ktera
nasledné¢ brani duchiim vstoupit do téla zemielého.

Pohieb probiha co nejdiive od imrti. Na jeho organizaci se podili pfedevsim nejstarsi syn
zemielého. T¢lo je omyto, oholeno a zabaleno do rubase, v ptipad¢ umrti Zeny je tato odé-
na do sari. V tuto chvili je mozné pro pfitomné zeny truchlit. Nasleduje priivod na zarovis-
té za doprovodu nékolika dalSich nezbytnych naleZitosti. Zde je télo omyto, a kdyz je
zhruba z poloviny spaleno, hlavni truchlici rozbije zemielému lebku, aby duSe mohla ko-
necné opustit t¢lo. Az hranice vychladne, jsou za recitace manter sebrany kosti, které se
semelou na popel. Nasleduje n¢kolik obfadt, z nichz ty nejdilezitéjsi jsou ukonceny do
dvanactého dne. Ptibuzni se staraji o dusi zemielého, ktera béhem této doby prechéazi do

nebe. (Ondracka, 2010, s. 17-36)

Muzeme si povSimnout, ze vSechna vySe uvedend nabozenstvi oplyvaji mnoha ritualy a
zvyklostmi, které jsou podle tradice nezbytné pro Uspésny odchod ze svéta. Spolu s ritualy
je také vyhodou, aby smrt doty¢ného piiSla o¢ekavané a zasahla pfipravené vSechny zu-
astnéné. Cim lepsi a Gistsi Zivot dotyény Zil, tim lepsi Zivot po smrti a leh&i odchod ho
¢eka. Velky diraz je ve vSech uvedenych nabozenstvich kladen na klidnou mysl zemielé-
ho. Obecné muzeme fici, ze vySe uvedena nabozenstvi ve vztahu k umirajicimu a jeho po-
trebam zaujimaji Zadouci postoj. Snazi se uklidnit mysl umirajiciho a ujistit ho, ze vSechny
jeho zalezitosti jsou vyfizeny. Provadénim ritualt mu davaji nadéji, ze jeho cesta nekonci a
piitomnosti nejblizSich pocit dulezitosti a lasky. Rozdily mizeme vnimat v projevech
smutku, kdy u prvnich dvou (Kfestanstvi, Judaismus) nejsou nijak omezovani, naopak
Hinduisté, Budhisté a pfislusnici Islamu jsou ve svém truchleni limitovani. Zpravidla
z diivodu zajisténi distojnosti a klidného odchodu umirajiciho. Stejné€ tak doba truchleni je

u vSech, kromé Krest'anstvi jasné vymezena.

1.4 Pozustali

Truchleni nad ztratou blizké osoby je dlouhodoby proces. Je siln€ individudlni a ovliviiuje
ho mnoho aspektl (vek zemielého, zplisob, casové hledisko, nas§ vztah k nému a dalsi). U
kazdého ¢lovéka mlze probihat zcela odlisn¢ a postihnout v rizné mife $ifi 1 hloubku jeho

osobnosti. Obtiznd schopnost vyrovnat se se ztratou blizké osoby, mulze vést az
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k patologickym zménam osobnosti, psych6zam nebo psychosomatickym obtizim. Obecné
1ze ale fici, Ze v obdobi truchleni pfichazi tfi zdkladni momenty, které jeho pribéh méni.

Tyto stejné, jako mnoho dalSich autord, definovala Nadézda Kubickova (2001, s. 37-42).
Stadium konfuze

Bezprostiedné po smrti blizké osoby ¢loveéka zaplavuje mnoho riznych pocitd. Zpravidla
si neuvédomi smrt blizké osoby, odmitaji ji ptijmout jako skute¢nost. V souvislosti s timto
faktem je nevhodné jim projevovat soustrast. B€zné denni ¢innosti se stavaji naro¢nymi,
poziistali jsou zmateni a chaoti¢ti. Stadium konfuze kon¢i zpravidla pohibem, ve chvili,
kdy jsou pozustali fyzicky konfrontovani s ostatky mrtvého. Jisti si mizeme byt ve chvili,

kdy je poziistaly schopen pojmenovat skutecnost a prestat uzivat zdjmeno ,,TO.*
Stadium exprese

Pozustali hledaji odpovédi na otazku ,,pro¢?* Pozistaly si jiz uvédomuje smrt blizké oso-
by, proto je vhodné zacit mu vyjadrovat ucast. Fakt, Ze zemftely chybi i jinym osobam je
pro n&j ukliditujici. Typicke je stiidani riznych druht emoci rizné intenzity, které je nutné

projevit. Obdobi trva zpravidla jeden rok.
Stadium akceptace

Truchlici si za¢inaji pfipoustét, ze milovana osoba odesla. Pomalu se zac¢inaji znova rado-
vat ze Zivota, buduji si novou identitu bez blizké zemfielé osoby a uzaviraji nové vztahy.
To v8e bez vycitek k zemfelému. Dokdzou o ném mluvit, bez vyraznych zmén emoci.
Vzpominky na zemielého doprovazi jeho realny obraz. Pozlstaly si ho neidealizuje. Ak-

ceptuje svoji ztratu.

Toto je idedlni model truchleni. V kterékoliv z jeho €asti se mlZe rozvinout patologicky
proces, ktery brani v akceptaci smrti blizké osoby. Miize se tak stat prostfednictvim obran-
nych mechanismt, kdy se pozorovateli mliize zdat, Ze je naprosta absence truchleni, nebo
naopak velmi silnymi a dlouhodobymi projevy zdrmutku, které nevniméame jako pfirozené.
Nesmime opomenout, ze smrt se dotyka i pecujiciho personalu a jeji blizkost je pro né

velmi stresujici.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

20




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 21

2 ZARIZENI SPECIALIZUJICI SE NA PALIATIVNI PECI

Soucasna spolecnost je velmi oteviend a liberalni v otazkach vychovy, viry, nebo v roviné
sexualni. Vnimani téchto témat dosahlo jakousi evoluci benevolence. Smrt a umirani pro-
$lo naopak opaénym procesem. Zivotni styl je rychly a nestabilni. Kdo chce uspét, nesmi
chybovat, jakakoli myslenka na ztratu fyzickych a psychickych sil je nevhodna, stejné jako
myslenka na vlastni smrtelnost. Spolecnost se rozhodla zménit fad, ktery funguje stejné
dlouho jako lidstvo samo a smrt odsunout. Bylo by blahové myslet si, ze strach ze smrti
nas doprovazel diive méng, ale byl béznou soucasti zivota. Kazdy ¢lovek, véetné déti se
s ni setkal n¢kolikrat za zivot a staré¢ moudro pravi, Ze strach neni takovy, kdyz se mu po-
divate do o¢i. DotyEny veédél, Zze se u n¢j sejde celd rodina, navstivi ho ptedstaveny jeho
viry a tak zemfe smifeny.

Dnes smrt kryjeme. Uzkostlivé ji tajime, tedy tu, ktera se tyka nas a nasich blizkych. Para-
doxn¢ umrti znamych 0sob byva médii zminovano n¢kolik tydnti a neziidka dochazi
K masovym privodiim a riznym druhim uctivani pamatky této medialni hvézdy. Smrt také
oddalujeme, Zijeme delsi Zivoty, které mnohdy navzdory zdravotnické péci postradaji kva-
litu. Nemluvime o ni a tvafime se, Ze se nas netyka. Piesto existuje n¢kolik instituci, které
se snazi odchod co nejvice ulehcit, pokud umirani v domacim prostiedi neni mozné.

,Podle zdroje www.stemmark.cz umira naprosta vétsina lidi v LDN, domovech pro senio-
ry, nemocnicich a podobnych institucich. Vyplynulo to z vyzkumu vefejného minéni, ktery
provedla agentura STEM/MARK pro hospicové obCanské sdruzeni Cesta domt. Vyraznym
sdélenim, které vyzkum piinasi je skutecnost, ze lidé chté€ji umirat doma (78 %), jsou
ochotni se o své blizké starat az do konce (88 %) a zdravotnici rovnéz povazuji domaci
prostedi za nejlepsi misto pro umirajici pacienty (88 %). Celkem 69 % lidi by chtélo mit
na konci kolem sebe rodinu, 45 % partnera a jen 5 % z nas by si pfalo mit na konci zivota
kolem sebe zdravotniky.* (Funk, 2014, s. 124)

2.1 Hospic

Smyslem hospicové péce neni jen terminalni péce, ale 1 snaha o plnohodnotné proZiti po-
slednich dni umirajiciho. Cili nejen na uzivatele sluzeb, ale i na jejich rodiny, kterym po-
skytuje pomoc i po smrti ptibuzného. (Jankovsky, 2003 s. 146 cit podle SvatoSova, 1995, s.
123)


http://www.stemmark.cz/
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,»DO0 hospice jsou pfijimani nemocni, které postupujici choroba ohrozuje na zivoté, ktefi
potiebuji intenzivni paliativni 1écbu a péci, a soucasné neni nutna hospitalizace
V nemocnici a nesta¢i nebo neni mozna domaci péce.“ (Haskovcova, 2000, s. 43 cit. podle
Svatosova, 1996)

Domaci hospicova péce- Ize ji realizovat pouze v ptipad¢, kdy ma umirajici funkéni rodin-
né zédzemi. Jedna se o idedlni feSeni, protoze je pacientovi poskytovana péce v prostiedi,
které dobie zna. Nevyhodou je zatéz rodiny a mnohdy komplikované dosahovani potfebné
odborné péce.

Stacionarni hospicova péce- spociva v dennich pobytech pacienta ve stacionafich, kde je
mu zajisténa potiebna péde. Odpoledne se navraci domi. Ukolem je zpravidla odlehgit
rodin€. Limitujici mize byt vzdalenost bydlisté a zplisob dopravy. Tento druh péce se mu-
ze jevit jako velmi vyhovujici pro vSechny zc¢astnéné, bohuzel v nasich podminkach neni
zcela bézny. S jeho podobnou formou se mizeme setkat naptiklad v hospici v Ceréanech,
ktery své sluzby mimo jiné nabizi také formou dennich sluzeb.

Luzkova hospicova péce- slouzi ke kratkodobym a zpravidla se opakujicim pobytim ne-
mocnych v situacich, kdy to jejich stav vyzaduje. Pfednost se dava pacientiim, u kterych je
prognéza zivota kratsi. (Jankovsky, 2000, s. 146-147 cit podle SvatoSova, 1995)
Hospicova péce je alternativou jak pro pacienty se zavaznym terminalnim onemocnénim,
nebo jeho pribéhem nevyzadujicim hospitalizaci, stejné jako pro rodinu. Profesionalné a
citlivé uspokojuje potieby nemocného a snazi se o uspokojivé proziti poslednich chvil.
Nékteré hospice jiz dokonce svym pacientim povoluji pfitomnost domacich mazlickd,

kteti jsou mnohdy pro jejich pany - pacienty velmi cennym a dtlezitym spole¢nikem.

2.2 Oddéleni paliativni péce v nemocnici

Jedna se o mlada oddéleni, k jejichZ rozvoji dochazi v uplynulych 20 ti letech. Vyhodou,
kromé stalé pifitomnosti kvalifikovanych sester a lékait, je také odbornost a vybavenost
nemocnice slouzici k intenzivni, podptrné a paliativni 1écbé. Snazi se o pfenos hospicové
kultury do prostfedi nemocnice. (Vorli¢ek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 234)
V Ceské republice tato sluzba zatim pfili§ roz§ifena neni. Prvni nemocniéni oddéleni palia-
tivni péce bylo otevieno v roce 2011 v nemocnici Jihlava, nasledovano nemocnici Milo-

srdnych sester sv. Karla Boromejského v Praze.
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2.3 Umirani doma

Z mnoha prizkumti vyplyva, ze si vétSina umirajicich pacientl pieje prozit zavér svého
Zivota v prostiedi, které dobie zna, které je naplnéno konkrétnimi lidmi, intimitou, emoce-
mi - tedy doma. (Kabelka, Slama, MiSonova, 2007, s. 329)

Pokud nemocny toto piani vyjadii a jeho zdravotni stav to dovoluje, je na misté mu vyho-
vet. Skon v rodinném prostiedi pfinasi umirajicimu velké vyhody. Nachazi se ve zndmém
prosttedi, je obklopen lidmi, které ma rad a zpravidla se tak nevystavuje nebezpeci izolace.
Je uSetfen rusivych a stresujicich momentt v zatizenich. Smérem k pecujicimu piibuzen-
stvu je nutné dikladné pouceni a proskoleni. (Blumentha |- Barby, 1982, s. 113-115)

Pro pacientovy blizké byva Casto obtizné skloubit jejich dosavadni Zivot s péci o umirajici-
ho. V téchto piipadech mohou byt velkou tlevou agentury domaci osetfovatelské péce a
pecovatelska sluzba, které nabizeji provedeni odbornych vykoni. (Kabelka, Slama, Miso-
nova, 2007, s. 329)

Neni sporu o tom, ze smrt v domacim prostiedi je Zddand, ackoli spiSe vzacna. Jak jsme jiz
uvedli na zacatku kapitoly, vyzkumy fikaji, Ze 78 % osob chce zemfit doma, coz je mnoh-

dy vzhledem k zdravotnimu stavu pacienta, nebo rodinnym moznostem nerealné.

