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ABSTRAKT

Nazev bakalaiské prace je ,,Pohled na staii oCima seniorG. Hlavni cilem prace bylo zjistit
nazor seniorti na prozivani souc¢asného obdobi Zivota. Prace je rozdélena na teoretickou
a praktickou cast. Teoretickd Cast se skladd ze ¢tyr kapitol. Prvni kapitola se zamétuje
zejména na zmény ve staii, druha kapitola pojednava o zdravi a nemoci ve stafi, treti kapi-
tola se zabyva Zivotem seniori a ve ¢tvrté kapitole jsou popsany bariéry a specifika komu-
nikace se seniory. Prakticka ¢ast se zaméfuje na vyhodnoceni informaci, které byly ziskany

prostiednictvim rozhovori.

Kli¢ova slova:

Starnuti, stafi, senior, biologické zmény, psychické zmény, socialni zmény, gerontologie,

potieby, komunikace

ABSTRACT

The topic of my bachelor thesis is ,,View of Old Age through the Eyes of Seniors*“. The
main aim of my study was obtaining an opinion from the elderly people about how to lead
a life in the current time period. The thesis is divided into the theoretical and the practical
part. The theoretical part contains four chapters. The first chapter focuses on changes in old
age, the second chapter is about health and illness in old age, the third chapter deals with
the life of seniors and the fourth chapter describes the barriers and the specifics of commu-
nication with the elderly. The practical part focuses on the evaluation of information obta-

ined through interviews.

Keywords: Aging, old age, senior, biological changes, psychological changes, social chan-

ges, gerontology, needs, communication
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UvVOD

Bakalatskou praci na téma Pohled na stafi oima seniorii jsem si nevybrala ndhodou. Bé-
hem mého studia jsem pii odborné praxi méla moznost projit spoustu nemocnicnich odde¢-
leni 1 jinych zatizeni. Setkala jsem se s lidmi rizného v€ku s riznymi zdravotnimi i osob-
nimi problémy, avSak nejvice m¢ zacala napliovat prace se starymi lidmi, které bych se

chtéla po studiu vénovat.

Je znamym faktem, ze S prodluzujici se délkou zivota kolem nas ptibyva seniorit a méni se
tak celkové slozeni populace ve spole¢nosti. Je tedy zadouci, aby se rizné vékové katego-
rie naucili Zit spole¢né tak, jak tomu bylo dfive. Lepsiho pfistupu ke starym lidem Ize do-
sdhnout odbouranim veskerych ptedsudkll o starych lidech, respektovanim potieb starého
¢loveéka a pochopeni zmén, které staii provazi. Bakalatska prace by méla pomoci mladSim

lidem a zejména zdravotnickym pracovnikiim naucit se znat pocity, pfani a obavy seniort.
Bakalafska prace je rozd€lena na dvé casti, a to teoretickou a praktickou.

Prvni kapitola teoretické ¢asti prace obsahuje pojmy jako starnuti a stafi, dale staii vyme-
zuje a uvadi biologické, psychické a socidlni zmény provazejici stafi. Druhd kapitola je
zaméfena na zdravi a nemoc ve staii. Stejnd kapitola se zabyva také zivotnim stylem
ovlivitujicim zdravi jedince, specifickymi znaky nemoci ve stafi a neni zde opomenuto ani
nevhodné jednani se starymi lidmi, které mnohdy probiha také ve zdravotnickém zafizeni.
Tteti kapitola je vénovana Zivotu seniorli a umoziuje tak 1épe poznat mnoho oblasti kaz-
dodenniho Zivota této vékové skupiny. Ctvrta kapitola, ktera se zabyva komunikaci, upo-
zoriiuje na chyby a uvadi mnoho dtlezitych doporuceni, kterd maji pomoci nejen zdravot-
nickym pracovnikiim naucit se komunikovat se starym ¢lovékem tak, aby pfedani informa-
ci bylo co nejicelné;si.

Prakticka Cast byla realizovana kvalitativni metodou prostfednictvim rozhovort. K tém
bylo vybrano 8 seniorti, ktefi byli ochotni spolupracovat a odpoveédét na nékolik otazek.
Rozhovory probihali v Krajské nemocnici T. Bati, a. s. ve Zlin€ na Interni klinice, na Plic-
nim oddéleni - 10. pavilonu LDN a také v domécim prostiedi seniori. Poté byly rozhovory

prepsany a vysledky Setieni podrobné rozebrany v diskuzi.

Cilem bakalatské prace je zjistit nazor seniord na prozivani sou¢asného obdobi zivota.
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1 STARNUTI A STARI

Na individudlni vrovni predstavuje starnuti bio-psycho-socidlné-spiritudlni proces priro-
zené involucnich (regresivnich) a adaptacnich zmén, k nimz v organismu a u organismu

dochazi od dosazeni sexudlni dospélosti a s ni souvisejici vrcholné urovné vykonnosti

(Cevela et al., 2014, s. 17).

Starnuti mize zahrnovat procesy, které zacaly v mladém véku, ale projevuji se ve stafi.
Naptiklad Spatny zivotni styl v mladi zptisobi problémy se srdcem a cévami ve stari. Stu-
art-Hamilton (2011, s. 1-2) uvadi, Ze je vhodné rozliSovat osoby mladsi a starsi, protoze se
od sebe vzhledové 1isi a tim se méni fyzicka zdatnost a péce o jejich zdravi. Potize vSak
nastavaji ve chvili, kdy je potieba rozhodnout o zacatku stafi. Pokud se ur¢i vékova hranice

pro staii, objevuji se problémy tykajici se zaclenéni a vylouceni.

Stari je fazi lidského zivota, jenz ma své hodnoty obdobné jako piedeslé Zivotni etapy.
Rovnéz ptinasi stradani, zarmutky i Zivotni uspokojeni, nadéje 1 hotka vysttizlivéni. Naucit
se starnout je dovednosti, které by se mél kazdy ¢loveék naucit. Ptistup k Zivotu a Zivotni

postoje ovliviuji kvalitu lidského byti (Ondrusova, 2011, s. 13).

Stari je posledni etapou zivota ¢lovéka, kterou ukoncuje jeding smrt. Vznika néasledkem
prirozené regresivnich zmén v organismu, které jsou zptsobeny ptitomnosti nejriiznéjsich
¢initeld, kterymi jsou onemocnéni, Zivotni styl a podminky pro Zivot. Jsou v§ak podminény
I geneticky. Existuje mnoho vlivi, které zpisobuji stafecky vzhled a stav organismu. Pie-
devsim se jedna o miru prizpisobeni se na zmény zdravotniho stavu a na vékem podming-
né zmény organismu. DalSimi vlivy jsou ve vétSin€ pfipadech geneticky podminéné ome-
zeni biologickych funkci a vznik riiznych onemocnéni a trazii. Zivotni styl a zpiisob Zivota
ovliviluje organismus piedev§im zplisobem stravovani a vybérem potravin, pfiméfenym
nebo naopak nedostatecnym pohybem a také mirou duSevni aktivity. Znacny vliv ma také
dusevni stav — touha, ofekavani, typ osobnosti a mira pfizpisobeni se involu¢nim zménam

(Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 19; Ptibyl, 2015, s. 10).

Terminem senior lze oznacit jedince v obdobi staii nehled¢ na Groven sobéstacnosti (Pfi-

byl, 2015, s. 3).

Pro kazdého seniora piindsi nové zivotni obdobi mnoho zmén, se kterymi se musi vyrovnat

a adaptovat se na né. Jde o zmény télesného i1 psychického razu a zmény v socidlni oblasti,



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 12

mezi které I1ze uvést naptiklad odchod déti z domova, ztratu partnera, zhorSeni zdravotniho

stavu a ztratu sob&stacénosti (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 130).

Ptibyl (2015, s. 23) uvadi, Ze pfiprava na staifi by méla probihat celozivotné. DéEli se

na dlouhodobou, stfedné dlouhou a kratkodobou piipravu.

e Dlouhodoba ptiprava — pocatky piipravy sahaji do détského veéku, kdy rodice uci
své déti ucte ke stafi a starym lidem. Rodice jsou vzorem pro své déti také zptliso-
bem komunikace a chovanim k vlastnim rodi¢im. Pozitivni pohled na stafi se u déti
buduje také vzajemnym vztahem mezi nimi a jejich prarodic¢i. Déti a dospivajici si
péstuji pfiznivy vztah ke starym lidem zaclenénim do péfe a pomoci senioriim
v rodinném prostfedi. K dlouhodobé ptipravé na staii fadime také zdravotni vycho-
vu ke spravnému zivotnimu stylu.

e Stifedn¢ dlouhd ptiprava — tyka se obdobi stfedniho veku, nejdéle 10 let pied od-
chodem do starobniho diichodu. Orientuje se na zivotospravu, péci o dusevni zdravi
a vytvafeni si zakladny volnocasovych aktivit spolu s udrzovanim mezilidskych
vztahil.

e Kiratkodoba ptiprava — vztahuje se k obdobi asi 5 let pfed ukonéenim ekonomické
aktivity. Dochazi k ziskavéani informaci o nové zivotni etap€ a vyuziti volného casu.
Soucasti je také informovanost o zdravotnich a socialnich sluzbach. Vhodnou akti-
vitou ve stafi je celoZivotni vzdélavani, které pfinasi nejen nové informace, ale také

pfinasi uspokojeni socialnich potieb.

1.1 Vymezeni a periodicita stari

Stafi se rozliSuje na kalendaini, socidlni a biologicke.

vvvvvv

schopnosti jedince ve vysokém veéku. Ma vSak vliv na spolecenské zaclenéni. Kalendaini
vek urcuje odchod do penze, ma vliv na sebevédomi seniora a dokéaze ovlivnit to, jak Clo-
veéka vnima jeho okoli. V zivoté seniora se naptiklad méni jeho socialni role (OndruSova,

2011, s. 16; Pokorna, 2010, s. 51-52).

Dle Svétové zdravotnické organizace se ve€kové kategorie déli nasledovné: 45-59 let zraly
vek, 60-74 let rané staii, 75-89 let vlastni stafi, 90 let a vySe dlouhovekost (Malikova,
2011, s. 14).
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Socidlni stafi - vyjadfuje souhrn zmén v oblasti socialnich roli, potieb, postojii a udalosti,
které jsou typické ve staii. Témito zménami jsou odchod do diichodu, nezaméstnanost,
odchod déti od rodiny, ztrata partnera, piijeti role starého Clovéka a penzisty. Jedna se
0 odchod ze svéta mladych lidi spolu se ztratou tuzeb, zajma a povinnosti mladych. Vék,
kterym vznikd néarok na starobni diichod ¢i samotny odchod do dichodu je povazovan
za pocatek socidlniho stari. Vyrazny civilizacni posun ukazuje v€k vzniku néaroku na sta-
robni dichod. Jde o odlisnost lidi ve schopnosti i zdjmu pracovat nebo naopak penzionovat

a tato odlisnost se také 1isi v riznych profesich (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 26).

Biologické stari — vyjadiuje rozsah individualnich zmén, které nastupuji v souvislosti
s vékem. Biologické stafi vSak nelze spolehlivé uréit. Fyzicka i psychickd vykonnost se

mize pozvolna snizovat u nékterych jedinci jiz po dosazeni 25 let (Pfibyl, 2015, s. 11).

1.2 Zmény ve stari

V disledku soucasného postoje spolecnosti k vyzdvihovani mladi a fyzické krasy se star-
nouci zeny hife smifuji se zménami, které jejich veék pfindsi. Zejména maji strach
Z odmitani ze strany jejich partnera (Venglarova, 2007, s. 69).

Somatické zmény, dusevni a spolecenské vlivy ovliviiuji proces starnuti a stari. Tyto vlivy
zpusobuji u jedince télesné zmény a piindsi individualni schopnost se s t€mito zménami
vypotadat. Rozeznadvame 3 hlediska starnuti - biologické, socialni a psychologické. Mezi
témito aspekty dochéazi ke vzajemnému propojovani. Zietelna souvislost je mezi biologic-
kymi a psychologickymi aspekty, kdy dochazi k ovlivnéni psychiky télesnymi zménami
(Malikova, 2011, s. 19).

1.2.1 Biologické zmény

Zmény nastupuji u kazdého jedince s individualné a s odlisnou silou. Vliv na nastup a pru-
béh zmén ma pfitomnost riznych onemocnéni, které jsou pro stafi typické. S pfibyvajicim
které se nevyhnou zddnému starému ¢lovéku se sebelep$im zdravotnim stavem. Ptikladem
muze byt ochabovani svalil a snizena pevnost kosti vyskytujici se u seniora jiz po nékolika

dnech snizené hybnosti (Malikova, 2011, s. 19; Ri¢an, 2014, s. 333).
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Vyskytuji se tyto somatické zmény:
Pohybovy aparat:

Dochazi k atrofii svalii. Ve stafi ptibyva padu, chlize se stava nejistou a télo je méné hbité.
Unava svaltl se dostavuje rychleji. I k jednoduchému tikonu je potfeba vétsi soustiedéni.
Chtize je pomalejsi. Kosti jsou kiehké v dasledku jejich fidnuti. Dochazi ke snizeni patet-
nich obratld a meziobratlovych plotynek a tim se zkracuje patetf. Z divodu poklesu decho-
vé kapacity se zmensuje objem hrudniku. Pfevazné u Zen se vyskytuje fidnuti kosti tzv.
osteopordza. Vyskytuje se bolest v disledku artrozy, ktera je spiSe onemocnénim starSich
lidi a je divodem brzké invalidity (Dienstbier, 2012, s. 22).

Kardiovaskularni systém:

Dochazi ke zmenSeni srdce a tim ke snizeni jeho vykonnosti. Pruznost cév se ztraci, pritok
krve se zpomaluje v disledku aterosklerdzy, ktera snizuje jejich prisvit. Ucpani cévy hrozi
uvolnénim krevnich srazenin do ob&hu. Ke vzniku krevnich srazenin dochéazi srazenim
krve v tvoficich se kieCovych zilach. Zazenim krevnich cév stoupa zejména ve staii krevni

tlak (Dienstbier, 2012, s. 23).
Respiraéni systém:

Funkce a struktura plic se stafim méni. Snizuje se plicni kapacita a do tcla se dostavd men-
§i mnozstvi kysliku. Vznika zhorsujici se dusnost pii ndmaze v disledku snizené vitalni
kapacity. Vétsi vnimavost k infekcim muze starého ¢lovéka ohrozit na zZivoté pii vzniku

zapalu plic (Dienstbier, 2012, s. 23).
Travici systém:

Zmény organu traviciho traktu Se, v porovnani s jinymi organy, objevuji nejméng. I presto
vSak dochazi ke zméné rytmu vyprazdnovani. Zpracovani piijaté potravy a jeji slozeni mi-
ze byt jednim z divodu. Pred vstupem jidla do zaludku se méni jeho zpracovani zménou
vV mnozstvi slin, bolestivym zvykanim a potizemi s chrupem. Produkce zluc¢ovych kyselin

V jatrech se snizuje a jatra se zmensuji (Dienstbier, 2012, s. 23).

Vylucovaci systém:

Ledviny atrofuji. Filtra¢ni schopnost ledvin se snizuje spole¢né s tfidénim latek, které jsou
dalezité pro organismus, a snizuje se také tvorba moci. Mocovy méchyt hife zadrzuje moc
ztratou svého tonu. V urcitych situacich, jako je kasSel, kychnuti ¢i ndmaha, mize dojit

k uniku moce. To se déje slabnutim funkce svalovych svéracu (Dienstbier, 2012, s. 23-24).
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Reprodukéni systém:

U Zen se prestavaji tvofit nékteré hormony, nastdvd menopauza a ztrata funkénosti vajec-
nikl. To vSe je doprovazeno ztratou optimismu, nervozitou, nespavosti s inavou, plynatos-

ti, bolesti hlavy a navaly horka. U muza se zmenSuji varlata, penis a prostata (Dienstbier,

2012, s. 24).
Nervovy systém:

Zevni projevy starnuti mozku se objevuji po padesatém roku zivota, avSak ke starnuti
mozku dochazi uz v mladi. Vaha mozku zmensuje spolecné se zanikem zaviti. Zasobovani
mozku kyslikem sldbne, coz vznikd z divodu snizeného prokrveni mozku. Dochazi
ke starnuti nervi spolu s nervovymi vlakny. Tim se snizuje moznost pienosu piijimanych
1 vytvofenych informaci. Vlivem zmén nervové soustavy, jak anatomickych, tak funkcnich,
se objevuje zapominani, zpomaleni reakci, snizend schopnost se ucit a zvladnout nové

podnéty (Dienstbier, 2012, s. 24).
Smyslové organy:

Zhorseni sluchu se vyskytuje kolem padesatého roku nebo pozdgji. Ovsem soucasna mlad-
hudby. Nejcetné&jsi priznaky starnuti oci jsou zhorSené vidéni ve tmé a $patna viditelnost
na kratkou vzdalenost. Vyskytuje se také otupeni chuti a ¢ichu, ktery znemozZnuje zazna-

menavat kvétinové s parfémové viin€ a ani pach vlastniho téla (Dienstbier, 2012, s. 25-26).

Kuze je vrstvou lidského téla, kterd poskytuje jeho ochranu. Pti starnuti dochazi k ubyvani
pruznosti kiize, ke ztenceni a objevuji se vrasky. Na celém téle se vyskytuji pigmentové
skvrny. Zménu barvy vlasi a chlupt na Sedou provazi také jejich vypadavani (Dienstbier,

2012, s. 26).

1.2.2 Psychické a socialni zmény

Tak jako u somatickych zmén, nelze jednoznacné rozlisit pfirozenou a vékové podminénou
involuci a zmény vzniklé v disledku néjaké dusevni poruchy. Psychické zmény jsou vyvo-
lany mnoha faktory. MiZe to byt zména vzhledu a Zivotnich vyhlidek. Jednim z faktort je

1 stafi mozku.
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U seniort si miizeme povSimnout n¢kolika projevii dusevni involuce:

e snizena schopnost zapamatovat si pfijaté informace,

e pokles sebevédomi,

e zpomaleni dusevni ¢innosti - zejména v dusledku zpomaleni bunék mozku,

e Spatné piijimani zmén - mize plsobit potize naptiklad pii st€hovani,

e neteCnost a nezdjem - objevuje se pfi omezeném propojeni vybeézkili bunck
v mozku,

e zmeéna osobnosti - u seniora pievazuji Spatné vlastnosti, které byly v mladi védomé
potlacovany,

e podeziravost - postihuje zejména osamocené seniory, u kterych zmény funkce
smyslovych orgénti vyvolavaji pocit, Ze jsou cilem zvySené¢ho zajmu druhych,

e demence a deprese (Rican, 2014, s. 337-341; Venglaiova, 2007, s. 12).

V oblasti emoci se mize u nékterych seniorti objevit zvysena plactivost. U nékterych typt
osobnosti se vyskytuje citova nevyrovnanost a nadmérné stiidani nalad, které se vyskytuje
zejména u osob nemocnych a pasivnich. Zietelnd tizkost a vyrazny strach se tyka strachu
o zivot, vétsitho nebezpeci padi a osamoceni. Negativni ladéni s depresivnimi pocity Se

ve stafi muze také objevovat (Mlynkova, 2011, s. 25).

V zivoté starého clovéka nastdvd mnoho zmén v socidlni oblasti. Nejviditelnéjsi zménou,
ktera pfinasi mnoho Zivotnich zmén, je opusténi své pracovni pozice a odchod do dichodu.
Ten je obtizn&jsi pro muze, ktefi maji nahle nadbytek volného Casu, ktery nedokazou vyu-
zit. Odchodem do dichodu dochézi ke zménam socidlnich roli, kdy se jedinec zafina vé-
novat vice své rodin¢ a pfichazejicim vnoucatim. Nastava také zména socialni prestize
a dileZitosti a tim nastupujici pocit druhotadosti. Po opusténi svého pracovniho mista pfi-
chazi financni obtize, které vyrazné ovliviiuji naptiklad spoleCensky zivot, na ktery byl
jedinec doposud zvykly. Odchod do penze a zmény, které s sebou ptinasi, mnohdy zptiso-
buji riziko vzniku maladaptace na penzionovani spolu s odloucenosti od ostatnich a vzni-
kem pocitu osamoceni. Dochdzi k izolovani jedince od okoli v disledku snizeni schopnosti
a moznosti navstévovat spoleCenské akce, své piibuzné a ptatele. Pocit osamélosti navic
pfinasi amrti pratel a zejména umrti partnera, které pocituji predev§im zeny. Stafi také
pfinasi nutnost stéhovani a postupnou fyzickou zéavislost na okoli v disledku onemocnéni

nebo omezeni v pohybu (Jarosova, 2006, s. 29-31; Malikova, 2011, s. 22).
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2 ZDRAVI A NEMOC VE STARI

Dle svétové zdravotnické organizace je zdravi definovéano nasledovné: Zdravi je stav uplné
telesné, dusevni a socidlni pohody, a nikoliv pouze nepritomnost nemoci nebo vady (Ma-

chova et al., 2015, s. 10).

Zdravi tedy neni pouze nepiitomnost nemoci, ale také se k nému fadi, a to zejména u seni-
oril, sobéstacnost a moznost télesné, dusevni i socidlni aktivity odpovidajici v€ku. Zdravi
je zéasadni Cinitel urCujici kvalitu zivota Clovéka v kazdém zivotnim obdobi (Cevela, Kal-

vach a Celedova, 2012, s. 114-115).

