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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva problematikou sexuality a sexualniho Zivota seniort.
Teoretickd Cast vymezuje pojmy stafi, starnuti a nastiiuje zmény, které béhem tohoto
procesu u ¢lovéka nastavaji, zvlasté z hlediska vyvoje a promény sexuality. Vénuje se také
zptisobim vnimani sexuality seniora jeho okolim i Sirokou vefejnosti. Prace se Castecné
dotyka i problematiky tustavni péce o seniory.

Déle prace mapuje sexudlni zivot Zen v menopauze a muzlii v andropauze. Zabyva se
zménou psychiky ve stafi. Dava prehled nejcastéjSich nemoci spojovanych se staifim
a uvadi jejich vliv na sexualitu. Dotykd se problematiky sexudlnich dysfunkci a dava
piehled ptipravki pro zlepSeni sexualniho Zivota.

Prace je doplnéna empirickym vyzkumem s cilem zjistit, zda seniofi Ziji sexualnim

zivotem a na jaké problémy pfitom narazeji.

Kli¢ova slova: andropauza, menopauza, senior, sex, sexualita, starnuti

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the issue of sexuality and sexual life of seniors.

The theoretical part defines the terms of old age and aging, it outlines changes which occur
during this period of human life, especially from development and sexuality transformation
point of view. It concerns the ways how the senior sexuality is perceived in his/her
environment and in public as well. The thesis partly deals with the issue of institutional
care for the elderly citizens.

Moreover, the work surveys sexual life of women in menopause and men in andropause.
It deals with the change of psychic in the old age. It provides an overview of the most
common diseases related to aging and their influence on sexuality. It refers to the issue of
sexual dysfunction and gives a list of various medical products for sexual life
improvement.

The work is completed with an empirical research, which goal was to find out if seniors

live their sex lives and what problems they usually face.

Keywords: andropause, intimacy, menopause, senior, sex, sexuality, aging
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UvVOoD

Motto: ,,4Ale Zit jenom proto, aby clovek Zil, to
Jje dost malo. Zivot musi obsahovat hodnoty,

pro které stoji za to zit. **

Arthur Charles Clarke

Problematika, kterou se zabyvam v bakalaiské praci, je ozehava, neprobadana, casto
tabuizovana nejen verejnosti, ale i ve zdravotnickych i socidlnich zatizenich. Toto téma je
naprosto opomijeno v odborné gerontologické literature. Myslim, Ze je to Spatny pfistup,

a prave proto jsem se rozhodla ve své praci vénovat sexudlnimu Zivotu seniorti.

Stafi je nevyhnutelnou perspektivou kazdého zivého tvora. Tyka se kazdého z nés, nékoho
aktualng, jiného perspektivné. Jedina moZnost, jak se mu vyhnout, je zemiit mlady. Rika
se, ze z pohledu ditéte je zivot nekonecné dlouhd budoucnost, z hlediska stafi naopak velmi

kratka minulost.

Starnuti je zcela pfirozené a neodvratitelné. V Zivoté jsme bohuzel svédky zoufalé snahy
byt stale mlady. Hodnota staii je stdle podcetiovana a diskriminovana. O staii se ve
spolecnosti mluvi vétSinou pouze ve spojeni s demografickym vyvojem spole¢nosti a se
zvySenymi ndklady na zdravotnictvi i socialni systém. Sexualita Zen v menopauze

a sexualita muZzl v andropauze je naprosté tabu.

V posledni dobé€ jsou vytvareny silné spolecenské tlaky s cilem zménit kvalitativné postoje
ke stafi a ke starym lidem. Bohuzel ale existuje obrovsky rozdil mezi tim, co fikdme a mezi
tim, jak se chovadme. Jedndme na zéklad¢ predsudkii, mytl a neznalosti véci v rozporu
s normou, kterou vyzndvame jako humanistickou, vhodnou, spravnou a moznou. Hlavni
pfi¢inou je fakt, Ze o stafi velmi malo vime a malo se o néj zajimame. Proto se snadno

nechdvame ovlivitovat pfedsudky, ackoliv intuitivn€ vime, Ze jsou to pravé jen predsudky.
KaZzdy z nés potiebuje citit lasku a k ni intimni Zivot neodd¢litelné patfi.

Opravdu patii aktivni sexudlni zivot pouze k mladym lidem? Je potieba si uvédomit, Ze
také seniofi maji své sexudlni potfeby. V kazdém véku je sexualita prostfedek
k upeviiovani vztahli. I pro seniory je sex dilezitou soucasti zivota. Kazdy clovek,
a to v kterémkoliv v€ku, mé& pravo na uspokojivy sexudlni Zivot a zdlezi jen na ném

samotném, jak se citi, a on sdm musi stanovit svoje moznosti a hranice.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o. 10

Sexualita starSich lidi ziskava vzhledem k prodluzujici se délce lidského Zivota stale veétsi
naléhavost. S délkou zivota je tfeba se zaméfit na kvalitu zivota a uspéSnou adaptaci na
stafi. Nejsme déle stafi, ale jsme déle mladi. VétSina Sedesatiletych, ale i mnoho
sedmdesatnikii a osmdesatnikii zije aktivnim a plnohodnotnym zptsobem Zivota. Sex
K tomu samoziejmé také patii. Starnutim nepfestavaji byt nase sexualni potieby aktualni,
pouze jejich napliovani je jiné.

Laska ve stafi vzhledem k fyzickym moZznostem ma jen jinou formu, jiny obsah. Je v ni
méné sexuality a vice erotiky. Stafecké lasky byvaji ptivabné. Nebyva zvykem vénovat
pozornost intimni sféfe starnouciho a starého paru. Pfezivd mytus, Ze oni uz ,to"

nepotiebuji a sexualni aktivita se nehodi ke stafi.
Bakalatska prace se sklada z ¢asti teoretické a praktické.

V teoretické casti prace se zabyvadm vytvafenym obrazem sexuality seniortt v médiich.
Sexualitu ve stati popisuji z hlediska jejiho vnimani spole¢nosti. Zabyvam se predsudky,
které vici tomuto tématu obvykle lidé maji. Predkladdm informace o vyvoji sexuality zen
a muzl ve starSim véku, véetné udaji o zdravotnich problémech a nemocich, které obvykle
svyssim veékem pfichdzeji. V neposledni fadé feSim moznosti sexudlniho Zivota
a zkuSenosti lidi Zijicich v socidlnich zafizenich.

Prakticka ¢ast prace zahrnuje interpretaci a analyzu provedeného kvalitativniho vyzkumu.
Rada bych bakalafskou praci pfispéla k odtabuizovani tohoto nepftili§ populdrniho
a citlivého tématu. Cilem bakalaiské prace je zjistit, zda seniofi ziji sexualnim zivotem
a odhalit, na jaké problémy seniofi v tomto narazeji. Mapuji kvalitu sexualniho Zivota

oslovenych seniort.
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. TEORETICKA CAST
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1 ZAKLADNI VYMEZENI POJMU

1.1 Vymezeni pojmu stari a starnuti

V bézném zivoté pouzivame tzv. kalendaini vék. Nekdy je také nazyvan chronologicky
nebo matri¢ni. Jeho zacatek je dan datem narozeni. Miize, ale také nemusi korespondovat
s tzv. funkénim neboli skuteénym vékem. Rika se, Ze kazdy ¢lovék starne jinak. To je
samoziejme pravda, i kdyz je dobré doplnit a zdlraznit ¢asto opomijeny dodatek, ze kazdy

starne, a to stale. Pouze rychlost starnuti byva jina.*

Starnuti je tedy procesem nezvratnym, biologicky zdkonitym a individudlnim.
Je podminéno genetickou vybavou jedince, jeho dosavadnim stylem Zivota, prodélanymi
nemocemi podminkami, ve kterych clovek zije. Jak jiz bylo feceno, z tohoto pohledu

délime veék dle dvou hledisek:
e kalendaini (chronologicky) -dany datem narozeni

e funk¢ni — je dan fyzickym, psychickym a socidlnim stavem jedince v konkrétnim

okamziku kalendarniho veéku ¢lovéka
Starnuti zasahuje do vSech oblasti zivota. Z tohoto pohledu rozlisujeme:
e biologické starnuti — morfologické a funk&ni zmény organismu v Case
e psychické starnuti — proména psychiky v Case
e socialni starnuti — zahrnuje riizné stranky socidlniho zivota jedince2

Svétova zdravotnicka organizace podle uznavanych odbornych kritérii povazuje vékové
rozpéti 45-59 za stredni nebo také zraly vék. Teprve obdobi 60-74 let oznacujeme jako
rané stafi neboli vyssi vék. Obecné pak mluvime o star§im nebo 1épe o starnoucim Eloveku.

90 let, jsou povazovani za dlouhovekeé.?

Starnuti se déje samo od sebe, aniZ bychom se o to n¢jak pficinili. OvSem jak se ndm dafi

starnout, to uz je néco zcela jiného.

! HASKOVCOVA, H. Fenomén stari. 1. vyd. Praha: Panorama, 1990, s. 23
2 DONKOVA, O. Vyvojova psychologie. Brno: Institut mezioborovych studii Brno, 2012, s. 140
¥ HASKOVCOVA, H. Fenomén stari. 1. vyd. Praha: Panorama, 1990, s. 22
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Lvedet jak starnout, to je mistrovské dilo moudrosti a jedna z nejvétsich kapitol umeni zit,*

tvrdi Fréderic Amiel. Uméni, tedy neni to nic samoziejmého.*

Staii je posledni etapa naseho zivota. Jednd se o fyziologicky stav. Neni to nemoc, jen
v tomto obdobi 1ze ocekavat vétsi vyskyt patologickych stavii. Vétsina lidi vnima staii jako
handicap a omezeni. Tento vSeobecny nazor je podpofeny dnesni spoleCnosti, ktera je

zamétena na mladi, vykon a vysledky.

1.2 Definice pojmu sex a sexualita

Sex - anglicky pohlavi, pohlavni Zivot. Slovo sex pochazi z latiny.

Sexualita - aktivita tykajici se pohlavi, pohlavni zivot. Také pohlavni diferenciace

V ur¢itém sméru, muzském (samc¢im) a Zenském (sami¢im). Diferenciace je:

e genetickd (chromozomy X a Y)

e morfologické (forma, tvar a struktura lidského téla)

e psychologicka®
Sex se tedy tyka téch biologickych charakteristik, které definuji ¢lovéka jako muZze a Zenu,
a smé&fuji K jejich rozliseni.
Slovo sex byva v posledni dobé v bézném hovoru pouZzivano nespravné, spise ve vyznamu
oznaceni sexualni aktivity- mit s nékym sex.

Sexualita tedy zahrnuje nejen sex, ale i pohlavni identitu a roli, sexudlni orientaci, intimitu
a reprodukci. Je souhrnem projevli chovani a citéni, které vyplyvaji z anatomickych
a psychickych rozdili mezi muZem Zenou. Sexualita ¢lovéka je ovlivilovana propojenim
mnoha faktorti, hlavné biologickych, psychologickych, socialnich, ekonomickych,

politickych, kulturnich, etickych, pravnich, historickych, naboZenskych.

Lidska sexualita je velmi variabilni a jeji vnéj$i projevy podléhaji spolecensky

podminénym pravidlim, normam, piikazim a zakaztim.

4 GRUN, A. Zivot je ted’: uméni starnout. Vyd. 1. Praha: Portal, 2010, s. 1
5 VOKURKA, M. Prakticky slovnik mediciny. 6. rozsifené vyd. Praha: Maxdorf, 2000, s. 400-401
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Sexualitu neomezujeme jenom na pohlavni styk. Nesmime zapominat na dalsi aspekty
zivota, jako je vzajemna blizkost, n¢ha, ucta, objimani, libani, drzeni se za ruce a mnoho

dal$ich projevii.

Clovék se rodi jako tvor sexuélni a pohlavnost ho provéazi celym jeho Zivotem. Zna¢né
ovliviiuje jeho osobnost i mezilidské vztahy. Je uréitou formou komunikace, zdrojem

’ U T r ;o ~roogo r1ar M P TV 71: 17 6
emoci, ovliviiuje lidské chovéni a prozivani. Sexudlni zivot ovlivituje i dusevni zdravi lidi.

1.3 Sexualita jako projev lidské pFrirozenosti

Sexualita je pfirozend a patii k ¢lovéku naprosto neodmyslitelng. Je zédkladnim prvkem
lidské biologie. Sexudlni Zivot Clov€ka provazi uz od prvopocatku samotné lidské
existence. Za celad staleti az dosud se toho moc nezménilo. Od jedné lidské kultury
ke druhé se lisi pouze praktiky, polohy a ritudly. Touha, vaSen a laska jednoho ¢lovéka

ke druhému zistava. Pouze v kazdé etapé¢ Zivota vypada trochu jinak.

Bohuzel existuje také ve své odvracené podobé — sexudlni zneuzivani, prostituce,
znasilnéni, sexualita jako projev moci. Patfi k ni také celd fada sexudlnich tuchylek
a deviaci.

Sex je nam piijemny, zpisobuje nam potéSeni a rozkos. Zijeme jim vsichni nebo témét
vSichni. Samoziejmé jsou lidé, ktefi zemiou, aniz by v Zivoté méli pohlavni styk. Odhadem
je to piiblizn€ jeden Clovek z tisice. To, Ze neméli pohlavni styk ale neznamena, Ze by se
nezabyvali jinou formou sexuality, napfiklad masturbaci. Snad krom¢ zakladnich
fyziologickych potieb, jako je jidlo, piti, spanek, neexistuje lidska cCinnost tak cCasta
a bézna.’

Z pohledu Zen a muzi mize mit sex a sexualni vztah podobny, ptfesto odlisny obsah. Pro
muze je ,,sexudlni vztah* cokoliv, co zahrnuje télesnou aktivitu, od intimnich dotykt az po
pohlavni akt. Jedna se tedy spiS o akt télesny. Zakladem je touha a vzruseni. Ty lze vyvolat

podrazdénim jakéhokoliv smyslu, zrakového a hmatového, chutového, cichového

6 WEISSV, P. Sexudlni deviace: klasifikace, diagnostika, lécba. Vyd. 1. Praha: Portal, 2002, s. 9
" PONDELICEK, 1. a kol. Lidskd sexualita: jako projev prirozenosti a kultury. Vyd. 1. Praha: Avicenum,
1971,s. 13
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&i sluchového. Zenska definice zahrnuje jakoukoliv aktivitu, at’ je fyzicka nebo ne, které se

partner uastni a kterou vznik emocialni spojeni s druhou osobou.?

Co je v sexu normalni? Co je mravné a nemravné? Moderni a demokratické pojeti sexualni
normality mé individualni rozmér. Jen Cloveék sam sobé muze vytycCit hranice své sexualni
normality. Protoze je pfevazna cast naseho sexualniho zivota parovou zalezitosti, je nutné
zcela respektovat i svého sexualniho partnera a byt ohleduplny. Normalni je pak kazda
sexualni aktivita, kterd uspokojuje mne i partnera a neptsobi mu té€lesnou nebo psychickou
l'ljmu.g

Sexualita se odliSuje nejen z pohledii muzii a zen, ale je ovlivnéna spolecnosti, ve které
zijeme, kulturou, vSeobecné platnou moralni normou. Co je bézné, normalni a moralni
Vv jedné civilizaci, je zcela nepfijatelné pro druhou. Na utvareni ndzoru na sexualitu méla
v nasi spolecnosti po mnoho generaci velky vliv cirkev, kterd ji stavi do pozice hfichu.
Sexualita ¢lovéka tedy neni podminéna pouze ptirodou-biologicky, ale i spoleensky. Je
historicky proménlivd, méni se v ¢ase. Vyrastame v socidlnim spolecenstvi s psanymi
1 nepsanymi pravidly, spole¢nost na nds uz od détstvi plisobi. Pfedurcuje tak urcitym
zpusobem nas budouci zplsob zivota. MiiZe v nds vSak zanechat i spoustu omyld, které se

dal pfenasi na dalsi generaci.

Cela spolecnost uz béhem naseho zivota prod€lava prevratné zmény. Méni se rychlost
sexualniho dospivani Clovéka, méni se vyznam rodiny, Zenska emancipace. Dosahujeme
vy$$i vzdélani. Vyznamny vliv ma i moZnost cestovani a turisticky ruch. Také nové
moznosti antikoncepce, bohuzel Stim souvisi 1 rozSifujici se nebezpeci sexualné
prenosnych nemoci véetné¢ AIDS. Morélni normy platné jesté pied desetiletim ztraci svoji
platnost a opodstatnéni. Stejné tak, jak je nemozné definovat sexudlni normalitu, neni
mozné pfesné vymezit mravnost a nemravnost. Sexudlni aktivity nejsou mravné, ani
nemravné. Tim se stidvaji teprve prostfednictvim doprovazejicich okolnosti. Co je pro
jednoho cloveéka béZzné, pro druhého mulze byt nepiijatelné. Rozumnym kritériem

.. ’ . r . o - L « « « - 1
mravnosti je nepachat jakékoliv zlo vii&i druhému &lovéku a spolecnosti.™®

8 PEASE, A. a B. PEASE. Pro¢ muzi chtéji sex a Zeny potiebuji lasku. Vyd. 1. Praha: Ikar, 2010, s. 133
® UZEL, R. aL. HESS. Clovék je zivocich sexudlni. Vyd. 1. Opava: Vademecum, 1998, s. 16
WUZEL, R. a L. HESS. Clovék je zivocich sexudlni. Vyd. 1. Opava: Vademecum, 1998, s. 18
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2 SEXUALITAYV SENIU POHLEDEM SPOLECNOSTI

2.1 Zobrazeni sexuality v médiich

Dnes je sexualita uvolnéna a osvobozend mnohem vice nez tomu bylo kdykoliv
V minulosti. Samozifejmé i1 z minulosti jsou znamy mnohé projevy uvolnéné sexualni
moralky, formy sexudlniho chovéani vymykajici se stavajicimu mravnimu kodexu, ale

. v w . . 4 e . 4 r I 11
nikdy se jest¢ neprojevila sexudlni volnost jako dnes, v obdobi tzv. sexudlni revoluce.

Zdanliveé jsme osvobozeni od spoleenskych schémat, norem a konvenci, ale upadame pod
novy teror - tlak masmédii. Napadnym rysem zkonvencionalizovaného sexu je piedevsim
velké rozsifeni a uplatnéni typizujicich schémat. Je ndm predkladana univerzalni nabidka.

Piistup k eroticko-sexualnim jeviim a sexuélni chovéni se standardizuje."

Erotizace je naprosto viude. Uto¢i na nas v reklamé. Je nam vnucovan televizni a filmovy

model lasky. V zadném filmu nesmi chybé&t alespon jedna odvaZzna milostna scéna.

Na internetu existuji stovky serverli, poraden a diskusnich for o erotice, sexu, sexualnich
praktikach. V Casopisech pro zeny i muze najdeme vzdy zarucené a jediné spravné navody
»Jak na to*“. Je ndm dopodrobna ur¢ovano, jak co prozivat a citit. Védci 1 1€kati zkoumayji
nasi sexualni pfirozenost ze vSech stran, vznikaji nejriznéjsi studie, to¢i se dokumentéarni
pofady. Jsme vedeni podle typizujicich schémat k univerzalni nabidce. Sexualita je
predkladéna jako konzum. Je ndm prakticky vnuceno, jakou cestou se ubirat, jak myslet,
co prozivat. Erotika, charakteristickd pro masovou kulturu, ztraci v kone¢ném disledku

svoji pritazlivost a kouzlo. Je tohle opravdu jesté svoboda?

Néco, o ¢em se ovSem nemluvi, a tudiZ se pfepoklada, Ze to neexistuje, je sex seniort. Pro
spoustu z nas je pfirozené, Ze se milujeme se v§im, co k tomu patfi, ale pfedstava, ze ,,to*
dé€laji nasi rodie a prarodice, je divnd a pro nékoho i nechutnd. Jak reagujeme, kdyz
na vefejném misté vidime libajici se mlady par? Vétsina kolemjdoucich projde, pousméje

se nebo chéapavé sklopi zrak. Pokud ale v této situaci uvidite seniory, bude reakce stejna?

