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UvoD

Volba tématu pfedkladané bakalarské diplomové prace vychazi z osobni autorciny
zainteresovanosti. Détstvi prozila u prarodicu, ktefi ji vychovavali, a nasledné byla
ona tou osobou, ktera se starala o né. Proto ma k problematice seniorského véku
celozivotné velmi blizko. Pro svého dédu fesila i umisténi do domova pro seniory,
konfrontovala se s jeho deklarovanymi pocity kfivdy a potupy, aby po nékolika
tydnech svij nazor prehodnotil a tento krok vyhodnotil jako nejlepSi volbu.
Zaméstnanci domova, tamni kvalitni péCe a nabidka rdznorodych aktivit v prabéhu
dne dali dédeCkovu Zivotu novou perspektivu. Jako vnucka se pfi vybéru
vhodného zafizeni i nasledné, kdyz uz dochazela jako navstévnice, zajimala
a osobné setkavala sfungovanim daného zafizeni, moznostmi a limity

poskytovanych sluzeb.

Ve srovnani s narocnosti volby vhodného domova pro seniory pro blizkého
Clena rodiny byla volba tématu bakalarské prace mnohem snadnéjSi. Vzhledem
k tomu, Ze vybér tématu probihal v dobé celosvétovych spoleCenskych zmén
v souvislosti s pandemii onemocnéni Covid-19 a autorka soucasné feSila, jaké
ma, potazmo nema moznosti navstévovat svoji babi¢ku a co to pro obé strany

znamena, vykrystalizovalo zaméreni prace pomérné lehce.

Od zadani této prace uplynula jiz néjaka doba, a tak je mozné mapovat
zkuSenosti, které jsme v nové nastolenych zivotnich podminkach zaznamenali. Na
nasledujicich strankach bude proto pfedstavena zkuSenost obyvatel domova se

seniory s prozivanim odlouceni v obdobi pandemie.

Tradi¢ni déleni bakalarské diplomové prace nabidne v teoretické casti
seznameni se zakladnimi vychodisky a poznatky o sledované problematice
z tuzemskych i zahrani¢nich zdroju v€etné vysledkd aktualnich realizovanych
vyzkum(. Céast empirickd pak predstavi prab&h vlastniho vyzkumného Setieni
autorky vCetné metodologického zakotveni a seznami Ctenafe se
zjisténymi vysledky. Praktickym vystupem prace je informacni letaCek obsahujici

povzbuzujici rady a prani seniort pro podobnou situaci, ve kterou nedoufaji.
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1 STARI JAKO FENOMEN

~Je Stésti poznat v mladi prfednosti stafi a stejné Stésti je udrzet si ve stafi

g
/

prednosti mladi.
Johann Wolfgang von Goethe?

Je béznou praxi, Ze v uvodu stati tykajicich se popisu urcitého jevu, vyvojova
stadia lidského zivota nevyjimaje, jsou Ctenafi seznameni s definicnim vymezenim
a periodizaci s ¢etnym porovnavanim jednotlivych pohledut fady odbornikl, skol i
smérd. To nas vede k zavéru, ze pro Cetnost zastoupeni tohoto pfistupu neni
treba — a zamér prace nevyzaduje — zejména periodizaci sledovaného obdobi stafi
vénovat na tomto misté zvySenou pozornost a pfepisovat odborné vefejnosti
znama clenéni daného véku. Zajemce lze odkazat napf. na nize uvedené zdroje
z oboru vyvojové psychologie, které problematiku dopodrobna rozpracovavaji.?

Vigwviwv s

k urCitému vymezeni, je to vzdy pro dokresleni kontextu zaméreni prace.

Seniofi celosvétové predstavuji velkou €ast populace. Kazdy z nas pochazi
z néjakého rodinného systému, ktery je tvofen nékolika generacemi. Vétsina z nas
zazila prarodiCe a néktefi mozna i praprarodice. Byli a jsme svédky proménlivosti
lidského Zivota i toho, jak se liSime vékem a podobou — nejen biologicky, ale
i psychicky. To, Zze se lidé s vékem proménuji, je vice nez ziejmé. Osm véki
Clovéka podle Erika Eriksona vymezuje posledni stadium ZzZivota jako pozdni
dospélost. V obdobi stafi je cilem Clovéka dospét k jistoté a smysluplnosti Zivota
tim, jak jej prozil, a proto hovofime o moudrosti, jakozto nadégji, ktera je
charakteristicka pro toto stadium (Erikson, 1966). Kalvach hovofi o hledani smyslu
zivota neboli existencialni periférie, kdy seniofi ztraceji vlli ke smyslu. Pro
gerontologii plati ,kdo vi pro€, najde zplUsob jak®. Geriatrie byla ztotoznéna

s oSetfovatelstvim a s naslednou péci ,Enable caring®, kdy se budeme o seniory

1 Ziskano 5. biezna 2023 z https://citaty.net/autori/johann-wolfgang-von-goethe/

2 Rjgan, P. (2004). Cesta Zivotem. Praha: Portal; Vagnerova, M. (2007). Vyvojova psychologie Il. Praha.
Karolinum.



starat. Cilem by méla byt podpora aktivniho sobéstaéného stafri. ,,Cilem by neméla
byt intervence zabezpecovaci, ale navratna, jestli je to trochu mozné — postavit je
na nohy, vratit kontrolu nad dénim a umoznit jim byt sami sebou” (Kalvach, Stafi

jako fenomeén 1/5).

Proto seniofi radi vzpominaji na mladi a na svuj zivot — maji co vypravét
a dal predavat. Obdobim stafi a procesem starnuti se zabyva védni obor
gerontologie. V souvislosti se stafim |ze pozorovat a popisovat zmény z hlediska
biomedicinského, tak socialniho a behavioralniho. Jak bylo uvedeno vyse, jedna
se o posledni vyvojovou fazi, kdy jedinec dokonCuje svuj Zzivot duSevné,
osobnostné, spiritualné a télesné (Kalvach et al., 2016). Morais et al. (2019) uvadi,
Ze spolecCnost starne, a to diky zlepSeni hygienickych podminek a dostatku
potravin. Primérny lidsky vék se prodluzuje k 80 rokim zZivota a starsi lidé budou
tvofit az 25 % populace do roku 2030. Podle Svétové zdravotnické organizace
(WHO) je starnuti zcela nevidanym fenoménem v lidské historii. Starnuti Ize

popsat dvéma teoriemi:

o Teorie somatickych mutaci

o Teorie volnych radikalt

Oba mechanismy pojimaji starnuti jako komplexni stupen télesné
organizace jakozto disfunkci neuroendokrinniho a imunitniho systému (Morais et
al., 2019).

1.1 Prodluzovani délky zivota senioru

Je jiz obecné prijimanym faktem, Ze délka Zivota se od 19. stoleti stale prodluzuje.
Znamena to zaroven, Ze problematika seniorského véku se stava predmétem
zajmu napfi¢ resorty a je feSena v dikci ministerstev zdravotnictvi i prace
a socialnich véci. Zaroven se zde setkdvame s vynofujici se otazkou kvality zivota

v seniorském véku.

Aspekt zdravi feSil Aaron Antonovsky, ktery v roce 1987 pfiSel s pojmem
salutogeneze (Mittelmark et al., 2017) predstavujici novy pfistup a pohled na
zdravi ¢lovéka v kazdé zivotni etapé. Koncept nas pfivadi k odhlédnuti od nemoci
a posilovani a podpore zdravi a hledani jeho puvodu. Jeho koncept salutogeneze

a smyslu pro integritu (SOC) vychazi z otazky, jak vznika zdravi a jakym
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zplusobem jej posilovat. U seniorl to pfedevSim znamena zaméfit se na jejich
vraceni na funkCni uroven, ktera jim umozni sobéstacnost, sebeobsluhu a také
moznost seberealizace. O jednu dekadu pozdéji byl pfedstaven model tspésného
starnuti Rowea a Kahna (1997) obsahujici tfi faktorovy model, ktery ve svém
puvodnim modelu definovali uspésné starnuti jako minimalizaci rizika a invalidity,
zapojeni do aktivniho Zivota a maximalizaci fyzické a duSevni aktivity. Podle
Crowther et al. (2002) je popsany koncept nedostacujici a byl autory rozSifen o
Ctvrty faktor — pozitivni spiritualitu. Pozitivni spiritualita podporuje aktivni zapojeni
do zivota prostfednictvim nabozenskych nebo komunitnich aktivit. Dle tohoto
modelu je starnuti mnohostranné a sklada se ze vzajemné zavislych biologickych,

psychologickych, socialnich a duchovnich procesl (tamtéz).

Vzhledem k prodluzovani véku seniort bychom méli pfihlédnout i ke
specifikm komunikace, jez mlize byt mezi generacemi naro¢na. Home Instead
(2020) pfichazi s teorii a doporu¢enim nazyvanym ,40-70 Rule®, ktera predstavuje
navod jak a kdy zacCit konverzaci s rodi€i (mySleno rodiCi seniorského véku) za
vCas, jeSté nez zaznamenate naznak problému. Doporucenim je vékova hranice
ditéte, jez neprekrocila 40 let a u rodi€t vékova hranice 70 let, a to z toho davodu,

Ze oba maji v hlavé jasno“ (,clearheaded®) a nachazeji se v bezpeci pfitomnosti.

1.2 Domovy pro seniory

S diskutovanym Zivotnim obdobim se uUzce poji také problematika zafizeni
socialnich sluzeb pro seniory. Moznosti sluzeb pro seniory v tomto resortu stanovi
Zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v platném znéni (2006), na ktery
zdjemce o blizSi seznameni s jednotlivymi typy sluzeb dale odkazujeme.

Sohledem na uzSi kontext prace se budeme zabyvat otazkou

institucionalizovaného Zivota v domovech pro seniory.

1.2.1 Vymezeni poskytované péce v domovech pro seniory

v

Uvedeny zakon €. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach v platném znéni v § 49
vymezuje cilovou skupinu a charakter poskytovanych sluzeb v domovech pro
seniory. ,Pobytové sluzby jsou zde poskytovany osobam se snizenou
sobéstacnosti, zejména z davodu jejich véku, jez potfebuji pravidelnou pomoc

druhé osoby. Svym obyvatelim poskytuji domovy pro seniory ubytovani, stravu,
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pomoc pfi zvladani béznych ukonu sebepécCe, pomoc pfi osobni hygiené nebo
pomoc Vv podobé poskytnuti podminek k zajisténi osobni hygieny,
zprostfedkovavaji kontakt se spoleCenskym prostiedim, socialné terapeutickou
¢innost, aktivizaéni &innost a rovnéz jsou svym klientim n&pomocni pfi
uplathovani prav, opravnénych zajma a pfi obstaravani osobnich zalezitosti“
(Zakon €. 108/2006 Sb., § 49, odst. 2).

V domovech seniorl se pracovnici — zdravotni sestry, psychologové,
duchovni a dal§i — maji spolu s vy$e uvedenym podilet na zajiStovani a zvySovani
aktivity a sobéstaCnosti seniord a maji byt vytvofeny takové podminky, aby
seniorlm umoznili rozhodovat o kvalité sluzeb. ,Kvalita Zivota seniora
v institucionalnim zafizeni je podminéna objektivnimi i subjektivnimi faktory, ale
v kone¢ném dusledku se oadviji od miry uspokojovani potreb“ (Hudakova &
Majernikova, 2013, s. 54).

Ocekavani obyvatel zFad seniort Zijicich v institucionalnim zafizeni
mapovala Venglafova (2007), ktera své poznatky prezentuje ve 4 hlavnich
bodech:

e Vypracovany plan péce, ktery bude pravidelné konzultovan, kontrolovan
jeho potfebam,

e Aktivni podileni a moznost rozhodovat, pokud jeho zdravotni stav
umozriuje, o svém zpUsobu zZivota v€etné toho, kdy chce byt ve spole€nosti
a kdy pozaduje soukromi,

e Volnost pohybu mimo instituci, pfijimani osobnich navstév, moZzZnosti
telefonniho a korespondenéniho kontaktu,

e Zajisténi odborni péfe — geriatrickym lékafem, bude-li to zdravotni stav

vyzadovat.

Souhlasné s Malikovou (2011) shledavdme pobyt v domové seniorl jako
zcela novou zivotni etapu, s kterou se kazdy jednotlivec vyrovnava individualné.
Proto je velmi dulezité, aby domovy seniorl vytvofily takové podminky poskytujici
co nejplynulejsi prechod z plvodniho a odliSného prostfedi klienta a zajisti
pohodlnou adaptaci na nové prostfedi a zalinajici zplsob zivota. DalSimu
priblizeni pfedstav samotnych obyvatel o jejich Zivoté, specificky v souvislosti

S nouzovymi opatfenimi, by mohly slouzit i dale prezentované vysledky nasi prace.
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1.2.2 Historie, sou¢asnost a budoucnost domovu pro
seniory
Ve snaze zachytit vyvoj péCe o seniory se az do konce 19. stoleti setkavame
s absentujicim definiénim vymezenim. Opirame se zde pfedevSim o zdroje z pera
prednich Ceskych autorit v oboru sociélni prace a socialni gerontologie, ale
vyuzivame i vhledu architekty, nebot pro nas pozadovanym zplsobem popisuji
problematiku vyvoje péCe o seniory, jejiz pfiblizeni povazujeme s ohledem na

kontext nasi prace za podstatneé.

Zde pak Glosova (2006) stejné jako Haskovcova (2010) uvadéji, ze stafi
lidé Zzili primarné ve svych puvodnich domovech a zakladni péci o né zajiStovala
rodina. Obdobné jako v mnoha jinych oblastech odvijela se i kvalita péCe o seniory
od politické a ekonomické situace ve spolecnosti. Zarovenh Haskovcova (2010)
dale v pfehledu mapujici vyvoj pé€e o seniory celosvétové zmifiuje napf. uzemi
byvalé Jugoslavie, kde byly v pribéhu 14. a 15. stoleti zakladany domy pro staré
osoby, i Anglii, kde veSel v roce 1504 v platnost prvni zdkon zabyvajici se socialni
otazkou starych ob&anul. Pro dobrocinné ucely vznikaly dle autorky (tamtéz) v 18.

stoleti na Uzemi USA tzv. farmy chudych.

Vznik prvnich zafizeni zajistujicich péci o seniorskou populaci na uzemi
sou¢asné Ceské republiky je spojen sazylovymi domy, které spise nez
specializovanou péci nabizely zakladni formu zabezpeceni potfeb svych obyvatel
v podobé zaijisténi noclehu, hygieny a stravy (Glosova, 2006). Souhlasné s timto
tvrzenim se vyjadiuje HaSkovcova (2010) upozorriujici na skute¢nost, Zze do
poCatku 20. stoleti nebyla péfe o seniory zadnym zpusobem zahrnuta do
spoleCenského déni. Pokud rodina péci o seniory nezvladala ¢i nechtéla zajistit,

ocitl se pak dotyCny na okraji spoleCnosti.

Jak dale popisuje Matousek (2007) byla seniorGm socialni pomoc prvotné
poskytovana charitou vychazejici z podpory movitych donatord. Tato forma
podpory byla spiSe jednorazového charakteru a nenaplfiovala tak poZadavky na
komplexni uchopeni celé problematiky. Pfi klaSterech tak byly postupné za timto
uCelem zfizovany starobince a chudobince — mista poskytujici tzv. stfechu nad
hlavou a stravu pro staré a nemocné lidi. OSetfovatelska pécCe je pak spojena

rovnéz se Spitaly. | ty byly ¢asto v kompetencich klasteru.
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Podoba socialni pé€e nejen o seniory na nasem Uzemi se dale zasadnim
zpusobem formovala v dusledku spoleéenskych zmén nastalych po obou
svétovych valkach. Jiz béhem valeCného obdobi dochazelo k rozvoji péce
0 potfebné obfany obecné, ale markantni zména pfiSla az po konci Il. svétové
valky, kdy do celospoleCenského nastaveni vstoupilo hned nékolik proménnych —
odsun Némcu, znarodnéni majetku, pfiliv romskych ob&anl a nasledné nastup
komunistického rezimu. PFi prosazovani rovnostaiské spolecCnosti byla otazka
chudoby i dalSich socialnich problémU0 dusledkem kapitalismu. V ocich
vladnouciho rezimu byla socialni prace se vSemi svymi aspekty povazovana za
nepotfebnou. Stat predstavoval jediného garanta a poskytovatele sociélnich

sluzeb v&etné systému socialnich davek, dichodu nevyjimaje (Matousek, 2001).

K nejvétSi zméné v péci o seniory doslo dle Haskovcové (2010) v 70. letech
20. stoleti, kdy systém péce o seniory existuje ve dvou rovinach — socialni
a zdravotni, na néz je tfeba nahlizet jako na dvé neoddélitelné soucasti systému
jdouci ruku vruce pro naplnéni komplexnich potfeb seniorl. AvSak zapocaty
proces obnovy v resortu socialni prace byl (jako mnoho dalSiho) v roce 1968
preruSen (Matousek, 2001).

Vyznamnou zménu pfinasi az rok 1989 pfinasejici (spolu s mnohym dal§im
— pozn. autorky) zésadni reformu v oblasti socialni prace. Narusta jak pocet
odbornych pracovnikl socialnich sluzeb, tak mnozstvi poskytovanych sluzeb jako
takovych (Matousek 2001). Doplfime dle Haskovcové (2010), Ze socialni sluzby po
roce 1989 jiz nejsou pouhou vyhradou statu, ale zastituji je pfedevsim kraj a obce,
nestatni neziskové organizace, soukromnici a cirkve. Pro nami sladovanou oblast
se objevuje dulezita zména v nazvu poskytované sluzby — doslo k pfejmenovani
domova duchodct na domovy pro seniory. Haskovcova (2010, s. 236) v této
souvislosti pfimo uvadi: ,Domovy pro seniory se oteviely svétu a svét byl

-4 113

Lvpustén“ do nich.“ Poukazuje tak na pfemé&nu domovu pro seniory jak v materialni
a technické vybavenosti, tak v nabidce poskytovanych moznosti vyuziti ¢etnych
spoleCenskych aktivit (terapeutické zabavni Cinnosti, petterapie, kolektivni cviceni,
zdjezdy) a doprovodné sluzby kadefnikl, holi¢l, pedikérd i malych kavaren

v prostorach domovu.

Vratime-li se nyni pomysiné na uzemi USA, kde nam dale situaci vyvoje

institucionalni péCe o seniory pfiblizuje autorska dvojice Hogan a Hogan (2009),
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dozvidame se, ze prvni domov pro seniory byl zalozen v New Yorku pred 59 lety
a nyni jich nalezneme kolem 15 000, coz znamena, Ze se takové zafizeni nachazi
pfimo v kazdé obci, nebo v jeji blizkosti. V USA rozliSuji mezi domovy pro seniory
a centry péce o dospélé. Do seniorskych center si stafi lidé mohou samostatné
dojet, pokud jim jejich fyzické a mentalni zdravi umoznuje a zuc€astnit se
riznorodych aktivit jako jsou vareni, ¢teni, cvi¢eni zahradniCeni a mnoho dalSich
se svymi vrstevniky. Seniorum je tak poskytnuta fyzicka aktivita, socialni interakce
a intelektualni stimulace. Centra péCe o dospélé poskytuji zazemi pro osoby

s fyzickym omezenim nebo trpici demenci.

V porovnani s USA je a bude v Ceské republice situace vyhledové kriticka.
Podle Ceského statistického ufadu (CSU) bude obyvatelstvo ve véku 65 a vice
predstavovat narist o 40 % do roku 2030 (oproti stavu v roce 2013), do roku 2050
o témér 79 % a ve vékové kategorii 85+ se predpoklada navySeni poctu
obyvatelstva o 100 % do roku 2030, resp. do roku 2050 dokonce o bezméala 265 %
(Cesky statisticky ufad, 2013). Podle CSU kapacita domov( pro seniory se za
poslednich 8 let mirné snizila (z 37,5 tis. luzek na 36,5 tis. v roce 2020), naopak
pocet l0zek v domovech se zvlastnim rezimem se vice nez zdvojnasobil (z 10,7
tis. v roce 2012 na 22,2 tis. v roce 2020). Kazdoro¢né je evidovan vysoky pocet
neuspokojenych zadosti o umisténi v pobytovém zafizeni socialnich sluzeb.
Nejedna se vSak o skuteCny pocCet Zadatelu, protoze vétSina lidi si zpravidla
podava vice zadosti najednou. V roce 2020 bylo evidovdno 55,7 tisice
zamitnutych zadosti o umisténi v domové pro seniory a 24,3 tisice zadosti v
pfipadé domov( se zvlastnim rezimem (Sidlo & Krestanova, 2018). Cesky
statisticky ufad (2022) dale uvadi, ze béhem pandemie Covid-19 vzrostl pocet
seniorll ve vékové skupiné 75-79, 90-94 a 95+ a ve vékové skupiné 80-84 let
vzrostl pocet 0 4 % a ve skupiné 70-74 let 0 3 %. Ke konci roku Zilo kolem 32 tisic

senioru (ve véku 86 az 95 let) v domovech pro seniory.

Zavérem kdané problematice s poétem domovl seniord a poctu
narustajicich seniorll vyzadujici péci bychom chtéli apelovat na respekt ke
svobodé volby kazdého Clovéka ,Snad by bylo rozumné, kdyby spolec¢nost, resp.
statem vytvofené organizace a instituce, poskytovaly lidem v diichodovém véku co
nejvice prilezitosti k vlastnimu, svobodnému rozhodovani a kdyby se na to

myslelo i v zafizenich pro seniory. Aktivizace je chvalyhodna, ale neni potreba je
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nutit kazdému — pokud o ni ¢lovék nestoji a chce byt ponechan sam sobé, neni to

selhani péce ale respekt k svobodé volby“ (Georgi et al., 2014, s. 28).
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2 PROZIVANI SENIORU

Problematice prozivani se vénujeme na pozadi identifikovanych potfeb senioru pfi
souc¢asném zduraznéni problematiky resilience, copingovych strategii a popisu
charakteristik nouzového stavu, ktery v modernich déjinach nasi republiky nemél
obdoby.

Prozivani — emoce, které lidé zakouSeli v obdobi nouzovych opatfeni ve
vynucené izolaci a ji ¢asto zpusobené osamélosti, si asi miZzeme bez vlastniho
prozitku jen téZzko prFedstavit. V této souvislosti nelze nez souhlasit s pfanim
doktora Orla vyslovenym v Gvodu jeho monografie, a sice: ,...abychom tvari v tvar
jakékoli skutecnosti vnimali své ZzZivoty jako jedinecny a smysluplny dar —
nedokonaly a dokonaly zaroven. Dar, ve kterém se neoddélitelné poji radost

a smutek, sveétlo a stin, zdravi a nemoc, zivot a smrt“ (Orel, 2015, s. 10).

2.1 Potreby seniori

Otazka lidskych potieb, standardu i pfekazek jejich naplfiovani je Sirokym polem
zajmu. Pro ucely naSi prace se zaméfime na potfeby spojené se seniorskym

vékem.

Morris (2014) poukazuje na dusSevni potfeby seniord. Co prospiva jejich
dusi a mentalnimu zdravi. Mnohdy se muze zdat, Zze preventivni kontroly a zdravy
Zivotni styl jsou podminkou zdravéjSiho a vice nezavislého Zivota. Bezesporu
vSechny zminéné zpusoby jsou dobrym pfedpokladem pro doziti vysokého véku
a k samostatnosti seniord. Ukazuje se vSak, ze pro seniory maji pozitivni vliv
rodinné vazby, socidlni kontakt, intelektualni zapojeni, optimismus, humor
a spiritualita. To vS8e pfispiva k mensi pravdépodobnosti vyskytu onemocnénim
a ztraté paméti. Pro staré lidi je naro¢né, kdyz pocituji nudu, samotu a postradaji
smysluplnost. Jak pravil Friedrich Nietzsche ,Ten, kdo vi pro¢ Zit, si najde zptsob

jak* (Millenson, 2020). ,S ubyvajici vykonnosti a autonomii prichazi nutnost
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prehodnotit pojeti své viastni identity, sili potfeba védomi smyslu vlastniho Zivota
a Zivotnich souvislosti“ (Georgi et al., 2014, s. 261). Pro srovnani KubalCikova
(2007) ve své studii podotyka, Ze seniorské potieby se neliSi od potfeb ostatni
populace. Naopak, spoleCenskym mytem povaZuje redukci potieb starych lidi
pouze na fyziologické a materialni zajisténi. Potfeby seniorl jsou komplexni jako
v jakékoli jiné skupiné — potfeby spoleCenského uznani, projevené ucty a pfiznané

hodnoty.

PFi vymezovani potfeb seniorli bychom neméli zapomenout na pocit jistoty
a bezpedi, potfebu daveéry, stability a spolehlivosti. Kaufmanova (2004) v této
souvislosti porovnava zebficek hodnot seniorll Zijicich v domacim prostiedi
a seniorQ zijicich vdomové pro seniory. Autorka (tamtéz) svym Setfenim dospéla
ke zjisténi, kdy se obé sledované skupiny shodly na hodnotach, mezi které fadi
zdravi, rodinu, lasku, pratelstvi, sobéstacnost, socialni kontakt, viastni domacnost,

psychickou a fyzickou pohodu.

Kfenkova (2008) uvadi deset zakladnich principu, jez vznikly na zakladé
Narodniho programu pripravy na starnuti.® Téchto deset principu je rozdéleno na
etické principy, pfirozené a socialni prostfedi, pracovni aktivity, hmotné
zabezpecCeni, zdravy zivotni styl a kvalita zivota, zdravotni péce, komplexni
socialni sluzby, spoleCenské aktivity, vzdélavani a bydleni seniorl. Pro tuto praci
si dovolujeme blize pfedstavit etické principy, které zminfuji respekt k jedine€nosti
Clovéka, uznani rovnosti vSech lidi, respekt k distojnosti osobnosti seniora,
podporu jeho nezavislosti a pravu na soukromi. Dale ma spoleCnost zajistit
podminky pro aktivni a plnohodnotny Zzivot seniorl, prosazovat nejen mezilidskou
solidaritu, ale pfredevSim toleranci a porozuméni, potirat jejich diskriminaci
a vylouceni ze socialniho Zivota a podporovat aktivni starnuti (MPSV, 2008).
Seniofi tak bojuji se strachem ze ztraty moznosti vlastniho aktérstvi, lidské
intimnosti, ze socialni smrti, ze které neni cesty zpét. Seniofi se tak stavaji
zavislymi na péci druhych (Gilleard & Higgs, 2010). Na potfebu o péci svého ,ja“
pohlizi Held a Held (2006) v kontextu vztahovosti, nikoli jako individualistickou,

protozZe identita Clovéka je urovana skrz vztahy s druhymi lidmi.

3 Vice o programu viz MPSV https://www.mpsv.cz/documents/20142/372809/NAP_311214.pdf/0cc270fa-dbf9-
fcd5-93d6-5e7b0e9376b2
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2.1.1 Komunikace se seniory

Byt aktérem ve vlastnim zivoté mulze byt vyznamné podpofeno nastavenim
funkéni komunikace, nebot’ komunikace pfedstavuje zaklad vSech lidskych vztaha.
Jak uvadi Watzlawick (1998) ,nelze nekomunikovat®. Potfeba komunikace
prostupuje celym zivotem. Jedna se nejen o proces sdélovani informaci, ale také

sdileni Zivotnich hodnot.

Komunikace se proto tyka i nami sledované skupiny osob, pfi ¢emz Ize Fict,
Ze komunikace se ,zdravymi“ seniory, tedy témi, u nichz z divodu zdravotniho
znevyhodnéni nedochazi voblasti komunikace Kk nutnym  Upravam
a prizplsobenim, nevyzaduje zadné specifické pozadavky, jelikoz nedochazi ke
zménam kognitivnich funkci ani smyslového vnimani. Komunikaci mizeme dle
Kalvacha a Onderkové (2006) chapat jako jednu ze zakladnich potfeb seniord,

které mizeme rozdélit na 4 hlavni potfeby:

e Potfeba socialniho kontaktu a interakce

e Potfeba vysvétleni a potvrzeni, ujisténi

e Potfeba rady, podpory a edukace

e Potfeba komfortu a uatéchy, ujisténi a uklidnéni (Kalvach & Onderkova4,
2006, s. 13).

Na zakladé vySe zminéného, tedy Ze komunikace se ,zdravymi“ seniory
nevyzaduje zadné specifické pozadavky, vysvétluje Hummert et al. (1998) tim, ze
se stafim se poji pfedsudky, které mohou vést ke zméné pfistupu v komunikaci se
seniory napf. tim, Ze automaticky zvySime hlas, protoZze pracujeme
s pfedpokladem, Ze stafi lidé automaticky hufe slySi. Takové jednani muize
posilovat negativni stereotypy o starnuti a pfispivat k negativnimu chovani
seniort, coz muze mit za nasledek nezadouci psychologické dusledky. Pokorna
(2010) hovofi o tzv. ,elderspeak” — styl komunikace se seniory Casto uZzivany
profesionalné pecujicimi osobami ve zdravotnictvi a je povazovan za nevhodny
styl komunikace, nebot muze vyustit az ve snizeni sebehodnoceni senioru,

depresi, izolaci a restrikci moznosti socialni interakce vibec.

Kazdy Clovék je individualni a jedine¢na bytost a tento fakt by nemél byt
opomijen ani v komunikaci se seniory. Potfeby seniorl nelze definovat vyétem

nedostatkl, ale naopak je chapat jako prostfedek kterymi skrz né k néfemu
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sméfuje. Tyto potieby jsou tak hybnou silou sméfujici k jinym lidem, rldznym
¢innostem a predmétim (Dvorackova, 2012). David Solie (2004) zmifiuje jak
porozuménim seniorim za pouziti jiného uZiti jazyka pomoci frazi a slov mizeme
efektivné a snadno s nimi komunikovat. Autor popisuje Zivot seniort jako misi —
cestu, kterou jako jejich déti nemuzeme pochopit, a tak vznika jista propast mezi
nami a k jistym obtizim v komunikaci. Postradame trpélivost a pochopeni, jak se
citi ve véku 70 let a vice. Vyvojové ukoly seniort je nuti udrzet si kontrolu nad
svym zivotem tvafi v tvar témér kazdodennim ztratam a zaroven objevit svUj odkaz
neboli to, co bude zit po nich. Pfehodnoceni Zivota je dominantni psychologickou
udalosti starnuti. Komunikace se seniory a mezi nimi je velmi odliSna, stejné tak
v jako jinych vékovych skupinach. Jinak se budeme bavit s détma, s teenagery, a
i komunikace mezi nimi ma sva specifika. Ve vyzkumu jsme na tato specifika také
narazili, a proto je zminhujeme i zde. Otazky musi byt jednoduSe koncipované
a tazatel by mél byt pfipraven, ze se mnohdy dostane dal do jejich minulosti.
Seniofi radi vypravi o jejich Zivoté, jak zili a co délali. Cil je pfedvidatelny, na jedné
strané chtéji ukazat, jak zili, co v zivoté dokazali a jak méli zivot pod kontrolou a na
strané druhé objevuji dédictvi, ktera po sobé& zanechali a ktera budou dal

pretrvavat i po jejich zivoté (Solie, 2004).

V komunikace se seniory je proto nezbytné dbat na dobfe vytvofeny vztah
a uméni naslouchat, které nabizi prostor k diskuzi. Hrozenskd a Dvorackova
(2013) také upozoriuji na aspekty neverbalni komunikace, na které jsou seniofi
obzvlasté citlivi, pokud verbalni a neverbalni slozka nejsou v souladu. Mluvime
zde napf. o ténu hlasu, pohledu, mimice a gestech — to vSe mlze prozradit daleko

vice nez mluvené slovo.

DalSi rozpracovani otazky neverbalni komunikace, byt ma, jak jsme se
dozvédeéli, pro seniorskou populaci zasadni vyznam, vSak pfesahuje zamysleny

ramec nasi prace a zajemce proto odkazujeme na mozné zdroje.*

4 DeVito, J. A. (2008). Zaklady mezilidské komunikace. Praha: Grada; Vybiral, Z. (2009). Psychologie
komunikace. Praha: Portal.
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2.2 Resilience

NiZe uvedena kapitola nejprve zpracovava pojem resilience z pohledu obecného
definiéniho vymezeni a nasledné se vénuje specifikim zvolené oblasti v zivoté

seniory.

2.2.1 Obecné vymezeni

Ve snaze o vymezeni pojmu resilience narazime na skuteCnost, ze pro tento
termin neexistuje jednotna definice. Shodné s Kebzou a Solcovou (2015) proto

upozorfiujeme, Ze pojem resilience Ize definovat vzdy v zavislosti na kontextu.

Studium odolnosti v oblasti psychologie zacalo zhruba pfed 30 lety v ramci
vyvojové psychologie. Vyvojovi psychologové zacali pozorovat, ze vystaveni
nepfiznivym udalostem predstavuje pravdépodobné riziko pro vyvoj ditéte. Az
vznikem pozitivni psychologie je resilience zkoumana ve vSech Zivotnich stadiich

— tedy i v dospivani, dospélosti a ve stafi (Fontes & Neri, 2015).

2.2.2 Resilience ve stari

Resilience se podili na snizeni pravdépodobnosti onemocnéni, zachovanim
kognitivnich a fyzickych funkci a zapojenim do Zivota, coz Rowe a Kahn (1987)
popisuji jako ukazatele uspésného starnuti. Doplriuje Wagnild (2003), ktery chape
resilienci jako €innost stavici se proti zranitelnosti. Starsi lidé jsou povazovani za
psychicky odolné, pokud vykazuji schopnost uspé&sné adaptace charakterizované
zvladanim stresovych udalosti nebo obnovenim pfedchozi nebo vychozi urovné
objektivni nebo subjektivni pohody po vystaveni nepfiznivé udalosti. Jsou tak
schopni zmirnit miru ohrozZeni, nebo zménit jeho vyznam a omezit negativni
reakce, a naopak udrzet si pozitivni sebehodnoceni a odvratit ucinky stresu. Jako
zavisla proménna je odolnost chapana jako produkt interakce mezi povahou,
mnozstvim a intenzitou rizikovych faktorll a osobnostnimi rysy. Jako moderujici
proménna ma za ukol zmirfiovat negativni ucinky stresovych udalosti na adaptaci.
Odolnost ma ve stafi tendenci spiSe rast nez klesat a pusobi jako prostfednik

k dosazeni uspésné adaptace (Baltes, 1997).

Ve vyzkumech, na néz odkazuji MacLeod et al. (2016), bylo zjisténo, Ze

fada starSich lidi vykazuje vysokou odolnost i pfes naro¢né Zivotni obdobi. Autofi
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se odvolavaji na prokazanou spojitost resilience a nizSi miry deprese,
dlouhovékosti a uspéSnym starnutim, pfi ¢emz poukazuji na skutenost, Ze
zapadni spoleCnosti je stafi vnimano spiSe jako negativni obdobi lidského zivota,

prestoze je mnohymi seniory prozivano pozitivné.

Na tomto misté se tak dostavame zpét k tomu, co jiz bylo zminéno, a sice
k pojmu ,uspésné starnuti“ uzivanému v gerontologii, ktery se vztahuje jak na
télesnou, tak na dusSevni sféru. Je dokazano, ze i v dobé starnuti je duSevni zdravi
zachovano i s pfibyvajicim vékem jsou posilovany resilience, adaptace i copingové
strategie. Podobné i psychologické obrany vykazuji dobrou celozivotni stabilitu
s tendenci vyvijet se v pribé&hu starnuti smérem ke "zralejSim" stylim spojenym

s lepSim psychosocialnim pfizpusobenim v geriatrickém véku (Foster, 1997).

2.3 Copingové strategie senioru

Pojem coping jiz tradi¢né pfekladame jako zvladani a hovofime o copingovych
strategiich v pfipadé zvladani pusobiciho stresoru tim, Zze aktivizujeme veSkeré
nase sily béhem podminek, jenZz pFesahuji normalni rdmec/miru adaptacnich
schopnosti jedince. Hovofime o reakcich na zatéZzové situace, jez jsou definovany
zpusobem chovani, racionalni a védomou praci a vyrovnavani se s Uzkosti,
eliminaci negativnich emoci (Ondriova, 2019). Je tedy zfejmé, Zze na mechanismu
zvladani se podili nékolik sloZek. Pelcak (2013) v této souvislosti zmirnuje, Zze na
mechanismech zvladani se podili jednak inteligence ¢lovéka (to, jak vyhodnotime
pfipadnou hrozbu), tak télesna i psychicka konstituce — sem mulzeme zaradit
fyzické zdravi a na psychické urovni mame na mysli napfiklad temperament, dale
jsou to osobni charakteristiky Clovéka (nas hodnotovy Zebficek, sebevédomi
a odhodlani). DalSimi faktory jsou socioekonomicky status ¢lovéka, prostfedi, ve
kterém Clovék Zije (kultura), a v neposledni fadé rodina jako zdroj socialni opory,
pfijeti a pomoci. A je to pravé socialni opora, ktera u seniort ¢asto spada mezi
nestabilni podplrné faktory — hrozi zde ztrata partnera/partnerky nebo se mohou
dostat do situace, kdy budou potfebovat pomoct, ktera jim nebude nabidnuta.
Jinde Gruss (2009) upozorfiuje, Ze lidé se mohou vypofadat s naroCnymi

situacemi i ve vySSim véku.
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Jak jiz bylo zminéno, seniofi maji za sebou kus zZivota a jsou obdarovani
letitymi zkuSenostmi, ze kterych Cerpaji. Mechanismus zvladani je tedy z jedné

Casti predpokladem vrozenych predispozic a zaroven utvaren zitymi zkusenostmi.

V knize Coping with your difficult older parent autorsk& dvojice Lebow et al.
(1999) poskytuje navody a tipy, jak hovofit se svymi starnoucimi rodici. Kniha
vznikla na zakladé zkuSenosti z jejich viastni dlouholeté terapeutické praxe, kam
za nimi lidé dochazeli z divodu bezradnosti v oblasti pé€e o své starnouci rodice.
Autofi si ve vypovédich klientd vSimli Casto se objevujiciho a opakujiciho
fenoménu ,difficult” — ,obtizné, obtizny“. Na zakladé této skutecnosti vytvorili a ve
své knize (tamtéz) predstavili dotaznik zkoumajici narocné — obtizné situace
v Zivoté pecujicich déti a jejich starnoucich rodic¢l. Dotaznik je ¢lenén na 6 Casti
se 40 problémy/oblastmi:

e Zavislostni chovani

o Casto proménlivé chovani
e Sobecké chovani

e Kontrujici chovani

e Sebedestruktivni chovani
e Bojacné chovani

My tento dotaznik vyuzZivame jako pfiklad mapujici jednak oblasti, které
mohou byt v interakci s osobami seniorského véku vnimany jako potencialni mista
konfrontaci i jako oblasti, v nichz je tfeba ve zvySené mife uplatiiovat vySe

popsané strategie zvladani — a to jak ze strany pecuijicich, tak seniory samotnymi.
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3 NOUZOVY STAV BEHEM PANDEMIE

Nouzovy stav, pandemie Covid-19 — pojmy, které byly pro vétSinu obyvatel Ceské
republiky jesSté v nedavné minulosti néfim neznamym a casto dokonce
nepredstavitelnym. Zivot nas vSech se v bfeznu roku 2020 zadal psat jinym
pismem. A takto psané kapitoly lidskych pfibéhi mnohdy zasadné ménily svij do
té doby predpokladany smér. V nékterych pfipadech jiz bez mozZnosti se k nému

vratit nebo alespon na dany smér navazat.

Co to tedy nouzovy stav je, co pro ob&any CR znamenal? A jak se opatfeni
promitla do provozu domovl pro seniory? Odpovédi na tyto otazky budou

nasledovat.

3.1 Nouzovy stav v CR

Nouzovy stav se na naSe uUzemi vyhlaSuje na zakladé ustavniho zakona
&. 110/1998 Sb., o bezpeénosti Ceské republiky. Jedna se o opatfeni, které
vyhladuje viada CR svym usnesenim. Vlada o vyhlaeni nouzového stavu

neprodlené informuje Poslaneckou snémovnu a ta maze vyhlaseni zrusit.

Z duvodu ohrozeni zdravi v souvislosti s prokazanim vyskytu koronaviru byl
na Uzemi CR nouzovy stav poprvé vyhlasen 12. 03. 2020 (Vlada CR, 2020). Je
tfeba pfiznat, Ze vlada pfijala fadu dulezitych opatfeni, ktera usnadnila kontrolu
Sifeni pandemie. Petrov (2020) podotyka, Ze v takové situaci, jako je nouzovy
stav, existuje riziko zneuziti nouzové situace k upevnéni politické moci. Vlada se
snazila o to, aby se zabranilo Sifeni nakazy, ale ne vSechny realizované kroky byly
promysSlené. Vlada vydala desitky mimoradnych opatfeni, z nichz néktera byla
nékolikrat novelizovana, néktera nahrazena vyhlaSkami ministerstva zdravotnictvi.
Néktera dulezita pravidla byla velmi nestabilni. Lze si napfiklad pfipomenout, kdy
vlada urcila Casové useky, kdy byly obchody otevieny vyhradné pro seniory.
Casové rozmezi vSak bylo b&hem péti dnu tfikrat zmé&néno, coZ mezi seniory

vyvolalo znaény zmatek. Zahradnickova a Serek (2023) provedli rozbor vyrokd
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a jednani tehdejsiho premiéra Andreje Babise v médiich a na jeho osobnich online
udtech. V prvni ving pandemie Ceska republika uzaviela hranice a zabranila tak
prudkému Sifeni Covid-19. Nicméné v druhé viné (o pul roku pozdéji) byla

fw s ovorv

ve shaze uspokojit vefejnost.

3.2 Nouzovy stav v domové senior

Nouzovy stav si celospoleCensky zadal velkych zmén a pfizpusobeni se nové
vzniklé a neznamé situaci, coz se vyznamné dotklo i Zivota v domovech pro
seniory, ktefi patfili k nejohrozenéjsi populaci. Pro zZivot v domové senioru to
znamenalo nejen rezimova — bezpec€nostni opatfeni upravujici zivot uvnitf
zarizeni, ale také se musel zménit systém a zpUlsob socialniho kontaktu s vnéjSim

svétem.

Bezprostfedni osobni kontakty se redukovaly, resp. jejich moznost
vymizela, a na fadu pfichazely pro fadu obyvatel nové komunikaéni technologie.
Dle osobniho sdéleni feditelky jedné z dotéenych instituci domovy senior(
nakoupily a zajistily tablety a organizovaly videohovory s rodinnymi pfislusniky,

kterym byl zamezen osobni styk (D. Boubinova, osobni sdéleni, 27. inora 2023).

Vznikla situace omezeného kontaktu s nejbliz§imi spolu s obavami o jejich
i vlastni zdravi se na kvalité Zivota kazdého z nas néjakym zpusobem projevila.
V souvislosti se seniory nelze nez souhlasit s tvrzenim Banerjee (2020), ktery
uvadi, zZe strach a nejistota vyplyvajici z pandemie mohou u starSich lidi zpUsobit
zvySeny vyskyt pocitu ztraty, uzkosti, strachu, osamélosti nebo nékdy vést
k sebezanedbavani (self-neglect). Sougasné Cevela, Kalvach a Celedova (2012)
upozorfiuji, Zze pro seniory je obzvlasté rizikové, pokud neudrzuji socialni kontakty
srodinou a prateli. Takovato socialni izolace pak vede k pocitu osamélosti.
V pfipadé naruSeni pocitu spole¢enské sounalezitosti dochazi u jedincu k sociélni

exkluzi.®

Po pfekonani bezprecedentnich spoleCenskych udalosti spojenych

s pandemickou situaci se ani nasledujici rok 2021 nenesl v duchu zruseni restrikci

5 Socialni exkluze hovofi o jednotlivcich &i skupinach vylougenych na okraj spoleénosti a je jim omezen nebo
zamezen pFistup ke zdrojim jinak pfistupnym ostatnim &lendm spole¢nosti (Sirovatka, T. (2004). Socialni
exkluze a socialni inkluze mensSin a marginalizovanych skupin. Masarykova univerzita v Brné.
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— naopak byl rokem plny zvySenych bezpecnostnich opatfeni a omezeni.
Pandemie stale suzovala i chod domovu senior(l a predstavovala fadu omezeni
jak pro zaméstnance, tak seniory a Zadala si pfisn&jSi hygienicka opatfeni
(zesilena dezinfekce povrchll v celém prostoru domova seniorll, zakoupeni

ochrannych pomucek — rousek, rukavic, ochrannych oblekl a dezinfekci).

Pandemie znamenala nejen zamezeni kontaktu s rodinou a zruSeni vSech
spole¢enskych akci vramci domova seniorll i mimo néj, ale predstavovala
psychickou zatéz pro klienty domova seniort, tak i pro personal (Domov na

Vysluni, Hofovice, 2021).
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4 AKTUALNI VYZKUMY SPOJENE
S DOPADEM PANDEMIE NA
SENIORY

S ohledem na unikatnost situace jako takové, zmén, které ve spolecnosti
s rozvojem pandemie nastaly, a jistym odstupem i postupnou adaptaci na novy
stav Ize vysledovat prvni vyzkumné studie zabyvajici se problematikou pandemie.

Ve spojeni se sledovanou problematikou nasi prace pfedkladame vybrané

Mezi prvnimi studiemi Bastani et al. (2021) dokazuje, Ze obecné se starSi
lidé ve srovnani s jinymi skupinami potykaji s vice pfekazkami v pristupu
a vyuzivani sluzeb, a to kvuali fadé faktord, od jejich fyzického stavu po postizeni
a dusevni problémy. Radwan et al. (2020) zminili pét hlavnich problémd, s nimiz
se starSi lidé setkavaji béhem pandemie Covid-19. Patfi mezi né: nasili,
dezinformace, nutriéni problémy, problémy souvisejici s duSevni pohodou
a omezeni rutinnich ¢innosti. Do konce bfezna 2020 bylo vice nez tfi ¢tvrté milionu
lidi diagnostikovano s Covid-19 a vice nez 39 000 jich zemfelo, pfestoze Svétova
zdravotnicka organizace (WHO) vyhlasila pandemii této nemoci teprve na zacatku
tohoto mésice. Pandemie rychle zasahla a postihla vSechny kontinenty a zemé na
celém svété. Opatieni pfijata k omezeni rychlého Sifeni viru Covid-19 rozSifila
dopad pandemie na zdravotnické systémy, ekonomiky a spoleCnost vSude na
svété (Vieira et al., 2020).

Proti Covid-19 neexistuje Zadna lécba a vakcina nebude k dispozici dfive
nez za 18 mésicu (v optimistickém scénafi). Nefarmakologické postupy, jako je
zakryvani ust a nosu pfi kaSli/kychani, Casté myti rukou a dodrZzovani
prostorového oddéleni osob mohou S$ifeni viru pouze zpomalit a zmirnit zatéz
onemocnéni. Strategie ,socidlniho odstupu" zahrnuji uzavfeni vzdélavacich

instituci a pracovist, zruSeni hromadnych shromazdeéni, izolaci podezrelych nebo
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potvrzenych pfipadu, karanténu osob, které jsou v kontaktu s potvrzenymi pfipady,
doporuceni zlstat doma a v nékterych méstech a obytnych oblastech dokonce

povinnou karanténu (tamtéz).

StarSim lidem bylo vyslovné doporuceno, aby s ohledem na zvySena rizika
spojena s pfipadnym onemocnénim Covid-19 omezili svuj volny pohyb a zustavali
doma. Cilem bylo omezeni Sifeni nemoci a snizeni zatéze zdravotnickych sluzeb.
A to pres ziejmé nevyhody, které tato opatfeni pro dotCenou skupinu obyvatel
pfinasela po socialni, potazmo psychické strance (Armitage & Nellums, 2020).
Tato a dalSi opatfeni byla zavedena zejména za ucelem ochrany rizikovych skupin
obyvatelstva: starSich osob a osob s komorbiditami, jako je rakovina, hypertenze,
diabetes a kardiovaskularni onemocnéni. V této souvislosti vdak upozormujeme na
prokazana zjisténi poukazujici na to, ze zejména starSi lidé mohou pocitovat
nepfiznive.

VIadni zasahy se zaméfily pfedevSim na ochranu fyzického zdravi. Socialni
odstup vSak nahrava Sifeni dezinformaci a muze mit hluboké dusledky pro
psychickou pohodu zranitelnych skupin obyvatelstva. Samotna karanténa je
spojena s psychickym stradanim, zejména pokud je instituci nebo vladou nafizena
(Brooks et al., 2020). Ve spole€nosti se ruznily nazory na probihajici opatfeni
a pro vétSinu lidi znamenala probihajici pandemie narlst nejistoty. NesSlo se
vyvarovat uvaham, do jaké miry jsou urcité kroky vedeny politickym pozadim
a zaroven se i pro politiky jednalo o dfive nepoznanou situaci, v niz byla jejich
rozhodnuti pod celospoleCenskym drobnohledem. Starsi lidé predstavujici hlavni
cilovou skupinu vétsiny politika, patfili mezi prvni skupiny, které zasahlo socialni
odlouceni vzhledem k vysokému riziku vyskytu komplikaci zpusobenych Covid-19.
PfestoZe pravé tito lidé potfebuji zvySenou psychosocialni podporu, nebot mnozi
z nich ziji v trvalé izolaci, neuzivaji socialni sité a maji omezené spoleCenské
aktivity, mélo pravé za nasledek pocit osamélosti (Paredes et al., 2021).
Obyvatelm domovl pro seniory se vénovala Thomas (2020) upozoriujici na
skute¢nost, ze tito lidé mohou byt obzvlasté ohrozenou skupinou z duvodu
nedostatku vlastnich zdroju pro zvladani obtiznych situaci a pretizeného

personalu.

Dezinformace nespocivaji pouze v nepfesnosti informaci, ale mohou

vznikat i v pfilivu informaci od neodborniki a komeréné motivovanych zajmu.
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Dezinformace mohou vést k nejistoté, kterou zvySuje novost viru, jemuz jsme
vystaveni. Tento stav nejistoty, ¢asto v kombinaci s omezenim mobility a izolaci
zvysuje riziko pocitu nejistoty, uzkosti a celkového emoc¢niho napéti, coz vse muze

zhorsit kvalitu naseho Zivota.

Australska psychologicka spole¢nost® (2020) na zakladé pandemické
situace vydala rady pro starSi populaci jakym zplsobem si zachovat duSevni
zdravi a zaroven jim poskytnout jasné zduvodnéni, pro€ je izolace dulezita. Prisli
tak s navrhem, jak se vyrovnat se socialnim odstupem za vyuZziti technologie —
pomoci mobilniho telefonu, textovych zprav, e-maill a videohovort s rodinou
a prateli jakozto substituci za osobni setkani. Technologie tak mohly pomoci ziskat

pocit sounalezitosti, propojeni a socialni podpory (Armitage & Nellums, 2020).

V Ceské republice tuto sluzbu zajistovala Linka seniord v rdmci organizace
Elpida’, ktera za podpory Nadace O2 tak mohla v roce 2020 a 2021 reagovat na
zvy8eny pocet volajicich seniord v dobé pandemie. Diky skautské dobrovolné
pomoci tvofené patnacti ¢lennym tymem tak napf. pomohli 2000 seniorim

s registraci na oCkovani (Linka senioru).

Doporuceni tykajici se cvi€eni a pohybu mimo domov se v jednotlivych
zemich a vékovych skupinach lisi, ale socialni odcizeni mize u starSich lidi vést
k vétSimu zhorSeni fyzické kondice, vétsi bolesti, a nakonec k vétsi invalidité.
Kazdy z téchto negativnich nasledku je také rizikovym faktorem pro sebevrazdu
starSich lidi (Fassberg et al., 2016).

Strach plynouci z nadbytku nebo nespolehlivosti informaci o nemoci muze
vést k nevyzpytatelnému chovani, vyvolat nastup psychickych poruch, a dokonce
zvysit poCet sebevrazd. Kazdodenni zaplava €asto protichudnych informaci vede
k panickému nakupovani zasob, které jsou v podminkach prostorového (nebo
socialniho) odstupu zbyte€né, a k nespravné interpretaci zdravotnickych
doporuceni (Wand et al., 2020).

Na druhou stranu dezinformace mohou také vytvaret faleSny pocit jistoty.

ProhlasSeni podcenujici zavaznost onemocnéni (napf. "je to jen chfipka")

6 Vice informaci naleznete na https://psychology.org.au

7 Vice o nadaénim spolku Elpida na https://www.elpida.cz a bezplatné lince pro seniory https:/linka-
senioru.elpida.cz
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a bagatelizujici riziko, kterému je vystavena mlada populace (napf. "zabiji to jen

staré lidi"), mohla vyznamné pfispét k Sifeni nemoci a jejimu rychlému postupu.

Pocit osamélosti je chapany jako problémem vefejného zdravi, byl v dobé
pandemie jeSté vice umocnén. Studie De Witte & Van Regenmortel (2023)
prokazala vyznam socialnich vazeb a moznosti setkavat se s ostatnimi jako

potifebu podilejici se na celkové pohodé Clovéka.

Restriktivni opatfeni pfijata k feSeni pandemie omezila pravé moznost
socialni interakce, coz vedlo k vy8Si mife osamélosti. Pocity osamélosti se stavaji
problematickymi, pokud trvaji delSi dobu, jako napf. v pandemické situaci.
Osamélost z objektivniho hlediska nastava dusledkem absence pfimérené, Siroké
socialni sité pratel, sousedid a znamych. Starsi lidé potfebuji dostatecnou
odolnost, aby pFedesli pocitim osamélosti nebo je zmirnili. Odolnost je totiz
zasadni pro pfekonavani riznych vyzev v pribéhu zivota a pro realizaci cilu, jako

je napfiklad budovani uspokojivé socialni sité (Kasar & Karaman, 2021).

Teoreticka souvislost mezi osamélosti a odolnosti se ukazala byt statisticky
platna, nebot’ Gerino et al. (2017) prokazali, ze vliv osamélosti na kvalitu Zivota je
zprostfedkovan odolnosti. Odolnost totiz predpoklada, Ze starSi osoby jsou
schopny pfrekonat nepfizefi osudu (napf. umrti partnera, omezeni mobility)
vyuzitim svych zdroju (napf. psychické odolnosti, socialnich sluzeb) k vybudovani

uspokojive socialni sité a snizeni pocitu osameélosti.

Mizrachi et al. (2020) ve své studii zjiStovali prekazky online svéta
u starSich lidi, pro které je nejvétSim pfinosem off-line svét nebo-li ,skutecny
,SVet“, vnémz se nejlépe orientuji a jsou slySeni. V disledku pandemie se tak
potykali s dvojitym vylou€enim — jak socialnim, tak digitalnim. Dotazovani tak
odrazeli jistou frustraci ze systému zdravotni péce, ktery je ,hluchy” k jejich
Zivotnim zkuSenostem a bez zajmu o opravdovy vztah. Vyzkum ukazuje nutnou
potfebu a naléhavost zapojeni nejen zdravotnikd, ale i vlady, dobrovolnych
organizaci, v€etné rodin do off-line svéta seniorl pro zlepSeni v orientaci online

svéta.
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VYZKUMNA CAST
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5VYZKUMNY PROBLEM

Téma prozivani nouzovych opatfeni spojenych s pandemickou situaci i jejich
dopad na psychiku jedince bylo v dobé vybéru zadani prace svoji aktualnosti na
vzestupu. Jedna se o fenomén, s nimz se naSe spoleCnost po Ffadu generaci
nesetkala. V zavéreCnych bakalarskych a diplomovych pracich se Ize hojné setkat
s riznymi variacemi na téma prozivani seniorského véku, psychologickymi
aspekty spojenymi s zivotem v institucionalnim zafizeni atd. Stejné tak se jiz
objevuji prace zaméfené na problematiku restriktivnich opatfeni v souvislosti
s pandemii. NaSe prace sluCuje témata prozivani seniorského véku v prostfedi

instituce a dopad nouzovych opatfeni na osoby seniorského véku.

Prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu se ptdme na zdroje a mechanismy
zvladani, ucginné protektivni faktory a vyuzivdme zkuSenosti respondentd pro

vytvofeni dalsiho mozného zdroje podpory pro ostatni.

5.1 Sebereflexe vyzkumnice

Primarnim zamérem vyzkumnice bylo vénovat se problematice psychickych
aspektu zivota v seniorském véku. SpoleCensky vyvoj spojeny s pandemii Covid-
19 pak pomohl téma prace blize specifikovat. Na zakladé prozité osobni
zkuSenosti, kdy autorka prace vyrustala prfevazné v péci svych prarodicu, patfi tato
vékova kategorie k oblasti zvySeného zajmu — k seniordm a starSim lidem obecné
chova velkou uctu a pfistupuje s pokorou k jejich zivotnim zkuSenostem. Stafi
vhima vyzkumnice jako velice narocné obdobi se svymi specifiky, kterym musi
Celit, at’ uz je to ztrata fyzické Ci psychické vykonnosti v€etné jejich dusledku.
Z&kladni osobni pohnutkou k vybéru tématu bylo odvdécit se zpracovanou
diplomovou praci prarodiciim, ktefi autorku vychovavali, vénovali ji svoji péci
a lasku, a pfivedli ji k jiz zmifnované ucté ke stafi a jeho moudrosti i niternému

zajmu o prozivani lidi v seniorském véku. Zivotni pfib&hy lidi z ,valeéné
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generace”, ktefi zvladaji zivot a jeho uskali s velkou vervou vedou k zamysleni, jak

za nékolik desitek let obstoji generace soucasna.

Na osobni arovni se ve vztahu vyzkumnice k seniorské populaci vyskytuje
jista vnimana ambivalence mezi pocity ucty a respektu pfi souc¢asné prozivaném

soucitu a nahlizeni na kifehkost Zivota, ktery zaroven prokazuje ohromnou silu.

5.2 Cile vyzkumu

Jednotlivé Casti této kapitoly blize rozpracovavaji vlastni vyzkumny problém
a pfiblizuji cile uskuteCnéného vyzkumného Setfeni, jez si klade za cil

zodpovézeni dale uvedenych vyzkumnych otazek.

Vyzkumna cast bakalafské diplomové prace je zaméfena na skupinu
seniora ve ¢tvrtém véku, tedy seniorll starSich 80 let. S oznacenim ,&tvrty veék*
neboli ,,old-old” pfiSla americka vyvojova psycholozka Neugarten a pozdéji Laslett
vymyslel skupinu vymezujici seniory ,tfetiho véku“. Jedna se o dosud nejméné

probadanou skupinu seniort (Petrova Kafkova & Sedlakova, 2017).

O c&tvrtém véku se hovofi jako o pozdni fazi zivota, ve které zUstava cilem
dustojny zivot a smrt. Tato pozdni faze zivota predstavuje souhru mnoha
zatéZovych situaci v nékolika oblastech Zivota. Podstatnym rysem pokrocilého
stafi je jeho feminizace, coZz se ukazuje na vyzkumném vzorku respondentu

(tamtéz).
Cilem vyzkumu v SirSim pojeti je tedy:

e Zmapovat prozivani nouzovych restrikci v pandemickém obdobi vybranou
skupinou seniora.
e Popsat Zitou zkuSenost vybrané skupiny osob v prostfedi domova pro

seniory

Prvnim cilem vyzkumu je popsat fenomén dopadu nouzovych opatfeni na
zivot senioru v pobytovych zafizenich. Jak vypadal zZivot v dobé pandemie a jak jej
dotéené osoby vnimaly oproti Zivotu pfed pandemii. Jakym zplsobem pandemie

ovlivnila a pfipadné omezila Zivot seniort v domové dichodcu.

Druhym cilem je vysledovat specifika psychologickych aspektl spojenych

s prozivanim seniorl zZijicich v pobytovych zafizenich béhem nouzovych opatfeni
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— jaké emoce se u téchto osob objevovaly a jaké podpurné faktory se podilely i
byly napomocny pfi zvladani vyjimeéné situaci, jakou byl Covid-19 a opatfeni

S nim spojena.

Treti cil si klade za Ukol prostfednictvim zazité zkuSenosti zmapovat uskali
zivota seniorl vdomovech seniorll v dobé pandemie. Vyspecifikovat kroky
smeéfujici k podpofe vybranych seniord a pomoci ze strany odborného personall
(jaka jim byla poskytnuta podpora v dané instituci, jak jim pomahal personéal a
jakym zplUsobem byla zajiStovana psychologicka pomoc a podpora €i jakym
zpusobem byla vyuzita moderni technologie, ¢imz si nepfimo klademe za cil zjistit,
jaké kroky byly podniknuty k podpofe seniorl v kontaktu s rodinou a blizkymi

osobami.

Vymezeni uvedenych cili souasné poskytuje zaklad pro konkretizaci

vyzkumnych otazek, které jsou blize rozpracovany v nasledujici kapitole.

5.3 Vyzkumné otazky

Jak bylo predeslano, stanovené cile, s nimiz se c¢tenafr seznamil v pfechozi
kapitole, reprezentuji vychozi strukturu pro formulaci konkrétnich péti vyzkumnych
otazek:

1) Jak se nouzova opatfeni odrazela na kazZdodennim Zivoté seniort
v domoveé seniort?

2) Jak seniofi v DS proZivali nouzova opatreni?

3) Jakymi prostfedky seniori v DS zvladali izolovanost?

4) Jak seniori v DS hodnoti nouzova opatfeni domova seniort?

5) Jakym zplsobem by se mélo k podobné situaci podle seniorti v DS

pristupovat pristé?

5.4 Vyzkumny soubor

v

pro seniory. Vzhledem ke skutecnosti, ze zvolenym pfistupem je kvalitativni
vyzkum, neklademe si za cil dosazeni reprezentativnosti, ani statisticky ovérovat

hypotézy, ale fenomenologicky prozkoumat prozivani nouzovych opatfeni
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osobami v cilové skupiné. Struéna charakteristika vyzkumného souboru je dle

uréenych kategorii sumarizovana v Tabulce 1.

Error! Reference source not found.

Pohlavi  Vék  Kéd Pocet Rodinny @ Mobilita | Umisténina @ Pocet Vzdélani
let stav pokaoji deéti
v DS v dobé
pandemie
M 89 XY 5 Vdovec . Jednoluzko 1
pomUcek elektrikaF
z 87 = XN 2 Vdova | Choditko | JednolGzko Prodavacka
z 92 | XF 5 Vdova | Choditko | Dvouldzko Svadlena
z 86 Xz 2 Vdova | Choditko = Dvoultzko Prodavacka
. Bez .
Z 80 XP 2 Vdova Dvoullzko Ucetni
pomucek
. Invalidni Zdravotnf{
Z 82 XV 3 Vdova Jednoltzko 1
vozik sestra

5.5 Zpusob vybéru a charakteristika souboru
Z populace

Vzhledem k charakteru vyzkumného Setfeni byla pfi vybéru respondentd vybrana
metoda zamérného, tj. ucelového vybéru. Vybranou metodu vymezuje Hendl
(2005) jako kritéria vybéru.

Vybrani respondenti jsou obyvatelé domova seniorl, ktefi v zafizeni
pobyvaji nékolik let a zaZili nouzova opatfeni od jejich vzniku nebo nastoupili do
domova seniorll na za¢atku nebo v prubéhu pandemie v roce 2020. Zamérem bylo
vybrat takové klienty, ktefi zazili vSechny nebo nékteré covidové viny. Vék v tomto
pfipadé nebyl pozadovanym kritériem, avSak lze jej povazovat za vedlejSi
fenomén dlouhovékosti respondentl — C&tvrty vék. Respondenti byli vybrani na

zakladé nasledujicich kritérii:

e PFfedem souhlasi s poskytnutim rozhovoru.
e Pobyt v domové seniort od po¢atku pandemie nebo v jejich pocatcich.

e Netrpici zadnym typem demence a jsou zpUsobili vést rozhovor.
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5.6 Popis metodologického pristupu a metod
vyzkumu

V této kapitole je vénovan prostor zvolenému metodologickému pfistupu
a vlastnim metodam vyzkumu a pozornost sméfuje téz popisu zplsobu ziskavani

dat. V zaveéru kapitoly nachazi prostor vyjadfeni k etice provedeného vyzkumu.

5.6.1 Zvoleny metodologicky pristup a typ vyzkumu

S ohledem na vnimanou potfebu hlubSiho vhledu do zkoumané problematiky,
lepSi pochopeni spojitosti a potfebu detailni analyzy sebranych dat byl pfi realizaci
vyzkumu zvolen kvalitativni pfistup. Pro nizky poc€et respondentu v kvalitativnim
vyzkumu nelze pocitat s reprezentativnosti vyzkumného vzorku a zobecriovat
vysledky. Nasim metodologickym pfistupem je mnohoCetna pfipadova studie
s prvky fenomenologického pfistupu. Dle vyjadifeni Hendla (2012) umoZhuje
pfipadova studie vyzkumnikovi hodné se naucit o doposavad neznamé specifické
situaci. Vychazime z toho, ze Zivot vdomové duchodcl v dobé pandemie Ize za
takto specifickou a doposavad ne pfili§ probadanou situaci povazovat a zaslouzi si

byt pfedmétem zkoumani pravé formou kvalitativniho vyzkumu.

5.6.2 Procedura tvorby dat

Data prezentovaného vyzkumu byla shromazdovana od prosince 2022 do bfezna
2023, kdy probihal jejich postupny sbér, prubé&zné zpracovavani a analyza.
Nejprve byly prostfednictvim e-mailové Zzadosti kontaktovany domovy pro seniory
na Berounsku. Ze tfi oslovenych instituci jen vedeni jedné z nich projevilo zajem
o spolupraci. Konkretizace zaméru a blizSi seznameni s vyzkumnym Setfenim

probéhlo nasledné formou telefonatu.

Vsichni respondenti pfesahuji vékovou hranici 80 let a vzorek tvofi ve velké

vétsiné zeny, protoze domov seniorl obyvaji ve vét§im poctu zeny.

Nasledné pani feditelka spoleCné se socialnimi pracovnicemi vytvofily

a poskytly seznam lidi, ktefi jsou zpusobili a ochotni poskytnout rozhovor.

Osloveno bylo 12 obyvatel, ktefi spliovali pfedem dana kritéria. Z tohoto
poctu se podafilo ziskat souhlas od 9 z nich. U 2 z téchto osob v§ak nebylo mozno

rozhovory realizovat z divodu zhorSeného zdravotniho stavu a u 1 hypotetického
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respondenta koreloval ¢as vyzkumného Setfeni s navstévou rodiny. Z popsanych
dbvodu byl finalni vyzkumny vzorek tvofen Sesti respondenty. Vice informaci

0 vyzkumném vzorku jiz bylo dfive uvedeno v pfislusnych kapitolach.

5.7 Metody ziskavani dat

StéZejni zvolenou metodu ziskavani dat predstavuje polostrukturované interview.
Tato metoda byla zvolena pro flexibilitu pouZiti dle aktualni potfeby a moznost
sledovani postupné se vynofujicich témat tazatelem, tak, jak to uvadéji téz Koutna
Kostinkova a Cerméak (2013) shodné se Smithem et al. (2021).

Otazky jsou u této formy interview (dale téz rozhovor) oteviené, respondent
ma Cas pro jednotlivé odpovédi a v pribéhu rozhovoru maze ¢aste€né participovat
na formulaci dalSich otazek. Pofadi otazek neni striktné stanoveno, vyzkumnik se
snazi s respondentem navazat takovy vztah, ktery zajisti volné sdileni zkuSenosti.
Otazky proto muze dle situace klast dle sméru a zplsobu, jakym rozhovor plyne
(Smith et al., 2021). Nevyhodou, kterou u této formy rozhovoru spatfujeme, jsou

zvysSené Casové naroky na realizaci i dalSi zpracovani.

Za dopliikovou metodu lze povazovat zuCastnéné pozorovani vyzkumnici,

které se za sledovanym ucelem pfimo nabizi.

Data ziskana popsanym zplUsobem pfedstavuji koSaty zaklad pro
zpracovani v souladu s metodou IPA (interpretativni fenomenologické analyzy),
coz zajiStuje moznost dikladného popisu vyzkumného problému vychazejiciho

z Zité zkuSenosti jedince (Koutna Kostinkova & Cermak, 2013).

Z nabidky moznosti vyuziti moderni technologie byl na zakladé
dosavadnich dobrych zkuSenosti vyzkumnici vybran a pro audio zaznam
rozhovoru pouzit diktafon. Tato moznost podpofila soustiedéni tazatelky
a usnadnila jeji napojeni se na respondenta pfi vedeni rozhovoru. Zaroven tak
bylo zajisténo uchovani dat pro pozdé&jsi moznost transkripce interview a kédovani
jednotlivych sledovanych oblasti a nové se vynofujicich se fenoménd. Data
ziskand pozorovanim si vyzkumnice zaznamenavala formou tuzka — papir

v pribéhu interview a doplfovala pfi zpétném prehravani audiozaznamu.

Pfedem pfipravené otazky pro cile vyzkumu slouzily pouze jako podpurny

materidl a urcitd osnova rozhovoru. Jejich pofadi nebylo pfi volné plynoucim
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hovoru respondenta strikiné dodrZzovano vzhledem k autenticité a jedineCnosti
kazdého zrealizovanych interview, nebot smyslem pfipravenych otazek je
otevieni prostoru tématiim, o kterych predpokladame, Zze mohou vyznamné
podpofit dukladné poznani sledovaného fenoménu. Pravé proto se pribéh
jednotlivych rozhovort pribézné pfizpusoboval kontextu a situaci pfi ¢emz bylo
stéZejni vytézit odpovédi zejména na tzv. jadro interview (Miovsky, 2006), jez
tematicky vyvstava na pozadi poznatki sumarizovanych v teoretické casti

predkladané prace a zaroven navazuje na vyzkumné otazky.

Rozhovory sohledem na pohodli a zajisténi soukromi kazdého
z respondentl probihaly v jejich vlastnich pokojich. VSechny rozhovory probihaly
tzv. mezi ¢tyfma ocima.

Cas realizace interview se odvijel od denniho, respektive tydenniho rezimu
zafizeni a zohlednoval Cilost a stupen mentalni aktivity respondentu. Z téchto
dlvodu probihalo vyzkumné Setfeni o vikendech a vzdy v dopolednich hodinéch.
Uvedené duvody korespondovaly s pozadavky, jez si na vyzkumnici stanovilo

i vedeni zafizeni. K poZzadavkum patfilo:

1) NenaruSovat program, ktery obyvatelé domova pro seniory v prabéhu tydne
maiji.

2) Preferovat dopoledni Cas z dlvodu vétSi psychické i fyzické svézesti
respondentu.

3) Vyvarovat se naruseni doby navstév rodinnych pfislusnikd.

Pfed samotnou realizaci vyzkumného Setfeni byla vyzkumnice pozvana na
pohovor s pani feditelkou a seznadmena s pravidly a predpisy BOZP. Pani feditelce
bylo pfedstaveno téma prace a zamér vyzkumu. Nasledné vyzkumnice obdrzela
prfedem pfipraveny seznam osob spliujici kritéria kladena na vyzkumny vzorek.
Na tomto seznamu bylo uvedeno jméno, vék, poschodi a Cislo pokoje vybraného
respondenta. Nasledovalo podepsani BOZP a ziskani navstévnické karty pro
volny pohyb po domové seniorl. Po administrativnich krocich pani feditelka
provedla vyzkumnici po celém zafizeni, ukazala vesSkeré spoleCenské mistnosti,
kapli, zvifeci koutek, pracovni dilnu, rehabilitacni mistnost a nékteré pokoje pro
predstavu materialni a technické vybavenosti zafizeni. V pribéhu prohlidky se

vyzkumnice rovnéz seznamila s dennim rezimem a akcemi probihajici v domové
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seniorl. Sou€asné probéhlo predstaveni s personalem, s nimz se tazatelka dale

potkavala.

Respondenti byli dopfedu tazani, zda jsou ochotni poskytnout rozhovor
a zda mohou byt pfidani na seznam. V Uvodu kazdého interview probihala
neformalni konverzace, v jejimz pribé&hu se vyzkumnice pfedstavila a nasledné
jesté jednou kratce vysvétlila cile, oCekavani a smysl vyzkumu... zeptala se, kam
se mdze posadit a pfedevsim, jak ma daného respondenta oslovovat. Ugelem této
konverzace bylo téZ navozeni davérné, bezpecné atmosféry a pfiprava prostoru

pro vlastni otazky.

Béhem probihajiciho rozhovoru byla respondentiim poskytnuta volnost
k vyjadfeni vlastnich nazor(, pocitd a probihajicich asociaci ke kladenym
othzkam. V okamzicich rozvijeni vynofujicich se skuteCnosti byly kladeny

doplnujici otazky za u€elem hlubsiho rozvinuti tématu.

Zadny z $esti realizovanych rozhovor(i netrval déle nez hodinu, pfitemz

nejkratsi interview mélo 38 min., nejdelSi pak 65 min.

5.8 Etické aspekty vyzkumu

Jak jiz bylo predeslano, probihalo vyzkumné Setfeni prostfednictvim

kvalitativniho pFistupu s uzitim metody polostrukturovaného interview.

S ohledem na velice osobni charakter zvoleného pfistupu vyzkumného
Setfeni bylo potfeba zvazovat a v maximalni mozné mife oSetfit etické aspekty
s nim spojené. VSichni respondenti byli vybrani na zakladé dobrovolného souhlasu

a zucCastnili se rozhovoru na zakladé dobrovolné pomaoci.

Ugastnici vyzkumu byli seznameni s cilem tohoto rozhovoru jednak pani
feditelkou dotyCného zafizeni a také socialnimi pracovnicemi. Pfed vlastnim
rozhovory probéhl urcity predvybér respondentll pravé formou pfimého
dotazovani na zajem se za danych podminek zucastnit. K vyzkumnici se proto
dostala jiz pfedem vybrana skupina seniord, ktefi spinili prvni kritérium vybéru —

souhlasili s poskytnutim rozhovoru.

V Gvodu osobniho setkani s vyzkumnici byli vSichni respondenti opakované

seznameni se zaméry a ucelem vyzkumu, metodami jeho provedeni vcCetné
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zpusobu dalSiho zpracovani, zvefejnéni i nasledného uchovani ziskanych dat.
VSichni zuCastnéni byli ujiSténi o absolutni anonymité a zavaznosti legislativnich
predpisu8 stanovujicich ochranu osobnich uUdaji. Respondentim samotnym,
rodinnym pfislusnikiim, a stejné tak zastupcum z fad personalu, jsou-li zminovani,
nejsou uvadéna jména. Souhlas s ucasti ve vyzkumu kazdého z respondentu byl

vyjadfren ustné na diktafon v Gvodu realizovanych interview.

8 Zakon €. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji ve znéni pozdéjsich predpisu
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6 PRACE S DATY A VYSLEDKY

Na tomto misté bude pfedstaven zplsob zachazeni se ziskanymi daty. Pozornost
bude vénovana jejich analyze a zpracovanim do finalnich vystupt v podobé

vysledkd vyzkumného Setfeni.

6.1 Metody zpracovani dat

PFi zpracovani dat ziskanych z jednotlivych interview byl zvolen pfistup propojujici
fazi samotného ziskavani dat s fazi jejich analyzy oznacovany Miovskym (2006,
s. 195) jako ,,data management®.

Jako prvni probéhla fixace dat formou audiozaznamu kazdého
z realizovanych rozhovord a naslednym doslovnym pfepisem. Audiozaznam byl
zvolen pro fadu vnimanych vyhod — zachyceni autentického verbalniho projevu,
nestrannost, zdokumentovani vSeho tak, jak se stalo. Nespornou vyhodou je
rovnéz to, Zze vyzkumnice nemusela vést zapisy jednotlivych odpovédi béhem
interview a ziskala tak prostor pro pozorovani chovani respondenta a vedeni
poznamek pro svoji potfebu. Tyto poznamky byly vedeny formou tuzka — papir do
predpfipraveného schématu interview. Spolu se zaznamem nasledné podporuji
dodateCnou rekonstrukci atmosféry pfi rozhovoru.

Prostfednictvim opakovaného poslechu s Casovym odstupem jednoho dne
byla provadéna kontrola pfepisu, pfi niz vyzkumnice doplfiovala ty ¢asti, které
nebyly béhem prvniho poslechu zachyceny, byly zachyceny nedostate¢né Ci
nedokonale. K doslovné transkripci byly doplnény poznamky a komentare
zachycujici dalSi podstatné skuteCnosti ziskané pozorovanim respondenta béhem
rozhovoru. Uvodni, konverzaéni faze rozhovoru, kterd& méla podpofit navozeni
pratelské, uvolnéné atmosféry celého setkani a seznameni nejen s vyzkumnici,
ale i s u€elem vyzkumu viz podrobny popis vySe, neni do transkripce zahrnuta.

Uprava tvorby dat pro umoznéni jejich kvalitativni analyzy zahrnovala taktéz

nezbytnou systematizaci — tedy tfidéni dle kritérii pfisluSnych vyzkumnych otazek,

39



zménu formulace nékterych z kritérii z ddvodu nové vystupujicich skutecnosti.

Takto roztfidéna data byla nasledné kdédovana a seskupena do spole€nych trsd,

jak o tom hovofi napf. Hendl (2005).

6.1.1 Analyza dat

Analyza dat v souladu s pfistupem IPA zahrnuje kroky, které se shodné objevuji

a vzajemné dopliuji v doporuceni autord vénujicich se tomuto pfistupu.

Nasledujeme a s ohledem na charakter naseho Setfeni vzajemné kombinujeme

vybrané doporudeni, ktera uvadéji Koutna Kostinkova & Cermak (2013), Smith et

al. (2021) &i Suranova (2013). V analyze ziskanych dat diky tomu postupujeme dle

nésledujici struktury:

Transkripce dat z audio formy do textové podoby.

Opakované ¢teni doslovnych transkripci spolu s poslechem audionahravky.
Poznamky a komentare k pfepisovanému textu.

Sdruzovani témat do obsahové souvisejicich celkd a vlastni terminologické
vymezeni zastfesujici dany celek.

Kategorizace vSech vystupujicich témat a jejich nasledna redukce
s ohledem na spojitost s vyzkumnymi otdzkami.

Vzajemné porovnani seznami témat u vSech respondentl — vytvofeni
finalniho seznamu hlavnich témat a podtémat.

Propojeni jednotlivych analyz neboli dle Surariové (2013) hledéni vzorcti
napfri¢ pripady.

Transformace zachycenych témat do narativni vypovédi.

Zavérecna interpretace.

Pfi analyze dat byla vyzkumnice vedena cilem zachytit charakter prozivani

obyvatel domova pro seniory v kontextu nouzovych opatfeni na pfikladech

jednotlivych respondentl. Vystupujici témata by méla predstavovat faktory, jez

prozivani osob vyzkumného souboru zasadné ovlivnily. Zjevna je i skuteCnost, ze

nékteré z vypovédi by bylo mozno zaclenit do vice kategorii, protoze urcita témata

se navzajem prekryvaji a dopliuiji.
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6.2 Kategorie a kodované pojmy

Vysledkim vyzkumu se vénuje kapitola v péti podkapitolach, které vychazeji
z vyzkumnych cill a vyzkumnych otazek. Uzitim vySe blize specifikované metody
utvareni trsu jsou ziskana data seskupena do péti kategorii, pfi cemz kategorie | —
IV souCasné poskytuji odpovédi na kladené vyzkumné otazky. NaSe zjisténi
predkladame v podobé tabulek ke kazdé z kategorii. Pro dodrzeni strukturovanosti
a prehlednosti budou vyzkumné otazky samostatné zodpovézeny dale

prostfednictvim shrnuti ziskanych zjisténi.

6.2.1 Kategorie |

Dopad nouzovych opatreni na zivot vdomové pro seniory

Prvni vynofujici se kategorii se dle oCekavani stal samotny dopad nouzovych
opatfeni na zivot vdomové pro seniory, a to jak ve smyslu pfimo nafizenych

omezeni, tak vlivu na zdravotni stav respondentu.

Tabulka 2: Dopad nouzovych opatfeni na zivot v domoveé pro seniory

, . B . , Praktické ovlivnéni zivota
Dopad nouzovych opatieni = Ukazky z interview o
senioru

LJidlo nam vozili sem, do

jidelny nas taky nepustili.”
Zmény denniho rezimu A kdyZ byl ten covid, tak to Zruseni aktivit

Jjsem délat nemohl, protoze

Jjsem nemohl do dilny.”

L,LZavreli nas na pokoji, Zze jo a
nesméli jsme vubec nikam.
Veskery styk byl zakdzany. Byl
Izolace
velky rozdil, to vnimal kaZzdy.
Ta volnost Glovéka tu nebyla.“ Separace od rodiny
»A k sobé jsme nemohli, prosté = omezeni osobniho styku

uz jenom ten kontakt, Ze

Omezeni volného pohybu

nemohli ty rodiny podat si ruku
nic, tak to mé opravdu hodné,

ale hodné poznamenalo.”

41



Ja jsem ziratil pfi tom cast
Fyzické potize/Vnimané = sluchu. No a bolela mé hlava. = Télesné zmény
zdravotni obtize Ja jsem chvilema nevédél, kde | pezorientace

jsem, co se déje.”

6.2.2 Kategorie Il

Charakter prozivani v dobé nouzovych opatreni

Jako dalSi kategorie se objevuje charakteristické prozivani v dobé nouzovych
opatfeni, v némz dominuji vnimana psychicka zatéz, pocity odlou€eni, ale i urcita

sounalezitost.

Tabulka 3: Charakter prozivani v dobé nouzovych opatfeni

Charakter prozivani Ukazky z interview Konkrétni projevy a dopady

»1ak ja jsem to téZce nesl. Ja
. . . Osamélost
Psychicka zatéz bych Vam to ani nemél rikat,

ale ja jsem takovy Uzkocitlivej.“ Bezmoc

»,Nic mé nebavilo. A nikoho. Nezjem
Kazdej byl uzavfenej sdm do

Pocity odlouéeni Apatie
sebe, no.“

Uzavienost
~Jen jsme si fikali, jak ty sestry
obleceny  vtéch  oblecich
slouzily 12 h smény. My je
litovali, ale zase jsme byli radi,
Sounalezitost Ze to nemusime mit na sobé = Empatie
my.“ ,Nejsem sama na to, je

nas tady vic.”

,No bala jsem se o rodinu, a

tak o celej stat.”
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6.2.3 Kategorie lll

Mechanismy zvladani situace

Jako dalSi podstatna oblast vystupuje z naseho Setfeni otazka mechanismu
zvladani prozité situace jako takové. Ukazuje se, Zze naSi respondenti zvladali
pandemii vlastnimi zpUsoby, mezi které patfila napf. i urlitd revolta proti

nafizenym opatfenim. Vice opét viz tabulka nize.

Tabulka 4: Mechanismy zvladani izolovanosti

Uplatiované mechanismy Ukazky z interview Konkrétni aktivity a pristupy

»,No, zacali jsme si z toho délali
legraci. JakoZe nam pookralo,
kdyZz jsme byli volnéjsi. Jo | Vlastni Cinnosti

troSku nam oftrnulo. Technologie

LAbych  jako méla néjaky Vira a nadgje
Osobni zdroje pfeveliky strach, Ze se bala,
. Humor
prosté to ne, to ne, to ne, ne,
ne. Ja jsem porad véfila, Ze to | Resilience

dobre dopadne. Sdileni

»(---) byla jsem rada, Ze mam

aspori ten telefon.”

,Ja se mam moc rad a délam
Pfizplisobeni se situaci co se mi fekne. Neporusuji | Moralni zasady pro pravidla
pravidla. Ani nebyl zajem néco | \/ztah k sobé

kazit, nebo tak.”

LAbych pravdu fekla, tak jsem
chodila ven pfes zéakaz.
Porusovani restrikci Chodila jsem ke vratim za Smutek/Osamélost
rodinou, sice s rouskou, ale na | Touha po kontaktu
tajriacku. Divala jsem se, aby

mé nikdo nevidél.”
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6.2.4 Kategorie IV

Hodnoceni nouzovych opatreni z pohledu obyvatel DS

Nezanedbatelny prostor byl napfi¢ interview vénovan hodnoceni nouzovych

opatfeni zavedenych vedenim DS z pohledu obyvatel domova pro seniory.

Tabulka 5: Hodnoceni nouzovych opatfeni z pohledu obyvatel domova pro

seniory

Klicové oblasti

Respektovani pravidel

Informovanost

Ukazky z interview

,Dobfe. Ja mam dojem, Ze
viastné ani sami nevédéli, jak

to dopadne.”
~Musela jsem to vzit jak to je.”

,Védélo se, Ze je nutnost to
mit, Ze jo. TakZe abych délala
néjaky scény, Ze to nosit

nebudu, to ne.”

,No ano, Ze vam /fikali, zZe
kazdej okres, kazZdej kraj ma

jiny podminky.“

»(...) se nefeklo nic dopredu,
abychom se pripravily. To je
jak s téma prodavackama, co
sem jezdi. Jsem $la na veceri
a ona to uZ balila. Jsem
nevédéla, Ze néco takového

bylo.*”

44

Praktické dopady

Pfizplsobeni se

Porozumeéni

Nedostate¢na komunikace

Zmény pravidel



6.2.5 Kategorie V

Rady a tipy pro pripad opakovaného vyhlaseni nouzového
stavu
Posledni, nikoli vSak nejméné dulezitou, z vysledovanych vyznamnych kategorii je
oblast pohlizejici do budoucnosti, pfinasejici urCité poselstvi dané prozitou
zkuSenosti pro pfipad, ze by doslo k opakovani situace. Jedna se o urcité rady
a tipy nasSich respondentl pro podporu zvladani takové situace. Tyto vypovédi
slouzi zaroven jako podklad pro informacni letaCek v duchu seniofi seniortm pod

nazvem ,Patero seniord® pro dalSi podobné situace ve smyslu, co radi seniofi.

S grafickou podobou letacku se Ize seznamit v Priloze 5.

Tabulka 6: Rady a tipy pro pfipad opakovaného vyhlaseni nouzového stavu

Klicové oblasti

Zasady chovani

Socialni kontakt

Komunikace

Ukazky z interview

.10 je nesplnitelny. Aby
vynalezli 1€k, ktery zabere

tutové, a ne jako ted’.”

~Ja nevim, aby se nehédali a
byli spokojeni. Jo, a aby si lidi

pomahali.”

~Jediny, co si mizem prat, tak
abychom se pfes to setkavali,
aspori ten pisemnej nebo
telefonni styk. Ze jsme ve

spojeni.”

,Ze se nam nic nereklo, a to
trva doted. Nic se nam
nefekne dopfedu. Ze by nam
fekli, pfipravte se, bude zakaz,

budou se nosit rousky. “
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Ohleduplnost

Kontakt s rodinou

V¢&asna informovanost



6.1 Kazuistické studie

Vyzkumna zjisténi ziskana budou na tomto misté shrnuta a pfedstavena formou
jednotlivych kazuistickych studii, v nichz se zaméfujeme pfedevSim na Zivot

v domoveé senioru v dobé pandemie

6.1.1 Respondent XY

e

Pan XY je 89lety rodak z Horovic zijici 72 let ve vesnici za Chebem. Ma 2 vyucni
listy — montér a elektrikaf. Vyrustal se dvéma bratry a sestrou. Pan XY se
pomeérné kratce po svatbé rozvedl a poté si naSel pani, se kterou prozil krasny
a dlouhy zivot, jak sam fika. Jeho Zena na néj méla dobry vliv a délala jej lepSim
Clovékem. Nékolikrat béhem rozhovoru zminil, Zze ji mél moc rad. V ddchodovém
véku byli spoleCné aktivni a vydali se na cestu do Kanady, na AljaSku a navstivili

mnoho mist po celé Evropé. Cely svuj zivot hodnoti jako dobry a krasny.

Pan XY je velmi Cily senior, jelikoz se cely Zivot vénoval sportu — atletice
a fotbalu. Dodnes v domové seniort pravidelné cvi€i venku na zahradé a aktivné
se zapojuje do aktivit v pracovni dilné a soutézi v mistni olympiadé. Pan XY
vystupuje jako skromny Clovék, ktery uz nic nepotfebuje, jak sam fika. Pravidelné
ho chodi navstévovat vnuk s manzelkou. Dfive za nim chodil i mladsi bratr, ktery
vS8ak nedavno zemfel. Pan XY ma zalibu v lusténi kfizovek a v krmeni venkovniho
ptactva, pro které kazdy den pfipravuje pecivo.

Zaroven je pan XY je velmi popularnim muzem domova seniorl nejen pro
sveé pribéhy a zazitky ze zivota a zahraniCnich cest, ale rovnéz mistni zeny o néj
doslova bojuji. Z tohoto dlivodu jiz nenavstévuje spole€nou jidelnu pro neustalé
dohady, ktera z obyvatelek — obdivovatelek vedle néj bude sedét. Bylo mu to tak
krajné nepfijemné, ze se rozhodl pro samotu. Bohuzel tuto situaci muselo feSit

i vedeni DS. Pan XY podal zadost do domova seniorti sam.

Pribéh interview

Rozhovor se odehraval na pokoji pana XY. Na pokoji bydli sam, a proto byly
zajistény podminky pro soukromi a rozhovor mezi ¢tyfma o€ima. Pan XY se na
rozhovor tésil, vyzkumnice pfiznava mirnou nervozitu, nebot se jednalo

o prvniho respondenta. Pan XY hned na zacatku zminil, ze hlre slySi, a proto je
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treba mluvit hlasitéji. Po uUvodnim predstaveni a formalnich nalezitostech
popsanych v metodologii vySe, bylo zapocato vlastni pokladani otazek, od kterych
Casto pan XY zamifil jinam. Bez obtizi vSak bylo v pribéhu hovoru mozno navazat
pfipravenymi a doplfujicimi otazkami k vyzkumu. Po celou dobu byl tento

respondent velice otevien a ochoten zodpovédét veskeré dotazy vyzkumnice.

Ukazky vypovédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam

ZrusSeni aktivit a omezeni pohybu

Pan XY byl na jednolizkovém pokoji béhem pandemie. Pfed pandemii se
dokonce zucastnil soutéze Domov plny Zivota vramci kongresu 22.
Gerontologické dny Ostrava a vyhral 1. misto se svym vytvorem ,Pasli ovce

valaSi“. ,Tady Vam ukéazu, jak jsem Zil aktivné.“ (Pan XY v rychlosti vysko&il od stolu a se

smichem mi ukazal diplom).

Restrikce domova seniori ho omezovaly v jeho aktivni tvorbé v dilnach
a volném pohybu venku na zahradé, kde se pravidelné prochazi a cvici, jelikoz se
cely Zivot vénoval fotbalu a atletice.

LA kdyZ byl ten covid, tak to jsem délat nemohl, protoZze jsem nemohl do dilny. Jo a denné
Jjsem chodil krmit ptacky.*

,Veskery styk byl zakdzany. Nesméli jsme ven z pokoje. Ze to byl velky rozdil, to vnimal
kaZdy. Ta volnost ¢lovéka tu nebyla.”

Fyzické obtize

Pan XY jako jediny respondent zmifoval fyzické potize béhem pandemie. Nemoc
Covid-19 neprodélal, pfesto zhorSeni sluchu pfipisoval pravé dobé pandemie.
Déale obdobi nouzového opatfeni popisoval jako v milze a s velkymi bolestmi
hlavy, kdy byl 14 dni mimo a zmifiované 2 tydny prolezel v posteli zcela

dezorientovan.

~Ja jsem ztratil pfi tom ¢éast sluchu. No a bolela mé hlava. To bylo upiné na prasknuti. J&
Jjsem chvilema nevédél, kde jsem, co se déje. Ja nevim, co se délo. Mam takové jen zablesky.
Akorat vim, Ze tamhle jsem lezel a porad jsem chtél jit nahoru. Byl jsem dezorientovany.” Taky
nebyla chut’ kjidlu, Ze jo, jak neni pohyb. Akorat se hodné pilo, tekutiny a ¢aje. To, co pfinesli
k jidlu, tak zase odnesli.”
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Vztah okoli a k sobé

Bé&hem rozhovoru se pan XY zminil, Ze se ma rad a ze déla, co se mu fekne.
Také mnohokrat zaznélo, ze velice soucitil s personadlem, ktery se o né
nepfetrzité staral a podstupoval veSkera hygienicka opatfeni, aby je neohrozovali
na Zivote.

~Ja jsem mél dobrej Zivot. A j& se mam moc rad. Jen jsme si fikali, jak ty sestry oble¢eny

v téch oblecich slouzili 12 h smény. My je litovali, ale zase jsme byli radi, Ze to nhemusime mit na

sobé my.“
Pocit odlouéeni
Pan XY jiz na zaCatku zmifioval Ze situaci tézce nesl, ale, Ze je obecné rad sam a

sam se i zabavi. Stesk po rodiné necitil vdobé pandemie a ani nikdy pfedtim,

nicméné v rozhovoru zminil, Ze bylo veseleji, kdyZ mohli opét do jidelny.

,Mné se v Zivoté nestyskalo, ale pak bylo veseleji. My chodili zase do jidelny a uz byl
kolektiv.*

Podpurné faktory

Pan XY uved|, Ze se zabavil na pokoji sam, jak jen mohl. Cas vyuzil pro lusténi

kfizovek a ruéni tvorbé.

~Ja se zabavim sam, ja nepotrebuju néjakyho policajta u sebe nebo nékoho.“

Ja jsem nic nepotieboval a byl jsem rad, Ze jsem se z toho dostal, a Ze je to za nami. Ja
jsem v pandemii prestéhoval tvorbu na pokoj a téch rulicek nadélal more. JeSté jsem lustil
kfizovky.“

Zpravy V televizi nesledoval vibec. Zmifioval, Ze mu nejvice pomahala
jeho skromnost, protoZe nic nepotfeboval a jediné, co si pfal bylo, aby pandemie
brzy skoncila. Pozdéji mu pomahal humor.

~Pral jsem si, abych to v klidu pfeZil jo, a aby ta nemoc ode$la, ale nékam hodné daleko. Ja

vam to feknu takhle, moje skromnost. No, zacali jsme si z toho délali legraci.” (Klient ukazuje, jak

nosili rousku na pazi a na Cele, tim vyjadrovali nadsazku).

Respektovani pravidel a informovanost

Pan XY dodrzoval v8echny pravidla DS a béhem rozhovoru nic nevytknul. Podle

néj se vedeni DS zachovalo, jak nejlépe umélo a délalo co mohlo.
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»,INeporusuji pravidla. Ani nebyl zajem néco kazit, nebo tak. Pomohli, jak mohli a co bylo
dostupny, tak to oni udélali. Byli jsme vcas informovani a véas jsme byli zabezpeceny — rouskama

a hlavné bylo doporuéeno hodné pit.”
Zmény pravidel

Respondent vnimal lehké rozvolnéni po prvni viné pandemie a nasledné opétovné
omezeni, ze kterého mél ambivalentni pocity.
»Vadilo nam, Ze jste chvili mohli a pak jste zase nemohli. TakZe jako znovu si zvyknout byl

problém. My si zvykli, Ze miZeme, a pak zase konec. Privieli nam zas kohoutek. To se nikomu

nelibilo. Jak se to vezme, mné se to libilo a nelibilo.”

6.1.2 Respondentka XZ

Zena XZ pochazi ze Zebraku a je ji 86 let. Do domova seniord pfichazi po
zhorSeni zdravotniho stavu. Nejdfive byla v nemocnici, pak v peCovatelském
domé a chvili u dcery s vnuc€kou. Poté ji dcera podala zadost do DS, kde ma péci
kvalifikovanych zaméstnanct. Zena XZ rada mluvi o své velké roding, v které
vhima velkou. Svoji rodinu pfirovnava ke ,klubi¢ku®. Je dvojnasobnou matkou,
babitkou a prababickou. Sama Fika, Ze jsou v rdmci rodiny velmi semknuti — slavi
kazdé narozeniny a svatky — dodrzuji tak své zvyky a tradice slavit vyznamné
mezniky v jejich zivoté. Vzhledem k hor§imu fyzickému stavu jiz nejezdi k rodiné
domd, ale déti a vnoucata ji v DS, kde je jiz pfes 2 roky, pravidelné navstévuii.
Pochvaluje si spolubydlici, pani XP, se kterou si nejen Ze rozumi a vyjdou si vstfic,
ale zaroven v ni ma rovnéz velkou oporu a pomoc. Pani XP ji pomaha s fyzickymi

ukony.

Prubéh interview

S pani XZ se vyzkumnice potkala na pokoji. Spolubydlici tam zrovna nebyla. Pani
XZ je usmévava zZena, ale téma pandemie ji velmi rozesmutnilo. BEhem interview
se objevily slzy a silné emoce pfi vzpominani na toto obdobi a doslo i na podplrné

chyceni za ruku.
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Ukazky vypoveédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam

Omezeni volného pohybu

Pani XZ hned v Uvodu zacala vybavenim si pandemické doby jako hrGzného
obdobi a uvedla, Ze se o ni v domové vi, Zze snasela dobu velmi Spatné. Jak
sama uvadi, v dobé uzavfeni DS proplakala dny a noci.

,lady to asi kazdej vi, ja jsem to snaSela straSné, my jsme takova rodina, kdy se

schazime a prosté jsme takové klubicko (...).“ kdyz prisli s tim, Ze nesmime opustit ten pokoj, tak

mné bylo strasné. (plac)
Pocity odlou€eni a psychicka zatéz

U pani XZ se v prubéhu pandemie objevovalo mnoho emoci, o kterych oteviené
mluvila.

,Ja to proZivala $patné, ja jsem proplakala dny a nedavaly jsme na tu dobu, na lidi, ktery to
zacali, aniz by védéli, Ze to bude mit takovy rozsah. Jesté ted, kdyz o tom mluvim, tak mam husi
kazi.“

Obecné muzeme zminit, Ze se objevovaly emoce jako smutek, zlost,
beznadéj a osamélost. Pani XZ patfila mezi respondenty s nejhorSi adaptaci na
situaci.®

,Ve mné byla zloba, zlost. To bylo to nejhorsi, takova beznadéj. Co to prinese? Da se
oCkovat, neda se ockovat? Nebylo to opravdu lehky a stali jsme se ja ze svyho hlediska, budu

fikat, jsem se citila takova odstréena, bezmocna, protoZze my jsme nemohly nic prosté, z ni¢eho nic

néjak najednou to byl zdkaz tohle nesmite, tohle nesmite tohle. To aZ bolelo srdce.*

Podpurné faktory

Pfestoze respondentka sama o sobé tvrdila, Ze situaci nezvladala, ukazalo se
Vv jejich vypovédich, Ze méla dostateChou podporu uvnitf DS v podobé
spolubydlici, se kterou se zasmaly a vzajemné si byly napomocné a zaroven od
rodiny, i kdyz vzdalené. Rodina udrzovala kontakt prostfednictvim telefonu
a zasilanim posty a podporovala ji ve vife konce pandemie.

~Ja mam schovany dopisy, co mé ta mala malovala a psala, kde mi psala ,babi¢ko, bud’

statec¢na. Prijde doba, kdy mé bude§ moct obejmout a ja tebe.“ AZ si to pfecte po nékolika letech,

% Poznamka vyzkumnice na zakladé sledovaného souboru
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aby vidéla ty pocity, kterymi jsme to proZivali. TakZe takovy momenty nas drZi nad vodou, Ze vite,

Ze na vas rodina mysli, Ze se o vas zajima. Nebo kdyz vam to psanic¢ko poslali.”
Klientka i v téZkych chvilich projevovala silnou viru, Zze vSe Spatné skonci.

LVira v to, Ze to jednou musi skoncit. Heledte se, ja jsem dité valeény, vidéla jsem odchod
Némcu v roce 1945. Vidéla jsem ten konec, tak i tady jsem vérila v ten konec, Ze ta nemoc skonci,

Ze se najde Iék.“

Porusovani restrikci

Pani XZ byla jednou z respondentek, ktera oteviené pfiznala, ze restrikce DS
porusovala. Touha spatfit rodinu byla silngjSi a nepfipoustéla si, Zze by se
nakazila. Bala se pouze o malé pravnouce. V ramci moznosti chodila ven na
zahradu, aby je spatfila alespon za vraty, anebo na chodbu, aby je vidéla skrz
okno.

»,Chodili za mnou tady pod balkon, ja telefon na uchu a mavala jsem jim a telefonovali jsme

si. Byly to bolestny setkani. Stalo. Ja jsem nad tim vubec nepfemyslela, jen jsem se bala, aby to

ten malej nedostal. Museli jsme se aspofi vidét a aspori na sebe sahnout.“

Informovanost a hodnoceni restrikci

Pani XZ hodnotila restrikce DS a opatfeni celkové negativné. Postradala v€asné
informace o tom, co se chystad. Rozsah omezeni pro ni byl nepfijatelny, pfichazela
frustrace z nemoznosti volby.

,Ze se ndm nic nefeklo, a to trvé doted. Nic se nam nefekne dopfedu. Ze by nam Fekli,
pfipravte se, bude zakaz, budou se nosit rousky. Jediny, co si miZzem prat, tak abychom se pres to
setkéavali, aspori ten pisemnej nebo telefonni styk. Ze jsme ve spojeni. Byla bych nejradsi, kdyby
padly vSechny zakazy. Takhle, jinde se ty zakazy bouraji prvniho a tady aZz za mésic. My jsme
prvni, kdo ty zakazy ma a posledni, kde se rusi. Jako tedka zase tady. Zakazy, zakazy, zakazy.
Tady jsme si fikali a kdy to skonéi. Sla jste do nemocnice a tam nikdo nemél rousku, ani doktofi,
ani sestry. Zensky, co odtamtud pfisly Fikaly, Ze si pfipadaly jako blbci, protoze vsichni chodili po

nemocnici bez rousek a my tam jediny je mély.*

6.1.3 Respondentka XP

Zena XP pochazi z Hostomic a je ji 80 let. Pani XP byla jedina z respondentek,
ktera si podala pfihlaSku do DS sama a dobrovolné. Ma jednoho syna a dceru.
Syn ji nenavstivil 2 roky, ale vSe ji vynahrazuje dcera se zetém, kterého povazuje
za syna, vnoucata a pravnoucata. Pani XP pravidelné jezdi k dcefi do rodinného

domu na rodinna setkani, oslavy a spolecné s rodinou vyrazi na vylety. Pani XP
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se rozhodla pro pobyt v DS po umrti manzela a pozdéji i partnera, nebot, jak
uvadi, nesnasi samotu. Pfestoze ji dcera nabizela zazemi u nich v domé, pro pani
XP to nic nefesilo, kdyz jsou celé dny v praci, a ona by tak jako tak byla vétsinu
dne sama. V DS je spokojena a vdécna za spolenost spolubydlici pani XZ
i dalSich obyvateld DS a aktivné se ucastni vS8ech moznych aktivit a udalosti

pofadané DS.

Pani XP je velmi Cila seniorka pohybujici se bez jakychkoliv pomucek,
prestoze prodélala velmi naro¢nou operaci srdce z dlivodu vrozené vady, ktera
byla odhalena az v jejich 70 letech, kdy se defekt ukazal na sonografii. Tato vada
vysvétlovala jeji celozZivotni problém se zadychanim a unavou. Lékafi se divili, ze
s tim Zila takovou dobu a nikdo neodhalil zavaznost problému. Udiv vyzkumnice,
Ze oba porody zvladla pfirozenou cestou, bylo povaZovano za zazrak. Na to
zakalu. Pfi liceni svého Zivota v dobé pandemie i pfed dni se jiz dnes zasméje
a vypravi s humorem. Mezi jeji zaliby patfi myti oken. V dobé pandemie myla okna
kazdy den, pouze dvé. Kdyby mohla, umyla by okna v celém DS. Samota je pro ni
ustfednim tématem i mimo souvislost s pandemii. Uzavieni na pokoji nesla
strasné, byt zaviena v malém pokoji 24 h denné a nemoznost volného pohybu ji
znacné omezovalo v jejim aktivnim zZivoté. Dfive chodivala do dilen vyrabét, ale
diky Sedému zékalu s tim prestala. Nediva se ani na televizi, ani moc necte knihy
a nelusti kfizovky, aby si nekazila o€i. Rada polehava - odpociva a posloucha

radio.

Prubéh interview

S pani XP byl veden rozhovor ve spoleCenské mistnosti vzhledem k tomu, Ze bydli
s pani XZ, ktera se pfevazné zdrZzuje na pokoji. Vypovédi pani XP se v mnoha
ohledech shodovaly s témi pani XZ, protoZze pandemii prozily spole¢né. Z tohoto

ddvodu uvedeme nékolik vypovédi.
Ukazky vypoveédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam
Omezeni volného pohybu

Pani XP popisovala pribéh a rezim v domové seniorl. Do DS nastoupila, aby
nebyla sama a byla v interakci s lidmi a paradoxné ji pandemie sociélni kontakt

zamezila.

52



»,No Spatné. Bylo to hrozny. Byly jsme zaviené na pokoji. Zakazy. Kdyz to tak vezmete, my
Jjsme tu zavreny, Ze jo, nesmime ven. Nemohly jsme ani na zahradu, ani do chodby. KdyZ nam
nékdo néco nesl, tak pootevrel dvere, stréili nam to sem, a to bylo vSechno. Vemte si to, byt 24 h

denné zavieny na pokoji. To bylo hrozny.*
Pocity odlouéeni a psychicka zatéz

,Citila jsem vztek. Ten, kdo to neproZil, tak nevi, jaky to je. Jo, kdyZ vite, Ze nemuiZete

a tésite se.”
Podpurné faktory
Pani XP si vazila toho, Ze neni sama na pokoji a mohla tak se spolubydlici sdilet

naroc¢nost celé situace. Sdilnost, pé€e o druhou a humor jim byli pomocnikem pro

zvladnuti situace.

~Ja nemusim moc televizi, tak jsem bud’ poslouchala radio, nebo lezela anebo myla okna.
Taky jsem pomahala spolubydlici do postele. Vzdycky jsem ji uloZila a fikala ,spi miminko®. Nam

pomahal ten humor, Ze jsme se aspori nasmaly.”

Porusovani restrikci

Pani XP pfiznala, Zze nékteré restrikce DS zcela zamérné nedodrzovala. Touha
vidét rodinu byla silngjSi a obavy z nemoci neméla. Do DS nastoupila, aby doma

nebyla sama, ale nenapadlo ji, Zze by rodinu neméla vidat.

LAbych pravdu fekla, tak jsem chodila ven pfes zakaz. Chodila jsem ke vratiim za rodinou,

sice s rouskou, ale na tajriacku. Divala jsem se, aby mé nikdo nevidél.“

Informovanost a hodnoceni restrikci

PfestoZe je spokojena a v DS je rada, tak restrikce DS nevnima jako vydarené.
»KdyZ néco zacne, jsme prvni, kdo mame ty zakazy a posledni v odvolani.*”

Nejvice by v podobné situaci ocenila v€asnou komunikaci ze strany vedeni DS.

sInformovanost, Ze se nefeklo nic dopredu, abychom se pfipravily.*

6.1.4 Respondentka XV

Zena XY pochazi z Jincd, je ji 83 let a je vdova. Cely Zivot, i v diichodovém véku,
pracovala jako zdravotni sestra, a tak splnila pfani manzelovi — umfit v klidu
domaciho prostfedi. Ma jednoho syna a vnuka. Pani XV prodélala tézky uraz, kdy
ji srazil fidi¢ na pfechodu a diky tomu pfiSla o nohu a skondila na voziku. Kromé

amputace nohy ma i poSkozené nervy v levé ruce a trpi depresemi. Z plného
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zdravi doslova bojovala o zivot. Postupem Casu nachazela silu a osvojovala si
zpusoby, jak se naudit zit s takovym postizenim. Bojovala s velkymi bolestmi,
které souvisely s naslednymi psychickymi obtizemi a pfes to vSechno se s tim
vypofradala. Denné, i pfes bolest a na silu, posiluje ruce a nohy. PfestoZe to ob¢as
vyzaduje mnoho sil a pfemlouvani se, pani XV v sob& nachazi motivaci pro co
nejveétsi sobéstacnost. Ma své koniCky — c&teni knih, Casopisl, sledovani TV
a denni ritualy. V domové seniorll se schazi s Zzenami pochazejici ze stejné
vesnice, nejvice spani S. a pani XN. Pfi kazdé prileZitosti vyuZije moznost
navstévy u syna, kde stravi cely vikend. Nejvice si uziva spole¢nosti morCatka

Tadeaska, kterého pravidelné krmi a mazli.

Pribéh interview

Rozhovor s pani XV probihal na jejim pokoji. Vyzkumnice respondentku zastihla
v dobé, kdy se divala na televizi. Tu v8ak ochotné vypnula a pustily se do
rozhovoru. Kvlastnim otdzkdm se vzhledem ke sdilenému zivotnimu pfFibéhu

a zdravotnimu stavu respondentky, ktery mnohé ovlivnil, dostaly pozvolnéji.

Ukazky vypovédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam

Omezeni volného pohybu

Pani XV nejvice postradala osobni kontakt srodinou a znamymi a také se
nemohla tésit z péCe o morce.

+(--.) nebylo nam Spatné, nechybélo nédm nic, akorat psychicky mi bylo strasné. Nemohl za
mnou syn, znami. TakZe viastné kdyZ jsme potom byli v izolaci v karanténé, Ze jo, tak jsem
nemohla ani na chodbu. A ted’ ja tady mam svyho milacka, morcatko toho Tadeaska. Chodim ho
krmit, ja nemohla ani k nému. Ja si myslela, Ze se tady z toho zblaznim, bylo to teda velice
nepfijemny. To morcatko, to mi hrozné chybélo, pro mé to morcéatko, to je takovy rozptyleni takovej
milouckej.“

Pocity odlouceni a psychicka zatéz
Z vypovédi vyplyva, Ze pani XV jiz trpéla depresemi a pandemie jeji psychicky
stav zhorsila. Zazivala pocity osamélosti a v ramci sledovani zprav dokonce
i zdéseni.

LPravé, protoZze ja abych pravdu fekla, tak ja psychicky nejsem na tom néjak zvlast dobre,

ne tedy porad, da se fict, urcitej den, tfreba na mé padne takova néjaka zvlastni chmura a s tim
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covidem se to dovrsilo, kdyz jsem tu byla sama, nemohla jsem s nikym promluvit, ani chodit jsem
nemohla zaviena vécné tak to bylo pro mé, uplné to byly ¢erny chmury, teda to vam rfeknu. ,(...)

alespori tieba si vyjet ven, aspori na chvili. Vadilo mi tak dpiné takovyto odfiznuti od lidi.”

,Pro mé to bylo psychicky naroény, bylo to strasné dlouhy. Ten den byl jednotvarnej,
stejnej rezim.*”

Z vypoveédi je zfejmé, Ze pani XV rozliSuje mezi tim byt sama a byt
osaméla.

~Ja jako snasim samotu, mé to nevadi. Ja byla zvykla, ale tohleto omezeni... Takhle si
vyjdu aspori na tu chodbu a nékoho vidim, nebo to mé stadi, jo, Ze si uvédomuju, Ze nejsem tady

upiné sama. bylo to nékdy fakt tézky pro mé teda jo, mé chybél ten kontakt, nékoho vidét, promluvit

aspori par slovicek a nékoho se tfeba i dotknou A ty zviratka, ty mi chybély.*”
Vztah k sobé a okoli

| pfes osobni psychické problémy vSak pani XV projevovala empatii vUgi
personalu a méla pochopeni co se ty€e naro€nosti jejich prace.

,Nemély tolik ¢as, mély toho taky aZ nad hlavu, musely nosit ty rousky, Ze jo. To je taky

takovy. No takzZe to neméli jednoduché, no. Teda mizu vam Fict, byla to blba situace.*

Podpurné faktory

Pani XV se snazila udrzet pravidelné ritualy a fyzickou kondici. Zaméstnavala

se Cetbou a cvi€enim. ,Nasnidala jsem se, udélala ranni hygienu, zacviéila, pustila televizi,

kdyZz mé tam nic nezaujalo, tak jsem si vzala knizku, nebo syn mi vozi ¢asopisy tak jsem koukala

do Gasopisu, tak jsem néjak ubijela ¢as.”

Kdyz ji bylo nejhlfe, volala kamaradkam a synovi, se kterymi sdilela své

pocity a uvédomovala si, ze v tom neni sama. Drzela ji vira, Ze to jednou skondi.

»,No zaleZi to hlavné na osobnosti, kdyZ ten ¢lovék k tomu hned podlehne, nesmi tomu
podiéhat. A najit v sobé tu pevnou silu. Rikat si, je to ted, ale bude to lep$i, nebo musim to vydrzet.
Ja jsem si vZdycky rikala holka, musis to vydrZet, a to jsem si vzpomnéla na kamaradky, a to mi

dodalo néjakou silu.”

Socialni pracovnice nabizely vyuziti videohovoru, ale pani XV stacil vlastni
telefon. ,Mné to bylo nabidnuto asi dvakrat, ale jinak nevim, abych pravdu fekla, ne, ne, ja Fikém,

no, ale to je zbyte¢ny. Mné stacilo aspori slySet ten hlas. Pomahal ten kontakt s téma znamejma.
Kazdej den mé volali, ja volala jim, Ze jo, kdyZz mé opravdu bylo néjak ouzko, tak jsem volala jim.
No a takze tak néjak ten den celkem ubéhl. To pomohlo. Pomohlo mi to hodné, teda zlepSila se ta

nélada. S Evou jsme si hodné povidaly. Hodné jsme vzpominaly, jak jsme se schazely v Pfibrami

(...)."
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Zmény pravidel

Pani XV popisovala, Zze zmény pravidel se projevily az v druhé viné pandemie, kdy
se dalo oCkovat. Stim se pojila moznost navstév, a pak nasledovala povinna
tydenni karanténa, coz ji vadilo.

,KdyZ jsem byla na navstévé doma, tak s rouskou. No to vite, Ze tam jsem ji nenosila, to se

priznam, ale nasi se nechali testovat (...)."
Zaroven vSak respondentka upozoriuje na nedodrzovani pravidel jinymi.

~,Postupné se to rozvolriovalo ale vZdycky se objevil néjakej novej pfipad, nékdo to sem

zatahl z téch navstév. Lidi jsou neukaznéni.”

Hodnoceni restrikci

Pani XV si je védoma, Ze se vedeni v dané situaci nemohlo zachovat jinak
a personal délal, co bylo v jeho silach.

»1ady jsou celkem hodny holky, takZe jako ja si opravdu nemuzu stéZovat. No ono tady

s téma lidma, ono je to téZky, nékdy.“

6.1.5 Respondentka XN

Pani XN je 87 let a ma jednoho syna, se kterym po manzelové smrti v roce 2009
Zila vrodinném domé az do doby, nez se syn ozenil a odstéhoval. Poté Zila
v domé sama, dokud neupadla a uz se sama nezvedla. Syn tak vyhodnotil situaci,
Ze maminka uz nemuize byt sama a spoléhat na pomoc sousedu. Pani XN se za
pomoci rehabilitaCnich sester znovu rozchodila a dnes jen oblas vyuziva
choditko. Cely zivot pracovala jako prodavacka, a to i v dobé dosazeni
duchodového véku. Se synem si kazdy den volaji a vypravéji, co je nového. Jejich
laska je vzajemna, jak fika. Rada se vénuje rucni tvorbé, malovani a s oblibou
navstévuje pani XV, jelikoz jsou z jedné vesnice a jejich synové chodili do stejné
tfidy, a maji mnoho spoleénych vzpominek. Rikd o sob&, Ze s radosti travi ¢as
sama a uziva svUj klid na jednoltizkovém pokoji a v zimé se zalibou sleduje biatlon

v televizi. Co vSak nema rada je stavajici vlada, které jednoduse nevefi.
Prubéh interview

Rozhovor s pani XN probihal na jejim pokoji. Pani XN informovala vyzkumnici, Ze
hafe slySi a ma mluvit vice nahlas, dokonce ,ladila“ jak moc ma na hlasitosti

pridat.
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Ukazky vypoveédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam

Zmény denniho rezimu a omezeni volného pohybu

Pani XN jako aktivni seniorka navstévuje pracovni dilny. V pandemii se vSak
v8echno zménilo a probihalo pouze na pokoji.

,Zavreli nas na pokoji, Ze jo a nesméli jsme vibec nikam. Jidlo nam vozili sem, do jidelny
nés taky nepustili.“

,Bylo to takovy nepfijemny, no ja zase chodim dol( do dilny a ty dévcata prosté, co nas
tam vedou, tak mi prinesly vZzdycky malovani. Jo, takZe ja jsem se zabyvala tim, Ze jsem tady

malovala.”

Vztah k sobé a okoli

Pani XN nékolikrat zminila, ze ma rada svUj klid a povazuje se za samotarku.
Z odpovedi vyplyva, Ze je v DS spokojena a béhem pandemie netrpéla zadnymi
fyzickymi ani psychickymi obtizemi.

~Ja jsem ani neméla Zadny potize. Ja jsem takova spokojena tady. Ja jsem spi$§ takovej
samotar, jak vidite.”

Z vypovédi byla patrna i empatie a vdé€énost smérem k personalu.

,To jsou strasné hodny holky. No, koukate na né jak na cizince. Clovék hlavné nevi, kdy?
nevidite ten usmév, Ze jo, nevidite, jestli se ¢lovék sméje, nic. Tyhlety v tom bilym jsem zaZila
jenom ty naSe sestficky, ty zdravotnice a byly hodny. Nemuzu si stéZovat. Jsou to taky jen lidi
a kdyz prijde rano a vecer jde domu, tak je to taky néjakejch hodin. Dlouha pracovni doba, taky

musej bejt unaveny, otraveny a tak.”
Podpurné faktory

Pani XN projevovala silnou resilienci béhem pandemie a dokazala se adaptovat

na situaci a zabavit se, jak jen to $lo.

Z vypoveédi vyplyva, ze €as ji ubihal dobfe a velkou oporou ji byli kontakt
se synem, ktery kazdy den volal a €as kratila vySivanim, malovanim, nebo
uklidem skfiné a sledovanim sportu. Televizni zpravy ji stresovaly tim, jak mluvili o

poctu nakazenych a umrti.

~Ja jsem se bavila prosté tou praci. Ja jsem takovej ¢lovék, kterej porad musi néco délat.

Ja nejen malovala, ale tfeba jsem délala i zajice a slepiCky a taky jsem vyS$ivala a nékdy jsem si
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pustila taky samozrejmé televizi, no kdyz ja mam rada biatlon.” ,A kdyzZ jsem neméla co délat, tak

Jjsem se hrabala ve skfini no, Zenska. Prosté jsem to akorat ulozila.”

.No, takZe ja se spojila s rodinou tim telefonem No a kdyZz tfeba v televizi néco

nepochopim, tak mi to vysvétluje. UtéSoval mé slovy ,to bude dobry mami, neboj se.*
Prizplsobeni se situaci

Pani XN patfila k t€m respondentiim, ktefi restrikce poctivé dodrzovali. Z vypovédi
vyplyvaji moralni zasady pro dodrzovani pravidel.

,Védélo se, Ze je nutnost to mit, Ze jo. TakZe abych délala néjaky scény, Ze to nosit
nebudu, to ne. No a fikala jsem, kdyZz nedélam hlouposti, nikde nelitam, no tak tfeba mé to mine.
Abych jako méla néjaky preveliky strach, Ze se bala, prosté to ne. Ja jsem porad véfila, Ze to dobre

dopadne.”

Hodnoceni restrikci

Pani XN hodnotila zaopatfeni DS velmi pozitivné. Z odpovédi vyplyva, ze vse
délali, jak nejlépe mohli a uméli. Byla to nova situace a zmény by podle ni nesly
podniknout.

»10 by 8lo téZko. Myslim, Ze to délali dobfe. Pfivezli vam sem jidlo, pak pfisli pro nadobi.

Myslim, Ze jako bych si v tomhle nemohla néjak stéZovat. Ty sestfiCky jsou fajn, ony si s vami i

popovidaly.“

6.1.6 Respondentka XF

Pani XF je jednou z nejstarSich obyvatel domova senior(, je ji uctyhodnych 92 let
a pochazi z Hofovic. Ma 2 dcery, vnoucata a pravnoucata. Pani XF dlouho Zila
s manzelem v rodinném domé. Oba méli zazadano do domova duichodcu, ale
vzhledem k rychle se zhorSujicimu zdravotnimu stavu manzela musel do domova
seniort dfive, a nakonec jinam nez jeho Zena z kapacitnich divodld. Nakonec
Zadost pani XF byla schvalena v Domové Na Vysluni nastoupila tak sama bez
manzela. O manzelové smrti se dozvédéla od dcer az poté. Manzela v posledni
dobé nenavstévovala.l® Pani XF pusobi jako velmi pragmaticka Zena, bere vSe tak
jak je a nerada si stézuje co ji vSechno a kde boli. Rada si udrzuje styl, jelikoz cely
zivot byla Svadlenou a rada se oblékala. Domov seniord uz neopousti, nemé rada
baleni a pfipravu na cesty. Rodina ji navstévuje 2x do tydne a kazdy den po 15:00

pravidelné volaji. Pani XF si s ni€¢im hlavu nelame a bere vSe tak jak je. V domové

10V ramci vyzkumu dopadu pandemie v DS se vyzkumnice neptala na divod.
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seniorl je 5 let. Rada sleduje AZ kviz a obecné védomostni soutéze a obCas se
podiva i na néjaky film.
Pribéh interview

Pani XF vyzkumnice zastihla na pokoji, kde odpocivala v posteli. V ten den zrovna
Cekala navstévu. Hned na zacCatku si obé vSimly, ze maji stejnou barvu rténky,
vyzkumnice pochvalila respondentce vybér barvy a konstatovala, Ze vypada jak ze
zurnalu. Pani XF se zasmala a fika: ,Myslite ze staryho Zurnélu.“ Rozhovor jsme

zapocaly spole€nym smichem.

Ukazky vypoveédi respondenta vztahujici se k vyzkumnym otazkam

Omezeni volného pohybu

Pani XF byla v dob& pandemie na dvojliZzkovém pokoji. Restrikce ji branily
v chlzi po chodbé a v kontaktu s rodinou, ktera ji nemohla navstévovat.
»,NO jo no oni potom byli zavieny, Ze jo navstévy nebyly dlouho, no tak se nechodilo. No to

Jjsem nesméla ani na chodbu. No brala jsem to jak to je. A jesté Ze je ten mobil, tak si povidate do
mobilniho telefonu.”

Psychicka zatéz
Pani XZ zminila, Ze je to jiz davno a je lepSi na to nemyslet. Pfi popisu emoci se
drzela sevienyma rukama u srdce.

~Ja nevim uz. Ted uz je vam dobfe, tak uz na to nemyslite, jak to bylo. No, tak néjak to vite
ta doba, a to vdecko ono dodnes, kdyZ to slysite a vSecko i tu dobu, tak vam to taky nedéla dobre.

Takovy ten pocit toho néjak téla nebo vibec vite, byl ¢lovék takovej z toho Spatnej a takovej byl

Clovek sevrenej.”

Vztah k sobé a okoli

Pani XF celou dobu mluvila v pluralu. Lze tak konstatovat jeji sounalezitost
k ostatnim a nékolikrat zaznélo, ze vétSinu ¢asu se strachovala o rodinu
a celkové i stat a cely svét. Méla obavy, jak to vSechno dopadne vzhledem
i k valce na Ukrajiné.

»Vite, Ze vSichni jsme se bali, vZdyt vy jisté taky Ze jo. Bylo to hrozny. KdyZ to zacalo, vite,

tak pro vSecky, a tak néjak jako. No Clovék byl takovej zmatenej, ale co muzete délat? Dneska

kdyZ koukate na to vSechno, tak si fikam ,to snad neni mozZny, co se v tom svété déje. Tak jsem
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méla, Ze jo pocit divnej, jak to bude. A to vdecko bala jsem se o rodinu, a tak o celej stat, vite, jak

to vSechno dopadne. No na tu valku, co ted je. Ja jsem zazZila i 2. svétovou valku.*”

Podpurné faktory

Pani XF neméla zadné fyzické obtiZze a pro zvladani situace vyuzivala telefon pro
kontakt s rodinou. Jako dalSi pozitivni faktor byla spoleénost spolubydlici
a snazila se udrzovat v kondici chGzi po pokoji.

.Délala mi dobfe spole¢nost té druhé pani. No tak lezely jsme, a tak néjak jsme pfemejslely

samy pro sebe. ,No tak chodila jsem po pokoji, trénovala na nohy, spala a veler koukala na

televizi.“

Respekt pravidel

Pani XF projevila moralni zasady pro dodrzovani omezeni.

,No co mizete délat. Musela jsem to vzit, jak to je. Museli jsme to tak brat. Musite to

vSechno tak brat.”

Hodnoceni restrikci

Pani XF hodnotila restrikce smiflivé, neméla zadné vyhrady ani navrhy na zménu.

,Brala jsem to, jak to bylo."”

6.2 Odpovédi na vyzkumné otazky

VO1: Jak se nouzova opatieni odrazela na kazdodennim Zivoté seniort

v domové seniorti?

Vsichni respondenti se jednotné shodli na tom, Ze nouzova opatfeni se projevila
v podobé naprostého zakazu vychazeni z pokoje. Nikdo z obyvateld domova
seniorl nemohl do spole€¢nych prostord (na chodbu, do jidelny, do zahrady
v arealu, ani do dilen a spoleCenskych mistnosti). DoSlo tak ke zruSeni vSech
probihajicich akci v DS, které patfi k béznému programu domova senioru jako
napf. promitani filmd konané kazdé utery, rehabilitace, pracovni €innosti v dilné,
navstéva zvifeciho koutku atd. Izolovani obyvatelé v DS se tak nemohli vidat ani
mezi sebou a uz vabec ne s rodinou. VSichni vnimali dny jako jednotvarné, tahlé

a nekonedné.
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Souhrnné se da fict, ze vSichni respondenti vnimali a pocitili zmény Zivota
uvnitf domova seniord co se tyCe pravidelného programu, volného pohybu,

a pfedevsim moznosti v pfijimani navstév.

VO2: Jak seniofi v DS prozZivali nouzova opatreni?

V souvislosti s proZzivanim nouzovych opatfeni vSichni respondenti oznacili
pandemické obdobi jako strasné, hrozné, kruté, dlouhé, zmateCné a plné zmén.
Z jejich vypovédi se da se usuzovat, Ze nejvyraznéjSi emoci byl smutek po rodiné
— nejhufe hodnotili aspekt izolovanosti na pokoji a nemoznost osobniho kontaktu
srodinou i ostatnimi obyvateli DS. Prekvapivym zjisténim vSak bylo, Ze se
nestrachovali o své zdravi, nybrz o zdravi svych rodin a lidi celkové. Z odpovédi
byl rovnéz patrny strach z budoucnosti a neznama, jak dlouho bude situace trvat.
| pfes vyrazné a dlouhotrvajici restrikce je vS8ak ze ziskanych vypovédi patrna

velmi silna osobni resilience i empatie va&i zaméstnancum DS.

Vsichni respondenti hodnotili pandemii jako obtizné obdobi, ale zaroven ve
vypovédich Ctyfi z nich uvadéli, ze jsou na samotu zvykli, nevadi jim a maji radi
svlj klid. Musime vSak podotknout, Ze zde vyvstava rozdil mezi samotou
a osamélosti. Samota nebyla vnimana negativné, nicméné pocit osamélosti byl
disledkem socialni izolace, pro kterou se nerozhodli. V dobé pandemie ffi

respondenti sdileli pokoj se spolubydlicim a ocenili, Ze v této dobé nebyli sami.

U v8ech respondentl se projevil alespon jeden pocit z dale zminénych —
smutek, beznadéj, osamélost, depresivni nalady, nechut k jidlu Ci bolesti hlavy.
Jeden respondent uvedl, Ze proplakal dny. VSichni respondenti popisovali tehdejSi

obdobi jako emoc¢né narocné.

VO3: Jakymi prostredky seniori v DS zvladali izolovanost?

Jak je zvypovédi patrné, tak vSichni respondenti zvladali dlouhy ¢€as vyplnit
cinnostmi, které na pokoji vykonavali i pfed pandemii. Ve vyctu Ize zminit aktivity
jako sledovani televize, poslech radia, lusténi kiizovek, Cetbu, chuzi po pokoji,
spanek nebo rucni prace. Respondenti sdilejici pokoj se spolubydlicim uvadi, ze

podminky snaseli Iépe pravé diky pfitomnosti druhého.
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Hlavnim prostfedkem pro kontakt s rodinou byl vlastni mobilni telefon (nikoli
chytry telefon) diky kterému mohli rodinu alespon slySet. Pfestoze Zijeme v dobé
technologii, tak pouze jeden respondent uvedl, ze mu byl nabidnut od socialnich
pracovnic videohovor prostfednictvim zakoupenych tabletd. V této souvislosti se
muzeme pouze domnivat, zda takovou nabidku ostatni viibec zaznamenali, nebo
pro seznameni s moznostmi komunikace pfes tablet byli vybrani jen néktefi
jedinci.

Ze ziskanych vypovédi se da usuzovat, Ze se vybrani obyvatelé DS
dokazali na danou situaci adaptovat a nafizené restrikce pfijali. Jak je z vypovedi
dale patrné, ke zvladani byla nejvice napomocna vira a nadéje, Ze nastala situace
jednou skonci a bude lépe. Z vypovédi vyplyva, Ze Ctyfi respondenti ze Sesti
neméli problém dodrzovat nafizeni domova seniorll, pfestoze je po emocni
strance nevyhodnocovali jako vitané, ale moralné respektovali nastavena pravidla.
Pouze dva respondenti se proti restrikcim vymezovali a nafizeni védomé
porusovali. DalSim vynofujicim fenoménem jako copingova strategie byl humor,

ktery se uplathoval po prvni viné.

VO4: Jak seniofi v DS hodnoti nouzova opatrfeni domova senioru?

Z vypovédi vétsSiny respondentll vyplyva, Ze nouzova opatfeni v DS nejen
respektovali, ale dokonce je hodnoti jako adekvatni dané situaci. Uvédomuiji si, Ze
hlavnim zamérem a cilem byla ochrana pfed onemocnénim a s nim spojenymi
moznymi dusledky. Pouze dva respondenti vyjadfuji nespokojenosti vzhledem
k ‘'vnimanému nedostatku informaci pfi rychle se ménicich pravidlech. | pres
deklarované pochopeni ukazuje vyzkumné zjiSténi na znacné rozhorceni
k pfisnosti, sjakou byla pravidla daného DS nastavena ve srovnani
s nemocnicemi a jinymi DS. VétSina respondentld oceriuje snahu vesSkerého

personalu a nastavena opatfeni vnimala jako krizova.

VO5: Jakym zpusobem by se mélo k podobné situaci podle seniorti v DS
pristupovat pristé?

SoucCasné se zmapovanim prozité zkuSenosti nas zajima jeji pfesah do
budoucna v podobé doporuceni z ust samotnych obyvatel DS pro pfipad, ze by
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doSlo k opakovani této doposud bezprecedentni situace. Ve vypovédich je
nejCastéji zminovano zlepSeni informovanosti o situaci a v€asné upozornéni na
planované restrikce. Toto doporu€eni by mohlo sméfovat nejen k personalu Ci
vedeni DS, pfip. rodinnym pfisluSnikim, ale rovnéz na celospolecenské urovni
k vladnim predstavitelim, coz je s ohledem na voli¢skou zakladu v fadach

rozSifujici se seniorské populace jisté nezanedbatelny postreh.

Prosti ambic ubirajicich se touto cestou upozorfiujeme na neméné dilezita
zjisténi, kdy nasi respondenti poskytuji cenné rady tzv. do vlastnich fad a nabizeji
tak mozné zdroje podporujici zvladani situace, kterou sami oznacuji za krizovou.
Prvni z téchto rad je zustavat aktivni, vénovat se pohybu ¢&i libovolné €innosti,
ktera zaméstna mysl a pfipadné potési i télo (a opacné). DalSim doporucenim je
urcity apel na spoleCenské chovani — byt ohleduplni, nehadat se a navzajem si
pomahat, ¢imz lze nejen v prostfedi pobytovych zafizeni pfispivat k dobrému
socialnimu klimatu a pohodé vSech zucastnénych. Za kliCové Ize povazovat
doporu€eni nebyt sami, zustavat vkontaktu s dalS§imi lidmi, a to jakoukoli
dostupnou formou. Vzajemné sdileni se ukazalo jako nezanedbatelna copingova
strategie. S vysledovanou osobni resilienci pak souvisi dalSi dvé doporuceni,
kterymi jsou nadéje v lepSi budoucnost a péstovani pozitivnich myslenek, coz

mohou byt zdroje dodavajici silu.
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7/ DISKUZE

V navaznosti na vySe uvedena zjiSténi nabizi nové se otevirajici kapitola prostor
pro souhrnné zhodnoceni realizovaného Setfeni s ohledem na nami stanovené
cile a vyzkumné otazky. Vyuzivame na tomto misté moznost diskutovat,
komentovat a konfrontovat ziskané vysledky s teoretickymi poznatky vcCetné

zjisténi z jinych studii zabyvajicich se nasi oblasti zajmu.

Na zakladé vSeobecnych diskusi, informaci v médiich i vyzkumné
dolozenych poznatkid napf. Morais et al. (2019) vime, Ze populace starne
a fenomén prodluzovani délky Zivota si jisté zaslouzi pozornost fady odbornosti, tu
nasi — psychologickou — nevyjimaje. Ze se tento trend nevyhyba ani prostiedi
Ceské republiky potvrzuje Cesky statisticky Gfad (2022) dokladajici zvySovani
prumérného véku doziti jak u muzd, tak u Zzen a tato skuteCnost je patrna
i v nasem vyzkumném Setfeni, kde primeérny vék vybérového souboru ¢inil 86 let.
Vékova hranice nepatfila mezi kritéria pfi vybéru vyzkumného souboru a sama
vyzkumnice byla pfekvapena, Ze vSichni z vybranych respondentll spadaji do tzv.
ctvrtého véku, jehoz charakteristiky pfiblizuje v teoretické Casti prace. Zaroven se
do skladby vyzkumného souboru sloZzeného z péti Zen a jednoho muze promitla
demograficka skuteCnost, kdy se zeny dozivaji vyS$Siho vé€ku nez muzi a pro
vlastni vyzkumné Setfeni bylo mozno s ohledem na skladbu obyvatel vybraného

DS dosahnout pravé a pouze takového slozeni respondentu.

Lze tedy sohledem na naplnéni cild prace hovofit spiSe nez obecné
0 prozivani nouzovych opatfeni seniory v DS o prozivani nouzovych opatfeni
obyvatelkami DS? Domnivame se, zZe nikoli, nebot dosazena zjisténi bez
primarnich ambici na jakoukoli komparaci neshledavaji zasadni odliSnosti ve
vypovédich oslovenych Zen a muZe. Mohlo by se vSak jednat o zajimavy podnét

pro dalSi vyzkum, kdy by bylo nutno do Setfeni zahrnout SirSi populaci.

Nez se vSak nechame unést uvahami nad navazujicim vyzkumem,

povazujeme za dulezité na tomto misté diskutovat jednotliva vyzkumna zjisténi
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tak, jak byla sumarizovana pro dané vyzkumné otazky, jejichz znéni na tomto

misté jiz jen volné parafrazujeme.

Dopad nouzovych opatfeni do kazdodenniho Zivota obyvatel DS se projevil
markantni zménou pravidelného programu ve smyslu nabizenych spolecnych
i individualnich volnoCasovych aktivit. Tento program jako takovy ze zivota v DS
vlastné zcela vymizel, nebot nekorespondoval s dalSim vyznamnym dasledkem
pfijatych opatfeni a to omezenim, resp. zamezenim volného pohybu osob po
zafizeni. Vliv nékterych nouzovych opatfeni vSak nezasahl pouze obyvatele DS,
ale diky své plosné platnosti i jejich rodinné pfislusniky a blizké osoby, s nimiz

nebylo mozZno se osobné setkat, coz vedlo k absenci béZzného osobniho kontaktu.

S ohledem na pfibyvajici pocet institucionalizovanych zafizeni zabyvajicich
se pécCi o seniory se Hudakova a Majernikova (2013) zabyvaji otazkou, jaka péce
a kvalita je seniorim v zafizeni nabizena. Upozorfiuji na fakt, ze kvalita péce by
méla brat ohled nejen na zakladni materialni a zdravotni potfeby seniorl, ale
predevsim na potfeby individualni. Domovy seniorl by tak mély vice nez cokoli
jiného predstavovat koncept jiného a dalSiho typu domova, jehoz ukolem je zajistit

co nejpfirozenéjsi adaptaci na nové misto bydleni a novou Zivotni etapu.

Naruseni tohoto konceptu v dobé pandemie je vice nez patrné. Sledovani
situace pfed a po pandemii nebylo pfedmétem naseho Setfeni, a proto se timto
smérem nebudeme dale ubirat a vratime se k dopadim nouzovych opatfeni
s védomim, Ze na seniorsky vék by se bez ohledu na spole€enskou situaci nemélo
nahlizet jako na zdravotni problém, ale vést v patrnosti, Ze se jedna predevSim

o zivotni etapu.

Na zakladé vysledkd vyzkumu mapujiciho oCekavani seniorl Venglarové
(2010) by seniofi v DS méli mit moznost aktivné se podilet a rozhodovat o svém
zpusobu zivota a mit volnost pohybu mimo instituci i v pfijimani osobnich navstév.
Je zfejmé i s ohledem na obdobi realizace zminéného vyzkumu, Ze autorka hovofri
0 bézném stavu ve spolecCnosti, nikoli o stavu nouzovém, ktery je charakteristicky
svymi, dfive popsanymi, specifiky. AvSak zmifujeme jej pravé proto, abychom dali
do kontrastu s nasim zjisténim, kdy osloveni respondenti nemohli svobodné
a autonomné rozhodovat o tom, koho a kdy budou vidat. S plnym védomim

protektivniho charakteru pfijatych opatfeni nemizZeme s ohledem na vysledky
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naseho Setfeni nechat bez povSimnuti opomijené psychické potreby, které si pfi
soucasné platné definici zdravi pfijimané WHO jisté zaslouzi nemalou pozornost.
Zejména, hovofime-li o skupiné obyvatel vyznacujici se takovou krehkosti, jako

tomu je pravé u seniorské populace.

O tom, Ze otazka socialniho kontaktu ma své misto v feSeni problematiky
seniorského véku a Zivota v DS svéd¢i i fada publikovanych vyzkumu, jejichz
poCet vyznamné prevySuje vyzkumy zabyvajici se dalSimi oblastmi, které se
v souvislosti s naSimi vyzkumnymi otazkami objevovaly. | za cenu vnimané
nevyvazenosti ale zaroven s védomim prolinani jednotlivych okruht vyzkumnych
otazek, a praveé pro palCivost problematiky, nékteré z vyzkumi uvadime na tomto
misté, i kdyz by stejné tak dobfe mohly ilustrovat dale diskutovany okruh spojeny

s prozivanim nasich respondentl ve sledovaném obdobi.

Potfeby socialniho kontaktu, vazby na rodinu, intelektualni zapojeni, humor,
optimismus a spiritualitu zmifiuje Morris (2014) & Kubali¢kova (2007), ktera
upozorfiuje, Ze seniorské potfeby se neliSi od potfeb jinych vékovych skupin
a neméli bychom se omezovat pouze na fyziologické a materialni zajisténi. Na tato
tvrzeni by mohli navazat Gilleard a Higgs (2010) uvadéjici, ze péci o své ,ja“ Ize
naplnit skrz vztahy s druhymi lidmi. Podobné jako Kalvach a Onderkova (2006)
zminuji potfebu komunikovat jako zaklad pro navazani socialniho kontaktu
a interakce jsme i my dosli v nasem vyzkumu ke zjisténi, kdy komunikace, byt za
vyuziti mobilnich telefonl, byla jednou z kliCovych metod zvladani pandemie.
Prostfednictvim mobilniho telefonu se respondentiim dostavalo psychické podpory
— projevum lasky a zajmu, sdileni a pocitu sounalezitosti i ujiStovani o pfekonani
téZzkého obdobi. Respondenti ve vyzkumu potvrdili, Zze méli potfebu udrzovat
kontakt s rodinou i prateli. Potfeba sdilet a komunikovat skrz technologie se
ukazala jako alternativa v dané situaci. Respondenti potvrzovali, Ze slySet hlas na
druhé strané bylo pfijemné a telefonovani s rodinou a prateli se projevilo jako
jedna ze strategii zvladnuti situace, protoze se z toho stal i dennodenni ritudl,

ktery si zachovali i po skon€eni pandemie.

Znamena to tedy, ze vtomto sméru mohla restriktivni opatfeni pfinést i néco
pozitivniho? Snad ano. | pfes to v naSich vysledcich vnimame vySe diskutované
potfeby — kontakt s rodinou, prateli, ostatnimi obyvateli DS, spoleCenské aktivity,

jako potfeby, jejichZz naplfiovani v dobé pandemie bylo vyznamné omezeno. Toto
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omezeni se tykalo celé spolecnosti, avSak osoby pobyvajici v institucich podléhaly
rezimu urcité dvoji kontroly, kdy pro né platila obecna nafizeni a dalSi nafizeni
interni. Byla tak redukovana moznost ve vétSinové spolecCnosti trvale pfitomné
Jrebelie proti systému®, o které se tvrdi, Zze je pro ¢esky narod pfiznacna a muze to
dokladat i fakt, Zze dvé z dotazovanych respondentek se k takovym aktivitam
pfiznavaji a byly pro né zaroven velkym zdrojem opory. Hovofime zde o rebelii
v podobé setkani s blizkymi osobami pfes branu zafizeni — je na kazdém, jaky
pocit to v ném zanecha. Ve vyzkumnici samotné tyto skuteCnosti vzbuzovaly
stfidavé pocity hnévu a litosti, kdy pfi plném védomi smyslu opatfeni vnima
v nastaveni opatfeni smérem k obyvatellm domova pro seniory spoleCenskou

diskriminaci a nespravedInost.

Dle stale plathého modelu duspésného starnuti Rowea a Khana (1997) by
spole¢nost méla usilovat o zajisténi sobéstacnosti, sebeobsluhy, ale také prostoru
a prilezitosti pro seberealizaci seniorl. Rovnéz nasi respondenti mnohokrat zminili
potfebu nezavislosti a samostatnosti s pfihlédnutim Kk jejich fyzické kondici,
a jednim z negativnich dopadut restrikci bylo pravé zamezeni naplfiovani potfeb
seberealizace prostfednictvim zalib, které se v prubéhu pandemie podafilo, byt

CasteCné obnovit a staly se z nich obratem zdroje osobni resilience.

Pfi popisu prozZivani nouzovych opatfeni obyvateli domova pro seniory
nesetfi respondenti v hodnoceni slovy s vyraznym negativnim citovym zabarvenim
— strasné, hrozné, kruté..., objevuji se i dalSi hodnotici kategorie dlouhé,
zmatecne, nejisté... Vyzkum se zameéroval na celé dlouhé obdobi propojujici
jednotlivé viny pandemie a s nimi spojena nafizeni, coz se projevilo v nékterych
vypovédich z hlediska obtizného rozliSovani a zafazovani nafizenych restrikci
v pfesné urené Casové posloupnosti. Respondenti vnimali toto obdobi jako plné

zakazl a zmén komplexné.

Z pohledu vyzkumnice zajimavym faktem vystupujicim na pozadi ziskanych
dat vsouvislosti s prozivanim je absence strachu o zZivot, ktery je
ohrozovan nemoci ve vztahu kvlastni osobé. Fenomén strachu se v této
souvislosti vynofoval pouze ve vztahu k ostatnim, blizkym osobam. Respondenti si
byli védomi rizik souvisejici s nemoci Covid-19, vyjadfovali vdak potfebu fyzického
kontaktu s rodinou i pfes riziko nakazy a prali si mit v tomto sméru moznost vlastni

volby.
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Vyzkumna otazka sledujici podplrné mechanismy a prostiedky zviadani
izolovanosti seniort v DS v dobé nouzovych opatfeni pfinasi rovnéz zajimava
data. Resilience ve stafi nahlizena pohledem Wagnilda (2003) znamena c&innost
jedince stavici se proti zranitelnosti. Zajimavé zjisténi pfinasi Baltes (1997), ktery
uvadi, Zze odolnost ve stafi ma tendenci spiSe rust nez klesat, coz Ize potvrdit
a dale doplnit vyzkumem, jez prezentuji MacLeod et al. (2016) seznamuijici se
zjisténim, ze odolnost starSich osob ma tendenci se i pfes naro¢né zivotni obdobi
rozvijet. Vysledky nasSeho vyzkumného Setfeni prokazuji vyznamnou osobni
odolnost kazdého z dotazovanych a dokladaji schopnost adaptace respondentu
na narizena opatfeni v dobé pandemie bez sledovanych maladaptivnich vzorcl
chovani. Nasi respondenti dokazali i se znacné redukovanymi moznostmi vyplnit
svlj den aktivitami (tvofenim, malovanim, lusténim kfizovek, ¢tenim, sledovanim
televize i pohybem) a pokud jej méli, sdilenim spoleCnosti se spolubydlicim.
Moznou odpovéd na nabizejici se otazku, ¢im bylo takového stavu dosazeno,
nabizi autofi Pelcak (2013) a Gruss (2009), ktefi souhlasné zminuji, ze na
mechanismu zvladani se podili jednak inteligence Clovéka, télesna a psychicka
konstituce (fyzické zdravi a temperament) a osobni charakteristiky clovéka.
V nasem vyzkumu se vétSina respondentl téSila dobrému zdravi, fyzické kondici
a na psychické urovni bylo patrné odhodlani zvladnout situaci co nejlépe. Sami
respondenti davaji svUj postoj a vybudovanou odolnost do souvislosti s zivotnimi
zkuSenostmi — opakované zmiriuji své narozeni v dobé 2. svétové valky a proZitky
z vale€né i nelehké povalecné doby. Ze ziskanych vypovédi je patrné, ze osloveni
respondenti jsou vybaveni vnitfni silou zvladnout a preckat pandemickou situaci
svépomoci za pomoci vlastni silné vile podporovani virou a nadégji v lepSi

budoucnost.

Popsané mechanismy zvladani v sobé zahrnuji pfedevSim vnitini,
osobnostni faktory. Patrame-li po téch vnéjSich, nenalézame to, co bychom na
tomto misté ocekavali — profesionalni odbornou pomoc a podporu
z psychologickych fad. Vyzkumnici pfi zpétném pohledu zarazi, Ze moznost vyuZiti
psychologické intervence se napfi¢ vyzkumem neobjevuje. Sama by spatfovala
roli psychologa v DS béhem sledovaného obdobi jako dilezitou, avSak je mozné,
Ze zde prevlada vlastni motivace ke sméfovani profesni drahy. Nicméné si

vyzkumnice uvédomuje, Ze v dobé pandemie bylo hlavni prioritou statu a potazmo
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vedeni DS zajistit fyzické zdravi, protoze situace byla opravdu kriticka a neznama

uz jen z pohledu nepredvidatelnych nasledkt a dopadd na lidské Zivoty.

Hodnoceni prijatych opatfeni z pohledu obyvatel DS v dasledku
nevyznivalo vyluéné negativné. Nasi respondenti hodnoti nastaveni opatfeni jako
adekvatni situaci, kdy hlavnim cilem byla ochrana zdravi. Objevuje se
nespokojenost s délkou opatfeni a pfisnosti v daném zafizeni ve srovnani s jinymi
institucemi. Za problematické bylo nékterymi povazovano i chybéjici v€asné
prfedavani informaci o planovanych krocich v podobé pfijatych restrikci. | pres
uvadéné pochopeni danych opatfeni se objevilo porusovani pravidel, které bylo
z naSeho pohledu pochopitelné, byt riskantni. Neodvazujeme se vSak na tomto
misté takové pocinani hodnotit. Intenzivné vnimame, Ze jak vedeni DS, tak
samotni respondenti, délali v dané situaci, co mohli a jak nejlépe uméli vedeni

dobrymi tmysly.

Pouceni z prozité zkuSenosti pro pristé vnimame jako urCité poselstvi
vychazejici od respondentl v ,prvni linii“, které bychom radi vyuzili pro vytvoreni
dalSiho mozného zdroje podpory pro ostatni. Proto nas soucasné se zmapovanim
prozité zkuSenosti zajima jeji pfesah do budoucna v podobé doporuceni z st
samotnych obyvatel DS pro pfipad, ze by doslo k opakovani této doposud

bezprecedentni situace.

Ve vypovédich je nejCastéji zmifiovano zlepSeni informovanosti o situaci
a vC€asné upozornéni na planované restrikce. Prakticky vystup — leta¢ek shrnujici
zakladni patero doporuceni, jak zvladnout dal$i lockdown, je zpracovan formou
komiksu, pfi ¢emz mimo jiné vychazime ze sdilené zkuSenosti respondentu, Ze
humor predstavuje vyznamny protektivni faktor pro zvladani zatézovych situaci.
Byli bychom radi, kdyby letaCek nebylo v budoucnu jiz tfeba vyuzit, ale po
domluvé svedenim DS, kde byl vyzkum realizovan, jej v nékolika vytiscich
nechavame obyvatelim k dispozici, nebot je vlastné produktem jejich dusevni

¢innosti, ktery nasim prostfednictvim dostal pouze grafickou podobu.

Zameérem vyzkumnice bylo zajistit bezpeény prostor a davéru v realizované
Setfeni a ziskat popis situace tak, jak si ji respondenti vybavuji, jak se béhem ni
citili a co jim dodnes nejvice utkvélo v paméti. Rozhovory byly vedeny s cilem

pristupovat ohleduplné a tak, aby kladené otazky nezplsobovaly retraumatizaci
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pfipominanim zatézového obdobi. Respondenti dostali prostor pro autentické
a volné vyjadieni zité zkuSenosti, vyjadieni a pfi zpétné vazbé od respondentl

byla patrna vdé¢nost za zajem o jejich pocity a zkuSenosti provazané s dobou.

Hlavnim vnimanym pfinosem naSeho vyzkumu je zachyceni Zivotnich
pfibéht Sesti osob, které prekonaly dlouhé pandemické obdobi a mohly tak
poskytnout cenné osobni vzpominky a nabidnout vhled do situace. Vysledky
naseho Setfeni mohou poslouzit jako opérny bod pro zdravotniky i nezdravotniky
pracujici v domové seniorl a podobnych instituci a nabidnout jim navod na
zlepSeni pfistupu k potfebam seniord. V neposledni fadé bylo pfinosem
realizovaného vyzkumu profesni obohaceni samotné vyzkumnice — studentky
psychologie, a to v podobé skutecné praxe, kdy mohla aplikovat doposud nabyté

teoretické znalosti.

V dusledku nezku$enosti vyzkumnice se zpracovanim dat zvolenym
pristupem IPA doslo k nedodrzeni standardniho poméru teoretické a praktické
Casti prace, coz chapeme jako nedostatek, kterému je nutno se do budoucna

vyvarovat.

Za slabou stranku vyzkumného Setfeni by mohlo byt povazovano také
genderové nevyvazené slozeni vybérového souboru, avSak, jak jiz bylo
predeslano, slozeni koresponduje s demografickym rozlozenim sledované
populace. | pfes to pro dalSi vyzkum doporuCujeme pestiejSi vyzkumny vzorek
a vypovédi nasbirané v nékolika ¢asovych obdobich pfi opakovaném dotazovani.
Tak by bylo mozno zmapovat pfipadné rozdilnosti v pribéhu €asu a popsat
vynofujici se proménlivosti ve sledovanych oblastech. Pro dalSi vyzkumna Setfeni
by bylo zajimavé porovnat vypovédi senioru zijici v DS se seniory zijici mimo
instituce nebo komparace nékolika instituci v rlznych krajich, stejné jako
ovéfovani pfitomnosti rozdili ve sledované problematice mezi obyvateli

a obyvatelkami DS.

Nasim cilem bylo popsat a vnimavé interpretovat ziskané poznatky
s akcentem na individualitu prozivani vlastnich zkuSenosti jednotlivymi
respondenty. Stanoveny cil se podafilo naplnit a vysledkem je popsany subjektivni
pohled vlivu pandemie nejen na emocni stranku, ale zaroven i na Zivotni podminky

a jejich kazdodenni potieby. Byl popsan zpusob, kterym respondenti prozivali tak
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dlouhé a naroCné obdobi pandemie, jez pfineslo mnoho restrikci v jejich

kazdodennosti a také duSevni stradani.
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8 ZAVER

Na tomto misté pFfedstavujeme uspofadany prfehled nejzasadnéjSich poznatki
ziskanych prostfednictvim realizovaného vyzkumného Setfeni zamérfeného na
prozivani nouzovych opatfeni ve spoijitosti s pandemii Covid-19 obyvateli domovt
pro seniory. Vyzkum postaveny na teoretickém zakladné aktualnich informaci
ziskanych z tuzemskych i zahraniCnich zdroju pfinasi fadu poznatkU

extrahovanych ze sdilenych subjektivnich zkuSenosti vybranych respondentu.

e Hlavnim vlivem, jenZz se zasadni mérou promitl do charakteru prozivani
nami sledovanych seniort, byly restrikce pfijaté v ramci ochrany jejich
zdravi — pfed onemocnénim Covid-19, jez ve sledované dobé mélo fatalni
nasledky na vSechny vékové kategorie a na seniory v DS obzvlast.

e V zamu ochrany fyzického zdravi byli obyvatelé domova pro seniory
vystaveni psychické zatézi separaci od rodiny a lidi obecné, personal DS
nevyjimaje. Nasi respondenti negativné vnimali absenci spole¢enskych akci
bézné v DS pofadanych (pracovni dilny, masopust, MikulaSska nadilka,
navstévy déti ze Skol), ale také spoleCnost zvifat, ktera jsou soucasti
domova seniorl a maji pozitivni vliv na psychiku senioru.

e Urcujici determinantou emoc¢niho prozivani seniord v domovech pro seniory
je obecné fyzicky kontakt srodinou a blizkymi. Zasadni faktor pro
psychickou pohodu a zivotni smysl pfedstavuji rovnéz pravidelné aktivity
spolecenskeho i individualniho charakteru.

e Podminkou prozivani dustojného starnuti je uspésSné zvladnuti nejen
vnéjSich, fyzickych prekazek, ale také sounalezitost ke spolecnosti.

e Neustale ménici se podminky spojené s podobou restrikci meély za
nasledek horsi adaptaci na znovu zavedena omezeni.

e Pouze dvé respondentky uvadi, Ze nebyly dostateCné dopfedu informovany

0 nastavajicich restrikcich a nemohly se tak na né pfipravit.
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o Ctyfi respondenti projevovali poslu$nost viiéi pravidldm a kladné hodnotili
a vyjadrovali porozuméni k zavedenym restrikcim vedenim DS.

e Dvé respondentky pravidla védomé porusSovaly zaroven a zaroven u vSech
pfevladala Spatnd nalada z nejistoty situace. Negativni zkuSenost
s dlouhodobymi zakazy a omezenim se u nékterych jedinct promitla
v prozivani nejistoty spojené s budoucnosti.

e Naopak pozitivni zkuSenost predstavuje umoznéni ru¢nich praci a drobné
femesliné tvorby bézné vykonavané v dilnach, kterym se mohli vénovat na
pokojich. Zasadni roli hral alespori distanéni kontakt s rodinou, ktera
vSechny dotazované respondenty vzdalené podporovala, uklidhovala
a vyjadrovala lasku a viru v to, Ze bude lépe. DalSi vyraznou protektivni
metodou pozitivné se podilejici na zvladani situace byl humor.

e Napfi€ zjisténimi se objevuje bilancovani dosavadniho Zivota a srovnani
zivotnich zkuSenosti bézny/nouzovy stav v kontextu reflexe Zivotnich
udalosti. Dominuje zde zkuSenost a uspokojeni z pfekonani Zivotnich

prekazek a zivotni nadhled.

Jak je tedy z pravé prezentované studie patrné, nejcastéjSim problémem
obyvatel domova pro seniory v dobé pandemie byla socialni izolace, ktera
zpusobila pocity osamélosti, beznadéje a smutku. Nami osloveni respondenti by
preferovali osobni kontakt i pfes zjevna zdravotni rizika. Seniofi z naseho souboru
meli pecujici rodiny projevujici zajem jesté prfed pandemii, coz mélo pozitivni vliv
na prekonani dopadu dlouhodobého odlouceni v dusledku pandemie.

| s ohledem na to, ze pfedkladané vystupy vyzkumného Setfeni predstavuji
dikladny pohled do zvolené problematiky, nalézame dalSi, stale neuzaviené
otazky, jejichz obsazeni vSak pfesahuje dany ramec nasi studie. Jednou z nich
muze byt napfiklad zkoumani kvality a moznosti Zivota seniord v jejich

dlouhovékosti z pohledu klinické psychologie, gerontopsychologie.
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9 SOUHRN

Pfedstavovana zavéreCna diplomova bakalaiska prace feSi problematiku
prozivani nouzovych opatfeni v dobé pandemie Covid-19 obyvateli domovu pro
seniory. Studie se opira o dva pevné pilife sledované problematiky. Prvni z pilifa
predstavuje zaroven primarni motivaci k volbé namétu prace a je jim osobni blizka
zkuSenost autorky s problematikou seniorského véku prozivaného v domové pro
seniory i odlou¢enim od Clena rodiny — seniora v disledku nouzovych opatfeni.
Druhy pilit je ukotven v teoretickych vychodiscich, u nichZz bylo snahou
zaznamenat, komparovat i kriticky nahlédnout sou¢asné poznatky v problematice
stafi, prozivani a dusledkd nouzovych opatfeni. Studium odbornych poznatki
zahrnovalo jak domaci, tak zahrani¢ni zdroje. Prace je klasicky rozdélena do dvou

Casti — teoretické a empirické.

Prvni kapitola teoretické ¢asti souhrnné seznamuje ¢tenare s problematikou
stafi, fenoménem prodluzovani Zivota a poskytuje informace o domovech pro

seniory.

Druh& kapitola mapuje teoreticka vychodiska v otazce prozivani u seniord,
zabyva se potifebami této vékové kategorie a sleduje otazku resilience,
copingovych strategii a komunikaci jako vyznamnou slozku v zZivoté seniorli. Tyto
kapitoly jsou zaroven reflektovany ve vztahu nouzového stavu béhem pandemie

nemoci Covid-19.

Treti kapitola teoretické &asti popisuje obecn& nouzova opatieni v Ceské
republice a konkrétni opatfeni v domové senioru, jenz byl zakladem pro
vyzkumnou ¢ast prace.

Nasledujici, zavéreCna Ctvrta kapitola teoretické Ccasti je vénovana
aktualnim vyzkumim v tuzemsku i zahrani¢i. Tato €ast reflektuje zrealizované
vyzkumy na téma pandemie a jeji vliv na skupinu senioru, jejichz prostfednictvim

se snazime predstavit vybrana vyzkumna zjisténi vénujici se dopadim pandemie
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na zivot seniord a nastinit nasledky omezenich s ni souvisejicich — socialni

izolace, pocity nejistoty a beznadéje.

Navazujici empiricka Cast prace predstavujici vlastni vyzkumné Setfeni tvofri
v podstaté protipdl pfedeslaného teoretického ukotveni. Ani na tomto misté vSak
nejsou opomijena teoreticka vychodiska, ktera tvofi zaklad pro aplikaci popsané
metodologie vyzkumu pocinaje volbou vyzkumnych metod, pfes vybér vzorku
k tvorbé dat a jejich naslednou analyzu i zavérecnou interpretaci. Popisem celého

procesu se snazime prokazat odbornou kompetenci vyzkumnice.

Realizované vyzkumné Setfeni navazuje na dfive publikované poznatky
zejména zahrani¢nich studii a zaméfuje se na sledovani aspektl, které se
podstatnym zpusobem podileji na kvalité prozivani u seniord a definovani
specifickych zvlastnosti v obdobi nouzovych opatfeni spojenych s pandemii
onemocnéni Covid-19.

S ohledem na charakter vyzkumného problému, jehoZ uchopeni si zadalo
zevrubné a detailni poznani zkoumaného fenoménu v béznych podminkach
a celkovém kontextu, byla zvolena cesta kvalitativniho pfistupu. Vyzkumné Setfeni
se tak uskutecnilo prostfednictvim mnohocetné pfipadové studie.

Zvolenou metodu tvorby dat predstavuje polostrukturované interview
schematicky obsahuijici otazky na vlastni emocni prozivani, pocit izolace, vnimani
nouzovych opatfeni a konkrétni dopady pandemie na Zivot seniorll v DS. Ptame
se v8ak rovnéz na mechanismy zvladani a zdroje podpory napomocné pro
preklenuti obdobi pandemie. Nedilnou soucasti tvorby dat byla kombinace
popsané metody s metodou zucastnéného pozorovani.

Konecny vyzkumny soubor byl tvofen Sesti obyvateli domova pro seniory ve
vékovém rozpéti 80-92 let. Pro vybér vyzkumného vzorku byla stanovena ftfi
kritéria: pfedem domluvenym souhlasem s uc€asti vyzkumu a poskytnutim
rozhovoru, pobyt vdomové seniorll od po¢atku pandemie nebo v jejich pocatcich
a absence jakéhokoli typu demence/kognitivnino deficitu souvisejici se

zpusobilosti vést rozhovor.

Vlastni vybér probihal ve dvou fazich s pouzitim nepravdépodobnosti
metody zamérného vybéru prostfednictvim instituce.
Zpracovani ziskanych dat probihalo formou kvalitativné analytického

pristupu interpretativni fenomenologické analyzy (IPA). Zvoleny pfistup byl vybran
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pravé proto, Ze se zamérfuje na podrobné porozuméni osobni zkuSenosti Clovéka
i interpretaci vlastnich — osobnich vyznam, jez jsou této zkuSenosti jedincem
pfisuzovany. Metoda byla zvolena vzhledem kvéku respondentl, nebot
polostrukturovany rozhovor umoznil vhled do Zivota zkoumanych osob i mimo
pandemii a nabidl tak hlubSi propojeni zivotnich udalosti, které byly dokreslenim
popisovaného vnimani a zvladani pandemie. Ziskand data z audionahravek byla
pfevedena do textové podoby, doplnéna o udaje z pozorovani, a prostrednictvim
systému kédu nasledné rozfazena do kategorii, tak abychom vytvofili srozumitelny
systém. Z vypovédi respondentd tak bylo mozné ziskat odpovédi na predem
stanovené vyzkumné otazky.

Za pouziti popsaného pfistupu jsme dospéli k témto zavéram:

e Tézkosti sledovaného obdobi respondenti pfekonali za pomoci rliznych
strategii.

e Objevujici se a popsané emoce béhem pandemie a zaroven i v prabéhu
vypravéni byly pestré (smutek, beznadéj, stesk, a vztek) a presto se
ukazalo, ze si vSichni respondenti nasli zplasoby, jak tuto dobu zvladnout.

e Velkou oporu pro vSechny dotazované predstavuji jejich rodiny. Rodinné
zazemi bylo u vSech respondentl silnym protektivnim faktorem, ktery byl
v dllezitosti nasledovan mnohoc€etnymi popisy Cinnosti, kterymi se klienti
domova seniorl zabavili.

e VSichni z respondentl prokazali obrovskou odolnost vi&i nepfiznivym,
stresujicim a Zivota ohroZujicim podminkam. Namisto stézovani zvolili
funkCni strategie: zlstat v kontaktu s rodinou, zaméstnat se zpUsoby, jez
bylo mozné vykonavat pouze na pokoji. Z uvedeného jmenujeme zakladni —
chize po pokoji, zachovani béznych rituall v ramci moznosti (hygienické
navyky, stravovani, €teni, lusténi kfizovek, rucni prace a drobna femesina
vyroba, uklid).

Uvedena  zjiSténi  koresponduji s vysledky  zahraniCnich  studii
predstavujicich dilCi inspiraci naSeho nezavislého vyzkumného Setfeni. Za urcité
omezeni mlze byt povaZzovan fakt, Ze s ohledem na rozsah a charakter
vyzkumného souboru neni mozno validitu dosazenych vysledkl zobecnit na celou
populaci. Kazdopadné i v kontextu kazuistickych studii pfinasSeji vysledky cenné

poznatky a zajimavé zkuSenosti.
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Psychologicka studie, ktera je vysledkem popsaného vyzkumného Setfeni,
strukturované sumarizuje poznatky ziskané k jednotlivym tématim tak, jak se
béhem vyzkumu vynofila. S ohledem na nepolevujici aktualnost tématu a zaroven
omezené mnozstvi zatim zvefejnénych praci na dané téma v prostiedi Ceské
republiky, je mozno pfinos nasi studie nahlizet pfedevsim z perspektivy pfispéni
k vlastnimu poznani sledované problematiky zprostfedkovanim pohledu
samotnych senior. Zrcadlené Zivotni zkuSenosti respondentl lze povazovat za
nezanedbatelny pfinos nejen pro pecujici personal, rodinné prislusniky, ale také

a to pfedevsim, pro obyvatele domovu pro seniory samotné.

Pro pfipadné dalSi vyzkumy zabyvajici se nami feSenou problematikou |ze
doporucit rozsahlejsi, heterogenni vyzkumny soubor a sbér vypovédi v rlznych
Casovych obdobich formou opakovaného dotazovani. Tento pfistup pfedpoklada
vysledovani rozdilnosti v pribéhu ¢asu a umozfiuje popsat vynofujici se
proménlivost ve vypovédich. Zajimava zjisténi by mohlo pfinést vyzkumné Setfeni
porovnavajici vypoveédi senioru zijicich v DS s odpovédmi seniord Zzijicich mimo

instituce, komparace nékolika instituci napfi¢ kraji ¢i sledovani pfitomnosti rozdilu

ve sledované problematice mezi muzi a Zenami — obyvateli a obyvatelkami DS.
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Priloha 1: Abstrakt v ¢eském jazyce

ABSTRAKT DIPLOMOVE PRACE

Nazev prace: Prozivani nouzovych opatfeni a odlouceni z pohledu senioru
Autor prace: Mgr. Adéla Fayadova

Vedouci prace: PhDr., Mgr. Romana Mazalova, Ph.D.

Pocet stran a znak: 85 stran, 133 034 znaku

Pocet priloh: 5

Pocet titulil pouzité literatury: 83

Abstrakt:

Tato prace se zabyva tématem prozivani nouzovych opatfeni a odlouceni
z pohledu seniord v domové seniorl. Hlavnim cilem této prace bylo zjistit a
popsat, jak seniofi prozivali nouzova opatfeni v dobé pandemie. Prozkoumali
jsme, jak seniofi vnimali a prozivali pandemické obdobi, které zpusobilo uzavieni
domovu seniorl pro navstévy a omezilo jejich volnost pohybu. Dale nas zajimalo,
jak seniofi hodnoti nouzova opatfeni a jaké zmény by uvitali. Téchto cili jsme
dosahli  kvalitativnim  pfistupem, konkrétné za vyuzitim Interpretativni
fenomenologické analyzy. Sbér dat jsme ziskali metodou polostrukturovaného
interview. Vyzkumny soubor tvofi 6 senioru, ktefi byli vdomové seniord po celou
dobu pandemie nebo nastoupili v pribéhu. Z interpretace vysledku se jevi, ze pfes
nepfiznivé plsobeni pandemie a dlouhodobé trvani, seniofi izolaci pfekonali za
pomoci vzdalené podporujici rodiny, svou vuli a odhodlanim v ramci smysluplnosti

zivota a zachovanim si ritual( a aktivit.

Klicova slova: stafi, prozivani, resilience, coping, nouzova opatfeni, odlouceni

Covid-19, seniofi, seniofi vdomové senioru



Ptiloha 2: Abstrakt v anglickém jazyce

ABSTRACT OF THESIS

Title: Seniors' Mental Experiencing of Pandemic Emergency Measuresand

Isolation

Author: Mgr. Adéla Fayadova

Supervisor: PhDr. Mgr. Romana Mazalov4, Ph.D.

Number of pages and characters: 85 pages, 133 034 characters
Number of appendices: 5

Number of references: 83

Abstract:

This diploma thesis deals with the topic of the impact of COVID-19 emergency
measures and isolation on senior citizens. The main aim is to explore seniors'
mental experiencing the measures during the pandemic situation. It has been
explored their mental experiencing the period of time when retirement homes were

closed. Additionally, we asked them for suggestions of any welcomed changes.

For the research, it has been used a qualitative approach of interpretative
phenomenological analysis (IPA). The data collection has been provided by the

method of a semistructured interview.

The collection of data includes 6 individual seniors spending pandemic in
retirement home. The interpretation of the results clearly point out that in spite of
many difficulties that the senior citizens had to deal with, they managed to cope
with the negative effects of the pandemic owing to support of their families, their

own strong will and keeping their fixed daily routines and regular activities.

Key words: old age, experiencing, resilience, coping, emergency measures,

isolation, COVID-19, senior citizens, seniors in retirement homes
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Ptiloha 3: Osnova polostrukturovaného interview

Osnova polostrukturovaného interview

Otazka
Znéni
Jak jste prozival/a pandemickou situaci?
Cim podle Vas bylo toto obdobi charakteristické?
Bylo pro Vas v pandemické situaci néco obtizné?
Pokud ano, tak co?
Dokazete definovat, co Vam pomohlo pfi celkovém zvladani pandemické situace?
Jakym zplsobem Vam to pomohlo?
Existuje néco, co byste potfeboval/a vice?
Co byste zménil/anebo co jste zcela postradal/a?
Jak jste se v té dobé citil/a?
Jak se zménil Vas denni rezim v dobé restrikci?
Co jste délal/a?
Je néco, co jste nemohl/a vibec délat?
Jak vypadal kontakt s rodinou pfed pandemii? Jak ¢asto vas navstévovali?
Jak vypadal kontakt s rodinou béhem pandemie?
Vnimali jste rozdil oproti bézné situaci/pfed pandemii?
Pokud ano, tak jaky?
Jakeé to pro Vas bylo? Co jste v téchto chvilich citil(a)/prozival(a)?

Jak hodnotite zaopatfeni instituci a co bysté pfipadné zménil/a, jaké zmény byste
uvital/a?

Jak jste vnimal/a jednotlivé covidové viny? Ménila se opatfeni b&éhem nich?

Kdyz byste mohl/a nékomu v podobné situaci néco vzkazat, co byste jim fekl/a?



Ptiloha 4: Seznam zkratek

Seznam zkratek
CSU - Cesky statisticky urad
DS — Domovl/y senior
MPSV — Ministerstvo prace a socialnich véci
SOC - Sense of coherence / Smysl pro integritu

WHO —World Health Organization / Svétova zdravotnicka organizace



Ptiloha 5: Prakticky vystup — letacek ,,Patero seniorti‘

Prakticky vystup — letacek

PATERO SENIORU

Y

Jak -@

zvladnout
dalsi
lockdown?

kdyZ nas tu Znovu

zaviou?

Budte aktivni.
Zaméstnavejte se pohybem
nebo jinou dinnosti.

( Budte ohleduplni.
Nehadejte se
a navzajem si
pomahejte.

Neztracejte
nadéji
v lepsi zitrky.

MNebudte sami,
udrzujte jakykoli |
kontakt s lidmi.

které vam dodaiji silu.
Nepodléhejte situaci, nelitujte
se, nejste v tom sami.

(Myslete na hezke vzlpominky)
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