2.4 Lécebny dlouhodobé nemocnych

Lécebny dlouhodobé nemocnych (LDN) jsou zdravotnickym zatizenim, které se nachazi
zpravidla mezi nemocnicemi a socialnim zafizenim. Vedeny byvaji odborniky v oboru
geriatrie a gerontologie, protoZe az 80 % pacientl tvoii seniofi. Pacient byva propustén
pouze V piipad¢, Ze tomu odpovida jeho zdravotni stav, nebo mu bude poskytnuta odpovi-

dajici péce. (Jones, Domov pro seniory Elisky Purkynové, 2009)

Vyse uvedena zafizeni se snazi uspokojovat potieby jak v roviné fyzické, socialni, tak i
psychické. Poméhaji nejen umirajicim, ale také pozistalym a snazi se odchod co nejvice
uleh¢it. Tedy, to je idealni model a pivodni koncepce. Neni tajemstvim, pfedev§im u pra-
covniki v socidlnich sluzbach, ze mnohdy pravé na LDN oddélenich, kde ma dojit ke sta-
bilizaci pacienta, dochdzi k procesu opa¢nému a ten se mnohdy vraci zpét do ptivodniho
zatizeni v hor§im fyzickém stavu, nez ve kterém byl piijat. Predevsim v disledku nevhod-
né péce takto vznikaji rozsdhlé dekubity nebo vyrazné zhorSeni mobility. Je nutné mit stale

na pameti, Ze 1 kdyz se ndm umirajici zda nerudny, nebo postrada mobilitu, nebo jsou jeho
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mentalni funkce tézce poskozeny, stéle je to lidska osoba a zaslouzi si nasi plnou péci, po-

zornost, respekt a laskavy piistup.
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3 POMAHAJICIi PROFESE

V ramci této kapitoly budeme hovofit o pracovnicich konfrontovanych se smrti ¢astéji, nez
kdokoliv z nas. V piedchozich kapitolach jsme nastinili jejich pracovni prostiedi, nyni se
pokusime zaméfit na nékteré z diisledki, které tato prace prinasi.

Zaroven se zamétfime na truchleni, protoze s nim se pracovnici v pomahajicich profesich
setkavaji stejné Casto, jako se smrti a mnohdy jim sami prochazi.

»Pomahajici profese je souhrnny nazev pro veskeré profese, jejichz teorie, vyzkum a praxe
se zamé&fuji na pomoc druhym, identifikaci a feSeni jejich problému a na ziskdvani novych
poznatki o ¢loveéku a jeho podminkach k zivotu, tak aby pomoc mohla byt ucinnéjsi.*

(Hartl, Hartlova, 2000, s. 185)

3.1 Zatézové faktory pracovniho prostredi a vnimani smrti

»Ani ta nejleps$i moznd ptiprava nevylouci psychickou zatéz, kterd je psychologickym di-
sledkem prace s umirajicimi.” (HaSkovcova, 2007, s. 187) Neni pochyb o tom, ze je bliz-
kost smrti zatézovym faktorem. Psychicka i somaticka stranka ¢lovéka interaguje a je nut-
né tento vztah uvazit také, pokud o pecujicim persondlu smyslime v roviné pracovni.
V prostiedi, kde svou praci vykonava, je nezbytny laskavy, citlivy a ohleduplny pfistup,
jak jsme jiz n€kolikrat zminili. Aby pecujici personal dobie vykondval svou praci, je nutna
jeho dusevni vyrovnanost bez patologickych znamek, které by mohly ovlivnit kvalitu jeho
pracovniho vykonu a jeho samotného jeste vice poskodit. Haskovcova tika, Ze si pracovni-
ci pomadhajicich profesi osvojuji nejcastéji dva patologické modely vniméani smrti.
V prvnim pfipadé je smrt vniména jako prohra téch druhych, v opacném piipadé, jako
osobni, nebo profesni prohra. V obou ptipadech je ptistup k pacientim profesionalni, niko-
li vSak osobni, coz je vnimano negativné, protoze péfe o pacienta musi byt vzdy osobni.
Problémem neni nedostatek lidského aspektu v péci, ale jeho nedostate¢né zvladnuti.
(Haskovcova, 2007, s. 181) Je velmi tézké, mozna i nemozné zachovat si takovou profesi-
onalitu, aby pecujici personal bral smrt pacientii jako pracovni zaleZitost a ptilis se ji neza-
byval. Persondl znd anamnézu a mnohdy i Zivotni pfibéhy svych pacientti, béhem kontaktu

S pacientem navazou vztah, i kdyz zpravidla povrchni. Kazdy den je ovliviiuje nékolik fak-

vvvvvv



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 26

Neustala pritomnost smrti a umirani

»Jak lze ocekavat, nejCastéjsim zdrojem stresu, které uvadeji sestry pracujici v hospicech,
je smrt a umirani.“ (O’Connor, Aranda, 2005, s. 45, cit podle Payne, 2001)

Personal se casto naladi na prozivani nemocného, ¢imz ale ohrozuje sdm sebe, protoze
takovy vztah je psychicky velmi naro¢ny a piekraCuje ramec profesionalniho vztahu.

(O’Connor, Aranda, 2005, s. 46, cit podle Kearney, Mount, 2000)

Identifikace s trpicim pacientem
Pecujici persondl se mize s umirajicim identifikovat na zaklad¢ choroby, ktera mohla po-
stihnout rodinu pecujiciho, nebo jeho samotného a tim mu pfipomina jeho mozny osud.

Zpravidla byva pro tuto osobu velmi obtizné pecovat o pacienta. (O’Connor, Aranda, 2005,

S. 46)

Pocit neschopnosti a bezmoci

Neschopnost a bezmoc je necastéj$i emoci pecujiciho persondlu v ptipadech, kdy se citi
zodpové&dni za utrpeni pacientll. Pacient citi bolest, nebo jiny druh nekomfortu a personal,
v disledku nepfitomnosti Iékafe, nebo jinych aspektii, neni schopen poskytnout dostatec-
nou pomoc. (O’Connor, Aranda, 2005, s. 46, cit podle Coyle, 1997)

Nedostatek kontroly nad situaci a pocity viastniho selhani

,»Sestry mohou mit problémy, dojde-li k nahlému zvratu k hor§imu u pacientt, kde se oce-
kavalo uzdraveni. Je pro né tézké, kdyz nemohou plné kontrolovat situaci a organizovat
péci v dobé, kdy dochézi k ukonceni podpory Zivotnich funkci.* (O’Connor, Aranda, 2005,
s. 47, cit podle Schneider, 1997)

Mnohocetné ztraty a zarmutek

»Pracovnici V paliativni péci se staraji o fadu lidi, ktefi zemfou v kratké dobé po sobé.
Stim spojeny zdrmutek se mize behem let nahromadit a zplsobit tézké deprese.*
(O’Connor, Aranda, 2005, s. 47, cit podle Vachon, 2001)

,»Mnohacetné ztraty mohou vyustit v chronicky zarmutek, protoze sestry nemaji cas piestat
truchlit nad jednou ztratou, protoze jiz dojde k dalsi.* (O’Connor, Aranda, 2005, s. 47, cit
podle Cho & Cassidy, 1994)
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3.2 Dusledky zatéze doprovazeni a intervence

Pomahajici pracovnik se v soucasné dobé stava stale Castéji osobou, které je nablizku li-
dem na sklonku jejich zivota. V téchto chvilich, které jsou narocné pro vSechny zacastné-
né, se pomahajici pracovnik jevi jako pevny bod, ktery tu bude jak pro pozistalé, tak pro
umirajiciho. Je tim, kdo je dostate¢né vzdélany a zkuseny, aby védél, co bude nasledovat.
To jsou Casto predstavy, které nemusi byt spravné, protoze ne vzdy se musi jednat o stan-
dardni, znamou, nebo profesné jednoznacnou situaci. ,,I mezi pracovniky pomahajicich
profesi nalezneme osoby a ambivalentnim vztahem k vykonavané praci, s nejasnymi pied-
stavami o zpusobech doprovazeni druhych, neurcitymi hranicemi a nedostatecné osvoje-
nymi klicovymi kompetencemi nezbytnymi pro vykon kazdé poméhajici profese. To za-
sadnim zplsobem ovliviiuje proces profesiondlniho doprovazeni a stava se pfi¢inou ne-
kompetentniho pfistupu k doprovazenym. Jako G¢inny néstroj vedouci k podpote etického
a prevenci neetického jednani by mélo slouzit pravé metadoprovazeni. Aby v prubéhu pra-
covni drahy nedochdzelo u doprovazejicich ke stagnaci, k vy€erpani Zivotni energie a op-
timismu, coz by mohlo postupem doby vést az k profesnimu selhavani, méli by byt vSichni
pracovnici pomahajicich profesi v rdmci metadoprovazeni celoZivotné odborné vzdélavani
a supervizni podporovani. Mé&li by si osvojit zakladni pravidla psychohygieny a v¢lenit je
do svého zivota.” (Vavrova, 2012, s. 125-126) Neni pochyb o tom, ze pozice pomahajici-
ho pracovnika je pod nédporem mnoha negativnich psychosociélnich jevl (trvala blizkost
smrti, osobni nenaplnénost z vysledkt své prace, ktera nebudi ptili§ optimismu, zarmutek,
unava, uvédomovani si vlastni smrtelnosti, deprese atd.). Po delsi dobé tyto trvalé negativ-

ni psychické prozitky vedou k Syndromu vyhoreni.

Syndrom vyhoreni- burnout efekt

Nejvice ohroZeni jsou ti, ktefi jsou vysoce motivovani a ochotni se naplno vénovat své
praci, ale po Case zjistuji, Zze se jejich ofekavani nenaplnila. Jednd se o stav komplexniho
vycerpani doprovazeny ztratou ideélu, energie a smysluplnosti Zivota v praci. Postupné se
doty¢ny uzavirad do sebe, je strnuly, ma omezenou slovni zdsobu. Dobrou ochranou a pre-
venci syndromu vyhotenti je stfidani postli v rdmci pracovisté a harmonicky kolektiv. (Vor-
licek, Abrahamova, Vorli¢kova a kol., 2012, s. 437-438)

Mimo jiné se jako dusledek velké zatéze u pecujiciho personalu mohou projevit Cetna
onemocnéni, kromé psychickych poruch, také jiz zmiované psychosomatické onemocnenti,

tnavovy syndrom, nebo gastrointestindlni potize. Casto opomijenou, ale statisticky velmi
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zavaznou je zavislost na psychoaktivnich latkdach, naopak spiSe vzacnou, ale velmi zavazné
Jjsou suicidalni myslenky, tendence, nebo suicidum samotné. (Hoskovcova, 2009, s. 149)

Z hlediska intervence a prevence syndromu vyhoteni je dalezité, zvladat techniky, které
pecujicim pomohou Iépe se branit stresu a soucasné anticipovat mozné zatézoveé situace a
pfedem se na né ptipravit.

Myslime tim dostate¢nou pfipravu a kvalifikaci k vykonu povolani, nejen pied zapocetim
pracovniho pom¢éru, ale také béhem jeho pribéhu. Formou seminarti, kurza, nebo piedna-
Sek.

Mezi zasady dusevni hygieny patii dostatek volného casu, ktery je dotyénému urcen k re-
laxaci, podle jeho potieb a preferenci, dostatek kvalitniho spanku a také bohata strava. S
dobrym dusSevnim zdravim a kondici je spjata kondice fyzicka, kterd je asto opomijena.
Mezi aspekty dusevni hygieny patii také organizace prace, ktera by méla byt rozloZena
rovnomeérng, co se zatéze tyce, s vyhovujicimi piestdvkami a dobrym pracovnim prostie-
dim, které zahrnuje jak hygienické, estetické fyzikdlni aspekty, tak i kolektiv. Existuje
mnoho terapeutickych technik, jako jsou supervize, balatinovské techniky, terapeutické
rozhovory a dalsi, které jsou odborn¢ vedeny za icelem kvalitni sebereflexe a predevS§im

jako prevence vyse uvedenych patologii.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODOLOGIE VYZKUMU

Ke zpracovani praktické ¢asti bakalaiské prace bylo pouzito nékolik rtiznych technik uzi-
tych v po sobé jdoucich krocich. Nejdiive jsme si spolu s dikladnou analyzou odbornych
zdroji s metodickym a praktickym zamétenim stanovili cil vyzkumu, uréili si vyzkumny
problém a stanovili hlavni a dil¢i vyzkumné otazky. Paraleln¢ jsme sestavili okruhy a otaz-
Ky k hloubkovému polostrukturovanému rozhovoru. Po jeho realizaci doslo k analyze zis-
kanych dat a nasledné interpretaci vysledkll. V zavéru nalezneme shrnuté zavéry plynouci

Z vyzkumu.

4.1 Cil vyzkumu

,Cile vyzkumu spole¢né s vyzkumnymi otdzkami piedstavuji pomysiny kompas, podle
néjz bychom se méli v pribehu celého vyzkumného procesu orientovat, nestale sledujeme,
zda se blizime jejich napliiovani, ¢i nikoli.* (Svaﬁéek, Sedova, 2007, s. 64) Cilem vyzku-
mu je prostfednictvim hloubkového polostrukturovaného rozhovoru, zaloZzeném na otevie-
nych otazkéach rozkryt, reprezentovat a porozumét tomu, jak zaméstnanci vnimaji a prozi-
vaji smrt na pracovisti. Jaky je jejich vztah k praci a pokud praktikuji techniky sebereflexe,
jakym zpiisobem probihd. Diky otazkdm sméfovanym na:

e postoj k praci a vlastni introspekei,

e vnimani smrti,

e sebereflexi,

se snazime o porozuméni subjektivnim zkuSenostem jedinct a ziskani hlubsiho vhledu do

dané problematiky.

4.2 Vyzkumny problém a otazky

Vyzkumnym problémem je zjistit irovent vnimani smrti u pracovnikii pomahajicich profe-
si. Hlavni vyzkumna otézka zni:

e Jak pracovnici pomahajicich profesi vnimaji smrt?

Dil¢i vyzkumné otazky zni:

e Jaky je postoj pracovnikti pomahajicich profesi k jejich praci?

e Jaké typy dusevni hygieny pracovnici pomahajicich profesi realizuji?



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 31

e Jaka ptiprava predchazela vykonu pomahajici profese u téchto pracovnikti?

4.3 Volba strategie vyzkumu a vyzkumnych metod

Vzhledem k tématu, které jsme si pro realizaci své bakalaiské prace vybrali, se jako nej-
vhodnéjsi zdalo zvolit kvalitativni vyzkum, a to hned z né€kolika diivodt. Jedna se o téma
komplexni, pfesto vSak siln¢ emocné zabarvené a pravé kvalitativni vyzkum by ndm mohl
pomoci poodkryt informace, které by mohly zstat kvantitativnimu vyzkumu skryty.