Vokurka et al. (2015, s. 260) definuji nemoc jako stav organismu vznikajici piisobenim

vnéjsich ¢i vnitrnich okolnosti narusujicich jeho spravné fungovani a rovnovahu.

Ve stafi dochazi k postupnému naruseni organovych funkci, ¢imz se zvySuje nachylnost
ke vzniku riznych chorob. Tim také dochazi ke zvySeni umrtnosti. Ve zdravotnim stavu
seniort prevlada riznorodost. Vyskytuje se vyssi incidence akutnich zhorSeni zdravotniho
stavu a véEtsi nemocnost jedinct zahrnujici degenerativni a chronickd onemocnéni
V porovnani s mlad$i generaci. Mnoho senioril je i pies svij pokrocily vék sobésta¢nych,
avsak v dusledku pfitomnosti chorobného procesu vznika potteba pomoci druhého ¢lovéka
(Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 114; Stuart-Hamilton, 2011, s. 24; Topinkova,
c2005, s. 5).

2.1 Zivotni styl a jeho vliv na zdravi

Zivotni styl Ize chdpat jako ustdleny souhrn aktivné zastdvanych Zivotnich priorit, hodnoto-
vych Zebrickii, aktivné volenych kazdodennich zvyklosti, zpiisobu chovani a seberealizace

(Cevela et al., 2014, s. 35).

Zivotni styl v mladém a stfednim véku ma znaény vliv na zdravi ve stafi. V mladi je
Vv poptedi prevence chorob a optimalizace fyziologickych funkci organismu. Zalezi na Zeb-
ticku hodnot kazdého ¢loveka a pfistupu ke svému zdravi. Neznalost informaci tykajici se
péce o své zdravi, nezodpovédny piistup spolu s virou v zazraky soucasné¢ mediciny jsou
zékladem budoucich zdravotnich problémut. Zakladem spravného zivotniho stylu je tedy
nejen péce o nyné&jsi zdravi, ale také o zdravi v budoucnu. Mezi nemoci, které jsou ovlivni-
telné Zivotnim stylem v mladém véku, patii kornaténi tepen, chronicky zanét pridusek

a zmény osového skeletu (Cevela et al., 2014, s. 37-38).
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V dnesni dob¢ se dostalo do popiedi uspésné a aktivni starnuti, kdy se objevuji snahy
o zachovani zdravi a oddaleni ztraty sobéstacnosti. Zpiisob zivota starych lidi se méni.
Po odchodu do diichodu maji snahu uplatnit se a stale se zapojovat do spoleCenskych akti-
vit a to diky dal§imu vzdélavani, cestovani a riznym individualnim i1 skupinovym aktivi-
tam, jako je naptiklad turistika. Kromé téchto aktivit vSak nezapominaji na péci o své rodi-

&e a na pomoc potomktim, ktef{ si jiZ zalozili vlastni rodiny (Cevela et al., 2014, s. 36).

Dochazi k rozliSovani osob s dobrym zdravotnim a funkénim stavem, pozitivnim psychic-
kym naladénim, odpovédnéjsim piistupem ke svému zdravi a zptusobu zivota, lepsi eko-
nomickou situaci i vyssi urovni dosazené¢ho vzdélani a osobami, v jejichz Zivotnim stylu
a celkovému pfistupu k zivotu prevlada pasivita a lhostejnost spolu s nizsi irovni vzdélani
a niz$imi piijmy. Tim se rozliSuje GspéSné a netspésné starnuti s psychickymi, socidlnimi
a ekonomickymi &initeli, které ovliviiuji tyto dva typy osob (Cevela et al., 2014, s. 36).

Tak jako u mladych lidi, také u seniort ma zivotni styl velky vliv na zdravi. Ve stafi je
prevence zamétena jednak na choroby prechazejici z ptedchozich Zivotnich etap, ale také
na ovlivnéni poklesu zdatnosti a odolnosti starnouciho organismu, jehoZ soucasti jsou star-
nutim podminéné degenerace. Mezi projevy geriatrické kiehkosti fadime naptiklad podvy-
zivu, ubytek svalové hmoty a svalové sily, snizeni hybnosti kloubi, ubytek kostni hmoty

a prechodné vypadky paméti a pozornosti. Prevence je tedy zamétena na:

e udrzeni pohyblivosti starSich osob, zejména chiize,

e udrZeni svalové hmoty a sily pomoci cvikil nebo béZznymi dennimi ¢innostmi,

e udrzeni optimalni hmotnosti spravnou skladbou stravy a optimalni pohybovou akti-
vitou, coZ méa pomoci odvratit riziko vzniku obezity ¢i malnutrice,

e podporu dennich ¢innosti s procvicovanim kognitivnich funkei a podporou mezilid-
skych vztahii a komunikace,

e ochranu a upeviiovani dusevniho zdravi pomoci duSevni hygieny,

e podporu spravnych pohybovych navyki, udrzeni kloubni pohyblivosti, postoje
a chize (Cevela et al., 2014, s. 37-39).
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2.2 Gerontologie

Pojem gerontologie je odvozen zreckého slova , geron, gerontos®, tj. stary clovek,

a pojmu logos, tj. nauka (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 63).

Gerontologie je mezioborova véda, ktera shrnuje poznatky o starnuti a staii. Zabyva se

zplisobem Zivota ve stafi. DEli se na tfi okruhy:

e Gerontologie experimentalni — zkouma pfi¢iny a mechanismus starnuti zivych or-
ganismul.

e Gerontologie klinicka — neboli geriatrie. Zabyva se zvlastnostmi zdravi a chorob,
diagnostikou, 1écbou a prevenci chorob ve stafi.

e Gerontologie socidlni — zkouma vzéjemné vztahy mezi starymi lidmi a spolecnosti.
Zabyva se starnutim. A to jak individudlnim, tak populaénim. Pronikd do demogra-
fie, politiky, politologie, ekonomiky, sociologie, psychologie a dalSich oblasti
(Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 63).

Jak je zminéno vyse, socidlni gerontologie se mimo jiné vénuje také problematice demo-
grafického starnuti populace. Velka &ast vyspélych zemi, véetné Ceské republiky, se poty-
ka s fenoménem zvanym starnuti populace. Soucasné se zvySujicim poctem starSich osob
Vv populaci klesé podil mladych lidi. Ke starnuti populace dochdzi v disledku snizeni po-
rodnosti a imrtnosti, véetné tmrtnosti déti v kojeneckém véku (Sak a Kolesarova, 2012,
S. 86).

Dle prognéz bude starnuti ceské populace probihat i nadale z divodu nastupu vétsi popula-
ce lidi narozenych po druhé svétové valce. Pravé dvé svétové valky a hospodarska krize
zpusobila zménu vékové struktury Ceské republiky. Dochazi tak ke stiidani slabé generace
se silnou a soucasna struktura spolecnosti ma vétsi zastoupeni starSich zen v disledku
nadmérné muzské imrtnosti se sou¢asnym snizovanim podilu déti a mladeze (Sak a Kole-

sarova, 2012, s. 86).

Stuart-Hamilton (2011, s. 77) uvadi, ze ve vét$in¢ rozvinutych zemich se Zeny doZivaji
V priméru osmdesati let. Primérna délka Zivota muzii je nizsi, avSak stale se zvysSuje. Tak
dochazi ke zmensSeni tohoto rozdilu. Pfesto vSak je zde rozsahla mezera mezi odhadovanou

délkou zivota, kterd je 120 let a jiz vySe zminénou priimérnou délkou Zivota.
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Starnuti populace lze rozd¢lit na:

e Relativni - vznika vlivem nizkého poctu nové narozenym déti v populaci a zvyse-

nym odchodem mladych lidi do zahranici, a to pfedevsim za praci.

e Absolutni - ke starnuti populace dochéazi snizenim umrtnosti. Vice lidi se doziva
staii a zaroven se staii lidé dozivaji stale vyssiho veéku. V dnesni dob¢ zestarla po-
pulace osob narozenych po 2. svétové valce, kdy doslo k rapidnimu zvySeni porod-

nosti (Cevela et al., 2014, s. 21).

V soucasnosti dochazi k oslabeni lidské soudrznosti, a to v diisledku dnesni pretechnizova-
né doby a enormniho mnozstvi informaci, které¢ nas obklopuji. U dnesniho ¢lovéka piesa-
huji potteby hmotné nad duchovnimi. Dnesni dychtivosti a honbou po tspéchu a ocenéni
dochazi k opomijeni dilezitych zivotnich hodnot a k odmitani prosté pomoci druhému.
Prudkym vyvojem novodobych dorozumivacich prostiedkl se dochdzi k omezovéni osob-
niho lidského kontaktu. Starym lidem byva odepfena moznost tradi¢niho predavani osob-

nich zkusenosti mlad$im generacim (Klevetova a Dlabalova, 2008, s. 13).

2.2.1 Socialni patologie ve stari

Jednim z nejvyznamnégjSich pojmi v souvislosti se stafim je ageismus neboli v€kova dis-
kriminace, jenz mtze mit mnoho podob. Miize dochazet k upirani terapeutickych postupd,
podhodnocovani, opomijeni individuality kazdého ¢lovéka, ke stereotypizaci a vzniku my-
th o stafi, kterymi jsou: stafi je financni pfitéZ nebo nazor, staii se jiZ nedokaZzou podilet
na vyvoji spole¢nosti. V souvislosti s ageismem se mnohdy setkavame s tim, ze mladi lidé
jednaji se seniory jako s détmi. Osoby pecujici o seniory by méli respektovat jejich distoj-
nost a vyhnout je jakékoliv formé¢ diskriminace (Kalvach a Onderkova, 2006, s. 10; Kleve-

tova a Dlabalova, 2008, s. 13).

Myty o stafi a neporozuméni potfebam starych lidi mohou vést aZ k nasili pachaném
na seniorech. Nejcastéji jde o domdci nasili a nasili v institucionalni péci.

Pfi nasili v domacim prosttedi, které je pachano na seniorech, je hlavnim znakem urcity

stupen zavislosti na pachateli. Nésili pAchané na seniorem ma mnoho forem.

e Fyzické tyrani — fyzické tyrani zpusobuje bolest a jiné nepiijemné pocity. Tyrani
starému Clovéku poskozuje zdravi. Zahrnuje také omezovani v moznosti pohybu,
chybné podavani medikace a zamérné odepieni potiebné pomoci pii poskozeni

zdravi (Hegyi et al., 2012, s. 130; Ptibyl 2015, s. 29).
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e Psychické a citové tyrani — stejné jako fyzické tyrani negativné pusobi na psychiku
a schopnost zapojit se do spolecnosti. Do této skupiny fadime kiik, zastraseni, 1zi
a prehlizeni. Dokéazat peCovateli nebo rodinnému piislusnikovi vinu v této oblasti je
velmi obtizné a mnohdy az nemozné (Hegyi et al., 2012, s. 130; Ptibyl 2015, s. 29).

e Financ¢ni zneuzivani — senior je nucen rodinnému ptislusnikovi nebo pecovateli po-
skytnout vice finan¢nich prostfedki nez je ve své situaci schopen. Tim dochazi
Kk narastu obav. Finance si pachatel vynucuje nasilim nebo napodobovanim podpisu
obéti nasili. Velkym problémem v rodinném prostiedi mize nékdy byt natlak oh-
ledn¢ ziskani dédictvi (Hegyi et al., 2012, s. 130; Ptibyl 2015, s. 29-30).

e Sexualni zneuzivani — stary ¢loveék je vystaven ponizovani a je nucen K sexualnimu
kontaktu pod hrozbou agresivniho jednani (Hegyi et al., 2012, s. 130; Ptibyl 2015,
s. 30).

e Zanedbavani — 0 zanedbavani hovoiime pii odpirani zejména fyziologickych po-
tieb. Senior se potykd s nedostatecnym piijmem potravy a vody, nevyhovujicimi
podminkami v bydleni, nedostate¢nou hygienou a neadekvatni péci o zdravi (Hegyi

etal., 2012, s. 130; Pfibyl 2015, . 30).

Hegyi et al. (2012, s. 131-132) uvadi, ze nevhodné jednani se starymi lidmi se vyskytuje
také ve zdravotnickych zatizenich, kde mnohdy probiha skryté. O zanedbavani Ize hovoftit
pfi imyslném odmitani vykonat dostupné spektrum diagnostickych postupt pied stanove-
nim diagnozy starého ¢loveka, podavani levngjsich 1é¢iv a odepteni hospitalizace z diivodu
nevyhodné smlouvy s pojiStovnou. Zneuzivani ve zdravotnickém zafizeni spociva zejména
v ziskdvani finan¢nich prostfedkl k zajisténi kvalitnéjsi 1€cby. Tyrani se vyskytuje ve for-
m¢é surového jednani, kiiku, nesndSenlivosti a snizené trpélivosti pfi oSetfovani seniora.
Dale se vyskytuje také nadmérné tlumeni seniorti prostfednictvim tlumici medikace, ode-
pfeni moZnosti zavolat sestru v piipadé potfeby, lhostejnost v oblasti stravovani a hygie-

nické péce, nerespektovani dlistojnosti a ignorovani duchovnich potieb.

2.3 Specifické znaky nemoci ve stari

Nejvice charakteristicky znakem nemocného seniora je polymorbidita. Jedna se o postizeni
jedince vice chorobami soucasné. Mezi pii€iny vedouci k nadmérné chorobnosti ve stari
patii zvySena nachylnost ke zhorSeni funkci organismu a s¢itani G¢inkti Skodlivin, které
dlouhodobé¢ negativné ptisobily na organismus. Jedné se zejména o postizeni kardiovasku-

larniho systému a vznik malignich nadord. Se vznikem polymorbidity je poji mnoha rizika,



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 22

kterymi jsou vznik komplikaci, prodlouzeni doby pobytu v nemocnici, vznik polyprag-
mazie a zvySené riziko mortality. Polymorbidita se zaroven ucastni na zménach klinického

obrazu rtiznych onemocnéni (Hegyi et al., 2012, s. 28-29).
Mezi zvlastnosti fadime:

e Mikrosymptomatologii — pfiznaky chorob mohou byt vyjadieny minimalné. Jako
priklad Ize uvést tuberkul6zu plic, u které se projevi pouze nevykonnost.

e Oligosymptomatologii — typické piiznaky choroby jsou skryté. Naptiiklad ptitom-
nost apatie a absence horecky a leukocytézy u pneumonie.

e Nespecifické pfiznaky — pfitomnost piiznakd, které jsou typické i pro velké mnoz-
stvi jinych chorob. Mezi tyto ptiznaky patii inava a nechutenstvi.

e Pfiznaky onemocnéni jiného orgénu — jako ptiklad je uveden delirantni stav, ktery
nemusi byt pfiznakem pouze psychiatrického onemocnéni, ale také je priznakem
dehydratace.

e Zvysenou mortalitu (Hegyi et al., 2012, s. 29).

Dalsim specifickym znakem chorob ve stéii je nadchylnost ke komplikacim, které¢ vznikaji
predevsim v dasledku dlouhodobé hospitalizace v nemocni¢nim zafizeni. Tyto komplikace
s déli na kauzalni a nespecifické. O kauzalni fetézeni se jedna, pokud jedna choroba pod-
mini vznik dal8i choroby. Nespecifické komplikace jsou tzv. geriatrické syndromy, mezi
které patii mimo jiné také imobilizacni syndrom, malnutrice, sklon k infekcim, intelektové

poruchy, inkontinence a instabilita (Hegyi et al., 2012, s. 29-30).

Socialni rozmér nemoci — kazdé onemocnéni mé své socidlni disledky. Dochdzi ke sniZeni
az ztraté¢ sobéstacnosti a socidlni izolaci, kterd je zplsobena napiiklad poruchou zraku
a sluchu. Geriatrie je obor mediciny, ve kterém se zna¢né propojuje socialni situace a zdra-
votni stav. Ekonomické problémy, a to nejen ve stafi, mohou zpusobit poruchy v oblasti
stravovani a chronicky abuzus alkoholu, ¢imz dochazi k mateni snah v terapii chorob (He-

gyietal., 2012, s. 31).

Polypragmazie vyjadiuje uzivani vice 1éki soucasné, ¢imz dochazi k zastirani ptiznakt
charakteristickych pro urcitou chorobu. Polypragmazie je vysledkem polymorbidity a zpt-
sobuje velké mnozstvi nezddoucich Uc¢inkli. Zaroven muze dochazet ke vzédjemnym inter-

akcim a nesnaSenlivosti (Kalvach et al., 2008, s. 136).
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3  ZIVOT SENIORU

3.1 Potieby seniori

Lidska potreba je stav charakterizovany dynamickou silou, ktera vznikd z pocitu nedostat-
ku nebo prebytku, touhou néceho dosahnout v oblasti biologické, psychologické, socidlni

nebo duchovni (Samankova et al., 2011, s. 12).

V kazdém obdobi zivota ¢loveéka se meni jeho potieby, které se odlisuji od potieb jedincii
ostatnich vékovych kategorii. U seniorii nabyvaji na dilezitosti potieby, které se tykaji
zdravotniho stavu, pocitu bezpeci a zivotni spokojenosti. Do pozadi se dostavaji potieby
z pomyslného vrcholu Maslowovy pyramidy potieb. A. H. Maslow byl psycholog a autor
hierarchie lidskych potieb, které jsou sefazeny dle své vyznamnosti. Primarni potteby
pro lidsky organismus a jeho fungovani jsou fyziologické potieby, které jsou na nejniz§im
stupni pomyslné pyramidy. Jakmile jsou biologické potieby alespoini ¢astecné uspokojeny,
nastupuji méné naléhavé a vyse uloZené potieby (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 33;

Mlynkova, 2011, s. 48; Ondrusova, 2011, s. 41-42).
Lidské potieby se déli nasledovné:

o Fyziologické potieby — jsou to zékladni potieby lidského organismu, jejichz roz-
sah muze byt pro kazdého jedince individualni. Do této skupiny patii potieba fy-
zické aktivity, dychani, pfijmu potravy a potieba pravidelného vyprazdnovani.
U seniorQ se sniZuje pocit Zizn¢, avSak dostateCny piijem tekutin je i ve staii velmi
dialezity. Ve vysokém véku se objevuje veétsi potieba odpocinku a spanku, ktery
probiha s mensich ¢asovych intervalech, a to i béhem dne. S pfichodem rtznych
obtizi a nemoci se zvySuje potieba komfortu s absenci bolesti. Mezi fyziologické
potieby fadime také sexudlni potfebu, ktera mlZe byt pro seniory méné zasadni
(Mlynkova, 2011, s. 48-49; Ptibyl, 2015, s. 32).

e Psychické potieby — jsou potieby fyzického bezpeci, kdy ma ¢loveék strach napfti-
klad z fyzického napadeni, dale je to potieba zachovani vaznosti ¢lovéka a potieba
jistoty, v¢etn¢ jistot ekonomickych (Ptibyl, 2015, s. 32).

e Socialni potieby — mezi socialni potieby fadime potfebu slovni a mimoslovni ko-
munikace, ktera upadda v dasledku umrti Zivotniho partnera a pratel.
K nedostatecnému uspokojeni potieby komunikace dochazi také v nemocni¢nich

zatizenich (Pribyl, 2015, s. 32). Dalsi socialni potfebou je potieba socialnich kon-
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taktl. Okruh znamych a ptatel se zmensSuje po odchodu do dichodu. Do popiedi se
tak dostavaji dlouholeti ptatelé, clenové rodiny a sousedé. U osamélych jedincti na-
rusta nebezpeci socialni izolace (Vagnerova, 2007, s. 365-366).

e Duchovni potieby — dochazi k mylnému pocitu, ze duchovni potfeby maji pouze
lidé vétici napiiklad v Boha. Neni tomu tak. Do této skupiny patii, mimo jiné, také
potieba smyslu byti. V posledni fazi zivota ¢lovek pfemysli o smyslu Zivota a hod-
noti, co se mu béhem celého svého zivota povedlo, a zda splnil to, ceho chtél do-
sahnout. K tomu potfebuje mit nablizku n¢koho, kdo dokédze vyslechnout a pomoci
nalézt odpovéd’ na dosud nezodpovézené otazky (Mlynkova, 2011, s. 50; Ptibyl,
2015, s. 32).

3.2 Odchod do diichodu

Starobni diichodce je oznaceni pro osobu, kterd opustila své dosavadni zaméstnani pii do-
sazeni veku, ktery je podminkou pro odchod do diichodu. Spolu se sniZujici se mortalitou
dochazi v Ceské republice k posunovani vékové hranice odchodu do diichodu. N&ktefi
seniofi maji i pfi naroku na starobni dichod a ocekavany odpocinek stale potiebu nebo
chut’ pracovat. Pracujici seniory Ize po odchodu do dichodu d€lit na dvé skupiny. Prvni
zZ nich jsou seniofi, ktefi se 1 ptes svllj pokro€ily v€k rozhodli pokracovat ve svém zamést-
nani, ke kterému maji odpovidajici kvalifikaci. Ve druhé skupiné jsou seniofi vykonavajici
spi$e pomocnou a méné finanéné ohodnocenou praci bez piislusné kvalifikace (Spatenkova

a Smékalova, 2015, s. 50; Stikar, Hoskovec a Smolikova, 2007, s. 8).

