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UVOD

K zajmu o téma spiritualni péce mé privedla moje vira, rozhovory s pacienty béhem praxi
Vv nemocnici, kdy byl prostor se jim vénovat, poslouzit jim modlitbou nebo zprostiedkovanim
navitévy nemocniéniho kaplana ¢&i faraie, dale tydenni staz v hospici v Cerveném Kostelci
pied ctyfmi lety a také nckolikaleté souziti s nemocnym cClenem rodiny, kterého jsem pied
dvéma lety mohla v zavéru zivota doprovodit na vécnost. Pfi tom vSem jsem si uvédomila, jak
nezbytna je dobrd informovanost v tomto oboru a fada dalSich schopnosti. Zacala jsem se
V této problematice hloubéji vzdélavat a nepfestala se ptat, zda viibec maji zdravotnici o
duchovni dimenzi Clovéka a duchovni péfi o ného ponéti. Praxe v nemocnicich meé
presvédcovala spise o opaku. Pfitom se pii profesni ptipravé sester neprestava zdaraznovat
celostni pfistup k nemocnému, citlivost a vnimavost ke vSem strankam jeho osobnosti, atp.
Svoji zavérecnou praci jsem tedy zaméfila na informovanost zdravotnickych pracovnikd o

spiritualni péci o nemocné.

Prvni ¢ast prace je teoreticka. Ptiblizuje terminy spiritualita, ndbozenstvi a religiozita. Dale
poskytuje vhled do historické 1 soucasné religiézni situace v nasich zemich. Poté se vénuje
spiritualni slozce nemocného a jeho potiebam v této oblasti. Nakonec popisuje nejen jejich
identifikaci, ale i saturaci v ramci duchovni péfe o nemocné. Zabyva se tim, kdo mize tuto

péci poskytovat a jaké zde v soucasné dob¢ panuji podminky pro jeji zavadéni.

Ve druhé ¢asti se vénuji empirickému Setfeni technikou dotazniku. Cilem je jednak zjistit, zda
zdravotnicti pracovnici dokazou rozpoznat spiritualni potfeby nemocnych, zda jsou schopni
pracovat s duchovni slozkou ¢lovéka a dale jsou-li informovani o moznosti duchovni pécée o

nemocné.



1. SPIRITUALITA, NABOZENSTVI, RELIGIOZITA

1.1 Vysvétleni pojmii
1.1.1 Duchovni a spiritudlni

Pouzijeme-li v fe€i pojmy spiritualni nebo duchovni, zjistime, Ze pfestoZe jsou tato adjektiva
synonymni, vyvolavaji u rtiznych lidi rizné predstavy. Chceme-li se tedy zabyvat spiritualni,
¢ili duchovni, pé¢i o nemocné, je tieba si nejprve ujasnit terminologii, jez s ni souvisi. Pfi
bliz§im pohledu zjistime, Ze ani tentokrat neni véc tak jednoducha. Jednotlivé pojmy evokuji

razné konotace.

Z pojmu duchovni péce vycteme, ze se jedna o péci, ktera zasahuje duchovni slozku jedince,
oblast, ktera se prolina, jak o tom bude jesté fe¢, se vSemi ostatnimi vrstvami osoby. K pojmu
duchovni se vzil ekvivalent spiritualni. Slovo ma zaklad v latinském spiritus (duch; ale také
dech, vanek).! Jestd diive jej zname z hebrejského ruah nebo feckého pneuma. Staroveka
filosofie chapala tento pojem jako jakysi univerzalni ozivujici princip. Od latinského terminu
spiritus (duch) se lisi, podobn¢ jako v ¢esting, pojem anima (duse), pfesto vime, Ze spolu tyto
dvé oblasti izce souvisi a jsou propojeny. Co lze vSak zachytit v oblasti dusevni, nemusi se
tykat jiz slozky duchovni, kterd ji je svym zpiisobem nadiazena. Duchovni potieby a duchovni
péci tedy nelze redukovat pouze na pomoc psychického razu. Nejeden problém také
vyvstava s tim, ze adjektivum duchovni evokuje souvislost s nabozenstvim. A jak je to napf.
S terminy spiritualita a naboZenstvi a S jejich vzdjemnym vztahem? Zde se jiz malo autort

shoduje.
1.1.2 Spiritualita, naboZenstvi a religiozita

V Ceském slove nabozenstvi, vaiimame zaklad bith a uréitou vazbu na tohoto boha. Podobné

vy

to definuje napt. Encyklopedie naboZenstvi: ,, ... pojem lze opsat asi jako ,bazen Bozi’, ale Ize

2

jej definovat jen velmi obtizn¢. Oznacuje projevy lidského vztahu k Bohu.*“” Takto chapany

pojem vysvétluje nabozenstvi v uz§im slova smyslu. Termin nabozenstvi je v mnoha

! Srov. KABRT, Jan et al. Latinsko cesky slovnik. 3. vyd. Praha:SPN, 1991, s. 406. ISBN 80-04-26000-4.
% Encyklopedie naboZenstvi. 1. vyd. Kostelni Vydii: Karmelitanské nakladatelstvi, 1997, s. 231. ISBN 80-7192-
188-2.



evropskych jazycich3 pievzat z latinského religio. Slovo se v latiné odvozovalo, jak
predpokladal Cicero, ze slovesa relego, -ere, coz doslova znamenalo znovu Ccist, opét
uvazovat, probirat, sebrat, brat na néco ohled, ale také respektovat. Rozumi se tim tedy
vztazeno k bozskym vécem. Za spravnéjsi se pak povazuji pozdé¢jsi vyklady, které pojem
odvozuji z jiného slovesa religo, -are (svazat, opét poutat) anebo religere (opét volit). To
ukazuje na vytvareni urcitého pouta k bohu, ale také na svobodny charakter tohoto pouta.
Abychom nezustali jen u latinského zékladu, 1ze se na termin ndbozenstvi podivat i v jinych
jazycich. V fectiné oznaCoval uctivou bazen vuci bozstvim ¢ili zboZnost (eusebeia),
v arabstin¢ vztah ke spravedlnosti (dim), Vv sanskrtu normu nebo zakon (dharma) a ve
vychodoasijskych jazycich nauku (chiao, ky6).* Z toho vyplyvé, Ze naboZenstvi miZeme
pojmout také v SirSim vyznamu jako ,,prakticky (v etice a kultu) i teoreticky (v teologii a
vérouce) vztah &lovéka k transcendentni skutetnosti.> K zakladnimu terminologickému
povédomi v této oblasti patii jesté slovo teismus,® pod nimz se skryva vira v osobniho boha
nebo bohy. Bih je zde panem vesmiru, pivodce svéta, jenz jej udrzuje v chodu. Jako
monoteismus pak oznacujeme nabozenstvi, vyznavajici jednoho Boha. Mezi tii zakladni patii
zidovstvi, kiestanstvi a islam. Polyteistickd naboZenstvi pak uctivaji bohti vice (hinduismus).
Nébozenstvi, kterd nedéavaji transcendentni skutecnosti osobni rysy, se oznacuji jako
neteisticka (buddhismus a taoismus). Tam, kde se dusevni vlastnosti pfifazuji bezduchym
skute¢nostem jako jsou pfirodni sily, jedna se o animismus (z lat. anima — duse). Postupny
vyvoj od animismu pies polyteismus az k monoteistickym naboZenstvim mizeme chépat jako
postupné vyjasnovani a o€iStovani nabozenského pojeti a praktik ve vztahu ke skutecnosti,

ktera ¢loveka presahuje a je pro lidsky Zivot prvorada a ur(:ujici.7

Z latinského zakladu pak odvozujeme adjektivum religiozni, oznacujici piislusnost k urcitému
nabozenstvi® a subjektivum religiozita, jenZ se chape piedevsim jako piitomnost naboZenstvi

v populaci. Mize ale také oznacovat naboznost, zboznost jako stupen horlivosti v duchovnim

% angl. a franc. religion, ném. Religion, it. religione, 3p. religién, hol. religie, pol. religia, atp.

* Srov. HELLER, Jan; MRAZEK, Milan. Ndstin religionistiky. 1. vyd. Praha: Kalich, Ustiedni cirkevni
nakladatelstvi, 1988, s. 10; BROZ, Vojtéch. Zdklady fundamentalni teologie. Hradec Kralové: Univerzita Hradec
Kralové. Pedagogicka fakulta, 2003, s. 16. Skripta pro vnitini potfebu; nepublikovano.

® Vseobecnd encyklopedie ve ctyFech svazcich, dil 3 m/r. 1. vyd. Praha: Nakladatelsky dim OP, Diderot, 1997, s.
222. ISBN 80-85841-35-5.

® 7 fec. theos - bith

"'Srov. Vseobecnd encyklopedie ve ctyfech svazcich, dil 3 m/r, s. 222; BROZ, Vojtéch. Ziklady fundamentaini
teologie, s. 17.

8 Srov. OPATRNA, Marie. Pro¢ spiritudlni pé&e v &eském zdravotnickém systému? Diagnéza v osetiovatelstvi:

nezavisly odborny casopis pro zdravotnické pracovniky, 2006, ro€. 2, €. 3, s. 105-108. ISSN 1801-1349.



zivoté. Studiem raznych nabozenstvi se zabyva religionistika, zatimco religiozita je

e . . o9
pfedmétem mezioborového zajmu.

Zde se dostavam k terminu, ktery se zejména V posledni dobé dostal do SirSiho povédomi
vefejnosti, a to je termin spiritualita. Jaky je vztah mezi religiozitou a spiritualitou a zejména

mezi spiritualitou a nabozenstvim?

Co se tyCe terminu spiritualita, je situace mnohem nepiehlednéjsi. Spiritualita je pfedevsim
puvodné teologicky pojem. Oznacoval v jiz v romanském katolickém pojeti diiraz na to, aby
cely zivot byl zit v kiestanském duchu, tedy nejen z jakési tradice a zvyku. Takovy zivot
zahrnuje mnoho prvkl. Kromé& mravniho usili §lo zejména o modlitbu, dale duchovni cetbu,
rozjimani, ml¢eni, chudobu a mnoho dalsich. Rozdilné zastoupeni téchto prvki v konkrétnim
duchovnim Zivoté ¢loveka, resp. urcité skupiny lidi, pak utvaii ur€ity duchovni proud tradi¢né
oznacovany v katolickém prostiedi pojmem spiritualita. Tak existuje napft. spiritualita knéze,
zenatého jahna nebo laika, mniSska spiritualita, karmelitanskd, atp. Také v protestantském
prosttedi byla snaha o hlubsi duchovni Zivot. Zde pojem spiritualita znamena zdtraznéni
vlastni nabozZenské zkuSenosti, kterd je nosnd, nezédvisle na kléru, dogmatech a tradici.
V piistupu k Bohu takovy pojem sazi zejména na vlastni zkusenost. Mizeme tedy shrnout, Ze
spiritualita v uz8im slova smyslu oznacuje urcity duchovni proud nebo smér v ramci jednoho
nabozenstvi.'®

Spiritualita vSak je definovéana také v Sir§im slova smyslu jako ,,zpiisob duchovniho Zivota,
ktery je vlastni osobnosti, Skole ¢i Zivotni situaci V n¢jakém nabozZenstvi nebo nezavisle na
ném«.!

Kdy tedy hovotime o spiritualité a kdy o ndboZenstvi? Ktery pojem je SirSi a univerzalnéjsi?
Ri¢an uvadi v rozhovoru pro &asopis Dingir,12 mapujici nasi a svétovou naboZenskou scénu,
ze polarizace pojmll nébozenstvi a spiritualita se objevila zejména s revoltou americkych

hippies proti naboZenskému establishmentu. Zaroven §lo ale o urcité zklamani z cirkvi, které

nedokazaly naplnit duchovni tuzby a oekavani moderniho ¢lovéka. Ri¢an totiz chape

% Srov. STAMPACH, Ivan O. Piehled religionistiky. 1. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 45. ISBN 978-80-7367-384-
0.

0 Srov. Vseobecnd encyklopedie ve ctyFech svazcich, dil 4 i/, Praha: Nakladatelsky dim OP, Diderot, 1998, s.
190-191. ISBN 80-85841-37-1; FOITZIG, Alexander. Vira, anebo jen — ,, spiritualita“? [online]. [cit. 2011-04-
30]. Dostupné z URL: <http://www.areopag.cz/content/vira-anebo-jen-spiritualita>; OPATRNA, Marie. Pro¢
spiritualni péce v ¢eském zdravotnickém systému? Diagndza, 2006, roc. 2, €. 3, s. 105. ISSN 1801-1349.

Y Vseobecnd encyklopedie ve ctyfech svazcich, dil 4 i/, Praha: Nakladatelsky diim OP, Diderot, 1998, s. 190-
191. ISBN 80-85841-37-1.

12 Srov. VOITISEK, Zden&k. Spiritualita jako touha po proZitku. [online]. [cit. 2011-05-02]. Dostupné z URL:
<http://www.dingir.cz/spiritualita_jako_touha_po_prozitku.shtml>
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spiritualitu jako ,,prozitkové jadro nabozenstvi“'® a nabozenstvi pak §ifeji jako vie ostatni, co

navic toto vlastni jadro duchovniho prozitku obklopuje (nauka, obfad, instituce). Z vySe
uvedené nenaplnénosti duchovnich tuzeb ¢lovéka cirkvemi pak vychézi urcitd dehonestace
nabozenstvi, které jsme dnes svédky. Ale to je situace, kterda neni pouze disledkem
spolecensko-kulturnich zmén posledni doby, resp. 20. stoleti. Tento vyvoj mé své historické
pozadi, jehoz kofeny sahaji jest¢ o nékolik stoleti zpét. Samotny pojem nébozenstvi ziskal
postupné fadu negativnich konotaci. Od devadesatych let minulého stoleti se proto setkdvame
S tim, Ze tam, kde se vyskytuje pojem nabozenstvi, piidava se obvykle jesté na dokresleni ,,a
spiritualita®, aby se snad n€kdo necitil zasaZzen negativnimi vyrazovymi rysy tohoto slova.
Pfitom ale nadadle panuje zmatek ohledné jasného uzivani obou pojmi. Jedni chapou
spiritualitu jako vySe uvedeny autor a naboZenstvi jako pojem nadfazeny. V tomto kontextu
bere 1 prozitky krasy, ptirody, uméni jako naboZenské zkuSenosti. Jini autofi by je nazvali
zkuSenostmi spiritudlnimi, jelikoz spiritualitu chapou jako termin pojimajici rozsdhlejsi
zkusSenosti a jevy. Naopak naboZenstvi je pro né jakymsi systematickym ramcem
vymezujicim témto zkuSenostem jiz pfedem dané pole.** Slychdme pojmy jako spiritudlni
potieby, spiritudlni péce, spiritualni jevy, nabidka spiritudlnich seminéiti, workshopii, atp.
K této problematice se jeSt€ vratim v pohledu na soucasnou situaci v nasi spolecnosti.
Orientace v ni nam da nahled na to, s jakymi spiritualnimi potfebami, potazmo projevy lidi se
muzeme v nasi spolecnosti setkat a jaky bude pfistup k nim ohledné duchovni péce. K tomu,
abychom pochopili sou€asnou religidézni situaci v naSi zemi, je vSak je$t€¢ nezbytny maly
historicky exkurs. Ten by si jisté zaslouZil vétsi prostor, pro ngj v této praci ale neni tolik
mista. Proto se pokusim zmapovat historicky vyvoj religiozity v ¢eskych zemich a na Moravé
jen pro nejnutnéj$i pochopeni dalS§iho vyvoje a toho, co nas eventudlné ¢eka na této scéné

v budoucnu.

B VOITISEK, Zden&k. Spiritualita jako touha po proZitku. [online]. [cit. 2011-05-02]. Dostupné z URL:
<http://www.dingir.cz/spiritualita_jako_touha_po_prozitku.shtml>

Y Srov. napt. IVANOVA, Katefina et al. Multikulturni oSetiovatelstvi I. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, a.s.,
2005, s. 204-205. ISBN 80-247-1212-1.
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1.2 Vyvoj religiozity v CR — historicky exkurs'
1.2.1 K¥est’anské koreny

Dnes jsme svédky toho, ze ze soucasné Evropy, nasi zemi nevyjimaje, se pomalu vytraci
védomi ptivodnich Zidovsko-kiestanskych tradic a kotentll. Kde se vzaly a jakymi proménami
prosly v nasi zemi? Pocatkiim dé&jin naseho naroda piedchazel ptichod Slovant z oblasti
severnich Karpat a jejich rozsifeni az do prostoru stfedni Evropy. Slovanské kmeny se
postupné sdruzovaly ve vétsi celky a po padu Samovy fiSe v 7. stoleti se formuje statni Gtvar
oznac¢ovany jako Velkomoravskd fiSe. K tomu, aby se n&jaky stat zatfadil mezi tehdejsi
vyspelé zemé, bylo nutné, aby pfijal kiestanstvi. To jiz bylo legitimnim ndbozenstvim jak na
zapad¢ (franska fise), tak na vychod¢ (Byzanc). Z obou zemi sem proudil jeho vliv. Aby se
vyhnul politické zévislosti, ale také pro jazykové obtize, pozadal knize Rostislav, sam jiz
kiestan, o pomoc v nabozenské vzdélanosti lidu pravé byzantskou fiSi. Roku 863 tak na
Velkou Moravu ptichdzeji slovansti vérozvéstové a fecti bratii Konstantin (pozd¢ji feholnim
jménem Cyril) a Metod¢j. Jejich zasluhy na poli Sifeni vzdélanosti, slovanského jazyka a
liturgie v nasem narod¢ jsou jedine¢né. Po nuceném odchodu z naSich krajin, se zanikem
Velkomoravské fiSe, nalezli Metod¢j a predev§im ziaci obou vérozvéstl pidu pro dalsi
pusobeni v Bulharsku. V naSich zemich nastava piiklon k latinské tradici. Asi v poloviné 9.
stoleti je pokiténa také babicka pozd¢jsSiho knizete Vaclava, patrona ¢eského naroda a vzoru
Ceské statnosti. Roku 973 bylo v Praze zfizeno biskupstvi, v Olomouci pak o necelé stoleti
pozdgji. Koncem 10. stoleti se §ifi v Cechach klastery benediktinské, pozdgji i jiné. Ty jsou
centry vzdelanosti a Sifiteli kultury. Po padu Velké Moravy, zejména s ndstupem stiedovéku,
piichazi obdobi stalého napéti v mySlence prosadit kiestanské cisafstvi, které by zaroven
skytalo ochranu fimskokatolické cirkvi. Mocenské prosazovani viry vSak kyzené BoZzi
kralovstvi na zemi nenastoli. V obdobi stfedoveéku je pak nejvyznamnéjsi vlada Karla IV.,
predstavujici obdobi celkového, nejen nabozenského, rozmachu. Dochazi k povySeni

prazského biskupstvi na arcibiskupstvi.

** Srov. FRANZEN, August. Malé déjiny cirkve. 3.vyd. Kostelni Vydi: Karmelitanské nakladatelstvi, 2006, s.
344-356. ISBN 80-7195-082-3; VOITISEK, Zden&k. Encyklopedie nabozenskych smérii v Ceské republice:
nabozenstvi, cirkve, sekty, duchovni spolecenstvi. 1. vyd. Praha: Portal, 2004, s. 24-73, 93-100. ISBN 80-7178-
798-1.
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1.2.2 Stifedovék

Koncem 14. stoleti, za vlady Vaclava IV., se objevuji prvni snahy o reformu cirkve. Ty sili
zejména po smrti Jana Husa. Vznikld kalisnickd cirkev se pfili§ neli§i od vérouky cirkve
katolické, snazi se také zachovat posloupnost knézskych svéceni. OdlisSnymi znaky se stava
symbol kalicha, piijiméani podoboji, Cesky cirkevni zpév a samoziejmé tcta k Husovi. Po roce
1436 zacina obdobi mirné ndbozenské tolerance, které trva necelych dvé sté let. Za této doby
vznikd na vrcholu téchto reformnich snah Jednota bratrskd. Hlavnim zdrojem zivota z viry je
Bible a odkaz Petra ChelCického. Jeji zasluhou vznikl unikétni pieklad Pisma, Bible Kralicka.
Vyse uvedené snahy se nékdy oznacuji jako tzv. prvni reformace. Protestantismus jako takovy
je ale disledkem az druhé vlny, tzv. svétové reformace. Na jejim pocatku stoji Lutherovo
uceni o milosti, popirajici jakékoli zasluhy lidské nebo cirkevni. Hnuti se rychle §ifi. Zejména
v Némecku a ve Skandinavii vznika tada luterskych cirkvi. Jsme na zalatku 16. stoleti.
Luterstvi dava na jednu stranu impuls pro vznik dalSich reformacnich ideji a smért. Ve
Svycarsku tak napt. vznika kalvinské reformac¢ni hnuti, které se §ifi zejména do Nizozemi a
Skotska. Na druhou stranu ziskava luterstvi oporu ve vladnouci t¥idé (cuius regio, eius
religio),’ zakotvuje ve spolecnosti a stava se pii¢inou mocenskych zapasi a valek. O sto let
pozdgji je to hlavné vélka tiicetileta. B&hem ni v Cechach dochazi k potlateni stavovského
naSich zapadnich sousedu, ale za sto let se to, zejména diky usili jezuitl, podafi. V dusi

naroda vSak z této doby zeje jizva podvédomého odporu vici fimskému katolictvi.
1.2.3 Novovéek

Duchovni monopol fimskokatolické cirkve je pak doslova rozmetdn Toleran¢nim patentem
cisafe Josefa II. zr. 1781. V habsburské fisi se tim otevird prostor k vyznavani pravoslavi a
protestantismu. Moc fimskokatolické cirkve slabne také hromadnym ruSenim jejich instituci-
Skol, feholnich tadd, klastert. DalSim pfelomem pro katolickou cirkev je obdobi prvniho
vatikdnského koncilu, kde se s jeho zavéry (hlavné s neomylnosti papeze ve vécech viry a
mravll) neztotoZziuje urcita ¢ast kléru, kterd se nasledné oddé€luje jako Cirkev starokatolicka.
S rostouci touhou po reformé uvniti cirkve samé se pak, soucasné za vypjatych spole¢enskych
udalosti (po prvni svétové valce a vzniku republiky), odd€luje Cirkev Ceskoslovenska (dnes

ceskoslovenska husitskd). Do ni prestupuji masy katolikli a tim zni vytvoii druhou

18 platilo pravidlo ,, ¢ panstvi, toho ndboZenstvi “. Jingmi slovy — jakého vyznani byl v té dob& panovnik, takové
museli vyznavat i poddani.
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nejpocetndjsi cirkev u nas. Na téetim misté co do podtu véiicich byla Ceskobratrska cirkev
evangelickd, kterd vznikla r. 1918 spojenim luterské a kalvinské evangelické cirkve.

Z posledni ¢tvrtiny 19. stoleti u nas plisobilo také mnoho jinych protestantskych denominaci.
1.2.4 Dvacaté stoleti

V obdobi pied druhou svétovou valkou zde mame jiz pomérné pestrou paletu nabozenské
scény, kterou kromé fimskokatolické cirkve a vySe uvedenych tvoii také cirkve
feckokatolicka a pravoslavna, rizné cirkve protestantské, dale Zidovské nabozenské obce a 0
registraci zada od roku 1934 také muslimska nabozenska obec.*’” Dale je zde napf. pocetnd
skupina Svédkd Jehovovych a jiné naboZenské spolky. Ceskoslovensko tak dospélo
k ndbozenské pluralits. V neposledni fadé zde puasobily desitky zednaiskych 16zi*® a dale
rizné tajné a okultni spolky, které predstavuji spiSe odvracenou tvar ndbozenstvi. Pfesto i ony

maji transcendentni slozku a jsou pfedmétem zajmu religionistiky.

Rénu dalSimu religiéznimu vyvoji dala druha svétova valka a poté nastup komunismu. Dohled
nad cirkvemi zacala od r. 1949 uplatiiovat nové ziizend instituce Utad pro véci cirkevni.
Registrace cirkve a jeji vefejné plsobeni tak s sebou piinasela ur¢itou miru spoluprace s
rezimem. Jakakoli duchovenska c¢innost bez statniho souhlasu pfedstavovala trestny cin
maieni dozoru nad cirkvemi. Cast katolické cirkve se proto stdhla do podzemi, kde zahajila
skrytou Cinnost, dal$i ¢ast odesla do exilu a zbytek zde ptisobil za tiché spoluprace s rezimem.
Ostatni cirkve a ndbozenské spolky byly rozpustény, napf. Arméada spasy a Svédkoveé
Jehovovi. V padesatych letech doslo k likvidaci feckokatolické cirkve. Zakazana byla i Cirkev
adventistil a jiné. Caste¢né nadechnuti v tomto dusném obdobi piinesl rok 1968, definitivni

pak sametova revoluce.

Po ni byla postupné obnovovana ¢innost jednotlivych cirkvi a v prubéhu let doslo k registraci
novych. Ocekavalo se krom jiného 1 vyrazné nabozenské oziveni. Béhem prvniho s¢itani lidu
se kvife prihlasilo 43,9% obcand, 39,9% bylo osob bez vyznani a zbylych 16,2% se
nepodafilo zjistit. Bylo to prvni s¢itani lidu po dlouhych 41 letech. O deset let pozd€ji mira

religiozity vyrazné klesla. 32,2% obcanii se stdle povazovalo za véftici, 59% naopak

1" Srov. USTREDI MUSLIMSKYCH OBCI V CESKE REPUBLICE. Ustredi muslimskych obci — Historie a
soucasnost. [online]. [cit. 2011-05-03]. Dostupné z URL: <http://www.umocr.cz/historiecz.pdf>

'8 Srov. VOITISEK, Zden&k. Encyklopedie nabozenskych smérii v Ceské republice: naboZenstvi, cirkve, sekty,
duchovni spolecenstvi, s. 214-218.
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nevyzndvalo Zadnou viru a 8,8% zlstalo nezjiétén}'/ch.19 U téchto vysledkl je také tieba
pamatovat na to, ze velmi zalezi na dotazovanych, jak se sami chtéji prezentovat a napf.
u veficich, ktefi prindlezeji K n&jaké cirkvi, tudiz nezjistime mnoho o jejich skutecné
nabozenské praxi. Odhaduje se, ze u véficich takzvané organizovanych v cirkvich jich
praktikuje jen kolem 5%.%° V tomto ohledu bude velmi zajimavé letosni s¢itani lidu a jeho

vysledky mapujici religiozitu v CR.

1.3 Soucasna religiézni situace v CR

V soucasné¢ dobé€ pokracuje trend ubytku clend vétSich cirkvi na Ukor menSich cirkvi
a nabozenskych spolkii. Primat co do mnozstvi ¢lend drzi stile Cirkev fimskokatolicka
s2 740 780 véricich (26,8%), pres sto tisic Clent (1,1%) citala druha nejvétsi cirkev,
Ceskobratrska cirkev evangelick, nasledovana Cirkvi Geskoslovenskou husitskou s necelym

LY o 21 r oy . ’ r Ve v
stem tisic ¢lend (1%).“” Ostatni cirkve jsou ve vyrazné mensing.

Krom tradi¢nich nabozZenstvi, jako jsou rizné kiestanské cirkve nebo Federace Zidovskych
obci v CR, patfi mezi registrované¢ nabozenské spolecnosti napf. Ceskd hinduistickd
nabozenska spoleCnost, Hnuti Hare KriSna, Buddhismus Diamantové cesty linie Karma

Kagjii, aj.22 O registraci v roce 2014 bude znovu zadat Ustiedi muslimskych obci.

Z porovnani tabulek z obou poslednich s¢itani (r. 1991 a r. 2001) vysvita zajimava skute¢nost.
Po sedmnicti polozkach zaregistrovanych cirkvi a naboZenskych spole¢nosti nésleduje
kolonka ,, ostatni a nepresné urcené”. Ta zaznamenala oproti roku 1991, kdy ¢itala 21 085
vyznavacl, dvouprocentni nartst, tj. o dvé sté tisic pfiznivct vic! Da se ocekavat silny nartst

pravé v tomto sektoru. Z ¢eho tak usuzuji?

¥ Srov. CESKY STATISTICKY URAD. Ndbozenské vyzndni obyvatelstva. [online]. [cit. 2011-04-15].
Dostupné z URL:

<http://www.czso.cz/csu/tz.nsf/i/nabozenske vyznani_obyvatelstva ceske republiky 23 12 04>

% Srov. KALVINSKA, Eva. Zkusenosti s rozsifovanim spiritualni péce ve FN Motol aneb pro¢ je diileZité
poskytovat spiritualni pé¢i nemocnym a umirajicim v nemocnicich? Diagnoza v oSetiovatelstvi, 2006, ro¢. 2, ¢.
3,5.111. ISSN 1801-1349.

1 Udaje se opiraji o posledni s¢itani lidu domu a byt z roku 2001 - srov. CESKY STATISTICKY URAD.
Nadbozenské vyznani obyvatelstva. [online]. [cit. 2011-04-15]. Dostupné z URL:
<http://www.czso.cz/csu/tz.nsf/i/nabozenske vyznani_obyvatelstva ceske republiky 23 12 04>
http://www.czso.cz/csu/tz.nsf/i/nabozenske_vyznani_obyvatelstva_ceske republiky 23 12 04.

%2 Srov. MINISTERSTVO KULTURY CR. Rejstiik cirkvi a ndboZenskych spolecnosti. [online]. [cit. 2011-04-
30]. Dostupné z URL: <http://www3.mkcr.cz/cns_internet/>
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Kromé¢ toho, ze jsme svédky rozpadu nasi Zidovsko-kiestanské identity, jsme na druhou
stranu Vv nasi silné sekularizované spolec¢nosti svédky jiného jevu. Kromé toho, ze dochézi ke
znatné privatizaci spirituality, roste zde jakysi spiritudlni trh, ktery reaguje na expanzi
poptavky pravé duchovniho razu, takze dokonce miizeme mluvit o spiritualnim
konzumismu.?® V této zméti ruznych proudl je pro nezasvéceného Cloveka tézké se vyznat.
Voijtisek zminuje, ze z celospolecenskych tendenci vyrlsta potieba utvaiet nova nabozenska
hnuti. Nova jsou v tom smyslu, ze stoji v protikladu k tradi¢nim etablovanym nabozenstvim.
Vznikaji tak jako proudy uvniti samotnych cirkvi, ale zejména mimo n&.** Ta, ktera stoji
mimo cirkve, vychéazeji ¢asto z tzv. alternativni spirituality. Tou se chape ,,styl duchovniho
zivota lidi od 2. pol. 20. stol., vychazejici ze znovuobjeveni duchovnich hodnot zejm. v mladé
generaci. Souvisi s hlubinnou a transpersondlni psychologii, s pé¢i o zivotni prostiedi a
snovym pojetim védy. Vedle tradi¢nich kiestanskych hodnot (zejména mystiky) jsou
zastoupeny 1 kabala, astrologie, alchymie, magie, mystéria, orientdlni naboZenské systémy.
Zdiraziuje se meditace, jednota zivotniho stylu, nendsili. Absolutni skutecnost je chapana
spiSe jako neosobni nez jako Bih, pfinejmensim symbolicka hodnota je pfipisovana i
bozstviim polyteistickych nabozenstvi.«?

Zrod novych nabozenskych hnuti byl v jejich pocatcich ve spolecnosti vétSinou provazen
odporem. Diky ndbozZenské toleranci dnesni spole¢nosti se da ocekavat snizeni tohoto napéti a
snadngj$i zacletiovani takovych hnuti do spolecnosti. Budou tak piehlédnutelng;si a
nabozensky huie zataditelna.”® Ne kazda naboZenska idea viak vytvoii naboZenské hnuti.
Trendem soucasnosti se stavaji ve velké mife také kulty.27

Naptiklad v souvislosti s letosnim séitanim lidu se objevil zajimavy fenomén jesté pied
zacatkem této organizacné i statisticky narocné akce. Tisice lidi se na ¢eském Facebooku
oznacilo za vyznavace kultu Jedi. Toto vyznani, ackoli sté€Zi 1ze mluvit o ndboZenstvi, bylo po
mimotadném zasedani CSU nakonec zaneseno do séitacich listin. To je jen daldim dokladem
oblibenosti riznych duchovnich proudd, hnuti a kulth, které se §ifi v poslednich dvou

desetiletich nejen u nés, ale o néco delsi dobu 1 v celé zapadni kultufe. Pfi¢in je mnoho, napft.

% Srov. NESPOR, Z. R. Ustiedni vyvojové trendy soudasné eské religiozity. In Jakd vira? Soucasnd ceskd
religiozita/spiritualita v pohledu kvalitativni sociologie naboZenstvi. Praha: Sociologicky ustav AV CR, 2004, s.
28-30. ISBN 80-7330-061-3.

 Srov. VOJTISEK, Zden&k. Novd nabozenskd hnuti a jak jim porozumét. 1. vyd. Praha: Beta Books, Alfa
Publishing, 2007, s. 18. ISBN 978-80-86851-64-8.

2 yseobecnd encyklopedie ve ¢tyfech svazcich, dil 4 #/%, Praha: Nakladatelsky diim OP, Diderot, 1998, str. 190-
191. ISBN 80-85841-37-1.

% Srov. VOJTISEK, Zden&k. Novd nabozenskd hnuti a jak jim porozumét, s. 194-195.

?’Srov. VOJTISEK, Zdengk. Novd ndabozenskd hnuti a jak jim porozumét, s. 19, 22-23.
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odklon od instituci, ritualt a pravidel, odpor vici tradici, nebo naopak ptiklon k individuélni a
prozitkové formé& duchovni zkuSenosti, stejné jako v nékterych piipadech hleddni blizsich
vielejSich kontaktl, spoleCenstvi, jistoty a bezpeci v mensi skupiné. Nékdy je to atraktivita
nového sméru, co lidi pfitahuje, jindy vazba na charismatickou autoritu, atp. Samostatnou
problematikou by byl fenomén sekt, ale to jiz zna¢né ptesahuje ramec této prace. Pii takové
spiritualni nabidce je ale nabiledni jisté ostraZitosti, ktera mnohym Cechiim stile nechybi.
Nekriticnost nekterych vsak bere dech. Ruzné systémy a praktiky jsou spiSe jakymsi

pseudoduchovnem, nez skute¢nou spiritualitou.

Mnozi, kterym se jevi, ze duchovni prozitek, ono jadro, se ztradicné etablovanych
nabozenstvi vytraci, hledaji jinde. To, co jsem zminila vySe v souvislosti s novymi hnutimi a
alternativni spiritualitou, Stampach pojima $iteji. Mluvi o nové religiozits. Tato religiozita ma
podle n&ho nasledujici prvky. Lidé se vraceji k nabozenstvi davnych piedkd (Egypt, Recko,
Rim, Keltové, Germani), Eerpaji z esoterismu, dale z orientalni syntézy riiznych nabozenstvi —
Ciny, Indie, atp. Nova religiozita zahrnuje také tzv. kvazireligiozni aspekty, které operuji
s lidskym potencidlem, atp. Dochéazi k nabozenskému eklekticismu. To vSe je provazeno

. ., “1x Y
paradigmatickym posunem ve v&dé a spole&nosti®®.

1.4 Shrnuti

Prestoze stale jeSt€ majoritni skupinu takzvané véticich lidi tvofi tradiéné kiest'ané velkych
cirkvi, anebo riznych denominaci, jak to vyplyva z historicko-politického vyvoje, budeme se
V nemocnicich ¢im dal vice setkavat s lidmi, kteti bud’ mohou duchovni péci odmitat uplné,
prohlasujice se za programové ateisty, anebo budou hledat naplnéni svych potieb
V nejrozmanitéj$i nabidce spiritudlniho trhu. NaSim tkolem pak bude hledat spolecnou bazi a
konsensus na tomto pluralitnim poli smérQ, filosofii 1 praktik. Nemanifestuje se také zde
celkova konflize pojeti svéta a zivota, jak ji vidime v celospolecenském vyvoji? Tato konfuze
mnohdy zacina jiz u zékladnich pojmu jako je spiritualita a nabozenstvi, jak jsem je pfiblizila
jiz v prvni kapitole. Prakticky to, aniz by si to uvédomila, demonstrovala jedna castnice

kurzu o spiritudlnich potfebach ve zdravotnictvi, jehoZ jsem se zGcastnila. Na otazku, co

o¢ekava od kurzu, odpovédéla, Ze sem pfijela proto, Ze o spiritismu®® toho jesté moc nevi,

% Srov. STAMPACH, Ivan O. Prehled religionistiky, s. 168-179.
29 gpiritismus — vira v to, a praktiky s ni spojené, Ze duchové zemielych Ziji a Ze je mozné s nimi komunikovat
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rada by se vSak o tom dozvédéla vice. Pristé jiz nedorazila. O to t€z8i tak bude v nékterych
ptipadech najit spole¢ny jazykovy a myslenkovy ramec ve vzajemném styku s klienty, ktefi
projevi zdjem o duchovni péci, ale sami si v duchu eklekticismu vybiraji, co se jim z té které

nauky hodi vzhledem k jejich zivotnimu piesvédcéeni

2. SPIRITUALNI SLOZKA CLOVEKA A SPIRITUALNI POTREBY

2.1 Poti‘eby ¢lovéka

Pro termin potreba také neexistuje jednotné vysvétleni. VétsSinou se definuje jako nedostatek
nebo chybéni néceho. Tento nedostatek je zddouci odstranit, nez se zacne projevovat napf.
nepiijemnymi stavy napéti, emocni tenzi, atp. Potieba je také nécim, co Elovék ke svému
zivotu nezbytné potiebuje. Urcitd potreba stimuluje ¢lovéka k odpovidajicimu jednani za
ucelem vyhnout se n¢jaké neptiznivé zivotni podmince, nebo naopak vyhledat takovou
podminku, ktera je pro zivot a uspokojeni dané potieby ptizniva. Své potieby miizeme
uspokojovat zddoucim nebo nezadoucim Zpﬁsobem.30 Potieby c¢lovéka jsou rtzného
charakteru, navic jsou zna¢n¢ individualni. V prabéhu Zivota se méni v zadvislosti na v€ku, ale

1 situacich, které ¢lovek proziva. Zranim jedince by se jeho potfeby mély kultivovat.

I pfes individudlni rozdily se daji potfeby utfidit, o coz se pokousSel napt. americky psycholog
Abraham Maslow (71970) se svou znamou pyramidou potieb. Pfedpokladal, Zze saturace
nizsich potieb je nutna k saturaci vysSich potieb a ze vys§i potifeby vyzaduji k saturaci
pfizniv€j$i podminky. Jinymi slovy, budu-li mit napf. naplnénu potiebu bezpeci a jistoty,
mohu se vénovat uspokojovani tzv. metapotieb — transcendentnich potieb. Podle Maslowa se
jedna o potieby ristu, sebepiekroceni a vysSiho duchovniho Zivota. Ty jsou pro n€ho spise
moznostmi, neZ skute¢nosti®’. Ze to tak zcela uplné neplati, vyvraci napt. Franklova

zkuSenost z koncentracniho tabora. Pravé zcela neuspokojivé podminky mohou nékdy

Cloveéku zpfistupnit prostor pro transcendentni zkuSenosti. Saturace duchovnich potieb je

% Srov. TRACHTOVA, Eva et al. Potieby nemocného v osetiovatelském procesu. 2. vyd. Brno: Institut pro dalsi
vzdé€lavani pracovniki ve zdravotnictvi, 2001, s. 10. ISBN 80-7013-324-4.
* Srov. tamtéz, s. 14-16.
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nekdy naléhavéjsi, nez uspokojeni potieb nizsich. Zvlasté pokud toto navic ani neni mozné,

zlstava potfeba smyslu nosnou.

V roce 1977 uvefejnil americky psychosomatik George Engel bio-psycho-socialni model
osobnosti. Od 90. let 20. stoleti se tomuto pojeti pfidava jest¢ Cctvrty rozmeér
— spirituailni.32 Zde predstavuje zajimavy model tzv. rizice potieb a zdrojt. V literatuie jsem
se 0 tom nedocetla takika nic vic, nez Ze existuje celostni pojeti ¢lovéka. V ucebnicich se pak
pravi, ze holisticka péce zahrnuje Ctyfi dimenze lidské osoby: somatickou, psychickou,
socialni a spiritudlni, pfi¢emz se tyto kategorie ve skute¢nosti piekryvaji.*® Viude se o tom
vSak mluvi jen obecné nebo pftili§ popisné. Teprve na kurzu o spiritualnich potfebach ve
zdravotnictvi, ktery probéhl letos v IPVZ v Praze, jsem se dozvédéla o konkrétnéjsi podobe
tohoto pojeti, kterou predstavim ve zbylych fadcich této kapitolky o potiebach.** Pro toto

pojeti je nosna praveé zminéna rizice.

biologické socialni
potieby potieby
psychologickeé spiritualni
potieby potieby

Obr. 1 Riizice potreb

Ruzice ptredstavuje rychlou pomiicku ke sbéru informaci o pacientovi. Miize nam ukézat
mnohé, co o ném zpocatku ani nevime. Jedna potieba miize prostupovat vice oblastmi. Napf.
potieba vzdélani miize predstavovat pozadavek uspokojeni ve sféte biologické (vyssi vzdélani
mi napf. pfinese moznost zmény zaméstnani, pracovni doby, a tim 1 pravidelny rezim, lepsi

spanek a odpocinek), ale i psychické (informace) nebo socidlni (vztahy k druhym, k sobé¢).

%2 Srov. BASTECKA, Bohumila. Duchovni potieby a duchovni zdroje. Kurz IPVZ Spiritudlni potteby ve
zdravotnictvi. Praha, 7. 4. 2011.
¥ Srov. O'CONNOR, Margaret; ARANDA, Sanchia. Paliativni péce. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2005, s.
66. ISBN 80-247-1295-4; SLABY, Adolf. Pastordlni medicina a zdravotni etika. 1. vyd. Praha: Karolinum,
1991, s. 14,
% Srov. BASTECKA, Bohumila. Duchovni potieby a duchovni zdroje. Kurz IPVZ Spiritualni potieby ve
zdravotnictvi. Praha, 7. 4. 2011.
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Nékomu mize vzdélani napliiovat potieby duchovni. V tom, co prevazi za slozku, zélezi na
hodnotovém systému kazdého jedince, na individualnich dirazech. Potfeby se mohou rizné
kombinovat. Je zde také néco, co bychom v Maslowové pojeti tézko hledali. Mezi potiebami
existuje totiz také prostupnost, ndvaznost, nebo 1épe feknéme urcita zastupnost, prechod jedné
v druhou. Napiiklad za biologickymi potiebami se ¢asto skryvaji potieby duchovniho razu a
tyto dvé oblasti mohou spolu Uzce souviset, coz nemusi byt hned ziejmé. Pro ilustraci
uved'me, ze uspokojovani hladu nebo rGznych zavislosti mize znamenat prazdnotu
V duchovni oblasti. Nebo velmi hmatatelné véci mohou nabyvat pro ¢lovéka az symbolickych
rozmérd. A naopak takova potieba lidské distojnosti zac¢ind jednoznacné u téla. Dalsi piiklad
- v cizich kulturach sexualni stranka jedince slouzila k oslavé bohd, atd. Sestavuji-li tedy
ruzici pro konkrétniho pacienta, ptam se po vsech jejich slozkach velmi konkrétné. Zpocatku
nemusi byt vSe jasné. Ruzici mohu doplilovat s tim, jak roste pozndni nemocného a jeho
situace, jak se vyviji vzdjemnd divéra podle toho, kam az mi on sam dé o sobé nahlédnout.
Zaroven stim hledam vztahy mezi jednotlivymi potfebami a stanovim si konkrétni cile
pomoci. Tak jako rlzici potiecb mohu vytvofit i ruzici zdroji — kde a z ¢eho Cerpat u
konkrétniho jedince v té které oblasti. Pfitom nesmim zapominat, Ze potieby clovéka jsou
odény do jeho individualniho hodnotového ,,baleni“ a méla bych respektovat jeho postoje,
nevnaset sem své subjektivni interpretace. Pii pé¢i o nemocné jsme Casto svédky toho, ze
béhem ni dochazi ke stfetu hodnot zdravotnickych pracovnikii, pacienta a velmi €asto 1 jeho

rodiny.

Jesté bych na tomto misté zminila nékolik véci, neZ se za¢nu zabyvat spiritudlnimi potiebami
konkrétné. Obecné plati, ze ten, kdo je citlivy na vlastni duchovni potieby, je také citlivy
k duchovnim potiebam druhych lidi. Je zajimavé, Ze duchovni potieby, a na to se malo
pamatuje, nejsou deficitni, nespotiebovavaji se, ale ddvanim se rozmnozuji. Davam-li lasku,
jsem ji, pfi troSe vnimavosti, i obdarovana, davam-li nad¢ji, roste také moje nad¢je, atp. Mize
to znit jako klisé, ale kdo ma tuto elementarni fenomenologickou zkusenost, jisté vi, o ¢em

mluvim.

Systémil tfidéni potieb je mnoho. Na rozdil od Maslowovy pyramidy potieb, coz je pro mé
model spiSe popisny az staticky, je vySe jmenovana ruzice potieb a zdroji dynamicka. D4 se
sni pruzn€ pracovat a poslouzi nam dobfe k identifikaci jednotlivych potieb kazdého
pacienta. Pro vyuziti ve zdravotnictvi je tedy klicova. Popsala jsem ji zde jen zb&zné pro

pfiblizeni. Ke konkrétnim ptikladim bych sama potiebovala jednak praktickou zkuSenost

19



S touto pomtickou u nemocnych, jednak je to pro me véc nova a inspirujici do budouci praxe,

vyuzitelna zejména pro péci o duchovni stranku klientd, ale nejen o ni.

2.2 Spiritualni slozka blize

Duchovni slozka cloveéka, spiritudlni rovina, ¢i jak to pojmenujeme, je to nejvlastnéjsi,
muzeme fici to nejlidstéj$i misto v nés. Je to rovina vnitiniho byti, vnitfniho zivota, kterd
existuje nezavisle na tom, jestli clovék v&ii v Boha &i nikoliv. N&ktefi autofi (Frankl)® toto
misto oznacuji jako prostor vlastni svobody, nedotknutelné a nezranitelné jadro ¢loveéka, které
neni mozné vytadit z ¢innosti, jadro aktivity, misto dialogu se smyslem. Poukazuje se také na
to (Opatrny)®, Ze tato vrstva byti je v &lovéku také nositelem kulturnich a umé&leckych
hodnot. Mluvime o rozméru nebo byti ducha. Jak Casto proneseme napf. pii hodnoceni
néjakého dila nebo kulturniho poc¢inu poznamku o jeho duchaplnosti. Duchovni potieby
Vv ¢lovéku vSak dochazeji nejhlubsi realizace a naplnéni teprve v Zité vife a v naboZenstvi jako

jejim projevu.

Duchovni sloZka se prezentuje ve dvou rovinach: horizontalni, kterou si vytvatime vztahy
k druhym lidem a k sob¢, a vertikalni s pfesahem vzhturu do vé¢nosti. Tato rovina existuje
nezavisle na nds, jde v ni o vztah k transcendentni skute¢nosti. Zalezi na nasi svobodné volb¢,

zda a jaky vztah k ni zaujmeme.37

Duchovni oblast se ale netyka jen viry v Boha, jak se mnoho zdravotnikl jesté stdle mylné
domnivd. Kazdy ma vsobé potiebu dat svému zivotu néjaky smysl a zodpoveédét si
existencidlni otazky jako jsou vlastni role ve svété, pivod svéta, vyrovnani se s vlastni
smrtelnosti, existence posmrtného byti, atp. Mnozi vSak tyto otazky explicitn€ netesi.
V situaci nemoci, hlavné pfi delsi nemoci, v t€z§im stavu, béhem opakovanych hospitalizaci
nebo ve staii se viak Gasto zadinaji vynofovat. Clovék miize ve spojeni s nemoci nebo stafim

prochdzet tzkosti, ktera proveétuje nosnost hodnotovych pilifii, na nichz ¢lovek do té doby

% Srov. FRANKL, Viktor E. Psychoterapie a naboZenstvi: hleddni nejvyssiho smyslu. 1. vyd. Brno: Cesta, 2007,
s. 16-19. ISBN 80-7295-088-6.
% Srov. OPATRNY, Ales. Mald piirucka pastoracni péce o nemocné. 3. vyd. Praha: Pastoraéni stfedisko pfi
Arcibiskupstvi prazském, 2003, s. 5.
%7 Srov. IVANOVA, Katefina et al. Multikulturni oetiovatelstvi 1., s. 205; MASAT, V. Spiritudlni potreby
nemocného. Diagndza v oSetiovatelstvi: nezavisly odborny casopis pro zdravotnické pracovniky, Praha: 2006,
roc. 2, €. 3, 5. 104. ISSN 1801-1349.
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1.%® Takova uzkost se navic miize maskovat jako deprese, porucha emocni stability, atp.

stave
Jelikoz je duchovni pomoc v nasi spolec¢nosti do velké miry stale jest¢ tabu, byvaji takové
uzkosti zaménovany za psychické symptomy a jako takové ,lécCeny*. Dlivodem je také to, ze
lidé tzv. nevétici, mnohdy neumi své pocity a potieby identifikovat, neuvédomuji si, odkud
uzkosti prameni, maji potize verbalizovat je, pfipadné¢ se za n¢ stydi. Diferencialné
diagnosticky je n¢kdy potieba odlisit projevy nemocného od psychickych poruch. Zaroven je
vsak tfeba mit na paméti také duchovni slozku osobnosti nemocného, a pokud o to pacient
stoji, nebat se mu vyjit vstiic, zprostfedkovat spiritualni pomoc. Mnohdy ale staci ,,jen*
nabidnout svljj ¢as a ochotu naslouchat. V piipadé€ praktikujicich véfticich je situace vétSinou

snaz$i o to, Zze veédi, jak si v takové situaci pomoci — modlitbou, duvérou, kontakty na

spolecenstvi nebo duchovniho, v uzkém vztahu s rodinou, atp.

2.3 Nejvyssi potieba — poti‘eba smyslu

Potfebam, které se v téchto chvilich hlasi o to, aby jim byla vénovéna pozornost a aby byly
naplnény, vévodi potieba smyslu. Proto bych se zde rada zastavila u psychologického sméru,
ktery se touto otazkou zabyva podrobnéji. Jedna se o logoterapii, jejimZz zakladatelem je
Viktor Emanuel Frankl. Jeho terapie pomahajici k nalezeni smyslu vlastniho byti je hluboce
podepiena jeho osobni zkuSenosti z koncentra¢niho tdbora. Zde empiricky doSel k tomu, Ze
smysl zivota je nepodminény. Technikou, kterou k tomu pouziva je tzv. existencidlni analyza.
Jeji podstatou je, ze k védomi je zde ptivadéno to, co je nikoli pudové, jak se o to snazi
Freudova psychoanalyza, ale co je duchovni. Logoterapie je tedy jakasi psychoterapie
vychazejici z duchovna.®® Frankl tik4, 7e uz pokladat si otizku po smyslu znamena byt
nabozenskym. Viru chape v §irSi dimenzi jako viru ve smysl a to také ve smysl poslednich

véci, tzv. nadsmysl, jak to sam nazval.*

V zivote kazdého ¢lovéka je dle n€j naplnéni smyslu prioritou, Zivotnim tkolem. Sdm Zivot je
ukol. Cesty k naplnéni zivotniho smyslu vedou ptes rizné skupiny hodnot. Jednak jsou to
hodnoty tviirci, které jsou nejsndze pozorovatelné, maji ptimy efekt. Zahrnuji riizné oblasti

lidské cinnosti — manualni, duSevni, uméleckou. Jakékoliv dilo, které clovek vytvoii je

% Srov. SIMEK, Jifi. Pé&e o spiritualni potfeby nemocnych. Diagnéza v osetiovatelstvi: nezavisly odborny
Casopis pro zdravotnické pracovniky, Praha: 2006, ro€. 2, €. 3, s. 102. ISSN 1801-1349.

¥ Srov. FRANKL, Viktor E. Psychoterapie a naboZenstvi: hleddani nejvyssiho smysiu, s. 12-13.

“ Srov. tamtéz, s. 51-52.
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obohacenim pro druhé a vlastni smysluplnou zivotni naplni. O etaz vy$ se nachazeji hodnoty
zazitkove. Ty se realizuji tim, ze urcité zkuSenosti pfijimdme nebo zazivame. Patfi sem
vnimani krasy pfirody, radost ze setkdni s né¢jakym clovékem, pozitek z umeéleckého dila.
Dominujici je zejména prozitek lasky, kterou ¢lovék nejen piijima, ale i dava. Z tohoto
diavodu sem patii také zkuSenost modlitby. Tam, kde se narazi na dno vyCerpanim
predchozich dvou kategorii hodnot, mize se zdat, ze zivot zatne smyslu pozbyvat. OvSem to
by byl omyl. Je zde jesté jedna vrstva, ta nejhlubsi, vrstva hodnot postojovych. Tehdy, kdyz
cloveék celi nezménitelnym skutecnostem, at” uz prochazi bolesti, utrpenim, nebo je v zavéru
svého Zivota, stale jeSt¢ md moznost dat tomu vSemu smysl a to praveé postojem, ktery k témto

x .41
skute¢nostem zaujme.

Frankl ve své interpretaci vychazi z toho, ze vSechny hodnoty, které dojdou vyjadreni, se
uchovavaji pro vécnost. Navzdy jsou ulozeny v minulosti. Co pomiji, jsou jen moznosti

volby. Pomijejicnost tedy nerusi nasi odpovédnost, ale naopak ji po‘tvrzuje.42

To, v ¢em nam mize logoterapie pomoci ve spiritudlni péci o nemocné, je pravé moznost
ukazat jim, ze ani v této situaci nepiestava byt jejich zivot smysluplny. Ze totiz velmi zélezi
na tom, jak se ke své situaci postavi, jaky k ni zaujmou postoj a jakou ji tim daji tvaf.

V utrpeni a nemohoucnosti je tou nejuslechtilejsi tvari tvar lasky. Vzpomenime naptiklad na

Matku Terezu.

Cilem logoterapie je umoznit ¢lovéku dotknout se hloubky své podstaty a pomoci mu
k jednani, které vyrista z poznani vlastni distojnosti a svobody. Smysl uz musi nalézt sam.
Svoboda neni podle Frankla jiz jen svobodou ,,o0d“, ale svobodou k% svobodou
k odpovédnosti. Via¢i komu nebo &emu jiz neni predmétem tohoto oboru. Clovék je
,,odpovédny pred nejvyssi hodnotou, kterou v zivoté ma“* To vie mu otevird cestu
k nalezeni smyslu a tento krok jiz nalezi jen jemu samému. Fundamentalni teologie, jako
jedna ze zékladnich teologickych disciplin, k tomu poznamendvé, Ze zosobnénim zaruky

smyslu je prave Bih.*

1 Srov. FRANKL, Viktor E. Lékarskd péce o dusi. 1. vyd. Brno: Cesta, 1996, s. 61-62. ISBN 80-85319-50-0.;
FRANKL, Viktor E. Clovék hledd smysl: Uvod do logoterapie. Praha: Psychoanalytické nakladatelstvi, 1994, s.
73. ISBN 80-901601-4-X.

“2 FRANKL, Viktor E. Clovék hledd smysl: Uvod do logoterapie, s. 78; LANGLE, Alfried. Smysluplné Zit:
Aplikovana existencialni analyza. Brno: Cesta, 2002, s. 75. ISBN 80-7295-037-1.

* LANGLE, Alfried. Smyslupiné zit: Aplikovand existencidlni analyza, s. 69.

* Srov. SKALICKY, Karel. Po stopdch neznamého Boha. 1. vyd. Praha: Aula, 1994. s. 176-180. ISBN 80-
901626-4-9.
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2.4 Spiritualni otazky

V souvislosti s tizivymi situacemi si ¢lovék klade otazky, jeZ nas mohou upozornit na stav
duchovni tisné, kterou pravé proziva. Jsou to zakladni lidské otazky, tykajici se minulosti,
pfitomnosti i budoucnosti, vztahli k druhym, k sobé nebo k Bohu. Tyto otazky se zahrnuji
nejriznéjsi témata, jako hodnotovy systém a moralnich rozhodnuti, pfesah vlastniho zivota,
vina, utrpeni, bolest, smrt, smysl vlastniho Zivota, aj. Nemusi to byt jen otazky. Mohou to byt
pochybnosti, pfani, nebo jiné projevy. Neékdy je nemocny pocituje jen nejasné, provazi ho

uzkost a tisen, jindy se pta naopak zcela konkrétné. To miize byt znacné individudlni.

Pro piiklad uvedu, kterych oblasti se to tyka:*

minulost — Co s tim, co m¢& ve vzpominkach trapi? Co délat s vlastnimi selhanimi a co

s vlastnimi vinami, které nelze od¢init?

pritomnost — Pro¢ zrovna ja? Kdo jsem? Pro¢ jsem tady? Zivot se mi zda prazdny a

nesmyslny... Nevim, co jsem udélal, Ze jsem si tohle zaslouzil/a....
budoucnost — Kam sméfuji? Co asi bude po smrti? Jak tohle skon¢i? Jak to vSe vydrzim?

ja a druzi — Co s pocitem kiivdy? Jak najit cestu k odpusténi a ke smifeni s druhymi? Jak se
mam chovat pted svou rodinou? Nevim, jestli mé jesté¢ budou pfiijimat, kdyz jsem takhle
nemocny... Nemohu se pienést ptes to, ze mé manzelce (matce, ditéti, ...) hrozi smrt... Jak

,.tam® bude moji dcerce/synkovi? Co ,,tam* s nimi bude?

moralni oblast, oblast hodnot — Co bych mél délat? Co je dobré/zlé? Co je mit rad? Proc¢ Ziji?
Co je v zivoté dulezité, na ¢em opravdu zalezi? Pro¢ mam délat dobré véci a kde na to vzit

silu?
transcendence — Je n&jaky Buh? Jak pfijmout tajemstvi smrti? Je néco po ni?

Duchovni oblast pro ¢lovéka mize byt bud’ zdrojem utrpeni, nebo naopak nadéje, utéchy,

posily a tim 1 motivace.

* Srov. KABELKA, Ladislav; SLAMA, Ondfej; VORLICEK Jifi et al. Paliativai medicina pro praxi. 1. vyd.
Praha: Galén, 2007, s. 340. ISBN 978-80-7262-505-5; VURST, Vitézslav. Spiritualni podpora v nemocnicich.
Kurz IPVZ Spiritualni potfeby ve zdravotnictvi. Praha, 7. 4. 2011.
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2.5 Spiritualni potieby

Z vySe zminénych otazek miizeme vyvodit i potieby, které patii do duchovni oblasti. Jedna se

o nasledujici:

- potieba viry, lasky (milovat a byt milovan), nad¢je

- potieba nalezeni zivotniho smyslu

- potieba uchopit skute¢nost pfitomnosti nemoci nebo stafi; nahlédnout vyznam nemoci

- hledani a nalezeni smyslu utrpeni, tajemstvi smrti; piijeti koneCnosti vlastniho zivota

- hledani a nalezeni odpovédi na otazku existence vyssi moralni sily, nejvyssi bytosti, Boha

- potieba modlitby

- potieba piehodnotit zivotni priority, utfidit zebti¢ek hodnot

- potieba fesit moralni rozhodnuti a dilemata

- potieba vyrovnat se s vlastnimi selhdnimi, vinami, kiivdami, smifit se a odpustit; jinymi
slovy potfeba mit ¢isté svédomi

- potieba fesit obavy a tizkost

- potieba vnimat krasu a radost

- ajiné...
2.5.1 Identifikace spiritudlnich potieb

Pokud chceme nemocnym v této oblasti pomoci, méli bychom byt schopni identifikovat jejich
duchovni potieby, odebrat spiritudlni anamnézu. To je vétSinou mozné, az kdyZ si sestra
vytvoii s nemocnym, piip. 1 jeho pfibuznymi, vztah, v némz se postupné otevira prostor

hovotit o duchovnich tématech, jak o tom jiz byla fe¢ v kapitole o riizici potieb.
Jinou orientaci je sbér informaci ve Ctyfech oblastech:*°

- pojeti Boha nebo bozstva
- zdroj nad¢je a sil
- vyznamné naboZenské praktiky a ritualy

- vztah mezi zdravotnim stavem a duchovnimi pfesvéd€enimi

Dalsi mozZnosti je odebrat spiritualni anamnézu dle FICA, kde se ptame na: */

*® Srov. SPIRUDOVA, Lenka et al. Multikulturni osetiovatelstvi I1. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, a.s., 20086,
s. 95. ISBN 80-247-1213-X.
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Faith and Belief — viru a davéru, naboZenstvi, nazory a presvédceni (PovaZujete se za
duchovniho ¢lovéka? Co dava Vasemu Zivotu smysl? VéFite nécemu opravdu silné? Cemu?)
Importance — dilezitost, vyznamnost (Co je pro Vas v zZivoté/ted’ dilezité? Jaky vyznam ma ve
vasem zZivoté vira nebo Zivotni presvédceni? Jakou roli hraje ve Vasem uzdravovani?)
Community — komunitu, spole¢nost, piatelstvi (Existuje nékdo — clovek nebo skupina — kdo je
pro Vas oporou? Jak velkou?)

Adress in Care — zafazeni do péCe (Jak byste si pral, abych ja jako Vase oSetiujici osoba,

zaradila tyto skutecnosti do Vasi zdravotni péce?)

Ke zjisténi spiritualnich potieb nemocného nam muize pomoci mnoho dalsich otazek. Mély by

byt citlivé volené, polozené ve vhodny okamzik. Napft.:

Co pro Vias tato nemoc znamena? Jak se s ni vyrovndvate? Co myslite, ze by pomohlo
k Vasemu uzdraveni?

Jak vidite svou budoucnost?

Chtel byste, aby Vas navstivil nékdo, kdo by si s Vami o téchto vécech popovidal?

Mate rad néjaké veci, cinnosti, které Vas potési a dodaji Vam silu a radost?

Mate nékoho, kdo je pro Vas vzorem a inspiraci?

Meditujete? Modlite se nekdy? Venujete se néjakym duchovnim/nabozZenskym aktivitam, které
by Vam pomahaly i behem zdravotni péce?

Co myslite, Ze pro Vas muZeme udélat?

V podstaté mizeme vyjit z vySe uvedenych spiritudlnich potieb a klast otazky, které s nimi
souviseji. Ty ndm pomohou zjistit situaci, v niZ se pacient nalézd. Miizeme hledat souvislosti
mezi duchovnimi a jinymi potfebami nemocného, jak o tom byla jiz fe¢, a vytvofit si razici
potieb a zdroji nemocného. Potom 1épe naplanujeme komplexni pé¢i o nemocného, vcetné

péce spiritudlni, jejimz predmétem je pomoci nemocnym tyto potieby saturovat.

*" Srov. KALVINSKA, Eva. Odebirdani spiritudini anamnézy. Kurz IPVZ Spiritualni potieby ve zdravotnictvi,
Praha, 4. 5. 2011.
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3. SPIRITUALNI PECE O NEMOCNE

3.1 Vysvétleni pojmu

Nemoc stavi Clovéka casto do novych situaci, dosud nezazitych, zvlast¢ pokud je stav
vaznéjsi. Pied Clovékem vyvstavaji nové ukoly a pozadavky, které je potfeba zvladnout.
Zvlaste naléhavé jsou existencialni otazky, myslenky, prozitky. Tim v§im Iépe prochazeji lidé,
ktefi na to nezlistanou sami. Do této samoty, tisné, pochybnosti v pribéhu nemoci vSak miize
upadnout i rodinny pfislusnik nemocného nebo blizky cElovék. Podobnou krizi mohou
prochazet i zdravotnicti pracovnici. VSem tém je k dispozici duchovni péce, a to nezavisle na

.. Iy e S
jejich vife ¢i vyznani.*®

Duchovni péce se tyka ¢loveka v jeho celistvosti. Tento pojem v sob¢ zahrnuje dva rozméry.

a) obecna spiritudlni péce — spociva v naslouchani, rozhovoru, pomoci se zorientovat v nové
zivotni situaci, hledani smyslu zZivota, vyrovnavani se s nemoci, s riiznymi obavami, pomoc
pii feSeni neuspéchi, vin, kiivd, ale také v modlitb¢, Cetb¢ z Pisma, atp. Tuto sluzbu mohou
zastat riizné osoby — rodina nemocného, ptatelé, zdravotnici a jiné profese v nemocnici az po

dobrovolnika v duchovni péci, ptipadné duchovniho.

b) specidlni spiritualni péce — tyka se ukonu, na néz je potieba zvlastni vzdélani (v nékterych
cirkvich jesté svéceni), ptfipadné cirkevni povéfeni. Jde o vysluhovani svatosti, pfipravu a
vedeni bohosluzeb.”® V tomto ptfipad¢ 1ze mluvit o pastoracni péci. Pro lepsi rozliSeni by
mozna bylo lepsi pouZzivat v praxi pojem duchovni péce ve smyslu obecné spiritudlni péce a

duchovni sluzba ve smyslu specialni spiritudlni péce. Oba terminy se béZzné zaménuji.

Spiritudlni péce o nemocné neni Zadnou novinkou. Ma kofeny pravé v kiestanstvi, kde sluzbu
uzdravovani nemocnych dopliiovala pastyiska péce. V Novém Zakoné o tom mluvi text
vybizejici k modlitbé za nemocné, ktery se pak stal zakladem svatosti nemocnych. %0 Kromé

modlitby se pfed¢italo z Pisma a slavila se Eucharistie, aby se ¢lovék sytil slovem i télem

“8 Srov. RUML, Pavel. Kaplan &lenem zdravotnického tymu v UVN. Diagndza v oSetiovatelstvi: nezdvisly
odborny casopis pro zdravotnické pracovniky, Praha: 2006, roc€. 2, ¢. 3, s. 135. ISSN 1801-1349.

* Srov. KABELKA, Ladislav; SLAMA, Ondiej; VORLICEK Jiii et al. Paliativni medicina pro praxi, s. 341.
* Srov. Jk 5, 14-15
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Krista.™ Pastyiska péce duchovnich o své vétici méla zrcadlit Bozi péci o Cloveéka. Sluzba

v r . v v rv 52
pastyte byla ve svém nejvlastnéjSim smyslu slova sluzbou k vifte.

V nemocnicich dnes duchovni sluzbu zajist'uji nemocnicni kaplani, pfipadné pastofi nebo jini
pracovnici vyslani cirkvi. Setkdvaji se stale vice s lidmi, kteti nejsou organizovani v cirkvich,
piipadné svou viru jiz nepraktikuji. V pastoracni péci jde proto o takovy piistup k clovéku,
ktery a¢ je veden z pozice véficich kiestanti, je veden tak, Ze zaruCuje kazdému cloveéku
béhem doprovazeni v nemoci, utrpeni, ptipadné umirdni respekt k jeho jedinecnosti a pomoc
k lidsky distojnému zvladnuti jeho Zivotni situace na jemu dostupné Grovni viry.> Tato péce
muze mit formu interni (sluzba véticim dané cirkve) nebo externi (sluzba lidem mimo cirkev),
individualni (naslouchani, rozhovor, modlitba, svatostna sluzba, atp.), skupinovou
(bohosluzba, modlitebni spolecenstvi, spole¢né¢ rozhovory, atp.), piipadné jinou (letéky,
kulturni pfedstaveni, atp.). Pastora¢ni pée mize mit i psychoterapeutické ucinky. Jejim cilem
ale neni psychické uleva, nybrz spdsa duse. Tato péfe mnohdy splyvé s péci spiritualni. Na
rozdil od ni je vSak v pastoracni péci jasn¢ definovéno, kdo tuto sluzbu mize poskytovat, jak

oy (. 54
bylo jiz zminéno vyse. >

3.2 Poskytovatelé duchovni sluzby

Termin kaplan je definovan v Kodexu kanonického prava. Je to ,.knéz, kterému je natrvalo
alespont z Casti svéfena pastoracni péfe o nckteré spolecenstvi nebo zvlastni skupinu
kiestani“.® Tohoto pojmu uzivaji 1 nékteré protestantské cirkve. V posledni tietin€ 20. stoleti
dochazi k jeho vyznamovému posunu, zejména v zédpadnich zemich. Sluzbu nemocni¢niho
kaplana tak muze konat i laik, tedy Zena nebo muz, s patficnym vzdélanim a povéfenim

cirkve.”® Ukolem nemocniéni duchovni sluzby je, kromé poskytnuti duchovni opory, také

*! Srov. OPATRNA, Marie. Pro¢ spiritualni pé&e v &eském zdravotnickém systému? Diagnéza v osetiovatelstvi,
s. 107.

%2 Srov. SMOLIK, Josef. PastyFskd péce. 1. vyd. Praha: Kalich, Evangelické nakladatelstvi, 1991, s. 6. ISBN 80-
7017-276-2.

% Srov. OPATRNY", Ales. Mala prirucka pastoracni péce o nemocné, s. 8, ZACHOVAL, Jan. Pracovni
definice pojmu ,,duchovni sluzba nemocnym . Kurz Pastora¢ni péce o nemocné pro dobrovolniky. Brno, fijen
2010.

> Srov. MASAT, V. Spiritualni potieby nemocného. Diagnéza v oSetiovatelstvi, s. 104.

% Codex iuris canonici — Kodex kanonického prava. 1. vyd. Praha: Zvon, 1994, kan. 564. ISBN 80-7113-082-6.
% Srov. OPATRNA, Marie. Pro¢ spiritudlni pé&e v &eském zdravotnickém systému? Diagnéza v osetiovatelstvi,
s. 107; EVRPOSKA SIT NEMOCNICNICH KAPLANU. Standardy pro poskytovini nemocnicni kaplanské
sluzby v Evropé. [online]. [cit. 2011-05-05]. Dostupné z URL:
<http://www.eurochaplains.org/turku_standards_czech.pdf>
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zprostiedkovat na pfani pacienta kontakt s predstaviteli raznych cirkvi, podilet se na
spoluorganizovani nabozenskych obtfadi v nemocni¢nim arealu a dale napf. na vzdélavani

personalu v oblasti duchovnich potieb a péce.>’

Zakladnim ndastrojem nemocni¢niho kaplana je naslouchdni a rozhovor. Na elementarni
urovni tak tuto sluzbu mtize vykonavat témeét kdokoli. Témét proto, Ze by mu nemély chybét
jisté osobnostni dispozice, piinejmensim ur€ita mira vstiicnosti a ochoty (vénovat
nemocnému svij ¢as a schopnosti), otevienosti, empatie a lidské zralosti. Duchovni pomoci
pak mize byt kazdé projeveni zajmu o Cloveka, dustojny pristup a vyjadieni tcty k jeho
osobnosti, posileni divéry a védomi, Zze nemocny je pfijiman a milovéan jako jedine¢na lidska
bytost, posileni jeho touhy odpoustét a sdm prozit odpusSténi. Tam, kde si nemocny pieje
zabyvat se témito a podobnymi otdzkami hloub¢ji, mé duchovni sluzbu poskytnout pracovnik

s nalezitou kvalifikaci.

3.3 Dokumenty tykajici se poskytovani duchovni péce

V listopadu 2006 byla podepsana Dohoda o duchovni péci ve zdravotnictvi mezi Ceskou
biskupskou konferenci (CBK) a Ekumenickou radou cirkvi (ERC).*® Dohoda vymezuje pojem
nemocni¢ni kaplan a dobrovolnik a uvadi, jaké kvalifika¢ni pfedpoklady musi tyto osoby
splnit. Pfi ERC pracuje komise pro duchovni péc¢i ve zdravotnictvi a rada vydala zasadni
dokumenty Teze ERC pro duchovni sluzbu ve zdravotnickych zarizenich v CR a Eticky kodex
nemocnicniho kaplana a dobrovolnika. Kodex je taktéz soucdsti vySe zminované dohody.
Koncipovani spiritudlni péée v CR se miiZze opirat také o nadnarodni dokument Standardy pro
zdravotni a kaplanskou sluzbu v Evropé,59 piijaty na sedmém konzultaénim zasedani evropské

sit¢ zdravotni kaplanské sluzby ve Finsku v roce 2002.

> Srov. SPOJENA AKREDITACNI KOMISE. Pacient md pravo na nabozenské aktivity. [online]. [cit. 2011-04-
26]. Dostupné z URL: <http://www.sakcr.cz/cz-main/napsali-0-nas/rok-2010/pacient-ma-pravo-na-nabozenske-
aktivity-.26/>

% Srov. KATOLICKA CIRKEV V CESKE REPUBLICE. Dohoda o duchovni péci ve zdravotnictvi mezi CBK a
ERC v CR. [online]. [cit. 2011-04-28]. Dostupné z URL: <http://tisk.cirkev.cz/res/data/008/001107.pdf?seek=1>

*° Srov. EVRPOSKA SIT NEMOCNICNICH KAPLANU. Standardy pro poskytovini nemocnicni kaplanské
sluzby v Evropé. [online]. [cit. 2011-05-05]. Dostupné z URL:
<http://www.eurochaplains.org/turku_standards_czech.pdf>
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Oblast spiritualni péce zmiiuji v obecnéjsi roviné také Mezindrodni akreditacni Standardy
pro nemocnice,® které u nas vydalo nakladatelstvi Grada, a Ndrodni akreditacni standardy
pro nemocnice, které vydala Spojend akreditaéni komise Ceské republiky, o. p. s., (SAK
CR).%

Tuto problematiku tesi také navrh zakona o zdravotnich sluzbach, ktery v soucasné dobé
prochdzi pfipominkovym fizenim. Tématem spiritualni péce se dale zabyva Sekce krizové
asistence v ramci Spole¢nosti 1ékaiské etiky CLS JEP a Asociace poskytovateli hospicové a

paliativni péce.

3.4 Soucasna situace v CR

J 24

Zatimco v zapadni Evrop¢ a v USA je duchovni péce standardizovanou péci, poskytovanou
nemocni¢nimi kaplany, ktefi jsou soucasti multidisciplinarniho tymu, u néas je situace
chaoti¢tgjsi. V CR dosud neexistuje podobny systém nemocniénich kaplani. Podle
mezinarodnich akreditanich standardli pro nemocnice by kazdda nemocnice méla mit
vypracovan postup, vramci n¢hoZz duchovni péci zajisti. Tato sluzba je vSak u nas
poskytovana velmi rlznorodé a nesystematicky. V katolické cirkvi ji v nemocnici kona
nemocni¢ni kaplan nebo mistni fardf. V Praze jsou pro tuto sluzbu vyclenéni dva stali
nemocni¢ni kaplani, v Brné jeden. K dispozici jsou 24 hodin denng, na zavolani dojedou
k nemocnému. Do nemocnic dochazeji také duchovni protestantskych denominaci, at’ uz vice
&i méné pravidelng, nebo taktéZ na zavolani. V Ustiedni vojenské nemocnici v Praze pracuje
nemocni¢ni kaplan na plny tivazek. Ve Fakultni nemocnici Motol v Praze je tym, zajiSt'ujici
duchovni péci a v prostorach ptizemi hlavni budovy se nachazi v neddvné dob¢ zbudovany
nadkonfesijni prostor ticha, slouzici k odpoc¢inku, meditaci, modlitbé i jako bohosluzebna
mistnost. Pfitomny kaplan dochazi pravideln€ na né€kterd oddé€leni, napf. na spinalni jednotku,
a je jiz s odstupem cCasu persondlem vniman jako ¢len zdravotnického tymu. To je vSak
Vv nasich pomérech vyjimka. V nékterych nemocnicich funguji koordinétoti duchovni péce. Ti

zprostiedkovavaji kontakt s duchovnimi, zajist'uji skoleni, spolupracuji s dobrovolniky, napft.

% Joint Commission International Accreditation Standards for Hospitals
%1 Srov. SPOJENA AKREDITACNI KOMISE. Nérodni akreditacni standardy pro nemocnice. [online]. [cit.
2011-05-06]. Dostupné z URL: <http://www.sakcr.cz/cz-main/dokumenty/akreditace/>
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ve Fakultni Thomayerové nemocnici v Praze-Kr¢i. Nékteré cirkve potadaji kurzy pro
dobrovolniky, poskytujici nezbytné minimalni vzdélani pro tuto péci v terénu, nez mohou byt
vyslani cirkvi. Tak napf. na brnénském biskupstvi probéhl od fijna 2010 do unora 2011 prvni
vzdélavaci kurz Pastoracni péce o nemocné pro dobrovolniky. Jsou organizovana ruzna
Skoleni pro zdravotniky, jako byl napt. dvoudenni kurz Spiritualni potieby ve zdravotnictvi na
jafe letosniho roku v IPVZ v Praze. Efektivni vyuziti téchto poznatkl v praxi vSak stale celi
fadé problému. Tézkopadna integrace spiritudlni péce do naseho zdravotnického systému je
dana jednak nedostatecnou legislativou v dané oblasti, jednak nardzi na financni potize, ale
také na neochotu vedoucich pracovnikii implementovat tyto sluzby do zdravotni péce, na fadu
predsudkt, atp. Na poskytovani spiritualni péCe je fada nazord. Snahou je na jedné strané
pfipravit podminky pro vzdélavani pracovniki, ktefi by pokryli tuto péci v nemocnicich,
pfitom vSak nutné nemuseli mit zdzemi v cirkvich. Pfredstava je vyjit tak vstiic v péci o
duchovni sloZku osobnosti také majoritni skupiné lidi v dne$ni sekularizované spolecnosti.
Osobné¢ se vsak priklanim spiSe k ndzoru, Ze by tato péce méla byt dale zastitovana prevazné
duchovnimi a provadéna jako péce pastoracni. Panuji, podle mé nespravné obavy, zZe
duchovni mohou na nemocného tlacit v oblasti viry, budou ho chtit obratit, nemocny nebude
rozumét jejich jazyku, atp. To by bylo vrozporu setickymi zidsadami platnymi pro
nemocni¢ni kaplany, jak je zminuje Eticky kodex nemocni¢niho kaplana. BohuZel vSak o
takovém poruseni mluvi nékolik zkuSenosti z praxe. Ty jsou vSak spiSe vyjimkou, nez
pravidlem. Duchovni by méli byt na tuto sluzbu pfimo Skoleni jiZ na teologickych fakultach —
véetné komunikace s lidmi mimo cirkev, atp. V tom si myslim, Ze maji tyto fakulty jisty dluh.
Neztidka se duchovni v celém spektru oboru vice vzdelavaji az v praxi. Na druhé strané jsou
zde 1 pozitivni hlediska tohoto modelu. Napftiklad to, Ze si nemocny potfebuje vytvofit urcity
vztah (je t&zké zacit se otevirat napf. jednomu c¢lovéku, jenz mé jiZ doprovazi a pak znovu
knézi, s nimz je kontakt Cerstvy a kratkodoby). Tento vztah se mize zacit budovat praveé
béhem opakovanych pastoracnich navstév kaplana u lizka. Ale to by zde musel byt dostatek
dilezité, Ze duchovni k ¢lovéku pfistupuje na jemu dostupné urovni viry. Nemusi zde byt a
priori obava z jakékoliv manipulace kterymkoliv smérem. Navic, a to si myslim je velmi
podstatné, existuje tady vyhoda, Ze pokud nemocny dospé€je dal a otevie se vife, ma pii sobé
nekoho, kdo mu miize poslouzit mnohem hloubéji, nez odborné trénovany Clovek, ktery ale
z viry neZije. Tady plati staré znamé rceni, Ze 1 pii nejlepSi snaze nemohu dat to, co sdm
nemam. Zustava ale faktem, ze v cirkvi neni a ani v budoucnu nebude dostatek lidi, kteti by
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mohli byt pro tuto sluzbu proskoleni a vyslani do praxe. Proto se tento prostor otevira prave
pro piipravu i tzv. nevéticich lidi. Nejsem si jista, zda by vSak nebylo lepsi 1épe vymezit
pojmy a to, co budou moci nabidnout tito odbornici nenazyvat spi$ existenciadlni pomoci, nez
spiritualni péci. Pojem duchovni péce totiz vétSin€é nemocnych pifipomind spi§ péci
duchovnich, tedy spiritudlni péc¢i v uzsim slova smyslu, s niz by tu vsak vzdy méla existovat

dynamicka spoluprace.

3.5 Shrnuti

Nez budou vyskoleni pracovnici, ktefi se duchovni pé¢i u nemocnych budou mit ¢as zabyvat,
leZi tento kol v prvnim kontaktu s nemocnym piedev§im na bedrech zdravotnikd — na jejich
informovanosti, zralosti, ochoté vnimat i jinou sloZku osobnosti, nez bio-psycho-socialni. Jak
tvrdila a sama se o to zasazovala ve své praxi Virginie Hendersonova, jsou to pravé oni, kdo
mohou u¢inné&ji pomoci K napliiovani duchovnich potieb pacientd, budou-li znat specifika
jednotlivych nédbozenstvi a rozumét tomu, co mohou pro nemocné udélat, jak v osetfovatelské

péci, tak v praxi jejich viry.®?

82 Srov. SVOBODOVA, Hana; ZVONICKOV A, Marie. Pomoc nemocnému pfi vyznavani viry, akceptovani
jeho pojeti dobra a zla podle Virginie Hendersonové. Diagnoza v osetiovatelstvi: nezavisly odborny casopis pro
zdravotnické pracovniky, Praha: 2006, ro¢. 2, ¢. 3, s. 133. ISSN 1801-1349
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4. METODIKA VYZKUMNE CASTI BAKALARSKE PRACE

Cile prace

1) Zjistit, zda zdravotni¢ti pracovnici dokazou rozpoznat spiritualni potieby nemocnych a zda
jsou schopni pracovat s duchovni slozkou ¢lovéka.

2) Zjistit, zda jsou zdravotnicti pracovnici informovani o moznosti duchovni péce o nemocné.

Hypotézy

1) Zdravotniéti pracovnici nemaji spravnou piedstavu o spiritualni pé¢i o nemocné.
2) Zdravotni¢ti pracovnici védi, na jaké odborniky se obratit v pé¢i o duchovni potieby

nemocnych.

Metodika sbéru dat

Pro zpracovani kvantitativniho empirického Setfeni byla vybrdna metoda dotazovani,
technikou sbéru dat byl zvolen dotaznik. Ten obsahoval 24 otazek, a to jak uzavienych, tak
otevienych. Prvnich sedm otdazek mélo informativni charakter, dalSich Sest se zamétovalo na
informovanost zdravotnickych pracovnikli o duchovnich potifebach. Posledni kategorie
jedendcti otazek se tykala vlastni informovanosti zdravotnickych pracovniki o spiritudlni péci
V nemocnicich.

Dotaznik byl uréen v§em ¢Elenim zdravotnického tymu. Pro zjisténi ptipadnych rozdilli mezi
informovanosti zdravotniki v mensim a v hlavnim mést€ probehlo Setfeni v okresnim méste a
V Praze. Uskute¢nilo se na odd¢lenich, kde byl pfedpoklad delSiho setrvani klientd, a tim 1
lepsi podminky pro piipadné poskytovani spiritudlni péce a vyssi informovanost o ni. Pro
tento zamér byla vybrana v okresnim mésté dv¢ interni a jedno neurologické oddéleni, v Praze
pak jedno interni odd€leni, jedno neurologické oddéleni a jedno oddéleni v LDN. V Praze se
to tykalo jedné fakultni nemocnice a dvou menSich nemocnic. Prizkum probihal
Vv jednotlivych nemocnicich od 1. do 12. 5. 2011. Souhlasy s provedenim Setfeni v kazdé

nemocnici se nachazeji u autorky.
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Charakteristika zkoumaného vzorku

Celkem bylo na vySe uvedenych odd¢€lenich rozdano 88 dotaznikii, ndvratnost byla 66, coz
ptedstavuje 75%. Plvodni predstava byla ziskat vzorek 20 pracovnikli na byvalé pozici
nizsich zdravotnickych pracovnikli (sanitaf/ka a oSetfovatel/ka), 20 takzvané stfednich
zdravotnickych pracovnik a 20 1€¢kaiti. Aby byl tento piedpoklad splnén, bylo by tfeba rozdat
vic dotaznikti, coz nebylo pro ¢asovou ndrocnost, ale i pro neochotu vypliovat vétsi mnozstvi
dotaznikl ze strany nékterych pracovist mozné. Soubor 66 respondentt tedy tvoii 10 (15%)
NZP, 45 (68%) SZP, 10 (15%) 1ékait/ek a 1 (2%) socialni pracovnice.
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5. VYSLEDKY PRUZKUMU A JEJICH ANALYZA

Celkem bylo rozdano 88 dotaznikd. Navratnost ¢inila 66 kusd, tj. 75%. Z toho v okresnim
mésté se rozdalo dotaznikli 45, z ¢ehoz se 28 (62%) vratilo vyplnénych. V Praze se ze 43
rozdanych dotaznikl vratilo 38 (88%). V tomto priizkumu jsem pfistoupila k vyhodnoceni

vSech dotaznikd, tedy 1 téch, jez se vratily neupln€ zodpovézené.

=
1

66

100%

50%

0% T

Okresni mésto Praha Celkem

Graf ¢ 1 Navratnost dotazniki

Z 66 dotazovanych osob bylo 5 muzi (8%) a 61 zen (92%). Vékova struktura respondentil
byla nasledujici. Z celkového poctu 66 respondentd spada 17 (26%) do veékové kategorie do
30 let, vék 27 respondenti (41%) se pohybuje mezi 31-45 lety, 19 (29%) se nachazi v

intervalu 46-60 let a véku 61 let a vice dosahli 3 dotazovani (4%).

4%

Hdo 30let
m31-45
m 46-60

6lavice

Graf ¢. 2 Vékova struktura respondentii
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V porovndni s okresnim méstem (6 respondent, tj. 9%).

Vé&kova skupina pracovnikit do 30 let tvofi v Praze vétsi soubor (11 respondentt, tj. 17%)

Vék do30let | 31-45 46-60 | 61 avice
Okresni mésto 9% 20% 14% 0%

Praha 17% 21% 15% 4%
Celkem (N=66) 26% 41% 29% 4%

Tabulka ¢. 2 Vékova struktura respondentii

45% - 1% M Okresni mésto

40% - M Praha

359 - W Celkem (N = 66)

30% 26%

25% -

20%

15% -

10% -

5% -

0% T T T T

do 30 let 31-45 46-60 6lavice

Graf ¢. 3 Vékova struktura respondenti

Co se tyce pozice ve zdravotnickém tymu, jsou ze statistického hlediska kategorie saniai/ka a

vvvvvv

vvvvvv

terminem ostatni se skryva v tomto konkrétnim piipad¢ socialni pracovnice.

Plvodnim zamérem bylo ziskat vzorek 20 zaméstnancii na byvalé pozici NZP, 20 SZP, 20

1ékarii. Aby byl tento piedpoklad splnén, bylo by tieba rozdat vic dotazniki, coz nebylo pro
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casovou narocnost, ale 1 pro neochotu vypliovat vétsi mnozstvi dotaznikl ze strany nékterych

pracovist mozné. Soubor 66 respondentt tedy tvoii 10 (15%) NZP, 45 (68%) SZP, 10 (15%)

1¢kait/ek a 1 (2%) socialni pracovnice.
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Graf ¢. 3 Pozice respondentii ve zdravotnickém tymu
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Graf ¢ 4 Vzdélani respondenti
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Zakladni vzdélani (ZS) maji 3 (5%) respondenti, stiedoskolské 47 (70%), vyssi odborné opét

3 (5%), vysokoskolské 12 (18%) a 1 (2%) dotazovany na tuto otdzku neodpovédel. Pomérné

vice vysokoskolsky vzdélanych zdravotnikl je v Praze 10 (15%), zatimco v okresnim meésté

to byli pouze 2 lidé (3%).

Primérna délka praxe ¢inila 15,8 let, z toho u lizka zdravotnici pracuji v praiméru 12,3 let.

Zatimco v Praze je primérnd délka odpracované doby delsi, v okresnim mésté¢ je naopak

témeét delsi praxe zdravotnikl u lazka.

Prim. délka praxe (v letech) |Z toho u ltzka
Okesni meésto 15,0 13,4
Praha 16,4 11,6
Celkem 15,8 12,3

Tabulka ¢. 5 Priumérna délka praxe respondentii
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Okresni
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Praha Celkem

(v letech)

Ztoho u ltzka

Graf ¢. 5 Prumérnd délka praxe respondenti

Z celkového poctu 66 lidi véii 19 (29%) respondentt v Boha, 18 (27%) ve vys§i moc nebo

vyssi silu, 7 (11%) se zatadilo do kategorie nevéficich, ale zaroven hledajicich odpovédi na

spiritudlni otazky. 10 (15%) respondentli se zafadilo do kategorie nevéticich lidi, ktefi jsou
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k vite lhostejni. 9 (13%) dotazovanych zaskrtlo, ze nalezeji do jiné kategorie. Na tuto otazku

vibec neodpoveédéli 3 tazani (5%).
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Graf ¢ 6 Vira respondentii

(24

Z 19 lidi, kteti véti v Boha, se 17 piihlasilo k né¢jakému vyznani — 14 (82%) véficich v Praze a

3(18%) v okresnim mésté. Zajimavé je, ze 7 z nich pracuje v Praze v LDN, ktera se nachazi

pfi fimskokatolické farnosti. Pfitom jsou mezi zdejSimi zaméstnanci zastoupeny rizné

denominace, coz ukazuje tabulka ¢. 6 a graf ¢. 7. Pro maly vzorek respondent udavam pocet

jednotlivych véricich v absolutnich ¢islech.

Sv.
Vyzndni RMK CCE | Pravoslavi| Jehovovi | Celkem

Interna (okres) 2 0 0 0
Neurologie (okres) 1 0 0 0 1
Interna (Praha) 3 0 0 0 3
LDN (Praha) 2 3 1 1 7
Neurologie (Praha) 3 1 0 0 4
Celkem 11 4 1 1 17

Tab. ¢ 6 Vyznani véfici skupiny respondenti
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RMK = Cirkev fimskokatolicka
CCE = Ceskobratrska cirkev evangelicka
Sv. Jehovovi = Nabozenska spole¢nost Svédkové Jehovovi

16 A
14 A
12 A
10 A

O N B 00
1

Sv.Jehovovi
= Pravoslavi
m CCE
= RMK

Graf ¢. 7 Vyznani véiici skupiny respondentii

Na otazku, zda maji duchovni potieby pouze vétici lidé, odpoveédélo 35 (53%) respondentd,

ze duchovni potieby maji vSichni lidé. 21 (32%) dotadzanych uvedlo, ze spiritudlni potteby

mohou mit také nevétici lidé, ale pouze néktefi. 6 (9%) respondentli, si s touto otdzkou

nevédélo rady. 4 (6%) uvedli, ze duchovni potieby maji vyhradné lidé vérici.

M pouze vefici
W i ¢ast nevéricich
m vsichni

nevim

Graf ¢. 8 Kdo ma podle nazoru respondentit duchovni potieby
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Na otevienou otazku: Co si predstavujete pod pojmem duchovni potieby?, odpovédélo 47
(71%) dotazanych a 19 (21%) nechalo pfislusSnou kolonku prazdnou. Pomér téch, kdo
odpovédéli a kdo se odpovédi vyhnuli, byl v obou méstech srovnatelny. Z odpovédi jsem

ziskala pomérné pestrou paletu nazord.

Pro jejich roztfidéni se nabizelo kritérium cetnosti vyskytu jednotlivych odpovédi, podle
n¢hoz by se vSak ztratila piehlednost. Zvolila jsem seskupeni odpovédi do urcitych celkt
podle piibuznosti potieb. Pfitom se ale jednotlivé okruhy mohou prolinat. Roztfidéni je proto
orientacni, aby poskytlo v mnozstvi tolika riznych odpovédi nezbytny piehled. V kazdém
okruhu uvéadim u jednotlivych potieb nebo skupiny potieb cetnost vyskytu dané odpovédi v

zéavorce. Hodnota odpovida absolutni ¢etnosti.
A) Potreby tykajici se transcendence a nabozenské praxe

1) Potieba viry (16), potieba lasky (8), potteba nadéje (9)

2) Potieba odpusténi a smiteni, tedy 1 dokazat odpustit (7)

3) Potfeba modlitby (6), ¢teni z Bible (3), ¢teni literatury s nabozenskou tematikou (3)

4) Potieba ptfijmout svatosti — zpoveéd’ a svatost nemocnych (5), svaté pfijimani (1)

5) Potieba navstivit kostel, bohosluzbu (4), potfeba nabozenskych ritudli (3)

6) Potieba pocitu Bozi blizkosti (1), transcendence (1), néceho, ,,co ¢lovéka napliiuje a dava

mu silu® (1), dosazeni plnosti (1)
B) Existencialni potreby

1) Potieba najit smysl, cil byti a Zivota (6); smysl utrpeni a umirani (2); hledani pravdy (2)

2) Potieba vyrovnat se s téZkou zivotni situaci, nemoci, hledani rovnovahy (6); ptehodnoceni
postojt, hledani zivotnich hodnot (3)

3) Potieba délat véci s dobrym umyslem, chovat se dobfte (2); zodpovédnosti-desatero (1)

4) Touha po klidném a dastojném odchodu (1)

5) Vira v uzdraveni z nemoci (2)
C) Potreby zahrnujici socialni sféru

1) Potfeba rozhovoru — s kymkoli, kdo nasloucha (10) svéfit se, vypovidat se, vyjadiit emoce,

rozhovor s knézem (2)
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2) Potieba porozuméni, pochopeni, soucitu, laskavosti, citlivosti, dobrého slova, pohlazeni,
utéchy (at’ uz rodiny ¢i personalu), pokory (9)

3) Potfeba soundlezitosti, nékam patfit, socidlni vazby (3); potieba blizkosti, pfitomnosti
cloveka (3)

4) Potteba tcty k sobé a k druhym (1)

D) Potreby zahrnujici psychologickou sféru

1) Pomoc pro dusi v t€zké situaci, potieba psychické vyrovnanosti, uklidnéni, klidu (7)
2) Potieba zamysleni se (2)
3) Radost ze zivota (2)

Z celkového mnozstvi 147 ziskanych odpovédi bylo vyse roztfidéno 133. Ostatnich 14
ptedstav jiz neodpovida viibec nebo jen nepiesné na to, co jsou to spiritualni potieby. Z téchto
odpovédi uvedu napf. tyto: jsou to ,,obyCejné lidské potieby, ale pro cloveéka dilezité®,
Hkulturni  vazby*, ,prosté bio-psycho-socio-spiritualni potieby*, ,,poticba zdravi a

sobéstacnosti®, ,,nevim®, ,,nic*, ,,stesk, tenze, zoufalstvi a pocity viny*.

Z vySe uvedeného roztiidéni vSak nelze u kazdé¢ odpovédi jednoznacné urcit, ze jde o
spravnou predstavu. Navic zde v prevazné vétSin€é jde o kombinaci né€kolika odpovédi u
jednoho respondenta. Proto jsem ze 47 zodpovézenych dotaznikl nakonec vy¢€lenila 19 (40%)
spravnych odpovédi na tuto otdzku, 12 (26%) ¢asteéné spravnych, v 16 (34%) piipadech $lo o
nedostateCnou predstavu o tom, co jsou to spiritudlni potieby. Jak se to promitlo

V percentualnim zastoupeni v celku 66 dotazovanych, ukazuje tabulka ¢. 7 a graf €. 8.

Pfedstava o
spiritualnich | Spravna Castecnd Nedostate¢nd | Bez odpovédi
potiebach
(N=66) 29% 18% 24% 29%

Tab. ¢. 7 Predstava respondentii o duchovnich potiebdach clovéka
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Graf ¢. 8 Predstava respondentii o duchovnich potiebdch ¢lovéka

Z 19 lidi, ktefi maji spravnou predstavu o tom, co jsou to spiritudlni potieby, 10 (53%) véri
v Boha a hlasi se k n¢jaké z cirkvi. 6 (31%) respondentti véii ve vyssi moc a 3 (16%) se

prohlasuji za nevéfici.

Dalsi otazka znéla: Myslite si, Ze jste schopen/schopna duchovni potieby u nemocnych
rozpoznat? Kladné odpovédélo 19 (29%) dotazanych. Naopak svou neschopnost v této véci si
uvédomuje 5 (7%) respondentt. 27 (41%) se vyjadiilo, Ze spiritudlni potieby rozpoznaji

pouze nékdy a 15 (23%) nevi, zda by je byli schopni identifikovat.

N=66

H Ano
| Nekdy
W Ne

Nevim

Graf ¢. 9: Schopnost respondenti, podle jejich vlastniho presvédceni,
rozeznat duchovni potieby nemocnych
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Na otazku: Vnimate u sebe néjaké potieby duchovniho rdzu?, odpovédélo 23 (35%)
dotazanych kladn¢, 20 (30%) zaporné a 23 (35%) neposkytlo zadnou odpovéd’. Vysledky
demonstruje graf ¢. 10. Z posledné¢ jmenované skupiny respondentd vyslovné odmitlo

odpovédét 6 (9%).

N=66

M Ano
B Ne

Bez odpovedi

Graf ¢. 10 Vnimadte u sebe néjaké potieby duchovniho razu?

Z této otazky jsem ziskala 31 odpovédi. Z toho 16 (52%) se tykalo vztahd s druhymi lidmi,
poteby komunikovat s nimi, sdilet se, pomahat jim, milovat je, mit s nimi dobré vztahy, atp.
10 (32%) odpovédi zahrnovalo existencidlni potfeby (smyslu, hodnot, pravdy, lasky, vnitiniho
radu, atp.) a 5 (16%) smétovalo ke vztahu s Bohem, k vite, potiebé modlitby, atp. To, jaké
potieby spiritudlniho rdzu u sebe respondenti vnimaji, odpovida viceméné¢ tomu, co si pod

timto pojmem piedstavuji. Proto zde nebudu jednotlivé vyroky znovu rozvadét.

Nasledovala otazka: Jak tyto potreby naplnujete? Na ni odpovédéli ti, co vyplnili i pfedchozi
otazku, tedy 23 (35%) respondent. Celkem jsem od nich ziskala 46 odpovédi. Z tohoto
souboru odpovédi predstavuje 24 (53%) uspokojovani duchovnich potieb v socialni sféie —
Vv nejblizsi rodiné (7), v komunikaci a sdileni s lidmi (5), mezi prateli (4), v pomoci blizkym a
nemocnym (4), v dobrém chovani vii¢i nim (3), v radosti druhych (1).

15 (33%) odpovédi pak tvofily rozmanité Cinnosti, jimiZz si své duchovni potieby lidé
uspokojuji, a to: pobytem v piirodé¢ (4), Cetbou literatury (3), relaxaci (2), poslechem hudby

(1), praci (1), péci o sebe, vzdélavanim a sebekontrolou (4).
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Zbylych 7 (15%) odpovédi se tykalo napliiovani spiritudlnich potieb v roviné existencidlni a
nabozenské — v hledani dobra a v zivoté podle svédomi, v odpousténi, v lasce, v modlitbé,

duchovni ¢etbé a rozhovoru, v kontaktu s farafem, navstévé bohosluzeb.

Dalsi otazka znéla: Kde, v cem, nebo v kom cerpdte svou Zivotni silu a nadéji? Na ni
odpovédélo z celého souboru 66 dotazovanych 56 (85%) a neodpovédelo 10 (15%).
Celkem bylo ziskano 133 odpovédi. Jejich prehled ukazuje nasledujici tabulka.

Socialni sféra pocet odp. | relat. pocet | NabozZenska sféra | pocet odp. |relat. pocet
rodina 33 24% | vztah s Bohem 9 6%
partner 6 4% | vira 2 2%
domov 2 2% | modlitba 3 2%
pratelé 10 8% | bohosluzba 3 2%
druzi lidé 4 2% | svatosti 1 1%
pracovni kolektiv 5 3% | rozhovor s knézem 2 2%
pomahajici profese 2 2%

spokojeni pacienti 1%

Celkem 63 46% | Celkem 20 15%
Ostatni Cinnosti pocet odp.| relat. pocet | Jiné polozky pocet odp.| relat. pocet
pfiroda 17 13% | pozndvani krasy 1 1%
odpocinek 6 4% | Zivot. optimismus 2 2%
kultura 2 2% | sdm v sobé 4 2%
konicky 2 2% | sny 1 1%
Cetba 5 3% | vypovidani se 1 1%
hudba 3 2% | zkuSenosti 1 1%
film 3 2% | kdekoli 1 1%
sport 3 2%

Celkem 41 30% | Celkem 11 9%

Tab. ¢ 8 Kde Cerpaji respondenti Zivotni silu a nadéji

Nasledujici ¢ast prizkumu se tyka duchovni péce a informovanosti o ni. Otevira ji otazka: Co
podle Vis znamenda pojem duchovni péce, co si pod ni predstavujete? Na tuto otazku
odpovédélo podobné mnozstvi respondentli jako na otdzku, co si predstavuji pod pojmem
duchovni potieby, tedy 45 (68%). Neodpovedélo 21 (32%) dotazanych. Ti, ktefi odpovedéli,
poskytli celkem 69 odpovédi. Z tohoto mnozstvi bylo 43 (62%) odpovédi spravnych a 26
(38%) neuplnych nebo mylnych. Po roztfidéni jednotlivych dotaznikli jsem dosla
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k nasledujicimu vysledku. Ze 45 respondentti mélo 20 (44%) spravnou predstavu o tom, co je
to spiritualni péce. DalSich 7 (16%) mélo piedstavu jen z ¢asti spravnou, 12 (27%)
nespravnou a 6 (13%) uvedlo, Ze o tom nic nevi, nebo se nad tim nikdy nezamysleli. Tyto

vysledky jsou zaneseny do grafu €. 11.

N=45
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W Nespravna
= Casteéné spravna

Zadna

Graf ¢ 11 Predstava respondentii o duchovni péci (soubor téch, kteii na otazku odpovédeli)

Ti, ktefi odpoveédeli Spatné, ti, kdo uvedli, Ze o tom nic nevi, a ti, ktefi neodpovédéli vibec,
tvori skupinu, ktera neni dostate¢né informovana o pojmu spiritualni péce, jak je to patrné z

grafu €. 12.

N=66

B Spravna
B Nedostatecna

m Casteénd

Graf ¢ 12 Predstava respondentit o duchovni péci (cely zkoumany soubor)
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Ze Spatnych odpovédi pro ilustraci uvadim nasledujici. Duchovni péce je: péce o klid (2);
nevim, i psychoterapie (2); psychicka podpora; modlitebna; jeden presvédceny presvédcuje
ostatni i sam sebe; pomoc; informovanost; reseni problému; posledni pomazadni; néco, ¢im
clovék uspokojuje bio-psycho-socidlni potieby; nepremyslim o tom (5); vira v Boha; pokora

(2); vira, ze se prostiednictvim Boha ¢lovék uzdravi (2); aj.

Co si pod pojmem duchovni péce predstavuje skupina dvaceti respondenti, ktera o ni ma

spravné predstavy, ukazuje tabulka ¢. 9.

Duchovni péce je: | Véfici respondent | Nevéfrici respondent

- pastoracni péce 2 5
- doprovazeni 1 2
- oba druhy péce 7 3
Celkem 10 10

Tab. ¢ 9 Piedstavy o pojmu duchovni péce u véricich a nevéiicich respondentit

Dalsi otazka znéla: Kdo podle Vas miize tuto péci nemocnym poskytovat? Na ni neodpoveédéli
pouze 2 (3%) dotdzani. Zbylych 64 (97%) respondentii poskytlo celkem 220 odpovédi.
V nabidce mohli zaSkrtnout z ptedem danych kategorii pracovnikli. Vysledek ukazuje graf ¢.
13. Nejcastejsi odpovedi (25%) je, ze tato péce prislusi duchovnim. Ze vSech 66 dotazanych si
54 (82%) mysli, ze duchovni péce je, mimo jinych pracovnikii, kompetence duchovnich. 8
(12%) odpovédelo, ze je to vyhradné jejich pole piisobnosti. V ¢etnosti odpovédi pak druhou
pricku (16%) zaujimaji Skoleni dobrovolnici v oblasti spiritudlni péce a rodina nemocného.
12% odpovédi vyjadiuje nazor, ze to mize byt kdokoli, z 9% psycholog a z 8% zdravotni
sestra. Nejmén¢ kompetentni jsou k poskytnuti duchovni péce, podle odpovédi respondentti

(7%), 1ékar a socidlni pracovnice.
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Graf ¢ 13 Kdo miiZe podle respondentit nemocnym poskytnout duchovni péci

Dalsi otdzka zni: Myslite si, Zze i Vy ze své pozice miizete nemocnym duchovni péci
poskytnout? 38 (58%) respondentti na ni odpovédélo kladng, z toho 34 svoji odpoveéd dale
rozvedlo. 28(42%) dotazanych odpovédélo zaporné a svoji odpovéd’ zdtvodnilo 19 z nich.

To, co si respondenti mysli, Ze mohou pro nemocného ucinit, shrnuje tabulka ¢. 10.
34 dotazanych poskytlo celkem 64 odpovédi. V pravém sloupci jsou uvedeny pocty odpoveédi

V absolutnich ¢islech.

=
[e)]

Naslouchat, vyslechnout, vnimat, co nemocny fika

Komunikace - poskytnout rozhovor, promluvit si

Zprostiredkovat sluzbu duchovniho

Projevit Ucast a pochopeni, udélat si na nemocného ¢as

Vénovat nemocnému vlidné slovo, pohlazeni, Usmév

Povzbudit, motivovat, vzbudit dlvéru a nadéji

Doprovodit nemocného na msi, zajistit mu Ucast

Byt na blizku, byt s nim

Umoznit mu ndboZenské ritualy

Pomodlit se s nim

Hajit jeho dlstojnost, brat ho jako bytost s Zivot. pfibéhem

UmozZnit umirajicimu ddstojny odchod z tohoto svéta

Poskytnout oporu rodiné nemocného

PRI INININW|IEA | UVINIY|O

Predcitat nemocnému z Bible

Tab. & 10 Jak mohou respondenti, dle viastnich piedstav, pomoci nemocnym pii
napliiovani jejich duchovnich potieb
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Dtvody, pro¢ si 19 respondentli mysli, Ze nemocnym naopak vtomto sméru pomoci
nemohou, shrnuje tabulka ¢. 11. Roztiidila jsem zde 26 odpovédi. V pravém sloupci opét

uvadim absolutni ¢etnost jednotlivych odpovédi.

Nizky stupen informovanosti o DS a nedostatek zkusenosti

Nedostatek ¢asu, vysoké pracovni vytizeni a stres

"Nejsem véfrici"

Nevhodné prostfedi a malo intimity

Nedostatek financnich prostredki

RPN (Y|

"Nevim, co mi v tom vlastné brani"

Tab. ¢. 11 Co brani respondentiim, podle jejich minéni, v duchovnim doprovazeni
nemocnych

Abych zjistila, jak jsou zaméstnanci informovani o duchovni sluzb& v zafizeni, v némz
pracuji, nasledovala kolonka: Duchovni sluzba ve vasi nemocnici je zajisténa zpiisobem:...

Zde méli respondenti na vybér z nékolika moznosti.

kaplan interné | kaplan externé | jini pracov. cirkvi | jina forma | nevim | Nezajisténa
Okresni mésto 4% 19% 13% 8% 2% 0%
Praha 10% 27% 5% 2% 5% 5%
Celkem 14% 46% 18% 10% 7% 5%

Tab. ¢. 12 Zajisténi duchovni sluZby v nemocnici
(Pozn. jini pracov. cirkvi — jini pracovnici cirkvi)

Ze 79 odpovédi je v 46% duchovni sluzba zajisténa tak, Ze nemocni¢ni kaplan nebo jiny
duchovni, dojede na zaddost do nemocnice. 18% odpovédi uvadi, ze sem dochazeji také jini
pracovnici cirkvi, nejen duchovni. Ze 14% odpovédi je ziejmé, ze duchovni je v nemocnici
pritomny pravidelné. 10% odpovédi se tyka zajisténi jiné formy duchovni péce, nez je prichod
duchovniho k 1izku nemocného. 7% odpovédi vyjadiuje nejistotu ohledné zptisobu fungovani
duchovni sluzby v nemocnici. Toto ¢islo predstavuje 6 (9%) respondentl. 5% odpovédi je od

4 (6%) respondentt. Ti tvrdi, Ze duchovni sluzba v jejich nemocnici neni zajisténa viibec.
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K tomu, zda informuji své pacienty o moznosti duchovni péce v nemocnici, se 25 (38%)
dotazovanych vyjadrilo kladng€, stejné mnozstvi zéporné¢ a 16 (24%) nabidne tuto sluzbu

nemocnym pouze nékdy.

N =66

M Ano
B Ne

= Nékdy

Graf ¢. 14 Informujete o moZnosti vyuZit duchovni sluZbu své pacienty?

Alesponl n€kdy tedy nemocné o moznosti vyuzit duchovni sluzbu informuje 62% dotazanych.
Ti dale rozvedli svou odpovéd’ v podotazkach: Kdy a jak nemocné o této sluzbé informujete?
V ramci prvni podotazky, tedy kdy nemocné informuji, se shromazdilo 54 odpovédi, jejichz

ptehled ukazuje graf €. 15.
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Graf ¢. 15 Kdy, pii jaké prileZitosti, respondenti informuji nemocné o duchovni sluzbé
Vv nemocnici
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Co se tyce zplisobu, jakym dotazovani nemocnym informace o duchovni sluzb¢ (déle jen DS)
poskytuji, uvadéji nejcastéji: ,, kdybyste chtél/a, je zde moznost kontaktovat nemocni¢niho
kaplana/farare (8), ,,pokud byste mél/a zajem, mizete vyuzit DS“ (7), ,,je zde mozZnost zajit
na m$i“ (4), ,,na chodbé je informativni nasténka o DS* (4), ,,tady jsou letacky o DS, pokud
by Vas to zajimalo* (2). Koordinatorka v okresnim mésté pravidelné osobné obchazi nemocné
a nabizi jim moznost DS vyuzit. Jedna dotazovana se ptileZitostn¢ obraci s touto informaci na
ptibuzné pacientl a jedna odkazuje na véfici kolegyni na oddéleni, s niz si mohou nemocni o

téchto vécech promluvit.

Z 25 (38%) dotazanych, ktefi o DS své pacienty neinformuji, zdiivodnilo svoji odpoveéd’ 18.
V zavorce opét uvadim pocet odpovédi. Divody jsou nésledujici: ,,nemam o DS dostatek
informaci® (5), ,,nejsem véftici (1), ,,informace se podavaji rozhlasem* (1), ,,informace jsou
na nasténce” (1), ,,DS zde neni k dispozici® (1), ,,moji nadfizeni nesouhlasi s timto typem
péce, neklade se zde na to diraz“ (2), ,,to je zélezitost rodiny a pacienta“ (1), ,,nemocni o tom
nechtéji nic védét™ (2), ,,nemam na to ¢as* (1). Jedna zdravotni sestra uvedla, ze k tomu jesté
nem¢éla piilezitost (pracuje u lizka 20 let!). Dva lékati napsali, Ze o této sluzb€ maji nemocné

informovat sestry.

Dalsi otazka znéla: Na koho se obratite v pripade, Ze pacient projevi prani o duchovni sluzbu
(napr. modlitbu, cetbu z bible, svatosti, atp.)? Odpovédelo na ni 60 (91%) respondentl a
neodpovédeélo 6 (9%). Prehled odpovedi ukazuje tabulka €. 13 a graf €. 16.

Respondenti v pripadé zajmu o DS kontaktuji | abs. ¢etnost | rel. cetnost
Stanicni sestru 20 33%
Mistniho farare, nemocnicniho kaplana 15 25%
Koordinatora duchovni péce 9 15%
Reholni sestry 7 12%
Rodinu nemocného 2 3%
Socialniho pracovnika 2 3%
Recepci 2 3%
Nemocni¢niho psychologa 1 2%
Veéfrici kolegyni 1 2%
Podle ptani pacienta 1 2%
Celkem 60 100%

Tab. & 13 Koho kontaktujete, projevi-li pacient zdjem o duchovni sluibu?
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Stanicnisestru 38%
Mistniho farare, nemocnic. kaplana
Koordinatora duchovni péce
Reholni sestry

Recepci

Socidlniho pracovnika

Rodinu nemocného

Podle pfani pacienta 2%
Verici kolegyni 2%
Nemocnic¢niho psychologa 2%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Graf ¢ 16 Koho kontaktujete, projevi-li pacient zdjem o duchovni sluzbu?

Dale jsem zjistovala, zda se jiz respondenti setkali na oddé€leni s nékym, kdo duchovni sluzbu
nemocnym poskytoval. 44 (66%) dotdzanych odpovédélo kladné, 15 (23%) zaporn¢ a 7
(11%) neodpovédelo vibec. Z téch, ktefi odpovedéli kladn€, ma 20 (30%) ptimou zkuSenost
se zprosttedkovanim duchovni sluzby nemocnému. 24 (36%) respondentil si nékoho, kdo tuto
sluzbu na oddéleni poskytoval, ndhodné vSimlo. Tuto zkuSenost naopak nema 11 (17%)
respondentti, ale duchovni potifeby nemocnych jim nejsou lhostejné. 4 (6%) respondenti navic

ani nejevi o tyto potfeby u nemocnych zajem.

Na otazku, zda (by) n€kdy duchovni péc¢i sami vyuzili, odpovédélo ze vSech 66 dotdzanych 18
(27%) kladnég, 42 (64%) zaporné, 2 (3%) respondenti nevédi a 4 (6%) neodpoveédeli.

51



M Ano
M Ne
M Nevim

Bez odpovedi

Graf & 17 VyuZil/a jste nékdy nebo byste rad/rada vyuZil/a sluZeb, které se tykaji
duchovnich potieb?

12 7 18 dotazanych, ktefi odpovédéli kladné, se podélilo, o co konkrétné (by) se jednalo.
Odpovédi byly nésledujici: mse svatd v nemocnici (2), svatosti (1), duchovni podpora (1),
rozhovor (1), modlitba u lizka nemocného/umirajiciho (2), vlastni hospitalizace/hospitalizace
blizkych osob (2), amrti blizkého ¢loveka (1), ptani pacienta byt pii setkani s duchovnim (1),

seminaf v nemocnici na téma ,,Duchovni potfeby nemocnych® (1).

Dotaznik uzavira otazka: Citite potrebu se néjak dale vzdelavat v oblasti duchovni péce o

nemocné? Odpovédi prezentuje graf €. 18.

N =

66

M Ano
B Ne

M Bez odpoveédi

Graf ¢. 18 Citite potiebu se néjak dale vzdéldavat v oblasti duchovni péce o nemocné?
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Potiebu déle se vzdélavat v oblasti duchovni péce o nemocné vnimé 17 (26%) dotazanych.
Naopak 45 (68%) tuto potiebu neciti. 4 (6%) neodpovédéli. Zajimalo mé, jakéa forma dalSiho
vzdélavani by byla pro respondenty pfijatelnd. Od 17 dotdzanych jsem ziskala 23 odpovédi,

které shrnuje tabulka ¢. 14.

Forma dalsiho vzdélavani o duchovni péci abs. pocet
Seminare, Skoleni, kurzy, konference 12
Literatura 4
Konzultace s odborniky, predavani zkusenosti 4
Vlastni duchovni Zivot

Jakakoliv forma 1
Celkem 23

Tab. ¢. 14 Prijatelné formy dalSiho vzdélavani o duchovni péci
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6. DISKUSE

Bakalarska prace se vénuje tématu Informovanosti zdravotnickych pracovnikl o spiritudlni
péci vnemocnicich. Tomuto tématu se podle mné dostupnych informaci jest¢ nikdo

nevénoval, ackoli o tématu spiritudlnich potieb a spiritudlni péce jiz nékolik praci pojednava.

Pii interpretaci dat, které jsem zminénym empirickym Setfenim ziskala, je tfeba pamatovat, ze

téma spiritudlni péce neni métitelné pohledem exaktnich véd.

Z prvniho grafu je patrna navratnost dotaznikd, kterd Cinila v thrnu 75%. V okresnim mésté
byla niz§i (62%), nez v Praze (88%). Pfipisuji to rtizné mife ochoty zaméstnancli se na

dotaznikovém Setfeni podilet.

Z 66 dotazovanych osob bylo 5 muzi (8%) a 61 Zen (92%). Tento pomér souvisi jednak
s pfevahou zdravotnich sester mezi respondenty, odpovida ale také podminkdm v nasem

zdravotnictvi, kde zejména na pozici zdravotnich sester pracuje drtiva vétSina zen.

Co se tyce veékové struktury zkoumaného souboru, tvofi nejpocetnéjsi skupinu kategorie od 31
do 45 let s 27 (41%) respondenty, dalSich 19 (29%) se nachazi v rozmezi mezi 46 az 60 lety,
17 (26%) osob spada do veékové kategorie do 30 let a véku 61 let a vice dosahli 3 dotazovani
(4%). Vekova skupina pracovnikt do 30 let tvofi v Praze vétsi soubor (11 respondentd, tj.
17%) v porovnani s okresnim méstem (6 respondentt, tj. 9%). Souvisi to s tim, ze v Praze je
jednak vétsi mnozstvi pracovnich mist a obecné vétsi fluktuace zaméstnancii, nez v okresnim

mésté, pak také vice obyvatel a zejména mladych lidi, ktefi sem ptichazi za praci.

Co se tyce pozice ve zdravotnickém tymu, jevi se ze statistického hlediska vhodnéjsi sloucit
pracovni pozice, jak jsou uvedeny v dotazniku, do vétSich, a tim i ucelenéjSich kategorii.
Proto je saniaf/ka a oSetfovatel/’ka zatazen/a v kategorii oznacené diivéjSim nazvem NZP
(niz8i zdravotnicky pracovnik), zdravotni asistent’/ka a zdravotni sestra v Kategorii
s oznacenim SZP (stfedni zdravotnicky pracovnik). Pod terminem ostatni se skryva v tomto
konkrétnim piipadé socidlni pracovnice. Plvodnim zamérem bylo ziskat vzorek 20
zaméstnancl na byvalé pozici NZP, 20 SZP, 20 1¢katrt. Soubor 66 respondentti vSak nakonec
tvoii 10 (15%) NZP, 45 (68%) SZP, 10 (15%) lékaru/ek a 1 (2%) socialni pracovnice.
Odtivodnuji si to neochotou nékterych pracoviSt, sniZz jsem se setkala, pfijmout véEtsi
mnozstvi dotazniki, které by bylo tieba distribuovat po oddé€lenich. Proto by bylo zarovei

potieba k Setfeni vice Casu, aby se vyselektoval soubor pozadované struktury.
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Podle vzdé€lani jsou nejvice zastoupenou skupinou stfedoskolsky vzdélani respondenti,
celkem 47 (70%). Tento vysledek kopiruje strukturu zkoumaného souboru, kde v naprosté
vétsiné pievazuji zdravotni sestry, jak bylo uvedeno vySe. Nasleduje 12 (18%)
vysokoskolaku, 3 (5%) respondenti s vy$sim odpornym vzdélanim a 3 (5%) se zakladnim. 1
(2%) na tuto otazku neodpovédél. Vice vysokoskolsky vzdélanych zdravotniki je v Praze, a
to 10 (15%), zatimco v okresnim mésté pouze 2 (3%). Tento vysledek je ovlivnén také tim, ze

V Praze na dotaznik odpovédélo vice I¢kait, nez v okresnim méste.

Primérna délka praxe zdravotniku ¢ini 15,8 let, z toho u lizka pracuji v priméru 12,3 let.
Zatimco v Praze je primérna délka odpracované doby o 1,4 let delsi nez v okresnim mésté,

tam je naopak téméf o dva roky (1,8 let) delsi praxe zdravotnikt u lazka.

Z celkového poctu 66 lidi véti 19 (29%) respondenttit v Boha, 18 (27%) ve vyssi moc nebo
vyssi silu, 7 (11%) se oznacilo za nevéfici, ale zaroven hledajici odpovédi na spiritudlni
otazky. 10 (15%) respondentii se zafadilo do kategorie nevéficich lidi, ktefi jsou k vife
lhostejni. 9 (13%) dotazovanych zaSkrtlo, Ze néalezeji do jiné kategorie, pficemz k tomu Ctyfi
dopsali, Ze jsou ,,prosté jenom nevétici® nebo se povazuji za ,,ateistu”. Na tuto otazku viibec
neodpovedeli 3 (5%) tazani. Graf ¢. 6 ukazuje, jak se toto zastoupeni li§i v okresnim mésté a
jak v Praze. V Praze véii 23% respondentt v Boha a ostatni se hlasi k jinym kategoriim.
V okresnim mésté v Boha véfi jen 6% dotdzanych. Zajimat nas bude, ovlivni-li proklamovana
vira néjak chapani pojml duchovni potieby a spiritudlni péce. Budeme-li to chapat tak, Ze
ostatni kategorie tvofi jednu velmi rozmanitou skupinu lidi, ktefi ale nejsou véfici ve vlastnim
slova smyslu, to znamena, ze nevéti v osobniho Boha, bude tato skupina ¢init 71% z celku
vSech dotdzanych. To odpovida tvrzeni MUDr. Kalvinské, Ze 70% lidi 1 vice v nasi
spole¢nosti v Boha nevéfi, pfesto v§ak mohou v ur¢itém obdobi svého Zivota spiritudlni péci

potfebovat.63 Pod timto uhlem pohledu se také déale zmifiuji o véeficich a nevéticich ve

vlastnim vyzkumu a v této diskusi.

v

Z 19 lidi, ktefi véti v Boha, se 17 pfihlasilo k néjakému vyznani. 14 (82%) véficich je v Praze

a 3(18%) v okresnim meéste. Zajimavé je, ze 7 z nich pracuje v Praze v LDN, ktera se nachazi

% Srov. Kalvinska Eva, Zku3enosti s rozsifovanim spiritualni pé&e ve FN Motol aneb pro¢ je diileZité poskytovat
spiritualni pé¢i nemocnym a umirajicim v nemocnicich? Diagnoza, 2006, roc. 2, €. 3, s. 111. ISSN 1801-1349.
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pii fimskokatolické¢ farnosti. Pfitom jsou mezi zdejSimi zaméstnanci zastoupeny razné

denominace, jak to ukazuje tabulka €. 6.

Na otazku €. 8, zda maji duchovni potieby pouze vétici 1idé, se v poméru svych odpovedi
shodovali jak respondenti z Prahy, tak z okresniho mésta. Nadpoloviéni vétSina vSech
dotazovanych (53%), tj. 35 respondenti, si mysli, Ze duchovni potfeby maji vSichni lidé.
Ttetina (32%), coz bylo 21 tdzanych, uvedla, Ze spiritudlni potfeby mohou mit také nevétici
lidé, ale pouze nékteti. 9%, tedy 6 respondenttl, si s touto otdzkou nevédelo rady. Neni bez
zajimavosti, ze vétSina z nich (5) pracuje pravé ve vyse uvedené LDN, kde se k vite ptihlasila
polovina dotazovanych. Dalo by se tedy ptfedpokladat, Ze néjakou predstavu o tom, ktefi lidé
mohou mit duchovni potfeby, maji. Dochazi zde vSak ke stfetu tfech proménnych, jez tady
pusobi. Jednak je otdzkou, na kolik sami tito respondenti vnimaji své vlastni duchovni
potieby, nebo Zziji svou viru. Dale dva z nich uvedli, Ze s timto typem péce nesouhlasi jejich
nadiizeni. Tteti faktor je ten, Ze na oddéleni dochazeji feholni sestry, které se snazi nabizet
opacny piistup. Zbylych 6%, tedy 4 tazani, uvedlo, ze duchovni potfeby maji vyhradné vétici

lidé. Byli to lidé, kteti se sami oznacili za nevéfici.

Na otevienou otdzku €. 9, co si respondenti ptedstavuji pod pojmem spiritudlni potieby
¢loveéka, odpoveédélo 47 (71%), 19 (21%) ponechalo misto k odpovédi prazdné. Tento pomér
byl opét v obou méstech srovnatelny. Z celkového mnozstvi 147 ziskanych odpovédi bylo
133 roztfidéno do vétSich celkli. Zbylych 14 neodpovidalo spravné predstavé o pojmu
duchovni potieby. Z uvedeného roztiidéni potieb do piehlednéjSich kategorii vSak nelze u
kazdé odpovédi jednoznacné urcit, Ze jde o spravnou piedstavu o spiritualnich potiebach.
Ziejmé je to napf. u kategorie svatosti. Pro ilustraci uvedu par ptikladii. Jedna respondentka
tvrdi, Ze pod pojmem duchovni potfeby si pfedstavuje ,,posledni pomazani a rozlouceni
s Bohem*®. Jina uvadi, ze jde o ,,zpoved v termindlnim stadiu nemoci*. To ukazuje na velmi
zuzené chéapani této tématiky. Nebo napiiklad tam, kde se jednalo o potifebu rozhovoru, §lo
z nékterych odpovédi, dle zplsobu formulace, vnimat sdéleni, Ze nemocny Ccloveék se
potiebuje ,,prosté jen nékomu vypovidat®. V prevazné vétsin€ jde navic o kombinaci nékolika
odpovédi u jednoho respondenta. Proto jsem ze 47 zodpovézenych dotaznikii nakonec
vyclenila 19 (40%) spravnych odpovédi na tuto otazku, 12 (26%) Castecné spravnych a 16
(34%) nedostatecnych. Procentualni zastoupeni tohoto rozdé€leni v celku zkoumaného souboru
ukazuje tabulka ¢. 7 a graf ¢. 8. Ten demonstruje, ze 29% vSech respondentii ma spravnou

pfedstavu o pojmu duchovni potieby, 18% jen cCastecnou, 24% nedostatecnou a 29% na tuto
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otazku neodpovédélo. Pokud bychom vzali v Gvahu, Ze ti, co neodpovédéli, tak neucinili
proto, Ze nemaji predstavu o tom, co se pod danym pojmem skryva, znamenalo by to, Ze vice
jak polovina (53%) zdravotnickych pracovniki duchovni potieby svych klientl neni schopna
identifikovat. Céaste¢né by to pak dokazalo jen 18% respondentll a pouze neceld tietina (29%)

tyto potieby opravdu rozpozna.

Z 19 lidi, ktefi maji spravnou pfedstavu o tom, co jsou to spiritudlni potieby, 10 (53%) véii
v Boha a hlasi se k néjaké cirkvi. 6 (31%) respondentli véii ve vysS$si moc a 3 (16%) se
prohlasuji za nevérici. Dva z téchto tii nevéficich a pét z vySe uvedenych Sesti, kteti veéti ve
vy$§i moc, pracuji na oddé€lenich okresni nemocnice, kde se povédomi o duchovnich
potfebach nemocnych a jejich napliiovédni, snazi zafadit do celkové péce stani¢ni sestra
neurologického oddéleni. Ta zde zaroven zastava ulohu koordinatora duchovni péce pro celé

zafizeni, zajiStuje odborna skoleni na toto téma a snazi se v ném vzdélavat své kolegyné.

Pokud bychom se podivali pouze na skupinu respondentd, ktefi véti v Boha (19 lidi),
moznosti odpovédét na tuto otazku vyuzilo 15 (79%) znich. 10 (53%) ztéchto 19
respondentll mé spravnou predstavu o pojmu spiritudlni potteby, 1 (5%) caste¢né spravnou a
4 (21%) nedostacujici. Zbyvaji 4 (21%) véfici respondenti, ktefi se nevyjadrili. Pokud
usoudim, ze diivodem byla jejich nevédomost v této oblasti a tudiz i neschopnost duchovni
potieby rozlisit, pak by to znamenalo, Ze neceld polovina véticich toho neni schopna (44%),
vétsi polovina (53%) pak ano. Toto tvrzeni, zakladajici se na rozboru tak malého vzorku, vSak
nemuze byt zobecnéno. V praxi velmi zalezi na tom, pokud je ¢lovek vétici, do jaké miry zije
zivotem z viry, a stava se tak citlivym nejen pro vlastni spiritualni potieby, ale i pro tyto
potieby u svych bliznich. Zaroven z ptedchoziho odstavce vysvita, Ze i lidé takzvané nevéfici,
pokud je jim nabidnuto vzdélavani v této oblasti, dokdZou identifikovat duchovni potieby
nemocnych. Tim se otevira prostor pro to, aby byla nemocnym zajisténa skute¢né komplexni

péce, zahrnujici celého Cloveka.

Vyse jsem doSla k zavéru, Ze vétsi polovina (53%) zdravotnickych pracovniki duchovni
potieby svych klientli nedokaze identifikovat, z ¢asti to dokéze jen 18% a neceld tfetina je
skute¢né rozpoznd. Nyni se dostdvam k porovnani tohoto tvrzeni s dalsi otazkou (€. 10), ktera
znéla: Myslite si, zZe jste schopen/schopna duchovni potreby u nemocnych rozpoznat? Zde
odpovédélo kladné 19 (29%) dotazanych. Procento téch, kdo si mysli, Ze duchovni potfeby

nemocnych rozeznaji a téch, kdo jsou toho opravdu schopni, je tedy shodné. Naopak svou
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neschopnost v této véci si uvédomuje pouze 5 (7%) dotazanych, coz je v porovnani se
skutecnosti (24%) minimaln¢ tfetina. Pokud bychom totiz vzali v Givahu i ty, ktefi k predchozi
otazce mlceli, pak by to z53% byla neceld jedna osmina dotazovanych. 27 (41%)
respondentl k této otazce uvedlo, Ze spiritualni potieby rozpoznaji pouze nékdy a 15 (23%)

nevi.

Na otazku ¢. 11: Vnimadte u sebe néjaké potieby duchovniho rdzu?, odpovédélo 23 (35%)
dotdzanych kladné, 20 (30%) zaporné a 23 (35%) neposkytlo zaddnou odpovéd. Z této
posledni skupiny lidi jich 6 (9%) vyslovné odmitlo odpovédét. Z toho vSak nelze ucinit zavér,
ze by Z4&dné duchovni potfeby nevnimalo 65% dotazovanych. Jak vyplynulo z reakci
stani¢nich sester, které¢ zajistily distribuci dotaznikl na oddéleni, zaméstnanci se vyjadfovali,
ze nékteré otazky, jako napf. tato, jsou piili§ osobni, tudiz je nebyli ochotni vyplnit. Jedna
stani¢ni sestra, o niZ jsem se zminila vys$e v souvislosti s koordinaci duchovni péce v ptislusné
nemocnici, poskytla svym kolegynim k dotaznikiim obalky s moznosti odevzdat je po
vyplnéni dotazniku zalepené ptimo do jejich rukou. Ptislusné dotazniky tak nebyly vystaveny
o¢im kolegt, kteti se stfidaji ve sménach. Uvazim-li, ze slozka s dotazniky lezela na oddéleni
Vv pruméru tyden, pak je ndpad s obalkami vybornym postupem, jak uchranit soukromi

kazdého dotazovaného. Z tohoto oddéleni se vratily dotazniky téméf plné zodpovézené.

Z vySe uvedené otazky jsem ziskala 31 odpovédi. To, jaké potieby spiritudlniho razu u sebe
respondenti vnimaji, odpovida viceméné tomu, co si pod timto pojmem predstavuji. 23 (35%)
respondentl, ktefi na ni odpovedéli, rozvedlo i nasledujici dotaznikovou polozku (¢. 12),
tykajici se toho, jak tyto potfeby ve svém Zivoté napliuji. K této otdzce se nashromazdilo 46
odpovédi. Je zajimavé, ze v odpovedich na obé€ posledné zminéné otazky dominuji potieby a
¢innosti K jejich saturaci, které maji siln€ socialni a vztahovy ramec. Tyto tvoii vétsi polovinu
(52%) a z vétsi poloviny (53%) jsou také napliiovany. Mezi odpovédmi figuruji v 16%
nabozenské potieby, které jsou v 15% saturovany. Z ostatnich potfeb jsou to potieby
existencidlni (32%). Tyto zbylé potieby jsou uspokojovany nejrizn€jSimi Cinnostmi, jez
z celku 46 odpovédi tvoii 33%. Zhstava otazkou, zda jsou tyto duchovni potieby, zejména
existencialni povahy, u té tfetiny dotdzanych, kterd se o jejich vnimani podé¢lila, saturovany
odpovidajicim zptisobem. Jesté naléhavéji tato otazka vyvstava u téch respondentt, kteii své

spiritudlni potfeby nevnimaji, nebo si je neuvédomuyi.
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Mnohem vétsi procento respondenttt (85%) odpovédélo na otazku €. 13: Kde, v ¢em, nebo
V kom cerpate svou zivotni silu a nadeéji? To souvisi s tim, Ze tyto potfeby a jejich napliovani
jsou pro vétsinu lidi ztejmé. Kazdy ¢lovek zije z urcité nadéje, ktera je hnacim motorem jeho
jednani. Proto tato odpovéd’ byla pro respondenty jednodussi. Celkem se podafilo ziskat 133

odpovédi. Ukazuje je tabulka €. 8.

V dalsi casti interpretace ziskanych dat se presunu k tématu spiritualni péce. Otazka €. 14,
kterd toto téma otvird, zni: Co podle Vis znamend pojem duchovni péce, co si pod ni
predstavujete? Na tuto otazku odpoveédélo podobné mnozstvi respondentti jako na otazku, co
si predstavuji pod pojmem duchovni potfeby. Vyplnilo ji tedy 45 (68%) a nevyplnilo 21
(32%) dotazanych. Ti, ktefi odpovédeli, poskytli celkem 69 odpovédi. Z tohoto mnozstvi bylo
43 (62%) odpovédi spravnych a 26 (38%) netplnych nebo mylnych. Dotazovani se k tomuto
tématu vyjadiovali stru¢néji, nez k tématu duchovnich potteb. Z ptehledu samotnych
odpovédi si nelze udé€lat bliz§i predstavu o skute€né znalosti pojmu duchovni péce u
jednotlivych respondentl. Proto jsem je ve vysledcich neuvadéla. Pouze pro ilustraci jsem
vyjmenovala nékteré mylné nazory respondentii. Pokud vsak byly jejich nazory spravné,
odpovidaly tomu, o ¢em se zminuji v teoretické ¢asti prace v kapitole o duchovni péci.
Roztfidila jsem tedy zodpovézené dotazniky jesté jednou a dosla k nasledujicim vysledkim,
které prezentuje graf €. 11. Ze 45 respondentli jich 20 (44%) mélo spravnou piedstavu o tom,
co je to spiritudlni péce. Dalsich 7 (16%) mélo ptedstavu jen z ¢asti spravnou, 12 (27%)
nespravnou a 6 (13%) uvedlo, Ze o tom nic nevi, nebo se nad tim nikdy nezamysleli.
Vyvstavaji zde do popftedi tfi skupiny dotdzanych — ti, kteti odpovédéli Spatné, ti, kdo uvedli,
Ze o tom nic nevi, a ti, ktefi neodpovédéli viibec. Spojim-li je v jednu skupinu a pfipustim, Ze
tato skupina ve skutecnosti nevi, co duchovni péce piedstavuje, budou tito respondenti tvofit
59% vSech dotazanych, jak vidime v grafu ¢. 12. Pokud bych trvala na Uplné spravnosti
odpovédi, musela bych k této skupiné pficist jesté respondenty, ktefi maji o duchovni péci
pfedstavu jen ¢aste€nou. Tim by mnozZstvi téch, ktefi o ni nemaji spravnou piedstavu, vzrostlo
na 70%. Vyse uvedené zavery potvrzuji hypotézu ¢. 1: Zdravotnicti pracovmici nemaji

spravnou predstavu o spiritudlni péci o nemocné.

Z dvaceti respondentli, kteti odpoveédéli spravné, vSak nemd kazdy stejny ndzor na to, co
pojem duchovni péde znamena. Cast znich si pod nim piedstavuje tizce specifickou
pastoracni péci duchovnich véticim pacientim. Dalsi ¢ast spiritudlni péci chape spiSe jako
doprovazeni, kterého je schopen viceméné kazdy zraly ¢lovek, jenz se zorientuje v tom, jaké
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jsou duchovni potieby toho kterého nemocného a, je-li to v jeho silach, muze mu poskytnout
duchovni oporu. Ptipadné to pfenecha Skolenému odbornikovi, ktery ale nemusi byt nutné z
cirkve. Zbytek respondent vnimé pod pojmem duchovni péce obé vyse uvedené slozky.
Pfitom jsem si v§imala i toho, zda ma na toto chapani duchovni péce vliv vira respondentt.
Vysledek shrnuje tabulka ¢. 9. Véfici lidé obvykle chdpou duchovni péci komplexnéji.

Naopak neveértici spis jako péci duchovnich o své ovecky.

Tento nazor odrazi také spektrum odpovédi na nasledujici otazku (€. 15): Kdo podle Vas miize
tuto péci nemocnym poskytovat? Nevyjadiili se k ni pouze 2 (3%) dotazani. Zbylych 64 (97%)
respondentl poskytlo celkem 220 odpovédi. V nabidce mohli zaSkrtnout z pfedem danych
kategorii pracovnikl. Vysledky ukazuje graf ¢. 13. Z ného je patrné, Ze mezi odpovédmi
dominuje v 25% poskytovani spiritudlni péce odborniky z néjaké cirkve. Ze vSech 66
dotazanych si 54 (82%) mysli, Zze duchovni péce je, mimo jinych pracovnikli, kompetenci
duchovnich. 8 (12%) odpovédélo, ze je to vyhradné pole pisobnosti duchovnich. Na druhém
misté co do Cetnosti odpovédi (16%) pak nasleduje Skoleny dobrovolnik pro spiritudlni péci a
rodina nemocného. Z 12% se mezi odpovéd’'mi objevuje polozka kdokoli, coz predstavuje 25
odpovédi. To znamena, Ze ji uvedlo 38% vSech dotazanych. Tento ndzor samoziejmé neni
spravny a souvisi se stile jeSté nedostateCnou informovanosti o tomto tématu mezi
zdravotnickymi pracovniky. Tuto péci dokdze nemocnym poskytnout jen odborné pfipraveny
a osobnostn¢ disponovany jedinec. Podle respondenti je to dale v 9% psycholog a v 8%
zdravotni sestra. Neyjmén¢ kompetenci (7%) pro ni mé podle nich 1€kaf a socidlni pracovnice.
Tento vysledek mize souviset s tim, jak jsou tyto pozice vnimany ve zdravotnickém tymu a

jak je vniman jejich pfistup k nemocnym z hlediska komplexnosti péce o jejich rizné potieby.

Otazka ¢. 16 zkoumala, zda si respondenti mysli, Ze 1 oni mohou ze své pozice duchovni péci
nemocnym poskytnout. 58% si mysli, Ze mize. Z toho 52% rozvedlo svou pifedstavu slovné,
jak to piehledn¢ uvadi tab. ¢. 10. Pfevazuje zde ochota naslouchat klientim, také vést s nimi
rozhovor, projevit pochopeni jejich situaci, udélat si na né cas, zprostfedkovat v piipadé
potieby duchovniho z jejich cirkve, atp. Respondenti maji v tomto ohledu spravnou predstavu
o tom, jak mohou nemocnym pomoci v jejich duchovni tisni nebo projevenych potiebach.
42% dotazanych uvedlo, ze spiritudlni péci nemohou poskytnout. Mezi diivody, které uvadeéli,
pfevazuji hlavn€ nizkd informovanost a nedostatek zkuSenosti, malo Casu, stres, vysoké
pracovni vytiZzeni a nazor, Ze pokud nejsou véfici, nemohou nemocnym v duchovni oblasti

nijak pomoci. Vsechny diivody jsou zaneseny v tab ¢. 11.
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Srovnam-li vysledky odpovédi na otazku €. 16 a s interpretaci odpoveédi na otazku ¢. 14,
dostavam se k nasledujicimu zavéru. Z otazky ¢. 14 vyplynulo, ze 59% respondentli nevi, co
znamena pojem duchovni péce, jelikoZ o tom ma nedostatecné nebo zkreslené predstavy. Na
druhou stranu 41% dotdzanych ma o této péci spravnou, nebo alespoit caste¢né spravnou,
pfedstavu. Z pfedchozi otdzky vSak vysvitd, ze ,,pouze® 42% respondenti si mysli, ze
duchovni pé¢i nemiize nemocnym poskytnout, naopak 58% se k tomu citi disponovéano.
Z téchto 58% ma 52% spravnou piredstavu o tom, co pro nemocného sami mohou ud¢lat a co
Vv praxi také délaji. To znamend, Ze je zde minimaln¢ 11% (az 17%) téch, ktefi sice nemaji
teoretickou ptfedstavu o naplni spiritudlni péce, ale jsou schopni nemocnym slouzit svym
doprovéazenim podle miry vlastnich schopnosti. A to aniz by si mnohdy uvédomovali, ze tim
prave prispivaji k napliovani duchovnich potieb nemocného. Otdzkou zGstava, zda tomu tak
neni, alespoil Z ¢asti, také u téch, ktefi si mysli, Ze v tom nemocnym nemohou nijak poslouzit.
Rozhodné se zde ale otevira jiz fadu let velké pole k proskoleni a zvySeni informovanosti
zdravotnikd, u nichz je povédomi o spiritualni péci stale jesté nizké. K pomoci pacientim
Vv této sfére se tak nachazi velky nevyuzity potencial. Procento téch, ktefi jsou totiz skute¢né
lhostejni k duchovni oblasti nemocnych, je nizké, avSak ne zanedbatelné, jak to vyplyva
Z odpovédi na otdzku €. 20. Jejich odpor prameni opét z toho, Ze o tom nic nevédi, ale 1

z predsudki, jimiZ jsou zatiZeni.

Otazka ¢. 17 méla poskytnout pohled na to, jak jsou zdravotni¢ti pracovnici informovani o
tom, zda a jakou formou je v misté jejich pracovisté duchovni sluzba nemocnym zajist'ovana.
Na tuto otazku odpovédéli vSichni respondenti. Pouze zlomek z nich (9%) uvedl, Ze nevi, zda
je tato sluzba v nemocnici zajisténa a 6% dotazanych tvrdi, Ze neni zajiSténa viibec. Odpovédi
mapuji skuteCnost tak, jak jsem si ji mohla ovéfit. Pouze v jedné z prazskych nemocnic, jiZ se
pruzkum tyka, je pravidelné kazdy tyden k dispozici kaplan, ktery tam slouzi msi svatou a
obejde nemocné. V okresnim meésté se slouzi v nemocnici mse jednou za mésic. Do ostatnich
nemocnic dojede na zadost nemocni¢ni kaplan pro Prahu nebo fardf mistni cirkve. Z jiné
formy duchovni sluzby respondenti uvedli v 5 ptipadech pravidelné mse, v 1 sluzbu feholnich

sester, v 1 dobrovolnika a 2 respondenti zminili pfitomnost koordinatora duchovni péce.

V otazce €. 18 jsem se ptala, zda zdravotnici o moznosti vyuzit duchovni sluzbu v nemocnici
své pacienty informuji. 38% tak ¢ini, 38% ne a 24% poda tuto informaci pouze nckdy.
Alespont nékdy tedy nemocné o této moznosti informuje 62% dotazanych. Informaci
poskytnou 1 ti, kdo o ni maji nelplnou nebo zkreslenou piedstavu. Téchto 41 (62%)
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respondentl blize specifikovalo svoji odpovéd’ v podotazkach: Kdy a jak nemocné o této
sluzbe informujete? V ramci prvni podotazky, tedy kdy nemocné informuji, se shromazdilo 54
odpovédi. Jejich piehled uvadi graf ¢. 15. Nejcastéji k tomu dojde, vyplyne-li tato potieba
z rozhovoru s nemocnym, nebo ji zdravotnici u ného vyciti (48% odpovédi), dale az kdyz se
pacient na tuto formu pomoci cilené zepta (28% odpovédi), méné Casto jiz pii piijmu pacienta
na oddéleni (17% odpovédi). 7% odpovédi hovoti o tom, ze zdravotnici nemocné informuji
pfi jiné prilezitosti, a to zejména v souvislosti s pravidelnymi bohosluzbami, které se
Vv nemocnici konaji, dale pak pteje-li si to rodina. Jedna respondentka uvedla, Ze se pta
klientii, zda by si duchovni sluzbu (dale jen DS) pftali, pouze o velikonocnich a vanocnich
svatcich.

O tom, jakym zpasobem respondenti nemocné informuji o DS a zjakého divodu je
neinformuji, jsem se jiz zminila v ¢asti prezentujici vysledky prizkumu. Podotknu k tomu jen
to, ze fakt, Zze jsou nemocni o moznosti DS informovani, az kdyz to vyplyne z rozhovoru,
nebo o to sami pozadaji, je stale jest¢ smutnou skutecnosti. Na druhou stranu se jiz ale ledasco
zménilo a je velkym pozitivem, ze zdravotnici tuto informaci nemocnym poskytnou, ackoli
zatim nemaji odvahu otevien¢ nabizet DS jako bé&znou soucast péfe. Dokazuje to, Ze
v mysleni spolecnosti se jesté¢ ani po vice neZz dvaceti letech od padu komunismu, kdy bylo
toto téma tabu, nezbouraly jisté predsudky o vSem, co souvisi s virou a spiritualitou ¢lovéka.
To podtrhuji vyroky typu ,,moji nadfizeni nesouhlasi s timto typem péce, neklade se zde na to
diiraz®, anebo ,,nemocni o tom necht&ji nic védét™“. MiiZze k tomu pfispivat 1 stale jeSt¢ mala
informovanost spolecnosti o duchovni dimenzi ¢lovéka jako integralni sloZzce osobnosti, o
spiritudlni péci a jejim komplexnéjSim zaclenéni do péce o nemocné. Jinym thlem pohledu je
nasledujici zdivodnéni. Mira informovanosti je sice v dneSni spolecnosti, prosycené
rozséhlou paletou spiritudlnich nabidek, pomérné vysoka, ale tato osobni spiritualita podléha
jisté privatizaci, do nizZ nema mit nikdo jiny pfistup, natoz v instituci, jakou je nemocnice.
S tim také muize souviset stoupajici odklon od monoteistickych nabozenstvi ve prospéch
alternativni spirituality, upfednostiiujici neosobni bozstvi jako univerzalni kosmicky princip.
V cirkvich samotnych neni a ani do budoucna nebude dostatek erudovanych lidi, kteti by DS
byli schopni pokryt. Zaroveil zde nejsou ptipraveny podminky ani pro to, aby se ve vét§i mife
mohli proskolit lidé, ktefi nevzejdou z cirkvi, ale duchovni pomoc by nemocnym mohli
nabidnout svym doprovdzenim, jak o to usiluji néktefi propagatoii zavedeni tohoto typu

duchovni péce do nemocnic.
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Dalsi otazka (€. 19) zné€la: Na koho se obratite v pripade, Ze pacient projevi prani o duchovni
sluzbu (napr. modlitbu, cetbu z bible, svatosti, atp.)? Odpovédélo na ni 91% respondentd, coz
jsem neocekavala. Z jejich odpovédi je patrnd ochota vyjit nemocnému vstiic a tuto sluzbu
mu zajistit. Nejcastéji by se pfitom obratili na stani¢ni sestru oddé¢leni (20% dotdzanych),
ktera by kontaktovala ptisluSné odborniky, dale na nemocni¢niho kaplana nebo mistniho
farare z prislusné cirkve (15%), ptipadné koordinatora duchovni péce (9%), aj. Odpovédi
priblizuje tabulka €. 13 a graf €. 16. Z nich je ziejmé, ze 91% respondentl pacientim na jejich
z4ddost vyhovi a také, ze védi, na koho se pfi zprostiedkovani této péce obratit. Tim je
potvrzena hypotéza ¢. 2 : Zdravotnicti pracovnici védi, na jaké odborniky se obratit v péci o

duchovni potieby nemocnych.

Déle jsem zjistovala, zda se uz zdravotnici na odd¢leni s n€kym, kdo duchovni sluzbu
nemocnym poskytoval, setkali. Na otazku €. 20 odpovédélo 66% dotazanych kladné. 1/3
Znich m4 pfimou zkuSenost se zprostiedkovanim duchovni sluzby nemocnému a 1/3
respondentti si nékoho, kdo tuto sluzbu na oddé€leni poskytoval, nahodné v§imla. 23% zZadnou
podobnou zkuSenost nemad, pti¢emz 6% z nich navic ani nejevi o tyto potieby u nemocnych

zajem. 11% dotdzanych na tuto otazku neodpovédélo.

Na otazku ¢. 21, zda (by) nékdy duchovni pé¢i sami vyuzili, odpovédélo ze vSech 66
dotazanych 18 (27%) kladné. 12 z nich se pak v nasledujici kolonce podélilo, o co konkrétnéji
(by) se jednalo. 64% respondentli odpovédélo na otazku €. 21 zaporné, 3% neveédi a 6%

neodpovédelo.

Otazka €. 23 zni: Citite potiebu se néjak dale vzdelavat v oblasti duchovni péce o nemocné?
Odpoveédi prezentuje graf €. 18. Tuto potfebu vnima necela tietina (26%) dotazanych. Naopak

dvé tietiny (68%) se v této problematice nechtéji dale vzdelavat a 6% neodpovédélo.

V posledni otazce dotazniku mé zajimalo, jaka forma dal$iho vzdélavani by byla pro
respondenty pfijatelnd, coz shrnuje tabulka ¢. 14. Ned4 se vSak fici, Ze by o tyto informace
projevovali zdjem pouze ti, kteti jich maji o duchovni pé¢i nejmén¢. Je to zhruba polovina
Z kazdé skupiny, tedy jak téch, ktefi jsou informovani dobte, tak téch, kteti jsou o spiritualni
péci zpraveni nedostatecné. Piece jen se ale fddove jednd pouze nékolik lidi, celkem 17, coz

je malo. Cekala jsem, Ze o tuto problematiku bude mezi zdravotniky vétsi zajem.
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ZAVER

zdravotnickych pracovniki dokaze rozpoznat duchovni potieby nemocnych. Mnohdy vsSak
pracuji s duchovni slozkou ¢loveka, aniz by si toho byli védomi. Pfimo to vyplyva z odpovédi
poloviny dotazanych. O ostatnich se to mizeme jen domyslet. Dale vice nez dvé tfetiny
zdravotnickych pracovnikli nevédi, nebo jen casteCné, Cim se zabyva spiritudlni péce o
nemocné. Jsou vSak informovani o tom, ze je zde moznost tuto péci zprostredkovat, védi, na
koho se v tomto ptipadé maji obratit a pokud je o to pacient pozada, vyjdou mu v této potiebé
vstiic. Casto zde viak chybi vétsi angaZovanost zapojit tuto slozku do celkové péée o
nemocné. Stale tady panuje fada mylnych predstav a predsudkd, které se vazi k dobé nedavno

minulé.

Z vyzkumu mimo jiné vyplynulo, Ze ani takzvané vétici lidé, ktefi se hlasi k néjakeé cirkvi,
nemuseji mit spravnou predstavu o spiritualni slozce nemocnych, o jejich potiebach v této
oblasti a tom, jak jim pomoci je napliiovat. I u nich zalezi nejen na vlastnim duchovnim
zivoté, ale pravé tak na dostatku kvalitnich informaci. Na druhou stranu je potéSujicim
zjisténim, Ze tam, kde se z nadSeni, byt pivodné jen jednoho, vedouciho pracovnika (za
podpory managementu nemocnice) zprosttedkuje zaméstnancim piistup k témto informacim,
je nasledné vétsi Sance, Ze 1 nemocnym bude poskytnuta komplexnéjsi péce, ktera ve vysledku

muZe mit pozitivni vliv na jejich zdravotni stav.

Prala bych si, aby se duchovni dimenzi ¢lovéka vénovala v péfi o nemocné vétsi a
systematictéjs§i pozornost. PredevS§im pak, aby nové vzdélavané sestry nesetrvavaly jen
u teoretickych poznatkt, které si o spiritualni péci o nemocné odnesou do praxe, ale aby si
vSimaly projevli nemocného a mély odvahu umét se k nému taktnim zptisobem pfiblizit ve
chvilich, kdy to bude potifebovat. Myslim si totiz, Ze i pies nedostatek ¢asu a mnohdy hektické
pracovni podminky, nepfestal platit krasny vyrok profesora Pacovského, ze sestra je

profesional, ktery s pacientem ziistava, kdyz vsichni ostatni odejdou.
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PRILOHA ¢&. 1: DOTAZNIK

VazZena pani/slecno, vazeny pane,

jmenuji se Martina Katefina BorZikovda, jsem studentkou bakalarského studijniho oboru
VSeobecna sestra na 3. |ékarské fakulté Univerzity Karlovy v Praze. Dotaznik, ktery se Vam
dostavd do rukou, je soucdsti mé bakalarské prace na téma Informovanost zdravotnickych
pracovniku o spiritudini péci v nemocnicich. Tento dotaznik je zcela anonymni, jeho udaje
poslouzi pouze pro Ucely mé bakalarské prace. Obracim se proto na Vas s prosbou o jeho
vyplnéni.

Odpovédi prosim zaskrtnéte tak, aby co nejvice odpovidaly skutecnosti. MizZete k nim
pripadné doplnit své pripominky a nazory. Vénujte prosim pozornost také otevienym
otazkam.

Predem Vam dékuji za Vas Cas a trpélivost.

Informovanost zdravotnickych pracovniki o spiritudlni péci v nemocnicich

DOTAZNIK
Cast A — Informativni otazky
1. Pohlavi: O muz [ Zena

2. Vvék: Odo30let [ 31-45 let O 46-60 let [ 61 a vice let

3. Jaka je Vase pozice ve zdravotnickém tymu?
Lsanitaf/ka [ oSetfovatel/ka [ zdravotni asistent/ka [ zdravotnisestra [l lékaf/ka
O jiné:

vvs

4. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
0 zakladni [ stfedoskolské [ vyssiodborné [ vysokoskolské

5. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi (uvedte pocet let):
z toho u ltizka (uvedte pocet let):

6. Povaiujete se za €lovéka:
[ véficiho v Boha O véficiho ve vyssi moc, vyssi silu O nevéficiho, ale hledajiciho
[ nevéficiho lhostejného O jina kategorie:
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7. Pokud jste vérici, k jakému vyznani se hlasite (pFislusnost ke konkrétni cirkvi, pripadné
nabozenstvi):

Cast B — Spiritualni (duchovni) potieby

8. Maji podle Vas duchovni potieby pouze takzvané véfrici lidé?

0 ANO, VYHRADNE VERICI 1 NE, | NEVERICI, ALE POUZE NEKTERI
O NE, MAJI JE VSICHNI LIDE O NEVIM

9. Co si predstavujete pod pojmem spiritualni (duchovni) potieby clovéka?
(MUzZete se rozepsat dle vlastnich predstav. Zamyslete se nad tim, jak rlzné se tyto potreby
mohou v rGznych Zivotnich situacich projevovat. Vyjmenujte, co vSechno mezi duchovni
potieby ¢lovéka patii.)

10. Myslite si, Ze jste schopen/schopna duchovni potieby u nemocnych rozpoznat?
O ANO O NE O NEVIM O NEKDY, ZALEZI NA SITUACI

11. Vnimate u sebe néjaké potieby spiritualniho (duchovniho) razu? Pokud ano, jaké?
(MUZete se rozepsat zcela konkrétné.)

12. Jak tyto potieby napliiujete? Co Vam pomaha? (opét konkrétné)

13. Kde, v ¢em, nebo v kom cerpate svou Zivotni silu a nadéji?
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Cast C — Spiritualni (duchovni) péce

14. Co podle Vas znamena pojem duchovni péce, co si pod ni predstavujete?

15. Kdo podle Vas muze tuto péci nemocnym poskytovat? (MUzZete zatrhnout i vice variant.)
O duchovni (farék, pastor, jdhen, knéz, atp.)
[ psycholog O socialni pracovnik [ Iékar O zdravotni sestra
[ dobrovolnik proskoleny v poskytovani duchovni péce
U rodina nebo pratelé nemocného
[ kdokoli

16. Myslite si, Ze i Vy ze své pozice mUZete nemocnym duchovni pééi poskytnout?
O ANO O NE

a) Pokud ANO - napiste, co konkrétné muzete v tomto ohledu pro pacienta udélat:

b) Pokud NE — napiste, co Vam v tom brani:

. Duchovni sluzba ve vasi nemocnici je zajisSténa zpGsobem:
nemocniéni kaplan interné (je pravidelné pfitomen v nemocnici)
nemocnicni kaplan externé (na zaddost dojede do nemocnice, pfipadné pravidelné dochazi)
jini pracovnici mistnich cirkvi (farar, pastoraéni pracovnik, jina povérena osoba)
jina forma nabidky duchovni péce:

Oooonoy

nevim, zda je duchovni sluzba v nasi nemocnici zajisténa

oo

tato sluzba neni v nasi nemocnici zajisténa vibec

18. Informujete Vy osobné o této moZnosti své pacienty?
1 ANO LINE O NEKDY ANO, NEKDY NE

a) Pokud NE - z jakého dlivodu pacienty o této moznosti neinformujete?
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b) Pokud ANO - jak o ni pacienty informujete?

c) Pokud ANO - kdy je informujete?
pfi pfijmu a sepisovani anamnézy
az kdyz se pacient cilené zeptd
pokud vycitim, nebo vyplyne z rozhovoru s nemocnym, ze by mohl mit o sluzbu zdjem
pfi jiné pfileZitosti, napf.
nikdy

Oooogono

19. Na koho se obratite v pripadé, Ze pacient projevi prani o duchovni sluzbu (nap¥. modlitbu,
Cetbu z bible, svatosti, atp.)?

20. Setkal/a jste se nékdy na oddéleni osobné s nékym, kdo pomaha nemocnym pfi napliiovani
jejich duchovnich potieb:
I ANO, cilené jsem na prani pacienta kontaktoval/a takovouto osobu
[ ANO, ndhodné jsem si toho vsiml/a
L1 NE, zatim jsem se s nikym takovym nesetkal/a, ale duchovni potfeby pacientl mi nejsou
Ihostejné
LI NE, nikdy jsem se s nikym takovym nesetkal/a, ani mé to nezajima

21. Vyuzil/a jste nékdy nebo byste rad/rada vyuzil/a sluzeb, které se tykaji duchovnich potieb?
1 ANO [0 NE

22. Pokud ANO, miiZete se podélit, o co se konkrétné jednalo nebo o co by se jednat mohlo?

23. Citite potiebu se néjak dale vzdélavat v oblasti duchovni péce o nemocné?
I ANO 1 NE

24. Jestlize ANO, jakym zplisobem?

Dékuji Vam jesté jednou za Vas cas a ochotu.
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