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ANOTACE:

Tato diplomova prace se zabyva tématem doméci hospicové péce, predstavuje ji jako
zdravotné socialni sluzbu, jejimz klientem je nevylécitelné nemocny a soucasné s nim
také jeho pecujici blizci. Cilem textu teoretické ¢asti diplomové prace je podat rozbor
konceptu paliativni hospicové péce prostiednictvim zékladnich definic, pojmenovanim
cili péce, etickych vychodisek a predstaveni jednotlivych organiza¢nich forem. Déle
se autorka soustfed’'uje na vymezeni specifik domaci hospicové péce. Predstavuje jeji
koncepci a vénuje se potfebam klienti domaci hospicové péce a Cinnostem socialniho
pracovnika, které v ramci psychosocidlniho doprovazeni klientl zastava. V praktické
¢asti jsou prostiednictvim fenomenologické interpretace analyzovany rozhovory
s rodinnymi pfislusniky, kteti v rdmci domaci hospicové péce pecovali o své umirajici
blizké. Prace mapuje jejich subjektivni prozivani tohoto obdobi a zaméfuje se na jejich

celkovou zkuSenost s podporou poskytnutou doméacim hospicem.

KLICOVA SLOVA:

paliativni péce, domaci hospicova péce, potieby umirajicich nemocnych, potieby

pecujicich blizkych, socialni pracovnik, psychosocialni podpora



ABSTRACT:

This diploma thesis deals with the topic of home hospice care, presenting it as a health
social service whose client is the terminally ill and at the same time his caring loved ones.
The aim of the text of the theoretical part of the thesis is to provide an analysis of the
concept of palliative hospice care through basic definitions, naming the goals of care,
ethical bases and introducing individual organizational forms. Furthermore, the author
focuses on defining the specifics of home hospice care. She presents its concept and she
deals with the needs of the clients of home hospice care and the activities of a social
worker that he performs within the psychosocial accompaniment of clients. In the
practical part, interviews with the family members who cared for their dying loved ones
as part of home hospice care are analyzed through phenomenological interpretation. The
thesis maps their subjective experience of this period and the complete experience of the

support provided by the home hospice.
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palliative care, domestic hospice care, needs of the dying patients, needs of carers, social

worker, psychosocial support
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UvVOD

Tématem diplomové prace je efektivni psychosocidlni podpora v domaci
hospicové péci. Autorka si klade za cil vyzkumem ovéfit, jak pe€ujici blizci prozivali
obdobi péce o svého nevylécitelné nemocného ¢lena rodiny, co jim tato zkuSenost
piinesla a jak vnimali podporu domaciho hospice. Sama pro sebe pak hleda koncept
efektivni psychosocidlni podpory, ktery by mohla uplatnit v rdmci vlastniho ptisobeni
v roli socialniho pracovnika v domécim hospici.

Jednou ze zékladnich lidskych potieb je nebyt sdm, mit moznost sdilet své pocity,
radosti, obavy, smutek. Cestu, jak doprovazet nevylécitelné¢ nemocného ¢lovéka v zavéru
jeho Zivota a jak podpofit jeho blizké, nabizi pfistup uplatilovany ve specializované
paliativni péci. Cilem této péce je dosazeni maximalni mozné kvality Zivota nemocného,
zachovani jeho distojnosti a napliovani jeho potieb. Stranou péce neziistavaji ani jeho
pecujici blizci, jejichz potieby jsou rovné€z vnimany a feSeny v ramci psychosocialni
podpory a péce. Podpora pecujicich nekon¢i umrtim nemocného, ale ma presah i do doby
po jeho smrti, kdy se blizci vyrovnavaji s jeho ztratou.

Tato diplomova prace se sklada z teoretické a praktické Casti. Teoretickd cast
sestava ze Ctyf kapitol. Prvni kapitola se veénuje charakteru, cilim péce, etickym
aspektim, déleni a organizacnim formam paliativni hospicové péce. Druhd kapitola
pfiblizuje mobilni specializovanou paliativni péci, vymezuje podminky k piijeti
nemocného do péce, vyjmenovava nejcCastéjsi diagnostické skupiny nemocnych.
Detailnéji predstavuje multidisciplinarni hospicovy tym a ptiblizuje provazanost péce
napfi¢ profesemi azmifluje zplisob tymové prace. Tieti kapitola se blize vénuje
specifiklim potieb umirajiciho ¢loveka a potfebam, které maji jeho blizci. Zminény jsou
také potieby poziistalych. Ctvrta kapitola se zabyva uplatnénim sociélni prace v paliativni
pé€i. Zminuje jeji vyznam, okruhy a Cinnosti socialniho pracovnika v tomto oboru. Jedna
z podkapitol blize piiblizuje psychosocidlni podporu poskytovanou socidlnim
pracovnikem v ramci pée o nemocného a jeho blizké. Pata kapitola diplomové prace

je vénovana vyzkumné ¢asti a piindsi vysledky vyzkumu a diskuzi.

K dosazeni vyzkumného zaméru byla vyuzita kvalitativni vyzkumnd metoda
fenomenologického zkoumani. Prostfednictvim tfi hloubkovych rozhovori nahlizime

do prozivani osob, které s podporou domaciho hospice pecovaly o své umirajici blizké.



Rozhovory byly analyzovany prostfednictvim obsahové analyzy a osobni prozitky

a zkuSenosti respondentl byly shrnuty v Zavére¢né zprave.

Diplomova prace navazuje na bakalafskou praci s nazvem Doprovazeni
umirajicich a poztistalych, obhajené na Vysoké skole zdravotnictva a socialnej prace sv.
Alzbety Bratislava, Ustavu sv. Jana Nepomuka Neumanna v P¥ibrami v roce 2019.
V diplomové praci jsou uvedeny relevantni ¢asti prace bakalaiské. Cerpano je z kapitol:

Specifika potfeb umirajicich, Specifika potieb doprovazejicich blizkych.
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TEORETICKA CAST

1 PALIATIVNI A HOSPICOVA PECE

Paliativni hospicovd péce se v nasi zemi stava respektovanym a rozvijejicim
se zdravotné socialnim oborem. Implementace péce do zdravotné socidlniho systému
je aktualné jednou z priorit Ministerstva zdravotnictvi, patrna je také podpora ze strany
Ministerstva prace a socidlnich véci. Paliativni pfistup jako koncept péce o nevylécitelné
nemocné sezaCal v nasi zemi rozvijet po roce 1990 v disledku politickych
a spolecenskych zmén a také vétSimu dirazu na uplatiiovani lidskych prav. Prvnimi
propagatory tohoto typu péCe v nasSich podminkach  byli zapaleni Iékari, ktefi
se inspirovali zkuSenostmi kolegli ze zahrani¢i a nasli odvahu prosazovat jiny ptistup
v péci o nevylécitelné nemocné a umirajici pacienty.

Vymezenim zakladnich pojmi v paliativni a specializované paliativni péci (tedy
jinak hospicové péci), charakteru a cilim péce, etickym vychodiskim a dostupnym
formam paliativni pé¢e v Ceské republice se budou vénovat podkapitoly niZe.

Definic paliativni péce je n¢kolik, spolecnym jmenovatelem je zde zacileni péce
na dosazeni co nejvyssi mozné kvality zivota nemocného. Tento cil rezonuje n¢kolika
definicemi, pro srovnani jsou uvedeny definice mezinarodnich organizaci, jejichz clenem
je také Ceska republika a z jejichZ rezoluci, smérmic a doporueni také vychazi koncepce
paliativni péce v nasi zemi.

Nov¢jsi definici paliativni pée vydanou Mezinarodni svétovou zdravotnickou
organizaci (dale jen WHO) v roce 2002 parafrazuje Buzgova (2015) a zmiiuje,
ze WHO definuje paliativni péci jako pfistup, ktery usiluje o zlepSeni kvality Zivota
pacient, jezceli problémim spojenych sZivot ohrozujicim onemocnénim.
Prostfednictvim v€asné¢ho rozpoznani, kvalifikovanym zhodnocenim, léc¢bou bolesti
a ostatnich psychosocialnich a duchovnich problémi ptedchéazi utrpeni a mirni stradéni
téchto nemocnych a jejich rodin. Kvalitni paliativni pée by méla byt orientovana
na nemocného, méla by byt prospésna a bezpecna, méla by pomoci, neskodit a nesouviset
s urychlenim smrti. Méla by byt v€asna, zahajena ne pfili§ brzy ani pozd€. M¢la by byt
efektivni s vyuzitim vSech moznosti, které mohou ptinést prospéch (Buzgova, 2015).

Radbruch a Payne (2010) zminiuji definici uplatiovanou Evropskou asociaci

paliativni péce (dale jen EAPC), ktera pfichazi s podobnou charakteristikou, kdyz uvadi,
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ze paliativni péCe predstavuje aktivni celkovou péc¢i o pacienta, jehoz onemocnéni
neodpovidéd na kurativni 1é¢bu. Zasadné dulezité je mirnéni bolesti a dalSich ptiznakt
a problému socialnich, psychologickych a duchovnich. Paliativni péce je ve svém
pristupu interdisciplindrni a do své pusobnosti zahrnuje pacienta, rodinu a komunitu.
V jistém smyslu nabizi paliativni péce nejzakladnéjsi koncepci péce, tedy péci zamétenou
na naplnéni pacientovych potieb, a to bez ohledu na misto, kde pacient pobyva, at’ doma,
nebo v nemocnici. Paliativni péce cti a chrani zivot. Umirdni a smrt povazuje za normalni
proces, smrt vSak ani neurychluje, ani neoddaluje. Usiluje o zachovani maximalni mozné
kvality Zivota az do smrti. Z tohoto dokumentu pak vychazi ¢lenské zemé¢ EAPC
a koncipuji “narodni” definice, které jeSt¢ vice rezonuji s prostiedim, legislativnim
ukotvenim a podminkami té které zemé. Zasadni principy a kritéria poskytovani péce
jsou vsak spolecna jednotné koncepci.

Za garanta odbornosti v oblasti paliativni mediciny je v Ceské republice
povazovana Ceska spoleénost paliativni mediciny (dale jen CSPM), ktera je také ¢lenem
Slama a Kabelka (2022) uvadé;ji, Ze se jedna o komplexni péci, ktera je aktivni a na kvalitu
zivota orientovana a je poskytovana pacientovi, ktery trpi nevylécitelnou chorobou
v pokrocilém nebo koneceném stadiu. Cilem péce je zmirnéni bolesti a dalSich télesnych
a duSevnich stradani pfi zachovani pacientovy distojnosti a poskytnuti podpory jeho
blizkym.

Z vyse uvedenych definic vyplyva, Ze zadsadnimi pojmy a hodnotami, se kterymi
paliativni péce pracuje, je komplexni na kvalitu Zivota orientovana péce, ktera cili
na potieby nevylécitelné nemocného a jeho blizkych. Zaroven je zdiraznén fakt, ze tato
péCe neni slucitelna s jakoukoliv formou eutanédzie. Paliativni péce také pracuje
se specifickymi terminy, jejich vyznam v kontextu této péce bude osvétlen v dalSich

podkapitolach. Jsou to zejména kvalita zivota, distojnost, autonomie.

1.1 Charakter a cile paliativni péce

Spoleénym jmenovatelem paliativni péce je, ze se fidi pranimi a potfebami
nemocného a jeho blizkych. Nemocny a jeho blizci se aktivné podileji na planu péce,
ktery sestavuji ve spolupraci s multidisciplindrnim paliativnim tymem. Nejcastéji
je paliativni péce poskytovana nemocnym v pokrocilych a konecnych stadiich jejich

nevylécitelnych onemocnéni.

12



Charakter a cile paliativni péce jsou definované zakladnimi principy, které jsou
spole¢né pro vSechny formy paliativni péce. Standardy mobilni specializované paliativni
o nemocné v zaveéru zivota. Dle tohoto dokumentu specializovana paliativni péce:

- chape umirdni a smrt jako souc¢ast lidského Zivota a vychazi z toho, ze kazdy clovek
zavérecnou cast svého zivota se vSemi jejimi fyzickymi, psychickymi, socidlnimi,
duchovnimi a kulturnimi aspekty proziva individualng,

- podporuje nemocného a jeho blizké, aby v nejvyssi mozné mitfe vyuzili vlastni
potencial a kapacity pfi zvladani nevylécitelné nemoci a zavéru zivota,

- vychazi dasledné z pfani a potfeb nemocnych a jejich rodin a respektuje jejich
hodnoty, ptani a postoje,

- chrani distojnost nevylécitelné nemocnych a klade hlavni diraz na kvalitu Zivota,

- je zalozena na multiprofesni spolupraci, ktera zahrnuje 1ékaiské, osetfovatelské,
psychologické, socidlni a spiritudlni rozméry péce,

- nabizi vSestrannou uc¢innou podporu rodiné i pratelim umirajicich a pomdha jim
zvladat jejich zarmutek 1 po smrti blizkého ¢lovéka.