Kvalitativni vyzkum ndm umoziuje kontextudlné a do hloubky prozkoumat urcity jev a

pfinést o ném maximalni mnozstvi informaci. (Svatic¢ek, Sed’ova, 2007, s. 24)

4.3.1 Vybér vyzkumného vzorku

Pro realizaci vyzkumu bylo vybrano 6 informantii. Vybér vyzkumného souboru probihal
metodou lavinového vybéru se specifickym zaméfenim na oddéleni specializujici se na
paliativni pé¢i. Zajem o provedeni vyzkumu byl ze strany informantt velky, proto jsme se
snazili brat ohled na vyrovnanost vzorku, z hlediska doby puisobeni v oboru. Pfi transkripci
rozhovort ale musel byt jeden informant vytazen, z divodu nepozornosti na mé strané a
kritériem byla pozice pomahajiciho pracovnika, s podminkou takové pracovni pozice, na

které dochazi k Casté konfrontaci se smrti. Tuto podminku vSichni informanti splnili.

4.3.2 Vybér metody sbéru dat

S ohledem na téma prace a druh dat, ktera jsme chtéli sesbirat, jsme za nejvice vyhovujici
povazovali zvolit metodu hloubkového rozhovoru. Pro rozhovor v kvalitativnim vyzkumu
pouzivame termin hloubkovy rozhovor. Jedna se o dotazovani jednoho ucastnika vyzkumu,
jednim badatelem, pomoci nékolika otazek. (Svaficek, Sedova, 2007, s. 159). Rozhovor
jsme se rozhodli povést formou polostrukturovaného dotazovani, kdy jsme méli predem

pfipraveny seznam otevienych otdzek, seskupenych do n€kolika kategorii.

4.3.3 Zajisténi vstupu do terénu

Informanty jsme kontaktovali s pfedstihem, abychom zjistili jejich ¢asové moznosti a
skloubili je se svymi. Poté, co jsme si sestavili casovy rozvrh, jsme je informovali o kon-
krétnim case, datu a misté, kde rozhovor provedeme. Vse s ohledem na jejich osobni moz-

nosti a preference. S tiemi informanty jsme se sesli na neutralni padé. U dvou probihal
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rozhovor v zatizeni kde pracuji. Jesté pred zahajenim rozhovoru jsme je kratce seznamili
s tim, ze rozhovor bude zaznamenan a s hrubym casovym schématem. Poté jsme ziskali
informovany souhlas, ktery je k dispozici na zafatku kazdé nahravky. Jako podklad, pro

ziskani informovaného souhlasu jsme informantim poskytli informace o:
e oboru mého studia

e Ucelu ziskdvani dat a zaméteni Bakalarské prace

e naprosté anonymité

e zaznamenavani rozhovoru, které slouzi pouze pro jeho transkripci.

Na zavér jsme vSem podekovali za jejich Cas a poprosili je, o zpétnou vazbu.
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5 REALIZACE VYZKUMU, ANALYZA A INTERPRETACE DAT

Rozhovory probihaly posledni inorovy den a béhem prvniho tydne v mésici bieznu u osob
zamé&stnanych v domovech pro seniory, hospicich, a na onkologickém odd¢€leni. Informanti
byli seznameni s tématem bakalarské prace, oborem mého studia a s cilem uziti jejich od-
povédi. Také byli seznameni s formou zaznamenavani rozhovoru, jednak formou pozna-
mek a také jeho nahravanim. Byli ujiSténi o tom, ze jejich odpovédi jsou anonymni a bu-
dou uzity pouze pro Ucely kvalitativniho vyzkumu této prace a nahravka bude slouzit pou-
ze k ptepisu rozhovord. Anonymizaci jsme zajistili oznacenim ,,informant, s ¢iselnym

koédem pro lepsi prehlednost.

Rozhovory trvaly v rozmezi od 10- 35 minut. Poté byla provedena jejich doslovna tran-

skripce. Nasledovalo kodovani a analyza rozhovorti, poté vyvozeni zavéra.

Tabulka 1 Popis vyzkumného vzorku

11 12 13 14 15
vek 23 24 52 42 23
nejvyssi dosazené vzde- VO3 S8 ou v 38
lani
praxe na pozici pomaha- 5 3 12 20 1
jiciho pracovnika*
k?nfrontetce 3¢ SI}lrtl,V 7 ano ano ne ano ano
predchozim zaméstnani
:zﬁ?St L OTEIEESES nedefinovano | 1x za 2 tydny | 1x za mésic | 1x za mésic | 1x za pil roku
*Vcetné odbornych praxi Zdroj: vlastni vyzkum, bfezen 2015

5.1 Otevrené kodovani

Pro analyzu dat jsme zvolili techniku otevieného kodovani. ,,Kodovani obecné predstavuje
operace, pomoci nichz jsou udaje rozebrany, konceptualizovany a slozeny novym zpuso-
bem. Pfi otevieném kodovani je text jako sekvence rozbit na jednotky, témto jednotkam
jsou prid€lena jména a s takto nové pojmenovanymi (oznacenymi) fragmenty textu potom
vyzkumnik dale pracuje. (Svaii¢ek, Sed’'ova, 2007, s. 211) Prvni jsme rozhovory nékoli-

krat procetli a nasledné jsme urcovali vyznamové jednotky. Proces byl provadén formou
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nékolika opakovani, aby nebyla vynechana zadna dulezitd informace. Timto postupem

jsme ziskali zkracené verze rozhovord, kterym byly pridéleny kody. Ty jsem nésledné se-

skupila do kategorii.

Tabulka 2 Vysledky otevieného kodovani

kategorie

kody

uryvky

postoj k praci

obohaceni

,,ze v dnesni dobé jsou nové technolo-
gie, nova medicina, takze ja si myslim,
Ze kazda sestra v jakémkoliv veku a
praxi se ma cemu ucit",,, vazim vic véci,
nebo premyslim nad vécma jinak*, ,,je
to takovy ten dobry pocit, ze lidi, kteri
potiebuji a chtéji semnou sdilet ty nej-
citlivejsi otazky svého Zivota, Ze mi daji
tu duveru, to je urcité prinosem”, ,,muzu
to prendset i na mladsi generaci, proto-
Ze zdroven funguju jako pedagog na
VS", , clovek viastné vidi, jak prozil ten
svuj zivot", ,, pro mé je obohacujici to,
Ze oni treba ten zivot opravdu proZili
distojné a kvalitne", ,,myslim si Ze,
Jjsem tolerantnéjsi, dokdzu se vic vcitit
do ¢loveka a tady tyto takové aspekty
spis takové ty socialni”, ,,Ze si vazim
kazdodennich veci”

profesni a pracovni obtize

,,kdy ten pacient, nebo ten klient je v
takovém tom stadiu, kdy umira",
,.Zjistime diagnozu a proste rict tomu
pacientovi, ano, jste nevylécitelné ne-
mocny, uz se s tim neda nic delat”,
,,zvladnout tlak nadrizeného a rodin”,
,,nejobtiznejsi, asi komunikace s tim
Clovekem", ,,nejobtiznéjsi je ta komuni-
kace a trpélivost", ,,uvédomit si, ze ko-
necnost zivota je nevyhnutelné kazdy
den pritomnd", ,, umét se oprostit i od
tech profesnich zaleZitosti

uziteénost

,.ze je jeji prace vykonNnad a uzZitecna pro
vSechny klienty", ,,je ta prace hodné
pomdahajici”, ,,je hodné uZitecna a diile-
zita", ,,uzitecnd rozhodné je", ,,nesmirné
uzitecna", ,,velice uzitecna"
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vnimani smrti

reflexe emocné-profesni
naro¢nosti

»musime videt jejich osobni problémy *,
,» My S néma musime citit“, ,,psychicky
to hodné vycerpava“, ,,vS§echno se toci
kolem néj, kolem jeho potreb a viastné
na vlastni starosti a bolesti musi ¢lovek
na tu dobu zapomenout “, ,,emocni vy-
Cerpanost je néekdy daleko unavnéjsi “,

., tezko komunikuje, tézko se s nima pra-
cuje”, ,,nedokazou nam odpovedet, pra-
covat s ndma, to je docela vycerpavaji-
cl.,, neslouzime jenom tomu télu, ale
vlastné i té dusi*“, ,,ji vnimam jako nd-
rocnéjsi praci®, ,,Ze to neni prace pro
kazdého “, ,,syndrom vyhoreni a vycer-
pani a v podstateé zoufalstvi hrozi témer
kazdéemu*“, ,,prace s clovekem je vzdycC-
ky o fous ndrocnéjsi “, ,,musim prosté
respektovat ty potreby té partnerské
strany*, ,,se stavam jakymsi lidskym
nastrojem pro toho klienta”, ,,umét po-
tlacit svoje snahy a touhy toho clovéka
V podstaté dostrkat tam kde ja bych ho
rada meéla, protoze ja, jako odbornik
vim prece nejlépe, co by se mélo dit
dal”, ,, skloubit svij nazor, nazor vede-
ni na urcité véeci a rodiny “, ,, nejsou
smirené se stavem lidi a davaji to za
vinu nam “(rodiny)

wzvlasté z nekterych lidi, se kterymi se
setkavam v praci®, ,,ano, jednou se mi
to stalo*, ,,nesmirnée“, ,,vycerpand, Nne-
kdy dost* (pocit bezmoci a vyCerpani)
,,JO, je. Je to hrozné narocné”, ,, jak

S kterymi, nejsou vsichni stejni“, ,, Ne-
driv to bylo* (komunikace

S pozuistalymi)
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emocni prozitky pfi se-
tkavani s umirajicim paci-
entem

,,pane boze uz si ho vem, at' uz to ma za
sebou, at' uz ho prosté nic neboli”, ,,neni
to vylozené prijemny pocit", ,,dolehne
na mé celkové ta tiha te situace”, ,,neni
to treba zarmutek, nebo neco takového.
Je to spis takovy pocit toho, Ze se sna-
Zim udélat vsechno, co v tom daném
okamZiku je pro toho cloveka dobré,
aby se mu odchdzelo prijemne", ,,litOst,
ale zaroven jsem si Fikala, Ze je to pro
né uz vysvobozeni", ,,vidycky se malin-
ko bojim", ,,néjaky klid, smireni”,
,,samoziejmé smutek"

emocni zmény souvisejici
S konfrontaci se smrti

,byla jsem z toho prosté roztékana,
byla jsem z toho hrozné Spatnd, aj sem
brecela", ,,vSichni nad tim vic premys-
lime, sme asi zamlkli, snazime se s tim
vyrovnat", ,,to neni prijemné pro niko-
ho", ,je to takové citlivé téma na ten
den", ,,clovek nejde domii vysmatej", ,,i
kdyz treba si to clovek nepripousti, tak
stejnak to na néj dolehne", ,,vzdycky ale
je ten den jakoby trosku jiny",
,prerovnavam veci", , jakoby zménim
ten aktualni pohled na tu kazdodenni
situaci”, ,, Ze to s vama jakoby zatrese“,
,,mam vzdycky pocit, jako kdybych méla
malilinkou Sanci kouknout na ten druhy
breh", ,, uvédomila jsem si, Ze je to Zi-
vot. Ze kazdy jednou umre, kazdého to z
nas ceka“, ,,emoce mam jak kdyby
vzddlené, z prdce a stejné to mam uz i
V osobnim Zivoté“, ,,clovéek si na to vic
zvykne®, ,,myslim si, Ze driv sem se
trosku bala té smrti“, ,, nemizu rict, zZe
by byl clovek odolnéjsi, ale rekneme, Ze
si sam v sobé vypéstuje urcity jakoby
postoj, ktery se strasné tezko vysvetlu-
je*“, ,,rozhodné ji vnimam klidnéji, neni
na ni nic dramatického, neni to nic,
ceho by se mél clovek bat“(smrt),
wClovek se s ni spis smiri jakoby*, , miij
pohled na svét se vyrazné zmenil ve
chvili, kdy jsem se zacala se smrti po-
tkavat ve velmi mladem véeku, velmi cas-
to*
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pfirozenost

., ja si mysli, Ze je to pro ty pacienty
takove vysvobozent”, ,,naprosto priro-
zenou vec, kterd nejde néjak odvratit”,
,,Jako prirozenou cast zivota", ,,ja to
vnimadm prosté, Ze to k tomu Zivotu pat-
7", ,,jakou nedilnou soucast Zivota, jako
neco, s ¢im se musi pocitat"”, ,,smrt vni-
mam jako néco, co je stale pritomno",
wSmrt v podstaté vnimam jako velmi
kratky okamZzik, ktery prichazi, nékdy
velmi bolestne, dlouho, nékdy prichdzi
velmi nahle, velmi rychle “

odborna pfipravenost
na vykon profese

predchazejici vzdélavani

,,byly to 4 hodiny, kdy jsme poslouchali
prednadSku a mohli jsme se zapojovat
svymi ndzory", ,,na stiedni skole, peco-
vatelstvi, nebo socialni péce", ,,3-denni
seminar ve Valasskem Mezirici",
,.predmét, ktery se jmenoval Uloha
oSetrovatelky u umirajiciho a potom
Prace s mrtvym télem”, ,,v ramci v pod-
staté studia na VS jsme méli predméty
Filosofie, Etika, tam jsme se otazek
thanatologickych o smrti, o konecnosti
zivota dotykali taky. Urcité v Metoddach
socialni prace"

odlisnost praxe a teorie

,,mé naucila vic praxe", ,,skola nauci
prosté takové ty teoretické znalosti",
,,obecné informace co se tyce uciva,
jenom jako jsou treba faze po smrti, co
rodina proziva, ale velice obecné a nic
mi to takhle nedalo, vS§echno sem az
ziskala praxi tady ty poznatky", ,,ta pra-
xe je uplné jina nez teorie”

realizace duSevni

hygieny

osobni aktivni a pasivni
odpocinek

,,jdu si zaplavat, do whirpoolu a do
sauny", ,,hlavné spanek, odpocinek,
zajit si ven, projit se se psem, dovolené
a podobne", ,,bud’ probihaji pyzamové
dny,.. a nebo se hodné odreagovavam
na pocitaci, hrama”, ,,rada ctu, obcas
nekam zajit ven. Prosté na jiny myslen-
ky prijit, takova ta klasicka relaxace”,
,,nohy nahoru a vyborna knizka"

supervize

,,Supervize, my je mame povinné", ,,
supervize, jednou za néjakou dobu “,
,,Supervize, osobni, nebo skupinova.
Jednou jsem osobni supervizi vyuzila",
urcité supervize je i u nas, jako u dob-
rovolnikit zcela normalnim systéemem
prace”, ,,supervizi mame povinnou, tu