1 PONDELICEK, I. a kol. Lidskd sexualita: jako projev pfirozenosti a kultury. Vyd.1. Praha: Avicenum,
1971, s. 23-24

12 PONDELICEK, I. a kol. Lidskd sexualita: jako projev pfirozenosti a kultury. Vyd.1. Praha: Avicenum,
197, s. 295
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Nejspis ne. Co starSim lidem vefejné minéni toleruje a co uz nikoli? Je to drzeni za ruku,
pohlazeni ¢i libani? VétSinou nedokazeme uvést jediny opravdovy diivod, pro€ by si starsi

lidé na vetejnosti neméli prokazovat piizen, a piesto to odsuzujeme.

2.2 Myty a predsudKky o sexualité senioru
Medialni obraz a zazité stereotypy vytvaii i naSe minéni o prozivani stari.
1) Dtichodci jsou uz neaktivni a rezignovali na zivot, od kterého uz nic neoéekavaji.

Tahle predstava je nespravedlivda a nepravdivd, skute¢nost je jinad. Staii lidé jsou
dnes mnohem aktivnéjs$i nez diive. U¢i se cizi jazyky, cestuji a poznavaji nové zemé
a kultury. Studuji na vysokych Skolach a univerzitach tretiho véku. Navstévuji odborné

prednasky a kurzy. Mnoho z nich ovlada praci na pocitaci.

A co lidé jako Cher, Madonna, Paul Mc-Cartney, Mick Jagger, Sean Connery, a mnoho
dal$ich, ktefi jakoby dokazali obratit ¢as v procesu starnuti. U nich o rezignaci v zadném

pripad¢é nemizeme mluvit.
2) Sex je jen pro mladé a ke stafi nepatfi.

Sex neni jen pro mladé. Sexualita nas provazi prakticky az do smrti. I kdyZ ve stafi
vétSinou sexudlni apetence klesd, nemizi Gpln€ a mnozi lidé Ziji aktivnim sexualnim
Zivotem jesté ve vysokém stafi. Langmaier uvadi, Ze az 62% muzi a 30% zen ve véku nad
80 let m¢lo alespoti obCasné pohlavni s‘[yky.13

Doba se vyviji a méni. Dnesni seniofi jsou aktivni. Pro¢ by nemél byt aktivni i jejich
sexualni zivot? | ve vyssim veéku je sexualita zakladni potiebou, ktera souvisi s kvalitou
zivota. Je prosttedkem k upeviiovani vztahl, zdrojem radosti, Citové blizkosti a potéSeni.
Jen jeji obsah miiZe byt jiny s ohledem na fyzicky a psychicky stav. Pfece to, Ze naSe télo
starne a z pohledu doby se stdva neestetickym, neznamenda, ze prestaneme mit svoje

sexualni potieby.

3 LANGMEIER, J. a D. KREJICIROVA. Vyvojovd psychologie. 3. preprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 1988,
s. 191
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3) Dalsi véc, ktera je pomérné dost vZzita a pfitom nepravdiva, je, Ze menopauza zastavuje

sexudlni touhu u Zeny.

Aktudlni sexualni zivot ma blahodarny vliv na zdravi. U Zen podporuje udrzovani hladiny
hormonii a dochéazi tak pozdé¢ji k menopauze. Navic nepiijemné piiznaky menopauzy
dokaze intimni zivot utlumit. Sex dokaze zmirnit nebo odstranit bolest, posiluje imunitu,
ma pfiznivy vliv na psychiku. Navic pro mnoho Zen je menopauza obdobi osvobozeni, kdy
konecné nemusi mit strach z otéhotnéni a sex si mnohem vic uzivaji. Sexualni aktivita
U muzt napiiklad snizuje pocCet onemocnéni prostaty. Pokud se v této oblasti objevi
problémy, rozhodné to neni divod k rezignaci na sexualni zivot. VéEtSinu problému je

mozné ve spolupraci s Iékarem vyftesit.

4) Mnohdy se setkavame s nazorem, ze sexualni touha v dichodovém véku je nemoralni,

zvlasté sexualita zen po klimakteriu.

Kofeny tohoto tvrzeni miizeme najit v prvopocatcich cirkve, kdy sex byl vniman jako

prostiedek k reprodukci a v jakémkoliv jiném kontextu byl ozna¢ovan jako hfich.

Pro rané kiest'any bylo nejvyssim cilem ¢lovéka prekonavani v§eho smyslného a télesného.
Clovék se sice mohl péarovat, ale piitom nesmél pocitovat rozko§ (sv. Augustin).
Na sexualitu se nahlizelo jako na manifestaci t€lesnych chticl, protoze t€lo a duse platily
jako rozdilna jsoucna. Manzelstvi bylo tolerovano jako nezbytnost k zachovani rodu.
V raném kiest'anstvi se na zenu nahlizelo jako na koten vSeho zla, protoze Zena zdédila od
Evy pfirozeny sklon uvadét muze do zdhuby. Je moZzné se domnivat, Ze odtud prameni
vymezeni podfadné socialni role Zeny. Neschopnost prozivani pohlavniho aktu, hlavné
u zen, muze jeSté dnes pramenit z nabozenské vychovy, totiz z predsudku, Ze sexualita je
nepatficnd a zena pii ni musi hrat pouze pasivni roli. V dneSni dobé je tento postoj

piekonany, ale u n&kterych part mize stale piezivat.

5) Casty je nazor, ze pii vstupu do domova pro seniory nebo pfi vyuzivani jiné socialni
sluzby by senior nemél pokracovat v sexudlnich aktivitaich. Bohuzel je to i nazorem
personalu, ktery na rozdil od zahrani¢i neni v této otdzce Skoleny a nevi, jak se k této

zalezitosti postavit a jak se sexualitou klient zachazet.

14 PONDELICEK, I. a kol. Lidskd sexualita: jako projev piirozenosti a kultury. Vyd.1. Praha: Avicenum,
1971, s. 291-293
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Mnohdy je nemyslitelné, aby se o tomto tématu vibec hovofilo, nebo jakékoliv projevy
sexuality jsou zesméSnovany. Je potieba si uvédomit, ze i klienti téchto zafizeni maji své
psychické potieby, potfebuji pocit blizkosti, pochopeni, spolecné sdileni zazitkti. Maji ale
1 potieby fyzické, touzi po kontaktu, at’ je to tfeba ,,jen* drzeni za ruku nebo pohlavni akt.

I ve stafi je sexualita prostfedek k upevnéni vztahii a divodem radosti ze Zivota.
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3 SOCIALNIi VZTAHY A JEJICH ZMENY VE STARI

3.1 Laska, manzelstvi

Manzelstvi je také sexudlnim partnerstvim. V manzelstvi hraje sex nepochybné dulezitou
roli. Sex byva cCasto tmelicim prvkem partnerskych vztahti. Sexualni harmonie znacné
prispiva k manzelské spokojenosti, neni vSak jedinym faktorem, ktery by tuto spokojenost
vyvolaval a udrzoval. Jsou manzelstvi, kde si partnefi plné sexudlné vyhovuji, a pfesto

dochazi k rozvodu.*®

Prace, stres, péce o déti, tzkost jak vydé€lat penize, neztratit préaci, inava z pfepracovani,

starosti. To vSechno odcerpava energii. Jsou také véci, které utlumuji sexudlni zivot

o 1
partnerd.*®

Odbornici v poradnach mluvi o tfech nebezpeénych obdobich v manzelstvi:
e dvaroky
e dvanact let
e dvacet let

Dva roky: kon¢i obdobi libanek, odezni prvotni pfitazlivost a vasen, lidé se proberou

a mnohdy teprve zjisti, jak malo maji s tim druhym spole¢ného.

Dvanict let: manZzelé jsou pohlceni praci, vychovou déti a domacnosti. Snazi se efektivné
vSe zvladat a svoji energii vénuji povinnostem. Vysledkem je pak to, Ze maji na sebe stale
méné Casu a ze spolecného vztahu mnoho nezbyva. Oba se citi opuSténi, zoufali
a nedocenéni. To jsou nebezpecné pocity a nékteti lidé jsou néachylnéjsi k lichotivé

pozornosti od ¢loveka opacného pohlavi a snadno dochazi k nevéram.

Dvacet let: déti odchazeji z domova a lidé jsou ponechani sami sob& poprvé od prvnich

dnli manzelstvi. Objevuji se projevy starnuti, snizuje se vykonnost, ptibyva zdravotnich

1 PONDELICEK, I. a kol. Lidskd sexualita: jako projev piirozenosti a kultury. Vyd. 1. Praha: Avicenum,
1971, s. 220

18 BIRNBACH, L. a B. HYMAN. Test vaseho manzelstvi v 10 krocich: [jak poznat, jestli je cas jit ddl?].
Vyd. 1. Brno: Jota, 2011, s. 62
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problémi. Aby manzelstvi piezilo, je tfeba udrzovat intimni vztah, mit spole¢né zajmy

o . y (17
a pocit vzajemného spolecenstvi.

Odchod déti z domu je Casto oznacovan jako ,,prazdné hnizdo®. Je to zdsadni a kvalitativni
zména dosavadniho zpiisobu zivota. Tohle obdobi je velmi narocné. Manzelé zlistavaji
sami. Pokud se manzelé nevénuji spolecnym zajmim a konickiim, mize se stat, Ze zjisti,
ze jediné, co je spojovalo, byly déti. V tomto obdobi dochazi casto k sexualnim
problémlim pramenicim z pocitu odcizeni. Najednou si nemaji co fict a jak travit volny

as. 18

Dalsim meznikem je odchod do dichodti. Nekteti lidé pokracuji v préci, at’ trvale, nebo

ptilezitostn€. Jini odchazeji z prace a uzivaji si zivota, na ktery predtim neméli Cas.

Odchod do penze je bohuzel pro mnoho lidi traumatizujici udalosti. Pfedstavuje posun od
néceho, co znaji, n€kam, kde dochdzi ke zméné dosavadnich zvyklosti. Pocit padu je tim
intenzivnéjsi, ¢im vyse clovek stal v pracovni hierarchii. Penzisté si jsou rovni. Odchodem
do dichodu se rusi vyznamné socidlni vazby penzionovaného vuc¢i ostatnim, zejména
pracujicim lidem. Je dileZité odpoutat se od toho, jakou roli jsme v zaméstnani hrali,
a najit si néco nového, hledat nové véci, kterym se mohu vénovat, co mi bude piinaset

v . y o 1
radost. Staii dnes nema spole¢ensky uznavany program.*®

Vyse uvedené jevy V nékterych ptipadech vedou k problémim mezi partnery a poklesu
libida. Nevyfesené spory, pocit nedtlezitosti, nerespektovani partnera, zvlasté¢ pokud jde
o dlouhodoby problém, vede k odporu mezi partnery. Spory, které existovaly uz diiv,
vystupuji do poptedi. Zena vétsinou odmita sex, pokud se neciti milovana. Pro Zenu je sex
soucasti citového naplnéni. Po odchodu déti se mnohé zeny zacinaji zamétrovat na vlastni
cile, tuzby a z4jmy. Nejsou uz tolik ochotné podtizovat se potiebam svého partnera.

Problémy v partnerskych vztazich mohou vést ke ztraté sexualni touhy.
U muzi s v€kem mohou pfijit problémy s dosaZenim erekce, jeji pevnosti nebo potiebuji
vice stimulace. Erekce oproti mladi pfestava byt rychla a automaticka, ztopotfeni snadno

ochabuje. Jejich problémy mohou vést k vyhybani se sexu a redukci pohlavnich styku.

7 BIRNBACH, L. a B. HYMAN. Test vaseho manzelstvi v 10 krocich: [jak poznat, jestli je ¢as jit dal?].
Vyd. 1. Brno: Jota, 2011, s. 68-70

¥ TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 267

Y HASKOVCOVA, H. Fenomén stari. 1. vyd. Praha: Panorama, 1990, s. 113.
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Zeny se pak samy obvinuji, Ze jsou méné piitazlivé a zaddouci. Je dilezité¢ si uvédomit,
ze kazdéa sexudlni dysfunkce, jako je problém s erekci, pfedCasna ejakulace, bolestivy

pohlavni styk atd., vede ke ztrat¢ sexudlniho z4jmu. 20

Velmi Castym diivodem sexudlni involuce (zmenSeni pifirozenymi zménami) je ztrata
zajmu o manzelskou sexualitu nasledkem monotonie a nudy. Pochazi z toho, Ze to, co je
starnouci muz schopen objevovat jinde a co v ném vyvolava sexualni napéti a libido,
prestalo ve vlastnim manZelstvi piisobit a zmizelo. Ci je to vina? Stesky na sexualni nudu
vychéazi Casto ztoho, Ze manzelé ztratili védomi nezbytnosti dale vytvaiet manzelské
vztahy, stale obménovat podméty k uspokojeni svého partnera, jak to bylo samoziejmosti

v po&atku partnerstvi.?*

3.2 VéEkové nerovna partnerstvi

Stale piibyva part, kde jeden z partnerd je vyrazné star$i ¢i mladsi. Nad timto trendem se

v dnes$ni dob¢ nikdo pftili§ nepozastavuje.

Rozhodné uz to neni jen zaleZitost showbyznysu, bohatych podnikateld a politikd. Nejdiiv
se zacali objevovat star$i muzi po boku vyrazné¢ mladsich Zen, dnes to funguje 1 opacné.
Starsi zeny s nachazeji mladsi muze, 1 kdyz zatim nejde
o nijak typicky trend. Cim to? Dnesni doba stird vyrazné rozdily mezi muzskym
a Zzenskym sexualnim chovanim. Pro¢ lidé vstupuji do vékové nerovnych svazk(i? Jaka

JSOu pozitiva a negativa takového souziti?

Nekteti odbornici tvrdi, Ze je evoluéné nesmyslné hledat si partnerku se snizenou nebo
ukoncenou plodnosti. VEk Zeny je pro muze dilezitym ukazatelem jeji sexudlni aktivity.
do zhruba tficeti let véku, s vrcholem atraktivity okolo 22 rokt, coz je vék vrcholné
plodnosti. Pravé ukazatele plodnosti jsou rozhodujicim diivodem, pro¢ muze nepfitahu;ji

divky pifed pubertou a Zeny v klimakteriu.

' DONAT, I. Perimenopauza: menopauzdlni prechod v klinické praxi. Vyd. 1. Praha,2001 s. 130-131
2t PONDELICEK, 1. a kol. Lidskd sexualita: jako projev prirozenosti a kultury. Vyd.1. Praha: Avicenum,
1971, s. 218
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Jen pro zajimavost - neddvna americka studie odhalila, Ze muzi Castéji umiraji pii sexu
s mladymi partnerkami nez s manzelkami. Pouze 1% infarktd se odehraje pfi milovani, ale

70% téchto ptipadi je mimo domov.*

Pii rozpadu vékové nerovného vztahu vétsSinou nehraje roli vek, jako spise to, Ze je partner
zavalen praci, partnefi nemaji Cas péstovat vztah a ten krachuje na béznych manzelskych
problémech. Laska a zamilovanost vétSinou netrva vice jak tii roky a pak pfichazi
stereotyp. Svou roli mtize hrat i pfili§ silna osobnost partnera, ktera byla na zacatku vztahu
imponujici. Navic oba partneii na zacatku nepfemysli o souziti za nékolik let. Mladsi
z partnertt by mél zvazit, ze za par let bude mit vedle sebe starého ¢loveka, ktery také asi
diive zemfe. Star$i zase musi piemyslet o tom, Ze se jednoho dne muiize dockat nevéry

mladsiho partnera.

Spokojené muzeme zit i ve v€kové nerovném partnerstvi. Pro kvalitni vztah jsou
dalezitéjsi jiné véci, nez je vek partnera. Jestlize se dokézou partnefi respektovat, vzajemné
si naslouchat, neni v€k na ptekazku. Mnoho vékove nerovnych vztahii dlouhodob¢ a dobie

funguje.

Dokonalé partnerstvi neexistuje. Kladem vé&kové nerovného spojeni muize byt to,
Ze si partnefi riznych generaci vyménuji zkuSenosti a rozsifuje se jejich dusevni rozhled.
Jisté je, Ze v takovém vztahu star§i partner omlddne duSevné, ale faktem zlstava,

v . , . , , .y . .. , 2
7e jakakoli extrémni odlignost je vysoce rizikova®.

3.2.1 Star$i muz

Star$i muz a mlada cilevédoma Zena je v posledni dob¢ dost ¢asty model. Spole¢nost tento

model toleruje a respektuje. Co na starnoucich muzich tolik pfitahuje mladé krasné zeny?
O cistou lasku bohuZzel jde malokdy, at’ uz oba partnefi tvrdi cokoli.

Star§i a hlavné zajiStény muz byva schopen mladé Zené poskytnout jisté ekonomické
zazemi, je pro ni zajimavy svymi Zivotnimi zkuSenostmi. Ona ho zase ,,odménuje* svou

energii, vitalitou a svéZesti.

2 MURIN, G. a P. WEISS. Abeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 201
2 MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 207
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Ne vzdy to musi byt nevyhnutelné tento model. Mladé Zzeny obcas, aniz si to uvédomuji,
ve vztahu s vyrazné star§Sim muzem hledaji nahradu za svého otce. Byva to v piipadg,

pokud otec v rodiné chybél nebo roli otce nenaplnil.

Jelikoz muzi jsou plodni celozivotng€, vék neni (na rozdil od Zen) dualezity. Tito muzi jsou
ptitazlivi signaly, které svédéi o jejich ,,ptistupu ke zdrojim®, tedy o jejich spolecenském
postaveni, bohatstvi a socialni viditelnosti. Tyto signaly davaji zené jistotu, Ze budou
schopni dobfe zajistit ji i jeji potomky. Navic zeny piedpokladaji, ze 1 déti budou mit dobré
genetické predpoklady byt uspésni. Proto je tak Casté, ze se mladd Zzena zamiluje
do star§iho muze, nebot’ az ve star§Sim véku jsou muzi uspésni, imponujici, bohati nebo

slavni.?

Na zacatku vztahu si vSak malokdo uvédomuje budouci rizika. Partnerovi se blizi stari
a muze brzy nastat situace, kdy bude potiebovat spiSe oSetfovatelku nez manzelku.
Se zvySujicim se vékem klesa energie a vitalita, proto starsi partner potfebuje mnohem vic
¢asu na regeneraci. Soucasn¢ mlada zena chce zit tak, jak je jejimu véku primétené. Vztah
muze fungovat jen tehdy, bude-li mlada Zena vic¢i svému starSimu partnerovi submisivni.
To ovSem piedpoklada, ze je nutné mit co obdivovat. Piipad, kdy se muz snazi ptizplsobit
své vyrazné mladsi Zeng, nefunguje. Vysledkem je, ze se diive nebo pozdéji zni¢i financné,
dusevné, fyzicky nebo spolecensky. Dalsi problém miize nastat, pokud si Zena pieje dité.
Muz uz déti chtit nemusi, protoZe potomky ma z ptedeSlého vztahu. Pokud déti v novém

vztahu pfece jen ma, je z néj vice dédecek nez otec, coz mize ptinaset problémy i ditéti.

Je zde 1 dalsi uskali. Sex je soucésti kazdého vztahu, a to hlavné na zacatku. Dulezitost
sexu vétsinou s délkou vztahu a vékem klesa. Je to vSak velmi individualni. Mnoho dvojic
zachovava sexualni styky az do velmi vysokého veku, néktefi rezignuji po par letech.
Uskalim je sexualni apetence obou partnerti. Muzi dosahuji primémé sexualniho vrcholu
kolem dvaceti let, zatimco Zeny az po tficatém roce zivota. U vékové nerovného
partnerstvi, kdy muz je vyrazné starS§i to znamena, ze zatimco jeji apetence bude stoupat,

jeho naopak bude klesat.