Slama a Kabelka (2022) charakterizuji paliativni péci jako specificky piistup
k pacientovi, ktery zohlednuje bio-psycho-socio-spiritudlni jedine¢nost kazdého ¢lovéka,
uvadi, ze se jedna o urcitou filozofii péce. Paliativni péce je specificky organizovana
a zahrnuje multidisciplindrni model péce, ktery predpoklada spolupraci Iékait specialisth
riznych obord. Péce je zastiténa Iékatem se zvlastni odbornou zpiisobilosti nebo
se zvlastni specializovanou zptisobilosti v oboru paliativni mediciny. Na péci se tedy
podili 1€kat, oSetrovatelsky zdravotnicky tym a dal$i odborné profese — zejména socidlni
pracovnik, psycholog, spiritualni pracovnik. Rovnéz se ptedpoklada zapojeni rodiny,
SirStho socidlniho prostfedi klienta a piipadné dobrovolnikii. Smysluplnost tohoto
piistupu doklada Slamova et al. (2018) tvrzenim, Ze je pak mozné nahliZet na nemocného
z pohledu holistického ptistupu. Zastoupeni riznych odbornosti umoziuje vytvoreni
planu péce, ktery respektuje a zohlednuje prani nemocného a mirni projevy nemoci
ve vSech oblastech jeho potieb. S timto opét souzni koncepce planu péce
dle autori Slamy a Kabelky (2022), ktefi uvad¢ji, Ze k nemocnému se pfistupuje jako
k jedinecné osobé¢, jejiz hodnoty, Zivotni zkuSenosti a “Zivotni pfibeéh” jsou zakladem
pro formulovani cili a planu péce. Takova péce pak miize vytvofit bezpecné misto,
ve kterém se nevylécitelné nemocny ¢lovék mize svym jedine¢nym zpiisobem adaptovat

na skute¢nost vlastni kone¢nosti a smrti.
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Mach (2018) uvadi, ze Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani vymezuje specifické zdravotni sluzby, ve kterych je paliativni péce
vymezena jako specificky druh zdravotni péce, jejimz ucelem je zmirnéni utrpeni
a zachovani kvality zivota pacienta, ktery trpi nevylécitelnou nemoci. K legislativnimu
ukotveni specializované paliativni péce v ¢eském pravnim systému doslo v roce 2017.
Ministerstvo zdravotnictvi ji provedlo Upravou novely zdkona o zdravotnich sluzbéch.
Uprava definuje novy typ paliativni péée — specializovanou paliativni pééi, ktera
se soustfedi na nevyléciteln€é nemocné v terminalnim stadiu onemocnéni. Tato péce muze
byt poskytovana ve specialnich lizkovych zdravotnickych zatizenich hospicového typu
(liZzkovy hospic) nebo ve vlastnim socialnim prostfedi nemocného, kdy je poskytovana
formou mobilni specializované péce. Terminem ,,vlastni socialni prostfedi se v zakon¢
372/2011 Sb. rozumi domaci prostfedi nebo pobytové zafizeni nahrazujici domaci
prostfedi pacienta, napiiklad zatizeni socialnich sluzeb (MZCR, 2017).

Kvalita zivota je zasadnim terminem v paliativni péci a udrzeni nejvyssi mozné
kvality zivota cilem vSech paliativnich postupii. Klicové faktory kvality zivota ve svém
modelu predstavuje WHO, kdy vedle sebe stavi subjektivni a objektivni faktory, které
ovlivituji kvalitu Zivota nemocného se zavaznym onemocnénim. Diraz je kladen
na faktory subjektivni, tedy ty, které jsou dulezité z perspektivy nemocného. Hlavnimi
faktory jsou télesny a psychicky komfort, samostatnost a nezdvislost, spiritualita
a nabozenstvi, prostfedi a vztahy (Buzgova, 2015). Konkrétnéji vyse uvedeny koncept
ve svém piispévku ilustruje Svecova (2013), ktera vysvétluje, Ze kvalita Zivota mize byt
posuzovana ve vztahu k mife tlevy, kterou pocituje nemocny a jeho rodina pfi zacileni
na saturaci potieb z fyzické, psychické a duchovni oblasti. Jedna se o hodnoceni
kazdodennich potieb pacienta a jeho rodiny, které se v Case a postupu nemoci vyvijeji.

Zakladnim stavebnim kamenem paliativniho pfistupu je eticky rozmér ucty
k lidskému zivotu, respektu k c¢lovéku jako neopakovatelné jedineCné bytosti,
odpovédnosti profesionald k dodrzovani etickych principii a profesni odpovédnosti.
Standardy paliativni péce zminuji zavazné normy a principy, které musi byt poskytovateli
této péce dodrzeny. Dirazné je v nich uvedeno, zZe eutandzie ani asistovana sebevrazda
nejsou soucasti paliativni péce. Etickd vychodiska paliativni péce jsou popsana

v nasledujici podkapitole.

14



1.2 Eticka vychodiska paliativni hospicové péce

Zakladnim etickym vychodiskem paliativni mediciny je respekt k zivotu,
a to 1 v situaci, kdy se nevylécitelné¢ nemocny nachéazi v zavérecné fazi svého zivota.
Eutanazie (védomé usmrceni ¢lovéka na jeho Zadost) je v Ceské republice nelegalni
a trestna. Trestni pravo ji posuzuje jako vrazdu. Z hlediska paliativni mediciny neni
piipustnd v zadné své definované formé a je nepfijatelnd jako prostifedek zkraceni utrpeni
nevylécitelné nemocného pacienta (Kalvach, 2004).

Dle autorek Kisvetrové a Kutnohorské (2010) by péfe o umirajici a nemocné
v z&véru zivota méla piirozené patiit k zdkladnim cilim lékatské, oSetfovatelské
1 socialni péce, nebot’ vyspélost kultury kazdé spolecnosti 1ze posuzovat také podle toho,
jak se dokaze postarat o své umirajici ¢leny.

Misconiova (1998) uvadi, Zze do roku 1945 pecovala o své umirajici vétSinou
rodina. Umirani bylo pfirozenou soucdsti zivota rodiny a ritudly se pfedavaly z generace
na generaci. Aktu umirani byli pfitomni vSichni ¢lenové rodiny a neziidka také duchovni.
Z dnesniho pohledu a v kontextu paliativni péce se jednalo o péci laickou. Autorka dale
hovoii o tom, Ze umirdni mélo charakter socialniho aktu, kdy kazdy ¢len rodiny védél,
ze nezemie opusStény. Soucdsti ritudlu umirdni bylo vyjadfeni posledni ville,
zpovéd’ a posledni pomazani. Pozdé&ji, srozvojem lékaiské péce, byl uumirajiciho
pritomen také rodinny lékat, ktery byl schopny tlumit bolest. Priillom nastal v 50. letech
20. stoleti s trendem vetejného zdravotnictvi.

Podle dat Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky (dale jen UZIS) za rok
2020 v nemocnici zemielo 60,4 % vSech zemtelych, dal§ich 10,7 % umrti se odehralo
v zafizeni socidlni péée. Doma pak zemielo 23,5 % zemfelych (UZIS, 2021).

Postoj ke smrti se méni v prubéhu vyvoje kazdé spoleCnosti. Ma sva specifika,
kterd navazuji na jeji kulturu, tradice, ritudly. Ma svij filozoficky, spolecensky
a historicky rozmér. Piistup moderni spolec¢nosti ve 20. stoleti je v nasi euroamerické
kultufe oznaCovan jako model ,Pievracené smrti,” ktery nese znaky tabuizace,
institucionalizace, odvraceni se od rituali a oddalovani smrti. Tyto znaky signalizuji
projev selhavani spolecnosti v postoji ke smrti ipéfi o umirajici (Kisvetrova
& Kutnohorska, 2010).

Jednou z prvnich ¢eskych autorek zabyvajicich se problematikou umirani a smrti

v Ceské republice (dale jen CR) v porevolu¢nich podminkach (po roce 1989), kdy
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mluvime o rozvoji paliativni péce jako specifického modelu péce, je profesorka Helena

Haskovcova, zakladatelka oboru 1ékaiské etiky.

Ta zminuje prava umirajicich ve své knize Thanatologie: nauka o umirani a smrti

v Chart¢ prav umirajicich takto:

- ,,Mam pravo na to, aby se mnou az do smrti bylo zach4zeno jako s lidskou bytosti.

- Mam prévo na nadg&ji, a nezalezi na tom, ze se moje Zivotni perspektiva méni.

- Mam préavo vyjadfit své pocity a emoce tykajici se blizké smrti.

- Mam préavo podilet se na rozhodnutich, ktera se tykaji péce o me.

- Mam prévo na stalou zdravotnickou péci, pfestoze se cil uzdraveni mé nemoci méni,
na zachovani pohodli a kvality Zivota.

- Mam pravo nezemfiit opustén.

- Mam préavo byt usetien bolesti.

- Mam préavo na poctivé odpovédi na své otazky.

- Mam prévo nebyt klaman.

- Mam pravo na pomoc rodiny a na pomoc pro rodinu v souvislosti s pfijetim mé smrti.

- Mam pravo zemfit v klidu a distojné.

- Mam préavo zachovat si svou individualitu a mam pravo na laskavé pochopeni svych
rozhodnuti a nazort.

- Mam préavo byt oSetfovan pozornymi, citlivymi a zkuSenymi lidmi, ktefi se pokusi
porozumét mym potfebam a kteti budou prozivat zadostiucinéni z toho, ze mi budou
pomahat tvaii v tvar smrti* (Haskovcova, 2007, s. 42-43).

Milfait (2019) rozviji svoji ivahu o tom, ze kazdy clovék mé pravo na zavér zZivota

a umirani v dastojnych podminkach. Dlstojnymi podminkami se rozumi, ze nemocny

bude v posledni fazi svého zivota respektovan v souladu s jeho osobnimi hodnotami,

budou respektovana jeho rozhodnuti a ville. Nikomu nesmi byt odepfena komplexni
medicinskd, oSetfovatelskd, psychosocialni a spiritualni péce. Pée a podpora ma byt
poskytnuta blizkym osobdm a posléze i pozistalym.

Standardy paliativni péce rozlisuji v souladu s mezinarodnimi doporu¢enimi dvé
urovné poskytovani paliativni péce: obecnou a specializovanou paliativni péci. Blize

o téchto trovnich a dale organizacnich formach, ve kterych je péce poskytovana,

pojednava podkapitola 1.3.
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1.3 Déleni a organizacni formy paliativni hospicové péce

Bydzovsky a Kabat (2015) zmifluji, Ze dle Ceskych standardl paliativni péce
vydanych CSPM a v souladu s doporu¢enim EAPC zroku 2009, se paliativni péce
rozliSuje na dvé urovné, obecnou a specializovanou. Tome$ et al. (2015) uvadi,
ze obecnou formu paliativni péce by mélo umét poskytnout kazdé zdravotnické zatizeni
v ramci své specializace. Markova (2010) doplituje, Ze jeji soucasti je véasné zhodnoceni
smysluplnosti dalsi aktivni 1é¢by, vyhodnoceni pacientova stavu, sledovani, porozuméni
a poskytnuti takové 1écby a péce, ktera je dulezita pro kvalitu pacientova zZivota. A dale
tvrdi, Ze ,,Obecnd paliativni péce je poskytovana ve zdravotnickych zafizenich tymem
zdravotnikl riizné odbornosti. Zaklad péce spocivd ve zhodnoceni celkového stavu
pacienta arozhodnuti o smysluplnosti dal§i lécby. Diliraz je kladen na individualitu
a autonomii pacienta a lécbu bolesti ¢i dalSich obtizi, které mohou dané onemocnéni
provazet. Dilezity je citlivy, taktni a empaticky pfistup, posileny o Gcelnou komunikaci
smérem k pacientovi a jeho roding*” (Markova, 2010, s. 20). ZjednoduSen¢ miizeme tedy
konstatovat, ze obecna paliativni péce je v kompetenci vSech zdravotnikli a z hlediska
celkové paliativni péce zaujimd 80 % péce. Specializovand paliativni péce, ktera
je v kompetenci paliativniho tymu, ptedstavuje 20 % paliativni péce (Slama et al, 2011).

V pocatcich byla paliativni péfe zaméfena na pacienty v termindlnim stadiu
nemoci. Dnes odbornici mluvi o onemocnénich ohrozujicich Zivot — bez ohledu
na prognozu doziti. Neléci pfi¢inu nemoci, ale jeji piiznaky, projevy, které snizuji kvalitu
zivota pacienta. Opousti se 1 ndvaznost na 1écbu kurativni, paliativni péce by se méla stat
soub&zné pouzivanym ndstrojem v komplexni pé¢i o pacienta. V idedlnim piipadé
by na ni méla navazovat specializovana paliativni péce (Slamova et al., 2018).

Specializovana paliativni péce je n¢kdy také oznaCovana jako hospicova péce
a soustfedi se na pacienty v pokrocilém nebo koneéném stadiu nemoci. Slama et al.
(2011) ji blize vymezuji jako odbornou multiprofesni péci, kterd je poskytovana
pacientim a jejich rodinam tymem odbornikli, ktefi jsou v otdzkach paliativni péce
specidlné vzdélani a disponuji potiebnymi zkuSenostmi. Tym téchto odbornikl
oznacujeme jako multidisciplinarni tym, ve kterém spolupracuji lékat, zdravotni sestra,
socialni pracovnik, psycholog ¢i psychoterapeut, duchovni a v nadstavbé pak také

koordinator dobrovolnikt a dobrovolnici.
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Jak vyplyvé z dat na internetovém informacnim portalu pro nemocné a pecujici
Umiréni.cz, jsou v Ceské republice v roce 2023 dostupné nasledujici organiza¢ni formy

specializované paliativni péce:

mobilni/domaci hospice (paliativni péfe ve vlastnim nebo nahradnim socialnim

prostiedi pacienta),

- lazkové hospice, v n¢kterych funguji stacionare,

- oddé¢leni paliativni péce v ramci ltizkovych zdravotnickych zafizeni,

- konziliarni tymy paliativni péce v ramci lizkovych zdravotnickych zafizeni (zkracené
nemocni¢ni paliativni tymy),

- ambulance paliativni mediciny (feSi pfedevSim odstranéni bolesti, neposkytuji
komplexni péci),

- ltZzka hospicového typu a rodinné pokoje, které jsou soucasti zdravotnického zaiizeni

(Cesta domu, 2023).