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

38

musime podstupovat"

zpétnd vazba k duSevni

hygiené¢

,»mé kdyz néco trapi, tak to reknu a sve-
rim se kolegynim®, ,ja bych se nedo-
vedla otevrit cizimu cloveku, kterého
neznam“, ,,nikdy nam to nepomohlo nic
vyresit, ani nam to nijak neulevilo“ (Su-
pervize), ,,ten clovek, nebo supervizor,
ktery tu supervizi vede, tak tady s tim
zarizenim nema nic spolecného, hlavné
to jsou lidi, kteri tuhle profesi nikdy
nevykonavali a vi jenom o ni, co jim kdo
rekne na té supervizi“, povazuju ho za
uzitecny, kdyz clovek potrebuje vyresit
néjaky probléem, ze si s tim nevi rady, je
to dobré, kdyz se podeli s druhym clove-
kem*, ,,ma své jakoby ucinky spravné a
je to dobre nastaveno. Povazuji ji za
nesmirné  dilezitou (supervizi),
,Junguje to jako takova sprcha* (super-
vize), ,,clovek ztraci takovou tu chut, tu
silu prosté a energii, potreboval se
Z toho vypovidat nékde, kde to nikdo
nebude ventilovat dal a tam neni jistota
toho, Ze se to nikdo nedozvida, kdyz si
clovek vyleje srdicko “(supervize)

alternativy dusevni

hygieny

wtreba pobytové “, ,, spis psychohygienu
resim ve svem osobnim Zivote“, ,, jd se
S tim spis srovndvam sama*, ,, moznd
psychologa, zZe by se clovek mohl svérit i
S osobnima problémama*, ,kdyby se
systéemové uznalo to, Ze tak prace je
velmi narocnd a reknéme, ze ti lidi by
byli trosku lip zaplaceni a marna slava,
musim rict, ze nejlip funguje pochvala “

Zdroj: vlastni vyzkum, biezen 2015

5.2 Interpretace dat

LInterpretaci potom minime systematicky rozbor toho, co kategorizovana data a nalezena

spojeni vlastné znamenaji.“ (Svaticek, Sed'ova, 2007, s. 244) Kody naleZici pod generali-
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zované kategorie nelze interpretovat a ploSné vztahnout na osoby vykonavajici pomahajici
profese. Piesto mizeme fict, ze se nam dostalo informaci, které jsou specifické pro danou
skupinu informantt. Vyznamové jednotky a jejich kody nam podavaji informace, z nichz
muzeme tézit pro hlubsi vhled do problematiky u vyse zminéné, skupiny osob. Kody od

sebe nelze separovat a je nutno na né pohlizet v komplexni roving.

Postoj k praci

» Obohaceni

Z kodu, které jsme z rozhovora ziskali jednozna¢né vyplynulo, Ze vSichni informanti svou
profesi vnimaji jako obohacujici. Mimo jiné byl zminén i aspekt seberozvoje a vzdélavani.
Obecné vsak informanti zmifiovali prosocialni vlastnosti, které jsem generalizovala jako

empatii, toleranci, ale také pocit plnohodnoty a pokory.

» Profesni a pracovni obtize

Z rozhovora vyplynuly dva dilezité¢ faktory, které¢ informantlim zpusobuji obtize béhem
vykonavani profese. Prvnim faktorem je komunikace. Jednalo se jak o komunikaci s klien-
ty, tak srodinami. V jednom piipadé také o problém v komunikaci s vedenim zafizeni.
Druhym aspektem je Casta ptitomnost smrti. Jednak v kontextu sdéleni diagnoz, ale také

jeji prosta ptitomnost.

» UZitecnost
Vsichni informanti vnimaji svou profesi a také obor, jako velmi uzite¢ny a potiebny. Zmi-
néno bylo také jeho nedostatecné ocenéni, které neni umérné piinosu a zatézi, kterému jsou

pracovnici vystaveni.

» Reflexe emocné-profesni narocnosti V kontextu vnimani smrti

Diky informacim ziskanych z rozhovorli miizeme fict, Ze skupina informantli svou praci
vnima jako velmi psychicky ndro¢nou. Ve vSech péti piipadech uvedli, Ze svou praci vni-
maji jako dusevné naro&ngjsi, nez povolani ostatni. Cty¥i z informanti uvedli, Ze jsou ob&as
vystaveni pocitim bezmoci a vyCerpani. Tyto pocity spojuji pfedevsim s vysokou emocni a
psychickou zatézi, holistickym ptistupem k pacientovi a péci o n¢j. Jako narocnou vnimaji
také hrozbu syndromu vyhoteni, sebeovladani a obecné naro€nost specifik dané profese.
Naopak komunikace s blizkymi pacienta probiha bez jakychkoli obtizi, jen u dvou infor-
mantl, ackoli jeden z nich K tomuto stadiu dospé€l praxi. Dva povazuji za komunikaci s

pozlstalymi za obtiznou a v jednom piipad¢ jsou zminény individuélni rozdily.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 40

Shrnuti: z kodu slouc¢enych do kategorie Postoje Kk praci vplynulo, ze dotazovani respon-
denti si jsou védomi dulezitosti profese, kterou zastavaji, ale také jeji narocnosti. Bylo
zminéno, ze se jednd o nesmirn¢ uziteCnou profesi, ktera ale neni adekvatné ohodnocena.
Uvédomuji si také uskali svého povolani, kterym je Casta pfitomnost smrti a slozitost ko-
munikace ve sméru ke klientiim zafizeni, jejich rodindm a také pracovnimu kolektivu.
Souhlasi s tim, ze jim prace ptindsi obohaceni a dokazi je konkretizovat.

Prvni vyzkumnou otazku, jaky je postoj pracovnikli poméhajicich profesi k jejich praci,
tedy povazuji za zodpovézenou.

Pracovnici pomahajicich profesi svou praci povazuji za uzitecnou a dilezitou. Jsou si vé-
domi obohaceni, které jim piindsi, ale také tskali, se kterymi jsou pii vykonu povolani

konfrontovani.

Vnimani smrti

» Emocni prozitky pri setkavani s umirajicim pacientem

Jak z kodi vyplyva, zadny z informanti, napti¢ riznymi roky praxe nedospél do stadia,
kdy se emo¢né distancuje od umirajictho pacienta. Zadny z nich se ale také neangazuje
neprofesionalnim zptisobem. Dva informanti, mimo jinych emoci, zminili také pocit vy-
svobozeni. Obecné se Casto objevoval smutek, litost, touha pacientovi ulevit a byt mu na-

blizku, ale i smifeni.

» Emocni zméeny pri konfrontaci se smrti

VSichni informanti uvedli, Ze se jejich emoce pozméni, dojde-li béhem jejich pracovni
smény k imrti. V jednom piipadé se dokonce vyskytoval plac. To ale z diivodu neadekvat-
niho emoc¢niho pfilnuti k pacientovi. Informanti jsou v takové situaci zamlkli, premyslivi,
citi tisenl a snazi se se situaci vyrovnat. Ve dvou ptipadech byla také zminéna nejasné defi-

novana emoce, ,,nepiijemny pocit*.

» Prirozenost
Z koda jasn€ vyplyva, ze vSichni informanti vnimaji smrt jako zcela ptirozenou, neodd¢li-
telnou soucast zivota. Z profesniho hlediska bylo také zminéno vysvobozeni trpiciho paci-

enta.

Shranuti: Kategorie Vnimani smrti je klicova pro tuto praci. Rozhovory, jejich nasledné

kodovani a kategorizace pfinesla mnoho uziteCnych informaci. K této kategorii se také
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vztahuje moje hlavni vyzkumna otazka, jak pracovnici pomahajicich profesi vnimaji smrt.
Na zékladé¢ ziskanych informaci mizeme tuto otdzku zodpoveédét nasledujicim zplisobem.

Smrt, je pracovniky pomahajicich profesi vnimana jako naprosto pfirozena a neodvratitel-
na soucast zivota. Mnohdy vysvobozujici. V prabéhu prace s umirajicim pacientem pra-
covnici pocituji zmény v emocnim ladéni, stejné¢ jako béhem piimé konfrontace. V tomto
ptipad¢ se jednd o vyraznéji diferencované emoc¢ni zmény, které popisuji jako smutek, ti-

sefl, nebo zménu pohledu v daném dni.

Odborna pripravenost na vykon profese

» Predchazejici vzdelani

Diky informacim ziskanym z rozhovort jsme ziskali diilezité informace tykajici se vzdéla-
ni dotdzanych osob. V jednom piipad¢ nebyl doty¢ny nijak pfipraven na vykon poméahajici
profese a ani ji nepovazoval za dilezitou. Nebyl také schopen piesné formulovat, jak by si
eventudlni pfipravu pfedstavoval. V ostatnich ptipadech ke vzd€lani doslo. Ve dvou ke

komplexnimu v rdmci odborného studia, a ve zbylych dvou v ramci seminait.

» Odlisnost praxe a teorie

Vsichni informanti se shodli na nasledujicim faktu, at’ je teoreticka pfiprava sebekvalitnéj-
81, nikdy neobséhne Siroké spektrum praxe. Proto se ve vSech piipadech objevily odpovédi,
které na tohle poukazuji. Pfimo také tikaji, Ze pro n¢ byla praxe vét§im pfinosem nez teore-
ticka ¢ast ptipravy. Tento aspekt si uvédomoval také informant, u néhoz nedoslo k pted-

chozimu vzdélavani a ptipravé na vykon pomahajici profese.

Shrnuti: Z kédu, které byly slouc¢eny do kategorie Odborna piipravenost na vykon praxe,
vyplyvaji, mimo odpovédi, na dil¢i vyzkumnou otazku, také dal$i zajimavé informace.
Jedna se o fakt, ze Ctyfi z péti informantii absolvovali vzdélani predchdzejici vykonu profe-
se. U jednoho zadna ptiprava neprobéhla. Piesto vSichni zminuji, Ze pfevedeni teoretickych
informaci do praxe povazuji za natolik rozdilné, Ze praxi oznacuji jako piinosnéjsi. Odpo-
véd’ na mou vyzkumnou otazku, jaka ptiprava predchazela vykonu pomahajici profese u

téchto pracovnikill, zni nasledovné.

Ve dvou ptipadech pracovnikli pomahajicich profesi, doslo ke komplexni piipravé a vzdé-
lani v ramci studia. U dal$ich dvou informantd prob¢hla ptiprava formou seminafte a v jed-

nom piipadé evidujeme absenci jakékoli pripravy.
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Realizace dusevni hygieny

» Osobni aktivni a pasivni odpocinek
Vsichni informanti potvrdili, Ze si osvojili zpusob relaxace, ktery doma provadi po naroc-
ném pracovnim dni. Ve vsech pfipadech se generalizované jednalo o aktivni a pasivni od-

pocinek. Konkrétné pak o relaxaci formou cetby, hry, nebo sportu.

» Supervize

Supervizi nabizeli dle informaci ziskanych z rozhovori jen tifi zaméstnavatelé a ve vsech
ttech pripadech informanti supervizi vyuzivaji. V ostatnich ptipadech zaméstnavatel nepo-
skytuje moznost realizace dusevni hygieny, ac¢koli by zaméstnanci teoreticky mohli vyuzit
psychologa pro uzivatele sluzeb zatfizeni. V jednom piipadé to informant vnimé jako chy-

bu, v druhém ne.

» Zpétnad vazba k dusevni hygiené

Z informaci ziskanych z rozhovori jsme zjistili, Ze z téch informantt (tfi), kterym je za-
meéstnavatelem poskytovana moznost realizace dusevni hygieny, ji jako uzite¢nou hodnoti
dva. Jako diivod uvadéji moznost sdileni a regenerace. V opa¢ném piipadé, kdy je vnimana
negativné, byla diivodem profesni nezainteresovanost a nedostatek internich informaci ze
strany supervizora. Nazory se liSily také v ptipadech, kdy informanti nemé&li moZnost vyu-
zit duSevni hygienu. Jeden ji povaZoval na nezbytnou a jeji absenci vnimal jako velkou
chybu, z hlediska nedostate¢né duSevni hygieny, druhy to jako problém nevnimal, protoze

by se necitil komfortné v ptipad¢ sv€fovani citlivych informaci cizimu ¢loveku.

» Alternativy dusevni hygieny

Ve ttech ptipadech informanti uvedli, mozné¢ alternativy dusevni hygieny, které by uvitali.
Konkrétné se jednalo teoretickou moznost nabidky vyuzit pobytové-relaxacni sluzby a
moznost vyuziti psychologa. Zminéno bylo také adekvatni finan¢ni ohodnoceni v ramci
systému a projev uznani, jak od spolupracovnikii, vedeni, tak i od pacientti a rodin. Jeden
informant uvedl, Ze duSevni hygienu realizuje nejradéji sam, ve svém osobnim zivoté a

jeden nevédél, jaké moznosti dusevni hygieny by uvital.

Shrnuti: Z kodu sloucenych do kategorie Realizace dusevni hygieny vyplyva odpovéd’ na
posledni z nezodpovézenych dil¢ich vyzkumnych otazek. Jaké typy dusevni hygieny pra-

covnici pomahajicich profesi realizuji?
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Tti informanti uvedli, Zze v pracovni rovin¢ dusevni hygienu realizuji v ramci supervize.
Pro dva z nich je ptfinosem. Jeden informant uvedl, ze absenci supervize vnima negativné
Vv kontextu psychohygieny. VSichni informanti realizuji duSevni hygienu i ve svém volném

¢ase. Formou aktivniho, nebo pasivniho odpocinku.
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ZAVER

V praci jsme se zabyvali problematikou vnimani smrti pracovniky pomahajicich profesi.
Problematiku povazujeme za dilezitou z toho divodu, ze smrt, ackoli je obecné béznou
soucasti lidského Zivota, neni vV souc¢asné dobé jeho soucasti v pravém slova smyslu. Jak
jsme jiz n€kolikrat zminili, jedna se o zélezitost soustfedénou do instituci, jejiz zaméstnan-
ci, pracovnici pomahajicich profesi jsou nasledné vystaveni velkému tlaku pravé z hlediska
Casté pfitomnosti smrti. Zajimalo nds, jak je asta konfrontace ovliviiuje v oblasti pracovni,
emocni a jsou-li seznameni a respektuji zdsady dusevni hygieny. Na zaklad¢ toho jsme si
sestavili Ctyfi vyzkumné otazky, které se nam povedlo diky ziskanym informacim zodpo-

védet. Obraz dané problematiky u osob, jejichz vypovédi byly pouzity je nasledujici:

- Zminéni informanti povazuji smrt za béznou soucast Zivota, ackoli se jich vzdy, vétsi ¢i

mensi mérou dotkne;

- svou profesi povazuji za nesmirné uzite¢nou a vykonavaji ji radi, navzdory tomu, Ze se

jedna o profesi psychicky ndro¢nou, coz si uvédomuyji;

-vSichni jsou si védomi dualezitosti psychohygieny, ne vSem se ale moZnosti vyuzit ji od

zam¢stnavatele dostava. Vsichni ji praktikuji ve svém volném case.

