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Uvod

S rostoucim pmeérnym wkem populace dochazi i ke zvySovani podifichibda
ve spolénosti. V disledku zmén, kterymi naSe komunita prosSla zejména v minuléofet,
nenachazime nyni pro tuto skupinu obyvatelstva ¢iro, by mohla k zdarnému fungovani
spole&nosti gispét. Nebozi senif), kteri cely Zivot pracovali na své lepSi $tajsou
odsunovéani na okraj vSeherd, kde tolik nenarusuji image spokojenéhd’astého Zivota
naroda. Abychom obhdjili toto své jednani, sugendgesi, Zze pro sveé staré viasttinime

to nejlepsi, Ze jim davameégsre to, co si nejviceigji.

Souwasné reforma systému socialni¢c@ése snazi jit proti proudu naSeho Usili
0 vytsneni seniofi z naSeho Zivota. Misto abychom se nadéale spolé@aatiystém domdv
diuchoddi, kam nizeme své babky a dtdecky umistit, aniz bychomdak vyrazrji zatizili
vlastni s¥édomi, snazi se nagiputit k co nejdelSimu souziti s nimi. Dokud jej&m trochu
mozné, ndli by duchodci Zistavat v domacim prastdi. Rodina ize @i zaji’ovani jejich
potreb vyuZivat terénni sociélni sluzby. Teprve kdyZjeizdravotni stav seniora natolik

Spatny, Ze vyZzaduje neustalou a komplex®i, pgiazeme principiels za&it uvazovat o zapisu

do ntkterého Ustavu.

Jak se na tento trend diva rodina, ktelist@va senior na krku? Méa snad potomek
vracet svému otci vloZzenou igkdyz se karta obrati a pomoc najednourgimije naopak
rodic? Vzdy by bylo tak lakavé ustit tomu, Ze v domo¥ bude d@ddeiek mnohem
spokojerjsi. Od rodiny ho d8i generéni bariéra, jist tedy nalezne sve &ti ve &koveé
homogenni spot@osti za zdmi Ustavu. Je to tak? Do jaké miry jsomovy dichoddi
uspEsné pi zajis’ovani distojného podzimu Zivota svych&endi? Je nepochybné, Ze seafio
odeziraji ze it svych potomi. NejwétSi hiizu maji z toho, Ze budou na obtiz. Velice ochotn
se proto podileji na zastiracim manévru, kterymradina pokousSi § kazdongsicnich
navstvach peswdcit sama sebe, Ze pro svého starého vybrala tu ps$éjlenoznou

budoucnost.

Jaka jsou uskali pobytu v takovém doré@\vaké drobné bolistky musi jeho obyvatel
spolknout? S jakym pochopenim se setkava rodinersopalu domova, kam umisti seniora?
Maji pro re pochopeni ti, na kter&gnaseji sveé zavazkyid diachodci? A jaké jsou zZivotni

perspektivy &ch, kte&i ani rodinu nemaji?



To vSechno jsou otazky, které |z€ko uspokoji¢ zodpowdét v omezeném prostoru
diplomové prace. O hledani odpol se s ¥tSim ¢i menSim Usgchem snaztetné studie
mnohem sofistikova#jSi, nez niZze byt ta moje. fsto jsem se rozhodla pokusit desjet

k odhaleni zakonitosti, kterych se tato problenzatyka.

Z téchto dvoda pro me bylo velmi zajimavé nahlédnout do nitra takovydtati
a zkoumat, co tizi a trapi jejich obyvatele¢iivh, Ze jsem se nenechald mterpretaci
vysledka ovlivnit svymi gredchozimi zkuSenostmi. Proérsamotnou byla prace na projektu
nesmirg cennd a zajimava. Nakolik bude u&ité i ostatnim, ukazéas. Pala bych si, abych
takto mohla alespp malou nérou pispét k darazrgjSi oswté a zlepSeni podminek Zivota

nasich seniar.



|. TEORETICKA CAST

1. Starnuti

S postupujicim &kem dochazi kadk pozvolnych fyzickych i psychickych zm
ve starnoucim organismu. V souvislosti s problekeatiageismu jeréba zdraznit, Ze tyto
zmeény nenastavaji sd@asré a jejich nastup je zia¢ individuélini a lisSi se tedy osobou
od osoby. Je proto problematické nejémit zobecrni tykajici se tohoto procesu,

ale dokonce i fesrgji vymezit obdobi sté.

Problém je i se samotnym vymezenimrisjdkozto za¥recné etapy Zivotaloveka
a jeho vnitni periodizaci. Je zajimavé, Ze vilpfhu ¢asu existuje tendence posunovatatek
st&i spiSe do vysSihocku. Dle Rihody (1974), ktery ozrd za zaatek stéi obdobi od 60.
roku Zivota a rozélil je do t¢i etap:casné sté (obdobi senescence, 60-74 let), vlastnii sta
(kmetstvi, sénium, 75-89 let) a dlouts&est (patriarchum, nad 90 let). Podle Svancary 8198
z&in& stéi kolem 65. roku a HaSkovcova (1989) dokonce vnjmké stdi az obdobi 75-89
v souwtasné gerontologii nasledujicienéni, které operuje s jednoduchymi pojmy: mladi
senidi (65-74 let), st senidi (75-84 let), velmi st senidi (nad 85 let). R jakychkoliv
pokusech o periodizaci $taSak nesmime poustze Zetele skuténost, Ze se jedna pouze o

zjednoduSujici pohled a ze je cely proces stakyststré individualni zalezitosti.

Na podobnou nejednozireost narazime iip hledani vhodného pojmu pro starSi
osobu. V fiznych souvislostech byva operovano s terminy, Kwog éasto zavagici nebo
jinak nevhodné. Setkavame se s pojmy geront (tersgi [FliS spojen s nes@btainosti),
senescent (sithzastaralé ozrgani) nebo starobnitdhodce (ten je spojeny s pobiranim renty,
ktera vSak neniipzkoumani nasi problematiky Zadnyntwjicim kritériem). Nejkorekisi
je nepochyb#é uzivat terminu senior. (JaroSova 2006, s. 9) Vedagicim textu vSak
pouzivam ze stylistickychtodi ozna&eni senior atchodce jako zcela ekvivalentni pojmy.



1.1 Fyzické znény

Fyzické zmény béhem starnuti jsou spojené s celkovym oglénim organismu.
Dochézi k svalové atrofii, a tudiz ke &mam v drzenida (nag. shrbenéd zada). Sesedani
meziobratlovych plotének vede ke zmenSovafiéshého vazistu. Postuph se sniZuje
elasticita tkani a orgaén coZz ma mj. za nasledek objeveni vrasek. Vlivenzesre
pohyblivosti i hormonéalnich zém se postuph hromadi tukova tk& Funkce jednotlivych
organovych soustav (travici, dychaci, Wduaci i okkhové) doznava ditych zmen zpravidla

prispivajicich k nizsi vykonnosti. (JaroSova 200&@3.

Nektefi senidi, zvlas€ pokud se ocitnou v izolaci, ztraci zajem o udrzoveveho
zevrejSku, o swij teélesny vzhled. Mluvime o tzv. Diogen®vsyndromu,cili syndromu
zanedbaného starce, ktery jiz neni motivovatopat o swj vzhled, ani domécnost dgstal

dbat o zakladni hygienu. (Vagnerova 2000, s. 450)

Se stéim je celko¥ spojena vysSi nemocnost. Krérklasickych kardiovaskularnich
onemocgni spojenych s opt#benim obhové soustavy, pdpnezdravym Zivotnim stylem,
je vyrazny vzestup rizika nadorovych onem@édn (nag. http://www.mattstrust.co.uk/

incidence/) Zdravotni stav jéifpbm Uzce svazan se stavem psychiky — vzagesenovliviuji.

Muze dochazet i ktzv. somatizaci psychickych proliléfy. naruSena psychika
se projevi zhorSenim fyzického stavu). Rréakovina je toho dobrymifkladem. Skuténost
castjSiho onemocéini u senioh je obecs prijimanym faktem. Vzhledem
k sowrasnym demografickym tredch Ize @ekavat v budoucnosti nutnost zvySenych investic

do zdravotnického systému, coz vzbuzuje ve spoisti zngné znepokojeni.

Senidi jsou se zvySujicim seékem stale vice odkazani na pomoc ostatnich,
az posléze dogp do stadia naprosté nessbecnosti a zavislosti. V mnohatipadech jim
poméahé rodina. Pokud vSakdahodci rodinu nemaji, nestykaji se s ni nebo jepoiieby
piibuzenstvo nefize jiz dale uspokojovat, mohou vyuZit institucionavanych sluzeb

poskytovanych statem.



1.2 Psychické zriany

V souvislosti s Ustupem fyzickych sil dochazi i kexnam v oblasti psychiky
a kognitivnich funkci.Slabnutim smysfi (zejména sluchu a zraku) dochazi ke zhorSeni
moznosti orientovat se v préstli. V extrémnim fpadc mohou tyto obtize vyustit
az v izolaci seniora a jeho stahnuti se ze gpakkého Zivota. To potomike byt spojeno

S pocity osarni a socialni deprivace.

RovnéZz aktivani Urover starSich lidi podléhd &itym zmeénam. Seniti potrebuji
na vSechno postupnstale vicecasu. FPemysSleni, rozhodovani a reagovani je napadn
pomalejSi a byva spojeno se stresem. StarSi ligggate mohou az vyhybat situacim, v nichz

se po nich vySe uvedené pozaduje.

DalSi oblasti, kteradmem starnuti doznava vyraznych&@mjsoupamét’ové procesy
Dochézi k utlumu a zpomalovani jak ukladani, tabamgovani novych informaci. Naproti
tomu staré zkuSenosti jsou stale zZivé a ges@®k nimcasto vraceji, icemz postup&imohou

ztracet schopnost autokorekce, takze se neustaleipp

Podobi v oblasti intelektovych funkci je postizenaregevsim tzv. fluidni
inteligence tedy schopnost orientovat se v novych situaditdgat nov&eSeni a zpracovavat
nové informace. Oproti tomu krystalicka inteligentedy jiz dive osvojené jadro znalosti
a zkuSenosti tstava z peatku téendi zcela neovliviina. To vede krigidd, ke lpgeni
na starych o¥enych postupech a k neoctigiousét se do neznamych vod. Sefidavaji
prednost rutig a stereotypu, roste jejich peba jistoty. (Vagnerova 2000, s. 451-454)

Na zaklad téchto posufi schopnosti a vlastnosti dochazi k celkovymeérzam
osobnosti doyného. Gichodcicasto byvaji opatrjsi, vice puntikarsti a mén rozhodni,
coz jednoznén¢ vyplyva z celkového zpomaleni rozumovych préaceassniZzené orientace
v novych problémech. Pokles vykonnosti Sirokéhokspe funkci se miZze projevovat

N e

i v.emocionalni oblasti vysSi bazlivosti, az uzkosti.

Se sniZzenou moznosti interagovat se svym okolimiZe senior vyrovnavatiznymi
zpasoby. Bul' miZze na kontakty rezignovat a &tavat k prohlubovani introverze a dale
az k samotéstvi, nebo se naopak snazi s okolim komunikovatkazdou cenu. Takové

akcentovani extraverze secal projevi jako deétnost nebo familiarnost.



ZhorSeni orientace ve &¢ vede casto kobraceni se dovhitsebe. Takovy
egocentrismus f¥e byt oltas okolim vykladan az jako sobectvi. DalSimi vlastmi
souvisejicimi se vztahy k ostatnim lideniasto spojovanych se starnutim jsou podeziravost
a vztahovanost. (Vagnerova 2000, s. 459)

Uvedena specifika maji velmiasto negativni konotaci. Mnohé z nich vSak Ize
nahlizet i z druhé strany. Neschopnost osvojovatosé postupy byva spojena ipeosti
a s¥domitosti ve vykonavangth drive nadenych. Konzervatismus, rigidita a zpatetvi
piinaSi pevnost v nazorech. N&tSinu vlastnosti se feme divat dvojim Zjisobem.
Ovliviiuje nas jednak to, jak jsou kritické charakterigkdaném pipact rozvinuty, ale také

prost mira, nakolik jsme ovlivéni ageismem a kter&gdsudky jsmeifjali.

1.3 Nemoci spojené se stim

Jak jiz bylo zmigno, stdi je spojeno se zvySenym rizikeiady onemockni.
V literature se klasické nemoci spojené serigtarozcluji do nekolika skupin. (Kalvach
v pribéhu celého Zivota. Vinou nevhodného Zivotniho stydunedostatkem pohybu
a nadndrnym kalorickym pijmem dochazi krozvoji komplexu chorob shrnovanych
pod nazvem metabolicky syndrom.uféme sem zagdat obezitu, hypertenzi, zvySenée
hladiny krevniho cholesterolu, diabetes mellitustypu atd. V dsledku tohoto stavu pak

dochézi k rozvoji dalSich onemaaen.

Krevni cévycasto ztraci svou elasticitu (koraat - ateroskler6za) a drobné srazeniny
pak mohou ucpattidezité tepny. Uita tkan je potom nedostate¢ zasobovana kyslikem
a odumira. Kritické jsou vtomto pohledu infarkt okardu (obec¥i ischemicka choroba
srdeni), problémy s tepnami dolnich katin (ty mohou ko&it aZz nutnosti amputace)
a cévni mozkoveéifhody. Mér akutni nedostat@osti v zasobeni mozkoveé tkakrvi mohou
astit v zavrat, mozkovou sklerézw;i svalovou ztuhlost atkée — parkinsonovsky syndrom.
(Naproti tomu Parkinsonova choroba, ktera se t&sto objevuje ve gty je zpisobena
nedostaténou produkci neurdpnasée dopaminu na nervovych synapsich.)



DalSim castym postizenim mozku je Alzheimerova chorobaie8t@ demence byva
z 90% zaficinéna rozvojem této nemociriRiny a gesny mechanismus vzniku, st&jjako
|[é¢ba @itom nejsou znamy. Je znamo, Zé Alzheimerow chorold dochazi k hromaghi
Spatre sloZzenych amyloidnich proteéina k postupnému snizovani produkce netgppSée
acetylcholinu. Riziko vzniku nemociipom roste s ¥kem, ale pispivaji k tmu i genetické
piedpoklady nebo expoziceskterym toxickym latkdm (v této souvislosti byva ziowvan
zejména hlinik). (http://cs.wikipedia.org, 2009)

Nadvaha psobi problémy pohybového aparatu. Obdobné nasledigg mit do jisté
miry i nadnérna fyzicka zatz (nag. vrcholovy sport). Zejména v kloubech dolnich &stm
(kycle a kolena), jez nesou vahu celébla,t dochazi mnohdy k degenerativnimu postizeni
chrupavky — artritid.

Vysledkem nedostatku vapniku ve stravzejména hormonalnich 2mzvlast u Zzen
v menopauze jeidnuti kosti (osteopordza). Dochazi k zmenSeni datiirkosti, coz vede
ke zvySenému riziku zlomenin. Ty se taki&dhhoji. Klasickou frakturou je ve vySSingku
zlomenina k&ku kycelni kosti. Tento Uraz upouta na delSi dobu pagiaatvozik nebaikko,

coz s sebouimasi atrofiirady svalovych skupin dolnich kéetin.

Pro vysSSi ¥k je charakteristické zhorSovani smyslovych funkoéjména zraku
a sluchu. K poSkozeni sluchovych Bknvede vystaveniclovéka nadnérnému hluku.
V souwtasné dob je hluinost prostedi obzvlast vysokd, takze panuji obavy z toho, jakymi
sluchovymi problémy bude tp pristi generace senior Uplné ztr& sluchu pedchazi
omezeni sluchového rozsahu na zvuky o nizsi frediveNedoslychavost Ize korigovat
naslouchadly, ovSem tyto pdicky jsou pro svou jednoziaou spojitost se stén (na rozdil
od bryli) wtSinou dlouho odmitany.

Podobs ¢asté jsou i poruchy zraku. K postizeni sitnidegenrovieéz piispivat diabetes
mellitus. DalSimi nebezgaymi onemocinimi jsou zakaly sklivcové tekutiny — Sedy zakal
(katarakta) a zeleny zakal (glaukom). Zatimco S&akal je pordrné dolre I&itelny, zeleny
zékal zgisobuje nadale vyznamny medicinsky problém.



1.4 Sociologické teorie starnuti

Jiz od 60. let se objevuji teorie usilujici o uckopa sociologicky popis procesu
starnuti. Podle teorie disengagement (neangaZotipdoshazi Bhem starnuti k postupnému
vyvazovani senidgr ze socialnich siti a Ustupu (withdrawal) ze sgmiského Zivota.
Spole&nost pomoci tohoto v§sinovani senial kompenzuje Ubytek jejich vykonnosti a vyitva
tak misto pro socializaci mladych jedindCumming, In Sykorova 2007, s. 35) Tato teorie
byla jednim z prvnich poktiso popis sociologickych aspékstarnuti a je vyznamna mj. tim,
Ze jiz tehdy upozornila na socialni exkluzi, kteelniofim ze strany spodmosti hrozi. Pozgi
vSak byl disengagement podroben kritice pro veskrasivni roli, ktera je iwthoddam

v celém procesuifsuzovana.

Oproti tomu zdraziuje teorie aktivity, Ze starnouc¢iovék neustale usiluje o aktivni
kompenzaci Ubytku sociélnich roli seberealizaci y&wvatenim novych roli. (Havighurst
& Albrecht, In Sykorova 2007, s. 26) Pro udrzeysakého sebehodnoceni je nezbytné
setrvavat \innosti a postuphinahrazovat role a@nnosti typické pro $edni &k n¢jakymi
novymi. Snahy o udrZeni podobnosti aktuélni Ziveihiace s toudkdejSi zdiraziuje teorie
kontinuity a diskontinuity. (JaroSova 2006, s. 15)

Senidi, ktefi své starnuti zvladaji U&ne, s postupujicim &kem zpravidla investuji
do intenzivnich vztalh s vysokou navratnosti, zejména v ramci rodiny aulok blizkych
piatel a omezuji ostatni vazby. Obdeébpostupuji i v pipact vykonavanychcinnosti.
Upoustji od ukoni, které jsou pro & v dasledku zhorSujiciho se zdravotniho stavu nadale
obtizre vykonavatelné a soustl'uji se na méhnaranécinnosti, které jim jsou stale schopny
poskytnout uspokojeni. Tato metoda selekce, kongmna optimalizace (resp. selektivni
optimalizace s kompenzaci) je z&kladnim teoretickyiodelem vyrovnavani se s poklesem
vykonnosti a Zivotnich sil. (Baltes, In SykorovaZ0s. 215)

Zmeény, jimiz jednotlivec prochazi dwem starnuti, nefizeme zcela zobecnit. Zda
se vSak, Ze nutnost vyrovnat se s vlastnim fyzipkgchickym vyvojem s sebouripasi
nutnost pehodnotit vztahy s okolim a the vést k posunu hodnot. Touke [ispivat

k mezigenerénimu najgsti.



Na zavr této kapitoly by bylo vhodné uvést, Zze mnoho leldase neztotaiuje
s predstavou st& coby trpného ubyvani Zivotnich sil, resp. bogtimto nezadrzitelnym
trendem. Erikson a dalSi vyvojovi psychologovésyruji stéi daleZitou roli pro dosazeni
integrity v pojeti vlastniho Zivota. (Vagnerova PQGs. 444) Sta je vtakovém pohledu
dulezitym obdobim bilancovani. Senior si uz nic nbagh, swj Zivot musi gijmout, ziskat
ur¢ity nadhled. Potom teprvetrde o vlastnim Ziv@tuvazovat v SirSich souvislostech, brat ho
jako souwast tSiho celku. Dospiva postuprk pochopeni kontinuity Zivota v ramci sledu
generaci ve vztahu k minulosti (navazuje tedgy) i k budoucnosti fedava své poselstvi
potomkim). Teprve vyrovnané diigorinasi splini tchto ukofi. To mize byt znesnatbvano

ohroZenim pozice moudrého i§ta

O kontinuig vSak nehoviime jen v souvislosti se igldnim generaci. | v rdmci
lidského Zivota je nutné dosahnout integrity, coarmena zejmeénargkonat strach ze smrti.

(Vagnerova 2000, s. 444-445) | Stéedy @inasi specifické ukoly a nelze je generalizovat
na dozivani nebo odpimek po Zivotnim shonu.