Ukonceni pracovniho poméru a odchod do penze je pro kazdého jedince pti¢inou urcitého
stresu. Dochazi ke zménam zazitych navyku, pferuseni kontaktt s lidmi a pocitu izolova-
nosti, omezeni pfisunu finan¢nich prostfedki a omezeni spolecenské vaznosti a osobnost-
niho rozvoje. Mnoho jedinct se nové situaci nedokaze ptizpiisobit a maji pocit, Ze jejich
zivot ztratil smysl. Vznikaji rozpory mezi jednotlivymi ¢leny rodiny, sklicenost a mnohdy
také zavislost na alkoholu, coz celou situace jesté zhorsi. Pii pfijeti nové zivotni role si lze
uzivat péci o vnoucata a naplno vyuzivat sviij volny ¢as. Dalsi pozitiva odchodu do diicho-
du jsou: samostatné planovani volného ¢asu, klid, moznost poznat sam sebe, vnitini pokoj,
osobnostni zrani a uvolnéni (Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 95; Kiivohlavy, 2011,

5. 23-24).

V soucasnosti roste problém s nezaméstnanosti lidi nad 50 let v€ku, kteti jsou kvili svému

véku diskriminovani pii uchdzeni se o pracovni misto a zaroven také dochéazi ke zvySovani
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véku odchodu do diichodu. Z toho diivodu zacina dochazet k rozporim mezi generacemi se
stiznostem mladych lidi, Ze seniofi zabiraji jejich potencionalni pracovni mista. Evropskym
trendem jsou v soucasnosti pracujici seniofi, ktefi zatézuji stat nejméné (Sak a Kolesarova,

2012, s. 93-94).

Seniofi jsou vékova skupina, kterd nejvice ovliviiuje ekonomickou situaci statu. ZvySovani
kvality zdravotni a socidlni péce o seniory doprovazelo zvyseni kvality zZivota ve vyspelych
zemich v disledku odvadéni Casti mzdy statu. V poslednich letech vsak dochdzi oproti
ocekavani ke zménam financniho zajisténi v disledku zmén dichodového a zdravotniho

systému, které nejvice pocit'uji prace seniofi (Sak a Kolesarova, 2012, s. 139).

Ve spolecnosti koluji mezi nékterymi lidmi negativni nazory ohledné financovani seniorti
v dichodovém ve&ku. Objevuji se nazory, Ze vydélecné ¢inni jedinci musi podporovat seni-
ory ze své mzdy na tkor vlastni Zivotni urovné. Ale byla to pravé soucasnéa generace senio-
ri, kterd pomohla vybudovat dnesni vysokou uroven zdravotnictvi a systém vzdélavani.
Mladsi generace byla v détstvi a dospivani také financné podporovana svymi rodici a pra-
rodici, kteti jim pomohli dosdhnout vzdelani a dostat se na soucasnou zivotni a ekonomic-

kou troven (Sak a Kolesarova, 2012, s. 157).

3.3 Rodina a mezigenerac¢ni souZziti

Veskeré definice rodiny se ztotoziuji v nazoru, ze rodina je seskupeni jedinct, které mezi
sebou poji uzavieny manzelsky svazek nebo pokrevni piibuzenstvi. Obvykle se rodina
sklada z déti a rodica. Tzv. velka rodina je dale rozSifena o dal$i generace. BEzn¢ se jedna

o tf1 az pétigeneracni rodiny (Haskovcova, 2010, s. 53).

Rodina vidy plnila funkci reprodukcni a socializacni. Jeji ekonomicka, emocionalni a vy-

chovna funkce méla v pritbéhu déjin rizné vyrazné diirazy (HaSkoveova, 2010, s. 53).
Vicegeneracni souZiti 1ze charakterizovat nasledovné:

e Rovnocenné souziti — je nejzadanéj$im zakladem rodinnych vztahii. Podminkou
jsou vyvazené osobnosti, které zvladnou piijmout zaliby starsi generace.

¢ Volné souziti — nejsou urcena pravidla ani hranice. Dochdzi k vyraznému oslabeni
citovych vazeb a clenové si neuvédomuji své povinnosti vic¢i star§i generaci
s ignorovanim jejich specifickych potieb.

e Podbizivé souZiti — ze strany rodicli dochazi ke snaze ziskat si zajem svych déti.

Usili o udrzeni dojmu dobrych vztahi.
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e Nesmifitelné souziti — silny negativni postoj mezi mladsi a star§i generaci, ktery
nedovoluje spole¢né souziti.

e Vynucené souziti — generace jsou nuceni spolecn¢ bydlet. Takové souziti je nedob-
rovolné, avsak nemusi byt vzdy negativniho razu.

e Vychytralé¢ souziti — zdjem o souziti se star$i generaci je pouze piedstirany a to
z diivodu potieby péce o déti a domacnost a zlepSeni financni situace (Klevetova

a Dlabalova, 2008, s. 81).

Rodinny Zivot mé pro seniora svou cenu. V prub&hu 20. stoleti se zacal zazity model vice-
generacni rodiny postupné zanikat a mladsi generace je od té starSi oddélena samostatnym
bydlenim. Spole¢né souZiti vice generaci se v sou¢asné dob& uchovava piedevsim na ves-
nici v rodinnych domech. Pfi oddéleném souziti generaci je mezi nimi mnohdy zachovana
kratka vzdalenost, ktera umoziuje stalé kontakty a eventudlni poskytnuti potiebné pomoci.
I presto, ze si mladsi generace je védoma své povinnosti se o své rodi¢e postarat, vlivem
ruznych situaci voli moZznost umisténi rodic¢l do riznych zatizeni zdravotni a socidlni péce.
Nelze zadnému cloveéku piikdzat, aby se o nemohouciho ¢lena rodiny postaral. Zalezi
na mravnich hodnotach, hierarchii potfeb a aktualni situaci v rodin€. Pii péc¢i o staré¢ho
a nemocného ¢lena rodiny mnohdy ustupuji do pozadi volnocasové a pracovni aktivity
pecujiciho. Nejnarocnéjsi je péce o takového Cloveka pro zeny stiedniho véku, které stale
chodi do zamé&stnani, maji vlastni zdravotni problémy vychazejici z nastupu klimakteria
a pii péci o svoji domacnost pomahaji také rodinam svych potomku (Hegyi et al., 2012,
s. 93; Klevetova a Dlabalova, 2008, s. 75; Polednikova et al., c2013, s. 54-55).

Soucasna mlada generace je ¢im dal méné ve styku se starym c¢lov€kem, a pfichazi tak
o potiebné zkuSenosti a dovednosti, jak se o takového ¢lovéka postarat a jak s nim jednat.
Ptistup spolecnosti ke starym lidem se méni. Diive bylo stafi spojovani s onemocnénim
a automaticky 1 ztratou sobéstacnosti s nutnou pomoci svych blizkych. Starnuti a stafi bylo
brano jako pfirozena soucast lidského zivota a mladsi generace byla ochotna se o starsi

generaci postarat v takové mife, v jaké bylo potieba (Sramo, 2012, s. 27).
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3.4 Partnerstvi a sexualita senioru

Spokojenost v manzelském svazku se lisi i ve stafi. U $tastnych manzelstvi dochazi
po dlouhodobém spolecném souziti ke vzajemnému poznani a pochopeni zivotniho partne-
ra. Maji spole¢né piijemné vzpominky na uplynula léta, ale bohuzel jsou v paméti ukryté
1 nepfijemné vzpominky, které se s odstupem casu mohou zdat malicherné. V piipadé
uspokojivého zdravotniho stavu, mohou 1 ve stafi partnefi spolené cestovat a poznavat
nova mista, koupit si novy automobil, setkavat se s novymi lidmi a uzivat si spolecenského
zivota. Postupem casu, v dasledku ubyvajicich sil a sob&stacnosti, jsou si partnefi stale vice
oporou. Pokud se jednd o nespokojend manzelstvi, dochazi ke stupnujicim se vycitkdm
smérem k partnerovi. Mize dochazet ke vzristajicimu napéti mezi partnery v dasledku
absence kontraktl s jinymi lidmi. Po letech souziti jiZ znaji sva bolestiva mista a dokazi se
navzajem ranit. Manzelstvi mohou byt také tzv. prostfedni, kterda ve vztazich prevladaji.
Vzéajemné spory se stiidaji s usmifenim, objevuje se nevrazivost i naklonnost a intimni

okamziky nahrazuji obdobi vzajemného odcizeni obou partnerii (Ri¢an, 2014, s. 351).

I ve vys8im ve€ku pretrvava zajem o sexualni aktivity, a to i pfes vékem podminéné fyzio-
logické zmény a zmény v oblasti sexuality. Velmi rozsifené jsou u obou pohlavi chronicka
onemocnéni ve vzajemné interakci S hormonalnimi, cévnimi a endokrinnimi pfi¢inami.
Tyto pfi¢iny zplsobuji sexudlni dysfunkce, které Casto nevyZzaduji klinické intervence.
PotiZe s erekci a sniZenad sexudlni touha léceny byt mohou. Lécba je multidisciplinarni
a pozornost by méla byt vénovana ocekavani obou partnert. Podpofit sexudlni Zivot
ve vyssim veku Ize naptiklad pomoci 1éCivych preparatd, které u muzi zlepsuji jejich po-

tenci (Dienstbier, 2012, s. 63; Stuart - Hamilton, 2011, s. 311).

Kolem 50. roku v€ku u Zen nastupuje menopauza, kdy dochazi k zastaveni produkce hor-
monu estrogenid. Pochva se ptestava zvlh¢ovat a zmensuje se. K vymizeni moznosti dosa-
zeni orgasmu nedochazi, pouze se prodluzuje doba k jeho vyvolani. Sexualni touha by ne-
méla byt nijak poznamenana probihajicimi zménami fyzickymi ani psychickymi Dienst-

bier, 2012, s. 60).

Postupné dochazi ke dvé problémiim v oblasti sexuality. Jednim z nich je problém s erekci
vedouci az k neplodnosti. Muze dojit bud’ pouze ke zpomaleni, nebo az ke ztraté erekce
a orgasmu muze. Porucha tvorby semene a potize s ejakulaci jsou druhym problémem

muzského sexudlniho Zivota. Potize probihaji od ptfed€asného vyronu semene pies bytek
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az k jeho uplné ztrat€¢. Muzské neplodnost je pravé zplisobena potizemi s erekci, nedosta-

te¢nou tvorbou spermii s jejich poskozenim a ztratou kvality (Dienstbier, 2012, s. 60-62).

I pies soucasny trend zobrazovani mladych a krasnych v mediich star$i lidi maji stejna
prava a moznosti uzivat si zivota a radovat se z néj, tak jako mladsi generace. Vyhodou
starSich je v této oblasti vétsi mnozstvi zkuSenosti a vyrovnanost. Poskytovatelé zdravotni
péce by se méli pti zdjmu o celkové zdravi zaméfit také na zdravi sexudlni, coz vyrazné

pomiize ke zlepSeni kvality Zivota seniort (Stuart-Hamilton, 2011, s. 311).

3.5 Vzdélavani senioru

Gerontagogika je aplikovana védni subdisciplina andragogiky, ktera se zabyva vzdélava-
nim, vychovou a péci o seniory, pripravou na stari a mezigeneracnimi vztahy (BeneSova,

2014, s. 15).
Vzdélavani seniord 1ze rozd€lit do Ctyr oblasti:

e Preventivni — ziskané informace vedou k pozitivnimu ovlivnéni prabéhu starnuti
a stafi. Poskytnuti informaci o zpisobech piedchazeni vzniku onemocnéni.

e Rehabilita¢ni — obnova a posilovani védomosti a dovednosti.

e Volnocasové — motivace k nachazeni novych zalib vypliujici volny ¢as, impulz
k ziskavani novych kontaktli a k upeviiovani stavajicich mezilidskych vztaha.

e Aanticipaéni — pfiprava na nastavajici zivotni zmény (Cevela, Kalvach a Celedova,

2012, s. 38).

Nejvétsim problémem u seniorit byvaji stereotypni chovani a mysleni, které brani starym
lidem ziskavat nové védomosti a pfijmout zpiisob zivota této doby. K nabyvani novych
védomosti je potieba, aby informace byly zaloZeny na logice a mély prakticky vyznam.
Rovnéz je k zapamatovani potieba mnohem vice ¢asu. Tim se proces ucenti lisi od ziskava-
ni a upeviovani védomosti v mlad$im veéku. Aby se starému c¢loveka pfedana informace
vryla 1épe do paméti, je potieba vEétsi mnozstvi opakovani informaci. Zejména pii pouceni
pacienta pred vySetienim nebo terapeutickym zakrokem. Proces uceni je naruSen nediivé-
rou seniora ve své schopnosti (Kalvach a Onderkova, 2006, s. 11; Klevetova a Dlabalova,

2008, s. 54).

Celozivotni vzdélavani se v nasi spolec¢nosti stalo nezbytnym z diivodu rychlého a nepietr-
zitého rozvoje, védeckych a technickych objevi a rychlou ztratou aktudlnosti ziskanych

védomosti a dovednosti. Takové vzdélavani se orientuje spisSe na informace z oblasti in-
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formacnich technologii a historie. Velky zajem je také o studium jazykt (Cevela, Kalvach

a Celedovd, 2012, s. 37-38).

V soucasné¢ dobé existuje pro seniory mnoho moznosti dalSiho vzdélavani

s uspokojovanim socialnich potieb. Dale jsou uvedeny nékteré z nich.

Univerzity tietiho véku - prvni vyuku Vv univerzitnim prostfedi ur¢enou pro seniory zaha-
Jil v Toulouse (Francie) profesor Pierre Vellas v roce 1973. V roce 1986 vznikla U3V
i na naSem Uzemi, a to pii Univerzité Palackého v Olomouci a v roce 1987 pii lékaiské
fakult¢ Univerzity Karlovy v Praze. V soucasné dobé studium pro seniory nabizi témér
kazda vysoké Skola, vcetné Univerzity Tomase Bati ve Zlin¢. Obvykle je pozadavkem
stitedoskolské vzdélani ukoncené maturitni zkouskou. Pfi studiu je zarucena vysoka kvalita
prednasek, které slouzi k rozSifeni znalosti v urcitych oblastech. Studium vSak neslouzi
pouze Kk ziskavani informaci, ale také k zavazovani kontaktti s novymi lidmi (gerék, 2009,
s. 196-197). V roce 1993 byla zaloZena Asociace univerzit tietiho véku Ceské republiky,
jejimz prezidentem je od roku 2016 prof. Ing. Roman Prokop, CSc. z Univerzity Tomase

Bati ve Zliné.

Akademie tietiho véku — prvni akademie tietiho véku na naSem tizemi byla zfejmé zalo-
zena v Preroveé v roce 1983. Divodem vzniku téchto kurzil je nedostupnost univerzit tieti-
ho véku v urdité oblasti a potadaji je naptiklad Cerveny kiiz nebo stiedni $koly. Vyuka
probiha prostfednictvim prednasek, seminait a jinych programil a pfizpisobuje Se potie-
bam posluchac¢t. Na konci kurzu je vystaveno osvédceni o jeho absolvovani, které je bézné

vydano pouze na zakladé ucasti (Serdk, 2009, s. 198).

Univerzity volného ¢asu — organizuji je zejména knihovny a domovy pro seniory. Prvni
univerzita tohoto typu byla zalozena roku 1993 v Praze. Umoznuje ¢lovéku ziskavat in-
formace z obort, ve kterych se nemél moznost vzdélavat v souvislosti se svym zaméstna-
nim. Zde neni podminkou urcité dosazené vzdélani, ale dosazeni plnoletosti. I ptesto, ze se

zde mohou setkavat lidé riznych vékovych kategorii, nejbéZnéjSimi zajemci jsou seniofi.
Pii absolvovani ucastnici neobdrzi zadné osvédéeni (Serak, 2009, s. 199-200).

Kluby senioru, kluby aktivniho stafi — jsou neformalni skupiny a slouzi piedevsim
K uspokojovani socialnich potieb seniorti. Kluby poskytuji spolecné vylety, prochazky,

hraji spoledenské hry a uskute¢iiuji dalsi zajmové ¢innosti (Serak, 2009, s. 199).
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3.6 Bydleni seniori

Vlastni bydleni udrzuje sobéstacnost a samostatnost senioril. Seniofi vSak zaroven vyuzi-
vaji pecovatelské sluzby nebo se mohou spolehnout na pomoc rodiny. Do budoucna se
ocekavaji problémy v bydleni seniorti zpiisobené snizujicim zédjmem rodinnych ptislusnikii
a finan¢ni nedostupnosti pecovatelskych sluzeb, ktera je zptisobena nizkymi pfijmy v penzi
(Cevela, Kalvach a Celedova, 2012, s. 103).

Dlouhodobou péci a pobytové sluzby V instituci potiebuji senioii se zhorSenym zdravotnim
stavem, omezenou sobé&stacnosti a neadekvatnim domacim prostiedim. Mezi bydleni pro
seniory, ktefi potfebuji institucionalni péci, patii domovy pro seniory, které uspokojuji
zdkladni  potfeby  seniorii  véetné  zdravotni péfe. Bydleni je  urceno
pro seniory vys§iho véku s omezenou sobéstanosti. Domovy se zvlaStnim rezimem mayji
mnohem mensi kapacitu nez domovy pro seniory. Bydleni je zajiStovano seniorim, jejichz
sobé&stacnosti je snizena disledkem duSevniho onemocnéni, které ma chronickou povahu.
Staly dohled a péci druhé osoby potiebuji také osoby se zavislosti na navykovych latkach
a s pokrocilou demenci. Domovy s pecovatelskou sluzbou poskytuji byty senioriim, ktefi
jsou relativné samostatni a potiebuji pouze dopliujici sluzby socialnich pracovnika. Lé-
¢ebny dlouhodobé nemocnych a jina podobna zafizeni poskytuji dlouhodobé péci osobam,
jejichZ stav jiz nevyzaduje akutni pééi, avsak stdle neumozituje jejich propusténi (Cevela,

Kalvach a Celedova, 2012, s. 104-105).
Pti stéhovani seniori jde predevsim o dale popsané okolnosti:

e Vcasnost — st¢hovani by nemélo probihat az pod natlakem piitomnych neZadoucich
udalosti, ale je Zadouci st€hovani nebo bytové upravy vhodné nacasovat s ohledem
na momentalni uskutecnitelnost.

e Dobrovolnost — ¢loveék by mél i vy stafi mit moznost se samostatné a bez natlaku
svych piibuznych rozhodovat o svém bydleni.

e Vyhodnost — viditelné vyhody lze spatiovat napiiklad v bezbariérovém bydleni,
ve sniZeni poZadavki na udrzbu a dosazitelnosti nezbytnych sluzeb.

e Piipravenost — senior by se mél dopiedu s novym bydlenim seznamit a také se na-
ptiklad zaregistrovat u nového praktického 1ékare.

e Zabydlovani — navazani vztahl s novymi sousedy (Cevela, Kalvach a Celedova,

2012, s. 102).
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4 KOMUNIKACE

Komunikace je zjednodusené chapana jako proces predavani informaci mezi dvéema ¢i vice
komunikujicimi subjekty. Znamend prakticky zdaklad vsech lidskych vztahii (Pokorna, 2010
s. 11).

Mikulastik (2010, s. 24) tvrdi, ze ¢im je komunikacni proces del$i a naro¢néjsi, tim je veétsi
pravdépodobnost vzniku problémi a spori. Dokonce maji na pifedavané informace vliv

i nevédomé stranky komunikatora.

Zakladni formy mezilidské komunikace jsou neverbalni a verbalni komunikace. Verbalni
komunikaci rozumime vyjadfovani pomoci slov a predavani riznych informaci mluvenym

projevem. Tento druh komunikace ovliviiuje né€kolik skutecnosti. Mezi nimi jsou staii ¢lo-

vvvvvv

kova, 2011, s. 223).

Verbalni komunikace miize byt prima nebo zprostredkovand, mluvend nebo psana, zZiva

nebo reprodukovand (Mikulastik, 2010, s. 98).
Doporuceni pro verbalni komunikaci jsou nasledujici:

e Pii komunikaci musi byt ziejmé, komu sdélujeme informace a to tak, ze nekomuni-
kujeme s doprovodem, ale vzdy s osobou, o niz peCujeme.

e Jiz na zacatku rozhovoru si musime uvédomit cile, ke kterym budeme béhem roz-
hovoru sméfovat. Zda bude cilem pouceni, pfedani informaci, feSeni vzniklého
konfliktu nebo zda budeme od pacienta chtit, aby se podélil o to, co pravé citi.

e Uvédomime si, zda mame béhem rozhovoru roli poradce nebo naslouchajiciho.

e S druhou osobou komunikujeme vzdy s ohledem na jeji vék a vzdélani.

e Pokusime se o spojeni verbalni a neverbalni slozky komunikace.

e Po sdéleni informace se ujistime, zda jsme byli druhou osobou spravné pochopeni.

e Neni vhodné zvySovat hlas nad rozumnou miru. Ktikem zplsobime, ze nas druha
osoba sice slysi, ale neposloucha.

e Volime pfimétfeni tempo feci, které nezplsobi ptehlceni informacemi a zaroven
udrZi pozornost naslouchajiciho.

e NepieruSujeme svymi myslenkami fe¢ nemocného (Pokorna, 2010 s. 24-25).
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Neverbalni komunikaci mizeme také nazvat jako komunikaci mimoslovni. Tedy takovou,
kterd nepouzivd slova. Byla vyuzivana mnohem dfive nez komunikace verbalni.
K védomému ovlivnéni neverbalnich projevii je zapotiebi schopnost sebeovladani

S moznosti ovlivnit svou mimiku (Pokorna, 2008, s. 17).
Doporuceni pro neverbalni komunikaci jsou nasledujici:

e Pokusime se posoudit potfebu dotekii a velikost osobniho prostoru. Slovy si potie-
bu neverbalni komunikace ovétime.

e Miru neverbalnich projevli volime s pfiméfenou gestikulaci a mimikou, coz druhou
osobu nevylekd a ani nebudeme piisobit chladnym dojmem.

e Pokusime se o spojeni verbalni a neverbalni slozky komunikace.

e Pokud dobte nechapeme vyznam neverbalniho projevu druhé osoby, ovétime si ho
verbaln¢ a tim predejdeme moznym konfliktim.

e Nikdy nesoudime druhé osoby na zaklad¢ jejich prvniho neverbalniho projevu (Po-
korna, 2010, s. 31-32).