Ziskané informace miZzeme interpretovat pouze v kontextu vySetfované skupiny informan-
tl. Vzhledem k malému vzorku je nelze vztahnout na celou populaci pracovniki v poma-
hajicich profesich. Pfesto v8ak, na zaklad€ ziskanych informaci, miZeme navrhnout né€ko-
lik zmén, které by vykon profese usnadnili. V ramci teoretického vzdélavani zahrnout i
patiicny pocet praktickych hodin, ktery jak informanti uvedli, je pro vykon profese napros-
to zasadni. Nemé&la by byt opomijena ani dostatecnd, predevsim kvalitni duSevni hygiena.
Ta muze predchazet mnoha nezadoucim patologickym jevim zasahujicim jak osobnost

pracovnika, tak praci, kterou odvadi a také i kolektiv, ve kterém pracuje.
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PRILOHA P I: SEZNAM OTAZEK K ROZHOVORUM

Demografické a fakticke otazky

Kolik je vam let a jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?
Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?
Setkaval/a jste se se smrti i ve svém piedchozim zaméstnani?

Jak ¢asto jste pii vykonu svého povolani konfrontovan/a se smrti?

Postoj k prdci a introspektivni otdazky

Vykonavate svou praci rad/a?

Jak moc povazujete svou praci za uzite¢nou?

Meél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Se smrti se setkavate Castéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority li§i od
priorit ostatnich lidi?

Ptindsi Vam Vase prace obohaceni?

- pokud odpovi kladn¢ — jaké?

- pokud odpovi zaporné — za jakych podminek by mohla?

Otazky k vaimani smrti

Jak smrt vnimate?

Co prozivate pii setkdni s umirajicim pacientem?

Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo Vase vnimani smrti?

Citite se nékdy bezmocny/a a vyCerpany/a z vykonu svého povolani?

Vnimate svou préci jako dusevné narocnéjsi nez povolani ostatni?

- pokud odpovi kladné — proc¢?

Pti vykonu své profese se setkavate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro Vas
tézké s nimi mluvit?

Ovlivni smrt pacienta né¢jak Vase emocni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Povazujete za vyhodu delsi plisobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti* vici

umrtnosti pacienti?



Sebereflexe
Absolvoval/a jste pii piipravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, ktery Vas
cilen¢ ptipravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?
-pokud odpovi kladné —povazujete tuto ptipravu za dostatecnou?
-jak konkrétné ptiprava probihala?
- pokud odpovi zaporné- jak konkrétné byste si ptipravu predstavoval/a?
- myslite, ze by se Vam, diky teoretické piipraveé, Vase profese 1épe
vykonavala?
- reakce na predchozi otazku: pro¢ ano/ pro¢ ne?
Nabizi Vam zaméstnavatel moznost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo jiny
zpusob realizace duSevni hygieny?
-pokud odpovi kladné - ktery zplsob jste vyuzil/a, povazujete ho za uzitecny?
-pokud odpovi negativné - uvital/a byste tuto moznost?
-Proc¢?
- navazujici otdzka- jaké dalSi moZnosti duSevni hygieny byste uvital/a?
Mate néjaky osvédceny zplsob relaxace, ktery provadite doma po naroéném pracovnim
dni?

-pokud odpovi kladné — jaky a jak probiha?



PRILOHA P II: TRANSKRIPCE AUDIOZAZNAMU ROZHOVORU S
INFORMANTY

Informant 1

Datum: 28.02.2015

Délka rozhovoru: 18:00

o Demografické a faktické otazky

Kolik je vam let a jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Je mi 23 let. Mam teda stfedni $kolu zdravotnicky asistent, dale vyssi skolu odbornou di-
plomovany specialista a ted’ka dalkové studuju bakaldisky obor vSeobecnd sestra na tii
roky a studuju v prvnim ro¢niku.

Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?

Teprve rok, ale tfi roky pfed tim uz tam mam néjaké praxe.

Setkaval/a jste se se smrti i ve svém piredchozim zaméstnani?

Ano, setkavala.

Jak casto jste pii vykonu svého povolani konfrontovan/a se smrti?

Vite co, na naSe oddéleni jsou pfijimani pacienti, kteti maji karcinom prsu, karcinom tlus-
tého stfeva, prosté tam jsou rakoviny a piijimadme je v termindlnim stddiu, protoze mame
dlouhodobou péci. Vite co, zaleZi, v jakém stavu pravé piijedou. Jestli pfijedou v takovém
tom terminalnim, kdyZ uz jim zbyva tyden, dva tydny, nebo kdy u nads miiZzou byt dva mé-
sice, mesic a potom zjistime, Ze proste se to zhorSuje a Ze uz dal tu Sanci do Zivota nemaji.
e Postoj k prdci a introspektivni otdzky

Vykonavate svou praci rad/a?

Ano, ja tuto praci vykonavam hrozné rada, nedovedu si predstavit, kdybych vykonavala
uplné jiny obor, nez ted’ka délam.

Jak moc povaZujete svou praci za uZitecnou?

J& st myslim, Ze si zdravotni sestra vzdycky mysli, 7e je jeji prace vykonna a uzitecna pro
vsechny klienty. Ale ja si tfeba myslim, Ze na naSem oddéleni je ta prace hodné pomahaji-
ci, hodné€ jim ddvame tém pacientim nadé&ji, snazime se prosté aby byly splnény jejich po-
tieby.

Pravé Ze to, kdy ten pacient, nebo ten klient je v takovém tom stadiu kdy umira. A nebo
prosté ti, u kterych zjistime diagndzu a prosté rict tomu pacientovi: ,,ano, jste nevylécitelné

nemocny, uz se s tim neda nic délat.* Jak pacientovi, tak pfibuznym.



Mél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?

Ne, neméla.

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Furt, 24 hodin denné¢.

Se smrti se setkavate ¢astéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority lisi
od priorit ostatnich lidi?

Ja si myslim ze jo.

Prinasi Vam Vase prace obohaceni?

Urcite.

- pokud odpovi kladné — jaké?

Protoze ja vzdycky fikdm a milj nézor je takovy, Ze zdravotni sestra at’ ma zkuSenosti
S praci, rok na tom oddéleni, nebo 20 let, tak ze zadna sestra neni tak zkuSena, aby o sobé
mobhla fict: ,,ano, ja jsem nejlepsi.“ Ze v dnesni dobé jsou nové technologie, nova medici-
na, takze ja si myslim, Ze kazda sestra v jakémkoliv véku a praxi se ma ¢emu novému ucit.
e Otazky k vanimani smrti

Jak smrt vnimate?

J& si myslim, Ze je to pro ty pacienty takové vysvobozeni, kdyZ to vezmu z mého profesni-
ho hlediska. Ja se tfeba dokdzu vzit 1 do té€ch ptibuznych, kdyZ vidim tfeba ze pacient trpi,
ma bolesti, je somnolentni a rodina pfijde a fekne ,,zachraiite ho.* VSichni moc dobte vime
7e uz se neda nic dé€lat, ze je to prosté jenom takové to ze mu, mizeme ulevit od bolesti,
dame mu silné analgetika, ale pfibuzni to takto nemiZou pochopit, z tohohle profesniho
hlediska, ale kdyz ja se vziju do role toho ptibuzného, kdy mi umira, nékdo z rodiny, délala
bych Uplné to samé, taky bych prosila, aby byl zachranén.

Co prozivate pri setkani s umirajicim pacientem?

Kdyz umira, tak si clovek tika, pane boze, uz si ho vem, at’ uz to ma za sebou, at” uz ho
prosté nic neboli.

Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo VaSe vnimani smrti?

Ja sem se naucila hodné béhem doby co studuju a praxe, kdy jsem zazila hodné umirani.
Uvédomila jsem si, Ze je to Zivot. Ze kazdy jednou umie, kazdého to z nas eka, jestli tieba
za 2 roky, jestli tfeba za 50 let, kazdého to cekd. Takze j& si myslim, Ze je to zivot a Ze to
mame vSichni takhle.

Citite se nékdy bezmocny/a a vy€erpany/a z vykonu svého povolani?



Ano, jednou se mi to stalo, kdy spise jakoze ¢lovék nikdy nevi. Ze prosté ten pacient je
v poradku a pak prosté pfijde na sménu a ted’ uvidi, ze prosté ten pacient umiel. A ted’
pro¢? Tak co, dostala plicni embolii, nebo dostala mrtvici a uz nebylo co délat. Tak z toho
jsem byvala hodné v Soku, dokonce jsem nékdy i brecela, ke vSem pacientim mam stejny
vztah, ale prosté to ¢loveéka tak Sokuje, ze prosté, pro¢ zrovna ona, kdyz méla jit tieba za 2
dny dom.

Vnimate svou praci jako duSevné naro¢néjsi nez povolani ostatni?

Urcite.

- pokud odpovi kladné — pro¢?

Protoze si myslim, ze kdyz déla n¢kdo tfeba dejme tomu, vezmu Uplné jiny obor, tieba
marketing, tak ano. Komunikuje s lidmi, ale jejich osobni problémy nevidi. My musime
vidét jejich osobni problémy, ptame se jich co se d&je, oni nam feknou, rodina a tady to.
My s néma musime citit. My zndme cely jejich zivot. Psychicky to hodné vycerpava, ale ja
jsem tieba hrozné rada, Ze se nam pacienti oteviou. My jim také mizeme fict uplné vsech-
no. TakZe ja si myslim, Ze to pro ty pacienty taky lepsi, kdyZ se ndm svéfi a feknou, co je
trapi.

Pii vykonu své profese se setkavate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro
Vas tézké s nimi mluvit?

Jo, je. Je to hrozné narocné. Ja jsem méla pacientku, kterd umirala, méla rakovinu, tak ja
jsem ji znala. Ona byla kousek vedle od dédiny, par kilometri od nds. Znali jsme se i s jeji
dcerou, a kdyz jsme ji zacali davat morfin, protoze to byl terminalni stav, tak se mé jeji
dcera na pokoji ptala, ,,sestfi a pro¢ ona je takova? Pro¢ nekomunikuje? Vzdyt ona vCera
jesté komunikovala.* Jako nikdo nevidi, Ze ta rakovina muiZe jit rychlej a mize jit 1 poma-
lej. Takze ted” vysvétlujte. Ja jsem ji fekla, ano, dali sme ji morfin od bolesti, proto ona je
takovd, maldtna a ani moc nevnima4, protoze dostala analgetika a véd€li jste prosté ze uz
bude konec. Takze to je takové naro¢né no, jim to fict do o¢i . A ted” kdyz vidite, Ze fekne-
te té jedné znamé, Ze uz dostava morfin, kterd ta znama je zdravotni sestra, a my ji fekne-
me ano, dostava opiaty a ona vam zacne brecet, tak v tu chvili si fikate pane boze, to je
hrozny pocit. Jo, ted’ prosté€ ja jsem ju objala, fekla jsem, ze to bude dobré, nikdy to nebude
dobré. To by se nem¢lo fikat, bude to dobré, ale nékteti to chtéji slySet a vi jak to je. N¢-
ktefi ptibuzni to chapou a nékteti ne. Nekteti feknou, ano, my uz chceme aby to méla za
sebou a nékteti feknou, ne my jesté nechceme, ona se vyléci. Néktefi to nedokazou pfi-

jmout.



Ovlivni smrt pacienta né€jak VaSe emoc¢ni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Ano, jak uz jsem tikala, ze ta pacientka jedna, vlastné zemftela nahle, ze méla tu plicni em-
bolii, ano, byla jsem z toho prosté roztékana, byla jsem z toho hrozné $patna, aj sem brece-
la, ale kolegyné mi ftikali, Ze to je prosté moje profese a musim to tak brat, ze je to zivot a
tak to v zivoté chodi.

PovaZujete za vyhodu delsi pusobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti*
vici umrtnosti pacienti?

Ja vam to tfeknu takhle, moje setra, kdyZ nam umfel pfibuzny v rodiné, tak ona hrozné¢ bre-
¢ela a ja jsem si to v tu chvili viibec neuvédomovala, protoze to mam prost¢ spjaté a praci a
fekla jsem ji, to je prosté zZivot, tak to je a ona se m¢ ptala, pro¢ nebre¢im. Ja jsem ji fekla,
zZe je to proto, ze to tak mam, mé to dojde prosté pozd&ji. TakZe ja ty emoce mam jak kdy-
by vzdalené, z prace a stejn¢ to mam uz i v osobnim zivote.

e Sebereflexe

Absolvoval/a jste pri pripravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, kte-
ry Vas cilené pripravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?

Ano, m¢li jsme ted’ prednasku, kde jsem dostala certifikat. Je to péce o umirajiciho a souzi-
ti s jeho smrti. Pfednaseli ndm tam docenti a profesorky.

—povaZujete tuto pripravu za dostate¢nou?

J4 jsem vzdycky fikala, mé naucila vice praxe, nez $kola, tady po téhle strance. Ze kola
nauci prosté takove ty teoretické znalosti ohledné té zdravovédy, ale myslim si, ze praxe
mé naudila vic. Ze kdybych neméla tolik praxe, co mam, Ze nékteré vykony vim po teore-
tické strance, ale po praktické vidim, jak se co projevuje.

-jak konkrétné priprava probihala?

Byly to 4 hodiny, kdy jsme poslouchali pfednasku a mohli jsme se zapojovat svymi nazo-
ry, mohli jsme se ptat. Zadna prakticka ¢ast tam nebyla, spi§ teoretickd. Na vyssi odborné
Skole to bylo spise v psychologii.