1.5 Diki shrnuti

St&i je za&¢recné obdobi Zivotailoveéka, které se vyzraje postupnym ubytkem
fyzickych a posléze i duSevnich sil. Klesa odolnmgjanismu k z&?i a €lo snaze podléha

nemocem. Starflovek postup vyZaduje staleitkladrejSi a pravideljSi lekaskou péi.

Se zm¢nami fyzického stavu souvisi i 2my v psychice seniora. Obectze uvést,
Ze disledku sniZeni akti¢aiho prahu, intelektovych a pétiovych funkci a tim padem
zhorSené orientace ve &¥ tihnou starSi osoby ke konzervatizmu a byvaji anetive,
az bazlivé ke vSemu novému a neznamému. Vyhledas@jty. Upinaji seasto k ragjSim

udobim svého Zivota, coz jeide nadale izolovat od mladSich generaci.

Zdravotni omezeni i vyrazsi psychické zrny se postuphpodepisuji n&innostech
starnoucihailovéka. Rizné sociologické modely akcentuji rozdilné aspe&hoto procesu.
Teorie neangaZovanosti wdziuje Ustup seniora zjeho dosavadnich socialnichebvaz
Naopak teorie aktivity fisuzuje dichod&im aktivrejSi roli a vyzdvihuje zejménainnosti,
které si senior udrzuje i navzdory vS8em omezenibbordo kterych se n@vpousti. Timto

zpisobem se snazi udrzet jakousi kontinuitim Iépe se mu to da tim byva spokoje}jsi.
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K zachovani kontinuity ideatnslouzi selekcesth aktivit, které nejsou zénami tolik
zasazeny, jejich optimalizace #igpdna kompenzace uk@mnych cinnosti rjakymi mérg

naraznymi.
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2. Starnuti a spol€nost

Dosud jsem se&novala starnuti z pohledu jednotlivce. V této kalgitse chci na cely
proces podivat zven optikou okolni spoknosti. Lidstvo prochazi v poslednich desetiletich
a stoletichfadou vyznamnych zén, které ndni nahled na problematiku starnuti afista
Naristajici podil senidr ve spolénosti z&ina gedstavovat wity ekonomicky problém.
Demografickd hysterie spolu s dalSimi faktory vya@ nepatelské pocity @¢i starSi
generaci, které se projevuji v diskriménéch pedstavach a praktikach shrnovanych

pod ozndenim ageismus.

2.1 Makrosociologicky a ekonomicky pohled

Starnuti swtové populace je nyni v ptgdi zajmu makrosocioekondm Jest
pied rekolika desetiletimi byla pozornostémovana zejména enormnimuistu swtové
populace. Zatimco v nejrozvirgiich statech pet obyvatel stagnoval, rozvojové zém
vykazovaly diky zlepSujici se zdravotni cpéokles mortality, a tim padem zvysSujici
se [riristky obyvatelstva. V s@asnosti se vSak rychlosistu s¥tové populace aft snizila
jiz dive postihla Evropu a Severni Ameriku. (http://wwoezvojovka.cz/demograficky-vyvoj-
ve-svete 226 14.htm, 30.8.2009) Lze dokaiicie Ze v tzv. tetim s¥té starne nyni populace

rychleji neZ u nas, i kdyz to neni z nasi perspgkik dolfe patrné. (Siklova 2007, s. 42)

Vzrast zivotni Urovi tlaci rodiny k regulaci porodnosti, aby se optimalizgva
podminky pro Zivotni start potorik Pokles natality spolu se stale se prodluzujicéjna

doziti jsou pak spojeny se zvySovaninmrpérného ¥ku populace.

M¢enici se skladba obyvatelstva a problémy, ktgi@agi, jsou sild medializovany.
Muzeme prohlasit, Ze spdleost do jisté miry ovlada tzv. demografickd paniKéesajici
poner produktivni a postproduktivnéasti populace Zisobuje deficitni statni rozpet,
protoze stale klesajici fipmy z prace ,mladych® mizi v podéb dichodi, investic
do zdravotnictvi a dalSich vydajve prospch senioll. Takova situace vyt¥é vhodné

podminky pro bujeniiig@dsudk a diskriming&nich praktik.
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Ackoliv ma nenici se skladba populace nepopirateptimy vliv na ekonomiku,
nekteri badatelé polemizuji s legitimitou takto vyhrockaéohledu. (Walker, In Vidovova
2005, s. 11) Obviuje vlddy z toho, Ze situaci dramatizuji s cilenprasedinit zmenSujici
se roli statu P zajiovani finakni a socialni podpory senior Podporu pro tento nazor
nachazi v analyze ¢kolika dokumeni vydanych #@znymi mezinarodnimi organizacemi
(Ageing Populations: the Social Policy Implicatip@ECD1988; World Economic Outlook,
IMF 1997; Averting the Old Age Cisis, World Bank34).

Je zjevné, Ze jakkoliv jsou jeji cile diskutabilniyvolava tato kampa negativni
pohled na starSi generaci ispiva ke stupovani diskriminace. Ze samotného faktutsu
podilu dichoddi ve spolénosti vSak na negativniidledky jednoznéné usuzovat nefizeme.
Moznost, Ze fetizeni zdravotitsocialnich systéimvyvolava mezigenetai konflikt, nebyla
spolehliv otestovana a je tudiz pouze hypoteticka. PogloBak niizeme naopak dovozovat,
Ze nafist patu seniofi zpisobi nutnost padu segrégé&ch bariér a bude figpivat

ke zmenSovani odstupu mezi generacemi. (Vigisa 2005, s. 10)
2.2 Ageismus

Pro diskriminaci osob na zakkagejich vku byl zaveden pojem ageismus.i&ail
se tak po bok ilve rozpoznanych forem nesnaSenlivosti: rasismuexassiu. Na rozdil
od pohlavi a rasy je vSakélk funkci ¢asu a pibézné se tedy mini. Specifikem ageismu
je proto skut&nost, Ze kazdy diskriminujici je potenci&ltbudoucim diskriminovanym.
To celou koncepci pahkud problematizuje.

Dosud neexistuje konsenzus ohlegiesné definice ageismu, a toiepto, Ze se tento
pojem objevil jiz na sklonku 60. let. Poprvé n& merejné upozornil N. Butler,ieditel

amerického Narodniho institutu pro starnuti.

JAgeismus mizeme chapat jako proces systematického stereotyizo
a diskriminace lidi pro jejich stia podobr jako se rasismus a sexismus vztahuji k bateti
a pohlavi. Sté lidé jsou kategorizovani jako senilni, rigidni seém mysleni a Zigobech,
staromddni v morélce a dovednostech... Ageismusld@/mladSim generacim \ddstarsi
lidi jako odliSné od nich samych, a proto jim braaby se se starSimi lidmi identifikovali jako
s lidskymi bytostmi. (...)
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Ageismus je manifestovan Sirokym spektrem fenaimgak na individualni, tak
na institucionalni drovni: stereotypy a myty, d#we opovrZzeni a averze nebo jednoduse
vyhybani se kontaktu, diskrimitiai praktiky v bydleni, v zagstnani a sluzbach vseho druhu,
piidomky, kreslené serialy a vtipy. ékdy se ageismus stav&ealnou metodou, jakou
spole&nost propaguje pohledy na starSi osoby, s cilerastétist vlastni zodpadnosti Vaci
nim. Jindy ageismus slouzi jako vysoce osobni abjethranici osoby mladsi (obvykle ve
strednich letech) €asto za vysokou emocionalni cenuifepgemyslenim o $cech, kterych
se boji (starnuti, nemoc, smrt).“ (Butler, In Vidéwa 2005, s. 5)

V citované promluy se jednak uvadi ¥t moznych projev diskriminace Wi
starSim, jednak je zde upozémo na mozné zdroje takovychto praktik. Skotest,
Ze spolénost do jisté miry vyléuje starSi osoby,ipstoze se kazditen spolénosti postupé
z&llenuje do této diskriminované kategorie, opravdu rd&vje tomu, Ze jednou Zigin

odstupu od seniérje snaha vyisnit Gvahy o vlastni smrtelnosti a neradostné boudlosti.

OdvrZzenim smrti mimo nas¢bny Zivot se ovSem ochuzujeme o soubor velmi
hlubokych zazitk a zkuSenosti, které by se mohly jinak poziiymojevit v naSem ifistupu
k Zivotu a vnaSem duchovnim Zzigotvibec. Dokladaji to zkuSenosti dobrovolinik
doprovazejicich v hospicich nemocné na smghyf svij ¢as umirajicim mnohdy bez naroku
na mzdu. V souvislosti se svymi novymi zkuSenostospice hovid az o vnitnim prerodu.

Swj Zivot pokladaji po tomto zazZitku za gJai a bohatsi. (Keprt 2008, s. 29)

Tendence vykazat seniory a umirajici na okraj sjpoi&ti je zvIlast silna v moderni
dok vinou rekolika procef, které probihaji zejména v poslednim stoleti. (Btrae smrti
a st&i souvisi s urovni naSeho pmomi o seniorech, s tim jalasto se s nimi setkdvame.
Ta se napadn promenila vlivem postupné atomizace rodiny. Dnes je maditvdena
Vv naprosté #tSine pripadi rodici a dtmi, zatimco prarode a praprarode bydli zpravidla
odcklené a jsou ze Zivota v podstavytésnéni. Vydéleni nuklearni rodiny souviselo do jisté
miry s flechodem od agrarni k industrialni spolesti. Nové pracovni naroky vytiely tlak
na migraci obyvatel. Stpkotnym vyvojem a rozbijenim starych struktur seatitt i role
seniofi coby pandti a moudrosti rodiny. Dnes uz se megavaji ¥domosti z otcei déda
na syna. Naopak: Syn musi radigddvi s novou technologii a snazi se prolomit jeho

nedivéru. Tim ovSem dochazi k omezeni vnimani kontinuyyoje spolénosti.
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Rozpad rodiny, nezadrzitelny pokrok a &m pracovnich poZadaukpredstavuji
piimy Gtok na roli seniora jakoZzto moudrého zpredkovatele zkuSenosti minulych generaci.
(HaSkovcova 1990, s. 76-85)

Ktomuto psychologickému udodu pistupuji mozné sociologické figiny.
V piredchazejici kapitole bylge¢ o seniorech, ki€ jsou podle teorie disengagement nuceni
ustupovat ze spatenského Zivota, jak Kii klesajici vykonnosti, tak pod tlakem mladych,
deroucich se na jejich mista. RéZnje na tomto migtzmirtn mozny hodnotovy posun
v pribéhu starnuti, ktery fize pispivat k mezigenetaimu odcizeni. Hodnoty, které
vyznava dnesni konzumni spétest (jako individualisticka seberealizace, vykquo),

se rovrz nesléuji s moznostmi seniér (Vidovi¢ova 2005, s. 10)

Mezi socialni piciny maZzeme zahrnout i ekonomickéwbdy diskutované v kapitole
2.1. Demografickd panika neni jedinym zdrojem diiap Ageismus se projevuje
uz p'ed odchodem do ddhodu marginalizaci na trhu prace. Zstnavatel ¢asto
uprednosiiuje mladSi uchaze, kté&i jsou povaZzovani za flexibijsi a inovativijSi
a atekava se od nich delsi spoluprace. Také tlak nhamtido dichodu niize byt motivovan
jak ohledy na zdravi a kvalitu Zivota z&stnance, tak na druhé stéaiouhou minimalizovat

naklady a gjmout efektivrejSiho pracovnika.

Je zajimavé, Ze nizka socialni prestiz jégsyzovana nejen vlastnim seriior,
ale i gislusnikim profesi, které se seniory pracuji. Helena HaSke&cse zmiuje o tom,
Ze geriatrické sestry, |éka ci socialni pracovnici stoji v hierarchii svych pesf na d&ch
piendSi i na pomahajici profese. Je to gattdno tim, Ze sa@asnd konzumni spaleost
je zamétena na zisk a vytwéni hodnot, z oz jsou senib v jejich ctich vyloweni. Tim
padem se zda i pevani o tyto osoby jako malo produktivni (,vidy lidé uz lidstvu
nemohou mnohoimeést, a tak jako tak tu nebudou dlouho®). Mnolu to odrazuje od drahy
piisluSnika p&ovatelské profese. Jiné naopak grévseniofl piitahuje pohled na osathost
ve stdi jako na dramaticky zivotni zapagj aterém ch&ji byt napomocni. (Kofiva 1997,
S. 22) Pedstava o osattem st&i ovSem niZe byt také zkreslena, jak o tom fe&tude

pojednano dale.

15



Zakladnim znakem ageistickéhdigtupu je peceiovani vyznamu chronologického
véku. Zdiraziuje se, Ze neexistuji Zzadné univerzalni vlastnobtirakterizujici ufitou
vékovou kohortu (nebo obdobmasu,éi pohlavi), na jejichz zakladby se spolénost mohla
k prislusnikim dotené skupiny chovat odli§rod ostatnich. Jefpom evidentni, Ze v jiibéhu
lidského Zivota k uiitym zménam dochéazi. Tyto zény vSak probihaji individuathznané
rozdilre a v ffiznych obdobich (jak bylo #dazréeno uz v samotném Gvodu kapitoly 1).
Chronologicky ¥k proto rozhod#é neni dobrym &icim znakem. Vidoviova v tomto smyslu
uvadi Bythewagv zawr (1995), Ze je ,nepochybné, Ze &em roste prawipodobnost
jistého fyziologického i mentalniho ochabovani, d@aeto vyvoj by ndl byt oddlen
od socialniho fenoménu, ktery formuje zaklad prewtodiovani a utisk starSich lidi“.
(Vidovi¢ova 2005, s. 43)

Jakékoliv tvrzeni, praktikwii dokonce zakon, ktery operuje s pojmem chronologic
veék, mizeme oznét za ageisticky, protoZze nerespektuje individuajédince a vlenuje ho
do untle zformované skupiny. Ageismus proto hraje rolsirokém spektru probléin
od nastupu do Skoly, az kodchodu déclibdu. S&m koncept ageismu je v podstat

ageisticky, nebpti zkoumani tohoto fenoménu se z#aje na uéité vekove skupiny.

Skute&nosti, Ze std (zejména definované na zakéachronologického &ku) je pouze
socialni konstrukci a nikoliv objekti¢nexistujicim stavem, nas&scuji mj. i vypowdi
samotnych seni@rna téma chronologickéh@ku jako ukazatele st Vyplyva z nich, Ze &k
pii definici st& hraje mnohem vyznanysi roli v pohledu sedni generace (druhé misto
hned po ubytku zdravi a po odchodu dzhibdu, coz je ovSem také dim dana hranice),
zatimco vlastni senibho odsunuji az na posledniigky Zel¥icku faktorfi — za osobni pocit,
zdravi, Ubytek dlesnych i duSevnich sil, odchod ddiciodu a dokonce az za vzhled.
(Sykorova 2007, s. 65)

Ageismus zahrnuje dvslozky: Redsudky na jedné strara diskriminaci na stran
druhé. Mezi pedsudky nizeme shodhs Palmerem (Vido¢obva 2005, s. 9) zahrnout postoje
a stereotypy panujici v majoritni spaesti. V tomto pojeti fedstavuji stereotypy kognitivni,
zatimco postoje afektivni strankureplsudki. Oke slozky se ovliviuji a casto penistaji

v diskriminaci.
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V piipact st& a seniof se nizeme setkat v podstatse temi typy zakhanych
stereotyfi: Jsou to jednakipdstavy spojené s fyzickym vzhledem (Sedé viasg, pirasky,
nedoslychavost), dale pozitivni vlastnosti spoj@vase stdm (moudrost, velkorysost,
Slechetnost) a koke¢ vlastnosti negativni (uménost, naladovost, hasieost,
vztahov&nost). (Quadagno, Street 1996, In Sykorova 200/7%. Je #ejme, Ze zvlast

nebezpéné jsou negativni stereotypy. Zda se, Ze sditiadci je také nejvyrazji pocit'uji.

Mnoho vyzkunii naswdéuje skuténosti, Ze stereotypy jsaiasto sdileny i samotnymi
seniory. Oznéujeme je potom za tzv. viiti stereotypy, resp. autostereotypy. Takokigtpp
muze pomoci omlouvat vlastni nedostatky nebo naopkkizs k zdirazreni vlastni
vyluénosti. Rikladem miize byt opakované #daziovani distance mezi respondentem
a ,ostatnimi dchodci“ v Moravskoslezské studii. (Sykorova 200.768-68). Mnoho senidr
zde fFipustilo, Ze starSi generacétSinou skutené odpovida bzn¢ tradovanym fedsudkm,
oni sami vSak rozhodntakovi nejsou, a to koneckangenom doklada, Zze do této skupiny

spadaji nejvySedkem, rozhod# ale ne vlastnostmi.

Diskriminace senidr dosahuje nejSi sily a spol&éenské nebezaosti v fFipad
kumulace negativnich faktior(problém vicenasobnych rizik). Zvl&Simarginalizovanou
skupinou jsou pak napstarSi Zeny, které muselit jak ageismu, tak sexismu spétesti.
Obecr jsou pak za zvla&tzranitelné pokladany osoby s nizkym socidlnimustat (nizké
vzklani, nizSi platové ohodnoceni...) Této tezi smue mnoho gerontosociologickych
studii, konkréty v ¢eském prosedi vSak nebyl tento obecny vliv prokazan. Vidovia
shrnuje, Ze ,sotasna zji&ni vedou k za&ru, Ze nizSi socialni status respondenta indikuje,
Ze bude ke stavice negativét nalagn, ale gitom neni dkaz, Ze on sam by byl ve #t&ice
vystaven diskriminativnimu chovani od svého okdlento z&¥r by navic evokoval,
Ze zazitek vkowve diferenci&niho jednani je v populaci celkem univerzalni ¢soji vyjimkou

vétsi frekvence u zen)“. (Vidosova 2005, s. 44)
2.3 Soucitny a novy ageismus

Jak uz bylaeceno, je ageismus definovan jakiispzovani utitych vlastnosti skupih
osob na zaklad jejiho wku. Tato obecnd definice neuvaZzuje rozdil mezi tiegini
a pozitivnimi vlastnostmi. Z gatku byla pochopiteth zvySena pozornostémovana prag

diskriminaci a nefatelskému chovani vyvajicim z negativnich postoja stereotyp.

17



V souwasnosti si vSak sociologové vSimaji régropa&né strany Skaly, tedy ochranitelskym

tendencim w¢i seniofim.

V této souvislosti nebude bez zajimavosti zmindeje z ditich vysledk analyzy
ageistického chovani ve spétesti od Vidoveéové. Respondenti & odpovidat na otazku,
zda maji osobni zkuSenost &uaveé diferencovanym chovanim.fibm bylo rozliSovano,
jestli se k nim vzhledem k jejichéku nekdo zachoval 1épe nebo naopailkidr nez k ostatni
spol&nosti, a zda-li tuto skuteost vnimali pozitivd nebo negativh Ukazalo
se, Ze v kategorii Sedesatiletych a starSich jsmowdi o lepSim a horSimifstupu pdetns
vyvazené. Co vSak vyrazmz rovnovahy vybéuje, jsou emoce, které chovani okoli vyvolava.
Vekove diferencované chovani charakterizuje 66% respdiddgko nepijemné a pouze
23% jako pijemné. (Vidoveéova 2005, s. 17-18) Sime tedy, Ze bez ohledu na to, jestli
je vékove diferencované chovani l&mb pozitivie nebo negativé je ve tSine pripadi
prijimano jako nefijemné, omezujici a eme ho proto opra¥né zaadit mezi specifické

projevy ageismu.