4.1 Bariéry komunikace se seniory

V dusledku fyzickych a psychickych zmén spojenych s vyssim vékem vznikaji bariéry

komunikace.

e Interni bariéry se tykaji schopnosti a dovednosti spolu se zdravotnim stavem
a prozivanim jedince. Interni bariéry nastupuji, pokud senior citi obavy
z netspéchu a pokud proziva negativni emoce jako je napiiklad strach. Dalsi barié-
ry nastupuji v diisledku onemocnéni, nebo pokud pacient neni na rozhovor pfipra-
veny (Pokorna, 2010, s. 52-53).

e Externi bariéry vyplyvaji ze zevniho prostiedi. Patfi zde naruseni rozhovoru dalsi
osobou a nadmérny hluk. Déale mlze nastat situace, kdy je pacient rozptylovan
a neni schopen naslouchat. Pfi nadmérném zahlceni informacemi senior neni scho-
pen vSechny informace zpracovat (Pokorna, 2010, s. 53).

e Bariéry na strané seniora — mezi zabrany, které se pfi komunikaci mohou obje-
vovat, patii zejména strach o to, jak zdravotnik se ziskanymi informacemi naloZzi
a k ¢emu je pouzije. Dale k témto bariéram patii snizena divéra a prosta neochota
komunikovat, ktera klesa naptiklad pfi ptitomnosti bolesti. Neochota komunikovat

se také muze tykat pouze jediného pracovnika, ke kterému klient neciti divéru
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a nema s nim dobry vztah. Jsou zalezitosti, o kterych seniofi nejsou zvykli hovofit.
Dnesni mlada generace dokdze oproti seniorim oteviené hovofit o sexualité, finan-
cich ¢i problémech v rodinném prostfedi. Po ziskani divéry mezi pracovnikem
a seniorem je jednodussi mluvit i o vaznéjsich tématech. Avsak jsou hovory, které
senior 1 zdravotnicky pracovnik nahrazuje, diky jejich zavaznosti, tématy jinymi
(Venglarova, 2007, s. 75).

e Bariéry na strané pracovnika — mezi nejcastéjs$i zabrany v komunikaci patii stav
pacienta, ktery umira nebo trpi zdvaznou chorobou, ktera jiz neni vylécitelna. Dale
jsou to negativni zkusenosti v komunikaci s klientem a témata sexuality, které jsou
az na hranici sexualniho obtéZovani. NejcastéjSim problémem je ¢as, ktery zdravot-
nickym pracovnikiim c¢asto chybi (Venglatova, 2007, s. 75).

e Bariéry prostredi — hiife se komunikuje v prostfedi s nadmérnym hlukem, pfi ne-

dostatku ¢asu na rozhovor a pfi pfitomnosti jiné osoby (Venglarova, 2007, s. 75).

4.2 Specifika komunikace se seniory

Béhem komunikace se dopoustime mnoha chyb, a to s clovékem kterékoliv vékové katego-
rie. Stafi lidé vSak nedokazou vzdy reagovat na nevhodny zpisob komunikace, pokud byl

vibec témito jedinci rozpoznan.

Jednou z nejcastéjsich chyb, ktera se mize objevit, je tzv. komunika¢ni manipulace, ktera
zahrnuje uzivani odbornych termint, a to zejména pracovniky v pomahajicich profesich.
Déle mohou byt uzivany pojmy, jejichZz vyznam je odliSny pro seniora a pro mladého ¢lo-
veka. Dalsi chybou je nedostate¢ny soulad mezi verbélni a neverbalni komunikaci. Sdélena
informace nemusi byt mnohdy pochopena spravné. Je také diileZité uzivat ptimétenou hla-
sitost projevu, aby senior slySel a zaroven poslouchal. Pfi komunikaci se seniory se Casto
objevuje chovani snizujici sebevédomi. Takové chovani zahrnuje mimo jiné urazeni, iro-
nické poznamky a neochotu seniora vyslechnout. Do této skupiny patii také osloveni seni-
ora, které si sam nevyzada spolu s infantilizaci starého ¢lovéka. Nevhodné prostiedi plné
Sumu a hluku je dalsi zavaznou chybou, kterd by se neméla objevovat. Posledni uvedenou
chybou je automaticky pfedpoklad sniZzeného intelektu a sobéstacnosti seniora
S vnucovanim pomoci, kterou jedinec nepottebuje. Je vhodny individualni piistup ke kaz-

dému starému ¢loveku s identifikaci jeho potieb (Pokorna, 2008, s. 85-87).

Pro komunikaci se seniory je potfeba vyclenit si dostatek ¢asu. Rychlost feci starého ¢lo-

veéka je mnohdy zpomalend, objevuje se kratkodobd porucha paméti, porucha vybavnosti
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myslenek a mnohdy dochazi k odklonu od tématu. U seniort se Casto objevuje citova labi-
lita, ktera se projevuje stiidanim pozitivnich a negativnim emoci a pociti (Polednikova et

al., 2013, s. 66).

Pti rozhovoru je mnohdy zddouci zapojeni blizkych osob a piibuznych, kteii jsou pro seni-
ora oporou. Jsou totiz brani jako dulezity zdroj informaci, ale také jako ucastnici péce

0 seniora v domacim prostiedi (Polednikova et al., 2013, s. 66).
Specifické problémy v komunikaci se seniory se tykaji:
Poruchy smysla

e Sluch - béhem komunikace s nedoslychavym seniorem je nutné zajistit prostiedi,
které nebude rozhovor narugovat. Re¢ by méla byt pomala a srozumitelna. Vzdale-
nost volime s ohledem na osobni prostor kazdého ¢lovéka a poruchu sluchu. Moz-
nost slySet je znemoznéna pfili§ velkou vzdalenosti mezi osobami. Mimoslovni
komunikace muze byt pii poruse sluchu velkym pomocnikem. VSimame si také
kompenza¢nich pomtcek seniora, v tomto piipadé tedy naslouchadlu. Snazime se
ho udrzovat funk¢éni a zamezit poSkozeni (Venglarova, 2007, s. 76).

e Zrak — pted vstupem do mistnosti je nutné zaklepat, pozdravit jako prvni a predsta-
vit se. Ve tvafi kazdého €loveéka se odrazuji emoce. Pfesnou formulaci informace

1ze tedy ptredejit Spatnému pochopeni (Venglatova, 2007, s. 76).

Poruchy feci

Casto vznikaji v disledku neurologického onemocnéni seniora a méni schopnost mluvit
a rozumét. Pravé zhorSena schopnost dorozumét se druhym ¢lovékem vede casto ke kon-
fliktim nebo zplsobi rezignaci na komunikaci. Lze vyuzit i jiné moznosti komunikace

prostiednictvi obrazkl nebo pocitace (Venglatova, 2007, s. 76).
Demence

Je tieba si zjistit, jaké oblasti jsou demenci postiZzeny, V ¢em se u seniora vyskytuji pro-
blémy a jak se s témito problémy snazi vyrovnat. U seniora trpiciho demenci se vyskytuji
tyto obtize: neschopnost zapamatovat si nové informace, Casté otazky, neschopnost rozu-
mét slovlim, sniZzena trpélivost, tvofeni novych vyrazl nebo jejich zdména a nakonec i ne-

mluvnost (Venglafova, 2007, s. 76-77).
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Senior trpici demenci vyzaduje specificky ptistup v komunikaci:

e Znalost konkrétniho seniora, jez zahrnuje informace o zptisobu komunikovani a po-
ruchéch feci, zlepsuje komunikaci.

e Rozhovor nesmi byt ruSen jinymi podnéty, jako je naptiklad televizor nebo piitom-
nost jiné osoby.

e Mimoslovni vyjadieni ma také svou cenu a miize mnohé objasnit.

e Pomoci dotykt dochazi k uklidnéni.

e Vybér a pouziti slov volit s ohledem na znalosti a slovnik seniora.

e Zadouci je uzivani jednoduchych a kratkych vét.

e Vzdy je vhodné ovéfit, zda senior informacim porozumél (Venglafova, 2007,
s. 77).
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II. PRAKTICKA CAST
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5 METODIKA PRUZKUMU

5.1 Cile prizkumu
Hlavni cil

e Zjistit nazor seniori na prozivani souc¢asného obdobi Zivota.
Dil¢i cile
e Zjistit, jak seniofi prozivaji fyzické, psychické, socidlni a ekonomické zmény, které
stafi prinasi.
e Zjistit, co nejvice ovliviluje Zivot seniord.

e Zjistit, jaky ndzor maji seniofi na ptistup vSeobecnych sester ke starym lidem.

5.2 Vyzkumna metoda

Prakticka ¢ést bakalafské prace byla realizovana pomoci polostandardizovanych rozhovo-
ri. Jelikoz se prace zabyva vnimanim a nazory starych lidi, byl zvolen kvalitativni vy-
zkum, diky kterému Ize od seniorl ziskat mnohem vice informaci. Respondentim byl tak
dan velky prostor pro vyjadifeni postoji a nazord, ¢ehoz by pomoci dotaznikového Setieni
nemohlo byt dosaZeno v pozadované mire.

Kvalitativni vyzkum je nematematicky analyticky postup. Miize to byt vyzkum tykajici se
Zivota lidi, pribéhu, chovani, ale také chodu organizaci, spolecenskych hnuti nebo vzdjem-

nych vztahii (Kutnohorska, 2009, s. 22).

5.3 Charakteristika respondentii

Pro potfeby prizkumu byli zvoleni sobéstacni seniofi a seniorky nad 65 let véku.
K rozhovoru bylo osloveno celkem 8 seniorii. Ti se mezi sebou mimo jiné 1i$i pohlavim,
vékem, vzdé€lanim, zdravotnim stavem a také mistem bydlisté. Mezi kritéria pro vybér re-

spondentl byla nutnost mit zachovany kognitivni funkce a ochota spolupracovat.

Vyzkumny vzorek je tvofen 8 respondenty ve véku od 68 do 81 let, ktefi jsou znaceni S1-
S8. Informace o vybranych respondentech predstavuje nasledujici tabulka (Tabulka 1).

Respondenti jsou sefazeni v potadi, v jakém rozhovory probihaly.
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Tabulka 1 — Tabulka respondentt
Oznaceni Kde pro- | Pohlavi | Vék Nejvyssi Zaméstna- | Bydlis- Zije
respondentt | bihal roz- dosaZené ni té
hovor vzdélani

Respondent | v nemocni zena 71 let | stfedoSkolské pracujici obec | s manzelem
¢. 1 ci bez maturity dichodce

Respondent | v nemocni muz 81 let | Vysokoskol- dichodce mésto | S manZelko
¢.2 Ci ské u

Respondent doma zena 76 let zakladni dichodce obec sama
¢. 3

Respondent doma muz 79 let | stiedoskolské pracujici obec se synem
¢. 4 S maturitou duchodce

Respondent doma zena 70 let | stiedoskolské | dichodce obec | s manzZelem
¢.5 bez maturity

Respondent | v nemocni zena 68 let | stiedoskolské | dtchodce mésto manzel
¢.6 ci bez maturity

Respondent doma muz 74 let | stiedoSkolské | dachodce obec s manzel-
¢.7 bez maturity kou

Respondent | v nemocni muz 74 let | stfedoSkolské | duchodce mesto S manzel-
¢. 8 Ci bez maturity kou
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5.4 Organizace pruzkumného Setfeni

Rozhovory probihaly v Krajské nemocnici T. Bati, a. S. Zlin na Interni klinice 3. etaz
a na Plicnim oddéleni — 10. pavilonu LDN s pisemnym souhlasem vrchnich sester a na-
méstkyné pro osetiovatelskou pééi. Zadost o umoznéni rozhovord je k dispozici u autorky
prace. Dalsi rozhovory probihaly v domécim prostiedi seniori, kde jsme m¢éli
k rozhovorim dostate¢ny klid. Mista, kde probihal rozhovor, nijak nesouvisi se stanove-

nymi cili. Jsou pouze pro zajimavost uvedeny v tabulce (Tabulka 1).
Prizkum probihal od prosince 2015 do biezna 2016.

VSsichni respondenti byli seznameni s uc¢elem a pribéhem rozhovord. Poté byli vSichni
ujisténi, ze odpovedi budou pouzity vyhradné k bakalatské praci a bude dodrzena anony-
mita kazdého respondenta. Pied zah4jenim rozhovoru obdrzel kazdy respondent ptfipravené
otazky k precteni. Respondenti tak méli dostatek Casu si otazky piecist a promyslet si od-
povédi. Uvodni &ast rozhovoru byla tvofena 5 obecnymi otazkami (Tabulka 1). Dalsi ¢ast
obsahovala 34 otazek. Nejdel$i rozhovor trval 26 minut. Po souhlasu respondentti byly
veSkeré rozhovory nahrany na mobilni telefon a odpovédi poté prepsany do bakalarskeé

prace.

Rozhovory byly pfepsany, zkraceny a upraveny tak, Ze z vétSiny odpovédi bylo odstranéno
nareci, vulgarni slova, jména a ndzvy obci a mést z diivodu zachovani anonymity. Odstra-
nény byly také informace, které nesouvisely s pfedmétem Setteni. Po veskerych upravach
nebyl vyznam odpovédi nijak pozménén. Odpozorované emoce autorky jsou v praci uva-
dény v zavorkach kurzivou. Nahravky jednotlivych rozhovort jsou k dispozici u autorky

prace.

5.5 Vysledky prizkumu — rozhovory
Otazka ¢. 1 - MiiZete popsat Vas zdravotni stav?

S1:,,Mij zdravotni stav byl néjaky Spatny, protoze jsem méla arytmii a mam né&jaky Spatny

tlak. Ale ted’ je to dobré.*

S2: ,,Tak muj zdravotni stav az do poslednich 14 dnid byl vcelku v potadku. Jednalo se
pouze o takové choroby odpovidajici véku. Mam nedostatek trombocytti - trombocytopenii

a to me& dost omezuje v ¢innosti v tom, Ze dost ¢asto krvacim nebo se mi tvoii modfiny.
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V soucasné dob¢ asi pied ¢trnacti dny jsem zjistil dost velkou dusnost a trosku bolesti
v levé krajin¢ hrudni a po prichodu do nemocnice jsem byl odeslan na kardiologii, kde mi
zjistili, Ze mam stendzu na tfech mistech v jedné vétvi koronarni arterie. Cili jsem pfipra-

veny uz na operaci. Jinak pfedtim problémy jsem n¢jaké vétsi nemél.*

S3: ,,Mij zdravotni stav si myslim k mému veku, Ze je celkem uspokojivy. Problémy - to
ma snad kazdy. Uz bolesti kloubti, protoze jsou klouby opotifebované. Pracovala jsem cely
zivot v zemé&dé€lstvi, a tak si myslim, Ze na to, Ze jsem musela tézko pracovat uz od mladi,

tak neni to nic nemozného nebo mimotadného.*

S4: ,, Tak miyj zdravotni stav neni momentalné¢ moc dobry, ponévadz jsem po druhé operaci
kycelniho kloubu, po operaci Zlu¢niku, ale zatim to zvladdm vcelku s pfehledem. Né&jaké
problémy jsou jako, ale to se da jako 1éCit tabletkou nebo opichem a tak. Jinak si myslim,

ze jsem celkem piimétené k véku v poradku.*

S5: ,, Tak celkem dobfe, az na to teda ... boli mé kolena, obé dvé. Mam tam artrézu. Tak

jediné to me tak omezuje.*

S6: ,.Byla jsem béhem ctyi rokl na Sesti operacich. Coz mé teda, jak se tikd, srazilo az
na kolena. Ta posledni operace, to byla reoperace kyly, ale to jsem teda si svoje uzila jesté
doma. Ted jsem na plicnim a chytla jsem zapal plic plus pohrudnice, takze tady zatim od-

pocivam. Ale pfedtim jsem byla na operaci kycle.*

S7: ,,JJsem po operaci srdce a musim pomalu vSechno. Infarkty jsem mél uz ale dva nebo
tii. (smich) Ja jsem mél vzdy na takové véci smulu. V laznich jsem byl taky. Koleno ted’
mam zase. Pan doktor mi fikal ... dal mi léky a ortézu a fikal, ze kdyZ to nepomiize ty 1é-

ky, tak ze asi novy kloub. Co nadélame. To uz ma tady kde kdo.* (smich)

S8: ,,Tak nejdiiv jsem mél infarkt - jeden, potom druhy. Pak jsem mé&l embolii plic, druhou

embolii plic a ted’ zase lezim se zapalem plic. Mam to vzdycky, ja nevim, asi po uraze.*
Komentar

V otazce ohledné zdravotniho stavu respondenti nejcastéji uvadéli srdeCni onemocnéni,
plicni onemocnéni a postizeni pohybového aparatu. Srdecni onemocnéni zminili respon-
denti S1, S2 a S8. Respondenti S3, S4, S5 a S6 uvedli postiZzeni pohybového aparatu. Re-
spondent S7 ve své odpoveédi zminil srde¢ni onemocnéni i postizeni pohybového aparatu.

Respondenti S6 a S8 uvedli také onemocnéni plicni.
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Otazka €. 2 - Chodite ke kadernici, na masaZe nebo navstévujete kosmetické salény?

(u Zen). Chodite k holi¢i nebo na masaze? (u muZzii)

S1:,,Chodim ke kadefnikovi. Na masaze chodim malo. Ale to chodim k néjaké pani, ona
nam masiruje krk, protoze jsem hodn¢ délala na poli a cely Zivot jsem délala v obchodg,
tak vzdycky krk mi namasiruje a zada a je to pfijemné. Vlasy si barvim, k holi¢i chodim.
Na obo¢i chodim a vytrhavat chloupky tady na brad¢, protoze vnucka vzdycky fika — babi,
tady mas chlup. A ja bych si to utrhla aj sama, ale ja uz nevidim a nasad’te si bryle, vezme¢-

te si pinzetu a trefujte se.“ (smich)
S2: ,,Nechodim.* (smich)

S3:,,No tak ke kadetnici chodim opravdu velice malo, protoZze mam Sikovnou snachu, kte-
ra mi déla kadetnici. A na masazZe chodite? Na masaze chodim jenom, kdyz dostanu pou-
kaz n&jaky na Vanoce nebo k narozeninam. (smich) Ale jinak mi to nevychazi. Dcera mé

umi dobfe namasirovat, (smich) takze mam usetfeno.*

S4: ,K holi¢ce chodim jedenkrat za mésic a na masdzich jsem byl, kdyZ jsem dostal

od dcery masaze jako darek k Jezisku. Jinak nechodim.*
S5:,,Chodim ke kadefnici, chodim na maséaze, chodim na pedikaru. Podle potieby.*

S6: ,,Chodim do salénu ke kadefnici plus kosmetiku si necham udélat, protoze uz mé to

prestalo doma bavit si barvit vlasy a jenom se nechat ostfihat.*
S7:,, K holi¢i chodime — ostiihat. Na masaze nechodime. Ne, nic takového nemame.*

S8: ,,K holi¢i chodim tak za dva mésice. Sam se nestiiham, to je jasné. Holit se - holim

sam. Jinak masaze - to nedélam.
Komentar

Respondenti S1, S4, S5, S6, S7 a S8 navstévuji holi¢stvi nebo kadetnictvi. Respondent S2
holi¢stvi nenavstévuje. Respondentka S3 odpovédéla, Ze ke kadetnici chodi malo, protoze
vlasy se ji stard snacha. Ohledné masazi odpovédeli nasledovné: respondenti S1, S3, S4,
S5 a S7 chodi na maséaze. U respondentii S3 a S4 se jedna spiSe o narozeninovy darek. Re-

spondent S2 na maséze nechodi. Kosmetické salony navstévuji respondentky S1 a S6.
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Otazka €. 3 - Zménil se v této dobé Vase vaha?

S1: ,,Mij zdravotni stav se troSicku zménil kvili tomu, Ze jsem mozna ptibrala a méla do-

ma dost prace, ale asi jsem moc divoka.