Mobilni specializovana paliativni péce byla do systému zdravotni péce zavedena
vydanim Metodického pokynu Ministerstva zdravotnictvi k poskytovani mobilni
specializované péce (Vestnik MZ €. 13/2017). Stalo se tak na podkladé pilotniho projektu
Ministerstva zdravotnictvi, Ceské spole¢nosti paliativni mediciny CLS JEP a Vieobecné
zdravotni pojistovny, ve spolupraci s UZIS CR v letech 2014/2015 (MZCR, 2017).
Cilem projektu bylo ovéfit piinos mobilni specializované paliativni péce pro systém
zdravotni péCe zhlediska kvality péCe o pacienta, pravidelnosti, bezpecnosti
a ekonomické narocnosti. Vysledky projektu potvrdily, Ze i pfes narocnost individualni
zdravotni péce nedochdzi kjejimu finanénimu navySeni a je dokonce levngjsi
0 300 K¢/den v porovnani s péci poskytovanou v jiném zatizeni. Bylo také potvrzeno,
ze tento typ péce je schopen udrzet a zachovat kvalitu Zivota nemocného az do jeho tumrti.
S podporou MSPP je ve vlastnim socidlnim prostiedi schopno doZit 92 az 97 % piijatych
klientd (MZCR, 2017).

Prvnim domécim hospicem v Ceské republice, ktery zajistoval MSPP na tizemi
hlavniho mésta Prahy byl Domaci hospic Cesta domti, svoji pé¢i poskytuje od roku 2003.
V soucasné dobé domaci hospicovou pééi v Ceské republice poskytuje 81 zafizeni, aby
sluzba byla dostupna vkazdém okresu, musel by se tento pocet navysit
na 90 poskytovatell (Cesta domti, 2023). Nasledujici kapitola se podrobné vénuje domaci

hospicové péci a jejim konkrétnim charakteristikdm, podminkdm a klientim.
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2 DOMACI HOSPICOVA PECE

Jak jiz bylo uvedeno, doméci hospicové péce je jednou z forem specializované
paliativni péce. Je chdpana jako péce o nevylécitelné nemocného, jehoZz onemocnéni
se vyvinulo do posledni faze nemoci. V této souvislosti mluvime o terminalnim stadiu
onemocnéni a terminalné¢ nemocném. Termin doméci hospic se nékdy nahrazuje
terminem mobilni hospic, stejn¢ jako domaci hospicova péce mé odbornéjsi ekvivalent
mobilni specializovanad paliativni péce (MSPP). Mobilni péce ztoho divodu,
ze multidisciplinarni nebo také multiprofesni tym za pacientem dojizdi do jeho vlastniho
socidlniho prostiedi, vétSinou do jeho vlastniho domova nebo piipadné do mista, ktery
za svij domov povazuje.

Specializovana paliativni péce je poskytovana formou navstévni sluzby lékate
s atestaci v oboru paliativni mediciny, zdravotnich sester a ostatnich c¢lent
multidisciplinarniho tymu. Garantuje dostupnost zdravotni péce 24 hodin denn¢ a 7 dni
v tydnu. Snahou celého tymu je, aby nevylécitelné nemocny ¢lovék mohl dozit zaver
svého zivota ve svém piirozeném socidlnim prostiedi a v kruhu svych blizkych
bez nutnosti ,,zbyte¢né hospitalizace* v zavéru zivota. Dllezitou soucésti péce je podpora
a doprovazeni rodiny a blizkych, a to i po umrti nemocného a v dobé¢, kdy se vyrovnavaji

s jeho ztratou (Standardy mobilni specializované paliativni péce, 2019).

Zasady domaci hospicové péce

- Nemocny a jeho rodina (pfipadné jina blizkd osoba) se zasadnim zplisobem podili
na tvorb¢ planu péce a jsou spolecnymi piijemci péce.

- Péce je komplexni a zahrnuje péci jak o nemocného, tak o jeho pecujici, zacilena
je na potieby biologické, psychologické, socidlni a spiritudlni.

- Zdravotni péce je poskytovana 24 hodin denn¢, 7 dni v tydnu.

- O nemocného se stard tym odbornikti Skolenych pro oblast poskytovani
specializované paliativni péce.

- Plan péce o nemocného se méni v zavislosti na vyvoji jeho zdravotniho stavu (Slama

etal, 2011).

Od 1. 1. 2018 je MSPP zatrazena do thradové vyhlasky zdravotnich pojistoven

aje tedy hrazena ze zdravotniho pojiSténi nemocného. Tyto uhrady ale hradi celkové
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naklady za komplexni péci o nemocného jen ¢astené a pokryvaji tak jen zdravotni slozku
péce. Nadstavbovou psychosocidlni péci domaci hospice dotuji zjinych zdrojt.
Ptedpokladem tihrady péce je uzavieni smlouvy mezi poskytovatelem MSPP a konkrétni
zdravotni pojistovnou nemocného. Neni vSak pravidlem, Ze kazdy domaci hospic, ktery
MSPP poskytuje, ma smlouvou se zdravotni pojisStovnou uzavienou, a tedy péci hrazenou

ze zdravotniho pojisténi nemocného (Slama & Kabelka, 2022).

2.1 Podminky pro prijeti nemocného do domaci hospicové péce

Aby bylo mozné poskytnout domaci hospicovou péci, musi byt splnéno nékolik
podminek. V prvni fadé musi byt nevylécitelné¢ nemocny indikovan k symptomatické
terapii, tedy mu musi byt ukoncena kauzalni 1é¢ba a doporucena domaci hospicova péce.
Tuto péci indikuje bud’ 1€kar specialista nebo prakticky 1ékat nemocného. Nemocny musi
souhlasit s péci domaciho hospice a s podminkami péce, které predpokladaji, Ze bude mit
pecujici osobu, ktera bude ochotna zajistovat laickou celodenni oSetfovatelskou péci
a podavat nemocnému léky dle instrukci zdravotniho tymu. Splnéni podminek pro pfijeti
nemocného do péCe je zavazné pro obé strany, tedy jak pro poskytovatele domaci
hospicové péce, tak i pro nemocného, ktery do ni dobrovolné a informované vstupuje
a souhlasi s jejimi podminkami a cili. Stejné tak musi byt v souladu s cili péce 1 rodina

nemocného, ktera se do péce aktivné zapojuje a je také jeji soucasti.

Podminky ze strany nemocného:

- Nemocny trpi nevylécitelnou chorobou v pokroc¢ilém nebo konecném stadiu.

- Nemocny byl seznamen se svym zdravotnim stavem a pfiméfené¢ svym moznostem
porozumél zavaznosti a progndze své nemoci.

- Nemocny rozumi moznostem i limitdm mobilni paliativni péCe a souhlasi s jejimi
principy.

- Nemocny si pfeje péci v doméacim prostiedi.

- Neexistuji zavazné zdravotni, socialni ¢i jiné divody vylucujici moznost péce

v pfirozeném prostfedi nemocného (Slama et al, 2011).
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Podminky ze strany pecujicich osob — rodinnych prislusnikii ¢i pratel
nemocného:

- Rodina je se svolenim nemocného informovana o jeho zdravotnim stavu a ptfimérenc
svym moznostem porozumeéla zavaznosti a prognoze jeho nemoci.

- Rodina rozumi moznostem i limitim domadci hospicové péce a souhlasi s jejimi
principy.

- Rodina je ochotna se spolupodilet na péci a v rodiné ¢i mezi pacientovymi blizkymi
je alespori jedna osoba pfipravena pievzit odpovédnost za nepietrzitou péci o pacienta
(Slama et al, 2011).

Dalsi neméné dulezitou podminkou je volna kapacita domaciho hospice. Zajemci

o hospicovou péci nékdy bohuzel narazi na bariéru z ditvodu napInéné kapacity hospice

a rychlé piijeti nemocného do péce neni mozné. Diagnostické skupiny nemocnych

v hospicové péci jsou zminény niZe.

2.1.1 Diagnostické skupiny nemocnych v hospicové péci

Do paliativni péce jsou indikovani nemocni, u kterych jiz medicina vycerpala
vSechny své moznosti, a nachézeji se v termindlnim stadiu svého onemocnéni, které
je vede k zavéru jejich zivota. Nejcastéji se jedna o onkologicky nemocné. Je mozné
pomérné snadno odhadnout ¢asovou trajektorii umirani a progndézu nemocného. Dale
se jedna o nemocné v termindlnim stadiu nenddorového onemocnéni, nejcastéji jsou
to pfipady organového selhdni. Lidé s timto onemocnénim mohou mit znaéné proménlivy
zdravotni stav, trajektorie umirdni se u jednotlivych klientt lisi a je téZzce odhadnutelna.
Zvlastni skupinou jsou klienti, kteti se nachazi v dlouhodob¢ nepiiznivém stavu vlivem
progredujiciho onemocnéni s nejasnou progndzou. Jedna se naptiklad o nemocné s AIDS,
v pokrocilém stadiu demence nebo v pokroc¢ilém stadiu myopatie. U téchto klientl
se Casto jedna o dlouhodobou péci, kolisajici mezi snahou o zvySeni aktivity klienta
a paliativni péci, ktera se zamétuje na zmirnéni utrpeni a zvySeni kvality zivota (Kalvach,
2010). Standardy mobilni specializované paliativni péce (2019) uvadi tento prehled
nevylécitelné nemocnych v pokrocilych a kone¢nych stadiich, kteti vyuzivaji hospicovou
péci.

Nevylécitelné nemocni:

- s onkologickymi diagn6zami — naddorova onemocnéni,
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s degenerativnim onemocnénim svali nebo nervii — roztrouSena sklerdza,

Parkinsonova nemoc, demence, ALS (Amyotroficka lateralni skler6za),

- s chronickymi organovymi onemocnénimi — srdce, plic, jater a ledvin,

- koneéna stadia onemocnéni AIDS (v CR se roéné tyka nékolika desitek lidi),

- s mnohocetnymi onemocnénimi souvisejicimi se staiim — tzv. polymorbidni ,,kfehci*
geriatriCti pacienti, vétSinou s kombinaci neurologickych a internich diagnoz,

- v chronickém vegetativnim stavu — pacienti jiZ nereaguji na podnéty — tzv. apalicky
syndrom,

- vrozenych pediatrickych syndromli a onemocnéni, s nevratnym multiorganovym
selhdvanim v prostiedi intenzivni péce.

Vzhledem k zévaznosti nékterych diagn6z a postupu nemoci, se nékteti nemocni
dostavaji do domaci hospicové péce v poslednich dnech svého zivota. Dle informace
z vyukového materidlu Lékarské fakulty Masarykovy univerzity (2020) lazkové hospice
v CR pecuji pfevazné o onkologické pacienty (onkologicti pacienti 92 %, neonkologiéti
8 %). Primérna délka pobytu v hospici je 28 dni, median 12 dni (50 % pacienti piijatych
do hospice zemie do 12 dnii od pfijeti). Z dat na informac¢nim portdlu domaciho hospice
Cesta domt (2023) vyplyva, ze se péce v domécich hospicich mezi roky 2021 a 2022
mirné prodlouzila. V lazkovych hospicich pfibylo klientl, ktefi jsou v péci méné nez
tyden, ale také téch, ktefi jsou v péci déle nez mésic. Polovina pacienti domacich hospicii
v souboru zemiela do 6 dnii, v lizkovych hospicich do 14 dnii. Primérnd délka péce
v domacim hospici Cesta domii je 13 dni.

Vzhledem k vySe uvedenému lze vyvodit, ze multidisciplindrni tym miize mit
z hlediska Casového omezené moznosti pée o nemocného a jeho blizké. Nékdy je péce
poskytovdna pouze v fadech dni, kdy neni mozné plné rozvinout podporu blizkym
nemocného. Kromé péce o nemocného v oblasti tiSeni symptomi onemocnéni, je zde
maly prostor pro navazani vztahu srodinou a saturaci jejich potiteb. Blize

o multidisciplinarnim tymu a jeho roli pojednava nasledujici podkapitola.

2.2 Multidisciplinarni hospicovy tym

Nemocného a jeho blizké v doméci hospicové péci doprovazi multidisciplinarni
(multiprofesni) tym. V ném jsou zastoupeny jednotlivé profese, jejichZ spolecnym cilem
je, aby nemocny konec svého zivota dozil bez fyzického utrpeni, dusevniho stradani

a byly adekvatné saturovany jeho potieby — tedy, aby navzdory postupu nemoci zil
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v co nejvyssi mozné kvalité zivota, dustojné a bez izolace od svych blizkych.  Péci
poskytuje tym terénnich pracovnikt, kteti spliiuji jak odborné profesni predpoklady,
tak také disponuji osobnostnimi piedpoklady nezbytnymi pro praci s umirajicimi
nemocnymi a jejich blizkymi, ktefi jsou procesem umirani ¢lena rodiny zasazeni a na péci
o nemocného se aktivné podili.

Standardy  mobilni  specializované  paliativni  péce  (2019)  uvadi,
ze multidisciplinarni tym stanovuje plan péce (ten je pravidelné¢ piehodnocovan),
zodpovida za jeho realizaci a zmény dle vyvoje zdravotniho stavu nemocného. Zakladem
tymu jsou lékat, zdravotni sestra a socidlni pracovnik. Dal§imi béZnymi ¢leny tymu
podilejicich se na hodnoceni potieb pacienta a realizaci specializované paliativni péce
jsou psycholog s atestaci v oboru klinickéd psychologie nebo psycholog ve zdravotnictvi
suplnou  kvalifikaci  poskytovani  psychoterapie nebo jiny zameéstnanec
s psychoterapeutickou kvalifikaci a v neposledni fadé je ¢lenem tymu také duchovni.
Doporucovanymi, ale takiikajic nadstavbovymi c¢leny tymu jsou fyzioterapeut,
ergoterapeut, arteterapeut a nutricni specialista, klinicky farmaceut, koordinator
dobrovolniki, pracovnik v socidlnich sluzbach. Jednotlivé profese vedou o své ¢innosti
zaznamy, které jsou dostupné vSem clentim tymu. Tym se také schazi na pravidelnych
setkanich, kde je diskutovan zdravotni stav nemocného, jeho potieby a potieby pecujicich
z pohledu jednotlivych profesi a Clent tymu.