Nabizi Vam zaméstnavatel moZnost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo
jiny zpusob realizace duSevni hygieny?

Ne.

- Uvital/a byste tuto moZnost?

Mé kdyz néco trapi, tak to feknu a svéfim se kolegynim, Ze si o tom povykladame, ale Ze
bych. Ja nevim, jako kdybyste se zeptala nékoho jiného, ten by toho psychologa mozna

uvital, ale ja asi ne.



- Pro¢?

Ja bych se nedovedla otevfit cizimu ¢lov€ku, kterého neznam.

- havazujici otazka- jaké dalSi moZnosti duSevni hygieny byste uvital/a?

Urcité tieba pobytove.

Mate néjaky osvédéeny zpusob relaxace, ktery provadite doma po niaroéném pracov-
nim dni?

Ano.

— jaky a jak probiha?

Jdu si zaplavat, do whirpoolu a do sauny.

Informant 2

Datum: 01.03.2015

Délka rozhovoru: 08:06

o Demografické a faktické otazky

Kolik je vam let a jaké je vasSe nejvyssi dosazené vzdélani?

24 rokt je mi a nejvyssi dosazené vzdélani je sttedoSkolské ukoncené maturitou.
Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?

Asi 3 roky.

Setkaval/a jste se se smrti i ve svém piredchozim zaméstnani?

Ano.

Jak casto jste pii vykonu svého povolani konfrontovan/a se smrti?
Hodng¢ casto, zhruba co 14 dni.

o Postoj k prdci a introspektivni otdzky

Vykonavate svou praci rad/a?

Ano, vykonavam.

Jak moc povaZujete svou praci za uziteénou?

Ja myslim, Ze velice.

Asi zvladnout tlak nadfizeného a rodin.

Mél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?
Ne.

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Ne, nemyslim.



Se smrti se setkavate ¢astéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority lisi
od priorit ostatnich lidi?

Asi ano, je to mozné. Myslim si, Ze si vazim vic véci, nebo premyslim nad vécma Jinak,
nez lidi, ktefi se s tady tim nesetkavaji.

PFinasi Vam Vase prace obohaceni?

Ano

- pokud odpovi kladné — jaké?

Toho, Ze si vazim kazdodennich véci.

e Otazky k vnimani smrti

Jak smrt vnimate?

Jako naprosto pfirozenou véc, ktera nejde néjak odvratit,

Co prozivate pri setkani s umirajicim pacientem?

No, neni to vyloZené pfijemny pocit, ale je to nezbytné prosté. Dolehne na mé celkové ta
tiha té situace.

Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo VaSe vnimani smrti?

Ja myslim, Ze jsem s tim byla smifena tak néjak vzdycky i béhem studia, takze je to asi
nastejno.

Citite se nékdy bezmocny/4 a vycerpany/a z vykonu svého povolani?

Ano, zvlasté z nekterych lidi, se kterymi se setkavam v praci. (klienti)

Vnimate svou praci jako duSevné naro¢néjsi nez povolani ostatni?

Samoziejme.

Proc?

Jak jsem fikala, je tady dulezité n&jak skloubit svilj nazor, nazor vedeni na urcité véci a
rodiny. Ty kolikrat nejsou smitené se stavem lidi a davaji to za vinu nam, i kdyz to vlastné
neni viibec zadné pravda. -

Pii vykonu své profese se setkdvate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro
Vas tézké s nimi mluvit?

Jak s kterymi, nejsou vsichni stejni. Nektefi maji tieba skryté vycitky, osobni problémy,
jsou vice uzkostni, upjati a nedokdzou pochopit, ze nekteré véci jsou prosté tak a musi tak
opravdu byt.

Ovlivni smrt pacienta né€jak VaSe emoc¢ni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Samoziejmé, vSichni nad tim vic pfemyslime, jsme asi zamlkli, snazime se s tim vyrovnat,

kdyz ten ¢lovék tady s nama travil nékolik let a odejde, tak to neni piijemné pro nikoho.



PovaZzujete za vyhodu delsi pusobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti*
vici imrtnosti pacienti?

Samoziejmé, clovek sina to vic zvykne a uz to nebere tak jako kdyz se to stane tieba po-
prve.

o Sebereflexe
Absolvoval/a jste pri pripravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, kte-
ry Vas cilené pripravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?
Ano, na sttedni Skole, peCovatelstvi, nebo socialni péce.
-pokud odpovi kladné —povaZujete tuto pripravu za dostatecnou?

Ne, absolutné ne.
-jak konkrétné priprava probihala?
Byly to jen néjaké obecné informace, co se tyce uciva, jenom jako jsou tfeba faze po smrti,
co rodina proziva, ale velice obecné a nic mi to takhle nedalo, vSechno sem az ziskala praxi
tady ty poznatky.
Nabizi Vam zaméstnavatel moZnost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo
jiny zpusob realizace duSevni hygieny?
Pouze supervize, jednou za néjakou dobu, ale ty nejsou viibec platné k nicemu.

- ktery zpusob jste vyuZil/a, povaZzujete ho za uZiteCny?
Supervize, my je mame povinné, ale nic to nefesi. Nikdy nam to nepomohlo nic vyiesSit ani
nam nijak neulevila.

-Pro¢?
Ten cloveék, nebo supervizor, ktery tu supervizi vede, tak tady s tim zafizenim nema nic
spolecného, hlavné jsou to lidi, ktefi tuhle profesi nikdy nevykonavali a vi jenom o ni co
jim kdo fekne na té supervizi.
- navazujici otazka- jaké dalSi moZnosti dusevni hygieny byste uvital/a?
Jé si spis psychohygienu fesim ve svém osobnim Zivoté, Ze se odreagovavam pii n€jakych
konic¢kach a podobné. Zalezelo by na tom, co by to bylo za moznost, ale ja se s tim spis
srovnavam sama.
Mite néjaky osvédéeny zplusob relaxace, ktery provadite doma po naroéném pracov-
nim dni?
Ano.
jaky a jak probiha?

Hlavné spanek, odpocinek, zajit si ven, projit se se psem, dovolené a podobné.



Informant 3

Datum: 01.03.2015

Délka rozhovoru: 08:48

o Demografické a faktické otazky

Kolik je vam let a jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

52, vyucena.

Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?

12 let.

Setkaval/a jste se se smrti i ve svém predchozim zaméstnani?

V zaméstnani ne.

Jak ¢asto jste pFi vykonu svého povolani konfrontovan/a se smrti?

Tak je to riizné, ale ja nevim, kdybych to tieba tak n¢jak zprimérovala, tak jednou za mé-
sic.

o Postoj k prdci a introspektivni otdzky

Vykonavate svou praci rad/a?

Ano.

Jak moc povaZujete svou praci za uZite¢nou?

Myslim si, Ze dost.

Co povazZujete ve Vasi profesi za nejobtiZné;jsi?

Nejobtiznéjsi asi komunikace s tim ¢lovékem. (klientem)

Mél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?
Ne.

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Ted uz ne.

Se smrti se setkavate castéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority lisi
od priorit ostatnich lidi?

Myslim, Ze ne.

Prinasi Vam Vase prace obohaceni?

Ano.

jakeé?

Myslim si Ze, jsem tolerantnéj$i, dokazu se vic vcitit do clovéka a tady tyto takové aspekty

spis takové ty socidlni.



e Otazky k vnimani smrti

Jak smrt vnimate?

Jako pfirozenou ¢ast Zivota.

Co prozivate pri setkani s umirajicim pacientem?

Zalezi do jaké miry toho ¢lovéka zndm a pii tom doprovazeni vlastné spiS se snazim byt
tomu clovéku nablizku, udélat to, co potiebuje. Neni to tieba zarmutek, nebo néco takové-
ho je to spis takovy pocit toho, Ze se snazim udélat vSechno, co v tom daném okamziku je
pro toho ¢lovéka dobré, aby se mu odchazelo piijemné.

Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo VaSe vnimani smrti?

Myslim si, Ze difv sem se trosku bala t¢ smrti. Ted uz vlastné je to takové opravu pfiroze-
né, ze to cloveék bere jako vysvobozeni pro toho ¢loveka trpiciho. Néco jiného je smrt, kte-
rd dojde nahla na mladého ¢loveka, ale to tady v této profesi se to netyka.

Citite se nékdy bezmocny/4 a vycerpany/a z vykonu svého povolani?

Myslim si, ze aZ tak ne.

Vnimate svou praci jako dusevné naro¢néjsi nez povolani ostatni?

proc¢?

Hlavné proto, zZe vlastné neslouzime jenom tomu télu, ale vlastné i t€ dusi toho ¢lovéka.
Pii vykonu své profese se setkavate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro
Vas tézké s nimi mluvit?

bliz$i tomu umirajicimu.

Ovlivni smrt pacienta né€jak VasSe emocni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Ano, myslim si Ze ano, kdyz ¢lovék tika Ze ne, asi to neni pravda. ZaleZi zase na tom ¢lo-
véku, jak ho znal, do jaké miry mu byl sympaticky, tak urcité ovlivni. KdyZ tfeba je to ¢lo-
vek, ktery umird tady a vime Ze je to pro n¢ho vysvobozeni a je to ¢loveék, kterého ma
Vv téch oblibenych lidech, tak je to takove citlivé téma na ten den.

PovaZujete za vyhodu delSi ptsobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti*
vici imrtnosti pacienti?

Ano.

o Sebereflexe

Absolvoval/a jste pri pripravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, kte-

ry Vas cilené pripravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?



Ano, od pani doktorky SvatoSové, uméni doprovazet.

- povaZujete tuto pripravu za dostate¢nou?

Velmi dulezitou v mé profesi.

-jak konkrétné priprava probihala?

V té dob¢ tam méla pani doktorka SvatoSova velice dobry seminaf, byl tam i pan primaf co
zakladal tady hospice v Cesku. Bylo to jedno z nejlepsich, pro to, co mi to dalo pro toto
povolani, cerpam z toho potad.

Nabizi Vam zaméstnavatel moZnost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo
jiny zpusob realizace duSevni hygieny?

Ano, nabizi. Supervize, osobni, nebo skupinova.

- ktery zpusob jste vyuzil/a, povaZzujete ho za uZitecny?

Jednou jsem osobni supervizi vyuzila, ale jinak zatim ne. Povazuju ho za uzite¢ny, kdyz
Cloveék potiebuje vyiesit néjaky problém, Ze si s tim sam nevi rady, je to dobré kdyZz se
podéli s druhym clovékem a kor kdyzZ je to ten supervizor, ktery vi, o co jde a vi jak vam
muze pomoct.

- navazujici otazka- jaké dalSi moZnosti dusevni hygieny byste uvital/a?

Ur¢ité by byly mozné, ale nevim ted’ mé né&jaké nenapadaji, mozna psychologa, ze by se
clovek mohl svéfit 1 s osobnima problémama, které potfebuje fesit, které maji taky vliv
urcité na tu praci.

Mate néjaky osvédcéeny zpiusob relaxace, ktery provadite doma po naroéném pracov-
nim dni?

Mam

- jaky a jak probiha?

Bud’ probihaji pyzamové dny, Ze teda od rana skoro do vecera su v pyzamu a nebo se hod-
n¢ odreagovavam na pocitaci, hrama takovyma vécma, nad kterymi ¢lovék nemusi pie-
myslet a zase natolik vas to vtahne do toho dé&je, Ze nemate ¢as myslet na néco jiného. Ze

tteba neni navafené a uz jsou tii hodiny.

Informant 4
Datum: 03.03.2015
Délka rozhovoru: 26:36

o Demografické a faktické otazky



Kolik je vam let a jaké je vaSe nejvyssi dosaZené vzdélani?

Tak, je mi 42 let a nejvyssi dosazené vzdéelani je vysokoskolské.

Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?

Tak, feknéme, ze jsem na ni pracovala soustavné 14 let. V soucasné dobé feknéme pracuju
jako dobrovolnik, protoze mam stalé kompetence v pomahajici profesi, ale uz v té praxi tak
Casto nejsem, ale spolupracuju s nékolika hospici, jak terénnimi, tak teda pobytovymi, tak-
7e feknéme, Ze jsem tak potad jakoby zafixovana. Takze 20 let se urcité pohybuju v té pro-
blematice.

Setkaval/a jste se se smrti i ve svém piredchozim zaméstnani?

Setkéavala, pracovala jsem v domové pro seniory, kde v té dob¢ standardné tada klientl
umirala, protoZe hospice jako instituce jeité nebyly v Ceské Republice tak rozsifené.

Jak casto jste pri vykonu svého povolani konfrontovian/a se smrti?

Dneska v ramci dobrovolnické prace v ramci hospict, feknéme velmi Casto, velmi pravi-
delné. V podstaté¢ kazda navstéva hospice znamena potkani se se smrti klienta, kterého
jsem vidéla pred mé&sicem a ted’ uz ho tam nenajdu. Je to zatizeni kde se smrti musi pocitat.
Minimaln¢ jednou za mésic.

o Postoj k prdci a introspektivni otdzky

Vykonavate svou praci rad/a?

Ano.

Jak moc povaZujete svou praci za uZite¢nou?

Nesmirné, i kdyz nedocenénou -. UZitecna rozhodné je, vétSinou uzitecna je pro ty lidi,
kteti prave potiebuji a tak to asi ma byt.

Co povazujete ve Vasi profesi za nejobtiznéjsi?

Pravdépodobné¢ jakoby postoj k vlastnimu zivotu. Uveédomit si, Zze konecnost zivota je ne-
vyhnutelné kazdy den ptitomna a v podstaté umét se oprostit i od téch profesnich zalezitos-
ti a umét zit Zivot tak, aby mél to Stésti v sobé schovano. Je to opravdu o tom, umét za-
mknout profesni starosti a to, co to tam v hospicich délam do té skiinky a odchézet s tim Ze
jsem to, co jsem mohla, ud¢lala a zit dal ten svtij jedine¢ny zivot.

Mél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?