Snaha ochrénit seniorygd vypady spolaosti se tak rize mnohdy mijet &inkem,
pokud se fi tom neubranime pohledu na starSi generaci jakkvabtativré odliSnou entitu,
ktera si vyzaduje zvlastnitigtup. A uz ma takoveé usili sebelepsi motivy, stasrchtbdce
do pozice submisivnich, pasivnich&tbspol€nosti. Kalish (1979) pro tyto ochranitelské
postoje razil termin ,novy ageismds4 zdirazioval, Ze se vlasthjedn& jen o obdotn
Skodlivy extrém opény k bézné diskriminaci. (Vidoviova 2005, s. 6) Paternalistickyigtup
spadajici pod novy ageismus &sto objevuje u islusniki petovatelskych profesi, jako
je personal domavdichodd a Iék&sky personal, socialni pracovnici apod. K jeho guijn
hraniicim s nelctou fZeme péoitat nap. v Iékaském prosedi pongrné ¢asté blahosklonné
osloveni nefibuzné starSi osoby ,batio“ nebo ,dkdecku”. Tento jev byva sledovan
ve studiich o ageismu naprosteizbe. Ffimo nebo nefpmo se s nim setkalo nap
32% respondefitve vyzkumu Ageismus 2003. (Viddaeva 2005, s. 22)

! Pojem novy ageismus se pouzivadesfednom vyznamu: ,Robert H. Binstock poukézalposun
stereotyd o st&i a starSich lidech od ,soucitného ageismednipassionate ageigmpohliZejiciho
na seniory jako na chudé, slabé, politicky bezmoanéodné pomocideserving podt k rozvoji
»,Noveho ageismu“, jehoZ t&@m jsou nejen chudi, ale i ekonomicky relativiol¥e zajistni senidi
schopni prosazovat své zajmy i na politické Groviii.vSichni totiz zvySuji vydaje na socialni
zabezpéeni a daovou zé&¥Zz ekonomicky aktivniho obyvatelstva a vzbuzuji obaze stagnace
spole&enského a ekonomickéhistu a z intergenefaiho konfliktu. (Sykorova 2007, s. 51)
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Otazkou vsak istava, pro je vliastré paternalismus seniory tak hluboce emocio®aln
prozivan. Odposd’ by mohly poskytnout studie, které s&nuiji roli autonomie ve sta Vyse
zminovand teorie aktivity popisuje starnuti jako procgs némz si ¢lovék aktivreé snazi
udrzet dosavadni spektrum socialnich vazeéimrosti, respektive sodsdit se na ty @lezité
z nich, které si ize nadale udrzet. Dokud je to jen trochu mozndyjesilovék o vlastni
kontrolu nad svym Zivotem. Tento psychologicky &aktma mimdadnou dlezitost
i pro fyzické zdravi, jak doklada napstudie zmiovana Gilbertem. (podle Radek Houdek,
Lidové noviny 8.8.2009) Ddma skupinam seniarbyly do pokofi v peovatelském domh
umiseny rostliny. Jedna skupinadha o kwtinu sama p&vat, druhd pouzeiihlizela, jak
se 0 ni stara personal. Pal poce byla umrtnost ve skupinktera sama @evala o ketinu,

o polovinu nizSi. Tento rekart sugestivni vysledek na&¥kuje tomu, Ze osobni
odpowdnost, poselstvi ¢i védomi nedokoteného Ukolu rze mit vyrazny podil

na ovliviiovani chuti do Zivota a zprdgetikovai i na fyzickém stavu dotyé osoby. (Autor
¢lanku, z ghoz je vysledek vyzkumu citovan, dovozuje ¢eddvazijsSi opa&né tvrzeni:
.Neschopnost kontroly nad zdandivnevyznamnym aspektem vlastniho byti nakonec stala

penzisty Zivot.”)

Je Zejmé, Ze paternalismus seniotyppavuje 0 pocit autonomie, ktera je pré tolik
dilezitd. Ve snaze vyhnout se stereotypu nemohoudi# veétSina seniak usiluje
o vy¢lenéni z masy vrstevnik a upozoiiuje na svou samostatnost. V této situaci
je ochranitelsky fistup (by motivovany snahou pomoci) ranou do zad, kté@éhddce srazi

presré do stereotypizované role.

Ackoliv v sowasnosti vnimdme pibu autonomie jako sam@mou, rekteri
badatelé poznamenavaji, Zze tomu tak rozbodebylo vzdy. Maji za to, Ze v minulosti,
pied rozvolgnim rodinnych vztal, bylo mnohem firozergjSi prijmout zavislé postaveni.
V ramci mnohagenetai harmonické rodiny byla podle tohoto pojeti oehat schopnost
piijmout pomoc ®¥¢im naprosto samégjmym. Dnes se naproti tomu mezi projevy ageismu
muze pa@itat i uvolréni mista v tramvaji, které ¢hs vyvola nevoli doné postarsi osoby.
(Haskovcova 1990, s. 99-100) Autonomie, resp. nel#t stoji v centru pozornosti dnesnich
seniofi mozna pra¥ proto, Ze je spot@osti vyzdvihovana v souvislosti s kultem produikyiv
(vSeobecna ptgba byt uziteny, ns¢eho dosadhnout a nebyt na obtiz). Semvorse naopak
autonomie pausSainupird, coz je nuti usilovat o jeji uchovani, aby ukazali, Ze ,nepéit

do starého zeleza“.
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Mnohé studie maji tendenci fenomeén soucitného ageigodcéovat. MiZze to byt
zpasobeno i tim, Ze pokud neni vyzkuminikzajem o pozitivni formy diskriminace cileny,
jsou marginalizovany mnohentetelrgjSimi projevy negativnimi, a to i wipadech, kdy

nejsou z procesu zkoumani a priorélgneny. (Vidovicova 2005, s. 44)

2.4 Diki shrnuti

V poslednich desetiletich a stoletich prochazi efpolst zasadnimi zénami, které
se silré podepisuji i na jejimifistupu ke std. Ve vSech vysglych zemich postugndochazi
ke starnuti populace. VysSi podil neproduktivnicdolo vyvolava téry ,,demografickou

paniku®, ktera je rozdmychavana i politiky a médii.

DalSi rozpory mezi seniory a mlad&sti spolénosti souvisi s trendy a jevy jako
atomizace rodiny, kult produktivitgi nevyrovnanost s vlastni smrtelnosti.éghto zdrofi
pak vychazi tendence wie &lit spoleznost na zaklad umelého kritéria chronologického

véku.

Starnouci ¢lovék je postups vylouceny uz na pracovnim trhu a dmgnovani
ze spolénosti nabyva na intenzZitpo odchodu do ithodu. Zje se tak s odvolanim
na zhorSujici se schopnosti jedince, ovSem zé#rped vliivem obeck prijimanych gedsudk

a stereotyp.

Predsudky jsou fitom mnohdy tak silné, Ze jefipmaji i sami seniéi. Aby sami sebe
vydélili z Sedé masy vrstevnik zdiraziuji svou vylEnost oproti stereotypizovanym
vlastnostem gch druhych*.

Ve snaze chranit ithodce ped diskriminaci se &kdy uchylujeme k podokin
Skodlivému extrému, kterym jsou paternalistické raol@ské postoje. Ty se negativn

podepisuji na udrZovani vlastni autonomie senidi@k naznéuje jiz v prvni kapitole

.....

kritérii, které utuji spokojenost jednotlivce a dodavaji jeho Ziverysl.

20



3. Socialni sluzby

Spole&nost nabizi svym nejstarSishenam nezbytnou p#. Tuto funkci dive plnila
rodina, v sotiasném stavu je ovSem takovy model nemozny (énach rodiny se zmuje

kapitola Definice a zdroje ageismu). Role statipgdreé dalSich subjektje proto nezbytna.

3.1 Pravni ramec

Podminky existenceiznych socialnich z&eni, &etnd téch vytvarenych primarg
pro starSi otany, upravuje zakon. 108/2006 Sh. o socialnich sluzbach. V jefadi €asti
nalezneme seznam tygluzeb socialni @&, z nichz pro starSi osoby jsatizovany zejména
osobni asistence (8 39), owatelska sluzba (8§ 40), jmodcovské a fectitatelské sluzby
(8 42), odlebiovaci sluzby (8§ 44), centra dennich sluzeb (§ dBhni stacion& (§ 46),
tydenni stacion@ (8 47), domovy pro seniory (8 49) a domovy s@&vlim rezimem (8§ 50).

Seniofim se tak nabizi Siroké spektrum moZznosti, jak usjitck pomoci &chto sluzeb
své poteby. Pfivodcovské a fectitatelské sluzby (8 42) si kladou za ukol zejmépvareni
piiznivého socialniho prastdi pro osoby ohrozené socialni izolaci a exkl@sobni
asistence (8 39) je vzdy sluzbou terénni poskytowapimo v domacnostech a klade
si za ukol zabezé potrebnym osobam nezbytnou pomoti gazdodennich zakladnich
¢innostech. R®vatelskad sluzba (8 40) ke fungovat jak terémn tak ambulant
Mé podobnou, jen mignzdazenou nagl oproti osobni asistenci. Mezi ambulantni sluzby
osobam, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pojimae fyzické osoby, dale spadaji centra
dennich sluZzeb (8 45) a denni stacien@& 46).

Denni stacionaje uken £m seniofim, o které normakh petu;ji jejich blizci. Ti vSak
v pracovni dny nemaji moznost setrvavat doma ahjejenidi piitom nemohou istat sami
bez dozoru. Potom jeeSenim umighi takového fichodce pes den do denniho stacidea

kde Zistane v pé& socialnich pracovnik dokud si ho jeho blizky @pvecer nevyzvedne.

Pokud o nesamostatného senioraupe jemu blizkd osoba v jehofipzeném
socialnim prosgedi, miZze tato roveZz vyuzit tzv. odlebovacich sluzeb (8§ 44), kterést

jejich zavazk dodasre pievezmou a zajisti ji tak nutny odjioek.
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Pobytové socialni sluzby pro seniory jsou trojitvahdi: tydenni staciodé (8 47),
uréené pro pechodny pobyt péebnych osob, klasické domovy pro seniory (8 49pmavy
se zvladstnim reZzimem (8 50),cené osobam se #t&kou, Alzheimerovou a ostatnimi typy

demenci, které maji snizenou &stanost z dvodu €chto onemocni.

Vedle sluzeb socialni pé existuje rovéZ socialni poradenstvi a sluzby socialni
prevence, jejichZ cilem je napomé&hat osobaniekgnéni jejich nefpznivé socialni situace
a chranit spoknost ged vznikem a $&nim neZadoucich spoknskych jeu. Senidi, ktefi
se ocitnou v kritické situaci, mohou vyuzit teleftkou krizovou pomoc (8 55), tluninickée
sluzby (8 56), azylové domy (8 57), krizovou pon{g§c60), nocleharny (8§ 63) a zejména
socialre aktivizaini sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim pasiiigs 66).

VSechny tyto sluzby poskytuji registrovani poskgi®e, kté Kk jejich provozu
dostavaji statni dotace. Aby byla vyfeaa uspokojujici nabidka a semiméli dostat€nou
moznost volby mezi jednotlivymi raenimi, snazi se zakon vnést do oblasti poskyiovan
socialnich sluzeb konkureémi boj. K tomuto delu slouzi zavedeni tzviippivku na péi
(tomu je ¥novana druhéast zakona).

U potrebnych osob je posuzovana mira jejich zavislostpaommoci teti osoby podle
presré vymezenych kritérii (8 9) a na zakéatbhoto Saeni jsou rozéleny do étyi skupin
od lehké zavislosti (skupina I) az po uplnou zé@saskskupina V) (8§ 8). Na zaklaadaazeni
do jedné zd&chto skupin je posléze tovana vySe fispevku na péi. Za kalend&ni mesic
je tento pispivek stanoven na 2000¢Kpro skupinu 1, 4000 K pro skupinu I, 8000 K
pro skupinu Ill, resp. 11000 &pro skupinu IV (u osob starSich 18 let - § 11jggmz
se za ufitych podminek fipousti ugity rast vySe pispvku (8 12).

Za pispsvek na péi si mohou osoby kupovat podle viastniho uvazeniahoi sluzby
poskytované za Uhradu. Sem ipajak osobni asistence, qmvatelské, pivodcovské
a predtitatelské sluzby, denni stacideaa centra dennich sluzeb (8 75, s vyjimkekierych
zaslouzilych osob, kterym sedmwatelska sluzba poskytuje bez Ghrady), tak poliygiuzby
v tydennich staciortich, domovech pro seniory a domovech se zvlasteifimem (8 73).
Poplatky za byt a stravu ¥ahto zd&izenich jsou zdkonem shora omezeny: Po jejich éhrad
musi zbyt klientovi 15% jehofppmui. Z €chto pewz si pak niZze hradit nap fakultativni

sluzby poskytované vybranou instituci.
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Vedle socialnich sluzeb jsou zejména pro senidigozany jest dalSi zaizeni.
Zejména hospice adébny pro dlouhodab nemocné (zkrdcenLDN). Hospice si kladou
za cil naptovat rekteré psychické a socialni peby umirajicich a jejich blizkych. Jsou
to nestatni zdzeni, casto pracujici v napojeni nazné cirkve. Vytvéeji distojné progedi

pro osoby na sklonku Zivota.

Lécebny dlouhodo® nemocnych jsou zdravotnickd i#zeeni specializovana
na systematickou peo staré lidi. Do jisté miry vyrovnavaji nedostaté kapacity ustavnich
sluzeb. Pokud se nesmbainého seniora nepotiaimistit v zadném domeéwpro seniory nebo
domow se zvlastnim rezimem, kéintasto zde. LDN ovSemi@dstavuji nouzoveeseni, které
neni designovano praisgtojné dozZivani. Zdravotnicka stranka zde vyéazastiiuje stranku

socialni.

Je tedy rejmé, Ze se starnoucim osobam se sniZzenoéststosti nabizi Siroké
spektrum moznosti, jak si zajistit pomoig paphovani jejich zakladnich pib. Ri vybéru
mohou zvazovat i to, v jakém rozsahu #jp byt odkdzani naifslusniky vlastni rodiny
a na ostatni blizké osobyagtava ovsem otazkou, nakolik jsou sénhpii tomto rozhodovani
limitovani finantnimi podminkami. Zniiovanych 15% fijmu, které Zistanou po Uhrad
pobytu v domov pro seniory, coz fize pedstavovat $liS nizkou castku, zvlast pokud
z nich maji byt hrazeny nappoplatky za zdravotnické sluzby. P&pobyt v domo¥
pro seniory, jeho srovnani #gbyvanim v samostatném Byhebo spoléné domacnosti
s rodinou a faktory, které oviiwvji rozhodovani mezgmito dwma cestami, jsourpdnetem

této diplomové prace.
3.2 Domovy pro seniory v minulosti a dnes

Dnesni pojeti p&e o starSi akany, tak jak je zakotveno v stasné legislati¥,
se co do poslani z&ae 1iSi od pivodni gedstavy z poloviny minulého stoleti. Prvni statni
domovy dichoddi u nas vznikaly po druhé &ové valce v atmosfé kolektivniho nadseni
pro pospolitost. Nebyly deny nemocnym a neségiainym osobam, ale &y zajistit klidné
a komfortni sté zaslouZzilym pracovniim v prostedi sold podobnych. V tehdejSi deb
znamenalo festhovani do pra¥ vznikajici instituce pro &Sinu senioli narmst Zivotni
arovre. S postupentasu se ovSem Zivotni standard obyvatelstva zvgatimco vybaveni

domowi zvolna zaostavalo.
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Hromadni seniof oddilen¢ od zbytku spolénosti uspiSilo ist hraze meazi
produktivni a postproduktivnéésti populace. Ukédzalo se, Ze k zajistspokojeného st
nest&i relativni hmotny dostatek, ktery domovy pro sepisnad mohou poskytnout (i kdyz
i ktomuto bodu lze vzneést dité vyhrady). Kromd hmotné slozky by #la p&e o staré
obcany obsahovat rowd slozku zdravotni, socialni a individualni. (Hagéava 1990,
s. 183-186) Problémy s m@nim socialni a individualni funkce dombowpro seniory bude
diskutovana v ramci kapitoly 4. Problémy pobytuormabvech pro seniory.

V otdzce zdravotni @é prosly zmiované instituce od svého vzniku podstatnym
vyvojem. Zatimco na patku byly domovy koncipovany jako obydli pro staake sobstainé
a v podstat zdravé lidi, dnes by #ty ze zakona slouzit ipdevsim osobam, ,které maji
snizenou safstainost zejména z wodu wku“, ba dokonce ,jejichz situace vyzaduje
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby*. V minulycblgich byly pro nes@bktainé nemocné
osoby Zizovany penzionaty a LDN, které byly gthny mezi zdravotnicka #aeni, zatimco
domovy dichodd podléhaly ministerstvu prace a socialnicitiv Problém std a problém
nemoci tak bylyieSeny od sebe zcela @tiehé. Dochazelo vSak pochopitélnk tomu,
Ze zp@atku samostatni a zdravi obyvatelé domova pro sepiostup® churaeli a posléze
byli odkadzani na pomoc druhych. Nebylitkvtomu sthovani do LDN, astavali nadale
v pivodnim domow. Helena HaSkovcova cituje statistiku, podle nifohya konci 80. let
z celkového p&tu 33000 obyvatel domdvdiachodd 8000 trvale upoutano néazko, 14000
nezbytk potrebovalo pomoc druhé osoby a celych 28000 vyzadolehaiskou péi.
(Haskovcova 1990, s. 189) Tim ovSem doslo k gr@ndomowi dichoddi do jejich dnesni
podoby.

V sowasnosti je akcentovano setrvavani seniwjejich doméacim prostdi, dokud
jim to jejich zdravotni situace dovoluje. Pokud ir@da blizci jiz nemaji moznost qmvat
o dichodce samostatn mohou se s Zadosti o pomoc obrétit na statnituost a vyuzit
nag. odlekovacich sluzeb, gevatelské sluzby nebo dennich stacidndobytové sluzby
(domovy pro seniory a domovy se zvlastnim rezimewtupuji v kritt¢jSich gipadech.

Idealre by mely slouzit nesobstainym osobam a umdbvat jim prozit dstojné sté.

Pfi zkoumani 518 seni@ra @icin jejich pobytu v naSich domovech bylo ziso,
Ze nej¢tSi cast z nich se do Ustavnigeéskuteéne uchyluje z dvodu poteby intenzivni pée,

jiZ nemizZe zajistit rodina, coz sfalije (el existence&chto zdizeni.
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Krome¢ toho se ovSem vyskytly iadody mér legitimni, které by bylo mozné obejit
levnéjSimi terénnimi a ambulantnimi sluzbami (,nemamonhi&, kdo by se o mne jinde
postaral®), pipadré vyznamjSimi strukturalnimi zrénami na nap na trhu s nemovitostmi
(,uvolnil jsem misto v byt mladym®). Tyto @ic¢iny uvadclo az 40% dotazanych. (jako rfap
(Vidovi¢ova 2007, s. 7,21))

3.3 Diki shrnuti

S rostoucim #kem se senid vétSinou postuph dostavaji do zavislosti na dalSich
osobéach. Zdaleka ne vsichni vSak maji rodinu netaefe, kt& jsou ochotni a schopni
se 0 ® postarat. Pro tyto seniory jsotizovany nejizn¢jSi typy socialnich instituci. Mohou

jim byt poskytovany sluzby tauz terénni, ambulantni nebo pobytové.

Od ukitého wku pobiraji tito lidé starobnitdhod, ze kterého si mohou hradit
zminované sluzby. Pokud zdravotni stav omezuje jejicbésainost, jsou navic Zazeni
do rekteré zectyt skupin osob zavislych na pomoci druhyckmio senioiim pak vznika
narok na zvlastni ffispivek na péi. Ze zdkona nesmi naklady rfama pobyt v domay
pro seniory pekraiit 85% pijmi dichodce. Se zavedenim poplatke zdravotnictvi se vSak

i tato hranice mize jevit nedostatma.

Domovy pro seniory jsou n&gseji vyuzZivanou socialni instituci @enou starsim
ob¢amim. Jejich koncepce se vSak v historii vyvijelaivédné mély slouZit jako misto
zaslouZzeného odpimku tSiny zdravych senidér Vzhledem k vykéereni, které dchodci

pii nastupu do domova zazivali, vSak nikdy tuto furdezla neplnily.