Y MURIN, G. a P. WEISS. Abeceda télesné ldsky. V'yd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 201-204
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3.2.2 Stars$i Zena

Jind je situace v pifipadé, kdy si starSi zena najde vyrazné¢ mladSiho partnera. Tady
uz spolecnost a ani piiroda tak pfejici nejsou. Zatimco se u starSich pana bere mladsi
partnerka jako samoziejmost a dukaz dobrého zdravi a vitality, starSi zeny byvaji ter¢em
posméchu. Princip je ovSem v obou ptipadech stejny. Platidlem jsou kromé penéz kontakty
a vstup do velkého svéta. Podle nékterych odbornikii ma-li muz vyrazné star$i partnerku,

je za tim jeho nevyieseny vztah k matce.

vvvvvv

celkovou vyzralost, zkusenosti a vyrovnanost. Starsi zena vétSinou uz vi, co od zivota chce
a dokaze uspésné fesit fadu situaci. To se pfirozené odrazi i Vv jeji sexualité. EXistuje
mnoho zen, které uvadéji, ze nejsilngjsi sexualni prozitky a vzruSeni ptisly az ve zralém
véku. Zena vétdinou uz vi, co je ji v sexu pifjemné a co se ji libi. Netrpi zbyte¢nym studem

a sex si uziva, coz je samoziejme pritazlivé i pro partnera.

Takové souziti miize byt spokojené a Stastné. Zrald Zena se mize s mlad$im partnerem citit
velmi dobfe. Uvédomuje si, Ze je pro nékoho Zadouci, nékoho zajima, n€kdo ji nasloucha,

je pro nékoho dilezita.

Odbornici jsou vSak k takovému spojeni skepticti. Neni Casté, aby se mladsi muz zamiloval
do starsi partnerky. Z hlediska ptirody a reprodukce je toto spojeni nesmyslné. Mladi muzi
podle tohoto ndzoru Ziji se starSimi partnerkami vétSinou pro penize, pro jejich slavu, nebo

proto, Ze hledaji matku a ne partnerku.25

3.3 Osamélost ve stari a jeji vliv na sexualni Zivot seniora

Dlouhodobé vztahy se v pribéhu Zivota méni a formuji. Vzajemny vztah uz neni zaloZen
na sexualni pfitazlivosti a erotice, ale na trpélivosti, toleranci a zvyku. Hlavni je pocit
potieby mit vedle sebe nékoho, s kym mohu sdilet svoje pocity, s kym mohu mluvit, koho
mam radd a divétuji mu. Manzelsky partner ma pro starnouciho ¢lovéka nesmirnou

hodnotu. Ubyvaji moZnosti socidlnich kontaktii mimo rodinu.

%5 MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004. s. 207
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Stafi 1idé jsou na sebe postupné mnohem vic odk4zéani a stavaji se na sobé zavisli. Jsou si

zarukou ochrany a pomoci v krizovych situacich.”®

Manzelské vztahy obvykle vtomto obdobi sili a ztrata zivotniho partnera je velmi
zavaznou zivotni udalosti, se kterou se stary ¢loveék jen tézko vyrovnava. Sami mizeme
zustat kdykoliv v zivoté, ale ve stafi ma tato skutecnost zcela jinou dimenzi. Kromé
partnera v tomto obdobi odchazeji i vrstevnici a stejné staii pratelé. Kazda takova smrt

vyvolava strach a obavy ze smrti vlastni.’

v Vv

Partner, ktery zlstava, se potyka s fadou problému. Citi se sam a ohrozeny. Nevi, jak bude
zvladat bézny zivot. Pocituje bolest ze ztraty a strach z budoucnosti. Chybi opora, laska

a nahrazuje je bolest, prazdnota a samota.?®

Béhem nésledujicich mésict strach, bolest a smutek ztraci svoji intenzitu a postupné mizi.
Zpocatku jen na chvilky a pak za pomoci rodiny a ptatel uplné. Zustavaji piijemné
vzpominky, i kdyz truchleni nekon¢i nikdy. Neni mozné zapomenout na nékoho, s kym
jsme prozili ¢ast svého zivota. Postupné cClovek zalind znovu planovat, myslet na
budoucnost a posunuje se dal. Délka tohoto obdobi je individudlni, ale pfiblizné po roce
je cloveék pfipraveny navazat novy kontakt. Lidé, ktefi prozili laskyplny vztah a maji

pozitivni zkuSenost s partnerstvim, jsou paradoxné pfipraveni na novy Zivot diive.

Clovék mé po smrti partnera pocit opusténosti a bezvyznamnosti. Strach ze samoty, sdileni
béZnych dennich starosti, potfeba opory a také potieba intimniho kontaktu jsou divody,

které vedou ke snaze navazat novy vztah.

Nova partnerstvi seniord jsou jina. Jsou respektovany vztahy k vlastnim détem a vnukim
1 potfeby partnera. Novd manzelstvi jsou v seniorském veku spiSe vyjimkou. Pokud chce
par zit spole¢né, voli vétSinou vztah druh-druzka. Obcas je divodem jen pragmaticka

snaha nepfijit o vdovsky dichod.

% VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, staii. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 476- 478
2’ MINIBERGEROVA, L. a J. DUSEK. Vybrané kapitoly z psychologie a mediciny pro zdravotniky pracujici
se seniory. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum oSetiovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obort, 2006, s. 10
% GRUN, A. Zivot je ted”: uméni stérnout. Vyd. 1. Praha: Portal, 2010, s. 71
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Kontakt s novym partnerem ma pozitivni U¢inky, stary ¢lovék je motivovan k novym

. Y o <o - , vy 29
aktivitam, pecuje o sviij vzhled a zevnéjSek, nachézi novy smysl Zivota.

Mnozi seniofi po ale po novém vztahu netouzi. VétSinou jsou to zeny, které si chtéji
zachovat nezavislost kvuli strachu, ze by se znovu vystavily zatézi péce v pripadé nemoci
partnera. Uvédomuji si také problémy pii adaptaci na vzajemné souziti, sladéni svych

navyku a potieb.

Mnoho lidi také nechce vstoupit do nového svazku, protoze se boji reakci vlastni rodiny
a okoli. Ty byvaji vétSinou negativni a novy vztah seniora povazuji za nepatfi¢ny. BohuZzel
vétSina déti neakceptuje nového partnera svého rodice ze sobeckosti ¢i strachu o ptipadné
dédictvi. Odsuzuji ho za to, ze si naSel novou lasku, Zze zapomnél na zesnulého manzela
¢i manzelku. Jsou pfesvédceni o nutnosti korigovat jeho ,,nesmyslné napady*. Okoli
milenecké svazky seniorll zesméSnuje nebo kritizuje. O sexualité seniorti neuvazuje jako
o prirozené potiebe, ktera uzce souvisi s kvalitou zivota a prozivani. Spole¢nost ma totiz

tendenci vnimat staré lidi jako asexualni tvory.®

3.4 Péce o sexualni potireby senioru v kontextu ustavni péce

Stary ¢lovék je ve stafi postaven pied kol pfizpiisobovat se nejen fad¢ involu¢nich zmén
ve svém organismu, ale i fadé¢ zmé&n vnéjSich (zména socidlniho postaveni, zivotniho stylu,
socialniho prostfedi véetné umrti blizkych lidi). Adaptace vzhledem k véku je pomalejsi
a kazda nemoc a stres ji zhorSuji. Dramaticka zména Zivotniho zplsobu je aZ Zivot
ohrozujici. MlZe to byt nastup k dlouhodobé hospitalizaci nebo pfijeti do trvalé Ustavni
péce. Umrtnost starych lidi se po nastupu do trvalé Gistavni péce pohybuje mezi 30 az 50%
a dale nartista s vékem.*

Doporuceni jak stdrnout jsou jednoducha a odpovidaji zasadam dusevni hygieny: zachovat
si svoje z4jmy, udrzovat se aktivni, pfiméfen¢ odpocivat. Upravit si Zivotni napli podle

svého predeslého zaméteni tak, aby obsahovala fyzickou i duSevni ¢innost, byt otevieny

2 VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie: détstvi, dospélost, stari. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 481

% VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, stari. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 481-482
3! LANGMEIER, J. a D. KREJICIROVA. Vvojovd psychologie. 3. preprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 1988,
s. 190
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k novym poznatkim. UdrZovat pozitivni pratelské vztahy a navazovat vztahy nové.
Radovat se z kazdého nového dne a z véci, které nam zivot doptava.

Bohuzel v praxi se spise setkdvame s opacnymi piipady, jako je nedostatecna piilezitost

k aktivité ¢i podnétova deprimace.32

Jak jsou na tom seniofi v pecovatelskych ustavech, domovech dichodcii ¢i dlouhodobé
hospitalizovani na lizkovém oddéleni? Pracovnici téchto zafizeni velmi neradi a pouze
neoficialn¢ piiznavaji, ze se v pobytovych zatfizenich pro seniory odehravaji milostné
ptibéhy spojené s vasni, nevérou, zarlivosti, zamilovanosti a projevy sexuality seniort jsou

na dennim potadku.

Sexudlni potfeby starych lidi nejsou jen télesna aktivita. Jsou vyjadienim jejich tuzeb po
ptatelstvi, po partnerovi, po pocitu, zZe jsou potiebni. Stejné jako kdokoliv mladsi touzi po
néznostech, dotecich a ptfijemnych télesnych prozitcich. Ti S$tastnéjs$i, co si najdou
partnera, jako by rozkvetli. Lépe o sebe pecuji, jsou aktivnéjsi a Stastnéjsi. Bohuzel
mnohdy pocit'uji nepiejicnost a zarlivost ostatnich klient a hlavné odmitavé reakce svych

‘s g . . o 4 w33
déti. Odmitavé jsou reakce 1 samotného personalu téchto zatizeni.

V socidlnich a nemocnic¢nich zafizenich urcenych pro seniory se setkdvame vétSinou
se striktnim, pevné stanovenym rezimem. Problém uspokojovani sexudlnich potieb klientl
neni ze strany persondlu feSen vibec, nebo se feSi kontraproduktivné. Pecujici
personal nema pochopeni pro soukromi pottebné pro intimni
uspokojeni. Soudy, posmésky, podcenovani a odsuzujici mléeni jsou reakce, které

vedou ke zvySovani studu seniord.

Pracovnici v socidlnich sluzbach nemaji potiebné profesni znalosti a postoje k chapani

potieb senioril v této oblasti. Mnohdy seniory za tyto aktivity odsuzuji a zesméSnuji je.

Sexualni projevy nespojuji s potiebou navazani vztahu a seberealizace. Casté tvrzeni
,U nas se to ned¢je” ve skuteCnosti znamena ,, my o tom nechceme védét, nebudeme
to fesit, ani podporovat.© Pfitom kvalita zivota v domovech pro seniory je zavisla mimo

jiné 1 na jejich sexudlni spokojenosti.

%2 LANGMEIER, J. a D. KREICIROVA. Vvojovd psychologie. 3. pteprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 1988,
s. 194-5

%% FRIEDLOVA, K. Sexualita seniort.. Socidlni sluzby: Odborny casopis. Tabor: Asociace poskytovatelt
socialnich sluzeb CR, 2014, s. 24
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Podle PhDr. Karoliny Friedlové v zahrani¢i se problematikou sexuality seniort a stejné tak
lidi s postizenim zabyvaji odbornici uz mnoho let. Sexualita starych lidi je vnimana jako
bézna soucast lidskych potteb. K dispozici je kvalitni odborna literatura, ktera dava
konkrétni rady, jak se sexualitou seniori zachédzet, vSem tém, kdo o n¢ pecuji. Sexualni
potteby klientl v socidlnich zatizenich jsou brany jako normalni véc. V této oblasti mame

hodné co dohanét.®*

Alesponi CasteCny pralom v této oblasti nastal na sklonku roku 2015, kdy v nasi republice
zaCalo pracovat prvnich pét sexudlnich asistentek, které budou télesné ¢i duSevné
handicapovanym lidem pomahat pracovat s jejich sexualitou. Nékteré budou poskytovat
konzultace, jiné budou asistovat aktivné. Podle stanoviska ministerstva vnitra sexualni

asistence neni v rozporu se soucasnym trestnim fadem.

% FRIEDLOVA, K. Sexualita seniort. Socidlni sluzby: Odborny casopis. Tabor: Asociace poskytovatelt
socialnich sluzeb CR, 2014, s. 22-24
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4 ZMENY PSYCHIKY VE STARI A JEJICH VLIV NA SEXUALITU
SENIORA

Ve stafi kromé fyzickych zmén probihaji i zmény psychické. Nékteré jsou podminény

biologicky, jiné vznikaji v dasledku psychosocialnich jevt.
1) Biologické zmény, které maji riizny charakter:

a) Zmény, které jsou projevem starnuti a jsou normalni. Je to pomalost, problémy s paméti

a vybavovanim, snizend frustracni tolerance (odoldvani stresim), atd..
b) Zmény vyvolané chorobnym procesem, které nelze hodnotit jako disledek starnuti.

Dustojné staii, zdravé télo a mysl. To je pfani kazdého z nés. BohuzZel, realita byva ¢asto
odlisnd. Pribyva lidi, kterym se méni chovani, mizi pamét, ztraceji schopnost

komunikovat. Rychlost téchto procesi je rtizna.

Starnuti vede k mnohym strukturdlnim i funkénim zméndm mozku, které se projevuji
Vv psychické oblasti. Klesa hmotnost mozku a tloustka mozkové kiiry, zvySuje se objem

mozkovych komor. To byva povazovano za snizeni fluidni inteligence.

Zmény podminéné starnutim se projevuji zpomalenim reakci. Pfi¢inou je sniZzena produkce
klicovych neurotransmiterd, které umoZznuji pfenos nervovych impulst. Dalsi pii¢inou
tohoto zpomaleni muize byt pritok krve mozkovymi cévami. V tomto piipadé clovek
nemuze plné vyuzivat nové pfichozi informace, nedokéaze je rychle zpracovat. Diky tomu

se mySsleni zpomaluje, méni se prozivani, uvazovani a chovani starych lidi.

Tyto zmény mohou byt vyvolany také patologickym procesem v téle cloveéka, jehoz vznik

je ve stafi mnohem pravdépodobnéjsi neZ v mlad$im véku.

2) Psychosocialné podminéné jevy. ZhorSeni adaptacnich schopnosti a inteligence mohou

ovlivilovat i psychosocialni faktory:

a) Zmény psychickych funkei vyvolané tzv. kohortovou zkuSenosti. Lidé stejné generace
béhem Zzivota ziskali podobnou socialni zkuSenost - napf. byli zatizeni stejnymi stresy,

traumaty apod.

b) Zmény psychickych funkci vyvolané individualné specifickym zivotnim stylem.

% VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, stdri. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 450
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C) Zmény vyvolané ocekavanim a postojem spolecnosti, ktery manipuluje seniora k pfijeti
urCitého druhu chovéani a pasivité. Dusledkem je upadek funkci a kompetenci, které

prestaly byt vyuzivany.

Vsechny tyto body vedou k psychickym zméndm ve stafi. Intenzita a zptisob, jakym na n¢

. . T s 36
¢lovek reaguje, jsou velice individudlni a rozdilné.

Sexudlni Zivot pretrvava i ve stafi, i kdyz sexudlni potieby jsou obecné¢ méné intenzivni
nez diive. Senioriim ubyva fyzickych sil, ale v pozd¢jSim véku si umi vychutnat 1 dalsi
stranky sexu nez diive. Pfevazuji jiné alternativy sexudlniho kontaktu nez koitalni.

Smyslem t&chto aktivit je vyjadieni vztahu a potvrzeni vzajemné blizkosti.’
Milostny zivot mé na seniory po psychické strance jednoznacné pozitivni vliv.

Eroticky a sexudlni kontakt podporuje sebevédomi a sebeuctu, je ditkkazem télesné¢ho
a duSevniho zdravi. Odstraiiuje napéti a uzkost a pfindsi do vztahu spokojenost. Dokdze
naladit do dobré nalady a doda pocit sdileni a radosti. V sexu nas totiz paradoxné ze vSeho

nejvice omezuji vlastni predsudky, postoje a mnohdy bohuzel i nazory okoli.

4.1 Demence a sexualita seniora

Slovo ,,demence” je pievzato z latiny a znamena ,,bez mysli“. Clovék, ktery je touto
nemoci postiZzeny, zaZiva postupny upadek a nemoc je tak destruktivni, Ze v posledni fazi
uz neni vitbec podobny tomu, kym byl na poéatku. Clovék je naprosto zavisly na druhych

ve vSech svych potiebach a postupné se stavd bezmocnym ditétem. %8

O demenci se Casto mluvi jako o nemoci stafi, ale stale Castéji se objevuje 1 u mladsich
ro¢nikli. Tato nemoc vytvari problémy prakticky ve vSech oblastech Zivota ¢loveka. Lidé
s demenci jsou postizeni zhorSujicimi se kognitivnimi funkcemi. Zpocatku se projevuje
Castym zapominanim, pozdéji se poruchy paméti stale vice prohlubuji. Dementni ¢lovek

se neorientuje v Case, prostoru a ztraci svoji identitu.

* VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie: détstvi, dospélost, stdri. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 450-451
¥ VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, stari. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 477
%8 BUIJSSEN, H. Demence: privodce pro rodinné prislusniky a pecovatele. Vyd. 1. Praha: Portal, 2006, s. 13
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Pocet tohoto onemocnéni bohuzel celosvétove stale stoupd. Stafecka demence (senilita) je
znama velmi dlouho. Vék je nejvyznamnéj$im rizikovym faktorem. Predpoklada se,
ze kazdy dvacaty Clovek starsi 65 let trpi néjakym druhem demence. U lidi nad 85 let touto
nemoci onemocni kazdy paty. Nejéast&jsim druhem je Alzheimerova choroba, kterou v CR
trpi piiblizng 50-70 tisic lidi.*

Dementni jedinci mohou vyzadovat castou sexudlni aktivitu bez odezvy, coz vede
K partnerskym problémtm Lidé trpici néjakou formou demence Casto davaji sviij sexualni
pud oteviené najevo, protoze nemoc, kterou trpi, jim snizuje veskeré zabrany. U téchto lidi
zcela selhavaji jakékoliv kontrolni mechanismy a moralni zabrany. Télesna potieba

. . “r v , o - . 4
se projevuje naptiiklad obnazovanim, masturbaci na verejnosti apod. 0

Pti neptfitomnosti vhodného sexudlniho objektu mize dojit az k deviantnimu chovani jako
je zoofilie nebo pedofilie. I organickd zména osobnosti doprovazejici onemocnéni,
poskozeni ¢i dysfunkei mozku muze byt doprovazena hypersexualitou, pfipadné zménou
sexualni preference. Hypersexualita miize byt projevovana i pfi podavani dopaminergnich

. . e e . 11
antiparkinsonik jedinclim s Parkinsonovou chorobou.

U pacientti s demenci je proto jejich sexualni aktivita vnimana jako nevhodna, nebezpecna

a pro okoli nepftijatelna.

4.2 Dalsi psychické nemoci a sexualita

Organické dusSevni poruchy

Pfi demenci dochdzi k dezinhibici (odbourdni zabran)sexualniho chovani. Dementni
jedinci vyzaduji Casto sexualni aktivitu bez patfiéné sexudlni odezvy a s naslednymi
problémy v partnerském vztahu. Mlze se jednat pfimo i o deviantni chovani. Nesmime
zapominat na moZnost projevii hypersexuality pi1 podavani antiparkinsonik jedinciim

s Parkinsonovou nemoci.

¥ HASKOVCOVA, Helena. Eeské osetoovatelstvi 10: Manualek ze socialni gerontologie, s. 48
“PROCHAZKOVA, E. Sexualita a demence. Socidlni sluzby: Odborny casopis. Tabor: Asociace
poskytovatelt socialnich sluzeb CR, 2014, s. 26

HTURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 290
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Neurotické poruchy

U tuzkostnych poruch se jednd casto o snizeni zdjmu o sexudlni zivot, nebo naopak
o hypersexualitu a promiskuitni chovani k ventilovani a zmirnéni anxiety (uzkosti).
U socialni fobie se mize jednat o strach z navazovani partnerskych vztaht. U Zen se mlze
objevovat neschopnost se uvolnit, spojena s nedostate¢nou lubrikaci, snizenim vzrusSivosti
a neschopnost dosdhnout orgasmus. U pacientii s obsedantné¢ kompulzivni poruchou
mohou byt myslenky ¢i piedstavy nepiirozeného sexualniho aktu a deviantnich sexudlnich
praktik. Pacienti s dysmorfofobickou poruchou jsou piesvédceni, ze néktera cast jejich téla
je prili§ mala, velkd nebo nepovedena. Muzi trpi pfedstavou, ze jejich ud je maly, svadéji
své potize pii seznamovani na tento problém. Té¢lesnd dysmorfobie a vyhybani se nahot¢
gasto dopliiuje odpor k sexu. Castéji timto onemocnénim trpi Zeny vzhledem ke své

predstaveé o velikosti zadku ¢i poprsi.
Afektivni poruchy

Hypersexuélni a rizikové chovani ¢asto doprovazi manickou fazi. Depresivni poruchy
byvaji spojovany s niz$i sexudlni apetenci i vzruSivosti. U tézkych depresivnich stavi
s psychotickymi ptiznaky se mohou objevit bludy s nebezpe¢nym sexudlnim obsahem

a nasledné automutilace (sebepoSkozeni) na genitélu.42
Schizofrenie a bludy

Lid¢ s touto poruchou maji nizs§i schopnost navazovat partnerské vztahy a maji snizenou
sexualni aktivitu. Mohou se vyskytovat poruchy sexudlniho chovani, preference a identity.
Antipsychotika zlepSuji socidlni fungovani a schopnost navazovat vztahy, ale soufasné
zpusobuji sexualni dysfunkci. Tyto léky jsou antagonisty dopaminu a jeho blokdda miize
zpusobit ztratu libida a dysfunkéni orgasmus. ZvySena hladina prolaktinu zptisobuje pokles

testosteronu u muzii i estrogenu u Zen s naslednym narusenim sexualnich funkci.*

42 TUR(:EAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 290
* TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 291
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5 SEXUALITA VE STARI

Neni to tak davno, kdy byli seniofi a zvlasté zeny po piechodu povazovani za asexualni
bytosti. Diky postupnému starnutim populace a prodluzovani stfedni délky véku
se sexualita v klimakteriu a andropauze stava stale vice aktualni. Podle vyzkumi je nad
60 let véku pohlavné aktivnich 67 % manzelskych pard Ve véku 61-65 let je sexudlné
aktivnich 39 % Zen a ve véku 66-71 je to zhruba 27 % Zen. SniZeni poctu sexudlni aktivity
Zen je vétSinou dano ztratou partnera (muzi si Castéji vybiraji mladsi partnerky a statisticky
se dozivaji nizsiho v&ku).**

Pohlavni touha a aktivita pfetrvdva do vysokého veéku, jen vzhledem k fyzickym
moznostem v pozmeénéné form€. Mnoho sexualnich partnert uvadi, ze sexudalni
vyrovnanosti dosahli teprve az ve vys$sim veéku. Neéktefi odbornici poukazuji na to, Ze par,
ktery spolu zestarl, si zachovava i do vysokého véku sexudlni aktivity. Dlouhodobé vztahy
vytvareji prostor pro vzajemné porozuméni, intimitu a plné sexudlni prozitky. Smyslnost,
zkuSenost, divéra, schopnost odhalit, co ma partner rad a na co reaguje, je to, co déla sex
skvélym. Zmény, které s veékem ptichazeji, sice mohou sexudlni Zivot nékdy trochu

komplikovat, vétSinu z nich vSak Ize v dnesni dobé pomérné snadno vyftesit a 1&€it.

Sexudlni par, jehoz vztah teprve vznika ve vy$$im véku, je na tom hif. Nckteré zeny,
ale 1 muzi mivaji problém vyrovnat se s fyzickymi zménami, které ptichdzeji se zvySujicim
se vékem. To se prendsi do intimniho prostoru, kdy se Zeny stydi za svoje vrasky, ochablou
kazi a ztracenou krasu. Boji se, Ze pro partnera nejsou dost atraktivni. Sviij podil na tom
maji média a jejich pfedkladany kult mladého dokonalého téla. Partner na tom neni
o mnoho Iépe. MuZi se boji ubytku sil a nejvétsi strach maji ze sexudlniho selhédni a ztraty
erekce. VSechno je vSak velmi individualni. Domluvit se na sexudlni aktivité se lze
Vv kazdém veéku. Vzdy zalezi na piistupu obou partnerti. Sexualni souziti je vzdy véci

dohody a vzajemného respektu k potiebam a postojiim ne jednoho z nich, ale obou.*

* TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 83-84
4 HASKOVCOVA, H. Fenomén stari. 1. vyd. Praha: Panorama, 1990, s. 105
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5.1 Sexualni zZivot ve stari a jeho zmény u Zen

Vlivem snizovani hladiny zenskych hormonii v krvi po ukonceni ¢innosti vajecnikl
dochazi i k zménam v pohlavnich organech. Jedna se o ztenCovani stény pochvy, zizeni
posevniho vchodu a zpomaleny nastup posevniho zvlhnuti pfi pohlavnim drézdéni.
To muze zpisobit pédleni v pochvé a nuceni na moceni. Nékdy mohou byt bolestivé
vnimany stahy délohy pii orgasmu. Jestlize v disledku poklesu libida, vztahovych
problémi nebo diky ztraté partnera dojde k sniZeni koitalnich aktivit, prohlubuje se atrofie
poSevnich sliznic. Nastup téchto problémi a zmén lze vyrazné zpomalit pravidelnym

pohlavnim Zivotem.

Mnohdy se u Zeny v zralém véku zdjem o sexudlni zivot zvySuje. Naucila se mit orgasmus,

vvvvvv

s ot&hotnénim, problémy s antikoncepei.*®

Zeny, které maji zdjem o pohlavni zivot a uspokojivé ho prozivaji, mohou pokracovat

. r 717 v v r v 47
Vv aktivnim sexuélnim zivoté do vysokého stafi.

5.2 Klimakterium Zeny
Klimakterium samo o sobé neni nemoc, ale miize vyrazné zhorsit kvalitu zivota zeny.
Zakladni terminologie:

Klimakterium je obdobi endokrinnich, somatickych a psychickych zmén, obdobi pfechodu
od menopauzy, kdy dochdzi k vyhasinani funkci vajec¢nikt. Je to obdobi ptechodu
z reprodukéniho Zivota Zeny do obdobi fyziologické sterility, do obdobi reprodukéniho

klidu. Fyziologicky se vyskytuje mezi 45-60. rokem véku (5.-6. decenium)

Menopauza je definitivni ukon€eni menstruace zplisobené tim, Ze se jiz nevyviji ovarialni
folikul za ptitomnosti pfiméfeného mnozstvi gonadotropinu. Je to termin pro posledni
menstruacni periodu. Pro mnoho Zen je to zacatek nového zivotniho obdobi bez ochrany

estrogend. Primérny vék pro menopauzu je 49-57 let.*®

“® BRTNIKOVA, M. a kol. Problematika manZelstvi zralého véku. 1.vyd. Praha: Horizont, 1982, s. 75
" BRTNIKOVA, M. a kol. Problematika manZelstvi zralého véku. 1.vyd. Praha: Horizont, 1982, s. 74-75
* TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 37
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Perimenopauza je obdobi od prvnich pfiznaki menopauzy a trva do jednoho roku

po skonceni posledni menstruace.
Postmenopauza je doba reproduk¢niho klidu trvajici do konce Zivota.*

Sénium (stafi) je charakterizovano ustupem sekundarnich pohlavnich znaki, které
je zpusobeno snizenim produkce anabolickych steroidii v nadledvinkdch zhruba po

60. roce véku.

Tibolon je synteticka steroidni molekula vyznamné ovliviiujici aktivitu estrogenovych,
progesteronovych ¢i  androgenovych receptorti. Selektivné estrogenné plisobi
na kardiovaskularni systém, kostni tkan, vaginalni sliznici a klimakterické ptiznaky, ale
nepusobi tam, kde je estrogenni ucinek nezddouci, na prs aendometrium. Tlumi

nepiijemné projevy klimakteria.>®

Hormonalni substitucni terapie (HRT) je skupina preparatii obsahujici pohlavni hormony

(estrogeny a gestageny) uréend k podavani v pripads jejich nedostatku v t&le pacientky.™
Toto obdobi charakterizuje celd fada symptomu, které lze rozd¢lit na:

e Vegetativni - poruchy vasomotorické, psychické

e organické - zmény urogenitalni, kozni, t€lesnd hmotnost

e metabolické - aterosklerdzy, osteopordzy

Vegetativni symptomy snizuji kvalitu Zivota Zeny. Organické a metabolické zmény mohou
vést k trvalému poSkozeni zdravi. Pro sexualitu Zeny maji nejvétSi vyznam zmény

psychické a uro genitélni.52

Psychické zmeny: Deprese, zmény nalad, pocit vyCerpani a samoty, ztrata libida, bolest

hlavy, ztrata energie. Objevuji se poruchy s kratkodobou paméti a neschopnost sousttedéni.

Fyzické projevy: Jsou velmi individualni v zavislosti ve€ku, genetickych faktorech

a zdravotnim stavu. Mohou byt ovlivnény koufenim, stravou, pohybovou aktivitou.

* DONAT, J. Perimenopauza: menopauzalni prechod v klinické praxi. Vyd. 1. Praha,2001, s. 9
* TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 41
> TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 37
52 TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 38
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Muizou se projevovat bolesti prst, navaly horka, buSenim srdce a uzkosti, nocnim pocenim.

Ptiznaky obvykle pietrvavaji 1-2 roky. Piiblizn& u 20 % Zen vice nez 5 let.>®

Nedostatek Zenskych pohlavnich hormonti zplisobuje ubytek podkozniho tuku, starnuti
kiize a jeji ztenCovani hlavné v mistech, které jsou vystaveny svétlu. Hormondlni
nerovnovaha zpusobuje také ubytek kostni a svalové hmoty. Snizuje se elasticita pochvy,
ustupuje ochlupeni genitdlu. NedostateCna stimulace estrogennich receptorti v bunikach
poSevni sliznice vede k poklesu vaskularizace. Sliznice je kichka a atroficka. Snizené

prokrveni sliznic urogenitalniho traktu zvySuje nachylnost k uroinfekcim.

Potize s pfechodem nemusi mit kazda zena, zhruba tfetina pocituje problémy jen velmi
mirné. Pokud se problémy dostavi, mély by Zeny védét, Ze existuje t€elnd hormondlni
lécba. Systémova HRT a tibolon jsou efektivni 1é¢bou menopauzalni deprese a vSeobecné
akutniho klimakterického syndromu vibec. Je zarukou udrzeni dobré funkénosti pochvy

pfi styku. Podminkou je vsak i dostate¢na frekvence koitalnich aktivit.

Ptipravky HRT:

e PodkoZzni estrogenové implantaty implantované do biisni stény nebo do hyzdi
(0¢inky estrogenu trvaji 4-12 mésict).

e Perkutanni estrogenové gely - aplikuji se denné na kiiZi vnitini plochy stehen nebo
pazi.

e Estrogenové tablety pod jazyk - neni registrovano v CR.

e Estradiolovy vaginalni krouzek (estraring) - krouzek uvoliiuje po dobu 4 mésici
estrogen do pochvy. Je velmi G¢inny, jak oslabit suchost v pochvé a urologické

potize. ZaruCuje dlouhodobou ochranu pted ztratou kostni hmoty, zlepSuje

stresovou inkontinenci.

e Estradiol v nazalnim spreji (Octodiol). Umoziiuje variabilni davkovani odpovidajici

stupni potiZzi.

> DONAT, J. Perimenopauza: menopauzdlni prechod v klinické praxi. Vlyd. 1. Praha, 2001, s. 47
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e Transdermalni naplast s estradiolem- prasvitna dvouvrstva naplast dodavajici

estradiol do krve pokoikou.54
Vyhody HRT:
e odstranéni nepiijemnych pocitii doprovazejici prechod

e vyrazné zpomaleni starnuti, které se projevuje hlavné na kiizi, prsou, pohlavnich

organech a v sexudlnim zivoté
e prevence osteopordzy
e ochrana pied vznikem depresi a zmén nalad
e pfiznivy vliv na metabolismus a hladinu cholesterolu

e lokalni estrogenni 1éCba dokaze spolehlivé i v malé davce obnovit trofiku posevni

sliznice

Jako nevyhody lze uvést, Ze podle provedenych studii se nepotvrdila ocekdvand pozitiva
hormonalni substituce ve vztahu k ischemické chorobé srdecni. Jsou popsana dokonce
rizika karcinomu prsu a tromboembolické nemoci pii dlouhodobém podavani HRT.
Rizikovou skupinou jsou silné kutfacky a zeny s kieCovymi zilami. Pacientky, které
od svého Ilékafe maji pfedepsanou HRT, jsou pravidelné kontrolovany, vcetné
mamografického vysetieni Obecné lze fict, Ze pred podanim HRT je nutno zvazit vSechna
rizika a kontraindikace. Lécbu by mél vzdy vést zkuSeny 1€kat a pacient musi dodrzovat
podminky uzivani. VZdy je nutné, aby Zeny pfistupovaly ke svym problémiim zodpovédné,

nepodcefiovaly je a pravidelné navitévovaly svého gynekologa. >

Nehormonalné 1lze obnovit trofiku poSevni sliznice a jeji regeneracni schopnost
vaginalnimi ptipravky s kyselinou hyaluronovou nebo s lipidy (Vagisan). Pozitivné ptisobi
podavani probiotik. V lékarnach lze volné zakoupit potravinové doplnky s fytohormony

a fytoestrogeny. Nejcastéji jsou to piipravky obsahujici soju a Cerveny jetel.

Déle je velmi vhodné pii koitalnich aktivitach pouzivat lubrikacni gely. Na trhu je
k dostani dostatek lubrikacnich gelil a oleji, které jednoduse vyftesi problém s pfili§ suchou

sliznici.

> DONVAT, J. Perimenopauza: menopauzalni piechod v klinické praxi. Vyd. 1. Praha, 2001, s. 69-75
% TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 38
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5.3 Sexualni zZivot ve stari a jeho zmény u muzii

Ve vyssim véku 1 u muzt dochézi k fyziologickym zménam. Ty vSak ptichdzeji postupné
a nejsou tak radialni jako u zen. Mezi 45 a 60 lety pozvolna dochéazi k tbytku Cinnosti
varlat a s tim ke zmén¢ hladiny muzskych pohlavnich hormonti-androgenti. I po Sedesatce
vSak produkce hormonii a spermii pokracuje. Muzova potieba sexudlniho vybiti
se zpravidla snizuje a sexudlni reakce vcetné rychlosti nastupu erekce se zpomali. Zmény,
které¢ s v€kem piichazeji, sice mohou sexualni zivot nékdy trochu komplikovat, vétSinu

z nich ale 1ze pomérné snadno vyfesit.

Problémy s erekci ve svém zivoté zazil kazdy muz. Jeji vyskyt snizuje kvalitu zivota jak
muze, tak i jeho partnerky. Vyskyt erektilni dysfunkce ptibyva s vékem, ale na vek se
potize nedaji svalovat. U vice nez 50 % muza se do tii let od prvnich problému s erekcei
objevi dal3i projevy onemocnéni. Casto to byva prvni piiznak jiné zadvazné nemoci, ktera
mize do té doby probihat skryt¢ a bez klinickych pfiznaki. Nejcastéji je to
kardiovaskularni, onkologické onemocnéni nebo cukrovka. Velmi ¢astou komplikaci jsou
problémy s prostatou. Erektilni dysfunkce je barometrem muzova zdravi. Rizikovym
faktorem je i nezdravy zivotni styl. Koufeni, alkohol, fyzicka inaktivita, obezita, vysoky

cholesterol a v neposledni fadé stres - to vie ma negativni vliv na potenci.”®

V okamziku, kdy se u muZe vyskytnou jakékoliv sexudlni potiZe, zanou se vyhybat
partnerce. Obavaji se selhani a stydi se pfiznat své problémy. Mnohdy misto toho, aby
fesili situaci, vzdavaji se predCasné sexualniho zivota a vinu svaluji na stafi. To maze vést

k problémiim ve vztahu.”’

Je nezbytné odlozit ostych a obavy a v ptipad¢ obtizi navstivit 1ékafe a zahajit neodkladné
lécbu. Muzi se mohou obratit na oddéleni andrologie nebo wurologie, piipadné
endokrinologické odd€leni Zakladnim krokem by mélo byt navstivit svého obvodniho

1ékarte, ktery pak muze nasméruje spravnym smerem.

® TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 183
S BRTNIKOVA, M. a kol. Problematika manzelstvi zralého véku. 1.vyd. Praha: Horizont, 1982, s. 65-66
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5.4 Muzska andropauza

Zékladni terminologie:

Androgeny jsou muzské pohlavni hormony, vznikaji ve varlatech (95%), malé mnozstvi
také v klife nadledvin. Jsou odpovédné za vyvoj muzského genitalu béhem prenatalniho
vyvoje i za rast pohlavnich organti a vyvoj sekundarnich pohlavnich znakt béhem puberty.
Béhem véku se hladina androgeni méni, nejvyssi je v obdobi puberty.

Po padesatém roce véku se produkce androgent sniiuje58

Testosteron je nejvyznamnéjsi androgen, zakladni muzsky pohlavni hormon. V krvi se
vyskytuje volny nebo vazany na proteiny. U muzu je potiebny k zformovani a vyvoji
pohlavnich organd. Stimuluje vznik muzskych druhotnych pohlavnich znakl. Kromé
vyvoje a ristu muzskych pohlavnich organti ma vyznamny vliv na kizi, anabolicky efekt,
zvySuje denzitu kostni tkané, umoziuje rychlejsi rist svald, rist kosti a také udrzeni

svalové hmoty. Hladina testosteronu u muzii oby&ejné klesa s pfibyvajicim vékem.>

Porucha erekce-erektilni dysfunkce je stav, kdy muz pti sexualnim vzruSeni neni schopen

doséhnout a udrZet ztopofeni penisu dostatecné pro uspokojivy pohlavni styk.

Andrologie je novy védni obor, ktery se u nas rozviji a v souvislosti s pé¢i o zdravi muzi

zejména v 2. poloving Zivota.

Sveé obdobi pfechodu maji také muzi. Ve véku kolem 40-55 let se za¢ne snizovat produkce
androgenil, hlavné testosteronu. Vlastni pfiznaky ptfechodu neboli andropauzy se pak
objevi kolem Sedesatky. Pro muzsky pfechod je kromé terminu andropauza v posledni
dobé pouzivan termin LOH (Late-Onset-Hypogonadism) a TDS (Testosterone Deficiency
Syndrome). Pokles hladiny testosteronu vyvolava nékteré piiznaky podobné menopauze
u Zen. Jejich néstup je vSak pozvolny a témto problémim je zpocatku vénovana mala

pozornost.

¥ VOKURKA, M. Prakticky slovnik mediciny. 6. rozsitené vyd. Praha: Maxdorf, 2000, s. 19
¥ VOKURKA, M. Prakticky slovnik mediciny. 6. rozsitené vyd. Praha: Maxdorf, 2000, s. 438
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Snizeni hladiny testosteronu zptisobuje:
e crektilni dysfunkce, neschopnost opakovat styk
e ztrata libida, snizena chut’ na sex
e poruchy ejakulace-piedc¢asna nebo naopak problémy s jejim dosazenim
e ubytek fyzicke sily
e ubytek svalové hmoty
e osteopordza
e deprese, podrazdéni, mrzutost
e nechut’ k aktivité, pocit ubytku energie
e zmény nalad
e pocit Gniku mladi, sily a vitality, zvyena Ginava po praci®®

Na rozdil od Zen, kdy jsou piiznaky klimakteria dobfe popsany a HRT je zcela bézna,
u muzi to bézné neni. Hormonalni substitu¢ni terapie (HST) mize byt zah4jena pouze na
zéklad¢ klinického a biochemického vySetteni. Pfi ndvstéve 1€kare je tieba odlozit ostych
a pravdivé popsat problémy. Je také nutné posoudit vSechny rizikové faktory. Jako

kontraindikace HST jsou uvadény:
e karcinom prostaty a prsu
e tumor jater
e prolaktinom

Lécbu a formu lécby stanovi odborny I€kat s ohledem na celkovy zdravotni stav
konkrétniho pacienta.Testosteronové preparaty jsou dostupné ve formé intramuskularni,
podkozni, transdermalni, Gistni a bukalni. V CR je v peroralni form& dostupny pouze

testosteron undekanoat (UNDESTOR) a pro intramuskularni aplikaci (SUSTANON 250).

Lécba byva Gcinna a vySe zminéné ptiznaky se rychle zlepsi, pfipadné se zcela odstrani.

% TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 32-33
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V pribéhu HST musi byt pacient pravidelné klinicky i laboratorné sledovan (vCetné
vysetieni per rektum a monitarizace hladiny PSA). Pozornost je vénovéana prostaté

vzhledem k vlivu androgenii na jeji vyvoj a rist.®

1 TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 34-35
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6 NEMOCI OVLIVNUJICI KVALITU SEXUALNIHO ZIVOTA
SENIORU

Zdravotni problémy provazi ¢loveka ve staii mnohem Castéji nez v mladSim véku. Zptsob
zivota se méni podle fyzického stavu partnerd, zalezi na jejich pohyblivosti, sobésta¢nosti
a rozsahu onemocnéni. Sexualni funkce mize ovliviiovat i farmakoterapie. Ani v piipad¢
nemoci se vSak partnefi nemusi vzdavat sexualnich aktivit. Maloktera nemoc skutecné
vyzaduje Uplny konec této Cinnosti. Nezanedbatelnd Cast seniorti své sexualni potieby

uspokojuje do vysokého veku.

Nejcastéjsi civilizacni choroby jsou onkologickd onemocnéni, nemoci prostaty, cukrovka,
vysoky krevni tlak, kardiovaskularni onemocnéni. Tyto nemoci ovliviiuji fungovani celého

téla a tim samoziejme i sexualitu.

K témto nemocem se ve vyS$im véku navic pfidava i onemocnéni pohybového aparatu, coz

logicky snizuje pohyblivost a nuti tak par hledat pti pohlavnim styku nové pozice.

Pfi zdravotnich problémech by se lidé neméli stydét zeptat 1ékaie, jaka omezeni jim nemoc

pfinese v intimni oblasti.

Muze se stat, ze onemocnéni je natolik vazné, ze zcela vyluCuje a znemoziuje intimni
zivot a koitalni praktiky. | tak se mohou partnefi dal objimat, hladit a davat si najevo
naklonnost a lasku. U senioril jde ve vztahu vice o prozitek blizkosti, potiebu lasky,

bezpeti a sdileni aktualniho d&ni. Stardi partnefi byvaji na sobé& vyrazng zavisli.®

6.1 Onkologicka onemocnéni

Onkologicka 1é¢ba s sebou piinasi fadu vedlejSich ptiznaki a klade vysoké naroky
na psychiku postizeného ¢lovéka i na jeho nejblizsi okoli. Nadorové onemocnéni postihuje

vSechny oblasti Zivota - jeho kvalitu, délku, socialni a ekonomicky status.

Na pocatku je strach o Zivot, izkost, deprese, pocit ménécennosti. Clovék citi bezmoc, boji
se operace a nasledné terapie. Obava se bolesti, ztraty dastojnosti, ztraty intimity,

inkontinence.

2 VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie: detstvi, dospélost, stari. 1.vyd. Praha: Portal, 2000, s. 476
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Na sexualni aktivitu pacienta ma vliv nejen samotné onemocnéni, ale i jeho 1écba, zvlaste
chemoterapie a radioterapie. Lécbou je ovlivnéna latkovd vyména v celém organismu.

Meéni se hladiny hormont, coz ovliviiuje pohlavni apetenci a samotny pohlavni akt.

Sexualni poruchy u zen se nejCastéji objevuji u nadorit prsu, endometria, pohlavnich

organt a karcinomu tlustého steva.

U muzii je sexudlni zivot nejvice narusen u nadorli prostaty, penisu, varlat

a u kolorektalniho karcinomu.

Lécba rakoviny klade vysoké naroky na psychiku nemocného ¢loveéka i na jeho nejblizsi
okoli. Partnerské vztahy prochazeji béhem 1écby onkologického onemocnéni mnozstvim
zasadnich zmén. BohuZzel neni ojediné€lé, ze manzelstvi kon¢i rozchodem nebo rozvodem.
Na druhé strané vSak miize vést k posileni vazeb, celkove vétsi spokojenost v roding, kdy

¢lovek si uvédomi skutecné hodnoty v Zivote.

6.1.1 Sexualita po 1é¢bé zhoubnych nadori u Zen

Gynekologické zhoubné nadory postihuji zeny po fyzické i psychické strance mnohem
vice nez jiné typy nadorid, protoZe jsou spojeny s matefstvim a sexualitou. Operace
zpusobuje zmény anatomické, ale 1 hormonalni, hlavné v ptipadech, kdy spolu s délohou
byly odstranény 1 vajeniky. Rapidni pokles estrogenli vede k pfedCasnému rozvoji

klimakterického syndromu a problémtim s tim spojenym.

Zena n&kdy odstranéni délohy vnimé jako své ,,poskozeni®. Piipada ji, Ze operaci pfisla
o zékladni atribut Zenstvi. Zena se pak citi neatraktivni, trpi depresemi. Nemoc a jeji
nasledna 1écba ovliviiuje nejen zenu, ale 1 jejiho partnera, ktery ma strach, aby
ji nezptsobil bolest nebo aby nedoSlo nasledkem sexudlniho kontaktu ke zhorSeni
zdravotniho stavu Zeny. Je tak naruSena jejich vzdjemna intimita. V tomto sméru bohuzel
velmi Casto vazne partnerska komunikace. Vznikla krize v intimnim zivoté mize partnery

rozdélit, ale 1 spojit. Vzdy zaleZzi na ptistupu obou partnerﬁ.63

% TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 220
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Chirurgické zakroky:
e laparotomicky pfistup - vznik neestetické jizvy

e hysterektomie - ztrata schopnosti dosahnout orgasmu pii hlubokém drazdéni

pochvy

e radikalni hysterektomie-nejCastéji u prvnich stadii karcinomu délozniho hrdla
- vede ke zkraceni pochvy (zhruba o 1/3), naruseni nervii poSevni stény, coz

zpusobuje otoky, suchost a bolest pfi styku

Samotny chirurgicky zakrok doprovazi jesté velmi Casto naslednd 1écba:

e chemoterapie - negativné ovliviiuje stav zeny v prub&hu 1é¢by, pii nechutenstvi,
zvraceni, unave¢, vypadavani vlast, zméndch kiize apod. Pisobenim chemoterapie
byva snizena i hladina hormonti a Zena trpi klimakterickym syndromem

e radioterapie - lokalné zadouci G¢inky, zanétlivé reakce pochvy, ktera muze zjizvit

ST Voeey ;1 . v 64
a vaginalni souloZ jiz nemusi byt technicky mozn4®

6.2 Diabetes mellitus (cukrovka, uplavice cukrova)

Jedna se o metabolické onemocnéni, charakteristické zvySenou hladinou cukru v Krvi,
hyperglykemii. Pfiznaky jsou zizen, nadmérné piti a moceni, inava, nevykonnost. Akutni
komplikaci je diabetické koma. K chronickym komplikacim patii poskozeni ledvin, oéi,
urychleni aterosklerdzy, poSkozeni drobnych cév s nebezpecim gangrény, Casté infekce

mocovych cest.”

Vlivem cukrovky dochédzi k posSkozeni nervového systému i drobnych cév v téle
a také v oblasti penisu. Az 95 % diabetikti ma redukovany pfitok krve do penisu, coz

vede k neschopnosti dosahnout a udrzet erekci.

® TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 198-199
% VOKURKA, M. Prakticky slovnik mediciny. 6. rozsitené. vyd. Praha: Maxdorf, 2000, s. 81
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Porucha erekce byva u muzl jednim z prvnich piiznakti cukrovky. Zhruba 75 %
diabetikl trpi problémy se ztopofenim. Vyskyt téchto problémii stupd s vékem

a erektilni dysfunkce se projevuje o 10-15 let diive nez u bézné populace.66

6.3 Onemocnéni prostaty

Timto onemocnénim trpi zhruba 25 % muzii nad 40 let. Pocet onemocnéni se zvysuje
s narGstajicim vékem. Onemocnéni prostaty se obvykle projevuje jejim zbytnénim
a problémy s mocenim (Casté nuceni, bolest, slaby proud moci). Ptiblizné¢ 50 % muza

S onemocnénim prostaty trpi souc¢asné poruchou erekce.

Karcinom prostaty: tohoto onemocnéni stale ptibyva a objevuje se stale ¢ast&ji v mladsim
véku. Dulezitym markerem rakoviny prostaty je PSA (prostaticky specificky antigen).
Pokud je jeho hodnota vyssi, m¢l by pacienta vysetfit urolog, kdy provede punkéni biopsii
a ultrazvukové vySetfeni pro stanoveni diagnézy. Po prokazaném nadoru v jeho ¢asném
stddiu je indikovand radikdlni prostatektomie, kdy kromé prostaty jsou odstranény
1 semenné vacky a jsou prerusené chamovody. Po operaci mnohdy nasleduje radioterapie
nebo chemoterapie. Sexualni apetenci a aktivitu muze po tomto zakroku snizuje mocova

inkontinence a anejakulace.®’

6.4 Srdecné - cévni onemocnéni

Starnutim dochéazi k zméné srde¢né-cévniho systému. Rizikovymi faktory jsou nadvéha,
nedostatek pohybu, vysoky krevni tlak, vysok4a hladina cholesterolu, koufeni, stres

a v neposledni fad¢ genetika.

Ucpavani neboli ateroskler6za se u kazdého jedince vyviji individudlné rychle.
Nejzavazngjsi je postizeni koronarnich tepen srdce, které vede k ischemické chorobé
srdecni (ISCH). I1SCH je nejcastéjSi onemocnéni srdce. Je to onemocnéni srde¢niho svalu
zpiisobené nedostatenym piivodem krve diky zOzenim cév, kdy srdecni sval trpi

nedostatkem kysliku (ischemii) a dochazi k jeho poskozeni.

66 TURQAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 186
¢ TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 188
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Ma rizné formy, k nimz patii angina pectoris a infarkt myokardu. K 1é¢bé se pouzivaji
1éky (nitroglycerin, betablokétory, antagonisté kalcia a jiné). Casto se pouziva chirurgické

feseni (bypass a PTCA - perkutanni transluminalni amgioplastikal).68

U zen existuje 23 % celozivotni riziko, ze zemiou na ISCH a 20% riziko, Ze zemfou na
mrtvici. V okamziku, kdy se v téle zatavuje pfisun estrogenu (menopauza), se toto riziko

o 4 . 69
zdvojnésobuje.

Ischemicka choroba miize zpocatku probihat skryté a jednim z pfiznakt muze byt prave
erektilni dysfunkce. Rada pacientdi po infarktu myokardu ze strachu navratu nemoci
zanechdva sexudlnich aktivit. Je to naprosto zbytecné. Riziko komplikaci je tu velmi nizké
a nelisi se od ostatnich zdravych osob. Tradi¢né je doporucovano, aby byly sexualni
aktivity vynechany na 3-6 tydnd. Poté je mozné po poradé s lékafem opé€t sexudlni Zivot

zahdjit.

6.5 Sexualni dysfunkce

Sexudlni dysfunkce jsou faktorem, ktery znac¢né snizuje kvalitu Zivota. Jeji vyskyt

v populaci je znacny, srovnatelny u muzi i u zen.

Sexualni dysfunkce podle definice WHO: ,.Sexudlni dysfunkce je stav,kdy se jedinec

. , e o, . )
nemiize na svém sexualnim zivote podilet tak, jak by si pral. *

Muze se naptiklad tykat zvySené Ci sniZzené apetence, libida, vzruSivosti, reakce genitalu

a podobn¢.
Pti¢ina téchto problémut miize byt :
e Organicka - hormonalni, neurogenni, cévni, disledek farmakoterapie nebo

multifaktoridlni v disledku celkovych onemocnéni ¢i anatomickych anomalii.

Mrwe

e Psychogenni - cela $kala pfi¢in jako je nedostateéné stimulace, strach ze selhani,
rusivé pusobici prozitky v minulosti, vychova v détstvi, problémy v partnerském

vztahu, az po osobnostni rysy a poruchy osobnosti.

* VOKURKA, M. Prakticky slovnik mediciny. 6. rozsitené. vyd. Praha: Maxdorf, 2000, s. 210
69 DONAT, J. Perimenopauza: menopauzalni pfechod v klinické praxi. Vyd. 1. Praha,2001, s. 50
" TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 98
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e Kombinovana - nejcastéjsi.
U kazdé¢ sexualni poruchy je nutné definovat nékolik kategorii:

e Porucha primarni - sekundarni, tj. zda se vyskytuje od zacatku sexudlniho Zivota

nebo vzniké v jeho pribéhu.
e Porucha tplna - ¢astecna, tj. zda jde o nefunk¢nost nebo zhorseni funkce.

e Porucha selektivni - generalizovand, tj. zda se jednd o poruchu vazanou na

konkrétni vztah nebo na kteréhokoliv partnera.
e Porucha pfevazné funkéni — organicka.”
Sexudlni dysfunkce vétSinou neni ohrani¢ena jednim jedinym ptiznakem nebo problémem.

Vétsinou se jedna o cely soubor problémd, jak organickych tak psychogennich, které

o e S 1 72
ve svém diisledku zpiisobi sexualni poruchu'“.

Pti jakychkoliv potiZich souvisejicich se sexualitou je dobré nejdiive vyloucit jakékoliv
zdravotni pfic¢iny. Teprve kdyZz se vylou¢i somatickd pficina, je mozné ptedpokladat,
Ze za sexualnimi potizemi jedince nebo paru stoji néjaky psychogenni faktor. Pti 1é¢b¢
dysfunkci je nutny citlivy pristup lékare a ziskani divéry pacienta. Pokud pacient divéru

nema, mize dojit jesté k vétSimu prohloubeni obtizi.

6.6 Pripravky a prostiedky pro zlepSeni sexualniho Zivota
Lubrikacni gely

Jsou doporucovany starSim Zenam pii jakékoliv manipulaci v pochvé, at’ je to pohlavni
styk nebo pouziti vibratoru. V prodeji jsou gely na vodni a silikonové bazi. Gely na vodni
bazi nelze pouzit spolecné se silikonovymi pomitickami. Jejich nevyhodou je pomérné
kratka trvanlivost a nutnost opétné aplikace béhem styku. Naproti tomu gel se silikonem
nesnese kontakt se silikonovymi pomickami, protoZe muiZe naruSit jejich povrch,

vr . vr . v 7
ale vydrzi velmi dlouho a sta&i malé mnozstvi.”

s TUR(:EAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 99
2 TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 98-99
" TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 200



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o. 49

Prirodni afrodiziaka

Jako afrodiziaka jsou oznacovany latky, které maji prokazatelné nebo domnélé ucinky na
zvyseni sexualni touhy. UZ od starovéku a stfedovéku carod€jnice, Samani, kotfenari, ale
i alchymisté a 1ékarnici pfipravovali lektvary a masti. I dnes mizeme v obchodech a na
internetu zakoupit velké mnozstvi tablet, geli, masti a parfémt, o kterych vyrobci tvrdi,
ze jsou ucinné. Sexualita je z velké Casti zavisla na psychice, takze pokud vyrobku vétime,

muZze nam skutecné pomoci74.
Fiky byly odedavna povazované za ovoce spojené s erotikou.
Rimané hojné& pouzivali med, ktery poskytuje rychlou energii a nabudi organismus.

V Anglii vétili na asparagus. Doporucovaly se také ustfice, moiské speciality, pSeni¢né
klicky. Stimulaéni G¢inek ma jedna nebo dvé sklenice piva. S dal§imi vypitymi sklenicemi
ale tento efekt klesa az k irovni, kterou Shakespeare komentoval slovy: ,, Povzbuzuje sice

touhu, ale jeji naplnéni cini nemoznym *.
Casanova experimentoval také s ¢okoladou a viele tento napoj doporucoval.

Nejslavngj$im a nejznaméj$im afrodiziakem od stiedovéku jsou tzv. Spanélské musky,

vytazek z hmyzu skupiny Cantharides.

Velmi Zadané v Ciné a jinych zemich Asie jsou rohy nosoroZce rozmélnéné na prach do
bylinkového ¢aje.

4

V Honkongu a na Thaiwanu zase véfi zase na zazracnou moc tygiiho penisu vyvareného

V polévce nebo vymaceného ve viné.

Muzi si v§imli, ze rdno diky naplnénému mocovému méchyii se jejich muznost zveda
automaticky. Proto se zacala jako pomocnik doporufovat mocopudnd zelenina, jako
naptiklad celer. Podle lidové kuchyné prokrveni penisu zlepSuje také levandule, 1ékofice,
tykev a majordnka. Marihuana podle nékterych sice potenci nezvysuje, ale prodluzuje

y , 75
muzskou vykonnost.

Podle odborniki nelze jednoznacné tvrdit, Ze by nckteré potraviny mély podstatny vliv na

sexualni schopnosti. Dilezita je celkova Zivotosprava, celkovy zdravotni stav.

“ TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 371
" MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 13-14
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Z hlediska mediciny je strava pro sexudlni aktivitu jednim ze zakladnich faktorii. Jen ten,
kdo dlouhodobé dba na zdravé jidlo, pohyb a celkovou télesnou kondici, miize ocekavat,
ze bude sexualn¢ aktivni az do vysokého véku. Té€lesny pohyb, zdrava strava, vyhybani
se nadmérnému piti a koufeni, zachovani osobnich zajmt a dusevni aktivity jsou nejlepsi

afrodiziaka.

Schopnost erekce pak spolehlivé zlepSuji k tomu zaméfené léky, které posledni dobou
nastésti mame k dispozici. Ty by mély slouzit tém muzim, ktefi trpi poruchou ztopoteni.
V zadném piipadé nejsou urceny k experimentovani azvySeni sexualnich chuti

L o ox viap 7
a schopnosti u t&ch, ktefi jsou sexualné v poradku.’
Erotické pomiuicky

Erotické pomicky jsou odpraddvna soucdsti sexualniho Zivota lidi jak pro samostatné

cey

Zijici, tak 1 pro zpestfeni intimity a oziveni v parovém vztahu.

K zakoupeni erotickych pomiicek v USA se uchyluje 26% muzi a 25 % Zen
u heterosexualnich pard. U homosexualnich pari je to az polovina.

Zeny nejéastéji nakupuji vibratory. Vaginalni tzv. ,,venusiny kuli¢ky” a analni koliky.
Muzi pak nejcastéji kupuji vakuové pumpy a piipravky pro zlepSeni erekce. K vétSimu
zazitku pfi sexu maji napomoci navleky na penis riiznych drazdivych tvart, pryzové Skrtici
krouzky, které po nasazeni ke kofeni penisu udrzi erekci.

1 . ; y o 77
Pro osamélé muZe jsou v nabidce nafukovaci panny, umélé pochvy a vibratory.

Pro pacienty se sniZenou pohyblivosti, bolesti zad a kloubli je mozné pouZit erotické

houpacky, které jsou nastavitelné podle vysky a s vysokym vahovym limitem.
Perordlni lécba

Stale vétsi pocet mladSich muzi mé obcasny problém s erekci. Podle Murina a Weisse je to
54% od 35 let. U celé ¢tvrtiny z nich jsou tyto problémy tak zdvazné, Ze je nutnd odborna
pomoc. Prvnim lékem na pomoc muzim byl po dlouha léta Yohimbin, pfipravovany

z kury afrického stromu. Nebyl vSak stoprocentné ﬁéinn}'/78

" MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 14
""MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 64
"® MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 234
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V roce 1996 byla na svétové konferenci o impotenci v San Francisku firmou Pfizer
pfedstavena modra pilulka s nazvem Viagra, kterd zakratko dobyla cely svét. Uginek
Viagry je opravdu silny. Pevna a dlouhotrvajici erekce se dostavi obvykle do 30 minut

od poziti tablety.

Do obchodu se zapojily brzo i dalsi firmy. V dne$ni dobé je mozné zakoupit Cialis
s ucinnosti az 36 hodin (nemusi se brat tésn¢ pred milovanim), nebo 1ék Livitra s téinky

podobnymi Viagre.

Lék Uprima neni tak znamy, ale zato ho mohou pouzivat i kardiaci, ktefi si ho kladou pod

jazyk.

K témto 1ékiim je nutno pfistupovat velmi Obezietné. Jejich pouziti je mozné az po dohodé
s lékafem. Kromé piipravku Uprima vSechny ostatni mohou zpiisobit vdzny zdravotni

problém tém, ktefi berou pravidelné 1éky na zakladé nitrati, jako naptiklad nitroglycerin.

Znakem blizici se krize mizou byt bolest hlavy, modré mzitky pied ofima a pocit plného

nosu.”
Pristrojova technika
Repetitivni periferni magneticka stimulce (RPSM) - neinvazivni neurostimula¢ni technika.

V silném magnetickém poli vznikd na nervovych drahach velmi ucinny elektricky impuls.
Tim dochazi k depolarizaci motorickych a senzorickych nervovych zakonceni,
v centralnim nervovém systému vznika zpétna vazba, vedouci k rytmické svalové
kontrakei svalu i v pfipad€, Ze jej pacient neni schopen ovladat ho svou vili. Hloubka
priniku je 8-15 cm. Pacient stimulaci velmi aktivné vnima jako zfetelné stahy, podobajici
se velmi uc¢inné hloubkové masdzi. Metoda je UCinna, bezbolestnd a pacienty dobie
snagend. Casto jsou v souvislosti s jejim uzitim popisovany pifjemné pocity. Lze ji vyuzit
u inkontinence, K posileni svalii panevniho dna, u organickych poruch, erektilni dysfunkei,

bolesti svald a podobné.80

" MURIN, G. a P. WEISS. dbeceda télesné lasky. Vyd. 1. Praha: Triton, 2004, s. 236
8 TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 367-8
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Pulzni viny — tato technika se pouziva K lécCeni erektilnich dysfunkci vaskulogenniho
(cévniho) pivodu. Vyuziva pulznich vin s nizkou intenzitou k dlouhodobé ptiznivému
ucinku nenarusené tkan¢ topotivych téles. K zlepsSeni erektilnich funkce dochazi zhruba po
dvou tydnech od zahdjeni terapie. Po skonceni terapie ucinek trva ptiblizné rok. Zatim

nebyly popséany vedlejsi uginky.®

81 TURCAN, P. a kol. Sexuologie pro urology a gynekology. Praha: Maxdorf, 2012, s. 368
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II. PRAKTICKA CAST
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7. PROJEKT VYZKUMU

Faze pripravy a realizace vyzkumu

Ptipravu, prub¢h, organizaci a realizaci prace jsem rozd¢lila do né€kolika etap:
e volba tématu vyzkumu,
e vymezeni teoretického vychodiska,
e studium literatury vztahujici se k dané problematice,

o formulaci struktury prace na podkladé studia odborné literatury a znamych

osobnich poznatki a zkusenosti,

e volba typu vyzkumu, vyzkumnych metod a technik, rozhodnuti o zpisobu

zpracovani ziskanych dat,
e realizace rozhovorut s informanty,
e pfepis ziskanych rozhovort,
e druhotné zpracovani a interpretace ziskanych dat pomoci kvalitativni metody,
e zavérené zhodnoceni, vytvofeni zavérl, navrhl a doporuceni.

row~r

Praktickd ¢ast této bakalarské prace je zaméfena na vyzkum v oblasti sexuality seniord.
K zisk4avani udaji jsem pouzila informace od samotnych seniorti a také od zdravotnického
persondlu, ktery se pii své praci se stouto tématikou setkdva, piipadné tesi vzniklé
problémy.

Divodem mého rozhodnuti bylo poskytnout ucelenéjsi obraz o této problematice,

porozumét ji a najit vzajemné souvislosti.

7.1 Cil vyzkumu
Hlavni vyzkumny cil:

Cilem této bakalaiské prace je zjistit, zda seniofi Ziji sexualnim Zivotem. Objasnit piipadné

problémy, na které pfitom seniofi narazeji.
Hlavni vyzkumna otazka:

Ziji seniofi sexualnim zivotem?
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Diléi vyzkumné otazky:
Jaké zdravotni problémy ovliviiuji sexualitu seniord?
Je sexualita dilezitd pro kvalitu zivota seniori?

Existuje jednotna koncepce jak zachazet se sexualitou seniord v socialnich zatizenich?

7.2 Metody sbéru a analyzy dat

Po svoji bakalafskou préci jsem zvolila metodu kvalitativniho vyzkumu, ktery se mi zda
pro mnou zkoumanou problematiku vyhodné&jsi a vhodné&jsi. Na rozdil od kvantitativniho
vyzkumu se kvalitativni vyzkum mnohem hloubé&ji zabyva postoji, ndzory a pocity lidi,

kterych se dany vyzkum tyka.

Hendl ve své knize uvadi definici kvalitativniho vyzkumu podle metodologa Croswella
takto: ,,Kvalitativni vyzkum je proces hledani porozuméni zaloZeny na riiznych
metodologickych tradicich zkoumani daného socialniho nebo lidského problému.
Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje riizné typy textu, informuje

, e 1 T . L 82
o nazorech ucastnikit vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych podminkdch.*

Kvalitativni vyzkumnik si na pocatku vyzkumu vybira téma a urcuje si vyzkumné otazky.
Otazky lze upravit, modifikovat nebo doplnit v pribéhu vyzkumu, sbéru dat ¢i analyzy
ziskanych dat. Kvalitativni vyzkumnik analyzuje jakékoliv ziskané informace, které
ptispivaji k objasnéni vyzkumnych otazek. Pii své praci se seznamuje s novymi lidmi
a pracuje pfimo v terénu, v pfirozeném socialnim prostiedi. Vyzkumnik si podle svych
uvah vybira informanty, ktefi maji moZnost vyjadrit se ke zkoumanému problému. Cilem
vyzkumnika je rozkryt to, jak lidé prozivaji zkoumanou socialni realitu. Ziskand data se
pak analyzuji a interpretuji. Vyzkumnik vytvaii podrobny popis toho, co pozoroval

a zaznamenal. SnaZi se zachytit vSe, co objasfiuje zkoumanou situaci.®

% HENDL, J. Kvalitativai vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 46

8 HENDL, J. Kvalitativai vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 46- 48
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Nevyhody kvalitativniho vyzkumu:
e kvalitativni vyzkum byva kritizovan pro subjektivitu,
e kvuli jeho pruznosti a nestrukturovanému charakteru 1ze ho jen tézko replikovat,

e pracuje s omezenym poctem jedinct, vétSinou na jednom misté, proto je t€zké jeho

vysledky zobecnit,
e vystupy (hypotézy nebo teorie) jsou platné pro vzorek, na kterém byly ziskany,

e ¢asova naro¢nost sbéru dat.

Vyhody kvalitativniho vyzkumu:
e hloubkové studium jednotlivych ptipadd,
e tésny vztah vyzkumnika a zkoumaného subjektu,
e zkoumany fenomén je v piirozeném prostredi, jsou zohlednény podminky,
e moznost studovat procesy a vyvoj jednotlivych ptipadu,
e poskytuje odpovedi na to, pro¢ se dany fenomén objevil,
e vytvafeni teorii béhem vyzkumu,

e hledani pri¢inné souvislosti.®*

Jako strategii kvalitativniho vyzkumu jsem zvolila zakotvenou teorii (grounded theory)
Cilem vyzkumu, ktery vychdzi z této strategie je navrh teorie pro urcité fenomény, které se
nachazeji v ur€ité situaci, na kterou se vyzkumnik zaméfuje. Vznikld teorie je pak
zakotvend v datech, které vyzkumnik ziskal béhem vyzkumu. Tento pfistup je svazan

se jmény americkych sociologli Glaser a Strauss.®

% HENDL, J. Kvalitativni vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 52-53

8 HENDL, J. Kvalitativni vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 127-128
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Jako metodu sbéru dat jsem pouzila kvalitativni rozhovor. U tohoto typu rozhovoru
je nutné na pocatku prolomit piipadné psychické bariéry. Neni moc lidi, ktefi jsou ochotni
sd€lovat porobnosti ze svého soukromi s védomim, ze tyto informace budou néjakym
zpusobem dal zpracovany. Tohle je zvlast vyznamné, pokud se jedna o citlivé téma
a informace osobniho charakteru. Proto je velmi dulezité hned na pocatku vyfesit etické

podminky a pravidla vyzkumu. Mezi zékladni pravidla patfi:

e Ziskat informovany souhlas. To znamend, Ze informant s GCasti na vyzkumu

souhlasi a je dopiedu inforovan o prubéhu a okolnostech.
e Svoboda odmitnuti. Informant mtze kdykoliv odmitnout Gi¢ast na vyzkumu.

e Anonymita. Identita musi byt zndma pouze vyzkumnikovi a nesmi byt odhalena

nikomu dalgimu.

Téma této bakalarské prace je velmi osobni. Pouzila jsem proto polostrukturovany
rozhovor, ktery mi umoznil pruzné reagovat a kléast otazky. Byl stanoven pouze obsahovy
ramec a nékolik zakladnich otazek. Mnohé otazky byly formulovany spontanné v prubéhu

rozhovoru.®’

Analyza dat ziskanych vyzkumem je realizovana formou otevieného kodovani.
Koédovanim se rozumi rozkryti dat smérem k jejich interpretaci. Cely proces doprovazi
tvorba poznamek jako zakladli pro nové vznikajici teorie. Vyzkumnik peclivé studuje
ziskana data, pracuje se slovy a textem. V&§ima si kritickych mist. Udaje jsou rozebrany
na samostatné ¢asti a postupné prostudovany. Vzajemnym porovnavanim jsou zjiStovany
rozdily a podrobnosti. Oteviené kodovani odhaluje v ziskanych datech urcitd témata
a cilem kédovani je tematické rozkryti textu. Béhem tohoto procesu jsou zkoumany nasSe
i cizi domnénky o jevu, coz vede Kk novym objeviim a teoriim. Vystupem je formulovani

nove teorie nebo hypotézy.88

% HENDL, J. Kvalitativni vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsifené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 157
8 HENDL, J. Kvalitativni vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 180
% HENDL, J. Kvalitativai vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 251
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7.3 Volba informantu

Na sklonku roku 2015 jsem provedla pilotni Setieni mezi svymi piateli, kteti jsou starsi
Sedesati let a byli ochotni o problematice sexuality hovofit. Seznamila jsem je s projektem
své prace. Zpocatku nebyl problém a rozhovor vsichni osloveni pfislibili. Béhem kratké
doby se ozvali osloveni muzi a pfislibeny rozhovor pod né&jakou zdminkou zrusili. Zeny

naopak svijj slib dodrzely a na pocatku roku 2016 k t€émto planovanym rozhovorim doslo.

Hledala jsem pfiCiny, pro¢ k tomuto obratu u muzi doSlo a co je vedlo k tomuto
rozhodnuti. Podle mého nazoru to muze byt tim, vétSina muzi v dichodovém veku trpi
sexualni dysfunkei, bud’ trvalou, nebo docasnou. Muzi, na rozdil od Zen, v sexualité kladou
vetsi diiraz na pohlavni stranku, a pokud je néjaky problém v této oblasti, nesou to velmi
téZce.

Dalsi diivod, ktery vidim, je dan historicky. Penis je od pravéku az do dnesni doby vniman
jako symbol muzské sily a dominance. Falické symboly muzeme vidét snad ve vSech
kulturach, snad s vyjimkou kiestanstvi. Proto je mozna dodnes v muzich zakofenéna

emocionalni a psychicka zranitelnost v souvislosti s timto organem.

Z tohoto pohledu je muzskd neochota hovofit o vlastni sexualit¢ a problémech v této
oblasti celkem pochopitelnd. Je pro n€ obtizné hovofit o tom s partnerkou. Stydi
se vyhledat odbornou pomoc Vv piislusné zdravotnické ordinaci, natoz aby se k pfipadnym
problémim pfiznavali pred n€kym jinym.

Ptehodnotila jsem tedy sviij ptivodni zdmér, kterym bylo rovnomémé zastoupeni muzi
a zen ve vyzkumu k této bakalafské praci. Vyzkumu se zacastnily pouze Zeny a jejich

vypovédi jsem doplnila o vypovedi zdravotnického personalu.
Informanty 1ze rozdélit na dvé skupiny:

1) Seniorky, které byly ochotné spolupracovat a podilet se na vyzkumu. Kritériem vybéru

bylo:
e vk nad 60 let,
e ochota spolupracovat a souhlas s vyzkumem

2) Zdravotnicky personal, ktery se pii své praci, kromé jiného setkava s problémy

spojenymi se sexualitou seniort.
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Na pocatku rozhovoru jsem informanty sezndmila s obsahem prace a cilem vyzkumu.
VSsichni byli déle pouceni o ochran¢ osobnich udajii a o tom, ze veskeré informace, které
by mohly vést k urCeni jejich identity jsou tajné, a proto jména pouzitd v této praci jsou

smyslena. Byl jim ptedloZen k podpisu informovany souhlas.

Rozhovory probihaly skazdym ucastnikem vyzkumu individualné. Prostfedi, kde
se rozhovor uskutecnil, si kazdy informant volil dopfedu sam. Divodem bylo to, aby se ve
zvoleném prostiedi citil bezprostfedné¢ a uvolnéné. Délka rozhovoru byla individualni.
Pocatek rozhovoru byl spiSe na téma, které nesouviselo pfimo S vyzkumem, abychom
navodili pratelskou atmosféru. VSichni ucastnici také odmitli nahrdvani, coz jsem
respektovala. Prib&h a obsah rozhovoru byl postupné zaznamendvan pomoci psani
poznamek do poznamkového bloku a jesté téhoz dne byl pfepsan na poditaci. Vytisténé

ptepisy jsem pouzila jako podklad pro naslednou analyzu otevienym koédovanim.

7.4 Vyzkumny soubor a postup pri sbéru dat
Informant ¢€. 1:

Anna: SS, 88 let, 3 roky vdova. Manzel zemiel v 92 letech. 63 let vdana, piedtim 7 let

s manzelem chodili. 1 dité.

Rozhovor se uskutecnil 7. 8. 2015 v Anniné¢ domé. V té dobé uz méla vdzné zdravotni
problémy, kvili kterym dim téméf neopoustéla. Rozhovoru byl ptitomny syn Anny, ktery
se 0 matku nepretrzité staral. Rozhovor probihal v piatelské atmosféfe u ¢aje. Délka trvani

rozhovoru ptiblizn€ 40 minut. BohuZel, za kratkou dobu po tomto setkani Anna zemfela.

Informant ¢&. 2:
Marie: SS, 62 let. Vdana 40 let, pfedtim s manzelem chodili 2 roky. Manzel 67 let, 3 déti.

Rozhovor se uskute¢nil 21. 2. 2016 v kavarné u vina a probihal ve velmi piijemné

a uvolnéné atmosfére. Délka trvani rozhovoru asi 1 hodina.

Informant ¢&. 3:

Dana: SS, 73 let. Vdana 52 let, predtim s manzelem 4 roky chodili. Manzel 73 let, 1 dit¢.
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Rozhovor se uskutecnil 25. 2. 2016 v domé nasi spole¢né kamaradky. Par minut pfed timto
rozhovorem jsem se dozvédela, ze manzelovi Dany lékafi diagnostikovali onkologické
onemocnéni bez moznosti 1é€by, S prognézou 3 mésice - 1 rok. Omluvila jsem se a chtéla
rozhovor zruSit. Dana naopak na rozhovoru trvala, chtéla si povidat o zivoté, ktery
s manzelem prozili. Vzhledem Kk vyse popsané skutecnosti byl rozhovor velice dojemny
a emotivni. Dana mluvila sama, chvilemi plakala nebo Se smutné usmivala. Délka trvani

rozhovoru asi 1 hodina.

Informant €. 4:

Lékarka - gynekolog: Doba Iékaiské praxe 30 let. Provozuje privatni ambulanci a soucasné

slouzi v nemocnici na gynekologicko-porodnim odd¢leni.

Rozhovor se uskutecnil 26. 2. 2016 po skonceni pracovni doby v ambulanci 1ékarky. Délka

rozhovoru asi 15 minut.

Informant €. 5:

Lékat - urolog: Doba 1ékaiské praxe 20 let. Pracuje na urologické ambulanci a soucasné

V nemocnici na urologickém oddéleni.

Rozhovor se uskutecnil 29. 2. 2016 po skonceni pracovni doby v urologické ambulanci.

Délka rozhovoru asi 15 minut.

Informant €. 6:

Hana: vedouci oSetfovatelského tuseku Domova se zvlastnim rezimem. VS vzdélani

v oboru oSetfovatelska péce v gerontologii. Délka praxe ve zdravotnictvi: 21 let.

Rozhovor se uskutecnil u Salku Caje v kavarné, v pfijemné pratelské atmosfére. Délka

hovoru asi hodinu a pal.
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7.5 Oteviené kodovani

Rozhovory jsem analyzovala prostfednictvim oteviené¢ho kodovani.

Jedna se o Cast analyzy, ktera se zabyva oznacovanim a kategorizaci pojmu, pomoci studia
udaju. Pfitom vyzkumnik vyhledava témata v textu a piifazuje ji oznaceni, tedy zvazuje

vlastni a cizi domnénky o jevu, coz nas vede k novym objevim.

Na zéaklad¢ prochazeni ziskanymi daty a analyzy rozhovorti jsem lokalizovala témata
Vv textu a pfifadila jim oznaceni. Takto bylo vytvofeno celkem 7 kategorii. Kategorie jsem
pojmenovala podle pojmu, které se v nich objevovaly a které byly pro danou kategorii

specifické. ¥
1. Sexualni Zivot manzel{l.
2. Spory a nevéra.
3. Sexualita v menopauze a andropauze.
4. Zdravotni problémy a sexudlni zivot senior.
5. Vyznam sexuality pro seniora.
6. Sexualita seniorti v socidlnich zafizenich.

7. Pfistup personalu v socidlnich zafizenich k sexualité klienti.

7.6 Interpretace dat

7.6.1 Sexualni Zivot manzelu

Predmanzelska sexualita a sexualita na poCatku manzelstvi je pfedevsim télesna zalezitost.
Na otazku sexudlniho zivota v pocatcich vztahu a pfed narozenim déti vSechny
informantky odpovidaji shodng&. Marie to kvalifikovala slovy. ,,Krdasny, divoky a vasnivy.
Kvuili tomu, Ze manzel odjizdel za praci i narazovy.” Shodné odpovida i Anna: .,V mladi

to bylo divoky a vasnivy.*

8 HENDL, J. Kvalitativni vyzkum: zdkladni teorie, metody a aplikace. Ctvrté, piepracované a rozsitené
vydani. Praha: Portal, 2016, s. 251
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Sexudlni zivot manzelského paru a déti v rodiné muze byt problém. Nedostatek prostoru
a hlavné soukromi miize tyto aktivity narusit Sex je velmi privatni zélezitost, kterd by
neméla mit svédky. DéEti si vlastné ani neumi predstavit, Ze jejich rodi¢e maji sex. Pro né
to nejsou muz a zena, ale tita a mama.

Nejen rodice, ale i déti se v situaci, kdy pfistihnou rodice pii ,,tom®, stydi a rozhodn¢ se
jedné o nepiijemnou situaci. Rodice se tak snazi této situaci zabranit.

Marie k tomu fika: ,, Po svatbé jsem byla hned tehotnd, bydleli jsme u tchyné, takze sex nic
moc. Hned jsme meli tri deti, 1 pokoj. Kdyz jsme spolu chtéli néco mit, tak jsme cekall,
az usnou décka i babicka a hlavné jsme se snaZili potichu. Veétsinou jsme usnuli prvni. *
Zlepseni pfislo, kdyz se manzelé s détmi piest¢hovali do vlastniho velkého bytu. Marie
dale dodava: ,,Problémy znovu nastaly, kdyz déti dorustali. V puberte viitbec nerespektovaly
nase soukromi. Klidné ndm vlezly az do lozZnice. Neékdy jsme si vzali kvuli tomu
I dovolenou, kdyz byly ve skole.

Anna zZila s manzelem v rodinném domé, takze prostor a soukromi nebyly problém. Anna
k tomu ftika: ,,Fungovalo ndm to az do vysokého véku, i kdyz pak uz pak ne tak casto.*
Dana na otdzku na sexuality V manzelstvi odpovédéla: ,,Bez problému. Vzdycky to
fungovalo a nebyl problém. Nikdy jsem manzZelovi nerekla ne. Nikdy jsem to nicim
nepodminovala. Vidycky byl néznej a myslel na mé. Milovali jsme se tak 2-3 krdt tydné.
Pro fungujici vztah je velmi vyznamna 1 osobnost partnera. Dana k tomu fika: ,,Miloval mé.
Nikdy jsem neslysela vyznani, na slova moc nebyl, ale ve vSem €O pro mé a rodinu délal,
jsem to jasné citila. Vazil si mé a uzndaval moji praci. Kdykoliv jsem byla nemocnd, nebo
meéla néjakej problém, vidycky se o mé hrozné bdl a udélal by pro mé cokoliv. Byl
rozvaznej a dokdzal mé usmeérnit.” Anna se K osobnosti partnera vyjadiuje: ,, Tdta byl
klidny, tichy, pracovity. Nemeél rad spory a vidycky je urovnaval. Celej Zivot mi byl

oporou. “

7.6.2 Spory a nevéra

I Stastné a spokojené manzelské pary se pohadaji ze stejnych divoda jako ostatni. Musi
fesit problémy a dohaduji se kviili obvyklym tématlim, jakymi jsou finance, vychova déti,
traveni volného casu, sexudlni potfeby a spoustu dalSich témat. Hlavni rozdil mezi
uspéSnymi a neuspéSnymi pary je podle mé v tom, jak dovedou nazorové rozdily béhem
konfliktu vyfesit a ze dokazou o svych problémech diskutovat. Pokud to tak skute¢né je,
vztah ma pak velkou Sanci na pieziti. Takze problém nebyvaji hadky samotné, ale to, jak se

resi.
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Pokud je vztah zdravy a v porddku, zalozeny na vzajemné divéte a ucté, nemame divod
zarlit.

Anna na otazku, kdo rozhodoval v rodiné tika: ,,Rozhodoval manzel, ale ja ho dokdzala na
myslenku privest, takze mél pocit, Ze to vymyslel sam...*“ dale dodava: ,,Jo, hdadala jsem se
hlavné ja a nikdy jsem neustoupila. V pripadé sporu vzdycky zacal mluvit on. VSechno
se pak urovnalo v posteli.*

Marie naopak rodinné spory takto feSit nedokdze a i podle toho se pak odviji Cetnost
sexualnich aktivit: ,, Kdyz jsem nastvand, nemuzu to resit v posteli, nékdo to tak ma, ale ja
ne, takze podle toho...

Béhem rozhovoru jsem informantkdm také polozila otazku, zda n€kdy premysleli
0 rozvodu a jestli fesily nevéru.

Anna k tomu tika: ,,Manzel jezdival sam na rekreace - rad sportoval a lyZoval, coz ja jsem
rada neméla*.. . nezarlila: ,,Doma mél, co potreboval. Jo, jednou jsem se chtéla s manzelem
kvili rozdilnym povahdam rozvést. Jen tak, rozvody vté dobé byly vmode. On mi
ale vysvetlil, co by to znamenalo pro mé a pro dité. Nakonec jsem stoupila a nikdy
v budoucnu jsem nelitovala‘“

Dana fekla: ,,Manzel na sebe vidycky dbal, byl uparvenej, vonél. Zensky na néj letély, ale
on to nevnimal. Neméli jsme moc znamych, Zili jsme sami pro sebe a byli stastni.

Mariin manzel cely Zivot jezdil po svété a Casto byl mimo domov. Zajimalo mé¢, jak
zvladala odlouceni a jestli nemyslela na nevéru. Marie k tomu fekla: ,,Jo, napadlo mée to,
jenze pak jsem si Fikala, Ze to nemiizu rodiné udélat. Taky predstava, Ze na mé saha néekdo
jinej, mi byla neprijemnd. Tak jsem zacala béhat. No, rozbéhala jsem to. Behala jsem
casto. Docela to pomdhalo a diky tomu jsem méla skvélou fyzicku. * Myslim si, ze pokud
se nam po sob¢ styska, pak milujeme a naSe manzelstvi je v potadku a odlouceni nehraje

roli.

7.6.3 Sexualita v menopauze a andropauze

Jak jiz bylo popséano v teoretické ¢asti, dost Casto se mylné predpoklada, Ze ¢lovek ve veku
kolem padesati let uz nezije sexualnim zivotem. Tento vyzkum potvrdil, ze pravdou je
pouze to, ze v tomto veku probihaji hormondlni zmény a tedy 1 zmény v sexudlnim Zivoté.
Zeny po padesatce maji stejné aktivni, nékdy aktivngjsi pohlavni Zivot jako mladsi ro¢niky.

Pokud mame zdravy a dobte fungujici vztah, nic nebrani aktivnimu sexudlnimu Zivotu.

Marie k tomu tika: ,,V té dobé manzel prestal jezdit do svéta. Ja méla prechod a konecné

Jjsem se zbavila strachu, Ze budu v tom. Naramné jsme si to uzivali. Konecné klid a pohoda.
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Navzdjem se zname, vime, co kdo chce...no zkratka intenzivni.* Déle jsem Marii pozadala,
aby porovnala Cetnost sexualnich aktivit v mladi, a pak kolem padesatého roku.... ,,No
v mladi to bylo divoky, spis narazovy. Kdyz jsme ziistali kolem padesatky sami, tak asi

4x tydné. No ale nékdy 2 tydny nic a pak treba denne.

Zeptala jsem se i Anny na sexualni aktivity. Anna naprosto klidn¢ odpovédéla: ,, To jsme
delali pravidelné az do vysokyho veku i kdyz ne uz tak casto. V podstaté az do smrti

manzela, uz ale jen tak 1x za mésic. “

Dana mi fekla: ,Milovali jsme se tak 2-3 x tydne.“ Dana podstoupila v 49 letech
gynekologickou operaci: ,,Vzali mi délohu a vajecnik. Po operaci o mé manzel ztratil
zdjem, jako o Zenskou, vis. Moc mé to trapilo. Vydrzela jsem to tii mésice a pak jsem se ho
zeptala, jako pro¢ mé nechce. Viibec si neuvédomoval, zZe to miizu brat takhle. Mél o mé
strach a bal se, aby mi neubliZil. Vsechno jsme si vysveétlili a znovu jsme spolu zacali

spat....ja to prozivala stejné, Zadné omezeni jsem nevnimala. Méla jsem i orgasmy.
Pro vétsi validitu vyzkumu jsem pozadala o rozhovor 1ékatku - gynekolozku.

Na muj dotaz, jestli se pii vySetfeni pta pacientek, zda vedou aktivni pohlavni Zivot,
odpovédéla: ,, Pri bezné prohlidce ne. Veétsinou to sama poznam podle stavu poSevni
sliznice. Tato otazka je ale zohlednéna v pripadé vaginalnich operaci, kdy je pak nasledné
provedena vaginoplastika... Po lécbé vétsinou pokracuji ve svém sexualnim Zivote.
U mnohych se intimni Zivot zlepsi diky tomu, Ze jsou vyreseny predeslé problémy. Navic

odpada strach z pripadného tehotenstvi a Zeny si tak sex mnohem lépe uzZivaji. *

Také mé zajimalo, zda pacientky fesi klimakterické problémy znepiijemiujici pohlavni
Zivot.

Lékarka: ,, Ano, casto. V takovém pripadé se nejprve provede rodinna anamnéza, ktera
slouzi predevsim k posouzeni dédicné dispozice pro nékteré choroby. Cilem je odhalit
pripadna rizika pro dalsi prubeh lécby. Pacientka se podrobi gynekologické prohlidce.
Provede se krevni test na stanoveni hladiny pohlavnich hormonii. Poté je pacientce
navrzena dalsi lécha, kterd je pro ni optimalni...vyjimkou nejsou ani pacientky nad 60 let.

Nejstarsi pacientce, kterd za mnou s témito problémy prisla, bylo 72 let.

Jak bylo vySe popsano a zdivodnéno, kvalitativniho vyzkumu se zacastnily pouze Zeny.
Mou snahou bylo, aby pohled na véc nebyl pouze jednostranny. Kvili objektivnosti
vyzkumu jsem pozadala lékate - urologa a 0 vyjadieni k tomuto tématu. Na moji otazku,

zda do jeho ordinace pfichdzeji muZzi S problémem sexudlni dysfunkce odpovédeél:
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»Ne vidy, muzi se v tomto pripade dost stydi. Vétsinou prijdou S méné zavaznym nebo
zastupnym probléemem a az béhem rozhovoru se zmini, Ze maji tento problém a prisli
viastneé kviili tomu. Vétsina téchto poruch je lécitelnych, je nutné odhalit pricinu a lécba je

pak nastavend pro kazdéeho pacienta individualne.
Déle mé zajimalo, jakého vékového priméru se to nejvice tyka.

Lékat: ,,Vetsinou je to 45-55 let. V tomto véku maji pocit, zZe je prilis brzy rezignovat na
milostny Zivot a situaci chtéji resit. Velmi Casto je to manzelka nebo partnerka, ktera muze
donuti jit k lékari. Ale mam i mnohem mladsi i starsi pacienty. Nejmladsimu pacientovi

je 25 let a nejstarsimu 80. “

Odpovédi jednoznacné potvrdily muj predpoklad, pro¢ muzi od vyzkumu odstoupili. Je to

strach, stud a hlavné neznalost. VétSina muzi odmita jakoukoli diskusi o tomto problému.

U muzl pfi milostném aktu nelze erektilni dysfunkci nijak zakamuflovat. K pohlavnimu
spojeni je potfeba pravé erekce, na rozdil od Zen, které jsou vlastné pfipraveny stale.
Erektilni dysfunkce silné snizuje sebevédomi muze, mize vést az K psychickym potizim.
| pfes vysoky vyskyt téchto problémi, pouze malé procento muzi vyhledd odbornou
pomoc a erektilni dysfunkci 1é¢i. S nadsdzkou se da fict, Ze to je Achillova pata muzova

sebeveédomi.

Ptitom vétSina erektilnich problémt je feSitelnd, jen je nutnd vCasnd navstéva lékare.
O andropauze, na rozdil od menopauzy, se moc nemluvi. MuZi pak svoje problémy mohou

povazovat za ojedinélé a berou je jako osobni selhani.

Resenim je podle mé mnohem vétsi osvéta v této oblasti. Védomi, ze v uréitém véku jsou
tyto problémy zcela normalni, muze byt pro muze velkou ulevou. Poruchy erekce lze
vylécit az v 95%, ale feSeni muZe poskytnout pouze 1ékat. Stud v téchto piipadech neni na

misté. Jde pfedevsim o kvalitu Zivota.

7.6.4 Zdravotni problémy a sexualni Zivot seniori

Z dosavadniho vyzkumu jednoznaéné vyplyva, Ze seniofi Ziji sexualnim Zzivotem. Je to
naprosto fyziologicky prvek obohacujici jejich zivot a vztah. Problém je pouze v tom,
ze u senioru lze piedpokladat piitomnost patologickych stavii mnohem ¢astéji, nez je
to u mladsi generace. Sexualni dysfunkce u muzti pak mize byt krom¢ nemoci i disledek

farmakoterapie, naptiklad ji negativné ovliviiuje podavani antidepresiv, antipsychotik,
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1éka ovlivitujicich krevni srdzlivost, podavani antidiabetik, 1ékii na srdecni arytmii

a podobné. Casto dysfunkci miiZe zptisobovat i kombinace podavanych 16kd.

Nemoci ale sexudlni Zivot nekonéi, pouze jeho napliiovani je jiné. Sexualita se s vékem
neztraci, jen méni svoji formu. Sexualita v zadném piipadé¢ nezahrnuje pouze pohlavni
styk. Ve stafi je to i vzajemna divéra a pocit blizkosti, ktery je napliiovan uz samotnou

pfitomnosti partnera.

Anna zila s manzelem sexudlnim Zzivotem az do vysokého vé&ku, prakticky do smrti.
Koitalni techniky znemoznilo az zvedeni katetru do mocové trubice manzela v jeho
89 letech. Duvodem zakroku bylo onkologické onemocnéni prostaty. Anna to
komentovala: ,, Pak uz jsme se jen hladili, mazlili. Nejradej jsme jen tak spolu sedéli

¢

a hladili si ruku. Méli jsme radost, Ze jsme spolu.

Dany manzel mél po padesatém roce psychické problémy, nejspiS jako nasledek
neuspésného podnikani. Dana to komentovala slovy: ,,Musel brat prasky na nervy a ty ho
tlumily, vis, jako chlapa. Zacaly erektilni problémy. Ale vitbec to neznamend, Ze jsme

se méli mi radi, naopak. “

Marie k tomu tekla: ,, Pordad je to pékny. Manzel ted’ ma problémy s cholesterolem a ma
cukrovku, takze to nefunguje jako driv. Ale nevzdavame to, i kdyz s tim mam dost prace.
No a nékdy se to povede a nékdy ne. Nedélame z toho védu, bereme to v legraci. Dame

I3

vino, pokecame. Hlavné Ze se mame radi a jsme spolu.

Na otazku, zda seniofi fesi erektilni problémy a zda nerezignovali na pohlavni zivot, 1ékaf
tika: ,,Ano resi. Po vySetreni se dost casto ukdze, ze erektilni dysfunkce je zapricinend
Jjinym zavaznym onemocnénim. Nejcastéji to byva cukrovka, vysoky krevni tlak, ischemicka
choroba srdecni, vysoky cholesterol a onkologicka onemocnéni. Velmi casta je erektilni
dysfunkce po radikalni prostatektomii nasledkem poskozeni autonomniho nervového
zdasobeni. Dalsi pricinou miize byt onemocnéni periferniho nervového systému, operace

I3

a poranéni v oblasti panve a michy. Tech pricin miiZe byt cela rada.

Na dotaz, zda muzi pfichdzi do ordinace s zadosti o piedpis na Viagru nebo dalsi 1é¢iva
S podobnym uc¢inkem lékai odpovida: ,,Ano, casto. Téchto prostiedkii je cela rada. Kazdy
takovy predpis je nutné zvazit, kviili nezadoucim ucinkiim. Tyto prostredky mohou zpiisobit
zdvazné problémy u téch pacienti, kteri pravidelné berou léky na bazi nitratii - napriklad

«

nejznaméjsi nitroglycerin. ‘
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7.6.5 Vyznam sexuality pro seniora

Stari neni nemoc. Neni to ani zasluha. Je to fyziologicky stav a vyvojové stadium jedince.
Pokud nas sexualita provazi celym zivotem, neni diivod, aby tomu bylo jinak i v pozdéjSim

veku. Sexualita v mladi je viceméné pudova zalezitost s potfebou jejiho télesného ukojeni.

Ve stafi se posouva spise do oblasti psychickych a socialnich potieb. Je soucasti komplexniho

partnerského vztahu v celé jeho hloubce.

Starnuti se neprojevuje jenom na fyzickém stavu organismu, ale ovliviiuje chovani ¢loveéka
a také jeho partnersky vztah. Podle tohoto vyzkumu lze fict, Ze seniofi se citi
v dlouhodobém fungujicim vztahu spokojenéjsi a $tastnéjsi. Spojuji je spolecné zazitky
z minulosti a maji zkuSenosti z mnohaletého souziti. Je proto také velmi pravdépodobné,

ze sdileji stejné hodnoty a maji podobné nazory.

Potieba sounalezitosti, bezpeCi a jistoty je pro seniory saturovana Sexualnim zivotem.
U seniorl jsou vzajemné doteky, drZeni za ruce vice vzruSujici nez kdykoliv pfedtim
v zivoté. Fyzicky kontakt je dalezitym prvkem kazdého vztahu. Samotny koitalni akt
se stavd pro nékteré seniory nedilezitym, daleko dilezitéjsi je to, ze jsou s blizkym

¢lovékem.

Marie uvadi: ,, Ted je to v prumeéru jednou tydné (sexualni styk). Rozhodné to nevzdavime.

Hlavné, ze se mame radi a jsme spolu.

Na otazku, pro¢ manzelstvi fungovalo tak dlouho Anna odpovédéla: ,,Asi tolerance, ldska,
odpusteni, nevim.* Anna dale na dotaz, co ji nejvic chybi po smrti manzela uvedla:

‘

,,Spolecny miceni. Vadi mi, Ze jsem sama, i kdyzZ syn se stara a je tu denné.

U manzela Dany v jeho 73 letech bylo diagnostikovano onkologické onemocnéni. Dana
tika: ,, Kazdy dotyk, kazdy gesto melo velkej vyznam. Takhle to fungovalo 20 let a ted’ proc

to potkalo prave nds, proc to musime byt prave my, za c0?*

7.6.6 Sexualita senioru v socialnich zarizenich

Tato kategorie je vytvofena na zakladé rozhovoru s Hanou, ktera 21 let pracuje
ve zdravotnictvi a ma dlouholeté zkuSenosti schovanim seniord v zdravotnickych

a socialnich zafizenich.

Sexudlni projevy seniorll jsou nejen mezi nimi vzajemné, ale i ve vztahu k personalu.
Personal se stava objektem slovnich narazek, nevhodnych nabidek k télesnému kontaktu

a n¢kdy 1 pfimo ter¢em sexualniho obtézovani.
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Hana uvadi: ,,K persondlu to jsou verbalné narazky, treba o zadku, poprsi a taky tieba
vzdusny polibky. K tomu aktivity jako napriklad placnuti pres zadek (mimochodem,
oSetrovatelky musi nosit kalhoty, ohnuti v sukni probouzi v dédouscich vasné). Mnohdy
starecci zvoni na personal a vyzaduji zcela zbytecné prebaleni, nebo si stezuji na svédeni
genitalii. Osetiovatelky je pak musi na prislusnych mistech umyt a namazat, coz se

dedikium nesmirné libi. Mnohdy maji erekci.

Pak je tu autoerotika: ,,U Zen to neni casté, viastné jsem to zazila jen jednou
V psychiatrické lécebne. U chlapu je to bézné. No a nebo to u Zenskejch nepozname.
No u nas jsou uz vsichni klienti inkontinentni, to znamend, ze maji plenkové kalhotky, dost
pevné na téle. Zenska si prostrci ruku a stact prsty. Chlapi se tam tak snadno nedostanou,
a proto pliny prosté rozervou. Prislo to na néj a musi hned. Tohle byva dost c¢asto spojeno
S psychiatrickou diagnozou.

Pak takovy to hlazeni, drzeni za ruku, objeti...je to fakt bézna zdleZitost, projevy vidycky

«

zalezi na téelesnem a dusSevnim stavu. *

Dalsi jsou projevy sexudlniho chovani mezi jednotlivymi klienty. Jako piiklad sexudlni
aktivity mezi klienty Hana uvedla: ,,Neddvno se stalo, Ze jsme na odpoledni aktivitu,
myslim to byl zrovna koncert harmonikare, privezli pana a pani na sedackach. Sedacky
Jjsme nahodné postavily vedle sebe. Po chvilce si kolegyné vsimla, Ze pan pani intenzivné
hladi prsa (jakoby tajné pod jeji rukou) a ona si to uziva a drzi. Nevedéli jsme co honem
délat, hodit pres né deku a nechat je byt, nebo je od sebe roztrhnout? Opatrné jsme je
od sebe odstrcili. Bylo na nich vidét zklamani. Premyslime ted’ co ddl, jestli je svdZet na
jeden pokoj (sami tam nedojdou a ani jeden nemluvi) a doprat jim soukromi, nebo

to nechat byt? “

cey

Sexualni aktivity jsou u seniorii Zijicich v socidlnich zatizenich velmi Casté: ,,V néjaké
formé skoro denné. Omezeni je jen télesny a dusevni stav. U nds jsou ve spolecnych
prostorach muzi i Zeny pohromade, nerozdélujeme je. Spolecné se bavi, hraji hry, koukaji
na televizi. Osvédcilo se nam to. Sexualita mezi nimi funguje. Je to pro né diilezity.
U psychickych poruch to prispiva ke zklidneni. Sexualita ve vysokém veku stejné jako driv
je vyjadreni zakladnich potreb. Rozhodné to ale neni stejné jako v mladi. Jejich sexualita
ma jinou formu vzhledem k omezenym fyzickym a psychickym moznostem. Je to uz zminené
osahavani, autoerotika, ale taky pohlazeni, drZeni za ruku, koukani do oci a hlavné radost,

Ze nékoho zajimam a nekdo stoji o to se mé dotykat.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o. 69

7.6.7 Pristup personalu v socidlnich zarizenich k sexualité klienta

V domovech dichodcti a jinych pobytovych zatfizenich bylo donedavna zcela nemyslitelné,
aby se o vubec o sexualit¢ seniord hovofilo. Na mnoha mistech je to tak dodnes.

V jednotlivych zatizenich jsou vyrazné rozdily v piistupu ke klientim.

Personal totiz nebyl nikdy nijak vzdelavan, jak s touto skutecnosti zachazet a jak ji fesit.
Vysledkem je, ze neni feSen viibec nebo Ze je feSen kontraproduktivné - stavéa se ter¢em

posmeéchu.

Pfitom sexualita je dalezitou soucasti zivota seniorit a pomahd jim udrzet si sebevédomi
a sebetctu tfeba uz jen pocitem, Ze jsou pro nékoho duleziti. Doteky pak maji jednoznacné

prokéazany terapeuticky ucinek.

Podle mého nazoru je potiebné, nepfistupovat k sexualité pouze jako k télesné aktivité, ale
uz pfimo v socidlnich zafizenich v individualnim pldnovani zohlednit sexudlni potieby

klientt, jako vztahové potieby a potieby seberealizace, lasky a sounalezitosti.

Na dotaz, zda existuje néjaky manual, jak ma personal se sexualitou zachdzet Hana
odpovida: ,,Ne, nic takového neni, bohuzel. Bylo by to fajn. Tohle si resi kazdé zarizeni

samo, jsou velké rozdily v pristupu ke klientium a témhle vecem.

Ke své hriize jsem po prechodu ze zdravotnictvi do socidlnich sluzeb zjistila, Ze je obrovsky
rozdil mezi zdravotnickym a socidlnim zarizenim a metodické pokyny nejsou viibec

V souladu, dokonce jsou protichiidné a my nevime jak se chovat.

...No, zdravotnicka zarizeni 7idi MZ. Na prvnim misté je zachrana Zivota a zdravi klienta.
Socialni potreby jsou az na druhém miste, jsou omezené. I kdyz to je ale taky chyba.
Na LDN zoufale chybi ergoterapeuti. Priklad: TakZe zdravi na prvnim misté - mds
cukrovku - v nemocnici musis dostat inzulin, ktery ti aplikuje sestra, mas dietni stravu
a druhou veceri. Hlida se hladina cukru, kontroluji, jestli pravidelné jis a pijes, stard se

0 tebe zdravotnicky persondl...
Pak se dostanes do socialniho zarizeni. To spada pod MPSV. Tam to funguje obracene.

Na prvnim misté je svobodna viile klienta a socialni potreby. Socidlni zarizeni je brdano
jako jeho domov a jako doma se miize svobodné rozhodnout, co bude nebo nebude délat.
Persondal, teda socialni pracovnik, nemiize klienta k nicemu nutit a musi respektovat jeho
prani a viili. Klienti maji individualni plan, ktery s nimi sepisSe pri nastupu klicovy socialni

pracovnik a klient ho odsouhlasi. Tak a zpdtky k prikladu: Podle tohohle, jestli si vezmes
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inZulin nebo prasky, je tvoje véc, nesmi te nikdo nutit. Na druhou veceri a dietu je potieba
priplatek, a to ti nikdo z klientii ani pribuznych neda. Jestli jsi jidlo snédl, jestli jsi pil,
je tvoje vec, jidlo jsi dostal. Prasky mas kdispozici, jestli je vyplivnes, tvoje vec.

Nerespektujes lécbu, tvoje véc. Az zkolabujes, je ti poskytnuta pomoc a vola se zachranka.

Na ndmitku, ze velkd vétSina klientlh ve vysokém véku je dementni a tudiz nesvépravna
dodava: ,, No pozor, nejsou zbaveny svéprdavnosti, nikoho nelze uplné zbavit svéprdavnosti!
Pokud uz se tak stane, je to podle novych narizeni pouze na 3 roky, prodlouzeni povoluji

‘“

soudy, ty jsou pretizeny, takze nez rozhodnou, je starousek po smrti.

V tomto vidim obrovskou chybu systému. Hana dodava: ,Jsme socidlni zarizeni.
Postupujeme podle Standardii kvality socidlni péce. To Ze starousek nevi nebo nechce
se nazyva ,,prdavo na primérené riziko“, na prvnim misté je svobodna vile. Tohle
legislativa neresi - ¢i nazor ma vétsi platnost zdravotnika, kterd kond v zdjmu zachranu
Zivota

a zdravi (hypoglykemie je jednoznacné ohrozeni Zivota)nebo socialni pracovnice, ktera
dodrzuje presné literu zakona, tedy standardy bez ohledu na redlnou skutecnost?
Poskytnout klientovi zdravotni péci a pritom castecné a na prechodnou dobu omezit prdva,
nebo zachovat prava na diistojnost, svobodnou viili a divat se neciné na to, jak si klient
ublizuje? To nikdo neresi, vladne urednik! No tak postupujeme podle standardu MPSYV,
ktery jsou v SOcidlnim zarizeni nadrazeny. Klienti dostanou léky, najist, napit jsou v teple
a respektujeme jejich svobodnou viili...Ja jako oSetrovatelka pod MZ se o né staram,
peclive vedu dokumentaci, u nékterych pravidelné zaznamendavam do karty, Ze odmita léky,
neji, nespolupracuje... Neklidni pacienti ddl padaji v noci zpostele (klecové hizko

je nehumanni), ja je pak doprovazim k chirurgickému osetreni.

7.7 Zhodnoceni vyzkumu

Jsem si védoma toho, ze mnou zkoumany soubor je pfili§ maly na to, aby z ného mohla byt
vyvozena obecnd platnost. Setfeni pfineslo mnoho zajimavych zjiiténi a provedeny
vyzkum podal odpovédi na vSechny otdzky poloZzené v uvodu vyzkumu. Pro vétsi

piehlednost uvadim jejich shrnuti.
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Ziji senio¥i sexualnim Zivotem?
Ano ziji. Intimni Zivot v seniorském véku zdaleka nekonci. Seniofi maji své sexualni
poticby a dokazou je uspokojit. Sexualita ¢lovéka se vzhledem K véku neztraci, méni

pouze svoji formu. Sexualita je naprosto pfirozena a zadouci vzhledem ke kvalité zivota

seniortl a je nedilnou soucasti celkového zdravi.

Jaké zdravotni problémy ovliviiuji sexualitu senioru ?

Vétsina muzl po Sedesatém roce veéku trpi sexualni dysfunkci, bud’ trvalou, nebo alespoii

docasnou. K dysfunkcim dochazi diky:

e fyziologickym zménam spojenym se starnutim organismu, nhapiiklad

nedostate¢nou produkci androgenti, poklesem elasticity cév apod.

e vdasledku nemoci, napt. vysoky krevni tlak, onemocnéni prostaty, cukrovka,

onkologicka onemocnéni, atd.
o disledkem farmakoterapie

U seniortl Ize piedpokladat pfitomnost patologickych stavii mnohem ¢astéji, nezZ u mladsi
generace. Charakteristicka pro tento veék je polymorbilita, tedy pfitomnost vice nemoci
najednou a stim je spojené i uzivani velkého mnozstvi 1é¢iv, naptiklad ji negativné
ovliviiuje podéavani antidepresiv, antipsychotik, 1ékti ovliviiujicich krevni srazlivost,
podavani antidiabetik, lékii na srdeni arytmii a podobng. Casto dysfunkci miize

zpiisobovat 1 kombinace podavanych 1éki.

U Zen je to pfedev$sim hormondlni nerovnovéha zpiisobena menopauzou a s tim souvisejici
JiZ vySe popsané problémy. Vnimani a intenzita problémiu je velmi individuélni a zalezi na
zeng, jak se s tim vyrovna a zda ji s pomoci lékafe fesi. S ptichodem menopauzy Zena
ztraci schopnost ot¢hotnét. VéEtSina Zen tuto skute¢nost vnima pozitivné a dokaze ji vyuzit
pro svij prospéch a uZzit si bez zabran svoji sexualitu. Sexudlné aktivni Zeny toto obdobi

zvladaji mnohem lépe a s men§imi obtizemi neZ Zeny sexualné neaktivni.

V kazdém piipadé¢ je pro sexudlni Zivot velmi dualezitd kvalita partnerského vztahu

a vzajemna oteviena komunikace.
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Je sexualita diilezita pro kvalitu Zivota seniora?

Jednozna¢né ano. Sex je zdravy, pfirozeny a kvalitu zivota seniorit zvySuje. Sexualita je
projevem intimity, lasky, vzajemné blizkosti s partnerem. Duvérny vztah je pfirozenou

lidskou potiebou.

Existuje jednotna koncepce jak zachazet se sexualitou seniori v socidlnich

zarizenich?

Ne, neexistuje. V Ceské republice je to stale tabu. Chybi odborné rady a jednotna koncepce

pro ty, kteti zabezpecuji péci o seniory, jak s jejich sexualitou zachazet.

Pracovnici nemaji potifebné znalosti, kdy zasdhnout v pfipadech sexudlniho chovani
Klienta, aby na jedné strané neomezily prava klienta a na druhé strané aby ochranili prava

dalsich klienti a také svoje.

V zahranic¢i se problematikou sexuality seniorll zaobiraji a je brand jako b&znéa soucast

jejich zivota. Existuje odborna literatura.

Z diivodu, Ze problematika u nas neni viibec feSend, kazdé zdravotnické nebo socidlni
zatizeni k tomuto jevu pfistupuje po svém. Pravé diky tomu, Ze pracovnici téchto zatizeni
neveédi, jaké stanovisko zaujmout, je existence sexuality oficialné popirana, ptipadné

VW v

potlaovana ¢i zesméSnovana.
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8. NAVRH NA RESENI ZJISTENYCH NEDOSTATKU

Nejvétsim problémem, ktery tato prace odhalila je, Ze neexistuje jednotna koncepce jak
zachazet se sexualitou seniorti v pobytovych zdravotnickych ¢i socidlnich zatizenich.
Neexistuje jednotny manual, jak k tomuto jevu piistupovat a jak se sexualitou klientd

zachazet.

Je Zadouci mnohem tésnéjsi spoluprace mezi MZ a MPSV, aby jednotlivé vyhlasky
a normy nebyly ve vzajemném rozporu, ¢i nevznikaly rozdily u klienti v zafizenich
spadajicich pod jednotlivd ministerstva. Je nutné vytvofit jednotnou koncepci
a postojovy systém k sexualit¢ seniorti pro ty, ktefi zabezpecuji pé¢i o seniory. Zvlastni
pozornost by meéla byt vénovana sexualnim poticbam osob s mentalnim postiZzenim

a demenci.

Personal neni vzdélavan, jak se sexualitou klientd a jejimi projevy zachazet, tak radéji
oficialni vyjadfeni je, Ze tato skutenost neexistuje a ze se to ned¢je. Pritom vyzkumnym
Setfenim jsem zjistila, Ze opak je pravdou. Personal se denné¢ setkdva se sexualitou klientl
nejen mezi nimi samotnymi, ale sdm je objektem tohoto chovéani, od nevhodnych

poznamek, nabidek az k fyzickému obtéZovani.

K sexualnim potfebam klientd je potfeba pristupovat jako k potiebam vztahovym,
seberealizace a faktoru, ktery vyrazn€ zvySuje kvalitu jejich Zivota. Bylo by piinosné

zohlednit sexualitu seniorti v Standardech kvality socialni péce.

Odborna i laicka vefejnost by méla byt vice informovana o problematice sexuality
v seniorském veku. Je tieba zdiraznit, ze sexualita seniord je normalni, pfirozena
a zadouci pro zvySeni kvality Zivota. V tomto sméru by mélo byt povinné vzdélavani

pracovnikd, ktefi denné pecuji o klienty v zafizenich socidlni péce.

Na trhu chybi odborna gerontologicka literatura, ktera by se vénovala sexualnimu chovani
seniortl. Sexualita seniorti a dlouhodobé nemocnych by méla byt zatazena do vyucovacich
osnov zdravotnickych Skol a lékafskych univerzit, aby budouci profesionalové byli
informovani o tomto jevu a pouceni, jak snim zachazet a jak K sexualit¢ klientd

pristupovat.
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Informovanost by méla probihat naptiklad i formou diskusi a seminait:

pro seniory, aby si uvédomili, Ze to co prozivaji a citi je normalni a nemusi se za svoji

sexualitu stydét a ze v pripade potfeby mohou bez ostychu vyhledat 1ékaiskou péci,

pro profesionalni pracovniky v oblasti psychologie, mediciny a socialnich sluzeb, aby
nevnimali seniory jako asexudlni bytosti. Ziskdni novych poznatkim by mélo vést
k mnohem hlubSimu pochopeni této problematiky a hlavné citlivéjsimu pfistupu

k seniortim.
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ZAVER
V bakalarskeé praci jsem se vénovala problematice sexuality a sexualniho Zivota seniorq.

Teoreticka ¢ast této prace vymezila pojmy stafi, starnuti vénovala se zménam, které béhem
tohoto procesu u Clovéka nastdvaji, zvlaste z hlediska vyvoje a promény sexuality.
Pozornost jsem vénovala také zplisobum vnimani sexuality seniora jeho okolim i Sirokou
vetejnosti. V praci jsem se dotkla problematiky sexuality seniorti v kontextu ustavni péce.
Pokusila jsem se zmapovat sexualni zivot Zen v menopauze a muza v andropauze. Dotkla
se zmé&n psychiky ve stati. Zpracovala jsem pichled nejéastéjSich nemoci spojovanych se
stafim a jejich vliv na sexualitu. Dotkla jsem se problematiky sexualnich dysfunkci
a poskytla ptehled pfipravkd pro zlepSeni sexudlniho Zivota. V praktické ¢asti byl
proveden kvalitativni vyzkum, ktery odhalil, Ze seniofi Ziji sexudlnim zivotem a poskytl

odpovédi na dopliujici vyzkumné otazky.

Sexualita seniord je tabuizovana, doprovazena ageistickymi projevy, zesméSnovanim

a nepochopenim. Neni ptijimana laickou ale mnohdy bohuzel ani odbornou vetejnosti.

Kde se tyhle postoje berou? Na nasem vnimani stafi se podili nejen nase vychova, osobni
zkuSenost, ale 1 prezentace Starych lidi v médiich a postoj celé spolecnosti. Pro mladé lidi,

J 24

ale 1 stfedni generaci je stafi spojovano pfevazné s nemocemi, bolestmi a nemohoucnosti.

Pravé postoj celé spolecnosti k sexudlni aktivité seniorit a v neposledni fadé¢ myty v této
oblasti ovliviiuji nejen samotné seniory, ale pfenasi se i do postoje zdravotnickych
a socialnich pracovnikli v pobytovych zafizenich. Je nutné ptestat nahlizet na sexualni

zivot seniortl jako na néco nezadouciho, neslusného nebo smésného.

Sexualita je casto vnimana pouze jako télesny akt. Neni na ni nahliZeno jako na zakladni
potiebu ¢lovéka souvisejici s kvalitou zivota a s jeho prozivanim. Laska ve stafi vzhledem
k fyzickym a psychickym moznostem ma jen jinou formu, jiny obsah. Podpora partnera,
télesna blizkost a n¢ha, pohlazeni, drzeni za ruku, to v§e mize mit velmi hluboky sexualni
podtext a dilezitost. Seniorim pomaha udrzet sebevédomi, sebeuctu a poskytuje tolik dalezity

pocit bezpeci a sounalezitosti.

V kolobé&hu Zivota prochazime postupné vSichni stejnym obdobim a tento cyklus nelze zménit
ani zastavit. Narozeni, détstvi, dosp€lost patii stejné k Zivotu jako stafi a neodvratitelna smirt.
Tohle bychom si méli vSichni uvédomit, vzdjemné se respektovat bez ohledu na to, v jaké
Zivotni etapé se pravé nachazime. Chovat se Kk starym lidem tak, jak bychom chtéli, aby se

ostatni chovali k nam, az se v této zivotni fazi ocitneme.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

HRT - hormone replacement therapy - hormonalni substitu¢ni terapie
HST - hormonalni substitu¢ni terapie

Atd. - a tak dale

Apod. - a podobné

Napt. - naptiklad

ISCH - ischemické choroba srde¢ni

Tzv. - tak zvany

MZ - Ministerstvo zdravotnictvi

MPSV - Ministerstvo prace a socidlnich véci
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PRILOHA P I: INFORMOVANY SOUHLAS

INFORMOVANY SOUHLAS

k bakalarské praci na téma: ,,Otdzky sexudlniho Zivota seniorit“.

Zadam Vas timto o poskytnuti souhlasu s Vasi ucasti v kvalitativnim vyzkumu.

Vzhledem K citlivosti zkoumané problematiky je nalezitd pozornost vénovana etickym

otazkam a zaji$téni anonymity informantd. Diraz je kladen na:

e V piepisech rozhovort budou odstranény udaje, které by mohly vést k identifikaci
informanta.

e S vyzkumnym materidlem bude pracovat pouze nize podepsany badatel. Zaroven se
badatel zavazuje k ml¢enlivosti ve vztahu k osobnim tidajiim informanta.

e Po prepsani rozhovori dojde k autorizaci textu — budete mit moznost vyjadfit se

k uvedenym udajim a piipadné je upravit.

e Jako informant/informantka mate pravo kdykoli odstoupit od vyzkumné aktivity.

Badatel: Marie Horakova Podpis:....coviiiiiiii

Univerzita TomaSe Bati ve Zlin¢

Fakulta humanitnich studii

Institut mezioborovych studii Brno

Studijni program: B7507 specializace v pedagogice

Studijni obor: Socidlni pedagogika

Informant:
Souhlasim s ucasti ve vyzkumném projektu, S poskytnutim vyzkumného materidlu,

s analyzou a publikovanim vysledkl vyzkumu v bakalafské praci.

Podpis: ..o



PRILOHA P II: : UKAZKA PREPISU ROZHOVORU

Informant ¢. 5

Urolog, 20 let praxe v oboru

1/ Doslo béhem Vasi lékarské praxe ke zméné vékového slozeni pacienta?
Ne, zustava ptiblizné stejné.

2/ Jsou dnes$ni pacienti otevienéjsi pii FeSeni svych problému?

Ano, diky osvéte stale vice muza veas vyhleda 1€kare a snazi se sviij problém fesit.

3/ Prichazi k vam muzi pfimo s problémem sexualni dysfunkce?

Ne vzdy, muzi se v tomto ptipadé dost stydi. VétsSinou pfijdou s méné zavaznym
nebo zastupnym problémem a az béhem rozhovoru se zmini, ze maji tento problém
a ptisli vlastn¢ kvili tomu.

Vétsina téchto poruch je léCitelnych, je nutné odhalit pfi¢inu a 1écba je pak

nastavend pro kazdého pacienta individualné.

4/ Jaky je vékovy prumér muZi, kterych se to nejvice tyka?
Vétsinou je to 45-55 let. V tomto veéku maji pocit, ze je pfili§ brzy rezignovat na
milostny Zivot a situaci chtéji feSit. Velmi Casto je to manzelka nebo partnerka,

ktera muze donuti jit k 1€kati. Ale mam 1 mnohem mladsi 1 starSi pacienty.

5/ Jaky je vék vaseho nejmladsiho a nejstarsiho pacienta s erektilni poruchou,
ktery se u vas 1é¢i?

NejmladSimu pacientovi je 25 let a nejstarSimu 80.

6/ TakZe senioFi tuto otazku Fesi a nerezignovali na pohlavni Zivot?

Ano teSi. Po vySetteni se dost Casto ukaze, ze erektilni dysfunkce je zapfi¢inéna
jinym zévaznym onemocnénim. NejCastéji to byva cukrovka, vysoky krevni tlak,
ischemicka choroba srdec¢ni, vysoky cholesterol a onkologickd onemocnéni. Velmi
Casta je erektilni dysfunkce po radikalni prostatektomii nasledkem poSkozeni
autonomniho nervového zasobeni.

Dalsi pfi¢inou muze byt onemocnéni periferniho nervového systému, operace

a poranéni v oblasti panve a michy. Téch pticin miZe byt cela fada.



7/ Prichazeji muZi s Zadosti o piredpis na Viagru nebo dalsi lé¢iva s podobnym
ucinkem?

Ano, Casto. Téchto prostiedki je cela fada. Kazdy takovy predpis je nutné zvazit,
kvili nezddoucim ucinkiim. Tyto prostiedky mohou zpusobit zdvazné problémy

u téch pacientil, ktefi pravidelné berou léky na bazi nitrati-napiiklad nejznamé;jsi

nitroglycerin.