Méla, parkrat se mi to stalo. Reknéme, Ze kdyz jsem za&inala ve své profesi, tak to bylo
v souvislosti s urcitou neznalosti emo¢niho zatizeni touhle profesi, kdy jsem byla na jednu
klientu velmi emoc¢né fixovana. Vénovala jsem se ji nadstandardné vice a potom se mi

samoziejme stalo to, ze kdyz umfela, tam mé to emocné¢ zasahlo, jako by mné umfiel nékdo



blizky a potom feknéme ze i v rodiné jsme méli imrti ditéte, s tim se ¢lovék vyrovnava
velmi tézko. Setkdvam se zejména s lidmi, u kterych v podstaté dochéazi k naplnéni néja-
kych celozivotnich zkuSenosti, jsou stafi a umiraji ve vysokém véku. Tam tu smrt akceptu-
ju daleko snadnéji a vidim ji jako nevyhnutelné vychodisko, kdezto kdyz je ten Clovek
mladsiho véku, tak i tam mé, jako profesionalovi trva vyznamné déle se smifit s tim, ze
medicina udé€lala co mohla a v podstaté ten konec je nevyhnutelny, ale tyhle dva ptipady
mi zlistanou takovym mementem.

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Neékdy ano, nékdy ne, zalezi na prilezitosti, ale v podstaté v ramci osobni hygieny se sna-
zim kompenzovat ty myslenky, které jsou spojeny s touhle profesi né¢jakymi jinymi ¢in-
nostmi. Jsem babicka, mam vnouce, takze takové to vnimani té pozitivity zivota. Tak tam
to urcité jakoby vykompenzuju, ale obcas se ty myslenky samoziejmé vettou.

Se smrti se setkavate ¢astéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority lisi
od priorit ostatnich lidi?

Muj pohled na svét se vyrazné zmeénil ve chvili, kdy jsem se zacCala se smrti potkavat ve
velmi mladém véku, velmi casto. Ja kdyz jsem se v téch 19 zacala délat v domové diichod-
ct, tak v podstaté ta smrt tam opravdu prichazela feknéme velmi Casto, téch klienti tam
bylo daleko vic, a byla to jina skladba klientd, byl to rok 1990 a ten systém prace byl mali-
linko jiny a dodnes vim, Ze uz tenkrat se mi ptekopal pohled na svét. Vnimam svét jinyma
ofima mozna nez cela fada mych vrstevniki. Jsou véci, které mi pfipadaji neduilezité a oni
je vnimaji jako stfedobod, ale to pfinasi zfejmé asi kazda profese.

P#inasi Vam Vase prace obohaceni?

Ja musim fict, Ze je to takovy ten dobry pocit, ze lidi, ktefi potiebuji a chtéji semnou sdilet
ty nejcitlivéjsi otazky svého Zivota, Ze mi daji tu diavéru, to je urCité piinosem, miiZzu to
prenaset i na mladsi generaci, protoze zaroven funguju jako pedagog na VS, kde pfednasim
piimo Thanatologii, takZze dokazu ty otdzky spojené se smrti a umiranim pienést jako néco,
s ¢im se musi v zivoté pocitat. Smrt je prosté¢ nedilnou soucésti Zivota a studenti by méli
védet, ze se nemusi Uplné bat toho konce Zivota, Ze to nejsou zadna velkd dramata.

- pokud odpovi kladné — jaké?

o Otazky k vnimani smrti

Jak smrt vnimate?

Vnimam ji jako nedilnou soucast zivota, jako néco, s ¢im se musi pocitat. Smrt v podstate

vnimdm jako velmi kratky okamzik, ktery ptichazi, n€kdy velmi bolestné, dlouho, nékdy



ptichazi velmi nahle, velmi rychle. A v podstaté je to chvilinka, kdy vyprchaji posledni
zbytky zivota mozkova ¢innosti feceno medicinskou terminologii ustane, ale ja& v podstaté
smrt vnimam jako néco, co je stale pfitomno. Narodit se miizeme pouze jednim zplisobem
a neni to v nasi moci, kdezto to kdy zemfieme, jak zemfeme, mizeme malilinko ovlivnit
sami, ale na druhou stranu smrt muze pfijit v podstaté kdykoliv.

Co prozivate pri setkani s umirajicim pacientem?

To je strasné tézky vyjadiit. Vzdycky se malinko bojim. Musim fict, ze vZdycky mam
strach z toho, Ze ten ¢loveék muze chtit néco, co ja nebudu umét, ale jesté jsem se s tim ni-
kdy nesetkala. Ve vétsin€ piipadua staci pouha piitomnost a védomi toho, Ze ten Clovek v té
chvili, z které ma strach, protoze ji nezna, neni uplné sam. A v podstaté prozivam feknéme
né¢jaky klid, smifeni. Ve chvili, kdy ten klient je smifeny s tim, Ze z tohodle svéta odchézi,
tak samoziejmé smutek, to ur€ité, protoze vim, ze muze byt cela fada véci, které jsme uz
nestihli fict nahlas, ale na druhou stranu velké smifeni, velky pokoj a velky klid i za toho
¢loveka, protoze celd fada z téch lidi v podstaté neumira na zestarnuti, ale vétSinou je spo-
ale v podstaté je to urcita forma smutku, ale smifeni a takového klidu. Je to zvlastni pocit.

e Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo VasSe vnimani smrti?

Ja kdyZ jsem zacinala, tak jsem se se smrti setkdvala pouze v literature, nebo na filmovém
platng a tam je velmi Casto ta smrt a umirani popisovéana jako dramaticky zazitek. Dneska
uz rozumim autordm pro¢ to tak dé¢laji, ale fakticky se nic takového nedéje. V podstaté
moje prvni setkani se smrti okamzit¢ zménilo mlj pohled. Byl to klient, ktery zemiel v
tichosti, ve spanku a ja jsem to pfisla rdno, kdyz jsem ho §la probudit. Vypadal jako spici
¢lovek, nic se nezmeénilo a navic jesté jsem si vS§imla jedné véci, Clovek, ktery zemfe, vy-
padd o malilinko klidnéji a 1épe, 1 vizudlné, nez €lovek, ktery zil. Jakoby opravdu starosti
toho Zivota a svéta odejdou z toho téla a zlistdva uz jenom to smifeni a ten klid v té tvafi.
Takze i lidi, ktefi tfeba meli bolesti, nebo nebyl ten stav Giplné€ idedlni pied tou smrti, tak po
té smrti vypadaji o malilinko Iépe. Jsou hez¢i. Rozhodné ji vnimam klidnéji, neni na ni nic
dramatického, neni to nic, ¢eho by se mél ¢lovek bat. Strach mizu mit z umirdni, to roz-
hodné¢ z toho vlastniho, ale vim, Ze smrt je néco zcela ptirozeného a ve vétsin€ piipadi to
prob&hne v tplném klidu, kdyz jsou ty podminky ideédlni samoziejmé.

Citite se nékdy bezmocny/a a vyCerpany/a z vykonu svého povolani?

Nesmirné. Je to véc, ktera v podstaté s touhle praci souvisi, protoze ve chvili, kdy pracujete

s klientem, tak v podstaté vsechno se to¢i kolem néj, kolem jeho potieb a vlastné na vlastni



starosti a bolesti musi ¢lovék na tu dobu zapomenout a byt ta prace tieba fyzicky tak na-
mahavi neni, tak ta emocni vycerpanost je nckdy daleko tnavnéjsi, nez kdyby Sel ¢lovék
Stipat diivi. TakZe samoziejmée se unavena citim, ale musi to ¢lovék umét kompenzovat. To
nejde jinak, nez ze si musi umét nabrat ty sily na tom spravném misté.

Vnimate svou praci jako duSevné naro¢néjsi nez povolani ostatni?

Otazka je, co je to ostatni povolani. Samoziejmé, asi feknéme, ze ji vnimam jako narocnéj-
§i praci, nez feknéme, kdyz si predstavime Charlie Chaplina u pasu, jak tam stal a otacel
fese ma svoje pro a proti. Jsem ovSem piesvédcend, ze v téchto profesich, Ze to neni prace
pro kazdého, ze feknéme dopliiovat zbozi v supermarketu mize témét kazdy, kdezto pra-
covat s ¢lovékem, notabene s ¢lovékem, ktery umira, to opravdu nejde.

- pokud odpovi kladné — proc?

Musi mit prioritné poskladan svij vlastni zivot, jinak syndrom vyhoteni a vycerpani a
V podstaté zoufalstvi hrozi témér kazdému. Kdyz to tfeba vztdhnu s néjakou vyrobni sfé-
rou, nebo ekonomickou sférou, tak tam samoziejmé. Ja si myslim, Ze prace s clovékem je
potieby té partnerské strany a notabene ta pomahajici profese je o tom, Ze se stavam ja-
kymsi lidskym nastrojem pro toho klienta. V tom je ta velkd narocnost. Umét potlacit svoje
snahy a touhy toho Clovéka v podstaté dostrkat tam kde ja bych ho rdda méla, protoze ja,
jako odbornik vim pfece nejlépe, co by se melo dit dal. Nekdy si takhle klient voli cestu,
polknout a jak se tika nebyt z toho né€kdy tplné€ otravena je velmi slozity.

Pii vykonu své profese se setkavate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro
Vas tézké s nimi mluvit?

Dfiv to bylo, ono vzdycky zélezi na tom, kde a v jaké ptileZitosti se s témi blizkymi mluvi.
Kdyz jsem pracovala vtom domové dichodcl, tak i tam sem cas od Casu setkala
s rodinnymi piislusniky, kteti v podstaté sami nebyli pfipraveni na to, Ze Zivot ma konec a
e ta smrt mize piijit. Reknéme, Ze i tam jsme zaZili rodiny, které byly velmi zoufalé
Z toho, Ze jejich 90-ti letd maminka umird a my sme jim teda volali, aby méli piileZitost
stravit posledni chvile se svym blizkym a byli z toho velmi zoufali. Daleko nékdy zoufalej-
§i, nez ten Clovek, ktery umiral. V téch hospicich uz to takovy problém neni. Ona se ta si-
tuace za téch 20 let velmi posunula, takze ta rodina je vétSinou informovand o tom, co se

mize dit dal, e ta diagnéza, nebo ten stav je tedy finalni. Ze v podstaté ta smrt nevyhnu-



teln€ pfijde v n¢jakém Casovém horizontu a tim se i snaz§im zpisobem komunikuje. Ona ta
komunikace nebyva uz o zaddnych jako dramaticky zasadnich vécech Zzivotnich, ale i ten
rodinny pfislusni se v podstaté¢ nauci konzumovat kazdy den. Kazdy zivy den, ktery s tim
¢lovékem muzZe stravit je pro néj nesmirné piinosnej a hlavné vyhoda hospicti je v tom, Ze
kdyz ta rodina chce a tu moznost ma, tak ze tam muze s tim klientem byt, Ze v podstaté
jakoby ten cCas straveny je opravdu naplnény néjakou jakoby Cinnosti. To se tfeba v téch
zafizenich, které primarné teda nejsou pro tyhle klienty tak snadno samoziejmé nedéje a je
to potom malilinko komplikovanéjsi, ale vzdycky je to o tom, jak je ta rodina nastavena,
jak dokézou mezi sebou mluvit a pro mé v podstaté jako pro profesionala, j& musim byt
ten, kdo bude tim hromosvodem vsech placa, nestésti, steskd, vycitek. Ten kdo se tou pro-
blematikou zabyva, tak vi, Ze tyhle ty véci prosté k tomu nékdy nezbytné nutné patii.
Ovlivni smrt pacienta né€jak Vase emocni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Urcite. Zalezi vzdycky na tom, byt fikame Ze sme profesionalové, tak ja kazdy den do pra-
ce, nebo do toho dobrovolnického programu vstupuju s n¢jakym naladénim, nékdy se tam
stra$né tésim, né€kdy se mi chce o trochu méné, jsem tieba i ze svého soukromého zivota
néjak rozladéna, tak i tohle hodné ovlivni potom to, kdyz teda opravdu dojde k tomu finale
a Cloveék u té smrti je. VZdycky ale ten den je jakoby troSku jiny. J& mam vzdycky pocit,
jako kdybych méla malilinkou Sanci koukout na ten druhy bieh, jako bych tim prstickem
tam sdhla a jakoby neda se fict, Ze bych méla horsi naladu, ale prerovnavam véci. Uvédo-
mim si, Ze tieba byt jsem rano $la ne Upln€ nadSena, do ty prace, nebo ja fikam do prace,
byt’ tam funguju jako dobrovolnik, tak si ¢lovék fika, tak jako jo, tohlencto mi neslo a tohle
mi nevyslo a v podstaté ta smrt je tak néco definitivniho a ultimativniho, Ze to s vama ja-
koby zatfese a pak si fikas jezi§, ja mlzu jit odsat, j& mam jest¢ nakej Cas pied sebou
muzu ty véci ménit a to je ohromna pfilezitost. Takze se neda fict, Ze by ani smutna, ale
nékdy jakoby zménim ten aktudlni pohled na tu kazdodenni situaci a vopravdu ¢loveék se
jakoby trosku, jak ja fikam poposednu si, jo, Ze jakoby nadzvednu se a sednu si jakoby
nekde jinde.

Povazujete za vyhodu del§i pusobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti*
viuci imrtnosti pacientii?

Ja si to nemyslim. Ja se domnivam, ze lidi, ktefi se potkavaji se smrti v jiném kontextu,
v ramci tfeba valecnych konfliktdi, nebo feknéme Iékaii pti fungovani v zemich, kde to
zrovna optimalni neni, miize se stat, ze malilinko jakoby zcynic¢time, Ze mame pocit, Ze ta

smrt je takova jak kdyby vSudypfitomna, Ze je to néco, co je upln¢ samoziejmé na tohle



musi byt ¢loveék opatrny, protoze ona ta urcitd davka cynismu tam vzdycky je. Je svym
zpusobem naSe ochrana, lidi, ktefi tohle d€laji. Na druhou stranu si myslim, ze tohle mtize
dé€lat jenom clovek, ktery uz apriori dopifedu mél sviij vztah k Zivotu a smrti n¢jakym zpt-
sobem vyjasnény a kdyZz ho mél postaven dobfte, tak v té profesi vydrzi relativné velmi
dlouho. Ono to potom i souvisi s otdzkami viry, vnimani zivota, jeho daru, smrti, jako né-
jakého totalniho feSeni, nebo feknéme prechodu jenom nékam jinam. Tyhle vSechny otaz-
ky by ten ¢lovék mél mit vyfeseny dfiv, nez se do vykonu takovéhle profese pusti. J4& mu-
sim Fict, ze kazdé setkani se smrti je v podstaté jakoby nové. Piestoze vime z toho praktic-
kého hlediska co bude nésledovat, tak vlastn¢ kazdy ¢lovék je jedinecny a i ta smrt je po-
tom jedinecna, takze nemuzu fict, ze by byl ¢lovék odolnéjsi, ale feknéme, ze si sam v sobé
vypéstuje urcity jakoby postoj, ktery se strasne tézko vysvétluje lidem, ktefi tohle nikdy
nezazili. Jako moje zkuSenost je takova, Ze smrt velmi rdda chodi ve tfech.

e Sebereflexe

Absolvoval/a jste pri pripravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, kte-
ry Vas cilené pripravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?

Tak, zrovna nejsem dobry respondent pro tuto otazku, protoze ja jsem tohle v podstaté ab-
solvovala jakoby kdyZ feknu Ze moje prvni kompetence byla kompetence sanitaiky, tak
tam velmi okrajové a feknéme az tou praxi a spiSe néjakym sebezkuSenostnim vycvikem a
informacemi, ktery jsem dostala spi§ z pomérné vybornyho kolektivu v kterym jsem kdysi
zaCinala. Kdyz jsem zacala studovat vysokou Skolu, tak tam jsme se samoziejmé téhle ota-
zek urc€ité dotkli v celé¢ fad¢ predmétl, ale j4 uz tam jsem zjistila, Ze v podstaté i chybi
pfedmét, kterej by se tomu cilen¢ vénoval a oklikou se mi podafilo, kdyZ jsem zacala na
fakulté ptsobit presvédcit kolegy o tom, ze thanatologie je 1 védni obor, kterej v podstaté
by mél byt soucasti vzdélavani socidlnich pracovnikii a dneska ho prednasim a myslim si,
ze tedy v tomto sméru jisté informace, kompetence a vzdélani mam.

povaZujete tuto pripravu za dostatecnou?

Tak asi jakoby se strasné t¢Zko hleda mira toho, kolik by toho mél ¢lovek veédét, ale urcitej
zékladni obrys toho, co se dé&je s psychikou Clovéka, ktery umira, co to je vlastné smrt, jak
to miiZe vnimat okoli, tak tam urcité byla a to si myslim, Ze je potteba tak, aby se ten ¢lo-
veék nelekl véci, které jsou v podstaté bézné a normalni. Jo, plac, smutek, vycitky, to
vSechno k té smrti patii a v podstaté kdyz o nich vime a o¢ekavame je, tak nas mize ma-
ximalné prekvapit, kdyz se tak nedéje, ale nemuze nas prekvapit pfimo ten projev. Kdezto

kdyz ten ¢lovék to viibec nevi a ma predstavu o smrti a umirani pouze v kontextu toho, co



kde vidél, slysel, precetl si, tak v podstaté¢ miize nékdy ud€lat jakoby nechténé chybu, nebo
se muze zdrahat fungovat Gplné béznym zplsobem, jak je od n¢j oCekavano, protoze ma
prosté strach a v podstaté boji se toho, co se bude dit dal, protoze nevi. Nevédomost a
strach jdou ruku v ruce.

-jak konkrétné priprava probihala?

V ramci sanitafského kurzu v podstaté byl pfimo predmét, ktery se jmenoval Uloha ogetio-
vatelky u umirajictho a potom Prace s mrtvym télem, jako co se ma délat a podobné a i tam
samoziejmé sme se do n&jakych téch psychologickych souvislosti dostavali. Potom v ramci
V podstaté studia na vysoké Skole jsme méli predméty Filosofie, Etika, tam jsme se otazek
thanatologickych o smrti, o konec¢nosti zivota dotykali taky. Urcit¢ v Metodach socialni
prace, urcité, protoze jsem absolvent Zdravotné- socidlni fakulty, tak vlastné¢ jsme méli
predméty, které jsou v souvislosti s medicinou, kde i Onkologie a podobné véci se probira-
li, takze tam sme se vzdycky smrti néjakym zpusobem dotkli. Ale v podstaté az fungovani
hospicti a té thanatologické péce, paliativni péée v Ceské Republice je tak kratké e
V podstaté ta historie té paliativné pé¢e v CR a moje historie prace v paliativni péce jde
vedle sebe, ruku v ruce. Zac¢iname nékdy v 90. letech a tam ja jsem zacala vlastné pracovat,
takze ono téch informaci obecné tady pftili§ nebylo.

Nabizi Vam zaméstnavatel moZnost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo
jiny zptusob realizace duSevni hygieny?

Urcite, supervize je i u nas, jako u dobrovolnikli zcela normalnim systémem prace. Je to
jedna z véci, ktera v podstaté velmi dobie slouzi, kdyz je dobfe vedena jako takovy ten
zéklad sebehygieny. Ja diky tomu, Ze asi jsem primarn¢ nastavena, tak asi jsem psychologa
nepotiebovala, ale musim fict, Ze pro celou fadu kolegl funguju jako zpovédni vrba, jako
praveé clovek, kterymu se mizou svéfit a ono nékdy nejde o to mit na vSechno nazor a na
vSechno radu. Nékdy stac¢i jenom poslouchat.

- ktery zpiusob jste vyuZil/a, povazujete ho za uZite¢ny?

Supervizi mame povinnou, tu musime podstupovat. Ono to ma své jakoby ucinky spravné
a je to dobfe nastaveno. Povazuji ji za nesmirné diilezitou, protoze v podstaté supervizor
ptichéazi jako ¢lovek zcela zvenku, ktery neznd, néjaky jakoby kontexty pfimo v tom zafi-
zeni, ale mizeme se zabyvat jakoby jednotlivymi problémy na ktery jsme narazili prave i
diky tomu, ze supervizor, ktery nam déla supervizi je psycholog, tak v podstaté i nas se pta
na podobné otazky, které kladete i Vy, jak to zvladame, jakym zpiisobem relaxujeme, jestli

si nenosime pfiliSnou emoc¢ni z4téz dal a v podstaté funguje to jako takova sprcha.



- navazujici otazka- jaké dalSi moZnosti dusevni hygieny byste uvital/a?

Ja osobn¢ si myslim, Ze pro takovy ty bézny zaméstnance, pro ty lidi, ktefi pracuji v tom
hospici ty nabidky urcité existujou. J& osobné bych pfivitala to, kdyby se systémové uznalo
to, ze tak prace je velmi naro¢nd a feknéme, Ze ti lidi by byli trosku lip zaplaceni a marna
slava, musim fict, ze nejlip funguje pochvala. To je takova vzpruha, ktera prichdzi od téch
klientd v téch hospicich. Obc¢as opravdu ptijde. Pfijde samoziejm¢ od zaméstnavatele, ale
ta vyplatni paska potom byva jakoby smutnym piibéhem celé tady téch lidi a da se fict, ze
pouze velkd déavka altruismu je v téch profesich drzi, protoZze za penize se tahle prace
opravdu v Ceské Republice nedéla.

Mate néjaky osvédceny zpiuisob relaxace, ktery provadite doma po niaro¢ném pracov-
nim dni?

Naprosto

-pokud odpovi kladné — jaky a jak probiha?

Nohy nahoru a vyborna knizka, idealné Norska detektivka.



Informant 5

Datum: 05.03.2015

Délka rozhovoru: 10:52

o Demografické a faktické otazky

Kolik je vam let a jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Je mi 23 let, dosazené nejvyssi je maturitni, stiedni Skola, dodélavam si vlastné vysokou
Skolu, bakalate, Socidlni prace.

Jak dlouho pracujete na pozici pomahajiciho pracovnika?

Rok.

Setkaval/a jste se se smrti i ve svém predchozim zaméstnani?

Pti praxi.

Jak ¢asto jste pri vykonu svého povolani konfrontovan/a se smrti?

Casto moc ne. Vlastné to zafizeni je jakoby néco ve stylu jako domov diichodctl, akorat se
zvla§tnim rezimem, takze tam neni asty umirani. Ze opravdu jenom jednou za &as. Za ten
rok jsem se setkala se dvouma umrtimi, ale vlastné vétSinou ti klienti, ktefi u nas byli a uz
to bylo na hrang, tak to byli bud’ pfevezeni do hospicu, nebo do nemocnice.

e Postoj k prdci a introspektivni otdzky

Vykonavate svou praci rad/a?

Ano.

Jak moc povaZujete svou praci za uZite¢nou?

Je hodné uzite¢na, dilezita.

Co povaZujete ve Vasi profesi za nejobtiznéjsi?

Nejobtiznéjsi je ta komunikace a trpélivost. Komunikace s klientama, protoze ti klienti
maji vlastné Alzheimerovu chorobu a néktefi uz ani nekomunikujou. TakZe ta verbalni,
neverbalni je tam hodné¢ jako. Trpélivost taky, protoze vlastné ti lidi, jak jsou nemocni a
ten mozek jakoby prestava fungovat celej, tak oni se tfeba nedokazou ovladat, néktery svy
pudy, chovani, takZe bejvaj agresivni.

Mél/a jste nékdy béhem vykonu svého povolani problém akceptovat smrt?

Ne.

Myslite na svou praci i mimo pracovni dobu?

Naucila jsem se si to nenosit dom, ale zezacatku to bylo tézky.

Se smrti se setkavate ¢astéji nez vétSina lidi. Myslite si, Ze se VaSe osobni priority lisi

od priorit ostatnich lidi?



To si nejsem uplné jista.

PFinasi Vam Vase prace obohaceni?

Urcite.

- pokud odpovi kladné — jaké?

Ve vSem. V tom, ze ¢lovek vlastné vidi, jak ten clovék prozil ten sviyj Zivot a najednou
prosté je na sklonku zivota a musime prosté zachovavat tu lidskou duastojnost i prestoze
jsou takhle nemocni, takze tfeba pro mé je obohacujici to, Ze oni tieba ten zivot opravdu
prozili distojné a kvalitné. Jo, ze ho prosté prozili, né jako nic. Jestli teda tomu dobte ro-
zumite.

e Otazky k vnimani smrti

Jak smrt vnimate?

Ja to vnimam prosté, Ze to k tomu Zivotu patfi.

Co prozivate pri setkani s umirajicim pacientem?

No, co prozivam? To je lepsi neprozivat. Litost, ale zaroven jsem si fikala, ze je to pro né
uz vysvobozeni. Protoze v tom véku a s tou nemoci a nez aby trpéli, tak.

Jak se béhem vykonu Vasi profese zménilo VaSe vnimani smrti?

Clovék se s ni spis smifi jakoby.

Citite se nékdy bezmocny/4 a vycerpany/a z vykonu svého povolani?

Vycerpana, nékdy dost.

Vnimate svou praci jako duSevné naro¢néjsi nez povolani ostatni?

Urcité

proc¢?

Protoze vlastné ti lidi, jak jsou nemocny, tak jsou i psychicky zejo, tak se s nima tézko ko-
munikuje, tézko se s nima pracuje. Nase pozadavky oni nezvladaji vykonavat, nedokazou
nam odpovedét, pracovat s nama, to je docela vycerpavajici.

Pri vykonu své profese se setkavate nejen s umirajicimi, ale i s jejich blizkymi, je pro
Vas tézké s nimi mluvit?

Ne. Vétsinou ne, ale nékdy ty rodiny jsou naro¢néjsi nez ti klienti.

Ovlivni smrt pacienta néjak VaSe emoc¢ni ladéni, (naladu) ten den? Jak?

Jo, tak urcité cloveék nejde doml vysmatej, zejo. I kdyz tfeba si to ¢lovek nepfipousti, tak
stejnak to na n¢j dolehne, Ze prosté ten ¢lovék umiel, ze uz tu neni.

PovaZujete za vyhodu delSi ptisobeni v tomto oboru (praxe) z hlediska ,,odolnosti‘

vici umrtnosti pacienti?



Urcité.
e Sebereflexe
Absolvoval/a jste p¥i pripravé na vykon pomahajici profese kurz, nebo predmét, kte-
ry Vas cilené pripravoval na ¢astou konfrontaci se smrti?
Ne.
- pokud odpovi zaporné- jak konkrétné byste si pripravu predstavoval/a?
Asi ani ne. Ja si myslim, Ze je to individualni u kazdyho ¢lovéka. Tak néjaky body, podle
kterych se ¢lovek tieba tidi, Ze si to nesmi pripoustét, nesmi si to brat k srdci, nenosit domii
a takovy. Kazdy to proziva jinak.
- myslite, Ze by se Vam, diky teoretické pripravé, Vase profese 1épe vykonavala?

Ne.
- reakce na predchozi otazku: pro¢ ano/ proc ne?
Protoze se znam. Na to ¢lovek vopravdu musi pfijit sam, ze to takhle funguje. Ta praxe je
upln€ jina nez teorie.
Nabizi Vam zaméstnavatel moZnost vyuzit psychologa, terapeuta, supervizora, nebo
jiny zpusob realizace duSevni hygieny?
Sme zrovna fesili v praci, Ze vilbec nemame supervizi. Ted’ to tam fesi, Ze by mély bejt
supervize, nevim jak to ted’ dopadne. Ale v tom druhym zaméstnani supervize jsou pravi-
delné, ale kazdopadné jako je si s kym si vzdycky popovidat, ke komu mizeme pftijit. Do-
konce tam dochazi psychiatr, takze si myslim, ze by nebyl problém.
-pokud odpovi negativné - uvital/a byste tuto moZnost?
Urcité, a hlavné by mély bejt.

-Pro¢?
ProtoZe pro vSechny. Ja jsem tam rok a clovek ztraci takovou tu chut’, tu silu prosté a ener-
gii, potfeboval se z toho vypovidat n¢kde, kde to nikdo nebude ventilovat dal a tam neni
jistota toho, Ze se to nikdo nedozvida, kdyz si ¢lovék vyleje srdicko.
- navazujici otazka- jaké dalSi moZnosti duSevni hygieny byste uvital/a?
To asi ne.
Mate néjaky osvédéeny zpusob relaxace, ktery provadite doma po niaroéném pracov-
nim dni?
Ano
-pokud odpovi kladné — jaky a jak probiha?



Tak ja rada ctu, obcas nékam zajit, ven. Prosté na jiny myslenky pfijit, takova ta klasicka

relaxace.