Kalvach (2004) ptichézi s tvrzenim, ze v multidisciplinarnim tymu nejsou prisné
vymezeny hranice ¢innosti jednotlivych profesi. Tyto pfesahy kladou na jednotlivé ¢leny
v oSetfovatelstvi, muze reagovat na psychosocialni potfeby nemocného. Stejné
tak socidlni pracovnik, v jehoz kompetenci je piedevsim feSeni socialnich potieb klienta
a jeho rodiny, mize byt tim, kdo s nemocnym fesi jeho emociondlni potieby. Piesné
vymezené drZzeni hranic, jak jsme na n¢ zvykli z instituciondlni péce, je v domaci
hospicové péci volnéjsi, protoze ¢lenové tymu vice reaguji na stale se ménici, aktudlni
potieby nemocného a jeho blizkych. Samoziejmeé toto ma své limity s ohledem
na odbornost péce a bezpeci klienta a jeho blizkych. Neni vSak potieba stanovovat
hierarchickou strukturu ¢lenti tymu, nebot’ je spojuje silnd jednotna filozofie, v niz
nejsilngji zaznivd orientace na zdjem a potieby klienta, a tim se uvolfiuje prostor
pro aktudlni a rychlou péci jednotlivych ¢lent tymu.

S nemocnym a jeho rodinou vSichni ¢lenové tymu buduji vztah davéry, aniz

by ptekracovali zdravy profesiondlni odstup. Zasadni je pak sdileni informaci v rdmci
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celého tymu. O zplsobu prace tymu v domacim hospici a provéazanosti jednotlivych

profesi pojednava nasledujici podkapitola.

2.3 Zpisob prace tymu domaciho hospice

Cinnost jednotlivych profesi a zptisob prace definuji Standardy mobilni hospicové
péce. Tyto postupy se fidi urcitou metodikou, aby garantovaly komplexnost a kvalitu
poskytovani péce.

Prijem nemocného do péce

Probihd na =zakladé¢ kontaktu domaciho hospice oSetfujicicm Iékafem
ze zdravotnického zafizeni, pfipadné praktickym lékafem nemocného nebo samotnym
nemocnym, piipadné jeho blizkym, ktery se na domdaci hospic obrati se souhlasem
nemocného. Prvni konzultace s nemocnym a jeho pecCujicicm probihd s lékafem,
zdravotni sestrou a socialnim pracovnikem. Pokud je nemocny do péce pfijat, probiha
pribézné sledovani vSech dimenzi jeho potfeb a v ndvaznosti na jejich vyhodnoceni
se do péce zapojuji vSichni ¢lenové multiprofesniho tymu.

Pravidelné kozultace 1ékar/sestra, konzultace uvniti tymu

Hlavnim partnerem nemocného a jeho blizkych je zdravotni sestra, ktera
dle potfeby konzultuje s hospicovym Iékafem jeho intervence a dalSi navstévy
u nemocného. Sestra k nemocnému dojizdi na navstévy bud’ pravidelné a nebo dle
aktualni potfeby nemocného. Rodin€ je k dispozici na telefonu v rezimu 24/7. Lékar
je o zdravotnim stavu nemocného informovan zdravotni sestrou.

Pravidelné schiizky celého multidisciplinarniho tymu

Probihaji vétSinou 1 x tydné, je na nich probirdn plan péce u vSech pacientd.
Z planu péce pak plynou intervence jednotlivych ¢lenti tymii.

Uzavreni a reflexe tymu po umrti nemocného

Bezprostfedné po timrti nemocného do rodiny vyjizdi zdravotni sestra. Ujima
se praktickych ¢innosti — zajisti pfijezd koronera, poskytuje oporu blizkym a pomuze
s péci o télo zemielého. Nasledné je rodina v kontaktu s dalS§imi pracovniky tymu,
zejména socialnim pracovnikem.

Podpora poziistalym

Rozsah a podoba péce se u jednotlivych zafizeni 1i8i, hlavnim cilem péce
je predchazeni riziku patologického truchleni a potieby dalsi péce. (Slama & Kabelka,

2022).
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Paliativni péce je komplexniho charakteru a vzhledem k tomu je velmi dilezita
komunikace socidlniho pracovnika s ostatnimi ¢leny tymu. Sociélni pracovnik by spolu
s multidisciplindrnim tymem mél planovat dal$i péci, rozvijet a sdilet moznosti péce
s ostatnimi pecujicimi profesionaly, které jsou pro péci o klienta dilezité. Komunikace
v socidlni praci v paliativni a hospicové péci znamena nejen mit dostatek informaci,
ale 1 védét, co delat, a jakou formou tuto péci poskytovat (Bydzovsky & Kabat, 2015).

Ptistup uplatiovany v paliativni péci stoji na kiestanskych tradicich,
humanistickych zakladech a etickych principech. VSichni nemocni jsou si ve vSech
ohledech rovni. Bere se ohled na potfeby a ocekdvani nemocného, na hodnoty, které
vyznavaji nemocny a jeho blizci. Doprovazejici blizci jsou soucasti péce a nezlstavaji
bez odborné pomoci, podpora je jim poskytovana také v dobé truchleni. Ke kazdému
nemocnému se pristupuje individuadlné a spolupréce Sir§itho tymu profesionala zarucuje
komplexni nahled na potfeby nemocného. BliZe se potfebam klientii v domaci hospicové

péci vénuje nasledujici kapitola.

25



3 SPECIFIKA POTREB KLIENTU V HOSPICOVE PECI

Nemoc s nepiiznivou prognézou predstavuje v zivoté jedince naro¢nou zivotni
situaci. Z hlediska oboru socidlni prace je socialni udalosti, kterd zasahuje nejen do zivota
nemocného, ale ma dopad i na jeho nejblizsi. Nemocny ztraci schopnost plnit své socidlni
role, méni se jeho socialni status. Symptomy onemocnéni snizuji kvalitu Zivota
nemocného, jeho sobéstacnost a osobni pohodu. Onemocnéni ovliviiuje jeho prozivani
i chovani. Paliativni péce vychazi z medicinského oboru, ktery na zdravi nahlizi jako
na stav uplné télesné, dusevni a socialni pohody (WHO In Buzgova, 2015), tedy
s holistickym pfistupem, ktery se uplatituje v oSetiovatelstvi. Nastaveni saturace potieb
nemocnych vychazi z teorie potieb ¢lovéka dle usporadani Maslowovy hierarchie potieb.
Kazdy ¢lovek je vSak neopakovatelnou jedinecnou bytosti s vlastnim systémem hodnot,
se svou osobni filozofii, postojem ke smrti a snemoci se vyrovnava ,,po svém®.
Doprovazejici profesionalové by ke kazdému nemocnému méli ptistupovat predevsim
s respektem, pokorou a empatii.

Nize jsou uvedeny piistupy k saturaci specifickych potieb nevylécitelné
nemocnych, které jsou uplatiovany v oblasti specializované paliativni péce cleny
multidisciplinarnich tymt, a to v souladu se standardy specializované paliativni péce.

Fyziologické (biologické) potieby

Jsou saturovany zdravotni a oSetfovatelskou péci v kompetenci Iékare,
zdravotnich sester a niz§iho zdravotnického persondlu. Zakladni kurz paliativni
a hospicové péce (2018) uvadi nasledujici potfeby nemocného:

- ,,byt v télesném komfortu,

- nebyt dusny, nemit bolest,

- nemit hlad a zizen,

- nemit problémy s vyprazdiovanim®.

Slama (2011, s. 27) uvadi ,,Zakladem je dobra zdravotni a oSetfovatelska péce,
kterd ma pokryt zejména potieby fyziologické a je zacilena na péci o té€lesné symptomy
a obtize. Primarni je odstranéni bolesti a dalSich privodnich jevi, které casto pokrocilé
stadium nemoci doprovazi (nevolnost, zvraceni, dusnost, slabost, uzkost, zmatenost,
deprese). Z oSetiovatelského hlediska se péfe zaméiuje na péci o pokozku, prevenci
proleZenin, polohovani, nutriéni péci a vyprazditovani, pitny rezim, péci o dutinu ustni

a dychaci cesty. Pro nemocného je uspokojeni téchto potteb zdsadni.“ Dle vyjadieni
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BuZzgové (2015, s. 104) ,,Zmirnéni bolesti otevird umirajicimu ¢lovéku a jeho blizkym
pohled na dal$i rozméry zivota“.

Psychologické potieby

Potieby jistoty a bezpeCi by mély byt saturovany celym tymem, zakladem
je vytvoreni vztahu divéry s nemocnym a jeho pecujicimi. Odbornéjsi pomoc pii feseni
hlubsich problémti poskytuje psycholog. Zakladni kurz paliativni a hospicové péce
(2018), uvadi tyto aspekty potieb z hlediska nemocného:

- ,.mit zachovanou diistojnost,

- nemit strach a uzkost,

- mluvit o bolestnych vécech,

- dostavat pravdivé informace*.

Svatosova (2011, s. 20) konstatuje ,,Kazdy ¢lovek potiebuje pocit bezpeci, a proto
je zcela nezbytné nikdy nikomu nelhat, aby nedoSlo ke ztrat¢ davéry pravé ve chvili,
kdy ji bude jedinec nejvice potiebovat®.

Socialni potieby

Jsou definovany jako potieby lasky a sounalezitosti. Mohou byt napliiovany
podporou ze strany celého tymu. Zakladni kurz paliativni a hospicové péce (2018), uvadi:
- ,,nebyt osamocen,

- dokoncit, ptedat své dilo,
- mit zachované zivotni role,
- rozhodovat se*.

Svatosova (2011, s. 20) vyjadiuje ndzor Ze ,,Clovek je tvor spolecensky, a tak jako
izolované nezije, izolované¢ ani nestiné¢ a neumira“. Podle Markové (2010, s. 64)
ma nemocny pravo na to ,,aby s nim ostatni lidé komunikovali jako s partnerem,
aby ho piijimali 1 s jeho projevy 1 s disledky jeho nemoci, aby nebagatelizovali jeho
obavy, aby odpovidali na jeho otdzky. Aby se dozvédél, co se s nim bude dit. Aby
si ostatni vazili jeho minulosti. Aby respektovali jeho zivotni hodnoty, a to za vSech
okolnosti*.

Spiritualni potieby

Uspokojovany jsou predev§im v ramci péce psychologa a duchovniho, ktefi

profesionalné zvladnou komunikaci s nemocnym na zasadni zivotni témata.

27



Zakladni kurz paliativni a hospicové péce (2018), uvadi tyto potieby nemocného:

- ,vyrovnat se s pocitem viny,

- odpustit a citit odpusteni,

- milovat a byt milovan,

- pojmenovat si sviij smysl Zivota a utrpeni®.

Markova (2010) na zaklad¢ svych zkusenosti shrnuje potieby a ptani nemocnych
v zavéru Zivota takto:

- Potieba ziistat sdm sebou — spocivajici v respektu k osobnosti nemocného jako
¢lovéku, ktery ma stale svou hodnotu, ma pravo byt partnerem, mé pravo na piijeti
1 s projevy a dusledky nemoci.

- Potieba splnit sviij kol — povzbuzeni nemocného, ktery jiz nezastava roli, o kterou
ho ptipravila nemoc, 1 tak miize jesté néco zazit, udélat a dokazat.

- Mit jistotu, Ze o n&j bude postarano.

- Rozhodovat o sob&é — mit pravo rozhodovat o své 1é€bé, vEetné¢ odmitnuti urcitych
vykont a intervenci.

- Potieba mit pravdivé informace — byt informovan o diagndze a prognoze.

- Sdilet své obavy a strachy.

- Byt doprovéazen — sdilet s nemocnym jeho situaci, byt mu oporou, vytvofit atmosféru
davéry a zdjmu.

Prace ve specializované paliativni péci je narocnou disciplinou. V ramci
jednotlivych profesi se snazime doprovazet nevylécitelné nemocné a umirajici, jak
nejlépe umime. Snazime se o vciténi do situace nemocného a jeho blizkych, zlistavame
vSak stale vzdaleni tomu, co nemocny vnitiné skutecné proziva a ¢im prochdzi. Musime
verit, ze pro nemocného v dané situaci délame maximum. Odménou nam pak jsou chvile
prostého lidského sblizeni, kdy jsou smazany nase profesni role. O pfistupu
k nevyléciteln¢ nemocnym v posledni fazi jejich onemocnéni pojedndva nasledujici

podkapitola.
3.1 Specifika potieb umirajicich
Abychom mohli Iépe porozumét tomu, s ¢im se nemocny potyka ve své nemoci

na urovni své psychiky, je zde zminén model péti fazi smutku, ktery v roce 1969

predstavila americka 1ékatka a psycholozka Elisabeth Kiibler-Rossova v knize Otazky
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a odpovédi o smrti a umirdni. Model popisuje, jak se vétSina umirajicich vyrovnava
se skutec¢nosti smrtelného onemocnéni. (Milerova In Bydzovky a Kabat, 2015).

Prvni faze — popirani (Sok a staZeni se do sebe),

Jedna se o docasnou obranu s individualni dobou trvani. Nemocny diagndzu neakceptuje.

Druha faze — hnév (zlost a agrese),

V této fazi se prozivani nemocného obraci do zloby, vzpoury a hnévu. Nechce ji piijmout,
klade si otazku ,,Pro¢ zrovna ja?*, neni ptistupny komunikaci, miize negovat pomoc
pecujicich.

Treti faze — smlouvani,

Nemocny se ¢asto snazi hledat nové zpiisoby 1é¢by, slibuje, zavazuje se, upina se k nad¢ji
zlepSeni stavu a kratkodobym ciltim, které chce jesté ,,stihnout®.

Ctvrta faze — deprese,

Clovék propada smutku, sebelitosti. ProZiva pocity strachu, tzkosti a beznadgje,
uvédomuje si realitu smrti. Snazi se usporadat si své posledni zalezitosti.

Pata faze — prijeti a smireni.

Ne kazdy nemocny do této faze dospeje. Nemocny se zacind vyrovnavat s blizici se smrti.
Uzkost, deprese ustupuji, nemocny je schopen komunikovat a spolupracovat. Kromé
pfijeti nemoci a srovndni se s jejim vyvrcholenim miZze mit také podobu rezignace.
(Milerova In Bydzovky a Kabat, 2015). Podle Kiibler-Ross (1992) nemusi jit tyto faze
postupné za sebou, mohou se stiidat, vracet, nemusi probéhnout vS§echny, minimaln¢ vSak
probéhnou dvé z péti fazi. Prozivani je velice individudlni.

Umirajici nemocny je ,,Pacient, u kterého dochazi v disledku progrese zdkladniho
nevylécitelného onemocnéni k selhavani zékladnich zivotnich funkci, které smétuje
k amrti nemocného* (Centrum paliativni péce, 2018, s. 72). Onemocnéni postoupilo
do své posledni faze, takzvaného terminalniho stavu, ktery obvykle trvd dny tydny
az mésice, obvykle se uvadi 6 mésict (Centrum paliativni péce, 2018). Realitou bohuzel
je, ze nemocny, pokud vibec ma pfistup k paliativni péci, je do této péce v mnoha
piipadech prekladan takzvané na posledni chvili. Vzhledem k jeho zdravotnimu stavu
a Casu, ktery mu zbyva, pak byvaji mozZnosti ,,pracovat® se vSemi jeho potifebami jiz
omezené.

Misconiova (1998) uvadi, ze pti doprovéazeni umirajiciho je dilezité uvédomit
si nasledujici vychodiska:

- Stejné tak jako je kazdy z nés jedinec¢nou lidskou bytosti, stejné tak nas ¢eka jedine¢na

smrt, kterou kazdy z nas prozije odlisné, nikdy ne stejné.
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- Umirajici nemocny je stale zijici clovek, ktery se chee radovat, komunikovat se svym
okolim, mit své pfani a snazi se tim vice, ¢im vice se blizi smrt a s ni i spojeny strach
Z umirani.

- Umirajici se vydava na cestu, o které nic nevi a kterou je obtizné zvladnout. Zadny,
kdo touto cestou prosel, nemtize predat zkuSenosti druhému.

Umirajici ¢asto svij Zivot pfehodnocuje, touzi po smifeni, sdéleni svych obav.

Buzgova (2015, s. 45) vyjadiuje nazor ,,N&které potieby a priority se v prubéhu
nemoci meéni, nebo vznikaji nové. V zédvéru Zivota se mohou do popiedi dostavat potieby
kulturni, ale 1 spiritualni, které se dokonce stavaji nejdominantnéj$i slozkou osobnosti
umirajiciho. Kutnohorska (2007, s. 79) radi doprovazejicim ,,Doprovazejici by mél
vychézet z toho, ze umirajici je eticky odpovédny. Jednejme s nim az do posledni chvile
jako se svépravnou bytosti. Umirani poskytuje moznost objevit smysl uplynulého zivota
jako celku. Vénujte tomu obétovani ¢as. Umirajici se chce smifit se svym uplynulym
zivotem. Véfici chtéji uvést do potadku sviij vztah k Bohu®.

Nemocny ¢lovek na sklonku svého Zivota prochazi tézkou a nejnarocnéjsi zivotni
zkouskou. Uvédomuje si omezenost svého byti, vétSinou je psychicky i1 fyzicky
vycerpany, mize mit strach z bolesti, umirani a ze smrti. Nékdy je pro néj tézké vyjadrit
své pocity. Tézké to pak muze byt i pro jeho blizké, ktefi si neumi vysvétlit jeho
psychicky stav, konstatuje Slama et al. (2008). Spravna verbalni komunikace
je v paliativni péci zasadni. Ale jako G¢inna se jevi 1 prostd piitomnost doprovazejicich,
neverbalni komunikace a haptika. Dilezité je, aby nemocny citil, Ze ndm na ném zalezi,
ze 1 v pracovnim tempu, které na oddéleni panuje, mame Cas se zastavit, naslouchat a byt
tu pro n¢j. Nasim tukolem je spravné¢ vyhodnotit miru nas$i pomoci vramci svych
profesnich roli a pfipadné povolat ,,profesiondlné zdatnéjsiho kolegu®, ktery bude umét
reagovat na potieby umirajiciho 1épe nez my sami.

Podle Spatenkové (2014) je krédem paliativni mediciny zmensit utrpent, ctit Zivot
a nadéji, posilit smysl zivota a jistotu kontaktu s nejbliz§imi lidmi, pokud si to umirajici
pieje. Doprovazeni umirajiciho musi byt vztazeno ke konkrétnim potiebam
a pozadavkiim daného jedince. Autorka dale uvadi, ze smrt je nanejvys intimni situace,
atak obdobné jako u jinych citlivych situaci mize umirajici pozadovat neruSené
soukromi. Miizeme tedy konstatovat, Ze umirajici ocekava od doprovazejicich:

- ptfimétenou blizkost 1 odstup druhého ¢loveka,
- slovni i mimoslovni komunikaci,

- ze nebude osam¢ly,
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- upfimnost a empatii,
- pravdivost.

Situace pokrocilého onemocnéni je narocna jak pro nemocného, tak jeho blizké.
Proto je podpora celym tymem poskytovana také ¢leniim rodiny a je nedilnou soucasti
specializované paliativni péce. Stres a vyCerpani mohou doprovazet tiziva socialni
situace, obavy z budoucnosti, deprese, nejistota, vycCitky a pocity viny. Lékar citlivé
komunikuje informace o progndéze onemocnéni, vysvétluje a spolecné s rodinou
anemocnym ,,popochazi“ na cest¢ vzavéru zivota jejich blizkého. Blizci jsou
tak pripravovani na o¢ekdvanou ztratu. Nahled do potieb doprovézejicich blizkych

pfinasi nésledujici podkapitola.

3.2 Specifika potreb pecujicich blizkych

Ukonceni kurativni 1€cby a sd€leni neptiznivé prognozy v 1é€¢eni naseho blizkého
zméni nas dosavadni zivot, otfese nasimi jistotami. Citime se zoufali a bezradni, nevime,
jak pomoci, jak komunikovat sumirajicim. Ukolem paliativni péde je podpofit
jak nemocného, tak jeho nejblizsi. Milerova In Bydzovsky a Kabat, (2015) vysvétluje,
7e v roding dochazi ke zméné dynamiky rodinnych vztahi. Clenové rodiny maji riiznou
adaptacni schopnost, se s novou situaci vyrovnat. Miize dojit k poruse v komunikaci mezi
nemocnym a blizkymi, vytésiovani nemoci, piipadné izolaci nemocného v disledku
snizené adaptace na takto zavaznou stresovou situaci. Ukolem doprovézejicich
profesiondli je rodinu v této krizové situaci podpofit.

Pokud né¢kdo v rodiné smrtelné onemocni, v pfipadé dobrych pecujicich rodin
se obvykle kolem né& vSichni shromazdi. Pozornost je soustiedéna vyhradné
na nemocného, nikoli na potfeby rodiny, které ustupuji do pozadi. Cela fada vyzkumi
vSak potvrzuje, ze tato zasadni zkuSenost ma vliv na Cleny rodiny ve smyslu
ptizpisobovani se nové realité, coz mize trvat fadu let, a i ve smyslu zdravi. Parkes et al.
(2007, s. 11) dale uvadi toto ,,Z toho plyne, Ze pokud né€kdo trpi n€jakou zivot ohrozujici
nemoci, pak by méla byt hlavni pozornost nasi péce zamétrena na rodinu (do niz patii
1 pacient), spiSe nez jen na samotného pacienta, a stranou by neméli zlistat ani ¢lenové
rodiny, jimZ by byla vénovana pozornost jen okrajove®.

Kelnarova (2007, s. 35) vystihuje pocity doprovazejicich takto ,,Stanoveni
diagnézy onemocnéni s neptiznivou progndzou, kdy jiz neni nadéje na uzdraveni,

je velkou stresovou zatézi nejen pro nemocného, ale i pro jeho rodinu. Blizci prozivaji
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obavy, uzkost, strach a smutek stejné intenzivné jako nemocny. Rodinni pfislu$nici
mohou ¢asto trpéet pocity vlastniho selhdni a neschopnosti byti dostate¢nou oporou. Je pro
n¢ dilezity pocit, Ze udélali maximum pro to, aby jejich blizky netrp€l a bylo o néj dobte
postarano‘‘.

V podkapitole 3.2 byl zminén model péti fazi smutku, podle kterého se nemocny
vyrovnava s piijetim faktu, Zze zemfe. Blizci prochdzi obdobné témito fazemi spolu
s nemocnym umirajicim, coz mize ztézovat komunikaci jak v roding, tak s profesionaly.
Milerova In Bydzovky a Kabat (2015, s. 35) upiesiiuje ,,oproti nemocnému vsak Casto
byvaji pozadu, nekdy io vice nez jednu fézi. I nejblizSim proto musi byt poskytnut
prostor pro verbalizaci toho, ¢eho se obavaji a co prozivaji“. Zakladem jsou vzdy
srozumitelné, pravdivé, citlivé a otevien¢ podané informace v rozsahu, v jakém
jsou pfipraveni je pfijmout.

Dorkova in Spatenkova (2014) uvadi, ¢ mezi nejpodstatngjsi potieby
doprovazejicich osob mtizeme pokladat potiebu jistoty a bezpeci ve smyslu byt
s umirajicim a mit jistotu, Ze je o n¢j dobie postardno. S touto potiebou souvisi potieba
informaci o zdravotnim stavu umirajiciho a jeho prognéze a potieba podpory a pomoci
v péci o umirajiciho. Dalsi potfebou je potteba ocenéni druhymi a zarovei jejich podpora
(od ¢lenti rodiny, multidisciplinarniho tymu) a konecné potieba ventilace emoci.

Stru¢n€ mizeme tedy potieby doprovazejicich shrnout takto:

- potieba ujisténi, Ze blizky zemie v diistojnych podminkach,
- potieba byt ujistén, Ze je zabezpeceno jeho pohodli a netrpi bolestmi,
- potieba byt umirajicimu prospésny,

- potifeba byt umirajicimu nablizku,

- potieba splnit ptani umirajiciho,

- potteba byt informovan o stavu umirajiciho,

- potieba byt informovan o blizici se smrti,

- potieba ventilovat emoce,

- potieba véfit v klidnou smrt,

- potieba byt podporovan ¢leny rodiny, nebyt sam,

- potieba byt doprovazen.

Spatenkova (2014) dale konstatuje, Ze obavy blizkych jsou spojeny se samotnym
obrazem smrti, doprovazenym fyzickym a psychickym utrpenim umirajiciho.
Pti doprovazeni umirajiciho se tak pfirozen¢ piipravuji na ocekdvanou ztratu svého

nejbliz§iho a maji moznost se pak 1épe vyrovnat s jeho umrtim a projit snadnéji procesem
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truchleni. Doprovéazeni umirajiciho je v tomto kontextu tedy sluzbou i pro né¢ samotné.

Déle poukazuje na to, ze dlouhodobé neuspokojovani potieb doprovazejicich miize vést

k pocitiim beznad¢je a piivodit zivotni krizi.

Hansonova (2007) v letech 1999-2002 analyzovala empirické studie, které
reflektovaly potieby podpory u rodin, které pecovaly o své terminalné nemocné blizké.
Studie pfinesla cenné poznatky, vychazejici zejména ze zkuSenosti pecujicich, kteii
pecovali o starsi leny rodiny. Tyto potfeby byly strukturovany do tfech kli¢ovych témat.
Prvnim tématem jsou znalosti, které rodiny potiebuji mit, aby dokazaly o nemocného
i 0 sebe spravné pecovat. Pod timto si lze pfedstavit pét zdsadnich oblasti:

- planovani zbyvajiciho Casu,

- pfiprava na imrti nemocného,

- zvladnuti role neformalniho pecujiciho,

- finanéni zajisténi pecujiciho,

- povédomi o podplrnych sluzbach a pomoc s jejich zajisténim.

PeCujici by tedy meéli mit informace tykajici se nemoci (diagndézy a progndzy

onemocnéni), doprovodnych symptomt, symptomatické 1écby, oSetfovatelské péce,

vyvoje zdravotniho stavu, proto, aby si mohli pribéh péce dobfe naplanovat. Druhym
tématem je zpisob Zivota, zaméfeny na vzijemnou blizkost a partnerstvi.

Zde z vyzkumu vyplynuly tyto oblasti:

- spolecné traveni Casu s nemocnym (pecujici by mél byt uvolnén ze svého zaméstnani,
mél by mit moznost erpat finanéni podporu — v CR toto fedi systém podpory davek
socialniho pojisténi — napt. dlouhodobé oSetfovné),

- emoc¢ni podpora pecujicich (moznost ventilace emoci, sdileni obav a strachu
pecujiciho v ramci odborné a profesiondlni pomoci),

- zajisténi odpocinku pro pecujiciho — relaxace, vyuziti respitni péce.

Poslednim kli¢ovym tématem, je prakticka podpora pecujicich — pomoc v domacnosti,

pomoc s vytizovanim ufednich zalezitosti, péCe o pecujiciho atp. (Hansonova, 2007).

V navaznosti na umrti nemocného pokracuje péCe o pozistalé¢ jako podpora

v dobé¢ truchleni. PéCi o pozistalé se vénuje podkapitola nize.

3.3 Péce o pozustalé

Domaci hospicova péce nekon¢i imrtim nemocného, ale jak jiz bylo zminéno,

pokracuje péci o poztstalé. Standardy paliativni péce (2019) zminuji, ze po Gmrti
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nemocného je rodiné poskytnuto bezprostiedni poradenstvi a je ji nabidnuta podpora
v obdobi truchleni. Odborna literatura zminuje, ze péce o pozistalé je z hlediska socialni
prace poskytnuta zejména formou rozhovoru, poskytnutim praktickych rad,
anebo, a predev§im empatickym naslouchanim.

V idedlnim pfipadé by tato podpora méla navazovat na predeslou ,,praci®
srodinou a vytvofeny vztah divéry. Je zde také prostor pro citlivy, partnersky
a podporujici piistup pii samotném umrti a kratce po ném, realizaci kulturnich
a nabozenskych zvyklosti, vyjadieni soustrasti, zodpovézeni otazek a posouzeni piipadné
dalsi pomoci. Parkes et al. (2007, s. 146) vyjmenovavaji nejdostupné;jsi sluzby zahrnujici
»psychologické sluzby, skupiny pro vzajemnou pomoc, napomocné skupiny, spolecenské
aktivity, sluzby dobrovolnych poradcii a skupinové poradenstvi“. Dale konstatuji,
ze ziejm¢ nejefektivnéjSimi sluzbami jsou ty, které aktivné kontaktuji poziistalé jako
svoji cilovou skupiny. Tyto aktivity se mohou ptekryvat, nékteré organizace jich mohou
poskytovat vice najednou. Poradenstvi tykajici se zdrmutku ma nékolik cili. Hlavnim
cilem je podle Wordena (2002, s. 52) ,,pomoci pozistalym uzaviit veSkeré zalezitosti
tykajici se zesnulého a rozloucit se s nim. S truchlenim jsou pak spojeny tyto Ctyii
specifické cile: 1) pripustit si realitu ztraty; 2) pomoci truchlicim vyrovnat
se se zietelnymi 1 s mén¢ zfejmymi nasledky ztraty; 3) pomoci truchlicim pfekonat rtizné
piekazky na cesté k ptizpiisobeni se novému Zivotu; 4) pomoci truchlicim pieinvestovat
city, najit zpiisob, jak si zesnulého zapamatovat, a pfitom se po navratu do Zivota citit
dobte.*

Matousek et al. (2005) uvadi, Ze je nutné vzit v potaz rizikové faktory, které by
mohly umocnit ohroZeni pozistalého s béznym vyrovnanim se se ztratou blizkého
- Byl nékdo na zemielém obzvlast siln¢ citove zavisly?

- Ztratil nékdo imrtim nemocného domov?
- Byl nékdo z blizkych na smrt nepfipraven?
- Trpi né€kdo z pozistalych duSevni nemoci?
- Mluvil nékdo z poziistalych o sebevrazde?
- Byl v rodin¢ néjaky vazny nesoulad?

Socialni pracovnik na zaklad¢ znalosti rodinného prostfedi a predeslého kontaktu
s peCujicimi vyhodnoti potiebnou miru pomoci. Nékdy o pomoc v obdobi truchleni
rodina pozadd sama, ale je také bézné, Ze pozlstali o pomoc socialniho pracovnika
nestoji. Dle Wordena (2002) mohou odborné psychologické a psychiatrické sluzby vyuzit

pozistali, u nichz se nésledkem ztraty blizkého clovéka objevi psychické problémy.
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Worden (2002, s. 53) hledi na poskytovani podpory poziistalym dle tfi ,,filozofii“. Podle
prvni by mé¢la byt tato pomoc nabidnuta v§em pozistalym, nicméné ,.finan¢ni naklady
a dalsi faktory mohou znemoznit poskytovani pomoci na tak obecném zakladé*. Dalsi
filozofie stoji na ptedpokladu, ze 1idé sami vyhledaji pomoc az poté, co ji budou sami
potiebovat. Tieti filozofie stoji na modelu prevence. ,,Pokud dokédzeme s predstihem
rozpoznat, u koho se objevi potize rok nebo dva po ztraté, pak miizeme pracovat na rané
intervenci obtizného pribéhu zarmutku* (Worden, 2002 s. 54).

Jak uvadi Matousek et al. (2005) moZnosti pomoci pozlistalym mohou mit formu
pisemné komunikace, telefonické pomoci, osobni navstévy, zprosttedkovani kontaktti
na jiné podpirné organizace a skupiny. Domaci i lazkové hospice také nabizeji rizna
vzpominkova setkani, organizuji svépomocné skupiny, kdy jsou pozistali pozvani
ke spolecnému setkani a vzpomince na své blizké spole¢né s tymem, ktery pecoval
o jejich blizké.

Jak bylo uvedeno, péce o pozistalé mize byt realizovana rlznymi ndstroji
a technikami — ,,od soucitné a empatické komunikace, ptfes krizovou intervenci,
nejriizngj$i poradenstvi aZ po psychiatrickou péci* (Spatenkova, 2008, s. 13).

Spatenkova (2008) zmifiuje dal§i formy profesionalni pomoci:

Doprovazeni — Poradce pro poziistalé pomaha klientovi pfijmout a zvladat situaci, ktera
je objektivné nezmeénitelna (nikdo nemiize vratit zivot mrtvému ¢loveéku, ale provazenim
1ze ovlivnit prozivani ztraty pozistalym.)

Vzdélavani — Pozlstaly vyhledava pomoc, protoze potiebuje ziskat urcité informace —
pieje si néco ovétit, potvrdit, vysvétlit. To predpoklada odborné profesni znalosti poradce
a také schopnost s informacemi od pozustalého pfiméren¢ nakladat a ovétovat, jak jsou
mu prospesné.

Konzulta¢ni ¢innost — Predstavuje multioborovou spolupraci s jinym odbornikem v
ramci péce o klienta.

Poradenstvi — Vede pozistalého k hlubSimu ndhledu na jeho problém, jeho pficiny a
moznosti feSeni. Poradce mu pomaha najit nejefektivnéjsi cesty feSeni problému. Klient
si sam vybird z navrhovanych moznosti, dilezita je jeho vlastni motivace.

Terapie — Pozistaly ma hlubsi problém, ktery chce fesit spolecné s terapeutem

Spatenkova (2013) uvadi, Ze poradenstvi pro pozistalé by mélo probihat
predevsim v bezpecném prostoru, ktery chape jako dobte nastoleny vztah k pozistalému.
Tento vztah by mél spliiovat nasledujici podminky:

- Poziistaly se musi citit bezpodminecné piijaty.
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- Poradce by nemél hodnotit reakce pozilistalého, mél by je respektovat.

- Poradce by mél byt vici klientovi autenticky, mél by umét pfiznat, Ze nééemu
nerozumi, nesetkal se stim a bude se muset sam poradit, pfipadné poziistalého
piresmérovat na jiného odbornika.

Na vyse popsanych aktivitich v ramci pée o nemocného, pecujici a pozistalé
se podili socialni pracovnik. Je spole¢né s ostatnimi ¢leny tymu ,,privodcem* nemocného
umirajiciho a jeho blizkych, doprovéazi je tak v jedné z nejnarocnéjsich zivotnich situaci.

Vyznam socialni prace a ¢innosti socialniho pracovnika popisuje nasledujici kapitola.
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4 SOCIALNI PRACE V PALIATIVNI A HOSPICOVE
PECI

Paliativni péce usiluje o komplexni reflektovani potieb nevylécitelné nemocného
pacienta a v neposledni fadé také podporuje jeho blizké, kteti se spolu s nemocnym
dostavaji do neptiznivé socialni situace. Lizkové i domaci hospice spadaji do kategorie
zdravotnickych zafizeni. Vzhledem k poskytované komplexni péci vSak tato péce
pfesahuje béznou zdravotni péci a jeji podstatnou slozkou je socidlni prace. Socialni
pomoc ¢lovéku ma v systému zdravotnictvi své opodstatnéni a patii mezi zakladni lidska
prava. V systému zdravotni péce je realizovana prostiednictvim socidlnich sluzeb.

Soucasti multidisciplindrnich tymt v lizkovych 1 domacich hospicich jsou
socialni pracovnici a pracovnici v socialnich sluzbach. Socidlni pracovnici maji odborné
kompetence k tomu, aby identifikovali potieby pacientli v zavéru Zivota. Jejich rodinnym
prislusnikiim pomahaji se zorientovat v situaci, se kterou mnohdy nemaji zkuSenosti.
Hledaji s nimi moznou pomoc a podporu (Vrablovd & Kabelka In Sldma & Kabelka,
2022). Jejich péce tak miize zmirovat socialni vylouceni klientd a mirnit neptiznivé
dopady na socialni i ekonomické postaveni rodin.

Koordinovat a zajiStovat socidlni potteby klientd je ukolem socialniho
pracovnika. SvatoSova (2010) uvadi, Ze by socidlni pracovnici méli byt s nemocnym
a jeho rodinou od prvniho kontaktu. Bydzovsky (2015) vidi specifikum této ¢innosti
oproti jinym oblastem socialni prace v tom, Ze socialni pracovnik je v roli poradce nejen
pro klienta, ale i jeho rodinu, které pomaha ziskavat nahled na celou situaci socialni,

rodinnou 1 financni.
4.1 Vyznam socialni prace v paliativni a hospicové péci

Specializovana paliativni péce je poskytovana ve zdravotnickych zafizenich, ktera
poskytuji paliativni péci, a dale je realizovéana poskytovateli zdravotné socialnich sluzeb
ve form¢ mobilni (domaci) hospicové péce nebo ltizkové hospicové péce. Podle typu
zafizeni pak socialni praci vykonava socidlni pracovnik, jehoz povolani definuje zédkon
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach nebo zdravotné socidlni pracovnik, jehoz ¢innost
se fidi ustanovenimi dle zakona €. 96/2004 Sb., o nelékafskych zdravotnickych

povoléanich. Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikl a jinych

37



odbornych pracovnik, jasné definuje ¢innosti, které miize zdravotné socialni pracovnik
vykonavat.

Matousek (2004) uvadi, ze na pocatku rozvoje ¢eského hospicového hnuti stali
piedevsim zdravotnici nespokojeni s péci o umirajici. Jesté v 90. letech minulého stoleti
nebyla socidlni slozka péce zakomponovana do celkové péce o nemocného a nahrazovaly
ji zdravotni sestry.

Socialni prace s lidmi v neptiznivé socidlni situaci je realizovana predevsim pod
hlavickou socidlnich sluzeb. Dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
v § 2 se uvadi, ze: ,,Socialni sluzby musi byt poskytovany v z4jmu osob a v nalezité
kvalité¢ takovymi zplsoby, aby bylo vzdy disledné zajisténo dodrzovéni lidskych prav
a zakladnich svobod osob.* Tato zdkonna definice poukazuje na dilezitost dodrzovani
lidskych prav v hodnotach socialni prace, prikladem mtize byt jiz zmiflované pravo na
zivot. Jedna z definic socidlni prace uvadi, Ze socialni prace je také a predevsSim: ,...
profesiondlni aktivita zaméfend na pomahani jednotliveiim, skupindm a komunitdm
zlepSit nebo obnovit schopnost socialniho fungovani a na tvorbu spolecenskych
podminek piiznivych pro tento cil“ (Vorlicek et al., 2004, s. 485). Zasadni pojem
jesocidlni fungovéni, které chipeme jako harmonii mezi socialni roli cloveka
a ocekavanim jeho socidlniho prostiedi. Socidlni pracovnik hledd cestu, jak s klientem
najit rovnovahu mezi tim, co od klienta ofekava prostiedi a jeho schopnosti tyto
pozadavky zvladat. Pfi poruse rovnovahy socialni pracovnik zjistuje a odhaluje jeji
pfi¢inu a snazi se podpofit klienta v tom, aby uskute¢nil zménu, kterda mu znovu umozni
byti v rovnovaze k jeho prostfedi. V kontextu socialniho fungovéni dale Vorlic¢ek et al.
(2004) uvadéji, ze pokud clovek trpi nevylécitelnym onemocnénim a ocekava
se, Ze zemie, nemuze zastavat svoji roli, nemoc ho velmi omezuje ve vSech aktivitach a
omezuje zasadn¢ délku jeho Zivota. To zasahuje nejen do jeho vnitiniho prostiedi,
soucasn¢ ale také do prostiedi jeho rodiny, do vztahovych vazeb a také do SirSich vztahil
mimo prostiedi rodiny. Socialni prace v hospicové péci toto zohlediiuje a implementuje
pristupy z ptibuznych disciplin (napiiklad psychoterapie) pro tcely zlepSeni socidlniho
fungovani nemocného v mife, kterou mu umoziuje jeho zdravotni stav. Socialni prace v
paliativni a hospicové péci se diva celostnim pohledem na umirajiciho v kontextu jeho

rodinnych vztaht a vazeb.
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4.2 Okruhy socialni prace v paliativni a hospicové péci

Student (2006) uvadi, Ze socidlni pracovnik v hospici je poradcem, ktery
je orientovan na moznosti socialniho fungovani klienta v prostredi jeho rodiny a blizkych,
a pomaha mu ptekondvat, predevsim také psychicky, tuto zasadni konecnou etapu zivota.
Presto neexistuje zadné pevné vymezeni role socidlniho pracovnika v paliativni péci.
Je na jednotlivych poskytovatelich, jaké kompetence socialnimu pracovnikovi vymezi
vramci ¢innosti multidisciplinarniho tymu, a do jaké miry se zapoji v procesu
doprovazeni umirajiciho.

Podle § 109 zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbéch ,,socialni pracovnik
vykonava socialni Setfeni, zabezpecuje socidlni agendy vcetné feSeni socialné pravnich
problémt v zatizenich poskytujicich sluzby socialni péce, socidln¢ pravni poradenstvi,
analytickou, metodickou a koncep¢ni c¢innost v socialni oblasti, odborné c¢innosti
v zafizenich poskytujicich sluzby socidlni prevence, depistazni Cinnost, poskytovani
krizové pomoci, socidlni poradenstvi a socidlni rehabilitace.

Pro srovnéani je zde zminén vycet Cinnosti zdravotné-socialniho pracovnika
dle § 9 vyhlasky 55/2011 Sb., o cinnostech zdravotnickych pracovnika a jinych
odbornych pracovniki, kterou vykonava samostatné bez dozoru. Uvedeny jsou ¢innosti
piimo souvisejici s pé¢i o termindln€ nemocné pacienty.

- Provedeni socidlniho Setfeni u pacientl a posuzovat zivotni situace pacienta ve vztahu
k onemocnéni nebo k jeho nasledktim.

- Sestaveni planu psychosocidlni intervence do zivotni situace pacienta, vcetné
rozsahu, druhu a potfeby socialnich opatieni, ve spolupraci s dal$imi zdravotnickymi
pracovniky tato opatfeni realizovat.

- Zajisténi socialné-pravniho poradenstvi ve vztahu k onemocnéni nebo k jeho
nasledkim.

- Poskytovani pozlstalostniho odborné¢ho poradenstvi po umrti klienta, u osamélych
zemfielych pacientd zajiStovat zalezitosti spojené s umrtim.

V textu budeme pro ob¢ profese dale pouzivat zastupny nazev socialni pracovnik.
Matousek (2013) pfipomina to, ze ¢innost socidlniho pracovnika je vymezena v ramci
prav a povinnosti definovanych pravnim systémem, zaméstnavatelem a profesnimi
standardy, a konstatuje, ze tato skutecnost je diilezitd proto, aby byla zajisténa ochrana
klientl. Z toho mizeme vyvodit, ze kazdé zafizeni, které poskytuje paliativni péci,
ma svou vlastni filozofii, kterou urcuje jeho zfizovatel (cirkev, charita, stat, zapsany
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ustav), asamo také urCuje napln prace socidlniho pracovnika jako clena
multidisciplinarniho tymu.

Socialni pracovnik obvykle eviduje Zadosti nemocnych o hospitalizaci, zajistuje
kontakt s rodinou nemocného pied jeho nastupem az do obdobi po jeho pfipadném Gmrti,
vyfizuje organizacni zaleZitosti souvisejici s hospitalizaci, vybér poplatkii od pacienta
(eventudlné piibuzného), v ptipadé tmrti vytazuje pacienta z pribézné administrativy,
vyfizuje pozustalost, dichody, pfispévky na péci. Byva koordinatorem a piimym
nadfizenym dobrovolnikim. Je mediatorem v pfipadé¢ konflikthi mezi nemocnym
a rodinou. Doprovazi rodinu i nemocného a v tomto procesu se snazi vSechny zucastnéné
smérovat k efektivnimu vyuziti zbyvajiciho casu (Matousek et al., 2005). Dale autor
zminuje, ze ukolem socialniho pracovnika je pomahat nemocnému i rodin€ v piipravach
na smrt (vyfizuje zavét, zprostiedkovava notére), koordinuje duchovenskou sluzbu.
Po umrti pacienta poméaha pozistalym s poradenstvim a provazi je nelehkym procesem
truchleni, organizuje setkani pozlstalych. Déle zabezpecuje socialni poradenstvi, jedna

s institucemi a ufady (Matousek et al., 2005).
4.3 Cinnosti socialniho pracovnika v domaci hospicové péci

Specializovana paliativni péce vychazi ze standardi, které zminuji tyto socialni
aspekty péce: ,,Paliativni péce se orientuje na vazné nemocného ¢loveka z hlediska jeho
individudlnich potieb i1 z hlediska jeho vztahové sité. Reflektuje psychosocialni potieby
pacienta i jeho rodiny, klade diraz na zachovani lidské distojnosti. Vzhledem k tomu,
ze strach z vlastniho selhani — z fyzicky 1 psychicky narocné situace — je vetejnosti
povazovan za nejveétsi prekdzku domaci péfe o umirajiciho blizkého, je podpora
neformalnich pecujicich v okoli pacienta kliCovou soucasti dobie poskytované péce*
(Standardy paliativni péce, 2019, s. 18).

Socialni slozka paliativni péce se zaméfuje na vyhodnoceni socidlni situace
nemocného, identifikaci individualnich potieb, podporu laickych pecujicich s cilem
prevence jejich vyCerpani, planovani intervenci v rdmci multidisciplinarniho tymu, tCast
na setkanich tymu, vedeni socidlni dokumentace, poskytovani socidlniho poradenstvi,
administrativni spolupraci s ufady, podporu pozlstalych (Vrabelovda In Slama
& Kabelka, 2022). Z hlediska vySe uvedeného se tedy socidlni pracovnik soustiedi
na socialni pomoc nize uvedenym cilovym objektim jeho prace: nemocny, blizci a Sirsi

socialni prostiedi, které je situaci nemocného zasazeno. PriSova In Bydzovsky a Kabat
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(2015) uvadi, Ze socialni pracovnik pfispiva svymi odbornymi znalostmi a dovednostmi
ke zvySeni kvality Zivota nemocného a svymi intervencemi muze zlepsit celkové klima
v rodin€. Socialni pracovnik se zamétuje na situaci nejvice zasazené ¢leny rodiny — trvale
pecujici osoby, citové zavislé osoby na nemocném, déti, adolescenty, dominantné
agresivni ¢leny rodiny. Je jakousi spojkou mezi blizkymi, zaméstnavatelem, institucemi,
urady. Radi, asistuje a pomaha s vytizovanim zadosti o davky. (Zékladni kurz paliativni
a hospicové péce, 2018). Je dulezité, aby komunikoval citlivé a ziskal sidivéru
nemocného 1 jeho blizkych. Mluvime o tom, Ze je budovan vztah davéry, ktery je jednim
z predpokladl zachovani kvality zivota nemocného a zaroven dobré péce o jeho blizké.
Pii podplrné péci je socidlni pracovnik veden sedmi Biestekovymi principy, dle
kterych:
- ,.cti individualitu rodiny,
- naslouchd pocitiim a nazorim klienta,
- kontroluje své emoce,
- akceptuje klientliv nazor a postoj,
- nesoudi klienta a jeho feSeni situace, cti jeho autonomii,
- zachovava mlcenlivost™ (Zékladni kurz paliativni a hospicové péce, 2018, s. 3).
Prasova In Bydzovsky a Kabat (2015) konstatuje, Ze socidlni pracovnik pracuje
v ptfitomném case, ale ve prospéch klienta mize fesit socialni problémy, které vznikly
v minulosti, ale mohou zasahovat také do budoucnosti. Zasadni je, aby si socidlni
pracovnik zmapoval situaci rodiny. Nasledn¢ musi postupovat tak, aby po smrti klienta
rodina dokazala dal fungovat. Socialni pracovnik rovnéz pomaha s praktickymi otazkami
zafizeni pohibu, finanéniho zabezpeceni pozustalych, pravnimi otazkami spojenymi
s dédictvim nebo zajisténim nezletilych déti. Pokud to situace vyzaduje, navrhuje
pozustalym dalsi odbornou péci.
Poradenstvi pro poztlstalé¢ predstavuje specificky ramec pomoci pozlstalym.
Z hlediska socialni prace ho fadime do odborného socidlniho poradenstvi a ma sva
specifika. Socidlni pracovnik stoji po boku nemocného v zavéru jeho zivota, doprovazi
jeho blizké a vétSinou je s nimi 1 v dob€ po imrti nemocného v roli poradce pro pozustalé.
Gabura In Spatenkova (2013) vyjadiuje nazor, Ze tento typ poradenstvi lze chapat jako
poradenstvi zaloZené na vztahu pomoci, pfi¢emz poradce ma snahu podpofit rlist, rozvoj,
znalost a uplatnéni klienta, aby se efektivnéji orientoval ve svét€ a vyrovnaval
se s zivotem. Tento jeho ndzor je v souladu s ndzorem Prasové In Bydzovsky a Kabat

(2015), kterd socialni praci v kontextu paliativni péce chape jako pomoc a podporu
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pfi zvladani socidlnich problémi vyplyvajicich z typu onemocnéni i z terminalni faze
zivota klienta. Nemocny a jeho rodina jsou situaci zasazeni a vétSinou Celi problémim,
které nejsou schopni sami vyfesit. Socidlni pracovnik pak nemocnému a jeho rodiné
pomaha hledat feSeni, aby tak zmirnil negativni dopady situace nemocného a rodiny
paliativni péce. V souladu se Standardy paliativni péce (2019) mé byt podpora a péce
v obdobi zarmutku a truchleni poskytovana vSem nemocnym a jejich rodindm v rozsahu,
ktery vychazi z jejich potieb.
Jak jiz bylo zminéno, v kompetenci socialniho pracovnika se jedna predev§im
o intervence v ramci odborného socidlniho poradenstvi, které¢ se miiZze soustfedit na tyto
oblasti:
- krizové intervence v rdmci intervence socialni, predani kontaktii na pravni pomoc,
- predani dilezitych informaci souvisejicich s kvalitni domaci oSetfovatelskou péci,
zprosttedkovani zaptijéeni kompenzacnich pomucek,
- pomoci pii orientaci v systému davek statni socidlni podpory a péce, davek
ze systému socialniho zabezpeceni,
- poskytnuti poradenstvi pro pozlstalé¢ a podpory v obdobi vyrovnavani se se ztratou

blizké osoby.

Psychosocialni podpora je neodmyslitelnou soucasti paliativni péce, ktera mize byt
chédpéna také jako prosta lidskéd i€ast v situaci rodiny realizovana kterymkoliv ¢lenem
multidisciplindrniho tymu. Pfesto tento pfistup vyzaduje zvlddnuti komunikace
arozhovoru s vyuzitim metod krizové intervence a idedlné také vhled do technik

terapeutickych pfistupti zabyvajicich se praci s klienty v zavéru zivota.

4.4 Psychosocialni podpora poskytovana socialnim pracovnikem

Psychosocialni podpora je pfistup zalozeny na podpote druhého a udrzeni jeho
dusevniho zdravi a pohody v dobrém stavu. Zahrnuje provazeni obtiznou situaci
a bezpecné sdileni emoci. Kabat (2015) uvadi, ze psychosocidlni podpora pomaha
smérovat nemocného a jeho blizké k tomu, aby se dokazali vyrovnat s tim, Ze nemocny
umiré a jeho smrt je neodvratitelnd. Tento druh podpory piedurcuje celd fada okolnosti.

Je tfeba brat v uvahu aktualni zdravotni stav, ve€k, Zivotni zkuSenosti, osobnostni
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nastaveni, mentalni wroven. Dal§imi socidlnimi determinanty jsou také rodina
nemocného, vztah k vife a jeho socialni postaveni.

Dle Kuznikové (2013), by psychosocialni podpora poskytovand nemocnému
socidlnim pracovnikem v paliativni pé¢i méla zahrnovat podporu v téchto oblastech:

- ptrekonani pocitu osamélosti, strachu a deprese,

- udrzeni pocitu jistoty, sebedtvery, diistojnosti a ticty nemocného,
- povzbuzovat jeho nadéji,

- pomadhat nemocnému smifit se s blizicim koncem jeho Zivota.

Psychosocidlni pomoc a podpora je pfirozenou soucasti komplexni péce
o nemocného a jeho blizké. Socidlni pracovnik reaguje na potfeby nemocného a jeho
blizkych. Parkes et al. (2007) zminuje osobnostni piredpoklady socialniho pracovnika,
hovoii o nutnosti uméni vést empaticky rozhovor, o pozitivnim vztahu ke klientovi.
Socialni pracovnik by mél védeét, jak rozvijet klientovy dovednosti, mél by byt vybornym
fecnikem, chéapat klientovu verbalni i neverbalni komunikaci, mél by umét naslouchat
a parafrazovat jeho vyroky a shrnovat obsah feCen¢ho proto, aby mu takto vyjadiil
pochopeni v tom, co a jak fika. Klientovi fikd jasné a srozumitelné informace, mél
by vhodné zahajovat a ukonCovat rozhovor, vénovat mu urcity omezeny Cas, ktery klient
doptedu vi. Socidlni pracovnik by mél umét klienta motivovat a stimulovat ke spolupraci,
mél by byt odbornikem v paliativni péci a mél by si volit sviij vlastni styl podpory,
aby pusobil upfimné a byl autenticky.

Bydzovsky (2015) zdtraznuje, Ze psychosocialni podpora se vaze na vytvoreni
vztahu mezi klientem a socidlnim pracovnikem. Tento vztah je vSak zaloZen na jinych
principech, nez je obvyklé pro socialni praci, protoze v paliativni pé¢i nema socialni
pracovnik za ukol situaci fesit v pravém slova smyslu, nebot’ klient, kterého ma v péci,
ze zivota odchdzi a nenavraci se do n¢ho, jak tomu byvéa v jinych typech sociélni prace.
Na druhou stranu nemocni v zavéru zivota mohou vaznost nékterych problémt vnimat
nebot’ tize problému muiize jesté vice zatézovat kiehkou psychiku klienta a dal rozvracet
jeho nestabilni zdravotni stav. Pokud se podaii u klienta snizit psychické utrpeni, mtize
pak u ng&j dojit i k fyzickému uvolnéni. Casto se jedna o problémy spojené s vyjasnénim

nedorozuméni, napraveni vztahi, a to jak pro nemocného, tak pro jeho blizké.
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PRAKTICKA CAST

5 VYZKUMNA CAST

Vyzkumnou ¢ast jsem se rozhodla zaméfit na zjisténi, jak blizci prozivali obdobi
péce o svého nevylécitelné nemocného blizkého a jakou méli zkuSenost s podporou
domaéciho hospice. Druhotadym cilem bylo také zjistit, jak tato jejich zkuSenost mize nas
hospicovy tym posunout k efektivnéjsi psychosocialni podpoie nasich klientt.

V teoretické ¢asti jsem se podrobnéji vénovala popisu konceptu specializované
paliativni péce uplatiované v doméci hospicové péci. Zakladem této péce
je multiprofesni ptistup, ktery reflektuje potteby nemocného, ale také jeho blizkych, kteti
jsou do péce zapojeni a piirozené také celou situaci zasazeni. Dilezitou ulohu
v doprovéazeni nemocného a jeho blizkych sehrava socialni pracovnik, ktery se v rdmci
svych kompetenci snazi rodinu podpofit jak praktickymi informacemi a zajiSténim
pomoci, tak svou lidskou pfitomnosti v narocné a vétSinou krizové zivotni situaci.

S orientaci ve zkoumané problematice mi pomohly moje zkusSenosti z profesniho
uplatnéni v oblasti specializované paliativni péce. Troufam si fici, Ze mam zkuSenosti
s psychosocidlnim doprovazenim rodin a tyto znalosti a dovednosti se snazim
prohlubovat v ramci dal$iho vzdélavani a sdileni zkuSenosti s kolegy pracujicimi v tomto
oboru. V praktické ¢asti jsem se rozhodla vyuzit metodu fenomenologického zkouméni
z diivodu jejiho zaméfeni na osobitou lidskou zkuSenost. Prave tato metoda vyzkumu, jak
uvadi Hendl (2005, s. 267), vybizi vyzkumnika k tomu, aby upozadil ,,vSechny své osobni
apriorni predstavy (vCetné zaujatosti, predsudki a subjektivnich teorii) o objektu
zkoumani a vyloucil je“. Z tohoto diivodu mi pfiSlo zajimavé nahlédnout do pociti
pecujicich blizkych Cisté z jejich perspektivy, ktera nebude zkreslena mym profesnim
vnimanim a zkuSenostmi.

Pfes mé dosavadni zkuSenosti jsem k vyzkumu pfistupovala s pokorou
a v rozhovorech s peCujicimi jsem se snazila byt ohleduplna a citlivd. Uvédomovala jsem
si, ze vzpominky na obdobi, kdy c¢elili nevyhnutelné ztrat¢ milované osoby, mohou byt
stale bolestné a zrafujici, a rozhovor muze oteviit i potlacované emoce. Osobni setkani
s pe€ujicimi bylo pro mne piinosem jak z profesniho, tak i osobniho hlediska. Vazila jsem
si ochoty, duvéry 1 jist¢ odvahy, se kterou mnou osloveni respondenti k rozhovorim
pristoupili.
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5.1 Predporozuméni

Vyzkumny zamér se vyprofiloval na zikladé mého profesniho piisobeni
v paliativni péci. V tomto oboru pracuji od roku 2018 a cesta k pracovnimu uplatnéni
na pozici socidlniho pracovnika vedla pfes moji osobni zkuSenost s imrtim v rodiné,
studium socialni prace a zdravotni Skoly, praci ve zdravotnickych oborech na oddé¢leni
lizkové paliativni péce, pisobeni v konzilidrnim nemocni¢nim tymu az po soucasné
uplatnéni, kdy pracuji jako socidlni pracovnik v domaci hospicové péci. Podilim
se na rozvoji noveé zalozeného domaciho hospice a vitam piilezitost hloubé&ji porozumeét
prozivani néaro¢né Zivotni situace rodinami naSich nemocnych klientd a klientl
samotnych.

Vzhledem k tomu, ze pracuji v za¢inajicim tymu domadci hospicové péce, uvitala
jsem moznost vyzkumného Setieni a hledani odpovédi na otazku, jakou zkuSenost méli
klienti naseho hospice s poskytovanou péci a jak celou situaci prozivali. Zajimalo mé,
zda se 1 z malého vzorku vypovédi daji odvodit spole¢na témata, na zaklad¢, kterych bych
si sama pro sebe vytvorila hypotézu efektivni podpory uplatnitelnou v ramci profesnich
kompetenci socidlniho pracovnika. Zaroveil mi rozhovory nabidly zp&tnou vazbu na péci
naseho hospicového tymu.

V zacatcich uvazovani nad pojetim tématu diplomové prace a pojetim vyzkumu
jsem promyslela, kdo budou moji respondenti, koho pro rozhovory oslovim. Vzhledem
k tomu, Ze vétSinou neni mozné vést plnohodnotny rozhovor snemocnym, at’ jiz
z diivodu jeho zdravotniho stavu nebo proto, Ze by pro né&j rozhovor mohl byt velkou
emocni zatézi, rozhodla jsem se oslovit peCujici blizké, ktefi by své pocity reflektovali
s bezpecnym odstupem od umrti jejich ¢lena rodiny, ale zaroven jesté¢ delSim ¢asovym
odstupem nezkreslenou vzpominkou na toto obdobi. Abych se co nejvice pfriblizila
jedinecnosti vypoveédi o prozivani tohoto obdobi a reflektovani zkuSenosti s péci,
rozhodla jsem se vést rozhovor jako hloubkovy nestrukturovany. Tento rozhovor
jevolngjsi a neomezuje respondenty v autentické vypovédi strukturou piipravenych
otazek. Oslovila jsem pecujici z rodin, kde jsme ptsobili sice kratce, ale i tak se podafilo
navazat vztah divéry a byt vkontaktu ivdobé poumrti nemocného. Jako druh
vyzkumného ptistupu v ramci kvalitativniho vyzkumu jsem zvolila fenomenologické
zkoumani. Co vSe obnasi a kdy se vyuziva, nastiniuje podkapitola 5.4. Cely vyzkum stoji

na analyze tii nestrukturovanych hloubkovych rozhovort.
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5.2 Etické hledisko

Etické hledisko se mi u takto citlivého tématu, a navic sbéru dat z oblasti
registrovanych zdravotné — socidlnich sluzeb zda vyznamné a zasadni. Ochrana osobnich
a citlivych 0daju klientd doméciho hospice a osobnich tdaji Gcastnikli vyzkumu (déle
jen participantek) je v této diplomové praci zajiSténa anonymitou. Z téchto divodi jsou
participantky v diplomové praci oznaceny pouze pismeny A, B, C. Rovnéz neni uvadéno
mésto, ve kterém se nachazi domaci hospic a misto poskytovani péce.

Vsechny participantky byly pln¢ sezndmeny s ucelem a pribéhem vyzkumu
a ochranou a zpracovanim osobnich udajii jak Ustné, tak prostfednictvim pisemného
informovaného souhlasu. VSechny daly souhlas k nahravani rozhovoru a s jeho
zvetejnénim. Kazda participantka vyjadfila pasivni informovany souhlas s ucelem
rozhovoru (tuto moznost zminuje Hendl, 2005 s. 155). Vzhledem k tomu,
ze participantky Ucast ve vyzkumu neodmitly a vyjadrily ustni souhlas, nebyl vyzadovan
souhlas pisemny. Citila jsem, ze podpis takového dokumentu by narusil davérné setkani
a znacn¢ by ho formalizoval. Dale byly informovény o blizsich podrobnostech rozhovoru,
jeho délce a pravu odmitnout odpoveéd na jakoukoli otdzku, véetné moznosti Gplného
odstoupeni od t€asti ve vyzkumu do tii dnti od uskute¢néni rozhovoru. Participantky byly
informovany o tom, ze maji pravo seznamit se se zvukovym zaznamem rozhovoru a jeho
piepisem. Obeznameny byly také se znemoznénim identifikace jejich osoby a osoby
jejich zemfielého blizkého jakymikoliv tidaji v celé praci.

Za zéasadni jsem vramci svého vyzkumu povazovala zajiSténi bezpecného
prostoru, ve kterém by se participantky chtély ponofit do vzpominek. Myslela jsem
na to, abych zaddnou z nich neposkodila, a pfedpokladala jsem, ze pokud navodim
divérnou a bezpecnou atmosféru, budou ochotné sdilet mnohdy bolestné vzpominky
a nechaji mé nahlédnout do svého prozivani. Za klicové jsem povazovala nastoleni citlivé
a naslouchajici atmosféry. Jak uvadi Hendl (2005, s. 156) ,,pti kvalitativnim rozhovoru
je mnoho prilezitosti, kdy se ucastnik musi vyjadfit k emocné citlivé zélezitosti.*
Aby participantky mohly s pocitem svobody a volnosti nahlédnout do svych prozitkl
a zéazitkd, jevi se jako nezbytné, aby vyzkumnik disponoval pfirozenym nadanim
pro dvérny rozhovor, lidské potkani a zprostfedkovani pochopeni. Ochota nahlizet
nehodnoticim  zptisobem na vnitini svét, emoce a prozitky participantky
je bezpodmine¢nym piedpokladem dobrého vyzkumnika. Vedle jiz zminéné atmosféry

a narokti na vyzkumnika Hendl (2005, s. 267) zdiraziuje, ze ,,dllezitou vlastnosti
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takového vyzkumnika je uméni naslouchat, pozorovat a vytvéiet empatické spojeni
s tCastnikem vyzkumu.* Etické jednani vyzkumnika je v procesu vyzkumu vyznamnym

faktorem, ktery zasadnim zptisobem ovliviiuje prabéh i1 vysledek vyzkumu.

5.3 Cil vyzkumu a formulace vyzkumné otazky

Cilem vyzkumu bylo zjisténi, jak blizci nevylécitelné nemocného prozivali
obdobi narocné péce a co jim tato zkuSenost piinesla. Zajimalo mne také, zda na zvladnuti
péce méla vliv podpora doméciho hospice.

Byla jsem si védoma, Ze budu nahlizet do subjektivniho prozivani ucastnic
vyzkumu, které sice miize vykazovat podobné znaky diky prozitku stejné Zivotni udalosti,
ale pfeci mtize byt u kazdé castnice jiné s ohledem na jedine¢nost prozivani kazdého
¢lovéka, vztahu k umirajicimu nemocnému, pribéhu a délce terminélni faze onemocnéni,
osobnostnimu nastaveni, predeslé zkuSenosti. Se vSemi G€astnicemi jsem byla opakované
v kontaktu v dobé péce a dale i po tmrti jejich blizkého. O tom, jak zvladaly péci jsem
méla svoji profesni predstavu vychdzejici z pfitomnosti v roding, pozorovani, rozhovori
s jednotlivymi aktéry péce 1 zinformaci sdilenych v tymu. Tymovéa multiprofesni
podpora se odvijela z naSich zkuSenosti a na Grovni ,,hard skills* vychédzela z naSich
védomosti, které se opiraji o specializacni vzdé€lavani, studium odbornych zdroj,
vyzkumt a zkuSenosti sdilenych kolegy z naSeho oboru. Uvédomovala jsem si, Ze se nyni
nachazim v nové roli — roli vyzkumnika a spolecné prozita situace a divérny vztah
s G€astnicemi vyzkumu mohou urcitym zplsobem vyzkumny rozhovor ovlivnit.
Na druhou stranu mi vztah divéry naopak oteviel cestu k pfimym ucastnikiim tak
intimniho prozitku a mozna diky podpofte, kterou ve sluzbé naseho hospice tyto zeny
zazily, byly ochotné d€lit se o vzpominky a zkuSenosti pravé se mnou.

Za objektivni limity tohoto vyzkumu Ize v prvni fadé povazovat mé takika nulové
praktické zkuSenosti s vyzkumem — roli zacatecnika, ktery disponuje pouze teoretickymi
znalostmi. Dale mne limitovala minimalni zkuSenost s vedenim rozhovort pro vyzkumné
ucely a nulové zkusenost s vyhodnocovanim a zpracovavanim vyzkumu.

Abych, feceno s Hendlem (2005, s. 129), co nejvice uzavorkovala vliv konstrukti
a povédomi o tématu a predstavach o prozivani péce z pohledu pecujicich, rozhodla jsem
se pro vyzkumnou metodu fenomenologického zkoumani. Podle Hendla (2005, s. 128)
fenomenologické zkoumani ,,nemusi zacit néjakou vyzkumnou otdzkou. Urcuje se pouze

smér zamétfeni a SirSi definice sledovaného fenoménu. Vyzkumna otdzka vznika
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v pribéhu sbéru dat a jejich analyzy jako implicitni cast snahy vyzkumnika,
aby porozumél uvazovanému fenoménu. Podotazky se tvofi kolem ustfedni otadzky tim,
jak se odhaluji podstatné prvky fenoménu.“ Pozornost byla zpocatku zaméfena velmi
obecné na prozivani obdobi péfe o umirajiciho. