Péce a lidska distojnost

Respektovani lidské dlistojnosti:

Z VSeobecné Deklarace lidskych prav:

"Clének 1:

Vsichni lidé rodi se svobodni a sobé rovni co do dlistojnosti a prav. Jsou nadani
rozumem a svédomim a maji spolu jednat v duchu bratrstvi."

Respektovani lidské dlistojnosti v oblasti péce o nemocné:

Respektovani lidské ddstojnosti je jednou z nejdlleZit&jdich soudasti pée o nemocné ze
strany zdravotnického personalu, pécCe o clovéka jakozto zivé bytosti, a to lékarem
pocinaje, zdravotni sestrou, sanitafem nebo uklize¢kou konce.

Respektovani lidské dlstojnosti je dlleZité nejen z hlediska péde samotné, ale také pro
vzdjemné vztahy mezi lidmi, pro vztahy k lidem rlzného pohlavi, barvy pleti, stafi,
vzdeélani, spolecenského postaveni, vyznani apod.

Respektovani lidské dlstojnosti ve vztahu ke star§im lidem obecné a hlavné k nemocnym
star&im lidem tvoFi samostatnou, primarni oblast distojnosti a Ucty k lidskym bytostem,
vCetné Ucty k sobé samému; v souCasné moderni, konzumni spole¢nosti je vyznam Ucty
k Clovéku, zejména ke starsim lidem (mnohdy i k sobé samému) znacné snizovan a
potladovan, penize (majetek) a kariéra (vlastni "ja") se stavaji dilezit&j$imi nez ¢lovék ...

Péce o nemocného starsiho clovéka a lidska distojnost

BohuZel v praxi se lidska dUstojnost jako nedilnd soucast péce o pacienty mnohdy
nerespektuje (ne vzdy a ne vSude) a s nemocnym je zachazeno jako s "véci", dochazi k
odosobnéni, coz je velmi nedlstojné - pacient se stadva predmétem "byznysu"
zdravotnického zafizeni - a Clovék (Ziva bytost) se v tomto svété byznysu jaksi vytraci.

Obcas se setkavame s témito negativnimi postoji k pacientiim ve zdravotni pécdi,
zejména ke starsim lidem:

- ze strany lékard, zdravotnich sester - ignorance, prehlizeni (neschopnost a nechut
naslouchat a odpovidat), hrubost, ponizovani pacientl (napf.poznamky typu "to vite, je
mu 90", "uz mu to nemysli", "je zmateny", apod.)

- uzavirani starsich osob (pacient() do izolace, ztrata nezavislosti, omezovani dlstojnosti
nemocného

- "ageismus" - odpor ke stafi, zbavovani prav starsich lidi

- neuctivy pfistup k pacientim a komunikace s nimi (osloveni, naslouchani, odpovidani) -
velmi c¢asté oslovovani starSich nemocnych lidi "dédo" a "babi", bez ohledu na to,
jaké Clovék v aktivnim zivoté ziskal vzdélani a postaveni (napf. vysokoskolsky profesor,
byvaly rektor univerzity se znalosti 6 svétovych jazykl je pro o$etfujici personal téméF
vzdy jen "déda")

- dochazi ke snizovani hodnoty starsiho clovéka, ktera spocivd minimalné ve
zkusenostech, moudrosti, prozitcich, zivotnim Udélu (a v jeho drivéjsim spolecenském
postaveni, ¢eho za aktivniho Zivota dosahl)

- u starsich lidi vznikaji pocity odstré¢enosti od spolecnosti (nikdo o né nestoji)

- vytvari se generacni propast a negativni postoje ke stari, preferuje se mladi, (péce o
mladsi nemocné je preferovana pied péci o starsi)

- vysmivani se starSimu, nebo psychicky, neurologicky (po mozkové prihodé)
nemocnému pfi pouziti Spatného slova, pfi Spatném nebo pomalém vyjadrovani

- obcas dochazi k ponizovani a hrubostem - udéla-li nemocny néco Spatné, pfiliS pomalu
nebo je inkontinentni, prip.ma-li nahlou stfevni pfihodu, apod.

- vytraci se participace - Ucast, zajem o starého Clovéka

- potlacuje se svoboda rozhodovani - napf. pfi oblékani je zadouci poskytnout moznost
volby - co si vzit na sebe

- ve vztahu ke star§im pacientdm byva &asto pouze povrchni fyzicky kontakt, projevuje
se ageismus



Dalsi problémy stari:

- nizky zadjem o aktivity starého Clovéka

- ve stafi Casto prichazi chudoba a tim dochazi ke spolecenské izolaci

- ve stafi dochazi k hledani ucelnosti a smyslu Zivota, smysluplnosti stari

Co to vlastné je distojnost clovéka?

DUstojnost ¢lovéka - lidské bytosti chdpeme jako projev Ucty ¢lovéka k ¢lovéku, k sobé
samému, jako respektovani lidské existence bez ohledu na vék, socialni postaveni a
zdravotni stav.

Nize uvedené 3 aspekty dUstojnosti odkazuji ke kazdodennim proZitkdm konkrétnich lidi,
pokud néktery z aspektl chybi, je to vnimano jako prehlizeni, hanba, ponizeni,
degradace Ci trapnost.

1. D@stojnost zasluh: v pribé&hu aktivniho Zivota dosdhne ¢&lovék urditych zasluh,
urditého postaveni, ve vétsin& spolednosti je tento typ dUstojnosti spojovan s
ekonomickym a socidlnim postavenim.

Lidé stfedniho véku se ¢asto obdvaji, ze odchodem do dlichodu ztrati svou dUstojnost,
vzhledem k vyrazeni z ekonomického i spole¢enského zivota.

Né&kteFi takovou ztratu dulstojnosti skute¢né pocituji a prozivaji.

2. Dastojnost mravni sily: klade diraz na mravni autonomii ¢ integritu ¢lovéka, na
schopnost zit v souladu s mravnimi zasadami.

Ten, kdo se chova zbabé&le nebo je k druhym lidem kruty a zly, mUzZe ztratit sebelctu,
Gctu ostatnich a byt ostatnimi zavrzen, tento typ Ucty je silné zavisly na chovani jedince
vU¢i ostatnim a mlze se ¢&asem ménit, podle toho, jak se chovame k druhym lidem.

Ten, kdo Zije v souladu s mravnimi zésadami pocituje uréitou distojnost (mravni silu).

3. Dlstojnost osobni identity: nejvyznamné&jsi typ dlstojnosti ve spojitosti se star&imi
osobami, uvédomeéni si vlastniho ja, zaclenéni do spolecnosti, nalézani smyslu svého
Zivota, svych ¢&ind a déni, na némz se osobné podilime.

Kruti a zIi lidé mohou vyznamné distojnost druhych lidi pogkozovat a zrarfiovat, pronikat
do jejich soukromi, omezovat je.

Vlastni dlistojnost zavislé (nemocné, starsi) osoby byva naruéena b&hem intimnich Gkond
jako je myti, oblékani, cvi¢eni, toto naruseni vlastni intimity méni identitu dané osoby.
Vysledkem muize byt pocitovani sebe samého jako pasivniho objektu & bezmocné hri¢ky
v rukou druhych.

Je-li pritomna ddstojnost osobni identity, znamené to pocit Gplné lidské bytosti s dobrymi
vztahy k jinym lidem a umozni nalezeni smyslu vlastniho Zivota.

Je-li ¢lovék né&jakym zplsobem handicapovany (stafi, prechod do ddchodu, demence,
popaleniny, amputace, ztrata sebeobsluhy, nepohyblivost, apod.), dochazi k tézkym
zménam identity.

DUstojnost také souvisi se schopnosti ¢lovéka vytvaret smysluplny obraz svého Zivota i
sebe samého.

Osoba s dlstojnosti je schopna podat pozitivni li¢eni svého Zivota, ten komu chybi
predpoklady k vypravéni takového "pfibéhu o sobé", byva Casto ze spoleCnosti vyloucen,
napfr. v médiich je vytvafen negativni obraz starsich lidi, vytraci se Ucta ke stafi, vytvari
se pocit odstréenosti.

Zvlastni postaveni ma pfi hodnoceni diistojnosti diistojnost lidské hodnoty:

- dlstojnost lidské hodnoty = dUstojnost Elovéka jako takového, jako lidské bytosti -
mravni poZadavek Ucty vi¢&i véem lidskym bytostem.

1. Lidské bytosti jsou té&lesné a v prib&hu svého vyvoje nabyvaji kontrolu nad svymi
télesnymi funkcemi.



Ztrata této kontroly (napf.pfi inkontinenci) je pti¢inou ztraty dlstojnosti, dlstojnost
mizZe byt ohroZena i neschopnosti jednotlivce pochopit ztratu fyzické autonomie nebo
neschopnosti druhych vycitit a minimalizovat prdvodni pocit zahanbeni.

2. Lidé tihnou k pfib&8him - ty se podili na budovani a tvarovani vlastni osobnosti -
identity, v téchto pfibézich se odrazi nase existence coby sociadlnich a ekonomickych
bytosti (dlstojnost z&sluh), nade schopnost rozvijet a ospravedifiovat své &iny co do
mravni hodnoty (dlstojnost mravni sily), a na stran& druhé nemoci, starnuti umocnuji
strach ke stafi a vytvari negativni obrazy starsich lidi (ddstojnost osobni identity).

3. Lidské bytosti, coby spolecensti tvorové potfebuji, aby jim druzi pFiznali urcity respekt
a tim jim dali opravnéni k sebelcté. Opadnuti respektu u zasazené osoby ochromuje
autonomii.

Diky nardstajici izolaci je u star$ich lidi velmi obtizné udrzet si sebelctu (osaméni).

Respektovani lidské dtlistojnosti v oblasti péce, a to nejen hospicové
Respektovani lidské dUstojnosti nemocnych se tykd oSetfujicitho persondlu (Iékard,
sester, peovatelek, sanitafl a ostatnich zdravotnickych pracovnik{, v€&.pracovnikd tklidu
ve zdravotnickém zafizeni) a také rodinnych pFisludnikd a pratel téZce nemocnych,
umirajicich pacientd.

Vsichni vyse uvedeni jsou zodpovédni za to, Zze nemocny nebude trpét bolesti, a to
zejména psychickou souvisejici s tim, Zze se od ného vsichni nebudou odvracet zady, a s
tim souvisejicimi obavami, strachem a Uzkosti.

Lékar:

Ve zdravotnickém zafizeni je pti sd&lovani diagndzy také nutné respektovat distojnost
pacienta, jednat s nim slusné, v klidu, nalezité se pacientovi vénovat, o diagndze
informuje vzdy Iékaf, pacient si miZe urcit, kdo ma byt pfi sdélovani diagndzy pritomen
(rodina, pratelé, lékar, sestra, psycholog), informace pacientovi podavat opakované,
jednorazovy rozhovor nestacdi, informaci podavat nejprve pacientovi, potom podle jeho
prani rodiné, nebo jinym ur¢enym lidem, nemocny sam rozhoduje, koho a do jaké miry
informovat. Lékai by mél nemocnému zdlraznit moZnosti 1é¢by, ale také neslibovat
vyléCeni, mél by odpovidat na otazky, obavy, sdilené pocity ze strany pacienta a jeho
blizkych, v&novat dostate¢ny €as naznalenym, ale nevyic¢enym dotazim. Informace o
progndze lékar podava uvazlivé, pouze na primy dotaz pacienta, nefikd zadné datum, je
tfeba ujistit pacienta o odhodlani véech zlG¢astnénych vést 1é¢bu v celém prib&hu nemoci
a fesit vzniklé potize. Dobrym pfistupem k nemocnému probouzet a udrZovat jeho
realistické nadéje a ocekavani.

Na druhé strané se Ize v praxi setkat i s negativhimi postoji - nedostatek casu, lékaf
sdéli nemocnému diagndzu pfi vizité pred dalsimi pacienty, béhem hovoru se chova zcela
cize a chladné, bez jakékoli Ulasti s problémy nemocného, neni ochoten odpovidat na
dotazy nemocného, pfibuzné informuje nepravdivé o diagndéze a zejména prognodze, v
pfipad& stardich, zmatenych nebo dementnich pacientl se nékdy lékaf chovd neuctivé,
pacient je prehlizen a na jeho dotazy a pfipominky se nebere zfetel ......

Ostatni pecujici, v¢.rodiny a pratel:

Nemocnému je nutné pomoci pfijmout Zivot jako dobry, ze béhem svého Zivota udélal
mnoho dobrého nejen pro sebe, ale i pro druhé, pomoci mu smifit se se svou konecnosti,
se svou smrti, nevyhybat se hovorlim o proZitém Zivot&, i o bliZici se smrti, hledat a
sdélit nemocnému odpusténi za vsSe zlé, co kdy ucinil (vzéajemné si odpustit), jde-li o
rodinného pfislusnika, za vSe mu upfimné podékovat, projevit mu lasku, pomoci mu
usporadat si své nedokoncené véci, pomoci mu pochopit, Ze minulé kariérni, materialni
Uspé&chy, nelspé&chy, radosti, smutky a slasti jsou pomijejici, dileZité je pouze to, co
udélal dobré pro druhé lidi a pro své blizké, ujistit ho, Ze vSe zlé Ize napravit skrze
litost....

Pred blizicim se koncem Zzivota je ¢lovék bezradny, citi se osamély, ma obavy ze smrti,
bolesti, ztraty sobéstacnosti, odlouceni, osamélosti....
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Ze strany vdech pelujicich je nutné zajistit nemocnému dlstojné umirdni, tj. mirnit
bolest, dusnost, umoznit mu byt ve znamém prostiedi, zajistit mu ¢astou pfitomnost jeho
blizkych, umoznit mu uspokojeni jeho duchovnich a socidlnich potieb, snaZit se zajistit
celkovou spokojenost pacienta.

Na druhé strané se lze v praxi (nemocnice, Domovy dlchodcl, LDN) setkat i s
negativnimi postoji:

- ze strany osetrujicich (sestry, pecovatelky, sanitafi, apod.) - nezajem o pacienta, pocit,
Ze jsou pacientem obtéZovani, dochazi k poniZzovani pacienta, oslovovani "dédo a babi" i
kdyz nejde o jejich pfibuzného, Spatna osSetfovatelska péce zejména v oblasti hygieny u
nepohyblivych pacientl (minimalni polohovani, vyména plenkovych kalhotek max.
2x/den, nuceni k jidlu, arogance, spé&ch pfi krmeni zcela imobilnich pacientl, ztrata
|nt|m|ty pri vyprazdnovam (na mise nebo na zidli na pOkO]I za pritomnosti ostatnich
pacientd), pfi ranni hygiené ¢ekani na sprchu v fadé paC|entu nelcta, odpor ke starym,
dementnim nebo zmatenym lidem, atd. ..... to vse snizuje lidskou dUstojnost
hospitalizovaného pacienta a zpUsobuje, Ze je plny strachu a Uzkosti (neni schopen se
branit)

- ze strany pfibuznych - nezdjem o svého blizkého, "odloZzeni" do nemocnice, Domova
dlchodcl nebo LDN, stava se, ze néktefi pribuzni navstévuji pacienta jen proto, aby si
vyzvedli jeho dlchod a jinak je nezajima ....

Snazme se vsichni, aby se pacient nebo nas pribuzny citil v nemocnici, Domové
dlchodcl, LDN co mozna nejlépe, k &emuZ prispiva nejen snaha o poskytovani kvalitni
péce zdravotnické, psychické a duchovni, ale i to, Zze budeme své pribuzné ve
zdravotnickém zafizeni co mozna nejcastéji navstévovat, hovofit s nimi a projevovat jim
nadi lasku a uctu. Nikdy nevime, zda se v obdobné situaci na nemocni¢nim I8zku
neobjevime za néjaky ¢as sami a urcité bychom nechtéli, aby se k ndm nasi blizci otocili
zady a pro oSetfujici personal abychom byli pouze témi, kdo je obtézuje...

Hospicova pécée v l0zkovych hospicich se na druhé strané& snaZi tato slova naplfiovat,
kdyz je pravdou, ze pFibuzni, ktefi nemocného do hospice umistili, jej v mnoha pfipadech
prilis Casto nenavstévuji, i kdyz je umoznéno s nim byt celych 24 hodin, v¢. moznosti
ubytovani prfimo na pokoji nemocného.
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