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ABSTRAKT

Bakalarskd prace se zabyva problematikou umirani a smrti z pohledu pracovnikl
v organizacich paliativni péCe. Prace se sklada z teoretické a praktické Casti. Teoreticka ¢ast
je zaméfena na vysvétleni pojml jako je umirdni, smrt, paliativni a hospicova péce.
V praktické ¢asti v rdmci polostrukturovaného rozhovoru s pracovniky paliativni péce jsou
zkoumany jednotlivé otazky od osobni az po spiritudlni rovinu vnimani procesu umirani a
smrti samotné. Hlavnim cilem je zjistit, jak vnimaji smrt a umirani pracovnici paliativni
péce. Na zadkladé zformulovanych cilli je zjiSténo, ze vétSina respondentii vnima smrt a

proces umirani jako pfirozenou soucast zZivota.

Kli¢ova slova: smrt, umirani, paliativni péce, pracovnik paliativni péce

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the issue of dying and death from the perspective of workers
in palliative care organizations. The work consists of theoretical and practical part. The
theoretical part is focused on explaining concepts such as dying, death, palliative and hospice
care. In the practical part, in a semi-structured interview with palliative care workers,
individual issues from the personal to the spiritual level of perception of the process of dying
and death itself are examined. The main goal is to find out how palliative care workers
perceive death and dying. Based on the formulated goals, it is found that most respondents

perceive death and the process of dying as a natural part of life.

Keywords: death, dying, palliative care, palliative care worker
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UvVOD

Téma smrti je v dnesni spole¢nosti vnimano jako néco tabuizovaného a neprozkoumaného.
Bakalatska prace je zaméiena na oblast umirdni a smrti pohledem pracovnikl paliativni
péce. Na tyto pracovniky jsou kladeny vysoké naroky z hlediska psychickych a fyzickych
aspektii jejich prace. Umirdni a smrt patii mezi téma velmi citlivé. Proces, kdy dochazi
k umirani mtze byt i nékdy zdlouhavy, a proto je velmi dilezité, aby ¢lovék opoustél tento
svet dustojnym zptusobem, aby péCe o umirajiciho byla na odborné a kvalifikované trovni,

kterou dnes nabizi instituce paliativni a hospicové péce.

Hlavnim cilem bakalafské prace je zjistit, jak vnimaji pracovnici paliativni péce smrt a
proces umirani. Tento cil je podporovan i nékolika dil¢imi cili, které jsou zaméfeny na
hodnoceni spirituality v ramci pohledu na smrt, problematiku eutanézie, vliv véku v procesu
umirani a smrti. Tato prace piinasi pohled do osobnich pocitli a emoci pracovnikti paliativni
péce, kteti s umirajicim ¢lovékem jsou do jeho posledni chvile, vypravuji ho na jeho posledni
cestu a zaroven jsou 1 oporou jeho blizkym. Oni jsou ti, ktefi odpovidaji, vysvétluji,
chlacholi, utésuji. V této t€zké chvili se od nich ofekava, Ze budou profesionalové, byt to je
i pro n€ velmi tézkeé.

Teoreticka cast bakalaiské prace je zaméfena na vymezeni pojma umirani, smrt, paliativni a
hospicova péce. V této kapitole jsou rozebrany cile paliativni péce, sloZeni tymu pracovnikd,

zakladni principy a typy paliativni péce. Dale pak spiritualita, ktera k paliativni péci patfi.

V praktické ¢asti bakalarské prace je proveden kvalitativni vyzkum pomoci analyzy
polostrukturovanych rozhovorti. Analyticka ¢ast bakalaiské prace dale zahrnuje ukotvenou
teorii kodovani skrz stanoveni jednotlivych kategorii s pfifazenim kodi. Zavérem
empirického vyzkumu je vytvofen paradigmaticky model, ktery shrnuje dilezité poznatky
Setfeni.

Vysledky této bakalafské prace jsou vyuzitelné v socialni oblasti nahledu pracovniki

v paliativni péci a jejich persondlnimu a profesionalnimu vniméni na umirani a smrt.
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I. TEORETICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 11

1 UMIRANI
Tato kapitola se zabyva vymezenim pojmu umirani. Jsou v ni obsazeny potieby a ptani

umirajiciho, kdo mtize doprovazet. V dalsi subkapitole jsou uvedeny faze procesu umirani a

charta prav umirajicich.

Toto zivotni obdobi oznacujeme jako tézkou a dlouhodobou nemoc vedouci ke smrti. Pokud
je ¢loveék smrteln¢ nemocny, neciti se jako zivy, 1 kdyz vlastné€ je. Ztraci chut’ 1 zajem o to,
o co mél v dob¢, kdy byl zcela zdrav. Mluvime o tak zvané biologické strance, kdy se ¢lovek
stahne z vnéjsku. (Baldz a kol., 2008). T¢Zce nemocny to mé v konecné fazi dosti tézké.
Jelikoz se povazuje za ,,nezptsobilého* ve spole¢nosti a je z ni nechténé vyloucen. Nejhorsi
vSak pro n¢j je, pokud ho vylou¢i vlastni rodina, kterd zanedbava navstévy. Z umirajiciho
&lovéka se pak stane ,,véc ulozena“ v nemocnici. Utéchou pak byva ptitomnost rodiny u
lizka nemocného, ktera byva bohuzel omezena dobou navstévnosti. Proces umirani je z
hlediska ¢asu procesem dlouhodobéjsim. Z hlediska ptipravenosti na smrt Ize proces umirani
délit do nekolika etap. Umirajici ¢lovek se povétSinou fidi intuici, chova se vice emo¢né a
senzitivné a naléhave pottebuje mit n€koho ve své blizkosti. Tato ptiprava na smrt jim zajisti
pocit bezpeci a zajisti odvraceni pocitu beznadéje (Kiibler Rossova, 1992, s. 126). Doba, kdy
dochdzi k umirani je ¢asto oznaCovana za dobu krize, ve které ma umirajici pocity strachu a
nejistoty. Mluvime o vyjime¢né udalosti, kdy smrt je u kazdého jedince individudlni situaci.

(Haskovcova, 2007, s. 80).

1.1 Prani, potfeby a o¢ekavani umirajiciho

Kazdy umirajici by si ptal, aby mu doprovazené osoby byly vérné a neopustili ho v zadné
situaci. Pro umirajiciho je dilezity o¢ni a mluveny kontakt, doteky a mimoslovni kontakt.
Sdilet jeho strach a upfimnost. Aby blizkéd osoba byla jeho zarukou, Ze nebude nikdy sam,
jako znameni blizkosti Pana. Dle Spatenkové (2014, s. 82-85) jsou potieby rozdéleny do 4

zakladnich kategorii:
1. Biologické potieby

Tato kategorie obsahuje vSechny fyziologické potieby, které se tykaji samotného
umirajiciho ¢lovéka. Jedna se o potieby typu piijmu jidla a tekutin, spanek, hygiena, aktivni

¢innost, eliminace vnimani bolesti, pohybové ¢innosti, pohlazeni atd.

2. Psychické potieby
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ptedpoklady pro jejich naplnéni:

potieba nezistat nikdy saim, komunikovat s piibuznymi,

- potieba vyjadfit néznost,

- potfeba mluvit o své situaci pravdive,

- potieba mluvit o smyslu svého dosavadniho Zivota, co jsem ud¢lal dobfe a co Spatné,
- potieba se vyjadrit ke své smrti,

- potieba vyjadrit svou tizkost, beznad¢;,

- potieba zaplakat si,

- potieba se pfipravit na svou smrt, nebranit se ji,

- potieba se uyjistit, Ze smrt nebude bolet.

3. Socialni potieby
Clovék ma potiebu byt ukotven v socialnim prostiedi, Zit v roding, v socialni skuping, ma
své zaméstnani, své konicky, pfani a potieby. I pfesto, Ze clovek onemocni, méli by mu jeho
blizci zajistit splnéni jeho prani. Nemocny ma pravo na kvalitni Zivot aZ do doby, kdy zemfe.
4. Spiritudlni potteby
Jedna se o potieby duchovni, které jsou velmi dulezité z hlediska realizace pro umirajiciho.
Patfi mezi n€ potieba viry, lasky, vdécnosti a nadéje. Potieba odpusténi je stézejni v Zivote

nemocného, proto by méla byt prioritné zajisténa.

1.2 Faze umirani

Lidé béhem svého umirani vystiidaji rizné zpisoby chovani a tim i ovliviluji osoby, které
jsou jim blizké. Ti se pak chovaji podobn¢é a vnimaji i podobné pocity jako umirajici.
Naptiklad Elizabeth Kiibler-Rossova, kterd napsala knihu Hovory s umirajicimi rozliSuje 5
fazi:

1. Faze odmitnuti.

Clovek, ktery umira neni pfipraven na smrt, upada tak do depresi a klade si otazky proé

zrovna on musi zemfit. Na tyto otazky vSak nezna odpovéd’. Clovek v dané situaci zaziva
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Sok, ktery v jistou dobu pomine. Tato situace je kratkodobé¢jsi a velka vétSina umirajicich ji

musi bohuzel zazit.

2. Féaze vzpoura a hnév.

wewvr

obcas byva agresivni a nechce si nechat pomoct od druhych lidi. Umirajici ¢lovek je vice

apaticky s pocitem ublizenosti.
3. Faze smlouvani s osudem.

Ve tieti fazi se ¢lovek modli a prosi Boha o pomoc. V¢, Ze on mu miize pomoci a aspon
smrt oddalit, ziskava pro sebe tak nadéji, ze bude zit déle. Umirajici se chova jako dité se

snahou zastavit Cit oddalit nezvratny proces umirani. Obecné se jevi tato faze jako jedna z

wewvr

4. Faze deprese.

V této etapé si umirajici ¢loveék uvédomi, ze smrt Casem prijde. Nemuze jiz vykondvat praci,
na kterou byl zvykly, ma finan¢ni vydaje a s tim v§im ptichéazeji deprese. Nemocny ¢lovek
se smifuje s tim, Ze umira a propada tak uzkostem. Dilezité je, aby si umirajici prosSel timto
obdobim — nechat ho smutnit. V tomto obdobi si umirajici také prochéazi pocitem viny a
zostuzeni v ramci tzv. reaktivni deprese. Druhou ¢asti je pak deprese pfipravna, ktera je

spjata se vznikem budouci ztraty.
5. Faze pfijeti a souhlas.

V této fazi umirajici clovék bohuzel uz nema tolik sil, aby bojoval se smrti. Pfestava
komunikovat, ale neustale potiebuje citit blizkost pfibuznych, Ze neustale je n€kdo s nim.
Umirajici prestdva mit strach a ceka, kdy nastane jeho konec zivota. V tento moment

potiebuji vice podpory hlavné ptibuzni.

Ovsem autorka Spatenkova (2014, s. 33) uvadi, ze ne vSichni, ktefi umiraji, si projdou vSemi
fazemi. Priichod fazemi se nékdy miiZze opakovat, v nékterych ptipadech se umirajici miize

ocitnout 1 vicekrat za sebou. Jiny zase mlze nékterou z fazi vynechat.

V procesu umirani je velmi dilezitym aspektem lidské distojnost, ktera by méla byt ve vSech
ptipadech zachovana. Umirajici ¢lovék by mél pocit, ze jesté zvladne béznou ¢innost a neni
jen odkazan na pomoc rodiny a blizkych. Tento ¢lovék by také nemél ziistat osamocen, nybrz

by kolem sebe mél mit ,,sviij* okruh blizkych lidi (Kiibler Rossova, 1992, s. 127).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 14

1.3 Charta prav umirajicich

V dokumentu je pojedndno o pravu kazdého ¢loveéka na sebeurcéeni a o nutné ochrané

kazdého lidského Zivota. Kazdy ma narok k pfistupu pravdivych informaci.
Préava pacientli vyjadiujici potieby a pfani umirajicich:

- Mam pravo na to, aby se semnou az do konce zZivota zachazela jako s lidskou bytosti,
- mam pravo na nad¢ji,

- mam pravo vyjadfit své pocity a emoce,

- mam pravo se podilet na rozhodnuti péci o mné,
- mam pravo na neustalou zdravotnickou péci,

- mam pravo zemfit neopustén,

- mam pravo umiit bezbolestn¢,

- mam pravo na pravdivé odpovédi na mé otazky,
- mam prava nebyt klaman,

- mam pravo na pomoc rodiny,

- mam pravo zemiit v klidu a distojné,

- mam pravo byt oSetfovan zkuSenymi a citlivym personalem.!

! Doporuc¢eni Rady Evropy €. 1418 / 1999 "O ochrané lidskych prav a distojnosti nevylégitelné nemocnych a
umirajicich"
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2 SMRT

Tato subkapitola je zaméfena na definici pojmu smrt. Nauka, ktera se zabyva umirani a smrti
se nazyva Thanatologie. Pojem thanatologie je odvozen od jména feckého boha Thanatos,
smrtelného spanku a smrti. Haskovcova (2007, s. 178) definuje thanatologii jako obor védy,
ktery se zabyva smrti a co se smrti. Thanatologie spolupracuje v rdmci multidisciplinarniho

pristupu s ostatnimi védnimi obory jako filozofie, sociologie, teologie ¢i medicina.

Definice smrt dle autora Vokurka, Hugo a kol. (2015, s. 836) je ,,stav, kdy u ¢lovéka dochazi
k nezvratnym zméndam mozku, pri nichz nastane selhani funkce a zanik center Fidicich
krevnich obéh a dychdni.* Dle Spatenkové (2014, s. 34) lze vnimat smrt jako ukondeni

lidského Zivota.

Smrt je téma, ze kterého lidé maji strach a citi tizkost. Kiibler-Ross (2015, s. 15) uvadi, ze
jde o zivotni udalost, ktera je soucasti zivota. Lidé by ji méli brat na stejné tirovni jako pii
zrozeni. V dnesni spole¢nosti je téma smrti spise tabuizovano. Diky nasi spole¢nosti, ktera
nevidi Zadny pozitivni vyznam v setkani se smrti, je postoj jedince striktné odmitavy. Proto
je umirani odsunuto do institucionalnich organizaci (Vagnerova, 2007, s. 429). Platon ve své
knize popisuje, jak se duse mrtvého, kterd je jiz oddélena od téla, mize setkat a komunikovat
s dusi jinych zesnulych. Popisuje v ni ptechod z fyzického svéta, kde dusi doprovazi strazni

duchové (Moody, 1991, s. 60).

Autofi Kiibler-Ross (1992), HaSkovcova (2007), Kabelka (2017), Cimrmanova (2020) a
SvatoSova (2008), ktefi se zabyvaji problematikou umirani a smrti se shoduje v tom, ze
studenti mediciny 1 studenti stfednich zdravotnickych Skol, by se méli seznamovat

s nasledujicimi problémovymi okruhy:

e Fenomén smrti: smrt jako skute¢nost, kterd v budoucnu nastane,

e proces umirani: bezbolestné i bolestné, kratké 1 dlouh¢, péfe o umirajici, umirani
dfive 1 dnes,

e zadrZena smrt,

e principy paliativni mediciny,

e cutanazie,

e programy DNR, neboli NR — neresuscitovat,

e kategorie kvalita Zivota: smysl lidského zivota,
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e ritualizace smrti v podminkach hospitalizace: péce o mrtvé télo, umrtni list,
pozustalosti,

e problematika zarmutku a Zalu.

Umirédni a smrt je téma, kterému bychom méli vénovat dostatecnou pozornost, jak z hlediska
lidského, tak 1 profesionalniho. Pokud si ¢lovék bude neustale piipominat konec jeho zZivota,
bude pak se zbytkem svého ¢asu zachazet upln¢ jinak, nez by mél. Bude vnimat spise lidi
kolem sebe, kterym uz ¢as pomalu dochazi. Ti pottebuji hlavné podporu a pochopeni svych
nejblizsich, ale i pomoc od vzdalenéjsich obcanti. Pravé zdravi, ekonomicky ¢inni a pozitivni
lidé mzou hlavné pfispét s pomoci umirajicich. Smrt je soucasti kazdého ¢loveka, dochéazi
tak k zaniku lidského organismu. Mizeme tedy fict, ze kazda osoba umird od narozeni.
Biologové mluvi o programu zivota, ktery je stiidan smrti, nebo o programu smrti, ktera se
spusti, kdyz program zivota byl vy¢erpan. Vznikl tak i pojem smrtelné hodiny. V minulosti
lidé umirali ¢astéji pfirozenou smrti, oznacovano jako seslost v€kem. V soucasné dob¢ je
smrt kone¢nym stadiem jakékoli nemoci. Pojem Iékatskéd smrt asociuje smrt, kterd nastane
v disledku nemoci, ke které dochazi vétSinou v nemocnici ¢i jiné instituci (Haskovcova,

2007,
2.1 Druhy smrti

RozliSujeme tak smrt ndhlou, rychlou a pomalou. Nahl4d smrt je skoro totoZna s rychlou
smrti. Nahla smrt je oznaovana jako tragickd smrt, nejcastéji je to iraz nebo autonehoda.
Jde o smrt necekanou. Pfi¢ina rychlé smrti je nemoc- napft. infarkt myokardu nebo cévni
mozkova piihoda. V ptipadé pomalé smrti mluvime o del§im pribéhu s moznosti se na smrt
ptipravit (Haskovcova, 2007, s. 90). Dale se mizeme setkat s pojmy jako socialni smrt.
V tomto ptipadé se jednd o omezenou pohyblivost a smyslové vnimani (Navratil, 2008, s.
190). Klinicka smrt, kde dochdzi k zastavé srdce a dechu, a kterou je mozné zvratit
resuscitaci je dal$im typem smrti. U smrti mozku naopak dochézi k zastavé ob&hu krve
mozkem, coz ptedstavuje nezvratny stav (Goldmann, Cicha, 2004, s. 72). Podle veéku, kdy
pfijde smrt, rozliSujeme na pfedcasnou ¢i pfimefenou. V jiném piipad€ mluvime spiSe o
pozehnaném véku (Balaz, 2008, s. 8). V dnesni dobé by vétSina lidi dala pfednost nahlé nebo
rychlé smrti. Ve stfedoveku to bylo praveé naopak, nahlé a rychld smrt byla nejhorsi a mél ji

pted ni Bih ochranit.
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Déle existuji nasledujici druhy smirti:

ZadrZena smrt

Zadrzena smrt neboli dystanazie je stav, kdy smrti nemiizeme zabranit, ale je oddalovana.

V modernim lékafstvi to povazuji za béznou chybu a Spatnou smrt (Haskovcova, 2007, s.23)

Distojna smrt

Nikdo se nenarodi sam, proto nikdo ani sdm umirat nema. Dlstojnost umirani zalezi na tom,
kde umirate. Dulezitou roli v umirdni hraje roli osobni blizkost druhého clovék.
Nejdistojnéj$i umirdni maji lidé v hospicich a nemén¢ dastojné umirdni je v nemocnicich.
Dustojnou smrt bychom mohli najit v profesionalni, ale i laické péci. PeCujici by mel vidét
umirajiciho ¢lovéka takovym jakym byl pied onemocnénim. To znamena v plné fyzické i

duSevni kvalité Zivota.
2.2 Prvni minuty po smrti

Prvni minuty po smrti jsou nejtézsi. Je v§ak rozdil, jestli umirajici zemfe v piitomnosti svych
blizkych ¢i nikoli. Pro blizkou rodinu a pfatelé jsou tyto minuty bezradné. Zacinaji si klast
otazky typu: Co bude dal? Jak budeme zit bez ¢loveka, kterého jsme méli radi? NemiiZzou
tomu vibec uvéfit. Jejich city a mysleni jsou smiSené, zmatené. Némeckad psycholozka radi
nechat na sebe plisobit minuta ticha. Na to, aby se lidé smifili s tim, ze jim odesla milovana
osoba je tfeba, aby si pfipustili ztratu a odchod piibuzného. Tradici je, otevtit okno, aby
mrtvy mohl odejit. Véfici se mliZzou pomodlit, nevéfici miizou vzpominat na chvile stravené
s doty¢nou osobou. Reakce lidi na zemtelého miizou byt rliznorodé, urcité¢ neni dobré je
v sobé€ potlacovat. Jestlize osoba umfela doma, je nutné zavolat lékare, aby diagnostikoval

smrt. V nemocnici tato sluzba je ithned dostupna (HaSkovcova, 2007)
Pravo na smrt

Pravo na smrt je jako druha strana prava na zivot (dle zdkona 378/2011 Sb., Zdkon o
zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, v platném znéni). V posledni dobé
mluvime o pravu kazdého clovéka na zivot. Kazdy clovek nese odpoveédnost za své Ciny a
disledky a mél by se postarat o svého potomka, at’ uz chtél pocit, ¢i ne. Je nutné podotknout,

ze zivot si nemuze nikdo dat sam, a Ze tedy pravo na zivot chrani plod.
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Zpusob umirani mize ovlivnit 1ékat, umirajici mize vSak rozhodnout, kde chce zemfit.
Nem¢l by rozhodovat o case, kdy se to dostane. K zamysleni ale je, zda mize, ¢i ne
rozhodnout o zpiisobu, jakym se to stane. Pacient muze fict, Ze chce 1écbu ukoncit. Lécba se
ukoncuje tehdy, jestlize pacientovi nepiinasi zadny prospéch, ale dokonce zvySuje jeho
bolest. Lékafti se vSak shoduji, Ze pravo na smrt ma byt chapéno jako pravo na pfirozenou

smrt. (Kabelka, 2017).
2.3 Eutanazie

Pojem Eutandzie definujeme jako dobra smrt (z feckého eu — dobry a thanatos — smrt). Je to
usmrceni nemocného na jeho zadost neboli jde o odejmuti zivota na ptani pacienta. Hlavnim
rysem dobré smrti je smrt lehka rychld, bezbolestna, tedy takova smrt, kterd ptijde po
dlouhém spokojeném Zivoté. V Ceské republice je eutanazie zakazana, pokud by se tak stalo,

bude povazovéna za trestny ¢in (Loucka, et al., 2015, s. 9).

2.3.1 Druhy eutanazie

Eutandzii 1ze rozdé€lit na nékolik druht podle rtiznych forem ptistupu nemocného:

Aktivni eutanazie je variantou, kdy pacient neni schopen pozadat o urychleni smrti. Lze
vSak predpokladat, Ze kdyby o ni mohl pozadat, tak pozada. Jedna se tedy o eutandzii

nevyzadanou, ale chténou.

Eutanazie nevyZadana je dalSi formou eutanazie, ktera je zdroven oznacovana pojmem
nechténd. ProtoZe ani v jednom piipadé nemiiZzeme doloZit, zda umirajici by si eutandzii pral.

Nelze zjistit, jestli ji poZzadoval.

Pasivni eutanazie se shoduje s prerusenim lécby, nebo odepfeni nékterych lécebnych
postupil, které by pacienta neimérné zaté¢Zovaly a prodluZzovaly. N€kdy se pasivni eutanazie
muze oznaCovat jako strategie odklonéné stiikacky. Tato forma je oznacovana v ptipad¢,

kdy jsou vyCerpany vSechny moznosti pomoci.

Socialni eutanazie je pojem, ktery souvisi s etikou, geografii, ekonomickou a vzdélanim
v soucasnosti. Jde o problém omezenosti zdroji a souvisejicich nasledkl zdravotni a 1écebné

péce. Eliminaci socialni eutandzie lze docilit odstranénim pfi€in jako naptiklad efektivni

alokaci finan¢nich prostfedkil, ktera odstrani vzdélanostni a socialni bariéry.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 19

Asistovana sebevrazda je zvlastni forma eutanazie, kdy si pacient pieje zemfit, protoze ma
nevylécitelnou nemoc, nesnesitelné bolesti. Zada tak lékafe o pomoc, jak zivot ukoncit.
Hovoii se o navodu k vysvobozeni. Ukonceni pacientliv zivot vSak nedé€la Iékar, to by byla

aktivni eutanazie. Za toto rozhodnuti ¢ini pacient sam.

Prenatalni eutanazie je interpretovan jako interrupce z osobnich diivodi. Odbornici jej
vSak odmitaji z nasledujicich skutecnosti ze, plod nejevi zndmky poskozeni. O tomto ukonu

rozhoduje matka, zda mu odepte zdkladni pravo na zivot. (Haskovcova, 2007, s. 120-122)
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3 PALIATIVNI PECE

Tato kapitola je zamétena na definici paliativni péce, popis typti, principi a cili. Déle je také

popsan stav paliativni péée v Ceské republice.

Paliativni péce je vztah, specializovany na zvySeni kvality Zivota pacienti a rodin, kdy
dochézi k ohroZeni Zivota nevylé&itelnou nemoci, chorobou. V Ceské republice je paliativni
péce vnimana bohuzel jako péce hospicova, na kterou nedosédhne vice nez 95 % nemocnych
pacientl a pokud ano, tak jiz v poslednich dnech zivota. VétSina pacientll, pievazné starsi
generace zije s nemoci doma. Podporou pro n¢€ je prakticky Iékar, home care nebo ptibuzni.
Dale ziji vdomovech pro seniory, nebo v lé¢ebnach s dlouhodobou nemoci, avSak tady

paliativni péce chybi. (Kabelka, 2017, s. 20).

Dle zékona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, v tiplném znéni je definovéna paliativni
péce jako specificky typ zdravotni péce ,jejimz ucelem je zmirnéni utrpeni a zachovani

kvality Zivota pacienta, ktery trpi nevylécitelnou nemoci*.

Dle autora O’Connor (2003, s. 12) paliativni péce ptedstavuje jedinec¢nou a dualezitou
disciplinu, kde se v terminalnim stadiu zivota snazi uleh¢it nemocnym od bolesti. Pracovnici
paliativni péce se snazi o zkvalitnéni prozitku Zivota nemocnych. Autor zdliraznuje, ze cilem

této péce neni nemocného uzdravit, ale dopfat mu kvalitni bezbolestnou péci.

Lécba Paliativni péce | Hospicova péce| Truchleni

P

Diagnodza Smrt

Obrazek 1 Evoluce paliativni péce

Zdroj: https://paliativnicentrum.cz/paliativni-pece
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3.1 Pracovnici paliativni péce

V této subkapitole jsou popsany jednotlivi ¢lenové tymu paliativni péce. Slozeni tymu
paliativni péCe se skladd ze zdravotnich sester, lékaiti rliznych profesi, psychologi,
psychiatra, ptatel, duchovni pracovnikl z rehabilitacniho oddéleni a socialnich pracovnikii.
Vsichni pracovnici by méli mit predpoklady pro vykon v oborech pomahajicich profesi na
zakladé dosazené¢ho vzdélani, pracovni zkuSenosti, dovednosti, psychické a fyzické
zpusobilosti. Dal§imi predpoklady k vykonu této profese by mély byt schopnost empatie,
socidlni citéni, uméni naslouchat, mit nadhled a motivaci, piredpoklady komunikacnich
schopnosti a tymova spoluprace (Géringova, 2011, s. 36).

Paliativni 1ékar piijme pacienta, vyhodnoti pfiznaky, nastavi 1écbu a v pripad¢ potteby ji
zméni.

Paliativni sestra je v neustdlym kontaktu snemocnym pacientem, vykonavd péci
pfedepsanou lékafem a kontroluje zdravotni a psychicky stav pacienta.

Socialni pracovnik se zabyva uzaviranim smluv, zajiStuje pfispévky na péci a pljceni
zdravotnickych pomtcek.

Psycholog pomaha nemocnému a jeho blizké rodin¢ mluvit o situace, ve které se nachazi,
vyrovnat se skutecnosti a vyfesit ptipadné problémy.

Duchovni se zapoji pouze na ptani nemocného ¢i piibuznych, doda jim viru a nadéji.

Dalsi podporou v pecovani o nemocného miizeme najit v institucich a organizacich
paliativni péce, do které patii osobni asistence, peCovatelskd sluzba, terénni odlehcovaci
sluzba, charity, doméaci hospic a dim s pecovatelskou sluzbou (Kabelka, 2017, s. 40).

V paliativni péci hraje diilezitou roli dobife sestaveny tym, ktery poskytuje kvalitni a
odbornou péci o umirajiciho a jeho roding€. Rodina je soucasti tymu, ktery se o né€ stard, musi

spolu spolupracovat (umirani.cz, 2021)

Zikladni cile paliativni péce

Ve vSech zdravotnich a socidlni odvétvi je zadkladnim cilem kazdému pacientovi
s nevylécitelnou nemoci poskytnuta kvalitni péfe s moznosti tlumeni télesnych a
psychickych potizich. Kazdy nemocny pacient s nevyléCitelnou chorobou mé moznost si

vybrat, kde chce travit konec svého Zivota. Dal§im cilem paliativni péce je pomoc osobam,
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ktefi se staraji o nemocného pacienta poskytnuta psychologickd podpora. Dale Ize sestavit

systém socialni podpory jak pro nemocného, tak i jeho rodinu (Kabelka, 2017, s. 20)

3.2 Zakladni principy paliativni péce

PéCe pacienta je zaméfend na potfeby pacienta, jeho blizké a na ty, ktefi se o n¢j staraji.
Hlavnim principem je zvysit a udrzet jeho kvalitu zivota, piedev§im télesné, spiritualni,
psychické a socialni potfeby. Diilezitym krokem je stanovit si plan, jak bude péce probihat
v poslednich dnech zivota. Je nutno upustit od 1écby, kterd nepotvrzuje vliv na zlepSeni
kvality zivota. DalSim principem je spole¢né rozhodovani pacientd, piibuznych, pecujicich

s I¢ékatskym tymem a zajisténi péce a podpory pozistalym (Kabelka, 2017, s. 20).

V soucasné dob¢ panuje shoda o tom, Ze nemocni lidé nejsou povinovani podstupovat 1écbu,
ktera je pro né zbytecna a lé¢kati nejsou povinni tuto 1écbu zahajovat nebo v ni pokracovat.
Terapie tedy mize byt ukoncena, ale nikdy nesmi dojit k péci o pacienta. Z radikdlni 1écby
nastupujeme na paliativni 1é¢bu, kde musi byt presné¢ dand strategie 1écby a potieby
umirajicich a jejich rodin. Paliativni péfe ma byt zahéjena tehdy, jestlize jsou negativni

vysledky kurativni terapie vétsi nez o¢ekavany stav pacienta (O’Connor, 2003, s. 12).

3.3 Zakladni typy paliativni péce

Tato kapitola se sklada z deskripce obecné a specializované paliativni péce.

3.3.1 Obecna paliativni péce

Tuto péci zajistuje predevSim prakticky lékaf s agenturou home care (doméci péce),
specialisté, ktefi 1&é¢i pacienty s nevylécitelnou chorobou, napiiklad onkologové,
neurologové. Hlavnim principem této péce je determinace zdravotnich problémii s naslednou

1éEbou, ktera zacili na budouci zlepSeni stavu nemocného.
Hlavnimi ukazateli obecné paliativni péce je:

- Komunikace o stavu ohroZeni pacienta, progndza, cil a rozsah 1é€by,

- odborné znalosti a dovednosti 1ékaft s nevylécitelnou nemoci, kdy mohou nastat
komplikace, potize,

- oSetfovatelska péce v domacim prostiedi, psychologicka péce, poradenstvi

- dostupnost 1ék.
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3.3.2 Specializovana paliativni péce

Specializovana paliativni péce se zamétuje na péci pacientl a jejich piibuznych. Dale pak
rodindm, které navstévuje tym odbornikii. Odbornici maji vzdélani v oboru paliativni péce
a mnoho zkuSenosti a odbornych znalosti.V této oblasti dochdzi k rozsifeni na rodiny

nemocnych.
Muzeme ji rozdélit do nékolika forem:

- Mobilni specializovana paliativni péce, kterd poskytuje péci v domécim prostiedi,

- lazkovy hospic se zaméfuje na péci nemocnych pacientll s omezenou délkou Zivota,

- lazkové oddé€leni je zaméteno hlavné na akutni péci pacienta,

- specializovana ambulance paliativni péce zajistuje péci v domacim prostiedi, tizce
spolupracuji s praktickym lékatem,

- specializované poradny a tisfiova linka (Kupka, 2014, s. 28).
Zakladni formy specializované paliativni péce:

- Domaci paliativni péce,

- hospic poskytuje specializovanou paliativni péci,

- ambulance, ktera se specializuje na paliativni péci,
- stacionar,

- specializované poradna, tisfiova linka.

- odborni 1€kati riznych profesi (Slama, 2012).
3.3.3 Paliativni pé¢e v CR

V Ceské republice kazdy rok potiebuje paliativni pééi vice nez 70 000 nemocnych pacientd.
Prevazna Cést pacientli umira na lizkach akutni nebo nasledné péce 63 % onkologické
onemocnéni a 70 % neonkologické onemocnéni. Pti lepsi péci, organizaci a kontrolovani by
bylo mozné piedejit Casté hospitalizaci. (Cimrmannova, 2020, s. 23). Prvni ustaleny vyzkum
o situaci v Ceské republice provedlo obéanské sdruZzeni Cesta domt v letech 2003 — 2004.
Vysledky tohoto vyzkumu ukazaly, Ze kvalita paliativni péée ma v CR své zéklady. Tento
vyzkum ukazal i negativa v podobé celkového pohledu na paliativni pééi v Ceské republice,

kdy bylo zjisténo, ze obecny stav paliativni péce je velmi znepokojivy. Byl potvrzen fakt, ze
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kvalita paliativni péce z vnimani pracovnikii Iékatskych obort a ostatnich odbornik je silné

nedostatecna (Slama, gpinka, 2004, s. 14-15).
3.4 Spiritualita v paliativni péci

Spiritualita je odvozena z latinského slova spiritualis, coZ znamena duchovni. Jedna se o
existenci duchovniho svéta, do které¢ho patii nabozenské predstavy o existenci Boha. Jedna
se o alternativni disciplinu, ktera se zamétfuje na duchovno, duchovni sily a energie.
Spiritualita se tak v dneSni dob¢ stava aktualni a zddanou, kterou vyhledava mnoho lidi ke
spokojenému zivotu. Spiritualismus je propojen se vSemi duchovnimi sméry, to znamena
jasnovidnost, astrologie, magie, psychometrie, telepatie, alchymie, hypnotismus a mystikou.
Spiritualni péce je zaloZena na holistickém pftistupu, které zahrnuje starost o ¢lovéka a jeho
fyziologické, psychologické, socialni a duchovni potieby. Je nutnosti brat v tivahu respekt a
duchovni jedine¢nost nemocného. Pojem spiritualita miizeme najit v riznych knihach o
duchovnu a nabozenstvi. Uzce souvisi s filozofii, sociologii, etikou a psychologii (Opatrny,

2017, s.15-17).
Spiritualita a naboZenstvi

Obecnym pojmem spiritualita vyjadfuje obraz nitra Clovéka, ktery urcuje jeho postoj
v zivot€. Spiritualita se s ndboZenstvim vzajemné prolinaji a ovliviiuji. Mnoho lidi ve
spole¢nosti nahlas neptizna viru, ale vnitern€ véti v Boha a modli se. Jedna se o oblast, kdy
¢lovek zasahuje do Zivotnich prozitkl a zazitkd, kde pokracuje v ¢innosti, které prevzal po
svych blizkych. Nabozenskou viru pfi umirdni mizeme vnimat ze dvou pohledu.
NéboZenska vira jako pomoc a naboZenskd vira jako zatéz. Zalezi vZdy na ndboZenské
orientaci umirajiciho ¢lovéka. DlileZitou roli pro ty, co maji viru, je modlitba (Opatrny, 2017,

s. 27-29).
Spiritualita nemocného

PecCujici lidi musi mit zkuSenosti, znalosti a schopnosti vnimat nemocného tak, aby
porozuméli jeho spiritualité. Pomoci spirituality se tak Iépe dokazeme piiblizit
k nemocnému a pochopeni jeho vnitiniho svéta. Cilem pecujiciho je motivovat umirajiciho
k tomu, aby jeho zivotni cesta vedla k vétSi kvalité Zivota v dob€ nemoci a umirani.

(Opatrny, 2017, s. 38-46).
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Co znamena pro lékare spiritualita nemocného? Rozd¢lujeme ji na:

Horizontalni spiritualita se zajima o hodnoty véci, vztahy lidi a jednani. Zptsobem, jak
kazdodenné zijeme, pro¢ je uUspéch vniman uspéchem, ale i netspéchem. Vertikalni
spiritualita je zaméfena na vlastni spiritualitu ve vife mit vy$si moc. (Kabelka, 2017, s.

275).
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4 HOSPICOVA PECE

V anglickém jazyce slovo hospic predstavuje ttulek nebo ttoc¢iste. V minulosti, hlavné tedy
ve stfedovéku byl tento pojem pouzivan pro domy odpocinku. Tyto domy vyuzivali lidé,
ktefi smétovali do Palestiny. Hospic vedl ¢lovék, ktery byl schopen vést hostinec, ale vyznal
se 1 v osSetrovatelstvi (Munzarova, 2005). Dle WHO Ize hospicovou péci definovat jako
integralni formu, zdravotnické, socialni a psychologické péce, ktera je poskytovana vSem
pacienttim, u kterych je ptredpoklddané délka zivota stanovend odbornym Iékafem mensi nez
6 mesict (WHO). Dle Svatosové (2008, s. 150) je podstatou paliativni péCe piistup k ¢loveku
jako s uctou k Zivotu a jedine¢nosti lidského Zivota. V Ceské republice byla jako prvni

paliativni péce oteviena 2.11.1992 v Babicich nad Svitavou u Brna.

V Cechéch vznikl prvni hospic diky lékafce Marie Svatosové, ktera v roce 1993 zalozila
obcCanské sdruzeni pro podporu Home care neboli domaci péce a hospicové hnuti Ecce
homo. Prvnim Ecce home bylo vybudovéni a otevieni Hospice Anezky Ceské v Cerveném
Kostelci, k némuz pfispéla spoluprace s Diecézni charitou v Hradci Kralové. Hospic byl
vybudovén ve velmi kratké dobé a to za 13 mésicti. Slavnostni otevieni probéhlo 8.prosice
1995 a po mésici byli pfijati prvni pacienti. Marie SvatoSova je nyni prezidentkou Asociace
poskytovatelti hospicové paliativni péce. Za jeji vybornou a dlouhodobou praci byla ocenéna
statnim vyznamenanim Medaile Za zasluhy. V roce 1998 bylo v Ceské republice zaloZzeno
Sdruzeni poskytovatelti hospicové péce. Predsedkyni se stala Marie Saméankova, ktera svoji
¢innost ukoncila. V roce 2005 tak vznikla Asociace poskytovatelii hospicové paliativni péce.
Narodni centrum doméci paliativni péée Ceské republiky se zabyva na poradensky servis a
vydéavani odbornych publikaci. Nesmime zapomenout na Centrum pro léceni a vyzkum

bolestivych stavil, které se nachazi v Praze ve Fakultni nemocnici Motole.
4.1 Formy hospicové péce
Hospicova péce ma 3 zakladni formy a je charakterizovéna:

- ldzkovym zatizenim, tedy v hospici,
- stacionafem, ktery je soucasti hospice,

- domaécim prostfedi umirajiciho.
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4.1.1 Hospicovy stacionar

Pacienti do hospice neodchézi jednou a navzdy, miize se vSak stat, Ze pacient, ktery je piijat
do hospice, ho uz nikdy neopusti. To znamena, ze zkusSenosti 1¢kaiti svéd¢i o tom, ze pouze
mala ¢ast nemocnych pacientil se vraci domil. Divodem této analyzy je, Ze pacienti nastupuji
do hospice prilis pozdé, témer pred jejich smrti. V cizich zemich je hospicovy stacionar
oblibeny, jelikoz umoziuje navrat pacienta do domaci péce. Avsak péce ve stacionaii byva
Casové omezena. V rannich hodinach je pacient pfijat a v odpolednich hodinach byva
propustén do domaci péce (Kupka, 2014, s. 32). Tato forma je vyhodna pro nevylécitelné
pacienty, ktefi bydli v okoli stacionaie poskytujici takovou péci. Dalsi vyhodu Ize spatfit ve

»zmeén¢ prostiedi® pro pacienty, kteti veskery €as travi v domécnosti.
4.1.2 Domaci péce

Vétsina nemocnych se citi nejlépe doma, kde se o néj jeho blizka rodina postard, i kdyz
neveédi jak. Neni vS§ak mozné, aby umirajici byl poslan domt a nechat tak rodinu v nejistoté,
zda péci o n¢j zvladnou. Domaci péci rozliSujeme podle toho, jestli ji provadi laici home
help, nebo profesiondly home care. VeSkera hospicova péce je poskytovana nemocnému

v jeho prostiedi, které ma rad a které dobie zna (Mlynkova, 2010, s. 296-297).

Varianty domaci péce
e Domaci péce je adresovana doty¢né osobé nebo roding, a klade diraz na hygienu,
stravovani, péce o déti, prevenci AIDS, planované rodi¢ovstvi,
e navstéva lékail a sester v domacim prostredi pacienta,

e domadci hospitalizace, je velmi neobvykla a dost nakladna.

Dtvodem ukonceni domaci péfe byva vycerpani a unava rodiny, nebo 1 situace, kdy

onemocni dal$i Clen z rodiny. Pée o nemocného je pfili§ ndro¢néd a nejde to zvladnout.

Dal$im diivodem miize byt i maly prostor v domé&. (HaSkovcova, 2007, s. 38-42).

Hospic jako dum

Prostiedi hospice je velmi ptijemné a ptipomind spiSe domov nez nemocnici. Hlavné se 1isi
rezimem a je prizpusoben kazdému umirajicimu pacientovi. Pacient si muze vstat v kolik

hodin chce, chodi spat kdy chce. Oblékne se do civilniho obleceni a zapoji se do Zivota
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v hospici, pokud mu to zdravotni stav dovoli. Denni hygiena je podle pfani pacienta. Dale si
pacient voli i Cas, kdy se chce najist. PéCe o pacienta je individuélni, kazdy nemocny ma
svoji osobni oSetfovatelku. Ke kazdému nemocnému je ptistupovano zcela individualné se
snahou o zajisténi kvalitn¢ prozitého zivota (SvatoSova, 2011, s. 114-115). Hospicové
zafizeni je pomérné malé, sklada se obvykle z25 lizek a ze staciondfe. Vyhodou
jednolizkovych pokojich je, ze jsou vybaveny piistylkou, kterd je pro jednoho ¢lena rodiny.
Ten muze byt pfitomen po celou dobu hospitalizace umirajiciho. V hospici se nachazi i
vzdélavaci centrum s poradnou. Kazdy pokoj je vybaven telefonem, v budoucnu se uvazuje
o televizoru. Pro v§echny pacienty je k dispozici zahrada ¢i terasa, aby se nadychali a pobyli
na Cerstvém vzduchu. Navstévy v hospici jsou povoleny 7 dni v tydnu, 365 dni v roce.

(Haskovcova, 2007, s. 58-59).

Principem hospice neni urychleni procesu smrti, ale poskytnuti psychologické a fyzické
pomoci v zivoté. Z toho divodu je tieba, aby pracovnici hospice méli nejen vSechny
pfedpoklady k vykonu této Cinnosti, ale také byli vyrovnani se smrti a s konecnou podstatou

zivota (SvatoSova, 2011, s. 116).
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II. PRAKTICKA CAST
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5 STRATEGIE VYZKUMU

Druhé c¢ast bakalaiské prace se tyka vymezeni vyzkumnych zamérd, formulace cila,
organizace vyzkumného Setfeni, rozsah respondenti vyzkumu a v posledni fadé¢ také
etickym principim vyzkumu. Soucasti kapitoly je popis soubory vyzkumu se zatazenim do

jednotlivych skupin dle hlavnich tematickych celkd.

5.1 Cil prace

Na zéklad¢ osobni zkusSenosti vysvétlené v ramci ivodu jsem se rozhodla zkoumat, jaké
pojeti maji pracovnici paliativni péce o smrti a jak vnimaji proces umirani z kazdodenniho
pohledu. Jestli je to pro né ,,rutinni ¢i stdle emo¢né narocna zalezitost. Z tohoto divodu
hlavnim cilem bakalatské prace je: ,,Zjistit, jaky pohled na umirdni a smrt maji pracovnici

paliativni péce.*
Vedle hlavniho vyzkumného cile je tieba formulovat také dilci cile:

- Zjistit, jak cetnost umrti maze ovlivnit vnimani smrti u pracovniki paliativni péce.

- Zjistit, zdali mize byt n¢jaky rozdil v tom, pokud jsou pracovnici paliativni péce
véticiho ¢i nikoli.

- Zjistit, zda spiritualita pracovnikil paliativni péce ovliviiuje jeho vnimani smrti.

- Zjistit, zda vétici pracovnici dokaZou v téchto organizacich pracovat déle.

- Zjistit, jak vnimaji pracovnici paliativni péce umirani a smrt u osob riizného véku.

- Zjistit, jaky maji ndzor pracovnici paliativni péce na eutanazii.
5.2 Vyzkumné otazky

V souvislosti se stanovenim hlavnich vyzkumnych cili je nutné formulovat otazky pro
vybrany soubor respondentli hloubkového rozhovoru. Tyto otazky je vhodné v ramci
operacionalizace déle pfifadit k jednotlivym méfitelnych ¢i1 empirickym identifikatortim.

(Reichel, 2009)

NiZe jsou na zaklad¢ vyzkumnych cili formulovany vyzkumné otdzky, a to jak hlavni, tak

vedlejsi.
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Hlavni vyzkumna otazka: Jaky pohled na smrt a umirdni maji pracovnici paliativni péce?
Dil¢i vyzkumné otazky:

- Jaka Cetnost imrti mize ovlivnit vnimani smrti u pracovnika paliativni péce?

- Jaka spiritualni intenzita u pracovnika paliativni péce mize ovlivnit jeho vniméni
smrti?

- Miizou véfici pracovnici v zafizeni paliativni péce pracovat déle?

- Vnimaji pracovnici paliativni péce smrt stejné u vSech vékovych skupin?

- Je pro pracovniky paliativni péce eutanazie vrazdou?
5.3 Metody vyzkumu

Metody vyzkumu se obecné déli do dvou skupin — kvantitativni a kvalitativni. Kvalitativni
metody vyzkumu jsou zalozeny na induktivnim pfistupu, hloubkovych rozhovorech ¢i
kvalitativnim pozorovani. Naopak kvantitativni metody vyuzivaji deduktivni postup. Tyto
metody jsou zaméfeny na predem definovanych proménnych, v jejichz ramci probiha

testovani hypotéz ¢i teorii. (Hendl, 2005).

V ramci bakaladiské prace je vyuzita metoda kvalitativniho vyzkumu, nebot odpovida
mnohem pfesnéji formulovanym vyzkumnym zamérim. Zvolena kvalitativni metoda
odpovida autoram Svaiicek a Sedova (2014), kdy je pro zachyceni komplexni podstaty
sledovanych hloubkovych jevii nezbytné pozorovani lidi v socialni realité. Dle Hendla
(2005) je kvalitativni vyzkum proces, jenz je zaloZeny na metodickych tradicich zkoumani
socidlnich a lidskych problému. Tzv. data mining je proces ziskavani dat, ktery v ramci
kvalitativniho vyzkumu probiha skrze pozorovani, zpracovani dokumenti ¢i rozhovord.
Reichel (2005) uvadi, ze kvalitativni pfistup pracuje s nenumerickymi informacemi

v pfirozeném prostiedi.

Pouzitou technikou ve vyzkumu jsou polostrukturované hloubkové rozhovory s 6
pracovniky, ktefi pracuji v institucich paliativni pé€e. Data ziskan4 v ramci rozhovoru budou
nahrana na zatizeni zachycujici zvukovou stopu — diktafon. Tato forma zaznamu a ziskavani
dat ma znacné vyhody v podobé nepotiebnosti zdiznamu obsahu dotazovaného, zdznamu
ostatnich projevil jako kvality a hloubky hlasu. Takto ziskany zdznam hlasu dotazované¢ho

je jedinecny, specificky a nestranny.
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5.4 Vyzkumny soubor

V ramci aplikace kvalitativniho vyzkumu je nutnosti pracovat s vybérovym souborem,
nikoliv zékladnim souborem. (Reichel, 2009, s. 29) Vytvoieni vybérového souboru
kvalitniho vyzkumu je mnohdy zna¢né¢ nakladné. Takto ziskané jednotky vyzkumu jsou
vytvofeny na nepravdépodobnostni bazi. Vybér dotazovanych pro tento vyzkum probihal na
bazi dobrovolnosti a spole¢nou mnozinou znaka.

Na zéklad¢ kritérii v podob¢ pracovniho zatazeni a délky pracovniho pomeéru v rdmci
paliativni péce je vytvotfena tabulka respondenti rozhovoru. Jednotlivi respondenti jsou
anonymizovani. VSichni tito pracovnici maji zkuSenosti a jsou v piimé konfrontaci
s umirdnim a smrti. Vybér pracovnikii do vyzkumu je zalozeny na diverzifikaci profesi, a to

z oblasti zdravotnického 1 socidlniho charakteru vykonavané ¢innosti v zatizeni paliativni

péce.
Tabulka 1 — Struktura dotazovanych, vlastni zpracovani
Pocet let trvani pracovniho poméru Pomahajici profese
1 respondent 5 let Socialni pracovnik
2 respondent 10 let Pracovnik
v socidlnich sluzbach
3 respondent 12 let Zdravotni sestra
4 respondent 8 let Pracovnik
v socialnich sluzbach
5 respondent 6 let Zdravotni sestra
6 respondent 15 let Socialni pracovnik

5.5 Proces dotazovani

Samotny Ucel dotazovani byl v dané instituci paliativni péce dopfedu ohlaSen. VSem
respondentim dotazovani byly ozndmeny zdméry, cile a samotné otazky hloubkového
rozhovoru. VSichni participanti vyzkumu udé€lili souhlas s realizaci a naslednou analyzou
vyzkumu. Souhlas byl udé€len 1 se zvukovym zdznamem, ktery byl nahravan v pribéhu
rozhovoru.

Pro osloveni dané instituce jsem se rozhodla v ramci osobni zkuSenosti skrze odbornou praxi

béhem studii. Druhym faktorem vybé&ru spocival v blizkosti lokality od mého bydliste.
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Pro proces dotazovani je potifeba formulovat otazky, které jsou pokladany respondentim

vyzkumu:
Otazky pro hloubkovy rozhovor:

1. Jak vnimate umirani a smrt jakoZzto soucast vaseho zaméstnani?
2. Zménil se vas pohled na umirani a smrt od doby, kdy pracujete jako pecujici osoba?
3. Ma dle Vas vyznam pti ndhledu na umirdni a smrt vira?

4. Domnivate se, Ze vira v Boha je pro pracovniky paliativni péce posilujici, zda vydrzi déle
pracovat na této pozici?

5. Do jaké miry Vas ovliviiyje, kdyz umira dit¢, clovek v produktivnim veéku a senior?
6. Jaky mate ndzor na eutandzii jakozto pracovnik paliativni péce?

7. Je néco, co byste rada sama doplnila?

5.6 Eticky aspekt vyzkumu

Vyzkumnik musi dbat pfi praci s daty a samotnym procesem vyzkumu dulezitosti etické

stranky véci. (Hendl, 2005)

Osoba, ktera se podili na vyzkumu musi dodrzovat n€kolik etickych principti své prace dle

autora Reichla (2009):

- Citlivy a nestranny nadhled,

- nesmi byt zneuzita prace k jinym uceliim,

- zajisténi bezpecného uloZeni vSech osobnich informaci,
- zajisténi vstupu do terénu vyzkumu legalnim zplisobem,
- nesmi poskodit dotazované osoby.

Etickymi z4sady pro ochranu dotazovanych jsou pak:

- Dotazovany musi udélit pfedem informovany souhlas,

- dobrovolna ucast ve vyzkumu, nikoliv vynucena,

- respekt vici distojnosti a anonymité dotazovaného,
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- informace ohledné potizeni jakéhokoliv zdznamu,
- dotazovany ma pravo na informace ohledn¢ zavért vyzkumu.

V ramci vyzkumu ohledné€ smrti a umirani je nutné dodrzovat tyto zasady s vétsi dilezitosti,

nebot’ se jedna o velmi emoc¢né citlivé téma.
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6 ANALYTICKA CAST A INTERPRETACE DAT

Zaverecnou Casti bakalafské prace je analytickd cast, kterd zahrnuje deskripci a analyzu
vystupil z polostrukturovanych hloubkovych rozhovort pracovniki paliativni péce. StéZejni
metodou pro analyzu dat byla metoda kodovani jednotlivych skupin rozhovort dle
vyzkumnych cilii prace. V ramci otevieného kdédovani na zdkladé zakotvené teorie
(Svaii¢ek, Sed’'ové, 2007) jsou nalezeny pro pozorovani uréité spoleéné prvky, témata, které
jsou nasledn¢ seskupeny dle vyzkumnych cili, aby poskytovaly strukturovanou a
ptehlednou souvislost k dané oblasti. Na zdkladé stanoveni kategorii a pfifazeni kodl je
vyuzita metoda axidlniho kédovani, kdy jsou jednotlivé kategorie pfifazovany k polozkam
v paradigmatickém modelu (Hendl, 2016, s. 252-254). Nasledné je vyuZita metoda
selektivniho kodovani, kdy je zjiStovana hlavni kategorie, kterd bude ostatni slucovat.
Nasledné se zjisti kategorie ustfedni, jenz vytvoii hlavni dynamicky prvek modelu (Hendl,
2016, s. 251). V samotném zavéru této kapitoly je podkapitola vysledného modelu a

odpovédi na vyzkumné otdzky.

6.1 Oteviené kodovani

V této podkapitole jsou definovany a nésledné rozebrany jednotlivé kategorie a jejich

ptifazené kody. Nize jsou stanoveny kody, které jsou strukturovany v ramci tabulky:

Tabulka 2 — Kategorie a kody, Vlastni zpracovani

Vyrovnani se - Soucast Zivota - Soucast ptirody
- Vysvobozeni - Vysvobozeni od bolesti
. Blizky dlovék - Je tézké, kdyz si
vytvori blizky vztah
Sziti se se smrti - Minulé zkuSenosti - Pohled se zménil
- Potteba relaxace - Rada chodim do lesa
- Cas otupi bolest - Stabilni pohled na smrt

a umirani
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Ukonceni utrpeni - Vrazda

- Smysl nasi prace

Potieba viry - Duchovni ¢innost

- Delsi pracovni

uvazek

- Smifeni se

smrtelnosti

- Zivot po zivote

Vékova diverzita - Byt state¢ny
- Pfipodobnéni k sobé

- Emoc¢ni bolest

Zapovézené téma - Potfeba mluvit

- Vyhybani se smrti

6.1.1 Kategorie-Vyrovnani se

Nejhorsi zptisob

ukondéeni Zivota

Lze tlumit vSechny

priznaky nemoci

SlouZeni mse svaté za

pracovniky

Kolegové, kteti neveri,

tak odesli

Nemuze v této praci

déle vydrzet

Vira v existenci dalSiho
zivota

Obavy, jak vSe zvladnu
Jsem taky matka

Kdyz mame mladou

maminku nebo dité
Pohovorit, co m¢l rad

V rodinach se vibec

nemluvi o smrti

Kategorie, kterd pojednava o postoji pracovnikli paliativni péce na smrt je vytvoiena na

zaklade¢ kodu: soucast Zivota, vysvobozeni a blizky clovek.

Na otdzku souvisejici s vnimanim smrti a umirani pro pracovnika v paliativni péci byla vice

méné jednoznacnd odpoveéd. VSichni dotazovéani souhlasili, Ze je smrt béznou soucasti

zivota, soucast ptirody. .,V nékterych pripadech smrt vnimam i jako vysvobozeni pro

nemocného. ,, Umirani beru jako soucast zZivota, takZe chapu, Ze v nékterych situacich u

konkrétnich pacientii je to v podstate vysvobozeni od utrpeni a bolesti.* Primarnim motivem



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 37

odpovédi je, Ze pro nemocné je to vysvobozenim od jejich ttrap. Témét vSichni dotazovani
se shodli na jednom aspektu a to: ,,Pro pecovaného clovéka je smrt vysvobozenim v mnoha

pripadech.*

Dalsi dotazovany vidi ulehceni pohledu na smrt ze strany pracovnika paliativni péce v tom,
aby uzivatelé paliativni péce nebyly ,,pripusténi® k télu. Nutnosti je udrzet si urcity odstup
od kazdého uzivatele. ,.Je to tézke a jeste tezsi, pokud si pacienta pripoutdte vice k télu.*
Jeden dotazovany jesté podotknul, ze vidi vyznamny rozdil ve vékovém rozdilu. ,,Je rozdil,

kdyz umira mlady a stary, zejména pro rodinu, kde jsou malé deti.

Nekteti respondenti uvedli a doplnili prvni otdzku podotazkou: Vnimate nékdy, ze se mize
jednat i o vysvobozeni toho pecujiciho, ktery je denn¢ na blizku nemocnému? Odpovéd’ byla
u polovina dotazovanych kladna. Pracovnici paliativni péce se shodli, Ze do urcité miry to
vysvobozeni je, nicméné mnohem hor$i je to, kdyZz si pecovatel vytvoii uzs$i vztah k
pecovanému. Jeden respondent uvedl, Ze je pro ného nejhorsi ptipad, kdyz se jedna o

blizkého ¢lovéka.

6.1.2 Katerogie-SzZiti se se smrti

Druhd kategorie je zaméfena na zménu pohledu smrti a umirdni od doby, kdy zacali

dotazovani pracovat v ramci paliativni péce.
Pouzité kody jsou: minulé zkusenosti, potreba relaxace, cas otupi bolest.

Jelikoz vétSina respondentd uvedla, Ze maji jiz zkusenost z predeslého zaméstnani. Vétsina
dotazovanych uvedla, Ze se pohled pfesto zménil, ale berou ho jako soucast zZivota. ,,Vzdy
Jjde o velky smutek a clovek citi bolest, kdyz mu zemie blizka osoba.* ,(...) Velmi tézko se s
tim lidé vyrovnadvaji a smiruji. Ja jako pecovatelka v paliativni péci ted vim, Ze proces
umirani a smrt k Zivotu patii. Pro jednu dotazovanou, jde nicméné o velky emo¢né socialni
dopad v piipadé¢ okoli blizké rodiny. Jedna odpovéd’ byla ve smyslu pozitivnim, Ze je
moznosti mobilnich tyma, které umozni paliativni péci v domacim prostredi. ,.Jsem rada Ze
Jjsou mobilni tymy, které umozni umirani doma.* Dal$i dotazovana uvedla, Ze u ni zména ve
vnimani smrti neprob¢ehla. ,,Mam dojem Ze muj pohled na umirani a smrt je celkem stabilni.*
V ramci vyzkumné otazky byla tato otdzka rozSifena o moznost odreagovani po praci:

Dokézete se n€¢jak odreagovat? ,,Rada chodim do lesa, jen tak si lehnu do travy a vstrebavam
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‘

energii, kterd je vsude kolem nas.* ,,(...) Mam rodinu, se kterou neustdle planujeme néjaké

vylety.*
Jeden respondent na dopliujici otdzku souvisejici se syndromem vyhoteni odpovédél, ze

veti, ze ho takovy stav nepotka. Prevenci je pro n¢j relaxace a odreagovani se.

6.1.3 Kategorie-Ukonc¢eni utrpeni

Tato kategorie je vytvofena na zaklad€ kodu: vrazda a smysl nasi prace.

Posledni otazkou, ktera spada do prvni kategorie, je problematika eutanazie a jeji vnimani
pracovnikem paliativni péce. VSichni dotazovani uvedli, ze nesouhlasi s legalizaci
asistované sebevrazdy. Jedna dotazovana uvedla: ,,Eutandzii vanimam jako vrazdu a jako ten
nejhorsi zpiisob ukonceni zivota“. Vedle toho vétSina dotazovanych se shodla na kvalité
hospicové a paliativni péée v CR. Jedna respondentka podotkla, ze kdyZ existuje moznost
tlumit vSechny pfiznaky nemoci, tak je debata o eutanazii bezpfedmétnd. Nicméné jeden

respondent uvedl, Ze je pro eutandzii, avSak nesetkal se s konkrétnim pfipadem ve své praxi.

6.1.4 Kategorie-Potieba viry

V rémci této kategorie jsou vymezeny kody: duchovni cinnost, delsi pracovni uvazek,
smireni se smrtelnosti, Zivot po Zivote.

Na otazku vlivu viry pracovnikl paliativni péce na problematiku smrti a umirani se témeét
vSichni dotazovani shodli, Ze tam vliv existuje. Nicméné odpovédi se vyznamné liSily, od
ateistického pfistupu az po pojeti pevné viry. V ramci otazky byla vytvotrena podotazka,
kterd teSila samotnou viru dotazovanych. VSichni az na jednoho respondenta vyzkumu
potvrdili, Ze jsou véfici a modlitby jim pomahaji v nadhledu na smrt. Dokonce i v organizaci,
kde pracuje jedna dotazovana podporuji viru a realizuji napiiklad mSe svaté za zemielé
klienty paliativni péce. ,,Pani reditelka hospice nechava slouzit i mse svaté za pracovniky v
paliativni péci. U oltare z rizi sestavi velké srdce, kde mezi kveétiny vioZi listecky se jmény
tech lidi, o které organizace pecovala a nyni jsou mrtvi.* Déle pracovnice uvedla: ,,4Ano, tyto
bohosluzby jsou vidycky moc pekné. VZdy odtud odhazim se vzpominkou na ty, o které jsem
pecovala a na jejich rodiny, které tam potkam.* Dokonce byla uvedena odpovéd’, Ze je tieba,
aby byl pracovnik v paliativni péci do jisté miry véfici. Co se tyce ateistického pfistupu v
ramci prace jeden pracovnik uvedl, Ze je nevétici a nedokaze tento aspekt posoudit, ale obcas
piipousti, ze v té¢zkych chvilich se obrati s prosbou a modlitbou. Je ziejmé, Ze pro praci v

v

oblasti paliativni péce a nadhled na smrt je nutné byt v ur€itém smyslu véticim.
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Druhé otazka se zabyva vlivu viry v Boha na délku pracovniho poméru v zafizeni paliativni
péce. Pilka dotazovanych se shodla na tim, Ze je to pro ucel zaméstnani velka vyhoda s
posilujicim ucinkem.* Ti, kteri viru neméli odchazi drive a tiz nesou i psychickou zatez*.
(...) Je to nejspis individualni, podle toho, jak moc pracovnik veri v Boha. “

Druhé polovina dotazovanych vSak uvedla, Ze se jedné o ryze individudlni zalezitost a neda
se to posoudit. Naptiklad jedna odpoveéd’ byla: ,,Myslim si, Ze dulezité je, jak to ma clovek
nastaveno v sobé, protoze pokud se smrtelnosti nebude smiren on, nemiize v této praci

dlouho vydrzet.*“ Dotazovani se shodli na dalezitém vlivu viry na praci v paliativni péci.

6.1.5 Kategorie-Vékova diverzita

Tato kategorie je zalozena na kddech: byt statecny, pripodobnént k sobé a emocni bolest.

VSichni se shodli, Ze je to pro né velmi psychicky a emo¢né ndrocna zélezitost. Jejich
odpovédi byly citové zabarvené s dlouhou mysSlenkovou stopou. VSichni pracovnici
paliativni péce se shodli na vyznamném rozdilu ve vnimani smrti a umirani v ramci vékové
diverzity. ,,Je pravdou, kdyz jsme méli prvni dité v hospicové péci méla jsem velké obavy,
jak vse zvladnu. ,,(...) Musi mu zustat sila a statecnost byt dobrym priivodcem pro rodice a
sourozence umirajiciho ditéte. U umirani lidi produktivniho véku je to stejné, ale je to také
moc tézké mnoho z nich mi zustava v srdci i mysli. Nejtézsi me to pripada, kdyz umira mlada
»Velmi tézko se smiruji s tim, kdyz zemre malé dité nebo mladd maminka. Ten clovek, ktery
md Zivot jesté pred sebou. Do miry takové, Ze si predstavuji to, ze co budou delat moje déti
a muj manzel, kdyz tady na sveéte uz nebudu. “ Zde dotazovana pfirovnala situaci a zamysleni
smérem ke své rodin€. Jedna odpovéd’ byla postavena pozitivné v ramci druhé strany:
,,Odchod z tohoto svéta pro starého clovéka pak vnimam i jako moznost nového zrozeni. *
Dalsi dotazovana uvedla, Ze vék je dulezitym faktorem ve vnimani smrti. ,,Vék rozhodné
hraje roli. Také hraje roli to, jak ta rodina funguje, jak jsou s tim oni smireni. Samoziejmeé
nic neni horsi nez smrt ditéte. I tady je rozdil ve veku ditéte, to myslim umirani z pohledu
ditéte. Malé deti si umirani neuvédomuji, nebojuji s tim. U vSech vékovych kategorii se
snazim byt profesionalni, empaticka a oporou rodiné i umirajicimu.* Dotazovana si sama
doplnila otazku, jestli se setkala se smrti ditéte: ZazZila jste vy sama ve své praxi amrti

ditéte? ,,Diky Bohu jesté ne. A snad jesté dlouho nezaziju. “

Dalsi odpovéd’ byla na stejném zaklade: ,,Pokazdé kdyz umrie malé dite, tak si reknu, jak je

to hrozné a jsem rdda, Ze moje déti jsou zdravé. Je mi lito rodiny, musi to byt vazné hrozné,
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tento pocit nechce zazit nikdo.” Respondentka uvedla, ze déti a mladi lidé jsou pro
spole¢nost citlivym aspektem v ramci pojeti smrti. ,,Umirat by nemely ani dospivajici deti,
dyt maji cely Zivot pred sebou. Kdyz nam umre dité nebo mlady clovek v praci, coz se nestava
nastesti casto, jen velmi malo, tak mam z toho hrozny pocit. Citim velké nestésti. U seniori
to vnimame jinak, umirani a smrt je predevsim dosazenim vysokého veku. Samoziejmeé kazda
smrt je bolestiva a smutnd, ale prave u tech starsich, se to uz nejak bere, hlavné pro né je to
vysvobozeni.

Podobnym aspektem pro vnimani véku v ramci smrti bylo podoba s vlastnim situaci ve své
rodin€. ,,Myslim si, Ze umirani ditéte ovlivni snad kazdého cloveka. Pro mé osobné je to
hodneé tezkeé, jelikoz i ja jsem matka. Stejné tak tezka je smrt mladého cloveka. U seniorii to
clovek vnima uz trochu jinak. Velkou roli tam hraje zdravotni stav.” Odpovédi byly
obséhlejsi, nicméné nevybocovaly v ramci otazky vyzkumu role véku ve vnimani smrti a
umirani. VSichni dotazovani se shodli, ze vnimaji velmi citlivé vliv véku u pecujicich osob.
Témet vSichni si predstavili vlastni situaci u sebe v roding, ¢imz posili emoc¢ni zazitek

odpovedi.

6.1.6 Kategorie-Zapovézené téma

V posledni kategorii jsou kody: potreba mluvit, vyhybani se smrti. Kategorie se vénuje
alternativnim otazkam ve vyzkumu, které si mohli vymyslet dotazovani. Ne vSichni
dotazovani si poloZili nebo pfisli na vlastni otazku, co by byli ochotni doplnit.

U jednoho dotazovaného byl vyznamny pohled na téma smrti jako tabuizovaného faktu:
LUmirani a smrt ceka kazdeho z nas, nikdo tomu neunikneme. Moc lidi se o tom doma nebavi,
protoze je to hnusné téma rozhovoru. Ale z praxe vim, Ze pak poziistalé mrzi, Ze nevi treba
Jjakou hudbu by zemrely na pohibu chtél, jak by meélo vypadat jeho posledni rozhorceni.
Opomijené téma zde vytvari neznalosti o osobé pecovaného.

Poslednim doplnénim ze strany dotazovaného bylo konstatovani, ze v Ceské republice
existuje mnoho kvalitnich hospicii a tstavii paliativni péce, kde je o pecované diistojné
postarano.

Tyto posledni oteviené dle vlastni viile dotazovanych reflektuji spiSe obecné konstatovani

pojeti smrti a faktii souvisejicich s umiranim.
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6.2 Axialni kodovani

Metoda axialniho kddovani je zalozena na analyze, zda je vhodné sloucit nékteré kategorie
do ur¢itych koncepti nebo subkategorii (Svaficek a Sed’ova 2007, s. 212-213).

Cilem analyzy je vystihnout n¢kterou kategorii, ktera slucuje ostatni. Z analyzy oteviené¢ho
kodovani se vybiraji ty kategorie, které postihuji uréity fenomén. Radi se mezi né kauzalni
vazby, kontext, intervenujici podminky, strategie jednani a nasledky (Hendl, 2016, s. 252-
254). Pro stanoveni ustfedni myslenky vSech kategorie se vychazi z formulace hlavniho cile
a to, jaky pohled maji pracovnici paliativni péfe na vnimani smrti. Jev je poté vyjadien

kategorii.

Jev — sziti se se smrti.

Pri¢inné podminky — vyrovnani se.
Kontext — ukonceni utrpeni.
Intervenujici podminky — potieba viry.
Strategie jednani — vékova diverzita.

Nasledky — zapovézené téma.

Jako pfi¢innou podminkou je zvolena kategorie vyrovnani se smrti a procesem umirani, ktera
primarné plisobi v kauzalnim vztahu pro fenomén sZiti se se smrti, ktery je Gstfedni kategorii.
Odpovedi respondenttt se shoduji v tom, Ze je potfeba brat umirdni a smrt jako soucast
lidského zivota, a to se vSemi aspekty, které to piinasi v prosttedi instituce paliativni péce.
Pro hlavni jev ¢€ili sziti se se smrti, je v ramci strategie jednani stanoveno vnimani vékového
rozdilu nemocnych. Odpovédi se vice méné nelisily v tom, Ze je pro respondenty vyznamna
role véku.

Intervenujici podminky, které usnadnuji uplatnéni strategie jednani, jsou v souladu
z odpovédi respondentd. Pro vétSinu je vira jako zaklad pro uspé$né zvladnuti vSech

pracovnich aspektll v zatizeni paliativni péce.

6.3 Selektivni kodovani

Cilem selektivniho koédovani je vytvoieni modelu vyslednych kategorii. Zakladnim krokem

je stanoveni hlavni kategorie — jevu, ktery vznika v kauzélnim vztahu s podminkami. Tento
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jev dale ovliviiuje nasledek. Vychodiskem selektivniho koédovani je analyza axidlniho

kodovani (Hendl, 2016, s. 254-257).

Vystupem je vytvofeni paradigmatického modelu, kde jsou systematizovany vysledky

Setfeni.

KONEXT
Ukonceni utrpeni

PRICINNE
PODMINKY

JEV STRATEGIE

Szitise sesmrti | NNy | <OV
diverzita

Vyrovnani se

INTERVENUJICI PODMIN
Potreba viry

NASLEDKY
Zapovézené
téma

Obrazek 2 Paradigmaticky model, vlastni zpracovani

Kauzalni podminkou v ramci vyzkumného Setieni je stanovena kategorii vyrovnani se se

smrti a s procesem umirani. Tato podminka plsobi na hlavni kategorii, ktera je v roli jevu —

sziti se se smrti. Ustfedni prvek koresponduje s hlavnim vyzkumnou otazkou. Podminky,

které vyvstavaji na zakladé vysledkl Setieni, jsou spojené se spiritudlni potfebou, nebot’

vétSina respondentli se shodla, ze k praci je nutné aspon v néco véfit. Vira napomaha

v duchovni roviné zvladat pohled na umirdni a smrt v zafizenich paliativni péce. V ramci

kontextu je diskutovana problematika eutanazie, kterd je vSak pro téméf vSechny

respondenty vrazdou. Nasledek jevu sziti se smrti je poté problematika zapovézeného

tématu, jako je absence diskuzi nad tématem smrti a umirani obecné&. Citlivé vnimani vlivu

véku na umirani a smrt podporuje vyznam tabuizovaného charakteru smrti.
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6.4 Odpovédi na otazky

V nasledujici kapitole jsou rozebrany odpovédi na vyzkumné otazky, kterou jsou ziskané
kédovanim. Na zdkladé formulace hlavni vyzkumné otdzky: “Jaky pohled na smrt a
umirani maji pracovnici paliativni péce? jsou blize specifikovany odpovédi dil¢ich
vyzkumnych otazek uvedenych nize. Na otazku Cetnosti umrti a jejiho vlivu vnimani smrti
vétSina respondentll odpovédéla, ze lze pozorovat trend, kdy pii delsi Casové dobé
pracovniho tvazku v paliativni pééi je znatelny jiny pohled na vniméni smrti. Cim déle tato

doba trva, tak je pracovnik vyrovnanéjsi se smrti.

Na dil¢i vyzkumnou otazku: Jaka spiritudlni intenzita u pracovnika paliativni péce miiZe
ovlivnit jeho vnimani smrti? 1ze odpovédét kladné, nebot’ vétSina respondentd se shodla,

zZe je nutné vétit v Boha.

Dil¢i vyzkumna otazka ohledn¢ délky pracovniho tivazku v paliativni péci a otazky viry byla
také kladné hodnocena. Témét vSichni respondenti se shodli, ze kdyz ¢loveék v ,,néco® veri

nebo praktikuje duchovni ¢innost, tak pracuje vzdy déle.

Dil¢i vyzkumna otazka: Vnimaji pracovnici paliativni péce smrt stejné u v§ech vékovych
skupin? byla na zékladé¢ vyzkumného Setfeni zodpoveézena u vSech respondentd kladné,

nebot’ byly nalezeny vyznamné skupiny a to déti, mladi lidé a matky.

Na dil¢i vyzkumnou otazku: Je pro pracovniky paliativni péce eutanazie vrazdou? se
vétSina respondentll shodla, Ze toto pfed¢asné ukonceni paliativni péce je nedistojnym

pferusenim jejich prace. Pro vSechny s kladnou odpovédi je eutanazie vrazda.
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7 DISKUZE EMPIRICKE CASTI

V této kapitole jsou vysledky polostrukturovanych rozhovorii konfrontovany s ostatnimi
autory.

Haskovcova (2010) uvadi, ze kviili neustalému zlepSovani védeckotechnického vyzkumu se
ustupuje od viry v zivot po zivoté. Tyto zavéry jsou v pfimém kontrastu s vysledky
rozhovorti s pracovniky paliativni péce. Dle autorky se nemocni lidi zamétuji spiSe na
pragmatické zavéry. Tyto vysledky jsou v souladu se zavéry vyzkumu bakalarské prace
Jandové (2020).

V ptipad¢ eutanazie, kterd je dle pfinost paliativni pée v jejim rozporu, se vypoveédi
respondentll rozhovorl ve vétSinovém piipadé moc nelisili. Jejich vyjadieni spociva v
konstatovani, Ze je ukonceni Zivota prostiednictvim eutanizie nedistojné. Tento fakt
potvrzuje i SvatoSova (2003), kterd tvrdi, ze je bezpredmétné ukoncit zivot nemocného
eutanazii, pokud jsou zajistény jeho potieby a péce v dostatecném rozsahu.

Autor Kiibler-Ross (1993) uvadi, Ze je potfeba brat smrt jako soucast Zivota. Smrt je vlastné
opak narozeni, ktery ma stejny vyznam, a tak je potieba k tomu pfistupovat. Vyznamna je
role smrti pro pracovnika v paliativni péci, kde tento fakt plati nékolikandsobné. Na zaklad¢
vysledki dotazniki od respondentli je tato skutecnost v souladu cile prace. Nekteti
pracovnici, kteti zvlasté zazili smrt v pribchu jejich smény, a ktefi pracuji nékolik let
v podobném typu zafizeni, tak je pro né¢ smrt ,,normalni*.

Role duchovna ve vnimani smrti pro pracovniky paliativni péfe ma velky vyznam, nebot’
jsou na smrt ,,lépe pfipraveni. Naopak zameéstnanci, kteti neveéii nebo jsou ateisté, tak je pro
né velmi obtizné setrvat dokonce na pracovisti. Role spirituality v organizaci je podpotfena
také aktivitou ze strany vedeni zafizeni paliativni péce, a to organizaci duchovnich aktivit
v jeho Cinnosti. Samotna podstata viry piindsi skutecnost, ze smrti nic nekonci, ba naopak
pokracuje. Duse v pojeti viry je v podstaté nesmrtelné a smrti se otevird nové zrozeni jin¢ho
¢lovéka. Vnimani umirani a smrti je podpofeno samotnou virou nemocnych. Otdzka ohledné
eutandzie je pro vétSinu respondentl vrazdou, které je pro né€ poptenim i jejich sluzby pro

zlepSeni kvality nemocnych v zafizeni.
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ZAVER
Tato bakalafska prace je zaméfena na analyzu pojeti a vnimani smrti a umirani z pohledu
pracovnika paliativni péce. Jedna se o problematiku, ktera je pro soucasnou spolecnost velmi

citliva. Vysledky prace maji pfinést varianty pohledii na problematiku smrti. Hlavnim cilem

préce je pfineseni pojeti a nasledné vyhodnoceni rozhovorti s pracovniky paliativni péce.

Pro vyzkum je vyuzita kvalitativni metoda hloubkovych rozhovorii a ndslednému zpracovani

a vyhodnoceni vysledkt rozhovori.
Pro vyhodnoceni vyzkumu bylo stanoveno 6 kategorii:
- Vyrovnani se.
- Sziti se se smrti.
- Ukonceni utrpeni.
- Potieba viry.
- V¢kova diverzita.
- Zapovézené téma.

Pro pracovniky paliativni pé€e je vnimani smrti spojeno se stafim. Jedna se o kolob¢h Zivota
nebo o pfirodni zédkony, které ovliviiuji vnimani smrti jako koneéného okamziku Zivota
¢lovéka. Vétsina pracovniki je se smrti peCovaného vyrovnano, nicméné nesmi si pracovnik
vice ,,pfipustit“ peCovaného k té€lu. Role eutanazie je spiSe negativni, jenZ vyplyva
z vysledki vyzkumu. VSichni dotazovani se shodli, Ze je to nepovoleny piistup k nakladani
se Zivotem pecovaného, v pfipadé moZnosti zajiSténi tlumicich lékatskych prostredk.

Eutanazie ma jisté vliv i na roli viry v ramci spirituality pracovnikl paliativni péce.

Role spirituality pracovnikl paliativni péce je vyznamnd, nebot’ vétSina pracovnikil jsou
vétici nebo maji aspon zkuSenost ze zdkladnimi otazky viry v Boha. Téméf vSichni se shodli,

w7

ze by nemohl nevéfici pracovnik delsi dobu vydrzet v zatizeni podobného typu.

Posledni identifikdtorem byla role v€ku v ramci smrti a umirani. VSichni dotazovani m¢li
s touto otdzkou spojen vlastni emocni zazitek nebo doslo k podobé se svou rodinou. VSichni
se shodli, Ze déti nebo mladé maminky jsou z pohledu smrti pro ne nejhorsi psychicky a
emocni zazitek. Lidi starSiho véku, jsou v rdmci prvni otazky vyzkumu, zahrnuti mezi

pfirozené vnimani smrti v rdmci kolobéhu Zivota.
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V ramci posledniho oteviené¢ho tématu v podob¢ vlastniho alternativniho doplnéni bylo
vyznamné konstatovani, Ze o smrti se velmi malo mluvi hlavné v rodinach. Dal$im faktem
je, ze o peCujici osoby je mensi zajem ze strany rodinnych ptislusnikii, coz vede k nedostatku

informaci a inklinace k tabuizovanému tématu.

Doporucenim, které vyplyva z vysledkii vyzkumu by mohla byt vétsi informovanost na poli
smrti v prvé fad¢ v rodindch nebo ve Skolskych zafizenich. Dal§i moznosti, jak zvysit
informovanost a vnimani o smrti mezi pracovniky paliativni pécCe, je ze strany systému

zdravotni péce, napt. Skoleni a seminaie na toto téma.

V ramci budouciho vyzkumu je nutnost vyuziti systematického kvantitativniho vyzkumu ze
strany poskytovatelii paliativni a hospicové prace, napt. vyuziti internich anonymizovanych
dat na zakladé¢ stanoveni hypotéz a statistického testovani s konfrontaci vysledkil

hloubkovych rozhovorli v systému zafizeni paliativni péce.
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PRILOHA P I: PREPIS ROZHOVORU S 2. RESPONDENTEM

Otazky:

1. Jak vnimate umirani a smrt jakoZzto soucast vaseho zaméstnani?

2. Zménil se vas pohled na umirani a smrt od doby, kdy pracujete jako pecujici osoba?
3. Ma dle Vas vyznam pti ndhledu na umirdni a smrt vira?

4. Domnivate se, ze vira v Boha je pro pracovniky paliativni péce posilujici, zda vydrzi déle

pracovat na této pozici?

5. Do jaké miry Vas ovliviiyje, kdyZz umira dite, clovek v produktivnim veéku a senior?
6. Jaky mate ndzor na eutandzii jakozto pracovnik paliativni péce?

7. Je néco, co byste rada sama doplnila?

Odpovedi:

1. Drive jsem pracovala jako pracovnice v socialnich sluzbach v primé obsluzné péci. Tady
jsem se setkala se smrti dvakrat a to jsem nesla hodné spatné. Jednalo se totiz o klienty, které
Jjsem znala opravdu uz delsi dobu a méli jsme mezi sebou uzsi vztah. Nocni smény pro mé
byly po delsi dobu hodné narocné. Nyni pracuji v mobilnim hospici, kde se s umiranim a
smrti setkavam velmi casto. Beru to jiz jako pomoct cloveku, jako soucdst Zivota, smrt k
Zivotu patii. Vidy se snazim, aby ta konecnad cesta pro cloveka byla co nejméné bolestiva. V
nékterych pripadech smrt vnimam i jako vysvobozeni pro nemocného. Dopliiujici otizka:
,, Vnimdte nékdy, Ze se miiZe jednat i o vysvobozeni toho pecujiciho, ktery je denné na
blizku nemocnému?“ Ano. Vnimam to tak ve spousté pripadi. Je velmi narocné se denné
starat o nemocného clovéka. Jeste tezsi to je, pokud se jedna o clovéka blizkého. Dopliiujici
otazka: , Starala jste se vy sama o nékoho blizkého? “ ,, Ano.” U nas doma jsme méli v
paliativni peci mého stryce. Doplitujici otdazka: ,, Jak jste to vnimala, kdy? sama pitsobite v
paliativni péci? “ Ja to nesla hodné tezko. Spoustu vikonu jsem nemohla délat. Vytvoril se ve
mé néjaky blok, kterému jsem sama nerozuméla. Bylo to moc tézke...chtéla jsem pomoct, ale

¢

opravdu pro mé je velmi tézké pecovat o blizkou osobu. *

2. ,,Ano, urcité se zmenil. Vzdy jde o velky smutek a clovek citi bolest, kdyz mu zemre blizka
osoba. Velmi tézko se s tim lidé vyrovnavaji a smiruji. Ja jako pecovatelka v paliativni péci
ted’ vim, ze proces umirani a smrt k Zivotu patri. “ Dopliiujici otazka: “ Jak dlouho tuhle

praci vykonavate? * ,, Jako pecovatelka v socialnich sluzbach jsem pracovala 7 let a v hospici



jsem nyni tretim rokem. Dopliiujici otazka: ,,Myslite si, Zze Vam miize hrozit syndrom
vyhoreni?“ ,, Pevné vérim, ze ne. Dopliiujici otazka: “DokdZete se néjak odreagovavat? “
Ano. Rada chodim do lesa, jen tak si lehnu do travy a vstrebdavam energii, ktera je vSude

kolem nas. Mam rodinu, se kterou neustdle planujeme néjaké vylety.

3. ,,Urcité ano. Vnimam velky rozdil v nemocnych lidech, kteri jsou vérici nebo naopak.
Clovek, ktery je vérici vi, Ze télo je jen hmota, ve které je duse a ta neumird. Po smrti pouze
opousti télo. Clovék, ktery nevéri obvinuje viechny kolem sebe a nadava. Dopliujici otazka:
» VY sama jste vérici? “ ,, Ano jsem verici. Nedovedu si predstavit vykonavat tuhle praci bez
viry. Pritomnost duchovna je v této profesi diuleZita. Mozna i proto vaimdam smysl mého

povolani.*

4. Osobné si myslim, Ze urcité vyznam md. V organizaci, ve které pracuji jsou lidé predevsim

verici. Kolegyné, ktera verici nebyla tuto prdaci po piil roce opustila. Pani

reditelka hospice nechava slouzit i mse svaté za pracovniky v paliativni péci. U oltare z ruzi
sestavi velké srdce, kde mezi kvetiny viozZi listecky se jmény téch lidi, o které organizace
pecovala a nyni jsou mrtvi. Doplitujici otazka: ,, Vy sama se zuicastiiujete této msi svaté?
., Ano, tyto bohosluzby jsou vidycky moc pekné. Vzdy z tama odhdzim se vzpominkou na ty,

I3

o které jsem pecovala a na jejich rodiny, které tam potkam. *

5. ,,Velmi tezko se smiruji s tim, kdyz zemie malé dité nebo mlada maminka. Ten clovek,
ktery ma zivot jeste pred sebou. Do miry takoveé, Ze si predstavuji to, Ze co budou délat moje
deti a muj manzel, kdyz tady na svéte uz nebudu. Zda to tady beze mé zvladnou. Jestli miij
muz deti vychova a budou z nich dobri lidé. Téech myslenek se mi v hlave honi mnoho.
Podotazka: ,, A pokud umira senior? “ Pokud zemrie nemocny senior, tak to vnimam jako
smutek, bolest pro poziistalé. Hmmm. Odchod z tohoto svéta pro starého clovéeka pak

vaimam i jako moznost nového zrozeni.

6. ,,Ja s eutanazii nesouhlasim. Dopliujici otazka: ,, Mdte k tomu néjaky ditvod? “ Osobné
si myslim, Ze u nds v CR je velmi dobrd hospicova a paliativni péce. Vidy se miize najit
nejaka alternativa nez zvolit asistovanou sebevrazdu. Dopliiujici otazka: ,, Jak eutanazii
vaimdte vy sama?* Eutandzii vnimdam jako vrazdu a jako ten nejhorsi zpiisob ukonceni

Zivota. *

7. Jsem rada, zZe je v nasi republice vice a vice organizaci, které umoznuji lidem diistojnym

zplisobem odejit z tohoto svéta.*