S2: ,,Tak vaha se nezménila. Kdyz jsem Sel pfed padesati lety z vojny do civilu, tak jsem
m¢él 66 kilo a ted mam 67. V jednu dobu jsem mél az dvaasedmdesat, ale jinak pofad se to

pohybuje v této relaci hmotnostni.*

S3:,,Tak v posledni dobé se vaha zménila tim, Ze je zima a mam malo pohybu, takZze jsem

ptibrala 3 kila. Tak se té$im, az pijdu na zahradku a shodim je.“ (smich)

S4: ,,Véaha - zhubl jsem. Coz teda mi jako absolutné nevadi. Akorat, Ze to bylo velice rych-

1¢ jako. Takze ted’ uz zase pomalu nabirdm tu svoji ptivodni véhu.*

S5:,,Vaha, ano - to jsem piibrala myslim kilo. (smich) Coz je Spatné. A zatim jsem si s tim

neporadila. Po¢kdm na jaro.*

S6: ,,Vaha urcité, protoze diiv jsem byvala hubenioucka jak proutek. Ted jsem takova tros-
ku ... téch osmdesat osm kilo to je dost. Ale byly i dny, kdy jsem tieba chodila do lednice.
Ale ted’ v noci uz nejim a ptesto ptibiram.*

S7: ,,.Dost jsem zhubl. Ale citim se celkem dobte. Jesté se mi zda, ze jsem takovy trochu

S 4

S8: ,,Tak véha - vadhu drzim uZz, jak jsem Sel do diichodu. Jsem pfibral a ted’ uzZ nemizu

shodit. Mam ptes 90 a drzim ji porad stabiln¢. Tak né&jak. Ale nemtzu to shodit.*
Komentar

Respondenti S1, S2, S3, S5, S6 a S8 ve stafi piibrali. Nejedna se vsak o velké hmotnostni
ptirastky. Respondenti S4 a S7 uvedli, ze ve stafi zhubli. Respondent S7 vidi pokles hmot-

v

nosti jako pozitivum a citi se byt pohyblivejsi.
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Otazka ¢. 4 - Zvladate pé€i o domacnost? (u Zen), zvladate udrzbu doméacnosti

S drobnymi opravami? (u muZii)
Sl1:,,Zatim panbth zaplat’, ano.*

S2: ,,Tak ja jsem na manudlni praci velice neSikovny, ¢ili dovedu akorat mozna poiadné
pribit hiebik. Ale v soucasné dobé manzelka ma tremor VvV obou dvou hornich koncetinach.
Cili prakticky takové prace, da se fict zenské, musim vykonavat sam. Jako tfeba zasivani.
A potom musim d¢lat ndkupy. Délam nakupy a takové bézné prace vice zenského charak-

vvvvvv

po strance dovednosti nemam.* (smich)
S3:,,Tak zatim to zvladam.*

S4: ,,Co si opravit umim, tak to udélam a pokud ne, tak mam velice sluSného, solidniho

vnuka, ktery v§emu rozumi, v§echno umi, tak co potiebuju, mi udéla.” (smich)
S5:,,Zatim ano. VSechno to zvladam.*

S6: ,,Ano, zvladam. A mam manzela, ktery stale je mi, jak se fiké pii ruce. Co potiebuju,
mi udéld. Sam n&kdy navati. TakZe jsem jako spokojena. Ze si jako poméahame i ve stafi,

ne jenom kdyZ jsme byli mladsi, ale 1 ted’ ve stari.*

S7:,,Uz ani moc ne. Uz si na to rad$i zavolame nékoho.*

S8: ,,Ale to jo. Jak na mé& Zenska hukne, tak jo. (smich) Ale zvladam to. Tak ne vSechno, to
je jasné.*

Komentar

Dotazovani seniofi S1, S2, S3, S4, S5, S6 a S8 v soucasné dob¢ zvladaji péci a udrzbu své
domacnosti. Zajimava je odpovéd’ respondenta S2. Ten uvedl, Zze zastava v domacnosti
spiSe typicky Zenské prace a na typicky muzské prace neni Sikovny. Respondent S7 uvedl,

ze takové prace uz moc nezvlada. Respondenti S4 a S6 obcas potfebuji pomoc svych pii-

buznych.
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Otazka €. 5 - Omezuje Vas néco v péci o domacnost?

S1:,,Boli mé nohy, protoze jsem byla na operaci s propadlou klenbou a $patné se mi chodi
jako, tak chodim i o holi.*

S2:,,Tak v pé¢i by mé€ neomezovalo nic. Rikdm - jediné ta neSikovnost moje.*
S3: ,,Myslim si, Ze ani ne.*

S4: ,Neomezuje m¢ vibec nic, protoze musim si chodit nakoupit, musim oprat, musim

uvafit, musim uklidit, musim upéct.“ (smich)
S5:,.Ne, ne. Vubec ne.*

S6: ,,Ted ten kloub, Ze jsem nemohla se zohnout, ani nic takového udélat. Podlahy, to délal

vSechno manzel. A ptevlékal postele. Takze toto me jako omezilo trosku.*

S7:,,UZ jsem takovy unaveny pofad a ono ta prace v té zahradé¢ a na poli a ve vinohradg, to

taky zabere hodn¢ ¢asu.*

S8:,,V péci o domacnost. To ja nevim. D&lam si svoje no. J4 mam svoje koni¢ky a ty mu-

sim ud¢lat a ptes to nejede vlak.*
Komentar

Respondenty S3, S4, S5 a S8 v pé¢i o domacnost nic neomezuje. Respondenty S1, S6 a S7
omezuji v péci o domdacnost zdravotni potize. Respondent S2 uvedl, Ze ho v pé¢i o domac-

nost omezuje pouze vlastni neSikovnost.

Otazka ¢. 6 - Mate néjaké zaliby?

S1: ,Méam. Chodim pijcovat knizky u nas ve vesnici, chodim do ¢erveného kiize, mame

takovy diichodovy klub. Méme toho hodné.*

S2: ,,Tak zaliby mam. Diiv jsem byl aktivni sportovec. A potom pracuji s mladezi ve skau-
tu. V soucasné dobé jeste, sice uz ne jako aktivni vedouci, ale pracuji. My tomu fikame
rada starSich, ze jsme byvali skauti. Ne byvali, jest¢ soucasni skauti, ale old skauti. To

znamena stafi skauti, ktefi vypoméhame vice méné pouze radami uz t¢ém mlad$im.*

7w

S3:,,Tak moje nejlepsi zaliba je prace na zahradce a vafeni. Nebo lustim kiizovky, protoze

se nic jiného neda v zime délat.” (smich)
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S4: ,Mam zaliby jako folklor, protoze Podluzi je krasné, zpévné a miluju to. Miluju kroje

a zébavy jako tanecni a cimbalku a zpév.*

S5: ,,Mam zalibu velkou. (smich) Je to rybafeni. Chodim v 1ét¢ rada na ryby. A tam bych,

pokud mozno, chtéla travit co nejvice casu.*

S6: ,,Réda si prectu néjakou knizku. Chodim na vystavy. VétSinou jsou to krajinky. Rada

jsem chodila na plesy, ale ted’ uz ten kloub me zlobil, tak jsme ani plesy nechodili.*

S7: ,,Zajit si na pivo nebo chodit do vinohradu. Tam je aspon klid. Ptacci zpivaji. A televi-

zi, na televizi na hodné divam, kiizovky lustim. Prost¢ to, co m¢ bavi.*

S8: ,,Mam. Ja vcelatim uz 40 let. To je tak nejvétsi miyj konicek. A dilna. Se dfevem néco

dglat.«
Komentar

U této otazky se kazdy senior usmal a rad se podélil o to, co rad déla. U vSech oslovenych
seniort lze i pfes jejich zdravotni stav pozorovat n€jakou aktivitu. A to jak skupinovou, tak

individuélni. Je tedy ziejmé, ze aktivné lze zit i ve stari.

Otazka €. 7 - Omezuje Vas néco béhem vasich oblibenych aktivit?
S1:,,Akorat ty nohy.*

S2: ,,Tak omezuje mé to, Ze uz zdaleka nejsem tak pohyblivy jako diiv. Pofadame ve skau-
tu tzv. Rikitaniv memorial. To jsou zimni zavody. Tak diiv jsem tu trat’ si prob&hl béZzné

a Vv soucasné dob¢€ uz s tim mam velké problémy.*
S3: ,,Myslim, ze ani ne.* (smich)

S4: , Tak omezuje mé jenom to, Ze jako lidi maji k sob& velice $patny pfistup jako. Ze by

v

S5: ,,Tak jeding, Ze mame toho psa doma, tak spécham zase potom kvili tomu psovi domd,
7e ho musim vyvengit. (smich) Tak to jediné teda, co m& omezuje. Ze tam nemtizu byt, jak

chci dlouho.

S6: ,,Zatim jako m¢ to omezuje ten kloub vSechno. Chiize po venku taky ne na dlouho.

A ted’ chodim doma po schodech — nahoru, dolii, nahoru, dolti. Kdyz teda ne po venku.*
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S7: ,,Bolesti zad, bolesti kolen.*

S8: ,,Tak nemoc. Tak uz $patn¢ dycham a uz ten pohyb neni takovy, jaky byl v mladi. To
jsme stihali vS§echno mozné a dneska uz nezvladneme. Kosa uz do ruky nepatii. To uz ne-

jde. UZ neni ten elan takovy zivotni.*
Komentar

Jak lze ptedpokladat z predchozich odpovédi, z rozhovori vyplynulo, Ze aktivni Zivot se-
niord nejvice ovliviiuje zdravotni stav. AvSak respondentka S3 odpovédéla, ze ji béhem
jejich oblibenych aktivit neomezuje nic. Zajimava byla odpovéd’ respondenta S4, kterého
b&hem oblibenych aktivit omezuje vice nez zdravotni stav spiSe Spatny pristup lidi k sobé

navzajem. Respondentka S5 zminila jako omezeni svého psa.

Otazka ¢. 8 - Pozorujete u sebe zmény emo¢niho prozivani?

S1: ,Nékdy jo. Radsi se nerada divam na televizi, protoze kdyz vidim prosté v jakém je
nase republika stavu, tak m¢ to strasné mrzi. Ne, Ze bych plakala, ale v duchu nadavam,

Ze ty déti si to nezaslouzi.*

S2: ,,Tak jedin¢ to, Ze se citim slab$i po strance takové fyzické. A dusevné, o tom ani ne-
mluvim. V soucasné dob¢ nejsem schopny se néco naucit vitbec. Ja jsem ucil chemii a mo-
je nejstar§i vnucka délala i diplomku z chemie. Ja jsem si to chtél precist a viibec jsem ne-
védel, o co se jedna. Vibec jsem tomu uz nerozumél. Ackoliv kdysi jsem si na tom zakla-
dal, Ze jsem dobry chemik. (smich) A dojmete se tieba snadnéji? Tak ja jsem vzdycky
byl takovy dost citlivy. I dfive, ne jenom jako v diichodé. Tieba jenom v televizi, kdyz se
ukazovala néjaka takova smutné scéna nebo kdyz §lo o néjakou vétsi zméenu, tak da se fict,
7e jsem brecel radosti, tieba kdyz se syn Zenil nebo takto. Cili toto mé zistalo, ale jinak

neda se fict, ze bych byl n¢jak velice zméneény po této strance.*
S3:,,Nedavno mi zemiel manzel, tak je mi smutno. Jsem tady v dom¢ sama.*

S4: ., To se mi projevuje. Protoze, kdyz cestuju a u autobusu sly§im tu krasomluvu téch

mladych hezkych dévcat a ty cigarety v puse. Tak to mi teda moc vadi.*

S5:,,Ani ne.
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S6: ,,V¢értite, ze ani ne. (smich) Zadné emoce. Jako z vnoucat jako takovou radost mam,

ale ze bych néco takového.*

S7: ,,Pockej, emocni prozivani ... to je co? Jaké emoce? (rady manzelky, zZe si manzel ob-
cas poplace).”

vewvr

ptes palubu. Uz to zkratka nemiizu néjak moc nécim nastvat. Protoze zjistuju, Ze to nema

cenu se roz¢ilovat.
Komentar

Respondenti S2, S5 a S6 uvedli, Ze u nich nedoslo ke zméné v oblasti emoci. U responden-
th S1 a S4 se castcji projevuje smutek. Respondent S5 uvadi, ze je u néj Casty hnév. Re-
spondent S7 je plactivéjsi. U respondenta S8 byla dfive Castou emoci hnév. Dnes je jiz
klidné;jsi.

Otazka ¢. 9 - Kterou svou vlastnost povaZujete za pi‘ednost?
S1:, Pratelstvi.

S2: ,, Tak myslim spravedlivost. Uz jako kantor jsem byl spravedlivy vii¢i vSem studentiim.
Nerozeznaval jsem, jestli je to syn okresniho tajemnika strany nebo je to syn béZného clo-
véka, ktery tieba je pronasledovany, kde jeho rodice jsou pronasledovani. Ale taky jsem se
snazil o to, abych od téch zakl co nejvic z téch zaki dostal. Kdyz jsem védél, ze jako maji
navic, tak jsem je donutil k tomu, aby skute¢né to provedli 1 tfeba zpisobem tim, Ze jsem

s nimi zustaval po vyucovani a doucoval jsem je.“

S3: ,,Tak ja si myslim, Ze jsem dost pracovita i ob&tava. Protoze kdyz za mnou nékdo pii-

jde, abych pomohla nékomu 1 z téch starSich jeste, takze rada vzdy pomizu.«

S4:  Pratelstvi, srde¢nost a takovou bezprostiedni blizkost, kterou citim k lidem - ke vSem.

Pokud mi nikdo neublizi, tak neublizim ja nikomu taky.*
S5: ,,J4 si myslim, Ze jsem obétava. Neékdy teda az dost. (smich) Vici druhym.*

S6: ,,Tak to teda nevim. Jsem hodné¢ pratelska. A nejvic jako vii¢i vnoucatiim, protoze kdyz
si néco vymysli, tak babicka s dédeCkem jim to udé€laji. At je to jidlo, at’ je to obleceni, at’

jsou to zajezdy k mofi. To jako babicka s dédou zatim mtzou dotovat.*
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S7: ,,To nevim. Nechci se chvalit ni¢im, ale tady ten barak, to jsme ptedélavali vSechno

sami. Sami jsme to vsecko délali spolu a pieckopavali jsme to vSechno0.*

S8: ,,Kterou vlastnost ... Jaky jste? Jaky jsem, jaky jsem taky. (smich) Co ja vim, co bych
k tomu fekl. To je sdim sebe jako hodnotit. Jsou i1 negativa, to je jasné. A jakou mate
prednost? Tak jakou mam piednost. Tak to je tézko fict. Madm rad jako i spolec¢nost
1 vSechno. Chodil jsem rad i tancit. A dneska uz ne. Uz nemiizu dychat, tak dvakrat se za-
tocim a jdu si sednout. Ale 1 do spolecnosti chodim, ale spiS tak kdyz byla moznost. I ted’

kdyz je, tak chodim. I s manzelkou. Na ty n¢jaké ty estrady, kdyz jsou.*
Komentar

V odpovédich seniorti se nejcastéji vyskytovali nasledujici vlastnosti: pratelskost, spraved-

livost, pracovitost, obétavost a spolecenskost.

Otazka &. 10 - Uastnite se spole¢enskych aktivit?

S1: ,, Tak spolecenské aktivity. Tak dvakrat do roka jdeme do divadla, to dostavame
vzdycky z obce. A do kina chodim rada. ProtoZe ted’ jsou ty ptedplatenky pro ty seniory.
Tak to mame. Tak jezdivame do kina jako dopoledne, ale ted’, jak byla zahradka v 1ét&, tak

to jsme nejezdili, protoZe nebyl ¢as - se zavaiovalo.*

S2: ,,Tak ucastnim se toho, Ze zpivam ve shoru. Jmenuje se to Old star, muzsky sbor Old
star, kde se nas seslo 11 chlapl v primérném veéku, myslim 78 let, a radi si pozpivame ne-
bo mame vystoupeni tieba v domové diichodcti nebo i tieba ve Dnech vina. Takto néjak
extra nejsme zpévaci, protoze ty hlasy v téch osmdesati letech, to uz zdaleka neni takové,

jako kdyz zpiva padesatilety. Ale chceme délat lidem radost. Nam a sobé¢ taky.*

S3: ,,Tak v ramci moznosti. A jaké navstévujete spolecenské akce? Tak tfeba na ples

nebo chodim do kostela pravidelné kazdou nedéli. Nékdy i ve vSedni den.*

S4: ,,Toho se zucastiiuji, protoze tady je to nékdy tedy dost. Tady se dé€laji jako sezeni
pro dichodce. Ted’ je tady hody krasné, vinobrani a ja se toho vzdycky zucastiiuju, protoze

to je pro me upln¢ potécha.*

S5: ,,To uz ani moc ne ted’. Chodivali jsme spi§ hodné teda i na ty zabavy, ale ted’ jako co

me boli ty kolena, tak mam problémy s tim. Tak ani nechodime radsi.*
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S6: Odpoveéd v otazce Cislo 6.

S7: ,,Malo. Sem tam jdu na hody, ale to jdu kviili déckam. Nebo tfeba kdyz Podluzanek,
kdyz tam décka zpivaji a tancuji, tak tam chodime zase kvili vnukiim. A to je tak myslim

vSechno. To tancovani mi uz moc nejde. (smich) Protoze, uz nemam dech.*
R8: Odpovéd’ v otazce Cislo 9.
Komentar

Z dotazovanych seniorti uvedli respondenti S5, S6 a S8, Ze spoleCenské akce nenavstévuji
Z diivodu jiz zminéného zhorseného zdravotniho stavu. Respondent S7 chodi do spole¢nos-
ti kvili vystoupeni svych vnoucat. Ostatni respondenti spolecenské akce navstévuji pravi-
delné. Jsou to navstévy divadla, kina, kostela, vystavy, zpév ve sboru, posezeni pro seniory

a folklorni akce.

Otazka €. 11 - Omezuje Vas néco ve spoleCenském Zivoté?
S1:,,Nohy. Rada jsem tancila. Ja jsem protancovala celé noci.“ (smich)

S2:,,Tak to ze uz zdaleka mi to tak nemysli. Cili prakticky na hodné véci musim premyslet
a to se stane kolikrat Casto, ze véc, o které¢ se bavime, tak pochopim az po delsi dob&. Ne-
chei fict, Ze jsem blby, ale uZ mi to zdaleka tak nemysli, jak dfiv. A po té fyzické strance

také uZ je to mnohem horsi.*
S3:,,Ani neomezuje.*

S4: ,,Tak momentaln¢ meé omezuje jedin€ ten zdravotni stav. Ale neni to nic hrozného,

ale pokud to jde, tak se zG¢astiiuju v§eho.

S5: Odpoved v otazce ¢islo 10.

S6: Odpoveéd’ v otazce Cislo 6.

S7: ,,Boli m¢ zada a kolena. Toto v§echno a uz mé to prost¢ tak nebavi nékam chodit.*

S8: Odpovéd v otazce Cislo 9.
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Komentar

Odpovédi ohledné omezeni ve spoleCenském zivoté se opét toCily ohledné zdravotniho
stavu. Respondent S2 uvedl zpomaleni dusevni ¢innosti. Respondentka S3 uvedla, Zze ani

ve spolecenském zivote ji nic neomezuje.

Otazka €. 12 - Mate hodné pratel?
S1:,,Mam. A mam je moc rada.*

S2: ,,Tak mam pratele jednak v tom skautu. Tam se schazime minimaln¢ jednou mési¢né.
A potom v tom Old star, v tom muzském sboru, tak tam se schazime kazdou stfedu. A jesté
mimo to se schazime spoluzaci z gymnazia jednou za mésic, kde uz nés ale potfad ubyva.

Tak se schazime, tak to si povykladame o vnoucatech (smich) a tak dale.*

S3: ,,Nemam tady moc kamaradd, protoze nékteré kamaradky uz odesly na véénost, takze
bych byla rada, kdyby m¢ vic jako navstévovaly déti nebo vnoucata, ale ty bohuzel nemaji

moc ¢asu na to.* (smich)

S4: ,Piatel mam neurokum. Opravdu velké mnozstvi. A dlouholetych pratel jesté od vojny.
A jesté z kruzku jak jsem byl svobodny, tak jsem v Slovackém krazku vystupoval, tanco-

val.«

S5: ,,Pratele mame. Schazime se obc¢as. Hodné na svétky, na narozeniny. To posedime,

pogrilujeme tieba.*

S6: ,,Pratel mame taky hodné. Hodné se jako stykame taky se sestfenicemi. Sejdeme se
vzdycky na pul cesty na Vysoc€ing. Tak travime jako ¢tyfi dny vzdy spolu. A pies rok si

volame po telefonu, abychom mély troSku jako o sob¢€, co nam je, co nés trapi a tak dale.*

S7: ,,No, médm. Par kamaradii mam. Jeden, dva, tfi ... ale Ctyfi kamarady tady mam jako
v obci a nékdy se stykdme a nékdy se ani nestykame. A sousedi tfeba, s t€émi si jesté tak
celkem rozumim a s druhymi sousedy. A tak prosté jenom v tom humné prohodime par

slov pres plot anebo piehodime si néco pies plot.” (smich)

S8: ,,A tak pratel je dost. Ale tak to vite, to mate vSudy jinde.*
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Komentar

Vsichni dotazovani se seniofi shodné odpovédéli, ze piatele maji. Respondentka S3 uvedla,
ze pratel ma malo, protoze nékteré kamaradky jiz zemfeli. SpiSe nez pratele by ocenila

Castéj$i navstévy déti a vnoucat. Respondent S4 uvedl, Ze ma mnoho dlouholetych pratel.

Otazka €. 13 - Kde se setkavate nejcastéji?
S1:,,V klubu jako dichodct, potom v klubu ¢erveného kiize a v knihovné.*
S2: Odpovéd v otazce Cislo 12.

S3:,,Tak se svymi prateli se nejvice setkavam tieba na ulici. To mame tam lavicku a tako-
vy sedanek, tak se tam setkdme. Anebo v obchod¢, kdyz se sejdeme, anebo v kostele. Tak-

7e to mi bohaté staéi.*

S4: ,,Momentéln¢ teda tady jako na vesnici, kdyZ je to posezeni pro dichodce. Jinak kazdy
den chodim, pokud nejdu do vinohradu na brigadu, tak se schazime u pani Hromkové. Tam
se nas vzdycky sejde na kaficku, tam si pokecadme, pozalujeme si jeden druhému a zase se

v klidu a v pohodé rozejdeme.* (smich)

S5: ,,Doma. Bud’ u nas doma, nebo u pratel.*
S6: Odpoveéd’ v otazce Cislo 12.

S7:,,V hospodé.« (smich)

S8: ,,Tak chodime domu. Se navstévujeme doma. Nékdy s kamarady i v hospodé. Jenomze

ted’ uz ... kamaradi uz jsou ... “ (pldc)
Komentar

Respondenti S1 a S2 se nejcastéji se svymi prateli setkdvaji na mistech, kde provozuji svo-
je oblibené aktivity. Respondenti S3, S4, S5 a S8 se s prateli setkavaji doma. Respondent
S7 uvedl, ze se s prateli setkava na zahrad¢ nebo v hospodé. Respondentka S6 uvedla,
ze se styka se sestfenicemi a to mimo jejich domovy. Respondent S8 se pfi této otdzce roz-

plakal, protoze mnoho jeho ptatel jiz zemfelo.
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Otazka ¢. 14 - Mate potiZze v komunikaci s druhymi lidmi?
S1:,,.Doufam, ze nemam, nebudu mit a nebudu koktat.* (smich)

S2: ,,Tak potize madm v tom, Ze uz se mi té¢zko vybavuji tfeba jména lidi. Velice dobie se
mi vybavuje to, co bylo pied padesati lety. Hor$i se mi vybavuje, co bylo pfed dvéma dny

nebo pred tiemi dny. Jediné toto mé teda omezuje dost.*
S3: ,,Myslim, ze nemam.*

S4: ,,Problémy v komunikaci nemam, protoze jsem pracoval jako vedouci pracovnik 46 let
v zavodech na preklizky. A délal jsem v zdvodnim vyboru. Staral jsem se o 1azné pro za-
meéstnance, o rekreaci a o décka, o pionyrské tabory a tak. Takze ta komunikace mi oprav-
du zustala, protoze tu jsem vzdycky potfeboval. Protoze vlastn¢ jsem byl potfad mezi lid-

mi [13
S5:,.Ne, nemam.*

S6: ,,Ne, nemam zadné potize. Ja jsem takovy komunikativni ¢lovék, ze mé nic ... nékdy
me to rozhazi rizné véci, ale nékdy prosté nemtizu néco fict. Zacnu brecet. To jsou takové

n¢kdy stavy. Takovy je zivot.*

S7: ,,Ja nemam. Ja jsem takovy klidny ¢lovék. Ja nejsem konfliktni. Tak ja jsem se snad
jeste se zddnym ani nepohadal.

S8: ,,Tak rdd komunikuju, ale zase zbytecné n¢jak nevyhleddvam komunikaci s druhymi.
Takze neni o ¢em ani velice.*

Komentar

Respondenti S1, S3, S4, S5, S6, S7 a S8 se shodli, Ze potize v komunikaci s druhymi lidmi
nemaji. Respondent S2 uvedl jediny problém, a to nevybavnost paméti. Uvedl jako ptiklad

nevybavnost jmen.
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Otazka ¢. 15 - Co Vas dokaze nejvice potésit od mladsi generace?

S1: ,,Vstiicnost. Jako Ze tfeba kdyz pfijdu do vlaku a kdyz mé pusti sednout. Ale zjistila

jsem, ze kdyZ nemam ¢agan, tak mé nepusti nikdo.* (smich)

S2: ,,Pochopeni ke starSi generaci. Ja tfeba nepotiebuju, aby mé pustili sednout v autobuse,
protoze si myslim, ze to zvladam jesté sam. Ale ze dovedou pochopit, hlavné teda v tom
skautu, dovedou pochopit, ze zdaleka uz nestac¢ime ud¢lat to, co jsme délali diiv. To od té

mladsi generace mé nejvic t&si, ze toto dovedou pochopit.*
S3: ,,Tak nejlepsi snad kazdého potési, kdy jsou déti hodné, poslusné a tolerantni.* (smich)

S4: ,,To kdyz jdu po dédin¢ a potkdm né&jaké hezké décka, kdyz se usméji pékné, pozdravi.

A mluvi slusné, nejsou hrubi k sob&. Tak to opravdu velice potési.*

S5: ,,J4 si myslim, Ze na nas taky oni mysli - ti mladi. Ze obéas piijdou za nami. Tak to mé

fakt pot&si.*

S6: ,,Ze jsou viimavi. Ze kdyz piijdu do trolejbusu, uz se zvedaji néktefi. Ale néktefi Si

sednou a sedi, a jakoze spi. Anebo se divaji z okna. Ze je to nezajima.*

S7: ,,Tak vnucky a vnuci. A co Vas dokaZe potésit od nich nejvice? Tiecba Lucka. Ta je-
nom pfijde a ona uz se sméje. Ona je jak slunicko. (smich) Ja nevim ... to bude tak vSech-

no j4 myslim. To bude stacit.*

S8: ,,Kdyz si vazi starSich lidi. A tfeba jim pomUZou. Toho si vazim.*

Komentar

Respondentky S1 a S6 ocenuji, kdyz je mladsi ¢lovek pusti sednout v hromadném doprav-
nim prostfedku. AvSak respondent S2 to naopak nepovazuje za zddouci. Respondenti S3
a S7 na tuto otdzku odpovédéli, Ze je potési pfitomnost jejich piibuznych. Respondent S4

ocenuje, kdyz se mladi lidé umi k nému 1 k sobé navzajem chovat slusné¢. Respondent S8

odpoveédel, Ze si vazi pomoci od mladsi generace.
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Otazka ¢. 16 - Dokazal/a byste se v tomto véku prestéhovat jinam?
S1:,Ne. Bydlim na vesnici a chtéla bych tam ztlistat. D4 panbtih, ze tam ztstanu.*

S2: , Tak zatim bydlime s manzelkou. Pokud jeden z nas zemie, tak mame domluvené,
ze pujdeme k synovi. Ten druhy ptjde k synovi. Ale pokud jsme dva, tak se snazime, po-

kud aspon nam to trochu jde, tak vydrzet spolu co nejdéle.*

S3:,,To vibec ne. (smich) A pro¢ myslite? Tak protoZe jsem tady zvykla, mam tady svij

domecek a svoji zahradku. Takze to mi staci k Zivotu.*

S4: ,Nedokazal, protoze jsem se tady narodil, vyrostl jsem tady, mam tady mnoho pratel.

Mn¢ se tady moc libi.*
S5:,,J4 si myslim, Ze ne. UZ jsem tady tak zzitd, Ze uz teda asi ne. TéZko bych si zvykala.*

S6: ,,Asi uz ted’ ne. Kdyby to bylo diiv. Kdybych méla nizsi vek, tak urcité jo. ProtoZe ndm
by se libilo, 1 s manzelem, kdyby to byl domecek néjaky. Mensi, nemusel by byt velky.*

S7: ,Ne. Jsem zvykly tady uz a té€Zko bych si zvykal na jiné misto. Ja jsem takovy usedly
typ.« (smich)

S8: ,,Tézko. Jak uz ¢loveék zije 50 let na jednom mistée.*
Komentar

Respondenti S1, S3, S4, S5, S6, S7 a S8 se shodli na tom, ze by se ve svém veéku nechtéli
prestéhovat jinam. Respondent S2 uvedl, Ze se v ptipadé smrti své manzelky prestéhuje

Kk synovi.

Otazka €. 17 - Je pro Vas finanéné naro¢né udrzet chod domacnosti?

S1: ,,Tak ja myslim, Ze neni. ProtoZze musime se uskromnit, neda se nic délat. Jsou na tom
horsi lidi.*

S2: ,Neni. Naprosto ne. Dtichod mi tupln¢ staci, a kdyZ si chceme né¢kam zajet. Ja jsem diiv
hodné¢ jezdival sam. Jeste letos jsem byl sdm v Alpach. Neni problém financné. Po strance

finan¢ni problém neni. Nemam néjaky extra dichod. Jako oba dva jsme ucitelé, tak ty di-

chody nebyly né&jak vysoké, ale staci ndm to. NestéZujeme si.*
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S3: ,,Tak musim si rozpocitat tak, abych ze v§im vysla. Aby mi stacilo penize na domac-

nost a jesté i pro vnoucata, pro déti.*

S4: ,, Tak n¢kdy ano, pokud jako dojdou poplatky za plyn a za elektiinu. (smich) Ale jinak

jako je to v mezich normalu.*

S5:,,Neni. Ne. Uz jako ten starsi ¢lovék je takovy skromnéjsi. Ze uz vlastné ani to obledent

tak nepotfebujeme. Takze to ndm staci.”

S6: ,,0no by to nebylo narocné, kdyby nestaly tolik 1€ky. Protoze ty 1€ky, co ja beru, tak
tam je vétSinou ta hodnota 750 korun. A to je jenom tieba dva, tii, jako to co Iékafi. A kde
jsou ti ostatni. J4 mam jedinou vyhodu, Ze jest¢ manzel nepotiebuje tolik 1éki, Ze to teda

jako utdhneme.*

S7: ,, My tak vychazime od vyplaty k vyplaté pomalu. Dochazi dalsi dichod a to je tak ako-
rat ¢as na to, abychom hned zacali rozménovat a nakoupili néco do mrazdku a néco

do ledni¢ky. Aby tam néco jesté bylo.*

S8: ,,Tak finan¢ni chod domécnosti. Tak musi se tak délat, aby ¢lovek vySel. Aby mél re-
zervu. Nikdy jsem nekupoval tolik, abych ptekrocil rezervu. A ta rezerva musi byt. To ne-

muzu pochopit, jak miize nékdo zit od vyplaty k vyplaté.*
Komentar

Respondenti S1, S2, S5 a S8 jednozna¢né odpoveédéli, Ze po finanéni strance neni naro¢né
udrzet chod jejich domécnosti. Respondentka S3 si své finance musi vZdy rozpocitat tak,
aby problém nenastal. Respondent S4 uvedl, Ze né¢kdy s financemi potize ma. Respondent-
ka S6 odpovédéla, ze jeji finan¢ni situaci zhorSuji vydaje za 1€ky. Respondent S7 uvedl,
Ze obcas tézko vychazi s financemi a vzdy uZ netrpélivé vyckava na dalsi vyplaceni di-

chodu.

Otazka €. 18 - Zbyvaji Vam néjaké prostiredky na drobné radosti pro sebe nebo rodi-

nu?

S1:,Ja kdyz se pozlobime s mojim, tak ja jdu a udélam si radost a koupim si n¢jaké kvi-

teCko. A muj potom vzdycky tika, ze jsi byla ve Zliné a koupila sis kvitko?* (smich)

S2: Odpoveéd’ v otazee Cislo 17.
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S3: Odpoveéd’ v otazee Cislo 17.

S4: ,,Urcit€¢ mi zbyvaji. Pokud mi né&jaké finance jako ptebyvaji, tak rdd dam vnucce jako
taky maly tuzérek a na cestu. Anebo ji upecu buchty. A narozeniny a jako jmeniny vzdyc-

ky jako s vnoucaty oslavujeme a vzdycky dostanou néjakou pozornost milou ode mé.*
S5:,,Zbyvaji, ano. Jesté urcité se daji koupit i darky pro druhé a potésit 1 ostatni.*

S6: Odpoveéd v otazce Cislo 9.

S7: ,,Moc toho neni. Miizu fict, ze madm v pené¢zence ted momentaln¢ dvaadvacet korun.*

S8: ,,Ale jo. Zase taky se neomezujeme. Ze bychom se omezovali - Ze to se nekoupi nebo

to se nekoupi. To se fekne, to se koupi, tak se to koupi. Jak jsou na to penize, tak se to

24

Komentar

Respondenti S1, S2, S3, S4, S5, S6 a S8 se shodli, ze mimo bézné vydaje si mohou dovolit
také néco navic pro radost svou nebo svych blizkych. Respondent S7 uvedl, ze si nemuize

dovolit kupovat néco navic.

Otazka €. 19 - Mate mozZnost jezdit do lazni, na vylety nebo na dovolenou?

S1: ,,Tak mam moznosti, ale ono jak ted’ uz ¢lovek jako ... tak mam vnoucata a mam
pravnucku, tak ted’ malo jezdim na dovolenou. Ale jezdila bych. Jezdivali jsme. Ted ne-
jezdim. Ted jezdim jedin€ se sestrami na chatu. A kdyz mi pfed dvéma lety umfiela ma-
minka, tak vzdycky se sejdeme na chaté dvakrat do roka a tam si povykladame. To je jako

vSechno.*
S2: Odpoveéd’ v otazce Cislo 17.

S3:,,Tak v mém véku uz ne. Kdyz jsme byli mladi, tak jsme jezdili s manzelem i s détmi.

Ale jak uz jsem Sama, tak uz to ani neodpovida tomu dichodu a jinym moznostem.*

S4: ,Jako momentalné jsem mél. Ted jsem to trochu omezil. Takze opravdu poznal jsem
kus svéta. Jinak jsem nékolikrat byl v laznich jako po téch operacich, co jsem prodélal
a byl jsem jako na rehabilitaci v Jevicku. A potom po operaci té kycle, po druhé operaci

jsem na rehabilitaci v nemocnici a probéhlo to veelku v pohodé.*
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S5: ,Jako po finan¢ni strance jako bychom mohli. Ale zase takto nas drzi doma ten pes,

ze kvuli tomu psovi vlastné nemiizeme ani na tu dovolenou jet.” (smich)

S6: ,,Na dovolené jsme nebyly ted’ 4 roky. A akorat na tu Vyso€inu ty ¢tyfi dny a jinak

prosté jezdime po okoli.*

S7: ,,Ne. Na dovolené jsme byli myslim ale tiikrat? Ale letos asi nikam neptijdeme, protoze

nam to finan¢né nevychazi.

S8: ,,Tak jezdil jsem do 1dzni hodné. Jsem byl myslim Sestkrat v 1aznich. Z dovolené jsem
to mél ... kdyz jsem i pozadoval ze zdravotnich divodi néco, tak mi fekli, ze nemam na to
narok. Sel jsem do lazni z dovolené a hotovo. Ted’ nad tim cosi ani neuvazujeme, protoze

porad je ta robota doma, takze to n¢jak nevyhovuje ani. A je to drahé uz tam ted’ ty lazné.*
Komentar

Z odpovédi vyplyva, ze zadny z dotazovanych seniorii nejezdi pravidelné na vylety a dovo-
lené. Respondenti S3 a S7 uvedli jako ditvod nedostatek financi. Respondenti S2 a S5 nao-
pak uvedli, ze po strance finan¢ni to problém neni. Respondenti S4 a S8 odpovédéli,

ze mé¢li moznost jet do 1azni.

Otazka ¢. 20 - Jak prozZivate soucasné obdobi Vaseho Zivota?
S1: ,Jsem rada na svété. Jeste bych tady chtéla byt a uzit si pravnucky, vnoucat.*

S2: ,Jak? Tak da se fict, Ze dobie. Mam hodnou manzelku, hodné déti, hodné vnuky. Tak

to nevim, s ¢im bych byl nespokojeny.*

S3:,,Tak myslim, ze dobfe. Normalng.*

S4: ,, Tak pfiméfené k v€ku. Ale jinak si myslim, Ze si nemusim tak néjak stézovat.*

S5: ,,Tak celkem dobie. Celkem dobie ted’. Dokud nebude huf, tak to bude dobré. (smich)

S6: ,,Soucasného zivota. Potad jenom v nemocnici. Chvilku jsem byla doma, tak jsem byla
Stastna, Ze alespon téch 14 dnli. A zase jsem v nemocnici, takZe ono to po té psychické

strance nepiida.*

S7:,,S klidem. (smich) Nic jiného taky ¢lovéku nezbyde.*
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S8: ,,Jak prozivam ... chodit se musi. Kolem domku je prace dost. M¢ to i §tve, Ze lezim
jenom. Ale to je tfeba udélat, to je tfeba udélat. Musi se to udé€lat. Uz na ty mladé nemutze

¢lovek ani spoléhat.*
Komentar

Z odpovédi respondentit S1, S2, S3, S4, S5 a S7 vyplyva, Ze jsou se soucasnym zivotem

spokojeni. 2 respondenty S6 a S8 trapi, ze musi travit mnoho ¢asu v nemocnici.

Otazka €. 21 - Co jste od stari ofekaval/a a jaka je realita?
S1:,Klid a pohodu, ale je to jesté lepsi.* (smich)
S2: ,,Tak neocekaval jsem nic nesplnitelného, ¢ili prakticky se v§im jsem spokojeny.*

S3: ,,Tak od stafi si myslim, Ze neocekavam nic, protoze stafi ... uz jsem zjistila u prarodi-

¢t mych 1 manzelovych a vim, jak to ve stafi vypada. Tak jsem s tim celkem srovnana.*

S4: ,Tak realita je takova asi, ze tedy jako my dichodci, ze by tedy méli ty diichody mit

piimétené k tém cenam v téch obchodech a tak.*

S5:,,J4 nevim. Kdyz je ¢lovek mlady, tak ani na to stafi prosté nemysli, nebo si ho né&jak
nepiipousti. Ted’ jako ja mam nékdy dojem, Ze jako ¢im jsem starsi, tak se ani tak stara
necitim. (smich) Ze fakt dfiv, kdyz nékdo fekl sedmdesatileta, jezismarja, to je uz teda vék.

A ted’ ja si fikam, Ze to jesté neni tak hrozné.“ (smich)

S6: ,,0cekévala jsem, Ze budu zdrava, ze budu jezdit na vylety prosté. A ono to takové

neni. Realita je upIné€ jind. Stale po nemocnicich, stale po I€katich.*

S7: ,,Clovék si fikal, Ze nebude se muset chodit do prace, nebudeme muset vstavat, nebu-
deme muset jezdit autobusem, nebudeme muset tam a tam a dé¢lat. A ono to neni pravda.

Ono se délat musi potad. My jsme na to uz tak zvykli.*

S8: ,,Co jsem ocekdval ... Ze budu lezet jenom. Jenomze to nejde. To kdybych prestal dé-

lat, to bych asi uz tady ddvno nebyl. Ten pohyb ¢lovek potiebuje a uz je na to zvykly.*
Komentar

Respondenti S1, S6, S7 a S8 odpoveédéli, ze realita se lisi od jejich oCekavani. V pripadé

respondentky S1 je soufasné obdobi mnohem lepsi, nez jak si ho pfedstavovala. Respon-
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dentka S3 po péci o své star$i pribuzné védela, jaké staii bude. Dle nazoru respondentky

S5 si mlady ¢lovek stafi neptipousti.

Otazka &. 22 - Co pozitivniho prinasi Vase soucasné Zivotni obdobi?

S1: ,,Pozitivniho? Tak jsem rada, Ze mam ty vnoucata, ted mam pravnucku. A ze jsme
zdravi. A hlavn¢ zdravi kdyz budeme, tak to bude vSechno v potadku. Ono ¢lovek ty hod-

noty uplné¢ zméni.*

S2: ,,Co pozitivniho? Tak jednak je takovy klid vétsi. Neni stres uz u téch dichodci tako-
vy, jaky byl tfeba v zaméstnani. Jako kantor téch riznych ptibéhi a téch rtiznych véci ve-
douci ke stresu tam bylo nékolik. Tak to v sou¢asné dobé jako diichodce nemam. A jinak je

pozitivni to, Ze prakticky jsem panem svého Casu. Ze miizu délat, co chci a co potiebuju.*

S3: ,,Tak moje soucasné zivotni obdobi je klidngjsi tim, ze nemusim kazdy den do prace,

Ze mam na vSechno vice ¢asu. Mizu poslouchat radio nebo sledovat televizni serialy.*

S4: ,,Tak momentalné pozitivni. Ze se rad s kazdym zastavim, rad se pobavim. A mam lidi

zkratka rad.«

S5:,,Takze jako v tomto véku, zZe uz nemusi ¢lovek premyslet - jo, idu do prace. To musim

udélat. Uz mam na vSechno ¢as a mtizu si to rozhodnout, jak chci sama.*
S6: ,,Co pozitivniho ... pro m¢ zatim nic.*

S7: ,,Pozitivni je akorat to, Ze mame vice ¢asu. Mame vice ¢asu. A kdyz mam néjakou pra-

ci a prosté unavim se, tak se mtizu sebrat a jit domu a feknu si, dodélam to zitra.*
S8: ,,Nevim, jak bych to fekl. Nevim. Na to vam asi neodpovim.*
Komentar

Mezi nejcastéji uvadeénd pozitiva stafi vybranych seniorii patfi vnoucata a pravnoucata,
vetsi klid a vice Casu. Respondentka S6 odpovédéla, ze soucasné Zivotni obdobi neptineslo

zatim nic pozitivniho. Respondent S8 nedokézal na tuto otazku odpovédet.
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Otazka €. 23 - Zménil se ve stari Vas zpisob Zivota?
S1:,J4 myslim, zZe ani ne.“

S2: ,,Tak neda se fict, ze by se zménil. Vstavam o néco pozdéji, nez jsem vstaval. Ale jinak

neda se fict, ze by néjaka vyrazna zména u me byla.*

S3: ,,Tak urcite, ze se zménil. Tim, Ze jsem sama, nemam manzela, takze mdm min prace.

| s pradlem, s vafenim. Takze mam vice Casu tfeba na ty kiizovky nebo na ten odpocinek.*

S4: ,,Tak momentalné urcité se zménil, protoze jednak uz mam pokrocily vék. Ale snazim

se to brat tak, jak ten zivot jde.*

S5: ,,J4 myslim, ze ani ne. Akorat, Ze teda co nechodime teda spi§ na ty zabavy ted’,

ale jinak ne. Vsecko tak funguje, jak fungovalo.*

S6: ,,Zménil. Je to néco jiného. Réano si pospim do osmi hodin. (smich) Pak mam snidani
na stole, posnidam a v poklidu vSechno délam. Co je potieba. Vyprat, vyzehlit. Ale ted’
jsem to ned¢lala, protoze to délal za mé manzel. Ale jinak to byla jako prace moje. On zase
m¢l na starosti auto, takze jsme si to jako vSecko rozdélili, abychom to jako za ten den, kdy

jsme v dtichodu, stihli.*

S7:,,Ja myslim, Ze ani ne. Vic odpo¢ivame a mii délame. Vic humna mame zatravnéného

a méné na obdélavani.* (smich)

S8: ,,Tak to vite, Ze se to zménilo. Uz ten rychly Zivot tak ustal. UZ se ned¢la to ve spéchu.

Uz co udélas, udelas. Neudélas to jeden den, udélas to druhy den.
Komentar

Dle respondentt S1, S2, S5 a S7 se zpusob jejich Zivota vyrazné nezménil. Naopak re-
spondenti S3, S4, S6 a S8 odpovédeli, Ze u nich zména probehla. Avsak neuvedli Zadnou

konkrétni vyraznou zménu. Jedna spiSe o méné prace a vice Casu.
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Otazka ¢. 24 - Obavate se nééeho?

S1:,,Hlavn¢ se obavam, aby nebyla valka. Jinak ni¢eho. KdyZ nebude valka a déti si budou
rozumét. Kdyby si rodiny rozumély, rozumély by si i staty. Jenomze kéz by to tak dopadlo

a byl mir.*

S2: ,,Tak obavam se toho, Ze bych zistal nékomu na obtiz. Ze by nékdo se musel o mé
starat. Ale jinak obavam se toho, ze budu takovy, jak je u starsich lidi, ze budu takovy mé-
né komunikativni. Ze budu mozna nedutklivy nebo jak to u starych lidi byva, Ze oni trvaji

na urcité véci. Tak z toho mam strach. Mam strach ze sebe.*

S3: ,,Tak jediné ¢eho se obavam, tak je to, abych nebyla nemocné natolik, ze bych se ne-

mohla o sebe postarat a pottebovala sluzby jinych.*

S4: ,,Obavam se. Vzhledem k té politické situaci ve svété a kvili tomu, kolik lidi musi
opustit své domovy kvili nenavisti a kvuli vrazdéni a zabijeni. TakZe to mi vadi a mam

hriizu z toho, kdyby se to teda dostalo sem.*

S5: ,,Obavam se, aby teda nebylo jesté hif. Obavam se prosté, abych se dokazala o sebe

postarat sama az teda do pozdniho véku.*

S6: ,,Neobavam. Jak to pfijde, tak to bude. Doufejme, Ze v dobrém a ne ve zlém.*
S7: ,,Jeding toho, Ze to bude jest¢ horsi. S témi nemocemi a s témi zady a se v§im.*
S8: ,,Ne. Ceho bych se mél obavat? Uz to néjak doklepeme a co uz.“

Komentar

Respondenti S6 a S8 nemaji obavy z ni¢eho. Respondenti S1 a S4 uvedli strach ze soucas-
né politické situace a hrozby vale¢nych konflikti. Respondent S7 se obava zhorSeni zdra-
votniho stavu. Respondenti S2, S3 a S5 se jesté navic obavaji, Ze budou odkazan na pomoc

druhych. Respondent S2 také uvadi obavy ze sebe — ze zmény svého chovani.

Otazka €. 25 - Chybi vam néco ve stari?
S1:,Jedin€ to zdravi. Jinak nic.*
S2: ,,Tak neda se fict, Ze by mi néco chybélo.*

S3: ,,Myslim, Ze jsem spokojend.*



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 62

S4: ,Ja nevim, s ¢im bych se tak asi vyjadfil. Chybi mi tady tfeba takovy pfistup jako lidi
nékterych jako k sobé.*

S5: ,,Ani ne ted’. Ne, pokud mi bude fungovat takto zdravi a manzelovi taky, tak mi nechy-

bi uz nic.“ (smich)

S6: ,,Penize. (smich) Kdyz vam daji 40 korun, tak je to piimo smé$né. Ja jsem fikala, to

nam ani nemuseli davat téch 40 korun.*
S7: ,,Jo. Trochu vic penéz. (smich) Mame takové slabsi diichody, Ale celkem to vyjde.*

S8: ,,Chybi. Kdyby nés ti na tom vrchu tak neokradali. Jsou to dacani. O tom se nema cenu

ani bavit, protoze to je lumparna za lumparnou.*
Komentar

Respondentiim S2, S3 a S5 ve stafi nic nechybi. Respondentce S1 chybi zdravi. Respon-
dent S4 odpovédé€l, Ze si nemé na co stéZovat, ale pouze mu chybi lepsi piistup lidi k sobé

navzajem. Respondentim S6, S7 a S8 chybi penize.

Otazka €. 26 - Je néco, co Vam dokaZe pokazit naladu?

S1: ,Hrubost. N¢jaké prosté zlobivé momenty. Ale mrzi mé&, ze prosté clovék cloveku ne-

umi fict pravdu. Neékdy. A potom jak se dozvi ta pravda bokem, tak je to horsi.*

S2: ,Nespravedlivost. Hlavné nespravedlivost jednoho vici jinym. To teda nejvic. Jinak
pokazit naladu - pocasi. (smich) J4 mam, kdyZ je nizky tlak tak, nechci fict, Ze jsem protiv-
ny, ale neni mi dobie. Ale jinak hlavné, kdyz vidim bezpravi takové, nebo Spatné jednani

jednoho vuéi druhému.*
S3: ,,Tak jediné€ je to Spatné pocasi venku, anebo politika. Soucasna politika ve state.*

S4: ,Tak uréité mi dokaze pokazit naladu. Jednak to, co slysite ze zprav. Jak to vypada
celkové v tom svété. Jednak ty pohromy, jednak ty valky a jednak to vSechno, co vlastné
souvisi s tim, Ze lidi by vlastn€¢ se m¢li mit radi, protoze jsme vlastné vSichni na jedné pla-

b 13

nete.

S5: ,,Tak urcité nékdy tfeba kdyz me néco zacne bolet. Tak to ¢loveék uz premysli, co je, co

bude. Ale jinak takové tyto bézné véci.*
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S6: ,,Pocasi. J4 mam strasné rada slunicko. A rada se vyhtivam. Kolena, klouby vSechny.

(smich) Abych méla ty vitaminky do téla ze slunicka a ne z n&jakych piipravka.*
S7: , Skaredné pocasi. To nemtzu nic délat a vSechno mé boli.*

S8: ,,Ani myslim ne. Rikam, ja jsem ted’ klidny, ja uZ se nerozéiluju. A i kdybych se chtél

rozCilit, tak radsi jdu pry¢ od toho. A viibec se o tom nebavim. Zachovam klid a rozvahu.*
Komentar

Respondentce S1 pokazi naladu hrubost. Respondent S2 uvedl, Ze naladu mu dokaze poka-
zit nespravedlnost. Respondenti S3, S6 a S7 uvedli jako diivod Spatné nalady Skaredé po-
Casi. Soucasna politika pokazi naladu respondentce S3. Respondentka S5 uvedla bolest

a respondent S4 uvedl soucasnou situaci ve svété. Respondentovi S8 nepokazi ndladu nic.

Otazka €. 27 - A je naopak néco, co Vas dokaze hodné potésit?

S1: ,Je. Kdyz se na mé nékdo usméje hezky. Prodavacka mi hezky fekne — Pani, docela

Vam to slu$i.«

S2: ,,Kdyz vidim uspéch u lidi, na kterych mi zalezi. Kdyz vidim, Ze jsou lidi kolem mé¢
spokojeni. To mé& dokaZze nejvice potésit. V soucasné¢ dobé nejvétsi radost mam z pravnu-
ki, kdyz ti dva nejstar$i uz promovali. Nejstarsi, kdyz se vdavala. Cili to je takova asi nej-

vétsi radost, kterou mam.

S3: ,,Tak potési me urcité kazda navstéva, kdyz ke mné nékdo zajde, anebo kdyz se sejde-
me na Vanoce, na narozeniny s détmi, tak to si nemiizu nic lepsiho ptat. Anebo dobré vy-

sledky na zahradce. VSechno rozkvetené.” (smich)

S4: ,, Tak urcit€é meé dokaze potésit, kdyz jdu po dédin€ a potkam mladé lidi, ktefi se na vas
usméji, pozdravi pdkné slugnd. Zadné n&jaké sprostarny. A potom mé potési to, kdyz se

kazdy tyden na mé dojde podivat vnoucek a vnucka. A tak to me velmi potési.* (smich)

S5: ,,Tak dobra zprava od lékate tfeba. Neni to tak zlé, jak to vypada. Tak to ¢lovéka pote-

$i. Pak potési tieba déti, kdyZ pfijdou na navstévu.*

S6: ,,Zlaté tetizky, prstynky. Kdyz dostanu. K Sedesatce jsem dostala krasny prstynek a ted’

jesté nez jsem $la na operaci kloubu, me¢ sklouzl a nékde jsem to ztratila. A manzel ika,
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ze az budeme mit spolu padesat let, tak Ze mi né¢jaky prstynek koupi. Takze uz se té§im.*
(tismév)
S7: ,,Ti vnuci, décka. Vnucky kdyz pfiijdou, tak je veselo. Ale babi¢ku nepotési, protoze

udélaji takovy binec.“ (smich)

S8: ,,Vnuci mé t€si. Mam dobré vnuky i vnucky. Ty mé obveseluji. Jsou to velici sportovci

a rad se podivam na né. I na vnucky. A vnuci - to je vS§echno moje.*
Komentar

Odpovédi respondentti byly rizné. Respondenty S1 a S4 potési k nim smétovany ismév od
druhych lidi. Respondenty S2 a S8 dokézou potesit tispéchy vnoucat a pravnoucat. Re-
spondentka S3 uvedla, Ze ji potesi Gspéch na jeji zahradce a rodinné seslosti. Respondenti
S3 a S7 uvedli, Ze je potési ndvstéva piibuznych. Respondentka S5 navic uvedla, Ze mé
radost z dobré zpravy od lékafe. Odpovéd’ respondentky S6 se liSila od ostatni, a to tim,

ze ji udélaji radost hmotné pfedméty. A témi jsou zlaté fetizky a prstynky.

Otazka ¢. 28 - Setkal/a jste se nékdy s vékovou diskriminaci?
S1:,Ne. Zatim ne.*

S2: ,,Nemtzu fict, Ze jsem se setkal s v€kovou diskriminaci. Zatim mi to nikdo nedal naje-

vo, ze by fekl, Ze jsem né&jaky nerudny dédek nebo néco takového.* (smich)
S3: ,,Nastésti se mi to jesté nikdy nestalo.*

S4: ,Ja jsem se momentalné s tim nikdy nesetkal. Nikdo mi nikdy nefekl, ze jsem néjak
stary, nebo ja nevim jaky. Vzdycky se ke mn¢ jako vcelku chovaji pfiméfené¢ k mému veé-

Ku. (smich)
S5: ,JJane. Jane.“

S6: ,,Ne, nesetkala. Protoze ted’, zaprvé jsem v dichodu a ¢lovék nepiijde do kontaktu

s ostatnima. Velice akorat se sousedkami nebo tak. A jinak je to jako pasé pro me.*

S7: ,.Jo, to jsem mél. V druzstvé mi prodali auto a ja jsem shanél misto. Sel jsem tfeba
do podniku, a jak jsem piedlozil fidicadk anebo obcanku a oni zjistili, kolik mam let, tak

pani tfednice se sebrala a Sla do vedlej$i kancelaie se zeptat a ptisla zpatky a tika, Ze misto
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je obsazené. Ale to bylo tim, ze se podivala, kdy jsem se narodil. Vypadal jsem tenkrat

jesté dost na mlado. To jsem byl ale na ctyfech mistech a vzdycky to bylo stejné.*
S8: ,,Jeste ne. To nikdy. Nikdy jsem se s tim nesetkal.*
Komentar

Respondenti S1, S2, S3, S4, S5, S6 a S8 se nikdy s vékovou diskriminaci nesetkali.

S vékovou diskriminaci se naopak setkal respondent S7, ktery uvedl konkrétni situaci.

Otazka €. 29 - Co Vam v posledni dobé udélalo nejvétsi radost?
S1: ,,Moje pravnucka. Je to takové zlaticko a hlavné at’ je zdrava a vSichni kolem ni.*
S2:,Kdyz se vdavala nejstarsi vnucka a promovali nejstarsi dva vnuci.*

S3:,,No tak nejvétsi radost tohoto mésice bylo, kdyz jsem dostala pridané téch 1200 korun
k dichodu.” (smich)

S4: ,,Tak nejvétsi radost. To, Ze mllj syn mé konecné stalou praci jako fidi¢ autobusu.
A jsem S$tastny, ze jako ten vnuk jako ma opravdu velmi solidni zaméstnani a ze vnucka

teda kone¢n¢ dodéla ten sviij idedl. Tu matefinku na Masarykové univerzité v Brné.*

S5: ,,Tak momentalné vlastn¢ asi, ze jsme dostali to §téné. Tak to bylo takové velké pie-

kvapeni. (smich) Jinak teda, Ze jsou ty déti zdravé vSechny.*
S6: ,,Na to nemuizu ani vzpominat.*
S7: ,,My uz jsme takova starsi generace, tak ono nam udéla radost i dobry ob&d.* (smich)

S8: ,,Radost. Ja mam ze vseho radost, (smich) kdyzZ je to ptijemné. To je tézko néco Fict.

To si nevzpomene Cloveék ted’.*
Komentar

Odpovédi respondentt S1, S2, S4 a S5 smétovaly k jejich détem, vnoucatiim a pravnouca-
tim. Tedy k jejich Gspéchiim a zdravi. Respondentka S3 uvedla zvyseni diichodu. Respon-
dentka S5 ud¢lalo radost sténé€, které s manzelem dostali jako darek. Respondentka S6
na tuto otdzku neodpovédéla. Respondenti S7 a S8 odpovédéli, Ze jim udéla radost vSech-

no, co je ptijemné.
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Otazka €. 30 - Co je v sou¢asné dobé Vasim nejvétSim pianim?
S1:,,Aby byli vSichni zdravi a byl mir. Opakuju se, ale nic jin€¢ho si nepieju.*

S2: ,,Aby déti obé dvé, jak syn, tak dcera, tak se dobte vdali a maji pekné zaméstnani. Tak

aby takto se dafilo i vnukdm. A piani ... tak, abych se do¢kal pravnukt. (smich)
S3:,,Nejlepsi pfani, abych byla zdrava a mohla dobte chodit a nebolely mé nohy.* (smich)
S4: ,,Aby byl mir ve svété a aby se lidi méli radi.

S5: ,,J4 bych si strasné prala, abych mohla jesté t¢ém mym vnuklm (smich) néjak pomoct.

At se maji vSichni prosté dobfe. Ale zatim to nevychazi teda.” (smich)

S6: ,,Ja to ted’ ani nefeknu. Aby byly vnoucata zdravé. To je hlavni.” (pldc)
S7:,,To radsi tikat nebudu.* (smich)

S8: ,,Abychom se rodina drzeli pofad pohromadg, jak se drzime.“ (pldc)
Komentar

Odpovédi seniort se tykaly predevsim zdravi, svétového miru a $tastné rodiny. Respon-

dent S7 na otazku neodpoveédél.

Otazka ¢. 31 - NavS$tévujete ¢asto zdravotnicka zarizeni?

S1: ,,Tak zubate nebo tak, jo. Vzdycky kdyz jsem méla jakychsi téch karambolt vic, ale

normaln¢. Ted’ uz ¢lovek starne, tak se vSechno opotiebovava.*

S2: ,,Tak podstatné Castéji navstévuji, nezZ kdyZ jsem byl jesté ve Skole. Ale jinak ted’ mam
takové ty choroby, to neni nijak zvlast' takové tragické. Ale ze kteryma tfeba bych diiv
k doktorovi nesel. Ale n&jakou takovou véEtsi nemoc, to jsem diiv nemél. Mimo teda té

trombocytopenie. Ale ted’ v soucasné dobé tak dvakrat mésicné k 1ékafi chodim.*

S3: ,,Tak myslim si, Ze ne tak moc Casto, ale podle potieby, kdyz potiebuju napsat 1éky

tieba na tlak, anebo jiné nepiedvidané véci.*
S4: ,Jdu si jenom jako obnovit 1éky, co potiebuji a jinak zbyte¢né nevyhledavam.* (smich)
S5: ,,Ani ne, ani ne.«

S6: ,,Navstévuji je hodné Casto.*
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S7: ,,Dost Casto. Ja jezdim kazdy mésic na kardio a na Quicka. A za tfi mésice chodim
na celkovou kontrolu. Pak tfeba k ortopedovi nebo s manzelkou. Taky mé uz néjaké cho-

roby. Anebo se znamyma nékam je zavést.*

S8: ,,Pravidelné. Na kontroly chodim pravideln¢ a chodil jsem za tfi mésice. Dneska uz

chodim skoro kazdy tyden.*
Komentar

Respondenti S3, S4 a S5 navstévuji zafizeni méné. Jedna se spiSe o vyzvednuti receptu
na léky. Respondenti S1, S2, S6, S7 a S8 jsou ve zdravotnickém zafizeni Castéji. Jedna se

predevsim o pravidelné zdravotni kontroly.

Otazka €. 32 - Jsou pro Vas zdravotnicka zarizeni snadno dostupna?
S1:,,Ano.”

S2: ,Lékafe mam v misté. Zubafe mam v sousednim meésté. Nemocnici mame taky

v misté. Cili da se fict, Ze je dostupné vSechno.*

S3: ,,Zatizeni dostupna jsou, protoze mame zdravotni stfedisko tady v obci a nemam to tak

daleko. Takze kdyz je zapotiebi, tak si tam zajdu nebo mé tam nékdo zaveze.*

S4: ,,Tak momentaln¢ tady zdravotni zafizeni mame velice dobfe piistupné, protoze tady
mame vlastné v§echno a pokud potiebujeme odborné vySetieni, tak je to dostupné do mésta

velice snadno.
S5: ,,Jsou. Je to vSechno blizko tady.*
S6: ,,Mam to celkem daleko.

S7:,,Ja tam jezdim autem. Akorat u nékterych zdravotnickych zafizeni je malé parkoviste.

(smich)

S8: ,,Tak mame. Akorat, Ze ty spoje autobusové jsou ... to se musi jezdit auty. Spi§ abys

nemusel ¢ekat. Dneska bez auta vlastné nic. Spoléhat na spoje, to uz nejde.*
Komentar

Pro respondenty S1, S2, S3, S4, S5 a S7 jsou zdravotnicka zafizeni snadno dostupna a ne-

uvedli tak zadnou velkou piekazku, kterou by museli v piipade potieby lékarského osetieni
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ptekonavat. Respondent S7 uvedl pouze problém nékterych zdravotnickych zatizeni
s parkovacimi misty. Pro respondentku S6 je problémem vzdalenost. Respondent S8 je

nespokojeny s autobusovymi spoji.

Otazka ¢. 33 - Jaké mate zkuSenosti vy, nebo lidé z Vaseho okoli s chovanim sester

a jejich pristupem?

S1:,,Ja myslim, ze dobré. J& akorat bych fekla, ze kdyz sesttficka se usméje, pohladi toho
Cloveéka. Kdyz prosté ten starsi Clovék uz se boji néjakého toho zakroku a staci, kdyz ho

chytne za ruku nebo pohladi, tak ¢lovek se prestane bat a je takovy klidnéjsi.*

S2: .,V soucasné dob¢ velice dobré. A to miizu fict, jsem byl v nemocnici myslim pétkrat

nebo Sestkrat a v dobé, kdy to bylo pted Ctyficeti, padesati lety a ted” — to je nesrovnatelné.*

S3: ,,Tak nastésti moc zdravotni stfedisko nenavstévuju ani nemocnici. A pokud jsem tam

byla, tak myslim kladny, protoze sestry si myslim, ze délaji to, co je potifebné.*

S4: ,,J4 mam opravdu (smich) velice krasné zkusenosti, protoze jednak velice dobie se

zname, takze kam pfijdu, tam jsem pfijaty s Gsmévem.*
S5: ,,Jak tady v misté, tak jako pokud jsem byla v nemocnici, tak opravdu dobré.*

S6: ,,0ni jsou to holky Sikovné a ja si myslim, Ze si nemtze nikdo sté¢Zovat. A pokud ten ...

tak si to vyfika se sestfickou hned a ne n¢kde za zady.*

S7:,,J4 si nemiizu stéZovat. Rikam, nejsem konfliktni. Ja s kazdym vyjdu. Nemiizu si néjak

stézovat. Neni to tak strasné. To ani ta zdravotni sestra nemuize byt vééné v naladé.*

S8: ,,Tak ja mam dobré. Ja jsem ted’ byl v posledni dobé vickrat v nemocnici. Jesté jsem

nem¢l né&jaké, Ze bych délal n€jaké scény. Sestram jako chodim vstiic.*
Komentar

Vsichni dotazovani seniofi maji pozitivni zkuSenosti s pfistupem sester. Respondent S2
srovnal chovani a pfistup sester k pacientiim v minulosti a nyni. Uvedl, Ze pfistup sester se

zlepsil.
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Otazka ¢. 34- Jste spokojen/a s tim, jak s Vami sestry komunikuji?
S1:,,Ano.”

S2: ,,Ano. Jsem spokojeny.*

S3:,,Tak myslim, Ze ano. Jsem spokojend.*

S4: ,Tak na to si vilbec st¢zovat nemuizu, protoze to je vzdycky s takovym tsmévem
a s takovou radosti viceméné, ze to ¢lovek vyciti, jak ta sestra, kdyz tam dojdete, jak se

na vas usmgéje, jak s vami promluvi.© (smich)
S5:,,Ano. Ano.*

S6: ,,Ano. Je dobfe, ze oni fikaji vSechno, co si jako mysli a co jako musime my jako udé-

lat. To, co zase oni vyZaduji po nas, abychom byli brzy zdravi.«

S7: ,,Jo. Co bych nebyl. Na JIPce s infarktem ... dobry. Tam byly i znamé. Takze to jsem
byl celkem spokojeny.*

S8: ,,Ale jo. KdyZ se m¢ zeptaji, tak jim odpovim a jinak co. Jsme lidi, Ze.*
Komentar

Vsichni dotazovani seniofi jsou spokojeni s tim, jak s nimi sestry komunikuji.
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6 DISKUZE

Béhem rozhovorh byl senioriim ponechan prostor pro vyjadieni jejich myslenek a smyslem
bylo, aby fekli jen to, co opravdu chtéji. Do priibéhu rozhovora bylo tedy dalSimi otazkami
zasahovano jen velmi malo. Kvalitativni metoda vyzkumu byla spravnou volbou, protoze

zde byl vyhodou osobni kontakt s respondenty a moznost navazani diveérné atmosféry.

K rozhovortim, které probihali v nemocni¢nim prostiedi, byli vybrani respondenti za po-
moci stani¢nich sester danych oddéleni. Na nemocnicnich oddélenich chybéla mistnost,
kde by mohl rozhovor nerusené probihat. Rozhovory byly tedy uskute¢nény na pokojich
respondentl. Ostatni pacienti na pokojich byli slusné¢ pozadani, aby na chvili opustili po-
koj. Pribéh rozhovoru s respondentkou S1 narusil pouze mobilni telefon.

24

s nimi nékdo piisSel popovidat a hlavné je poslouchat. Béhem rozhovorti v domacim pro-
stfedi také nebyla pifitomna zadna dalsi osoba. Pouze respondent S8 si ptal, aby béhem

rozhovoru mohla byt pfitomna jeho manzelka.

V této kapitole vyhodnocujeme ziskané odpovédi vzhledem k pfedem stanovenym cillim.
Hlavnim cilem bylo zjistit nazor seniorii na proZivani svého obdobi Zivota.

Diléi cil €. 1 - Zjistit, jak seniofi prozivaji fyzické, psychické, socialni a ekonomické

r~vr

zmény, které stari prinasi.

Stafi je provdzeno mnoha zdravotnimi obtiZemi, u kterych se miize zdat, Ze clovéka vytadi
Z bézného a kvalitniho Zivota. Z odpovédi respondentli vSak vyplyva, Ze tomu tak nemusi
byt. Seniofi se napiiklad stale samostatné nebo s drobnou pomoci svych blizkych zvladaji
postarat o svou domacnost. Za zminku stoji odpovéd’ respondentky S6: ,, Ano, zviadam.
A mam manzela, ktery stale je mné, jak se rika pri ruce. Co potrebuju, mi podéla, sam ne-
kdy navari. Takze jsem jako spokojend. Ze si jako pomdhdme i ve stari, ne jenom kdyz jsme

«

byli mladsi, ale i ted ve stari. "

Fyzické zmény se u seniort projevuji také navenek. Z odpovédi vyplyva, ze péci o svij
vzhled nepodcenuji 1idé ani ve stafi. Jedna se navstévy kadefnictvi a holi¢stvi, o kosmetic-

ké salony a masaze.

Pti rozhovorech bylo zjisténo, ze i1 pfes Casta onemocnéni, kterd se vyskytuji u kazdého

z nich, se stale s chuti dokazou vénovat svym oblibenym konickim, které jsou opravdu

vvvvvv
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Diivodem je pravdépodobné rozdilna vychova a celkovy styl zivota diive a nyni.
S aktivnim zivotnim stylem také souvisi spolecenské akce. Seniofi pti takovych akcich
prichazi do kontaktu s lidmi riznych vékovych kategorii. Kontaktem s lidmi lze pfedchazet
socialni izolaci, které se mize vyskytnout po odchodu do dichodu, jak jiz bylo zminéno
V teoretické ¢asti prace. Odpovédi seniorti ukazuji, ze také ve staii maji lidé plno pratel, se
kterymi se setkavaji. Okruh ptatel se vSak zmenSuje v disledku umrti. Co se tyce oblasti

komunikace s piateli nebo cizimi lidmi, vybrani seniofi nepozoruji zadné zmény.

Oblast emoci a jejich zmén ve stafi je riiznoroda. Emocni prozivani se méni v kazdém zi-
votnim obdobi, ale z odpovédi respondentti nevyplyvaji konkrétni emoce, které¢ by byly
typické pro stari. Kazdy ¢lovek je zkratka jiny a nelze tedy fici, Ze jsou vSichni lidé ve stari
napiiklad smutngj$i nebo plactivéjsi. Stejné tak nelze fici konkrétni vlastnosti seniord.
Opét jsou zminény vlastnosti, které u sebe povazuji za pfednost vybrani seniofi a témi

jsou: pratelskost, spravedlivost, pracovitost, ob&tavost a spolecenskost.

V rozhovoru zaznéla otazka, co nejvice dokaze seniory potésit od mladsi generace. Tedy
od lidi, ktefi vnimaji zmény provazejici stafi. V odpovédich seniori zaznivala slova jako
vstiicnost, vS§imavost, pochopeni a tolerance. Tato slova by si méla zapamatovat kazda

vSeobecna sestra a vzdy si na né vzpomenout pii kazdém kontaktu se seniorem.

Vsichni vybrani seniofi Ziji bud’ sami nebo se svym partnerem v domé nebo byté. Zadny
Z nich neuvedl, ze by si dokézal predstavit pfestéhovat se do domova pro seniory. Az

na respondenta S2 chtéji vSichni zlstat na stavajicim misté a to z dlivodu zvyku.

Odchod do dichodu a sniZzeni mési¢niho pfijmu je zména, ktera také stafi provazi. Bylo
tedy zadouci se seniord zeptat, jak vnimaji ekonomické zmény. VSichni dotazovani seniofi
uvedli, Ze si s penézi vzdy vystaci a jeste jim zbyvaji penize na drobné radosti pro sebe
nebo pro své blizké. Respondentka S5 odpovédéla nasledovné: ,, Ten starsi clovek uz je
takovy skromnéjsi. Ze uz viastné ani to obleceni tak nepotiebujeme. TakZe na tii stravu, to
nam staci. * Respondentka S3 odpovédéla: ,, No tak mosim si rozpocitat tak, abych ze vsec-
kym vysla. Aby mné stacilo penize na domdcnost a jesté aj po vnoucata, pro deti.“ Re-
spondentka S6 si postézovala, Zze ma velké vydaje za léky. Zadny z dotazovanych seniorti
nejezdi pravidelné na dovolenou. Vzdy na vSak neni na viné financni situace, ale také na-

ptiklad zhorSeny zdravotni stav nebo jiné divody.
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Diléi cil &. 2 - Zjistit, co nejvice ovliviiuje Zivot senioru.

Mnoho lidi si miize myslet, ze vlivem stafi a pfitomnosti nemoci ztrati clovek radost ze
Zivota a ve stafi pirevlada pouze nespokojenost. Prakticka ¢ast prace potvrzuje, ze tomu tak
neni. Pfitomnost nemoci opravdu dokaze znepiijemnit zivot, ale vybrani seniofi vétSinou
odpovédéli, ze jsou se svym zivotem spokojeni. Respondentka S1 odpovédéla na otazku,
co od stafi oCekavala nasledovné: ,,Klid a pohodu, ale je to jesté lepsi. “ Respondentka S5
na tuto otdzku odpovédéla: ,, No ja nevim. Kdyz je ¢lovek mlady, tak ani na to stari prosté
nemysli, nebo si ho néjak nepripiista. No tedka jako ja mam nékdy dojem, Ze jako cim su
starsi, tak sa ani tak stard necitim. Ze fakt diiv, kdyz nékdo rekl sedmdesatiletd, jezismarija,

to je uz teda vek. A ted’ ja si Fikam, Ze to jesté neni tak hrozné.

Odpovédi seniort ukazuji, Ze i stafi pfinaS$i mnoho pozitivniho. Jsou to naptiklad vnoucata
a pravnoucata, méné stresu, vice ¢asu a klidu. Respondent S2 odpovédél: ,,No a jinak je
pozitivai to, Ze prakticky su panem svého casu. Ze mozu délat co chcu a co potiebuju.
Respondent S7 na tuto otazku reagoval stejné: ,, No pozitivni je akordt to, Ze mame vic ca-
su. Mame vic casu. A kdyz mam nejaku prdcu a prosté unavim sa, tak sa mozu zebrat a jit
dom a reknu si, dodélam to zitra. To je pravé ta pozitiva na temto stari.“ 2 respondenti
neuvedli nic pozitivniho. Bylo to pravdépodobné tim, ze tyto rozhovory probihali

V nemocni¢nim prostiedi v dob¢€ zhorSeni zdravotniho stavu.

Na zacatku psani této prace byla také zvédavost a touha po odpovédich na nckteré otazky.
Ceho se lidé ve staii obavaji? Co jim ve staii nejvice chybi a s &im jsou naopak spokojeni?
Co si seniofi pieji? Odpoveédi seniorii se velmi liSily. Napiiklad 2 dotazovani seniofi se
ni¢eho neobévaji. Respondent S6 odpovédél: ,, Neobavam. Jak to prijde, tak to bude. Dou-
fejme, Ze v dobrém a ne ve zlém no. “ Ostatni seniofi se nejvice obavaji vale¢nych konfliktt
a zhorSeni zdravotniho stavu. Nejcastéj$i odpovédi byla obava seniord, ze budou potiebo-
vat stdlou pomoc druhého €loveéka. A co tedy lidem ve stafi nejvice chybi? 3 dotazovani
seniofi odpovedéli, Ze jim nic nechybi. Ostatnim chybi zdravi a penize. Zajimava byla od-

poveéd respondenta S4, ktery uvedl, ze postrada lepsi ptistup lidi k sobé navzajem.

Dutivodt ke Spatné nalad€ je hned n€kolik. Jsou to Spatné pocasi, soucasna politika a situace
ve svété, nespravedlivost, hrubost a bolest. A co dokaZe seniory nejvice potesit? Jedna re-
spondentka odpovédéla, ze ma rada zlaté Sperky. Jeji odpoveéd’ se tedy lisi od vSech ostat-
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nich. Kazdého Clovéka potesi krasny hmotny predmét, avSak u seniorti prevlada napiiklad
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radost z uspéchii a pritomnosti svych blizkych. Jako velmi dulezité pro lepsi naladu uvadi

dobrou zpravu od lékare. V odpovédi se objevilo i ismév od druhého ¢lovéka.

Pti odpovidani na otazku, jaké je jejich nejvétsi pfani, byly pfitomny rozdilné emoce, a to
smich i pla¢. Vedle ptani tykajici se zdravi a miru ve svété se vyskytovaly odpoveédi zame-
fené na jiz mnohokrat zminénou rodinu. A to jejich spokojenost, zdravi a uspéchy. Seniofi

tedy nemysli pouze na sebe, ale zejména na své blizké.

S vékovou diskriminaci se ¢lovék muze setkat v kazdém véku. Nejzietelnéjsi je vSak
u seniort. Vice k této problematice jiz bylo napsano v teoretické ¢asti prace. Témét vSichni
vybrani respondenti uvedli, Ze se nikdy s v€kovou diskriminaci osobné¢ nesetkali. Pouze

respondent S7 zazil vékovou diskriminaci, a to pfi uchdzeni se o zaméstnani.

Diléi cil €. 3 - Zjistit, jaky ndzor maji seniofi na pristup vSeobecnych sester ke starym

lidem.

Posledni 4 otazky rozhovoru se tykaly zdravotnickych zatizeni a pfistupu vSeobecnych
sester. Prvni otazka se tykala frekvence navstévovani zdravotnickych zafizeni. Tato otazka
byla polozena, aby bylo jasné, jak Casto seniofi pfichazi do kontaktu s vSeobecnymi
sestrami. VétSina dotazovanych respondentd potiebuje zdravotni péci ¢asto, mnohdy pra-
videln€. Z otazky, ktera se zabyvala pohledem seniort na dostupnost zdravotnickych zafi-

zeni pro n¢ samotné, vyplyva, Ze problém s dostupnosti zdravotni péce neni.

Velice pfijemné bylo zjiSténi, Ze vSichni dotazovani seniofi hodnoti pfistup vSeobecnych
sester jako kladny a ptijemny. A to jak v chovani, tak v komunikaci. Respondentka S1 od-
poveédéla: ,,Ja myslim, Ze dobré. Ja akorat bych rekla, ze kdyz sestricka se usméje, pohladi
toho clovéka. Kdyz prosté ten starsi clovek uz se boji néjakého toho zdkroku a staci, kdyz
ho chytne za ruku nebo pohladi, tak clovék se prestane bat a je takovy klidnéjsi. *“ Tato véta
by mohla byt radou pro viechny vieobecné sestry. Usmév a pifjemny piistup ovliviiuje
chovani, mysleni 1 naladu. A to zejména ve zdravotnickém zafizeni. To, jak sestra mize
na ¢loveéka plsobit, zminuje ve své odpoveédi i respondent S4: ,, Tak na to si vitbec stéZovat
nemiizu, protoze to je vidycky s takovym usmévem a s takovou radosti vicemeéné, Ze to clo-
vek vyciti, jak ta sestra, kdyz tam dojdete, jak se na vas usméje, jak s vama promluvi. ““ Déle
byla potéSujici véta respondenta S2: ,, V soucasné dobé velice dobré. Velice dobré. A to
mozu rict, jsem byl v nemocnici myslim pétkrat nebo Sestkrdat a v dobé, kdy to bylo

¢

pred ctyriceti, padesati lety a ted — to je nesrovnatelné. *



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 74

Podobnou praci napsala autorka Be. Jana Ticha. Ticha (2014, s. 76-108) v diplomové praci
s nazvem ,,Pohled senioril na stari“ zjist'uje, jaky pohled ma na stafi spolecnost a jak stari
vnimaji samotni seniofi. Déle prace zjist'uje, zda seniofi navazuji nové vztahy. Velmi zaji-
mavy je cil, ktery ma pomoci zjistit, zda se seniofi citi byt mladsi, nez ve skute¢nosti jsou.
Autorka ve svém prizkumu také pouzila kvalitativni metodu rozhovoru a predem si stano-
vila vyzkumné otazky, které pozd¢ji vyhodnotila. Vybrani seniofi se shoduji, ze stafi je
pfirozenou etapou zivota. Vysledky prizkumu ukazuji, Ze nové kontakty lze navazovat

vvvvvv

pokud neni pfitomna bolest nebo jiné zdravotni problémy.

I ptes odlisné cile a otazky v rozhovorech lze najit shody ve vysledcich obou prizkumii.
Pfi srovnani obou praci lze dojit k zaveru, Ze seniofi se 1 pies negativum stafi, kterym je
zhorSeny zdravotni stav, dokdzi najit ve svém zivot¢ mnoho pozitivniho a stale zit aktivné.

Seniofi obou prizkumu vidi pozitivum stafi ve svych vnoucatech a pravnoucatech a také

Vv dostatku casu, ktery si mohou rozplanovat podle svych potieb a zajmii.
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ZAVER

Jak jiz samotny nazev napovida, snahou bakalaiské prace bylo zjistit, jak seniofi pohliZi
na svlj zivot ve staii. Je tieba chtit znat nazory, pocity, prani a obavy seniort, ktefi jsou
vSude kolem nés. Jak jiz bylo zminéno v teoretické ¢asti prace, starych lidi kolem nés stale
pfibyva a je tieba umeét brat stari jako kazdé jiné obdobi zivota. Bakalafska prace by méla
pomoci zménit negativni nazory na stari a také pomoci zlepsit ptistup ke starym lidem, a to

nejen ve zdravotnickém zatizeni.

Jsme si védomi toho, Zze vzorek respondentti byl pomérné maly, proto nechceme vysledky

nasSeho Setieni globalizovat. Prezentované vysledky se vztahuji na nase respondenty.

Prizkum byl realizovan formou rozhovorl se seniory. Hlavnim cilem bylo zjistit nazor

seniorll na prozivani svého obdobi Zivota. K hlavnimu cili pomohly dospét tii dil¢i cile.

Po vyhodnoceni otazek jsme dospéli k nasledujicimu nazoru. Zivot seniorti je nejvice
ovlivnén pravé fyzickymi zménami, které zasahuji do riznych oblasti bézné¢ho Zzivota.
Vsichni dotazovani seniofi se vSak snazi se témto zménam nepoddat a dale si uzivat svého
Zivota jako dfive. Béhem rozhovord davali seniofi najevo, Ze berou Zivot s humorem
a dokazou pfijmout vSe, co jim zivot prinesl a jesté prinese. Ve staii se ¢loveék nesnazi do-
séhnout pracovnich uspéchil a nesnazi se stale néco budovat. Pozornost se tak obraci spiSe
k roding a jeji spokojenosti. Mnoho odpovédi tedy piirozené obsahuje slova jako rodina,

déti, vnoucata a pravnoucata.

Mimo rodinu se odpovédi tykaly také zdravi a nemoci. Nemoc vétSinou dovede seniora
do zdravotnického zatizeni. Bylo tedy zaddouci také zjistit, jak seniofi vnimaji pfistup vSeo-
becnych sester, se kterymi seniofi pfichazi do blizkého kontaktu. Snahou bylo zjistit Spatné
vlastnosti sester a negativni zkuSenosti vybranych respondenttl, diky kterym by bylo moz-
né upozornit na nevhodné chovéani a nevhodny zpisob komunikace se seniory a tim vyvo-
dit n¢jaka doporuceni pro praxi. I pies snahu se nepodatilo zjistit konkrétni negativni zku-
Senosti s pfistupem vSeobecnych sester k senioriim a tedy ani nazory na to, co by ve svém
pfistupu mohly vSeobecné sestry zménit. Nicméné bylo velmi piijemné zjistit, Ze vSeobec-
né sestry v ambulancich 1 na nemocni¢nich odd€lenich umi ke starym lidem pfistupovat,

umi jim pomoci, porozumét a naslouchat.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

a.s.

atd.

DM
tj.
LDN
tzv.
u3v

vyd.

akciova spolecnost

a tak dale

Cislo

diabetes mellitus

to je

1é¢ebna dlouhodobé nemocnych
takzvany

univerzita tfetiho véku

vydani
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SEZNAM PRILOH

Ptiloha P I: Otazky k rozhovoru



PRILOHA P I: OTAZKY K ROZHOVORU

1. Miizete popsat Vas zdravotni stav?

2. Chodite ke kadetnici, na masaze nebo navstévujete kosmetické salony? Chodite k holi¢i

nebo na masaze?

3. Zménil se v této dob& Vase vaha?

4. Zvladate péci o domécnost? Zvladate udrzbu domacnosti s drobnymi opravami?
5. Omezuje Vas néco v pé¢i o domécnost?

6. Mate néjaké zaliby?

7. Omezuje Vas néco béhem vasich oblibenych aktivit?

8. Pozorujete u sebe zmény emocniho prozivani?

9. Kterou svou vlastnost povazujete za ptrednost?

10. Ugastnite se spoledenskych aktivit?

11. Omezuje Vas néco ve spoleCenském zivote?

12. Mate hodné pratel?

13. Kde se setkavate nejcastéji?

14. Méte potiZe v komunikaci s druhymi lidmi?

15. Co Vas dokéze nejvice potésit od mladsi generace?

16. Dokézal/a byste se v tomto véku piestéhovat jinam?

17. Je pro Vés finan¢né€ narocné udrzet chod domacnosti?

18. Zbyvaji Vam n&jaké prostfedky na drobné radosti pro sebe nebo rodinu?
19. Mate moznost jezdit do 1azni, na vylety nebo na dovolenou?
20. Jak prozivate soucasné obdobi Vaseho Zivota?

21. Co jste od staii ocekaval/a a jaka je realita?

22. Co pozitivniho pfinasi Vase soucasné zivotni obdobi?

23. Zmeénil se ve stafi Vas zplsob zivota?



24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Obéavate se néceho?

Chybi Vam néco ve stari?

Je néco, co Vam dokaze pokazit naladu?

A je naopak néco, co Vas dokaze hodné potésit?

Setkal/a jste se nékdy s veékovou diskriminaci?

Co Vam v posledni dob¢ udélalo nejvétsi radost?

Co je v soucasné dobé Vasim nejvetsim pranim?
Navstévujete Casto zdravotnickd zatizeni?

Jsou pro Vés zdravotnicka zafizeni snadno dostupna?

Jaké mate zkuSenosti s chovanim sester a jejich piistupem?

Jste spokojen/a s tim, jak s Vami sestry komunikuji?