Postupg zatal byt kladen draz spiSe na peé o potebné nesaistainé osoby.
Domovy dichoddi jsou dnes proto deny zejména k zaji&hi nezbytnych pdeb senioi
s omezenou autonomii.tibhodci vstupujici do domova jej pairijiz neopusti. Z domav
pro seniory se stavaji ,odkladiSha doziti“. Ne vSechny tyto instituce vSak mohayjistit
dustojny a spokojeny zbytek Zivota. Na niig¢ otdzka, jaky pohled maji na svoje posledni
atoCisté samotni obyvatelé domova. A jak&egstavy maji osoby jim blizké, které
je do domowt piipadré umig’uji? Tyto otazky jsou podroBji rozpracovany v nasledujici

kapitole. Zarov# tvori i osu praktick&asti mé diplomové prace.
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4. Problémy pobytu v domovech pro seniory

Jak bylo piblizeno v gedchozi kapitole, s@éasné domovy pro seniory se sdedtji
na poskytnuti hmotné i zdravotni slozky¢peo staré okany. Pokud vSak jde o vySe
zminovanou individualni a socialni slozku, nedaji seaxplla s domaci @& srovnavat.
~Stary ¢lovék potrebuje mit pocit osobni jistoty a spokojenosti v camcitého rodinného
¢i jiného integrovaného spaenstvi“. (HasSkovcova, 1990 s. 183). V tomtoéaumnentze
institucionalizovana p& nahradit fivodni prostedi uz ztoho @vodu, Ze schopnost
dichodd@ adaptovat se na nové podminkyetrg vytvéaeni zbrusu novych socialnich siti
a citovych vztah je zn&n¢ omezena. Jsou znamyiady, kdy se starSi lidézko smiuji
treba i se shovanim do nového bytiasto se pak vraceji do svévpdni étvrti povidat
si se znamymi, protoZe nejsou schopni navazat rsbyy. Dokonce i u léka zamti,
Ze znenili bydlist¢ a slozit¢ nadale dojizdi do jeho vzdalené ordinace. (HaSke&cl1990,
s. 97)

Sthovani do domova tthodd@ potom musi byt je&t traumatétejSi zkuSenosti,
protoZe oproti pobytu ve vlastnim Bytde vystupuji do pdapdi dalSi specifické problémy.

Zejména moznosti ochrany soukromi jsou v prostodichovacasto poskud omezeneé.

Na druhou stranu by pobyt v dontom¢l seniory chranit fed nebezpgmi, kterym
by mohli byt ve zvySené ifd vystaveni ve venkovnim préstli. Pro svou snizenou reaktivitu
a akceschopnost se totiz seénigasto stavaji téem tiznych zlodju a podvodnil. Rovrez

jsou ohrozenitrznymi formami zanedbavani a tyrani.

Riziko zanedbavani pé nebo dokonce tyrani a zneuzivani se snazi mownébstatni
organy. V roce 2007 si napministerstvo pro lidsk& prava nechalo vypracqufiitni studii
zkoumajici zmitnou problematiku dotaznikovym #enim mezi obyvateli 16 FHaeni
pro seniory. Ze zpravieSiteli cerpame ¥tSinu Udaj v této kapitole. (Vidovdova, Lorman,
2007)

Tyrani nmize mit Gzné podoby. Na prvnim métyva zmihovano fyzické tyrani
(pasobeni bolesti, odpirani uspokojeni zakladniclkkgot méeni hladem, Zizni, chladem,
odegeni oSeateni). Mérk zjevné a pravtpodobré castjSi je pak psychické tyrani (slovni

agrese, urazky, vyhruzky, citove vydirani atd.).
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Za extrémni formu tyrani lze povazovat i sexualmd@wzzivani, které sice neni téksté
jako zneuzivani &i, presto se v3ak sporadicky objevuje. | v Ustavechasmico€e pak hrozi
zanedbani p@, ¢i nezadouci zjsoby oSdbvani. Seniaim jsou nap. nékdy podavana
tlumiva psychofarmaka, aby nigobili Zadné problémy. Podobrse niize stavat, Ze jsou
zdravé, ale bezbranné osoby ufoisgany do psychiatrickych d¢ében. Pravigpodobr
suverénd negasgjSi je vSak finatni zneuzivani senidr které ma v krajnich ffpadech
formu tlaku na zreny z&wti, ¢i vynucovani nevyhodnychigvodi majetku. (Muhlpachr,
2004)

4.1 Ochrana soukromi a agresivni chovani v domovechro

seniory

Co se tye soukromi obyvatel domawro seniory, konstatujesitelé s uspokojenim,
Ze vice nez 85% vSech seriior domovech ma vlastni pokoje, godili pokoj s jedinym
spolubydlicim. Resto povazuji podil viciétkovych pokaoj stale za vysoky a sgaji v ném
jeden z nejzavagsich zjisS€nych nedostatk Urcity problém vidi i v tom, Ze se zd4, Ze ha t
a vicetizkovych pokojich byvaji koncentrovani ,problémovacienti, jako jsou osoby
dementni, upoutané nazko nebo iteba i jen s nizSim vzthnim a obech nizSim socialnim
statutem. (Vidovdova, Lorman 2007, s. 6, 21) Zda se, #eumistovani na nevyhovujici
vicelizkové pokoje hraji roli vicenasobna rizika, ktezdusmarginalizovanych osob kumuluiji.

Autori se vSak zdrahaji vyslovit v tomto bioghsné stanovisko a Zadaji dalSi vyzkum.

Nemoznost chranit své soukromi a majetekilaspol&né s nedostataou Uctou
ze strany personalu k reptjSim stiznostem. Jako nedostatek Ucty bylo klasiféno
nevhodné oslovovani nebo neklepani narelvéedna se v podstad systémové nedostatky,

jejichz odstrasni by v gipadt dobré vile nenglo byt zavaznym problémem.

Uké&zalo se, Ze v domovech pro seniorgasbdochézi k agresi, a to zejména ze strany
spolubydlicich, resp. obetjnostatnich obyvatel domovaCasté jsou (...) skrytéi zjevné
prestupky, delikvence, slovni i fyzické Sarvatky wummé nebo zaloZzené asavanim
a podezirdnim.“ (HaSkovcova 1990, s. 197) Timtisepem patré nékteti dachodci reaguji
na stres mnicich se podminek. Atmosféra v domovech protiwenbyt mnohdy velmi
napjata.
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Vzhledem k tomu, Ze se podle zidt ve vyzkumu ,Zivot v domovech pro seniory*
uchyluje ¢ast dichoddi do Ustavni p& pra¢ z poteby bezpéi, které jim domaci prostdi
neposkytuje, naziaje tato ,nedostatma svoboda od strachu” selhagélu celého systému.
(Vidovic¢ova, Lorman 2007, s. 22)

4.2 Socialni izolace v domovech pro seniory, rolediny

Pokud jde o vlastni rodinu, vyjagi se seniti vétSinou zdrzenlig. Vyzdvihuji kladné
stranky svého po#nu k déitem a snazi sefipadré omlouvat jejich nevhodné chovani. Jak
uz bylotreceno, neni Ustavni pé s to nahradit domaci présti a vztahy s rodinou. Je proto

smutné, kdyz &i ponechavaji své starsfipuzné v domo¥ osamocen a bez naygt

Senidi své dti omlouvaji tim, Ze bydli daleko, nemaji dostatéasu apod.
To se netykd jen obyvatel dombpwro seniory, ale obeénvSech samostatnzijicich
dichoddi. (Sykorova 2000, s. 174) Na rodinné vztahy nesadhput ani stin pochyb, zdatd
byly vychovany sprawh Helena HaSkovcova se velice soutitvyjadiuje o odst¥enych
seniorech, kté v sok® dusi zklamani nadifstupem svych potonik (Haskovcova 1990,
s. 194) Na druhou stranu se v3ak ukazuje, Ze sb@@lace senidrmize byt pouze klamem,
stereotypem ovladajicim mladSi generaci. Ne kazdénota je nuté nedobrovolna.
A srovnani vypowdi seniofi a stedni generace ukazuje, Ze mladsi lidé maji tendenci
podcaiovat mimorodinné a vrstevnické vztahy starSichk{®gva 2000, s. 178-179) Timto
tvrzenim rozhod& nechci zlehbovat situaci senidr Je nepochykinnutné udlat vSechno
pro to, aby byly jejich rodinné kontakty v co n&8i mie zachovany. Je pouze dobré
piipomenout, Ze tyto kontakty t¥io sice podstatnou, zdaleka vSak ne jedinou slozku

socialniho zivota senibr
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4.3 Finantni zneuzivani

ZavazrjsSi nez nedostatek zajmu jsou pochopitelnizné druhy zneuzivani.
V souvislosti s problematikou seniose ¥nuje zvlastni pozornost fin&mimu zneuzivani.
K tomu dochazi zpravidla ze strany rodiny. V domégrostedi je tento fenoménszko
podchytitelny, a ani vyzkumy v domovech pro seniagukazuji, Ze by kamu dochazelo
prilis ¢asto. Jeden takovy vyzkum rfapkazuje, ze 87,2%udhoddi roding Zadnou ,finadni
vypomoc” neposkytuje. DalSich 7% vypomaha veligédka nebo otas a vice nez
3% si nevzpomina. Pouze necel& drocenta respondeniposkytuji gibuznym (&tSinou
potomkim) penize pravidethkazdy ngsic (z dichodu) nebo Eastji. (Vidovi¢ova, Lorman
2007, s. 14)

Ackoliv mame tendenci vid ve finaréni vypomoci seniar patologicky jev, z pohledu
samotnych dchoddi tomu tak byt nemusi. Sykorova popisuje moZnourjmétaci chovani
seniofi vdomacim prosgedi: Seniéi se mohou snazit vyvazit finani vypomoci pé& rodiny.

S postupujicim &em mohou stale ménprispivat k fungovani rodinného spéémstvi
fyzickou praci a udrzovanim chodu domacnosti, negpau stale vice zavisli na pomoci
rodiny. Aby si udrZeli pocit vlastni autonomie, aelosti, absenci pocitu zavazku musi
za poskytovanou gé oplatkou gispivat tak, jak je$t mohou, tedy &Sinou ze svych
omezenych finafmich zdrofi. ,Perézi Ize vyrovnat asymetrii rodinné smy.“ (Sykorova
2007, s. 138) Tyto motivy mohou hréatcitou roli i v piéipad dichodd v domovech

pro seniory.

Ve hte mohou byt i dalSi faktory. Konkrétru ceskych dchodd se rgkdy hovai
o0 nadnérné a celozivotni podpe cti, ktera nabyva az podoby ,permanentniho ¢odstvi®
akceptovaného jako socialni norma. (Haberlova, yko®va 2007, s. 137) Seitio
pod vlivem této koncepce povaZzuji podporu potbnzia svou povinnost a jerntidkakdy

ji vnimaji negativs.

Dostavame se tedy do situace, kdy je jakékoli itma zneuzivani* senidr jen
obtizre prokazatelné. V mnohatipadech je fispivani dichodd rodiné povazovano darci
za naprosto ifrozené. Jak uZ jsem zihuvala vySe, maji senio tendenci ¥domg
¢i podwdome ospravediovat chovani svych ffbuznych. Proto je nutné postupovat

pii vyzkumu této problematiky velice obezre.
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Dobrou ilustraci této skutaosti je nasledujici fijpad: V Uvodu této kapitoly jsem
uvedla vysledek vyzkumu v dom®évdichodd, ktery ukézal, Ze pouze necelych
10% respondentsvym rodindm finaén¢ prispiva pravidelty nebo narazav Vyzkumniky
dale zajimalo, jaké pocity semiiopii poskytovani této podpory prozivaji. Ukazalo
se, ze 35%fispiva svym blizkym s p&enim a s radosti a 17% rado, protoZze uz ,sami nic
nepotebuji“. 7% dotazanych povazuje pomoc za svou p@shiftento pistup se shoduje
s konceptem ,permanentniho réavstvi“). 2% dotdzanych odpésla, Ze je jim to jedno.
Pouhych 5% nazido, Ze je pozadavky ffbuznych ®kdy zlobi. Zdalo by se tedy,
Ze je finagni zneuzivani posmné marginalnim jevem. Co je ovSem nutno povazovat
za alarmujici vysledek je skuteost, Ze plnych 35% respondénbdpovdélo na otazku
ohledré¢ pociti provazejicich finatni dary rodig, Ze nevi. Toto zjighi dolie zapada
do predstavy, Ze se setiigpokousSi své jednani racionalizovat, afippc, Ze jiz dale neni
mozné sniit se se situaci, rafd o ni mici, nez by obvinili 8&koho blizkého. (Vidoviova,
Lorman 2007, s. 14ReSitelé vyzkumu se timto vysledkem citili oprénink doporgeni
zavést dinnéjSi ochranu fed finarfnim zneuzivanim seni@yr které ,se sice nezda byt tak
casté, jak ¢ekavali, ale v zaznamenanyctigadech je znm¢ zavazné. (Vidoviova, Lorman
2007, s. 22)

4.4 Diki shrnuti

Zivot v domow pro seniory seboutimasi nepijemna omezeni a tiekané problémy.
Praw v okamziku, kdy je flexibilita a adaptabilitdovéka vyznami oslabena procesem
starnuti, se musi najednou vzdat svého dosavadnisia ve spolosti a zait si budovat
novou roli — roli obyvatele domova pro seniory. &fa souvislosti je na misiotazka, jaké
priciny vedou seniora k rozhodnutigsidlit do domova. Je to skuate racionalni Uvaha,
Ze o ) bude postarano v okamzicich Ubytku Zivotnich BiEbo se zde fize projevit i tlak

piibuzenstva, které se timtoigombem niZe snazit zbavit odp&dnosti?

At uz je tomu jakkoliv, narazime hned na dalSi otadkudomov pro seniory schopen
zajistit to, co se od d&no ¢ekd? Nebo jsou ipdstavy novych usediik naivni a ¢eka

je strastiplny zbytek Zivota v ndgmném prosedi?
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Tato kapitola se zabyva zejména problémy, kteréiosan pobyt v domow
vyznamnou rérou znepijemiuji. Na prvnim mist je ttreba jmenovat nutnost Zit ve stalém
spole&enstvi gadou dalSich osob stejnéhéku. Finasi to s sebou &ité omezeni soukromi
i nebezpéi zvySeného meziosobniho rép Stres z noveho prdsti se Mze i v domovech
projevit az vybuchy fyzického nasili a Sikany. Hi@dvozepe se odehravaji mezi jednotlivymi

seniory, persondl nebo osoby zj&ku je vyvolavaji jen ddka.

7~ 7

Vytrzeni ze starych socialnich vazeb sebdingsi citovou deprivaci. Nejcitliji
diuchodci reaguji na iptrhani vazeb krodén K poklesu kontakt s rodinou ale dochazi
zejména snizenim zajmu potomkJe teba si u¥domit, Ze personal domova nedokaze
piibuzenstvo nahradit. A schopnost navazovat novkyssgyvrstevniky je vtomto éku

jiZ vétSinou zn&n¢ omezena.

Zanedbavani socialnich peb seniolt ze strany rodiny je jeStmirrgjSi formou
neodpo¥dného pistupu. Zda se, Ze se mnohdy vyskytujitippdy finagniho zneuzivani.
Pri posuzovani &hto informaci je vSaki¢ba postupovat obide, neb6é senidi mohou
povaZovat své finami dary za dkaz vlastni soéstanosti. Na druhou stranu tthe byt

takovy pohled pouze vysledkem racionalizace jednani

Je tedy Pejmeé, Ze Zivot v domovech pro seniory je spojaad®u nefijemnosti

a etickych problérin

31



Il. METODICKA CAST

1. Hypotézy

Na zaklad poznatk ziskanych p studiu literatury jsem formulovala ¢kolik

hypotéz, které budu v rdmci svoji prace testovat.

H1: V raznych typech sociélnich z&izeni existuji zn&né odliSnosti v kvali#
Zivota seniofi. Tuto otdzku mohu studovat diky tomu, Ze mam mazsosvnani dvou
zatizeni — domu s gevatelskou sluzbou a domova pro seniory se zviaStréZzimem.
Svym ugenim pedstavuji tyto Ustavy opaé poly Siroké Skaly pobytovych itzeni pée
o seniory. U domova se zvlastnim rezimem I2ekdvat mnohem vy3Si miru rezignace

a apatie.

H2: Cim vétsi je vzdalenost mista bydlidt déti od domova pro seniory, tim mé
0 svou osobu ndpvelkou vzdalenosti jejich bydliSt Pokud je tento argument legitimni,

bude existovat korelace mezi vzdalenosti by&lkitetnosti navst.

H3: Spokojenost seniod a jejich pocit Stésti zavisi na tom, jak dolife jsou schopni
navazovat nové kontakty v domow¥ pro seniory, pop‘. nakolik jsou schopni udrzet
kontakt se starymi prateli. Je nepochybné, Ze na pocitu Zivotnih@st$t cloveka
se vyznamnou #mou podili jeho Usgch v socialni oblasti. U seniorv Ustavni p& byva
¢asto upozdiovana jejich patba kontaktu s rodinnymitislusniky. O to vice pak vystupuje

do pogredi jejich schopnost udrzovat kvalitriiapelské vztahy se svymi vrstevniky.
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2. Pouzité metody/Metodika

Po formulaci hypotéz jsemfiptoupila k jejich o¢rovani u obyvatel iznych typi
zatizeni socialni pge. Rozhodla jsem se pro kombinaci dvou vyzkumnyatooh Jednalo
se 0 dotaznik &izeny rozhovor. Pouzit dotaznikovéigei bylo nutné, protoZe testované
hypotézy jsou velmi obecného charakteru a vyZadoglyzu stavu u &Siho souboru
responderit. BohuZel v8ak vyplovani dotaznik cini vétSineé lidi problémy, coZ jeitba
zohlednit o to vice u starSich osob. Po prvnigrisliotaznik se ukazalo, Ze zt@aa ¢ast
responderit odpovida ledabyle aghkteré jejich odpo#di se gimo vylwuji. Abych gedesSla
nutnosti vyadit WtSi paet dotaznil, opgrela jsem se o metodizeného rozhovoru. Kladla
jsem respondefiin otazky z dotaznika nechala je vyprét. Poté jsem se pokusilaiaait
jejich odpoed do jedné z nabizenych moZznosti a dryjsem si nechala schvalit samotnym
respondentem. Vedle eliminace nepouzitelnych vypbysem tak ziskala i cenny material
zpresiujici  kvantitativni Udaje z dotazniku. Rozhovory mérovés umoznily ilustrovat

jednotlivé zkoumané jevy realinymiiklady ze Zivota respondent

Rozhovory byly tedy vedeny podle struktury dotamnika je nasledujici: V prvnim
oddilu vyphovali respondenti zakladni osobni Udaje, podleykterje pak bylo mozno

rozcklit do nekolika skupin — pohlavi, &k, dosazené vatani.

DalSi otazky zjisovaly délku pobytu v doma@vpro seniory, a to jak ve stavajicim
misg, tak v fredchozich domovech, pokud respondentrshmisto svého ubytovani. Délka
pobytu niZe teoreticky souviset s mirou spokojenosti sebslodi nebo s kvantitou i kvalitou
now navazanych socialnich vztalr domow. Hlavnim cilem &chto otazek bylo odfiltrovat
odchylky zpmisobené Sokemippiichodu do domova. Zvazovala jsem i moznost zkoumat
obecrji korelaci délky pobytu v domavs celkovou Zivotni spokojenosti a dalSimi faktory.
V tomto ohledu v3ak hrozilo, Ze budou vysledky Zzaty chybou. B stavajici velikosti
souboru respondeit stupni homogenity tohoto vzorku by bylo obtibadsSit od sebe iimy
efekt délky pobytu v domava efekty dalSi, které spolu veélsouvisi (¥k, mira sobstainost,

pocet Zijicich géatel atd.)
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Jednim z hlavnich dil prizkumu bylo zkoumat rozdily mezi seniory s rodinami
a svobodnymi seniory bez potofmkProto byly do dotazniku r@zeny otdzky na rodinny stav
a pipadny pdet c&ti. Bohuzel se nepotilb sehnat dostatek svobodnych bé&ngch
seniofi, aby mohly byt odpasdné srovnany parametry u obou skupin. Otazky na rodstav

a paet ckti proto nakonec poslouzily hla¥pii posuzovani vztahs rodinou.

Po vzoru jinych pizkumi na podobna témata (rfapVidovi¢ova, 2007) jsem
se pokousSela zjistit i to, z jakychivbdi se seniti uchyluji do domou a zda jejich motivy
odpovidaji ciim, s jakym jsou Ustavy socialni g@budovany. S timto problémem souvisi
i otazka, jakym zfisobem dchodci bydleli ped gichodem do domova. Jelikoz je pobytova
socialni pée ukena primar osobam zavislym na pomoci ostatnich, zkoumala jsBmsz
miru této zavislosti. Ptala jsem se na ukony, saryhkti potebuji dichodci pomahat.
Tato informace zaroweukazuje na miru osobni autonomie respongétera niize vyrazg

ovliviiovat spokojenost s vlastnim Zivotem.

SteZejni cast dotazniku byla rena na powrné choulostivé otazky miry kontakt
s potomky. Tyto otazky musely byt formulovany cojcitbv &ji. Byla rovréz zji&ovana
vzdalenost mista bydl&tpotomki, aby bylo mozné rozhodnout, zda jEppistné omlouvat
nedostaténé navstvy potomki tim, Ze bydli piliS daleko.

Prace o postaveni senioby se ndla dotknout i problematiky ageismu. Proto jsem
se rozhodla otestovat zg$ii, Ze seniti mnohdy vnimaji negativni pozitivni diskriminaci
a paternalismus igdni generace. (Vidotava 2005, s. 17-18) Uekterych respondefitjisem
s takto mifenymi dotazy neusta. Jak ukazaly paraleinvedené rozhovory, vyznammast
responderit jiZ vibec neopousti prostory domova a nedostava se tedyylu s lidmi, kt&
nejsou ani rodinnymi fiislusniky, ani socialnimi pracovniky. Nedok&Zouytextipowdet
na otdzku, zda se k nimékdo choval v posledni déhjinak nez k ostatnim jen na zaktad

jejich vyssiho ¢ku.

Socialni deprivaci danou omezenim siyk rodinou mohou seriio kompenzovat
navazovanim a udrZzovanim vztake svymi vrstevniky. Jejich schopnost nalézt siéno
piatele pak mize vyznama ovlivnit subjektivni pocit &tsti. Zaadila jsem proto do dotazniku

otazku zjigujici, se kterymi fateli respondent udrzuje kontakty.
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Poslednim dlezitym zkoumanym faktorem, ktery tthe ovliviovat kvalitu Zivota
obyvatele Ustavu, je samotnd kvalita ubytovaniwgedd socidlni p®. Miru spokojenosti
se sodasnym bydlenim vyjadvali respondenti na subjektiviiselné Skale od 1 (naprosta
spokojenost) do 5 (naprosta nespokojenost). Rowe ndli vyjadiit k tomu, co jim jejich

pobyt nejvice znafjemnuje, co jim v domo¥ nejvice vadi.

V poslednim otazce byli sertiovyzyvani, aby se pokusili na podobnétigtupiové
Skale vyjadit stupei svého celkového &ti, Zivotni pohody a spokojenosti s vlastnim
sowasnym zivotem. Je zjevné, Ze takto subjektivni bodni nema ZzZadnou obeécn
srovnavaci hodnotu, vypovida vSak pom¢ dokfe o Zivotnim optimismu respondént

cozZ je charakteristika nem&rmyznamna.

Vedle otazek zZazenych do dotazniku jsenthem rozhoval opatrré zkoumala
i moznost finatniho zneuZzivani respondéntV tomto ohledu jsem dekavala obzvlastni
komplikace, a proto jsem otazky tohoto typu aniawzovala do dotazniku. Podle mého
nazoru by mohly jedi nalomit ochotu dotdzanych odpovidat po peavd pedlozené
otazky. Proto jsem se omezila nha nenapadné otazégnto smyslu v fipadech, kdy jsem

citila, Ze jsme s respondentem dosahli stavu va#&geivery.

Ze zkuSenosti s dotaznikovym i&atim, které jsem provakh v ramci své bakaitaké
prace, vim, Ze respondenti jsou ochh uvadt osobni informace pisemnou formou
a i rozhovoru nefiznivé zpravycasgji zamki. Na druhou stranu je ovSem vigpl/ani
dotazniku proradu lidi pondrné narana ¢innost. Navic se ukazuje, Ze pokud respondent
pocituje nedostatek moznosti popovidat si se svymi ek vyuzije kazdé moznosti
ke komunikaci. Toho Ize vyuZitfip fizenych rozhovorech. Je sice nutnéitad s tim,

Ze se respondent pafrnsnazi prezentovat sebe i své blizké vtrochu hepSictle,
nez by to udlal v anonymgjSim dotazniku, na druhou stranu je ovSem mnohehnotogsi

k otewené diskuzi.

VSechna data byla ziskanghlem listopadu a prosince 2009 mezi obyvateli Domu
s pe&ovatelskou sluzbou Rosice a Domoypro seniory v Zastavce. Jako cenny zdroj
dophkovych informaci se ukazaly rozhovory s personatdmu zaizeni. Jejich vypoddi

mi umoznily dotvait si obrazek o Ziv@tsenioti v domovech.
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3. Charakteristika souboru respondenti

O vyplreni dotaznik bylo pozadano kolem 75 seniornekteri vSak odmitli.
Prizkumu se v konsém sodtu z(tastnilo celkem 69 respondé@nt35 seniot z chto
responderii bylo podrobendizenému rozhovoru, na jehoz zakigsem dotaznik dopbvala
s jejich pomoci osolina vyvarovala jsem se tak moznych dezinterpretgaiofichidnych
tvrzeni. Naproti tomu ze zbylych 34 dotaziikteré respondenti vyjpbvali samostathbylo

posléze nutné 7 dotaziikyradit, protoZe si vypkné odpo¥di vzajemrt odporovaly.

Dotazniky byly distribuovany ve dvou typechiizani ve venkovské oblastiiblizné
20 km od Brna. Jednalo se aid s p€ovatelskou sluzbou Rosice a Domov pro seniory
se zvlastnim rezimem Zastavka. UZ z odliSnogglul z&izeni vywraly zasadni odliSnosti
mezi olgma skupinami respondént Z tohoto divodu byla ¥tSina zkoumanych jeév

posuzovana odtene pro ol zaizeni.

Z Domova pro seniory Zastavka seigkumu zéastnilo celkem 26 respondént
PowtSinou byly i vypliovani dotazniku bezradni, takZze zde bylo nakoneesgoieno plnych
20 fizenych rozhovdr. Veék responderit se pohyboval v rozmezi od 66 do 90 let. Skoro
70% pedstavovaly Zeny, coZiplizné odrazi i piblizné sloZeni obyvatel domova. Polovina
responderit m¢la neuplné sedoskolské vzgani (byli vyweni bez maturity). DalSi té&#h
tietina dotazovanych absolvovala zakladni Skolu¢@&iva zbytku ukotila stedni Skolu
maturitou. Pouze jedina respondentka vystudovasakgu Skolu.

Priblizné 30% dotazovanych Zije v dombge svym manzelem, vyjinies partnerem.
NejvétsSi skupinu pedstavuji ovdod#i (polovina dotazanych). Zbylych 20%istava samo

po rozvodu. Nepod#do se podchytit Zddného seniora, ktery ligtal po cely Zivot svobodny.

S pobytem v jiném domavdichodd ma zkuSenosti vice neivrtina dotazanych.
Stravili tam obdobi od jednoho roku do deseti Ipb&é byli po¥tSinou z dvodu zhorSeného
zdravotniho stavuipsunuti do domova se zvlaStnim rezimem v Zasta&Zena vyjimky
se jedna o osoby spadajici do kategatah,tjez pobyvaji v Zastavce k dneSnimu dni 1 az
5 let.
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V Dom¢ s pe&ovatelskou sluzbou Rosice jsou mnohé charakteyisiddobné. | tady
tvoii 70% dotdzanych Zeny.€W se pohybuje mezi 55 a 90 letyjg@mz paiimerny vék ¢ini
75,3 let. Steji jako v Domo¥ pro seniory v Zastavce je obdobny pormezi osobami
s uplnym a neuplnym igtdoSkolskym vzélanim: Vice neZ polovinu fpdstavuji vydeni,
8% tvai maturanti. Pouze zakladni wéni ma 31% responddntvysokoskolak je v tomto

souboru jeden.

UZ z rozloZenitznych tym pokoja v Donme s p&ovatelskou sluzbou (viz nasledujici
podkapitola) vyplyva, Ze necelych 30% obyvatel deenczije na spokanych pokojich
se svymi zivotnimi partnery. V nahodném ¥k respondetit prizkumu se vSak objevilo
pouze piblizné¢ 8% sezdanych partnefve vSech fipadech Ziji spolaé, ostatni bd” nebyli
osloveni, nebo se odmitli jwkumu &astnit). Vice nez polovina respondiijiz ovdowla,
vice nez ¢tvrtina proSla rozvodovymiizenim a v satasnosti partnera nema. Mezi
respondenty se objevily fitosoby, které nikdy nezaloZily rodinu d@staly po cely Zivot
svobodné. K porovnani charakteristik u skupiny segdh a svobodnych, o kterém jsem
puvodns uvaZzovala, vSak totéislo zdaleka neni dostates.

Zadny z respondeintz Domu s p&ovatelskou sluzbou v Rosicich neméa zkusenosti
s pobytem v jiném socialnim iaeni, coz je pochopitelné vzhledem ke skoobsti,
Ze do tohoto typu ustéyjsou umigsovani seniéi nevyzadujici komplexni gé& Mobilita mezi
jednotlivymi z&izenimi stejného typu je sifromezena kidi obecreé nizkym kapacitamgthto
Ustavi. Drtiva WwtSina dichoddi, kteri nastupuji do domu s pevatelskou sluzbou, tedy
piichazi gimo z doméaciho prosdi a teprve postuprse zhorSenim svého zdravotniho stavu

odchazi do jinych tyjppobytovych z&zeni.

Nékteré charakteristiky souboru respondentobou z#izenich dokumentuji grafy
v piiloze 1 a tabulky vifloze 2.
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4. Charakteristika prostiedi

Praizkum byl provadn ve dvou socialnich #aenich, picemz vyslo najevo, Ze typ
zarizeni ma vyznamny vliv na kvalitu Zivotaigalstavy a idedaly jeho obyvatel. Podavam proto
na tomto mist stritnou charakteristiku obou domivPrvnim Gstavem socialni & v emz
praizkum probihal, byl Domov pro seniory v Zastavce nfde@ pro seniory a domov
pro seniory se zvlastnim rezimem), druhym pdk> p€ovatelskou sluzbou Rosice.

Dum pro seniory v Zastavce ma j@spobaku v nedalekémmeéstysi ZbySow,
kde jsou pednosti umig’ovani seniéi bez specialnich narékna péi. V Zastavce se proto
sousted’'uji zejména osoby s rozvijejici se istegkou demenci, Alzheimerovou chorobou
a dalSimi zdravotnimi omezenimi.fi Pprovadni prizkumu v takovychto podminkach
je pormérné obtizné zachovat si gatny odstup od respondén& posuzovat odp@dre jejich

vypowedi. V tomto ohledu je neocenitelnou pdokou i pohled personalu domova.

Je pravdpodobné, Ze atSina odliSnosti obou skupin respondebila dana jejich
odlisSnym zdravotnim stavem a stdpmn autonomie. Je ovSem rasn mozZné,
Ze se na respondentech &@m podepsalo i celkové préstli Ustavu. V Zastavce mohou
senidi bydlet v jedno- azitfluZkovych pokojich. Peet tilazkovych pokoj je @itom cilerg
snizovan. V pipac¢ umrti jednoho z najemnik je ftilazkovy pokoj pebudovany
na dvojiizkovy, coz je v souladu se snahou o zvySovani ditiot standardu. BohuZzel vSak
se snizenim @du lizek na pokoji vaista cena, takZze setiiomnohdy @ekavaji znénu

s obavami.

DPS nabizi ikzné spoléenské aktivity. V nabidce jsou v sezénmag. houbdske
vylety do okolnich les nebo grilovani. V minulosti se pédaly vyjezdy k blizkym kulturnim
pamatkam. Podobné akce se ovSefet&taji s nezajmem seniorl v dalSich srérech musi

personal bojovat s apatii a rezignaci svycleswai.

Dum s peovatelskou sluzbou Rosice je naproti tomu od tanséce v roce 2007
veden jako dm s pe&ovatelskou sluzbou. Jeho pracovnici poskytuji siuidk teréns
v domécnostech kliefif tak gimo v garsonkdch domova. Penzion disponuje 52 gkasoi
pro jednotlivce a celkem 11 Wyfpro manzelské pary (1+1, resp. 2+1jedP transformaci
slouzil ustav jako domov-penzion praathodce, coz je kategorie, ktera jiz v novém z&kon

neni uvadna.
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Narok na umisii v tomto penzionu g jakykoliv dichodce a tak se niédka stavalo,
Ze seniti prodavali své byty a domy achbvali se do penzionu, kde Zili na naklady
ztizovatele (mista). To je samdejm¢ v rozporu s idejemi nové pravni Upravy. Dnes
se dichodci drzi vdomacim prdsdi tak dlouho, jak je to jen mozné, a teprve, kdyz
uZ nejsou schopni uspokoijit své fality ani s pomoci svych blizkych, ani s pomoci teign

sluzeb, ziskavaji narok na ungisitv nskterém typu Ustavu. (TomSikova, 2009)

Podminkou pro fidéleni bytu v Don¢ s p&ovatelskou sluzbou Rosice je, aby
najemnici vyuzivali pgovatelskou sluzbu nabizenou Penzionem. Kapacitgvashejsou
dostateéné ¢ekaci doba se pohybuje kolem 3 az 5 letfiayhodnocovani Zadosti jsou proto
posuzovany i dalSi faktory jako celkova socialniiate Zadatele, doba podani zZadosti apod.
Dum s pe&ovatelskou sluzbou vSak neni schopen #ayidt komplexni p& o své s¥rence.
Klienti musi byt proto schopni vést samostatny £ivokud se &em pobytu v Penzionu
jejich zdravotni stav zhorSi natolik, Ze to jiz hemozné a pokud nejsou nejblizSiluzni
schopni zajistit padicnou péi pfimo v byE Penzionu, je zahajeno jednani temistni
doty¢né osoby do domova pro seniory nebo LDN. Timtésppem se v domeévudrZuje

skupina samostatnych, autonomnich osob.

Do byth domu s péovatelskou sluzbou se najemnicthaiji s vlastnim vybavenim,
coZ jim umoduje snaze zachovat kontinuitu i®gchozim Zivotem a vytvid si v Ustavu
doméacké progedi. Pra¢ nemoznost pouZivat vlastni nabytek v domovech seniory
je mnohdy pednttem kritiky klienti a jako potencialni problém byva diskutovana i mezi

odborniky.

Rozdily ve sloZeni obyvatelstva oproti Domova peaisry v Zastavce se projevuje
i v pristupu seniar k aktivitAm, které Penzion pada, aby zajistil svym klietn sociélni
vyziti. Grilovani, nav&vy partnerskych domady vylety za kulturou i do firody se setkavaji
s priznivym ohlasem. Najemnici dokonce pozaddjd@vani dalSich aktivit. Nedavno byla
z tohoto divodu Fijata novad peéovatelka, jejimz Okolem je zejména z&fgani

spole&enskych akci.

Kvalitou Zivota seniar v DPS Rosice se ve své diplomoveé praci zabyvamasa
feditelka tohoto z@zeni. (TomSikova, 2009)i€stoze byl jeji pizkum zandren porkud

jinym smérem, byla mi jeji studie cennym dagbvym zdrojem informaci.
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Je tedy #ejmé, Ze ob zaizeni zahrnuta do méhotzkumu lezi na oganych polech
pomysiné Skaly socialnich idaeni. V Don¢ s p&ovatelskou sluzbou Rosice se soedtlji
samostatni, aktivni t@hodci, zatimco v Domavpro seniory v Zastavce jsou sdeskni
pacienti s podstatn snizenou autonomii. P vyhodnocovani Sé&ni bylo proto nutné
pristupovat k obma skupinam odden¢. Domnivam se, Ze zachyceni situacéchto dvou
krajnich gikladech socialniho taeni mize poskytnout pomné ucelenou fedstavu

o povSechném stavu v naSiclizanich socialni p& obecs.
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lIl. VYSLEDKY A JEJICH INTERPRETACE

1. Davody prichodu do domova

Domy s péovatelskou sluzbou jsouizovany pro osoby, jeZ jsou dosud &Si ¢asti
samostatné a nevyzZaduji tedy komplexni zdravoti, pga druhou stranu ale gebuji
pomoci s gkterymi zakladnimi ukony. Ziznych divoda (socialni izolace, finami mozZnosti
apod.) neni vhodné, aby Zzili samostam vyuzivali terénnich sluzeb socialni¢eg Proto

se zapisuji jak@ekatelé do dorins p&ovatelskou sluzbou.

Naproti tomu domovy pro seniory se zvlastnim renmjsou uteny osobam, jejichz
samostatnost je omezena mnohem z&§sitm zpisobem. Tyto osoby nejsou jiz schopny Zit
samostat& a pokud se o&jejich blizci nedokazi 2ienych divodi postarat, musi tento kol
prevzit statni systém socialnigeé V domovech se zvlastnim rezimem se sedisfi osoby
se stéeckou demenci, Alzheimerovou chorobou a osoby jipaktizené, které vyzaduji
celodenni dohled a pié Tento typ socialniho Ustavu je pro seniora Ko stanici”. Dive
byli diachodci s podobnymi omezenimi umdgani prakticky vyhradh do z&izeni LDN.
Ty vSak nejsou schopny zajistit uspokojeni soctdlrgoteb nemohoucihéloveka. Jak jest
ukazu dale, jsou moznosti domipwse zvlastnim rezimem vtomto &m rovrez silne

limitovany, predstavuji vSak nepochybuispokojijsi reSeni.

Prakticky vSechna Z&eni socialni p& se potykaji sifvalem Zadatél o gijeti, ktery
vzhledem k omezenym kapacitam nemohou uspokoltpdé/rdily rozhovory s respondenty
i s personalem, dlouhéekaci doby nuti potencialni Zadatele zajimat selwév kapacity
vhodnych z#izeni je&t v dokg, kdy jejich sluzby nepétbuji. Tim padem ovSem dijeti
do domowi pro seniory a podobnych instituci usiluji lidéeikttyto sluzby dosud nep@tuiji.
Timto zpisobem dochéazi k dalSimu prodluZzova@ekacich dob a uz#eni z&arovaného

kruhu nedostat@ych kapacit socialnich #aeni.

Jediny zjisob, jak bojovat stimto problémem (aniz bychoiesphli moZnosti
financnich zdrofi vy¢lenénych z rozpétu pro teSeni sociélni otazky), je dbatistedrd
na @jimani €ch skuténé potrebnych. Proto jsou v mnoha vyzkumech tgigany giciny,

ze kterych se seniodo domowi uchyluji a je posuzovana jejich legitimita.
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Zakladni nazorné shrnuti vysladirizkumu gicin, ze kterych se seriouchyluji

do domow, shrnuji grafy 12 a 13. Na tomto ngigkipojuji komenté.

Praizkum ukézal, Zetzné divody k Usili o umisini v domovech séasto kumuluji.
Soutty procentualniho zastoupeni jednotlivydii¢m mezi respondenty tedygsahuji 100%.
Vyznamnacast respondefitnag. uvedla, Ze je k podani zadosti vedla jednakebet stale
p&e, jednak i nemoznost zajistit si samostatostatek financi k udrzeni vlastniho bytu nebo
domu. Moznost existence @aovaného kruhu dlouhychtekacich dob, nastného
v predchozich odstavcich, je podpoa zjis¢nim, Ze piblizn¢ 20% respondefit(v obou
typech zézeni) prohlasSuje za jednu #E@n svého podani Zadosti pebu jistoty, Ze o &
bude v budoucnosti postarano. Jak uz bylo nsmg je tato snaha o prevenci nezadouciho
stavu v rozporu s cily a smyslem reformy sociélrski¥eb, na druhou stranu je vSak zcela

pochopitelna a¢fko odbouratelna.

Jelikoz Ukoly domi s pe&ovatelskou sluzbou a domivwpro seniory se zvlastnim
rezimem se patkud liSi, mely by se liSit i giciny, z jakych respondenti z obou skupin
do zd&izeni nastoupili. V souladu s timtofegplpokladem nachdzime mezi dotazovanymi
z Domova pro seniory v Zastavce vicgh, ktgi do domova nastoupili ze zdravotnich
diavoda. Naproti tomu mezi najemniky Domu speatelskou sluzbou Rosice neni tato
skupina zastoupena praktickyabec. Zato se zde objevuje t&m20% osob, které
se odvolavaji na sy pocit osamlosti pred nastupem do domova. Toto zjift dokie
koresponduje se skuimosti, Ze celkova socialni situace Zadateléete¢ jeho socialni
izolace) je jednim z faktér podle nichZ se rozhoduje éeglnostnim pjeti Zadatele do domu

s pe&ovatelskou sluzbou.

V urgitém patu piipadi se mezi dvody pobytu v domo¥ pro seniory objevuje
i nabidnuta formulace ,uz jsem na t@&lmeék”. To by mohlo nas&dcovat existenci skupiny
seniofi, kteri prijali za sva ageisticka kritéria majoritni spéesti. Osoby, které odpovidaji
timto zpisobem, patréh povazuji za legitimni tvrzeni, Zedity vék oprawiuje (ne-li gimo
piedukuje) seniora k pobytu v #aeni socidlni p&. Takovy pohled neni v souladu
se sodasnym konceptem, odpovida vSak molonedavna razenému systéemu. Vzhledem
k tomu, Ze reforma skute¢ probshla teprve ped par lety (tedy v dab kdy tito respondenti

zpravidla uz delSi dobu Zili v domey je vyskyt tohoto nazoru pochopitelny.
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Patet dotadzanych, kié tuto moznost zvolili, beztak nedosahl ani 20% oni®
s peovatelskou sluzbou Rosice. V Dontopro seniory v Zastavce timto igobem Zadny
z responderitneodpo¥dél.

ZavazrejSim se naproti tomu jevi 14% dotazanych z Domecsyatelskou sluzbou
Rosice, kt& svym odchodem z doméacnosti usaVvali misto rodig (,rodina potebovala
nékde bydlet, uvolnil/a jsem jim misto”) a plnych 28&86tazanych z téhoz idaeni, ktei
takto reSili napjatou situaci v domacnosti (,je to pro: mohodiné a rodina méa klid").
V Domow pro seniory v Zastavce se odvolavalo na vlastnhodb a klid rodiny
12% dotazanych a misto k bydleni pro své potomkgizglo dokonce plinych 23%. Platnost
mé interpretacesthto odpovdi jsem si o¥fila v rozhovorech s respondentyetnost tohoto
typu odpo¥di je v mém pizkumu porkud vysSi, nez s jakym jsem se setkala v litéeatu
(Vidovi¢ova 2007, s. 7). To lze vy&it prostym faktem, Ze jsem respondiant poskytla
moznost zvolit vice moznosti stasré. Tim bylo zgisobeno, Ze dotazovani mohli reflektovat
i dusivou atmosféru v rodénpied jejich odchodem, ¢koliv by za hlavni dvod jinak
povazovali nap nutnost celodenni pé.

Vyznamnym faktorem, ktery ovlivoval dotazované, je #pob, jakym Zili
pied nastupem do domova, toto je zpracovano v grafdch 15. | zde jsou ¢&ité rozdily
mezi olkkma zdizenimi. V Don¢ s p&ovatelskou sluzbou Rosice Zila plna polovina
responderit sama (¥tSinou sem spadaji ovdéi). Tretina dotdzanych zZila se svym Zivotnim
partnerem (do domova paktginou odchazeli spate¢). Necelych 17% dotazanych Zilo
ve spoléné domacnosti se svymétthi. NenaSla jsem nikoho, kdo by bydlel s vrsteemnik

jenz nebyl jeho partnerem (fagourozencem, kamaradem).

Obyvatelé Domova pro seniory v Zastavce Zileg gichodem do domovaast;i
s partnerem (42%) nez samosai{35%). Ztoho je patrné, Zefipnastupu do domova
se zvlastnim rezimem nehraje os#ost tak vyznamnou roli. Jak uZz byleceno vysSe,
do pogedi zde vystupuji spiSe zdravotnivddy. Podil osob, které bydlely ve spaié
doméacnosti se svymi potomky je podobny jako v Bospe&ovatelskou sluzbou Rosice
(19%). D respondentky sdilely domacnost se stsfiarou osobou.

Neni gekvapivé, Ze pocit osatiosti jako divod pro pobyt v domay pro seniory

se objevuje zejména ve skupisamostat# Zijicich. Podobé# je tomu s finatnimi divody

(,nemohl jsem dale udrzovafioh / platit najem v by").
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Pti rozhovorech vySlo najevo, Ze pdm¢ casty scénia vstupu do domova
je nasledujici: Senior proda (rfapo smrti partnera) byt nebo héepecha &omu z rodiny
a odsthuje se ke svym aem. Kwvili neshodam nebo neockopeiovat o bahiku nebo
dédetka je pak tento postuprdohnan k podani zadosti @ijpti do socialniho zézeni. Tady
narazime na velice zavazny eticky problém, ktergnbgdu zabyvat i v kapitole o vztazich

s rodinou.

Rozhovory s persondlem ukazaly poné zajimavou skutmost: OSdbvatelé
(a prav@podobr i Sirok& veéejnost) obzvlast prisné odsuzuji situaci, kdy seniortiphazi
do domova z prostdi rodiny. Oproti tomu vyjadji mnohem ¥tSi pochopeni se situaci
rodin, které Zily od seniora odére, takZze sedichodce pi omezeni své sa@btainosti vliivem
zhorSujiciho se zdravotniho stavu uchyliinpp do domova. Qb situace jsou ifitom
srovnatelné — v oboufipadech rodina nedokaze plnit svodgeatelskou funkci. Pokud vSak
senior pebyva s potomky ve spdleé domacnosti, je toto selhani mnohem lépe paidy?
navic dojde k uitému konfliktu generaci (kéemuz nmniize dochéazet nejen vinou
netolerantnich potonil, je hodnoceni obzvlaSnhegiznivé. Naproti tomu &i, které se od
rodict odsehuji jeSt v casech jejich pIné sily, jsodqd negativnim hodnocenim do jisté miry

chrarény.

Pritom v mire odpo¥dnosti za poskytnuti pomoci neni mezi z#mymi pripady
rozdil. Je ovSem pravda, Ze psychicky snasS&jchmond do domova lépe sefijokteri Zili
samostaté Tato informace je rowZ podepena vysledky Séeni mezi personalem socialniho
zaizeni. Podobny dojem na énxinily i vypovédi seniofi samotnych. Fedpokladam,
Ze samostatnzijici dachodci si jiz v minulosti prosli problémy ggkonavanim ,syndromu
prazdného hnizda“ a nyni se jen musi vyrovnat sénam prostedi. Seni#i, ktefi Zili
ve spoléné domacnosti s rodinami svyckitid prichazeji najednou jak o domaci prest,

tak o neustéalé kontakty s rodinou.
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2.Seniari v Ustavni p&i a ageismus

Cést otazek se zabyvala zkuSenostmi sérscageismem. Po vzoru jinychagkumi
(Vidovicova 2005, s. 17-18) jsem se tazala, zda se respvndestali do situace,
kdy se k nim jejich okoli chovalo odli§nnez k gkomu jinému, jen na zakladejich vyssiho
véku. Meli zaSkrtnout, zda se jednalo o pozitivni (chovak ke ma ,vzdy |épe",
resp. ,\W&tSinou lépe“ nez k ostatnim) nebo negativni (,vAdie" nebo ,\&tSinou hife®)
formu ageismu. DalSi otazka zjo¥/ala, zda toto &kové diferencované chovani, bez ohledu

na jeho vyzani, vnimali jako pijemné nebo négfjemné.

Jak uz jsem uvedla vySe, rg@sla tatocast ptizkumu vyznamné vysledky, protoze
Ca4st respondefit na tyto otdzky nedokazala odgavt. Tykalo se to zejména skupiny
responderit z domova pro seniory se zvlastnim rezimem v Zastaktéi jen Zidka opousti
areadl domova a malokdy se dostanou do kontaktwlsoos ktera by sei¢i nim mohla

chovat ageisticky.

LepSi vysledky poskytl pzkum v Dong s p&€ovatelskou sluzbou Rosice. ZdejSi
obyvatelé vychazeji do ulic pravidéla do kontaktu s ageistickym chovanim pratichgazeji
casto. Ve ¥tSine pripadi vSak uvadji zkuSenosti s pozitivnimi formami ageismu.
Z rozhovoii vyplyva, Ze typickym fikladem takového chovani je rfapuvolnéni mista

v autobuse.

Podle udaj v literatu'e bych @ekavala, Ze seniobudou ol formy ageismu vnimat
spiSe negativh To se v méem pzkumu nepotvrdilo. Tento fakt Ize interpretovat fino
zpasobem. Bd’ jsem po vyazeni vSech nepouzitelnych vyslédkentla dostatény paiet
responderit pro prokazani jen#Sich rozdili nebo se na negativnim vysledku podepsala
odliSné kritéria vybru responderit Zatimco si citovany vyzkum kladl za cil vykum &geu
nagic celym wkovym spektrem, moje skupina respondertyla wkové mnohem

homogengjSi a gedevSim v piméru starsi.

Domnivam se, Ze serfip ktefi objektivre skut&né vyZzaduji utité ohledy, protoze
jejich solEstainost je realts omezena, kvituji Setrnyiistup ostatnich s povklem. CitlivgjSi
ke zvyhodovani byvaji podle mého nazoru mladSi osoby, kéeakladaji na tom, Ze j&St
piekypuji energii. Ostatni citovany pfizkum uvadi, Ze ,novy ageismus® vnima&gst;ji

negijemre Zeny, coz s timto vystlenim dolse koresponduje.
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Zda se tedy, Ze ageismus Fegstavuje konkréth pro seniory v Ustavni pe
zavazrjsSi problém. Dokonce je moZzné, Ze pobyt v dotngwo seniory pedstavuje
pro dichodce witou ochranu fed moznymi vypady okoli. Tak nejsou mambyvatelé
domova se zvlastnim reZzimem v Zastav@bec vystaveni nggatelskému chovani ageistickée

spolenosti.
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3. Spokojenost s pobytem v domav

Velice vyznamnym faktorem souvisejicim s kvalitouvoia seniora je jeho
spokojenost s pragdim domova. Na té se podili jednak samotné vybapakoji
a spolénych prostor, kvalita sluzeb, vztahy s personalenvztéahy se spolubydlicimi.
Vzhledem k zasadni odliSnosti obou zkoumanydizeai pojednam v této kapitole o kazdém
zvla¥. Charakteristiky obou zkoumanych ustajgou uvedeny v kapitole Charakteristika
prostedi. Co nejvice vadi na pobytu v Ustavu obyvatebbou z&zeni shrnuji grafy 16 a 17.

3.1 Spokojenost s bydlenim v Doma\vpro seniory v Zastavce

V Domow pro seniory v Zastavce je téib0% s pobytem zcela spokojeno. Vyhrady
k vybaveni se objevuji pouze sporadicky. Na tond@rkive priznivém stavu vSak nese velky
podil obect nizky z4jem klient o okolni @&ni. VétSina obyvatel domova sémuje prakticky
vyhradreé cetke, lus€ni kiizovek a sledovani televize. Dokonce ani snaha opéts
o zlepSovani vybaveni a bohatSi nabidku aktivinesetkava vzdy stiznivym ohlasem.
Ustavni mikrobus musel byt odprodan, protoze tagané exkurze nebyl dostatg zajem.
Nabizené krouzky pleteni, #éovani a dalSich rimich praci jsou naustovany velmi
sporadicky. Nova plazmova televize si nenasla siznpce a ¥tSina dichoddi nadale dava

prednost klasické malé televizi v klubavn

VétSinu ¢asu sice travi seniona svych pokojich, nezda se ale, Zze by vnimghkn
negiznivé nemoznost finést si do Ustavu vlastni vybaveni. Tyto vyhraglgtbpredpokladala
u cerstw usazenych ngjemnik ktefi vSak v ptizkumovém souboru zcela schazeli. U osob,
které v domov travi jiz delSi dobu (tedy prakticky u vSech respenti v mém piéizkumu)
pievlada naprosta apatie k jakymkoli zajmovyimnostem nebo k&hi kolem. Personal
se snazi vSemoznymiigoby seniory aktivizovat,&Sinou se vSak nesetkava s &gdem.

Se sluzbami personalu jsou séniovnéz naprosto spokojeni. Jen opravdu vyjéme
se v jejich vypoudich (@i rozhovorech) objevily stiznosti na konkrétni éSeatelky (pry

na ré ok¢as zvysuji hlas).
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MensSic¢ast respondetitse vyjadila v tom smyslu, Ze jimip pobytu v domo¥ nejvice
schézi kontakty s rodinou a&gteli. Omezeni styk s blizkymi vSak nevychazi z podminek
domova, ale spiSe ze strany rodiny. Jediné omeigai¢ vtomto swru rad domova
ustanovuje je maximalni pet dni, po které se mohou semindrzovat mimo domov (tedy
u rodiny). Pokud je ,dovolend” v délce do 5admevraci se mu zadné poplatky. Ogtip
do ¢tyficeti dni obdrzi senior zf rezijni poplatky. Je stanoveno, Ze sénge mohou
zdrZzovat mimo domov nejvySe 40 kalefrdiéh dni réné. V Domow pro seniory v Zastavce

se vSak nevyskytuje zadny najemnik, ktery by sehénici blizil.

Jak jiz bylo uvedenoitve, vdomo¥ se zvlastnim rezimem v Zastavce je mozneé
bydlet na jedno- azitiZzkovych pokojich. Potencialni problém tu tedyizm pgedstavovat
naruSeni soukromi. To ozhge za hlavni potiz kolem 12% dotazanychekteri

si naf. s€Zuji i na to, jak je oluje, kdyz jejich spolubydlicitgimaji na pokojich navsvy.

Zdaleka nejasgjSi probléem (35% dotazanych) vSakegdstavuji pimé rozepe
se spolubydlicimi a ostatnimi obyvateli domova. IBoskEleni oSetovatelek a vyposdi
nékterych respondefit se v domow vyskytuje i Sikana. Jeden dotazany vzpominal
na byvalého klienta domova, ktery byl vystavenstgkému chovani svych spolubydlicich,
protoze byl ZidCast Zen si $¥uje na muze, kieépodle jejich slov jen ,slintaji a po ¥erech

popiji“.

Setkala jsem se ro¥h se d¢ma blizkymi gitelkynémi, kterym vSak neni umozno
bydlet spoléng, protoZze jedna z nich nema dostatek financi, abymsehla dovolit
dvoulizkovy pokoj. Ok maji velice napjaté vztahy se svymi spolubydlicangétSinu casu

trvi ve spoléné hale.

Prostedi domova je tedy zatizeno tiggmnou atmosférou pomluv a réfelstvi.
To predstavuje hlavni problém zn@pmnujici senioiim pobyt v &chto prostorach. Naproti
tomu s vybavenim i sluzbami personalu jsou napraspokojeni, coz doklada jejich
skromnost a nenatnost. Pimérna spokojenost vyj&dvana respondenty na Skale od 1 do 5
dosahla v fipact Domow pro seniory Zastavka hodnoty 2,6. Tento vyslegkazreé horsi
oproti Domu s pé&ovatelskou sluzbou Rosice) je nutnti¢fst na vrub zejména rozpon

s ostatnimi najemniky.
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3.2 Spokojenost s bydlenim v Do s p&ovatelskou sluzbou

Rosice

Situace v Doma s p&ovatelskou sluzbou Rosice je v mnohém odliSna. Sjeolost
je zde obeach jeS€ vysSi. To vyplyva uz z prace o kvalikivota seniok v tomto zaizeni.
(TomSikova, 2009) V této studii byly podrabranalyzovany vypodi sedmi obyvatél
domova, kt&é se ngli mj. vyjadiit ktomu, co by si vdomay piali zlepSit. Nektefi
respondenti byli spokojeni natolik, Ze Zadné dpts&dadavky nei. Ti ostatni se vyjatbvali
k drobnym praktickym zéleZitostem jako jét8i sortiment obaldku v prostorach penzionu
nebo moznost zavedenidmd zdravotnické sluZzbyi obnoveni vratnice. V jedinémiipads
se objevil nazor, Ze v posledni dotbochazi ke zkaleni mezilidskych vziatrdomow. Toto

ochladnuti vSak rozhodmebylo srovnatelné s n&pm v Domow pro seniory v Zastavce.

Vedeni penzionu se vSentntito stiznostmi zabyvalo a navrhteSeni pro kazdou
z nich. Ochladnuti vztahmezi ngjemniky se chyst@sit obohacenim programu specialnich
aktivit pro socializaci seni@r Pra¥ tady je vidt zasadni rozdil mezi ¢ma z&izenimi
a zejména jejich obyvateli. V Doméypro seniory Zastavka neni o tyimnosti vibec zajem,

COZ miZe vyznamnou Krou gispivat k nepijemné atmostie.

Prizkum Jany TomSikové&editelky Domu s p#vatelskou sluzbou Rosice, mohl
v tomto snéru odhalit mnohem jen#si nuance, nez bylo v moznostech mého dot@znik
ktery byl cilen jinam. Je moZné namitnout, Ze sadaisoba panieditelky coby badatele
vedouciho rozhovory, mohla branit respondentrozhovdit se obSirgji o moznych
nedostatcich jejich ubytovani a sluzeb personali, pmizkum vSak dosp k obdobnym

vysledkim.

Celkova spokojenost vyjéena na Skale od 1 do 5 dosahlanmrné hodnoty 1,99.
Na otazku, co jim nejvice vadi na Ziwot domow odpowvdélo pinych 86% dotazanych,
Ze vibec nic. 8% poc€uje negijemné konflikty se spolubydlicimi. 6% chy&asgjSi kontakt
s rodinou. Jak uz bylo zmino v této souvislosti u Domova pro seniory v Zasgawneni toto
omezeni vinou socialnihoidaeni. Stiznost na persondl se vyskytla sporadicky.
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Tento stav souvisi sidazem, ktery je kladen na uchovani naprostého souikr
klientt penzionu. DalSi prioritou je zachovéni kontinugydosavadnim Zivotem, které
je dosahovano nap ponechanim kliedt aby si swj byt vybavili vlastnim nabytkem.
VSechny tyto faktory spode¢ se zdravotnim a psychickym stavem Kkliefgou gicinou

rozdilu mezi oBma zkoumanymi Zé&enimi.
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4. Socialni izolace seniar

NejvetSi pozornost jsemipsvé praci upirala k moznosti sociélni izolace icen
Osangni pati k negasgjSim atributim, které byvaji se sté#n spojovany. S postupujicim
vékem @irozere ubyva gatel z okruhu vrstevnika senior se tim vice upina ke svoji r@din
Pouze i osoby v mém souboru respondentikdy nezalozily rodinu. Je proto zajimavé
sledovat, jak se dadichod&m udrZovat yelé vztahy se svymi potomky. A ¥ipad, Ze se
jim toto neddi je o to vyznaméSi Uusgsnost jejich snahy o udrzovaniapelskych kontaki

s vrstevniky, s nimizifgdou do styku.

4.1 Vztahy s rodinou

Kontakt s rodinou je pro seniory mitf@mre dilezity. Nekteré rozhovory nazeaiji,
Ze ugiti senidi vubec nevyhledavaji thérngjSi styk s vrstevniky a o to vice usiluji
o udrzovani harmonickych a&astych stylk s rodinnymi pislusniky (zejména s potomky
a vnouaty). Upnuti k rodia je piitom patrrgjSi u osob, které Zilyfed gichodem do domova
ve spoléné domacnosti se svymi potomky. To podpordjedpoklad, Ze pro seniory, kie
Zili delSi dobu ped nastupem do domova samostamestykali se se svymi rodinantili
pravidelr®, negedstavuje pobyt v domeévak zasadni zému véetnosti kontakt. Tito senidi
jsou na rodinu pravgbodobré vazani podobnym Zgobem jako @ichodci, ktéi Zili s rodinou
ve spoléné domacnosti. V s@asnosti se ale jiz na situaci debadaptovali. V minulosti
se pravdpodobre citili rovnéz osargle, jelikoZ se ale se situaci gitijesté pred nastupem

do domova, neiiZe se tato skuteost nikterak odrazit ve vysledcich méehézkumu.

Pokud by bylo vySe nastiné vyswtleni pravdivé, mohli bychomc¢ekavat, Ze rowe
senidi, pro ez bylo zgetrhani pravidelgSich styki s rodinou pi nastupu do domova sin
traumatizujici, se s timto staverdhiem svého pobytu postupryrovnavaji. Potom by bylo
s rostouci délkou pobytu mozno pozorovat klesgdcit osanilosti. V mém pézkumu vSak
nebyla osardost gimo zkouméana. Proto mohu na podporu této daorvkyn uveést pouze
negimé dikazy ziskané ip rozhovorech se seniory: StarSi Zena, ktera it let sama

s manzelem,ifpousti, Ze z p&atku odchod &i téZzce nesla, ,,uz si ale davno zvykla“.
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| nékolik responderit, ktefi pavodne Zili v rodiné jednoho ze svychéti, nyni vSak jiz
delSi dobu pobyvaji v socidlnimitzeni, uvadi, Ze proénbylo odloweni naréné zejména

,Ze zaatku“.

Je ovSemitba zopakovat zékladni poznatek o procesu stargutistoucim &kem
klesa schopnostlovéka pruzr reagovat na z#ému podminek. B nastupu do domova
piedstavuje tedy odl@eni enormni z&¥. Vyrovnani se s touto novou situaci patmabere
delSi ¢as a bude stat vice sil, nez kdyby&mu doSlo dive, ped sniZzenim adaptability
seniora. Existuje velka skupina seriioktei tuto zn€nu vstebat nezvladnou. Nastup
do domova je proto mintadre rizikové obdobi. Jak uvadi napdiaskovcova, nezanedbatelna
¢ast seniar je radikalni zminou psychicky zcela zlomena a v kratkéase po nastupu
do domova dokonce umira. (HaSkovcovéa 1990, s. T65amorejmeé neni zfisobeno pouze
omezenim kontakt s rodinou, vzhledem ktomu, jak pozitdvrvSak bezmala vSichni
respondenti hodnoti prdstdi domova a praci personalu, je vSak tato moZznost

nejpravaépodobréjSim vyswtlenim.

Kontakty s rodinou byvaji zpragtdkovany #iznymi zpisoby. Nej¥tSi socialni pinos
méa bezpochyby fima navaiva. Casto jsou v3ak vyuzivany i telefonické rozhovory.
Ty samozejmé nemohou osobni na¥su vynahradit, pokud ale vyifliji ¢asovy prostor mezi
pravidelnymi nav&vami, jsou samotnymi seniory vysoce &eyn BohuZel velk&cast
obyvatel domova se zvlaStnim reZzimem nenisppila uZivat klasicky mobilni telefon —
nejsou schopni nd&it se ovladat novy istroj, nevidi na klavesnici apod. Vyuzivani pevné
linky do domova pro seniory nebo specialnich mabiintelefori s velkymi tl&itky

piedstavuje jeast&néreSeni problému.

Vz4jemné navsvy seniofi a jejich rodinnych fislusniki mohou mit roveZz razné
podoby. Obyvatelé domova se zvlaStnim rezimem jpshledem k svému stavuetginou
odkazani na fijimani nav&v, zatimco klienti domu s pevatelskou sluzbou jsou zpravidla
schopni své rodiny navstivit samostatiio samoejmeé plati jen v pipadt, Ze rodina Zije
v blizkém okoli domova. Ukazuje se, zimdve vedlejSi obci jiz iize byt pro senioraipis

daleko.

Ackoliv se zpa@atku stagla wtSina respondeit velice odmitay k vypliovani
informaci oc¢etnosti kontakt se svymi rodinami, poslézei{pozhovorech) sed&Sina z nich

0 problematice Siroce rozhatia.

52



V naprosté wtSiné pripadi se ukazalo, Ze by si sefiigprali cetrgjSi navstvy.
Nezalezelo ptom piiliS na tom, jaktasto k nav&vam real® dochéazi. Prakticky vSichni ti,
ktefi s rodinou udrzuji dobré vztahy, vSak vyjaidl pochopeni s tim, Z&asgjSi navsévy jsou
nerealné. Omlouvaji své potomky tim, Ze bydliiNi$ vzdalenych lokalitach, ze majfijs
pracovnich povinnosti, popdokonce Ze trpi zdravotnimi problémy, které jiAvigEvu

znemoAuji apod.

Povazuji za powrné znepokojivé, Ze jsou téth vsichni respondenti nespokojeni,
ovSem okolnostmi donuceni Kijeti daného stavu. Zkoumala jsem proto, nakolikadadaji
omluvné argumenty na pravdlako snadno testovatelnou nulovou hypotézu jsexadila
tvrzeni, Ze rodiny nav®dtuji své seniory mald@asto, protozZe jim to znesnage vzdalenost
mista bydli& a @islusného socialniho #aeni. Pokud by byl tento argument relevantrili m
bychom pozorovat snizovartietnosti navév se zvysujici se vzdalenosti mista bydlist
Zjistovala jsem tedy vzdalenost bydéigbotomki od domova (pro dely dotazniku byly
odpowdi rozctleny do 4 vzdalenostnich kategorii)catnost navsv (6 kategorii). Uit
chyba mohla byt do vysleflkzanesena, pokud &nsenior potomi vice a tito spadali
do riznych kategorii. Vysledek byl nasledujici: Zadnarekace mezicetnosti navév

a vzdalenosti bydli8tnebyla pozorovana.

Nejvétsi skupinu respondantnavsévuje rodina jednou #&sicné nebo rkolikrat
do roka. Je fitom patrné, Ze mensetnost kontakt s rodinou vykazuji obyvatelé domova
se zvlastnim rezimem oproti domu s@eatelskou sluzbouCetnosti navéy v obou typech

zaizeni gehledré shrnuji grafy 18 a 19.

U klienti Domu s péovatelskou sluzbou Rosice se objevuje gkoial vySSicetnost
navstv u skupiny senidr s rodinami v téZze obci. Z rozhovose zda, Ze tuto skuieost
je mozné vysttlit prostym faktem, Ze relativn solEstatni senidi v této kategorii jsou
schopni vykonat navdtu u svych pibuznych sami. Timto Zigobem se velicéasto dostanou
do kontaktu zejména s vngaty. VSechny ostatni vzdalenostni kategorie vSdkaxgvaly
shodnowetnost navsl, takze nizeme uzakit, Ze nizky pétu navstv v socidlnim z#zeni
nelze omlouvat vzdalenosti bydStrodiny. Rehled cetnosti nav&v v zavislosti

na vzdalenosti bydli&trodiny jsou v tabulkach 8 a 9.
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Tuto skuténost ilustruje i pipad (zdaleka ne ojedily) pani z Domova pro seniory
v Zastavce, kterou pravidelnkazdy ngsic) jezdi navévovat syn z druhé strany republiky

s o~ o7

(ze Sokolova), zatimco s dcerou Zziji¢inpo ve vedlejSi obci neudrzuji Zadné styky.

Spatné vztahy v rodén které znemaiuji vzajemné navsvy, jsou velice zavaznym
problémem a néfjemnou komplikaci situace seniora v dor&oVétsSinou vSak takto napjata
situace panuje pouze mezi seniorem a meéasii jeho potomk (jako ve vySe zminém
piipad). Jen velice vyjiméné jsem narazila na respondenta, kterého ne&aygt zadny

Z jeho potomk.

Casto se rodina snazi zintenzivnitipwztah k seniorovi tak, Ze si seniora bere
na kratky ¢as doni. Pokud k takovému chovani dochazéjedse tak v naprostéétsing
piipadi pravidel® o velkych svatcich (Vanoce) a&hem rodinnych oslav. Minoritnt¢ast
responderit uvedla, Ze u svych rodintgbyvaji pouze,vyjimeéne”. Vyznamna cast
responderit se vSak ke svym rodindm nedostaidbec. Zajimalo &, kterych seniar se tato
situace tyka. Z analyzy vysletlkmi vychazeji d¥ vice ¢i méng jasré vymezené skupiny

osob.

Za prvé se ke svym rodinam n&phodnou dobu méntasto sthuji osoby z domu
s p&ovatelskou sluzbou, které Ziji se svymi ddgmi détmi ve stejné obci.Cetnost
nadhodnych styk jim patrré tento nedostatek kompenzuje. Svatlasto travi celd rodina
spolg&ng, ale kontakty se odehravaji formou vzajemnych w&vsVzhledem k blizkosti

bydli&t a sokgstainosti seniolt pravdEpodobré neni nutné ghovat si dchodce don.

Druhou skupinou senidy kterou si jejich rodiny tést neberou dorin, jsou naopak
obyvatelé domova se zvlaStnim reZzimem. Jednd seném@j o starSi respondenty
s vyznamnymi zdravotnimi omezenimi. Domnivam se,rddina si netroufa poskytnout
seniorovi komplexni p& ani po tuto pechodnou dobu. Takovy senior j&Sinou upoutan na
lazko acasto uz sveé blizké ani fadre nepoznava. V tomtorfpact by skuténé mohl prevoz

seniorovi spiSe ublizit.

Otazka psychologického riposu takovéhoto fpchodného pobytu je celkév
diskutabilni. \&tSinou k #mu dochéazi jednou nebo dvakrat do roka. Sesioho zpravidla
velice pochvaluji (coz ovSemithe souviset i s jejich snahou ¥idvou rodinu v co nejlepsSim
swtle). Na druhou stranu personal poznamenava, Zen@aatu od rodiny senib

na gechodnou dobu vykazuji znamky melancholie a jsquetavrejsi.
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Narazovy pobyt urodiny pra¥dodobr zejména u osob se sniZzenou autonomii
narusuje choulostivy procegiykani podminkdm domova. Neuvazené kroky rodingtgr
sice mohou finést seniorovi pocit sounalezitosti s vlastnimitnai, vyrazré ovSem

komplikuji situaci po navratutehodce do domova.
4.2 Vztahy s vrstevniky

Vztahy senioli s jejich vrstevniky jsou #&dni generaci obeén prehlizeny
a podcéovéany. Pro dchodce vSak mohou mit rozhodujici vyznam, z¢l@stk v gipadech,
kdy je kontakt s vlastni rodinou simedostatény. Fipomeime na tomto mist zjisteni,
Ze prakticky vsichni senfoby si préli ¢astjsi vztahy s rodinou. Ziji tedy stale ve stavu réirn
socialni deprivace. Jakékoliv dalSi vztahy prot@angmnou nirou ovliviwuji kvalitu jejich

Zivota a pocit spokojenosti.

Vysledky dotaznikového §eni miry navazovani a udrZzovaniafelskych kontakit
v obou z&izenich shrnuje tabulka 10 a grafy 22 a 23. Jeltkatdznik umoioval zatrhnout

vice nez jednu moznostigsahuje satet procent jednotlivych kategoriich 100%.

Z dotaznikového S@ni  vyplynulo, Ze pouze 14% respondentz domu
s pe&ovatelskou sluzbou o kontakt s vrstevnikypgc nestoji. VSichni ostatni si udrzujtity
okruh pgatel. V. domo¥ se zvlastnim rezimem vSak tuto moznost zaSkrtianidéa polovina
dotazanych! Toto vysokéslo dolie koresponduje &stou nespokojenosti seniar Domova
pro seniory v Zastavce se svymi sousedy a spolidigdl DalSim faktorem, ktery
se na tomto vysledku jispodepisuje, je apatie vyznamdsti zdejSich obyvatel. Neprojevuji
zadny zajem o veSkeré &ai &kni, a je tudiz pochopitelné, Ze nevyhledavaji aomtékt

se svymi vrstevniky.

Nikdo nezatrhl mozZnost, Ze v kontaktu s vrstevnilgatim neni, ale snazi
se to zmnit. Témer 90% dotdzanych z domu s¢peatelskou sluzbou uvadi, Ze udrzuje
n¢jaké styky s pateli z mista svého byvalého bydiiSPodle pedpokladu pedstavuje tato
skupina v domo¥ se zvlastnim rezimem vyrazmensi podil (pouhych 19%). Z rozhowor
se ovSem Vv obou ifpadech zd4, Ze s vyjimkou osob, jedvedre Zily v blizkém okoli
domova, jsou tyto vztahy pouze forméainCasto maji charakter n#p novor@niho

a velikon@niho gani zaslaného postou.
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Jen zcela ojedithe si seniti ze vzdalegjSich mist vzajemh volaji. Nekolik
responderit vyjadtilo zarmutek nad tim, Ze o kontakty néatele z mistajvodniho bydlisk

piigli.

Navazovani novych iatelskych vztal v socialnim z&zeni potvrzuje pinych 83%
dotazanych z Domu s pavatelskou sluzbou Rosice a r@¥n pontrné velky podil
responderit z Domova pro seniory Zastavka (54%). Uzaé osoby a osoby se zavaznymi
mentélnimi poruchami nevykazuji snahu o navazanmitdkdi se svymi spolubydlicimi.

Téch je pochopitelavice v domov se zvlastnim rezimem.

Rozhodi ale nenizeme uzatit problém tim, Ze vztahy v socialnichiizenich jsou
vesneés harmonické a poskytuji seniom nahradu za omezeni rodinnych koniakt
Jak uz jsem vicekratripomnréla a uvedla (mj. v kapitole o spokojenosti sehisibydlenim),
stZuji si senidi nejvice pra¥ na napjatou atmosféru a méfelstvi ¢asti spolubydlicich.
Na jednu stranu si tak semnigowvétSinou udrzuji v domay okruh gatel, na druhou stranu
ovSem s celowadou dalSich obyvatel vychazi velmi Sgatio plati zejména v domeév
pro seniory, kde jsou settionuceni bydlet na spalaych pokojich sfwodné neznamymi
osobami. @Mm s pe&ovatelskou sluzbou se svymi garsonkami @adem na udrZzovani

naprostého soukromi niegaistavuje tak rizikové prasdi pro bujeni osobnich averzi.

Zajimava je otazka, jestli jsou sefi@ arovni svych fatelskych vztah v domow
spokojeni. Dotaznik tuto otdzku nepokladal, v raadrech se vSak objevilo na toto téma vice
vypowedi. Odpoed nelze zobecnit. Objevuji se naznaky, Ze by 8kteli senidi
predstavovali v idedlnimifpad jeS€ otewengjSi. V dont s pe&€ovatelskou sluzbou postradaji
nekteri respondenti spot@é aktivity (gestoze ufity zakladni program je proérpripraven).

V domow se zvlastnim rezimem naproti tomu o spoée aktivity neni flis velky zajem
a respondenti jsou zde s kvalitou svyéhtplskych vztal s vrstevniky spokojeni bez ohledu
na to, jaka je jejich skutea cetnost.Casto se zde objevuji pevna, az spiklenediéefstvi
(jako piipad dvou Zen uvedeny jiz vySe), napadetnsjSi jsou zde ovSem také&ipady zcela
apatickych respondeitkteii viibec nestoji o Zadny kontakt.

Setkala jsem se gipady, kdy vztahy navazané v domigwesahly hranice pouhého
pratelstvi. Nap pani, kteracerstw preSla kwvili zhorSeni zdravotniho stavu z Domu
s pe&ovatelskou sluzbou Rosice do Domova pro senioryaXéia, tu navazala velmi blizky

vztah sjiz vicekrat rozvedenym muzem stejnékkuy Posléze se spolu dokonce vzali.
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Takovy svazek riwe byt vykderngnému seniorovi nepochybrivelkou oporou. Zmigny
piiklad mel vSak smutijSi dohru. Nkolik mésiai po svath proctlal manzel mozkovou
piihodu a respondentka ého nyni s pomoci personalu komplkepgiuje.

Mam-li shrnout ziskané poznatky o vztazich seniewvrstevniky, musim ipustit,
Ze tyto vazby maji pro respondent§tdinou pongrné velky vyznam. Napadny je tento stav
zejména v domay se zvlaStnim reZzimem, jehoZ obyvatelé zaiowgkazuji napadjSi
snizenicetnosti kontakt s rodinou. Vztahy s vrstevniky jsou v piesti domova mnohdy
napjaté, pesto ¥tSinou existuje uita uzsi skupina blizkychiatel. Okas dokonce mohou
i v socialnich z&zenich vznikat partnerské a manzelské svazldkdi povazuji senii
kvalitu sousedskych vztalza nedostatmou a pali by si navazat se spolubydlicimi hlubsi
kontakty. RestoZe stdni generace vrstevnické vztahy sehnicasto gehliZzeji a podaguiji,

mohou tato fatelstvi pedstavovat vyznamny prvek Zivota seniora.
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5. Finanéni zneuzivani

Otazka finagniho zneuZzivani je obzvl&Sthoulostiva problematika, kterou je velmi
obtizné zkoumat. Respondenti se velmi neradiugly Ze jsou vyuZivani svymi nezdarnymi
potomky. Pokud si tuto skuteost vibec uw¥domuji, pokousSi se ji zé&domi vygsnit.
VétSinou se proto vyzkumnici setkavaji se seniongiiksi nevyhovujici stav jiz zcela
racionalizovali a stavi se za Jipani své rodiny. Sinito postoji jsem se ostatrsetkala

uz @i Seteni obecnjSich vztali mezi seniorem a jeho rodinou kepchozi kapitole.

Z téchto divodi je na existenci finamiho zneuZzivani senidMmozno usuzovat pouze
z nemnohych rozgitych odpovdi a vyhybani se négemnym otdzkam. Vzhledem
k malému souboru respondénjsem nakonec upustila od zahrnuti tohoto typu ekaz
do sveho dotazniku.i®sto jsem nakonec sesbirala migodrcity material, ktery mi snad
opraviuje zd&adit tuto kapitolu do mé prace. Na figain otazku totiz fisla frec pri osobnich
rozhovorech se seniory. Z tohoto zdroje jsem nefiskadné fekvapivé informace. Mnohem
zajimawjSi byl pohled oSétjiciho persondlu. Socialni pracovnici mi v&Sin¢ pripadi

podezeni na finatini zneuzivani potvrdili.

Kriticka situace panuje pochopitélzejména v domavse zvlastnim rezimem. Stava
se zdecasto, Ze si rodina, kter&fijela na navitvu, odvazicetné dary v podab zbytki
z dichodu. Senif daruji penize &Sinou zcela dobrovoln S obzvlastni radosti obdarovavaiji
vnowata, pop. pravhodata. Komentuji to tak, ze je v stasnosti ekonomicka situace velmi
narana. Dokonce srovnavaji podminky svych potdanskviastnimi zkuSenostmi z valky.
Tézko odhadovat,¢im jsou utvéeny takovéeto nazory. ¥eme pouze spekulovat,
Ze divodem niize byt selektivni vnimani reality (stesk po stargabrychcasech je ostatn
casty nejen u senid)y nebo prost usilovna podédoma snaha podlozit viastni petu
obdarovat rodinu &akym logickym divodem. Zatimco se potomci potykaji s exigtémi

potizemi, senifh podle svych slov jiZ nic nepiabuji, a proto se rodirsnazi vypomahat.

Je zajimavé, jak Upogrse seniti snazi udrzet finatmi nezavislost. Ziraziuji ¢asto,
Ze od své rodiny nikdy nic nepoZadovali. Hrozi skot Ze by to &dy melo byt jinak.
Dobie to ilustruje iteba iklad respondentky, ktera Zije v dondoge zvlastnim rezimem
v nejlevrejSim pokoji pro 3 osoby. Tyto pokoje se postépasi. S tim ovSem souvisi V&t

nékladi na bydleni.
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Zminéna pani ma iilis nizky dichod na to, aby ji po uhradajemného za pokoj pro &v
osoby zbylo je&t ze zakona povinnych 15%ripnt. Proto se vedeni domova kipad
nutnosti obrati na rodinu s Zadosti, jestli by dljigh finance neposkytla. Tato moznost
je vSak pro respondentku nemyslitelna. Je pod wellpgychickym tlakem, té& pii této

myslence kolabuje. Za Zadnou cenu nesmi Bigrd na obtiz.

Tento a dalSifipady n& vedou k z&ru, Ze finakni solEstanost je pro seniory zcela
zasadni. Zatimco fyzicka sgdiainost zavisi na zdravotnim stavu a&hém starnuti
je postups stale vice omezovana, finam solEstanost pro & predstavuje jistotu. Proto
pravdépodobre tak obtiz® snaseji, kdyz je tato jistota zpochyha. Ri ztrag solEstanosti
se z¢lovéka stdva bytost povlavana &simi okolnostmi. A&koliv k tomuto stavurada
obyvatel domova se zvlastnim rezimem nema dalekm, §inartni nezavislost si zoufale
brani. Domnivam se, zmsté obdarovavani blizkych souvisi se snahou udrZzaitonomii,
nebyt nikomu na obtiZ a prospivat naopak svémuiokokneuzivani izeme potom mluvit
pouze v pipadt, Ze tuto snahu rodina podporuje a naduziva bezdahha skutou situaci

seniora.
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6. Celkova spokojenost a pocit zivotniho &sti

Respondenti byli pozadani, aby vyaidsvij celkovy pocit &sti na @tistupiové
Skale. Timto zfisobem jsem zjiovala jejich spokojenost s vlastnim Zivotem, jejiciiru
optimismu. B rozhovorech se seniory vyslo najevo, Zethibdci neporovnavaji fy stav
s minulym Zivotem, ale se stavem, kterého Ize pajieh nazoru ve staidealrt dosahnout.
Jejich gredstava idealniho stavu je ovSem velmi skromnalePuolhstnich slov povaZzuji
za rozhoduijici blizkost rodiny agiel. ,,Co jiného by sélovek jese mel prat. V tomhle ¥ku

uz toho moc neiizete chtit.“ Proto tést vSichni hodnotili svoje 8sti vysokymi znamkami.

Casteénou vyjimku vtomto sréru tvaili obyvatelé Domova pro seniory Zastavka
upoutani nadzko. Ti uvadli obecre nizSi znamky. Shodou okolnosti jsou to zartove
respondenti, kié neudrzuji piliS kontakty s pateli zfad spolubydlicich a které si rodina
témet nebere k sabdomi. Mezi €mito charakteristikami vSak zje¥meni gima icinna
souvislost. SpiSe se zda, Zze Spatny zdravotni sgajeny s razantnim omezenim osobni
autonomie negativnovliviiuje na jedné strarelan k navazovani socialnich vziiadona druhé

straré Zivotni optimismus a pocit &tti.

Pfimo podle vypowdi respondetit se zda, Ze rozhodujicim faktorem otiliyjicim
pocit Sesti v pokr@ilém weku je harmonické souziti s rodinou &feli. Na zakla8d mych
vysledlka je pritom slozité tyto d¥ slozky od sebe odtit. Pavodnd jsem zamyslela
porovnavat mezi sebou skupinu b&ngch seniol a senioll s potomky. Bedpokladala jsem,
Ze bezdtni senigi budou po cely Zivot otgeni navazovani novych kontéktzatimco
senidgi-rodice budou vice upnuti ke svym potoink, takZe budou mit vice problém
s navazovanim novych vztahve zralém w¥ku. BohuzZel nebyl ve mém vzorku dostatek

bezdtnych seniai, takZe toto srovnani nemohlo byt uskutso.

Vedle dilezitosti socialni stranky se zda jako podstatreagarcit Sésti rovrez osobni
autonomie senidr Naswdcuji tomu nizSi hodnoty u osob upoutanych @zko, steji jako

literarni Udaje aitaz na finatini nezavislost diskutovany v ji@sti prace.
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Zavér

Mym zamérem bylo posoudit situaci seniov riznych typech zdzeni socialni pte.
Ve shaze ziskat relevantni vysledky, které by unipzodpowdét mé otazky, jsem podnikla
dotaznikové Seéeni doplgné osobnimi rozhovory ve dvou uUstavech liSicichnaezajem

typem a tudiz i &elem.

Dum s peéovatelskou sluzbou poskytuje pomoc samostatnymngédi, kteri
nevyzaduji komplexni @& ale potebuji podporu $ provadni rekterych kazdodennich
Ukoni. Naproti tomu domov se zvlastnim rezimem jéeur pro zaji&ni komplexni pée
0 nesobstainé seniory trpici navi¢asto jiz nap. staéeckou demenci nebo Alzheimerovou
chorobou.

Zjistila jsem, Ze oba typy socialnich zéizeni se od sebe z&aé liSi, co do kvality
Zivota svych klienti (H1). Podle éekavani se prokazalo, Ze obyvatelé domova se nutast
rezimem vykazuji v souvislosti se svou sniZzenouésanosti vyraznou miru apatie
a rezignace. Tyto vlastnosti pak vyznammegativié ovliviuji celkovou kvalitu jejich Zivota.
Hlavni prakticky zawr, ktery je mozno z tohoto jinak p@mé banélniho poznatku vyvodit,
je nutnost provait sociologicka Sééeni castji v téchto typech zédzeni. Je totiz zjevne,
Ze pra¥ zde dochazi ke zvyragmi vSech probléin které se zniiuji v souvislosti s ustavni
p&i o seniory (socialni izolace, zanedbavani vybawyzné finatini zneuzivani a dalsi typy
zneuzivani). Zatimco v domech gpeatelskou sluzbou nebo i v klasickych domovech pro
seniory nizeme nabyt dojmu idylického staveicy, teprve posouzeni situace v domovech se
zvlastnim rezimem (rfku-li v lé¢ebnach pro dlouhodébnemocné) je schopné odhalit

n¢které minoritni problémy.

Po ukoreni pracovni kariéry stdva pro mnohé seniory jedinym zdrojem
sebeuspokojeni udrzovani socialnich koritaktiejvyznamsjSi jsou pro 8 pochopiteld
kontakty s vlastnimi potomky. Bylo mnohokrat neafiprokazano, ze mira stykodiny
a seniora umishého v Gstavu socialni p& neni ve ¥tSing pripad: dostaténa. Rada studii
rovnéZz poukazuje na skuipost, Ze se senior pokousi své blizké obhajovahezeni jejich

navstv n¢jakym zpisobem racionalizovat. Tato sk&mest se potvrdila i v mém fmmkumu.
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Pokusila jsem se vyvrattasty argument seniirktei sami sebeifigswdcuji, Ze jejich
blizkym brani v navévach giliSna vzdalenost mista bydkistU responderit z domova
se zvlastnim rezimem se sk&ré neprokazal zadny vztah mezi vzdalenosti bydljgjich
potomki a cetnosti vzgjemnych naedst V donme s pe€ovatelskou sluzbou byla dita
zavislost pozorovana. To Ize vSak W§tbv tim, Ze samotni obyvatelé tohoto typu Ustavu
nejsou pouze pasivnimiigemci nav&yv, ale mohou se k svym blizkym sami vypravit. Proto
se ukazala vyS&ietnost navév u seniot, ktefi bydli se svymi potomky v jednom &sie.

Pri vylouceni této podskupiny @p nebyla prokdzana zadna korelace megnosti navsy

a vzdalenosti bydlist

Lze tedy uzatit, Zevzdalenost bydliS& potomka nesouvisi getnosti jejich navstv
v domow pro seniory (H2). Tento argument je tedy pouhou snahou séniebo pislusnika

jejich rodin racionalizovat omezeni vzajemnych néws

Pokud selhava ve své Uloze zajistit dostatek sucidl kontakt rodina, nabyvaji
na vyznamu ostatni styky. V takovémipac lze atekavat zavislost spokojenosti a pocitu
Stesti seniof na moznostech navazat a udrZetidigiské styky zejména se svymi vrstevniky.
Pavodni zamdr srovnat tuto skupinu socialnich vztah senioé s rodinami a u svobodnych

seniofi ztroskotal na nedostatku svobodnych resporident

v s

Na obecné rovih se ukazalo, Ze uzinsjSi senidi (zejména z domova se zvlastnim
rezimem) oznéuji své Ststi vyrazié horSimicisly na g@tistupnové sSkale. Tento vysledek viak
je pravapodobr artefaktem, protoZze uzBani seniti se strani viejného Zivota m.
v disledku své snizené autonomie, coZz awlje nezavisle jak jejich kontakty gateli,
tak pocit Ststi. Z rozhovoi vSak vyplynulo, Ze senibpovaZuji vztahy s rodinou argteli
za zakladni fedpoklad vlastniho &ti.

Muzeme tedy uzait, Ze ziskané vysledky se zdaji nagdcéovat faktu,
Ze spokojenostsenioni a jejich pocit Ststi zavisi na mfe jejich styki s rodinou
a pratelskych kontakti s vrstevniky (H3). Ztoho vyplyv4, Ze vyznamnou roli Ustav
socialni pée mize byt zprogedkovani kontakt mezi vrstevniky. Ty by pa&ast&né monhli

nahrazovat omezeni styls rodinou.
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Shrnuti

Svoji praci jsem se snazilaghledré rozdlit do nékolika logickych celk.

Po kratkém uvodu, ve kterém popisuji svou motiagriciny, z jakych jsem zvolila
toto téma, nasleduje teoreticky oddil. V té@sti v rekolika kapitolach shrnuji poznatky,

jez jsem nabyladhem studia dostupné literatury.

Prvni kapitola je ¥novana starnuti jako fenoménu. Zabyvam se zde pastu
fyzickymi i psychickymi zmn¢nami, které postihuji starnoucititovéka. Podavam iighled

sociologickych teorii, které se pokouSejirsfostihnout.

Zatimco prvni kapitola sleduje proces starnutihojenikrodrovni, tedy v podstat
z pohledu jednotlivce, &uje se druha kapitola mikrosociologickému pohlaeduproces
starnuti. Je zde rozebrarigtup spolénosti k seniakm a zejména pak ziny, kterymi tento
pristup v ptibéhu historie prochazi. Zvlastniuchz je kladen na problematiku marginalizace

seniofi, jejimZ projevem je ageismus.

Treti kapitola se sougdi na Ustavy socialni g& které se snazi zlepSit kvalitu Zivota
naSich senidr. Je zde rozebranaésejni ¢ast zakona o socialnich sluzbach a také je zde

upozorrno na vyvoj, kterym koncept socialnigeév minulosti prosel.

Ctvrta kapitola pak jiz fedstavuje imou gipravu na viastni fizkum, nebé mapuje
vysledky v minulosti provashych Seteni podobného zafieni. Kazda z teoretickych kapitol
je opatena shrnutim difch zawra.

Nasleduje metodicky oddil, ve kterém jsou Wy ¥ hypotézy a popsany metody,
které maji vést k jejich otestovani. Dotaznik bigdloZzen souboru respondénpricemzcast
z nich odpovidala na dotaznikové otazky formidzeného rozhovoru. Je zddigmjena
i charakteristika souboru responderd charakteristika prastdi, ve kterych dv skupiny

responderit Ziji (dim s p&ovatelskou sluzbou a domov pro seniory se zvlastairimem).

Konezn¢ oddil vlastnich vysledkje rozdlen na ikolik tematickych blok. Odpowdi
na hlavni otazky shrnuje sty zawr.
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Anotace

7 vz

Diplomova prace je za®tena na problematiku Ustavni g@éo seniory. Zabyva
se moznou socialni izolaci seniora vytrzeného z adho prosedi a zkouma konkrétni
problémy, se kterymi se potyka. Prace srovnava st&awvou typech Z&eni pobytové
socialni pée, a to v doma s pe&ovatelskou sluzbou oproti domovu pro seniory sé&&wim
rezimem. Cilem je zhodnotit aktualni situaci v téfolasti a upozornit na praspodobné

kritické faktory.

Kli ¢ova slova

Senior, sté, starnuti, ageismus, gerontologie, ¢gésocialni sluzby, gevatelska

sluzba, kvalita zivota.

Anotation

This graduation theses is focusing on the problefnsenior’s institution care. It is
dealing with the social isolation of a senior talern of home background and his concrete
problems. This theses compares the situation inwbetypes of long-term care facility, the
day care facility comparing to the facility for sers with the special treatment. The main

target is to evaluate actual situation on thigifeahd to point out same criticial factors.

Keywords:
Senior, old age, ageing process, ageismus, geogytolcare, social services, care

services, the quality of life.
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Piiloha ¢. 2 Tabulka 1-10

Tabulka 1Piehled respondendi podle wku

méné
vék nez70 70-72 73-75 76-78 79-81 82-84 85-87 88-90 |celkem
DpS Zastavka 1 1 4 3 5 4 6 2 26
DsPS Rosice 7 2 5 4 9 7 1 1 36
Tabulka 2Pi-ehled respondend podle vzdlani
vzd élani zakladni st ¥. odborné maturita vysokoskolské celkem
DpS Zastavka 8 13 4 1 26
DsPS Rosice 11 21 3 1 36
celkem 19 34 7 2 62
Vzdélani% zakladni st F. odborné maturita vysokoSkolské
Zastavka 31% 50% 15% 4%
Rosice 31% 58% 8% 3%
celkem 31% 55% 11% 3%
Tabulka 3Prehled respondendi podle rodinného stavu
rodinny stav Zenaty/vdana rozvedeny/a  ovdov ély/a svobodny/a celkem
DpS Zastavka 8 5 13 0 26
DsPS Rosice 3 10 20 3 36
celkem 11 15 33 3 62
rodinny stav Zenaty/vdana rozvedeny/a  ovdov  ély/a svobodny/a
DpS Zastavka 31% 19% 50% 0%
DsPS Rosice 8% 28% 56% 8%
Tabulka 4Prehled respondendi podle délky pobytu v domo¥
pobyt
v domov & do 0,5 roku do roka do 5 let do 10 let nad 10 let celkem
DpS Zastavka 0 3 13 8 2 26
DsPS Rosice 0 5 14 10 7 36
celkem 0 8 27 18 9 62
pobyt
v domov & do 0,5 roku do roka do 5 let do 10 let nad 10 let
DpS Zastavka 0% 11% 50% 31% 8%
DsPS Rosice 0% 33% 39% 28% 0%




Tabulka 5Zivot pied pfichodem do domova

zivot p fed pFichodem do domova [DpS Zastavka DsPS Rosice | Zastavka (%)  Rosice (%)
sam(a) 9 18 35% 50%
s manzelem / manzelkou 11 12 42% 33%
s détmi 5 6 19% 17%
s vrstevniky 1 0 4% 0%
celkem 26 36 100% 100%
Tabulka 6Spokojenost s bydlenim
DpS DsPS
Spokojenost s bydlenim Zastavka  Rosice Zastavka (%) Rosice (%)
nedostatek soukromi 3 0 12% 0%
rozege se spolubydlicimi 9 3 35% 8%
piistup personalu 0 0 0% 0%
chybi rodina 2 2 8% 6%
nic 12 31 46% 86%
celkem 26 36 100% 100%
Tabulka 7Cetnost navstv rodiny
DsP DsPS

Cetnost navst év Zastavka Rosice Zastavka (%) Rosice (%)
vice nez jednou tydn 1 4 4% 11%
vicekrat ngsicné, nejvyse vSak jednou tydn 4 5 15% 14%
jednou nésicné 3 17 12% 47%
n¢kolikrat do roka 9 4 35% 11%
o svatcich (moje narozeniny, Vanoce) 1 1 4% 3%
nenav&vuji me 6 23% 3%
bez dti 2 4 8% 11%

26 36 100% 100%




Tabulka 8Cetnost navstv v zavislosti na vzdalenosti bydlidt rodiny DpS Zastavka

stejna nad 50
Domov pro seniory Zastavka obec do20km do50km km celkem
vice nez jednou tydn 0 1 0 0 1
vicekrat ngsicné, nejvySe vSak jednou tydn o 2 2 0 4
jednou nésicné 1 0 0 2 3
n¢kolikrat do roka 3 4 1 1 9
0 svatcich (moje narozeniny, Vanoce) 0 1 0 0 1
nenav&vuji me 1 2 2 1 6
celkem 5 10 5 4 24

Tabulka 9Cetnost navstv v zavislosti na vzdalenosti bydligt rodiny DsPS Rosice

stejna nad 50
Dam s pe éovatelskou sluzbou Rosice obec  do20 km do 50 km km celkem
vice nez jednou tydn 4 0 0 0 4
vicekrat mEsicng, nejvyse vSak jednou tygn o 2 2 1 5
jednou nEsicné 1 9 7 0 17
nékolikrat do roka 0 2 0 2 4
0 svétcich (moje narozeniny, Vanoce) 0 0 1 0 1
nenavvuji mé 0 1 0 0 1
celkem 5 14 10 3 32

Tabulka 10Kontakty s prateli

kontakty s p Fateli

DpS Zastavka DsPS Rosice | Zastavka (%)

Rosice (%)

pratelé z byvalého bydlist
novi pratelé v domoy
dalSi gatelé

0 kontakty nestojim
zatim ne, chci to zémit

5 32 19%
14 30 54%
0 3 0%
12 5 46%

0 0 0%

89%
83%
8%
14%
0%




Piiloha ¢. 3 Dotaznik

Dotaznik

VazZena pani/Vazeny pane,

dotaznik, ktery se k Vam dostal, je 2#&m na zji&ni Vasi spokojenosti. Udaje, které budou v tomto
dotazniku zjigny, jsou anonymni a slouzi pouze peely prizkumu a diplomové prace.
Dékuji Vam za trplivost a p'eji Vam hoda zdravi. Eva Kr8kova

Veék: ... let
Zena: [
Muz:

Dosazené vzdani: ] zakladni [] vyen [ maturita 7  vysokoskolské

1. Jak dlouho bydlite v tomto domo¥?
[0 do6mesics [ ml- 1rok O 1-5let [

2. Pobyval jste drive i v jiném domow?
[1 ano 1 ne

Pokud ano, jak dlouho? .............

w

Jste Zenaty/vdand?

ano, zijeme spolu v tomto dongov
ano, ale nezijeme oba v tomto domiov
jsem rozvedeny/a

jsem vdovec/vdova

nikdy jsem nebyl/a Zenaty/vdana

Ooodn

»

Kolik méte spolubydlicich na Vasem pokoji?

o

Z jakych diavodi jste v tomto domow?

ze zdravotnichigrodd, potiebuji stalou p&
citil jsem se doma osé&m

chci mit jistotu, Ze bude oérpostarano
uz jsem na to &hla vk

O dOood

je to pro ma pohodiné a rodina mé klid

5—-10 le[d] vice nez 10 let

z finaknich divodi, nemohl jsem dale udrzovaind (platit najem v by)

rodina pdtbovala gkde bydlet, uvolnil/a jsem jim misto pro Zivot



o

S jakymi Ukony potitebujete pomoc od personélu?

jsem odké&zan na pomoc

ol¢as potebuji pomoc fi osobni hygiea
potebuji pomoc fi oblékani

sté&i mi, kdyZ mi uva a nakoupi

s uklidem pokoje

nepatebuji pomoc s &nymi ukony

OO 0o

~

Fred prichodem do domova jsem bydlel?

sam

S manzelem, partnerem

s jinym vrstevniky (sestra, jinyiuzny, kamarad)
s @&tmi ve spoléné domacnosti

ood

8. Kolik méate déti?

9. Jak ¢asto Vas navatvuji? (pokud nematedi nevyphujte)

0 vice nez jednou tydn

[] vicekrat msiéng, nejvySe vSak jednou tydn
O jednou msicné

[] rekolikrat do roka

] o svatcich (moje narozeniny, Vanoce)

[1 nenavéwvuji me

10. Berou si Vas k sobdomia na navsevu? (pokud nematedi nevyphiujte)

[] ano, ékolikrat do nésice

[] ano, na svatky, rodinné oslavy
[] Vvyjime&ne

] ne

11. Jak daleko bydli?

[] Ve stejné obci [1 do 50 km
[1 do 20 km [] vice nez 50 km

12. Udrzujete kontakty se stej@ starymi pi-ateli?

ano, jsem v kontaktu s kamarady z byvalé&ri&te
ano, naSel jsem si kamarady v tomto daimov
ano, udrzuji kontakty s jinymi

ne, o kontakty a kamarady nestojim

zatim ne, ale snazim se to¢nih

Ooodn



13. ZaZivéatedasto, Ze se k Vam chovaiji lidé jinak nez k mladSispoluobéanam?
0 ano O ne
14. Pokud ano, chovaji se k Vam |Iépe nebaife nez k ostatnim ?

vzdy lépe

WtSinou lépe

rekdy lépe, ®kdy hire
WtSinou hire

vzdy lire

OOoodn

15. Jaké mate pocity, kdyz se k Vam lidé takto chayi ?

@ijemné [] negdijemné
normalni [] nevim

0O

16. Co Vam na zivo€ v domow nejvice vadi?

nedostatek soukromi

rozepe se spolubydlicimi

@istup personalu

omezeni kontaktu s rodinou a starynditeli

T oo I 1T 1= o To I (U1 (= o o )

OOoodn

17. Jak jste nyni spokojeni se svym bydlenim? Zaskréte na stupnici od 1 (zcela
spokojeny) do 5 (zcela nespokojeny)

Zcelaspokojeny 1 2 3 4 5 zcelspo&ojeny
18. Citite se Bastni?

Zcela gastni 1 2 3 4 5 reStny



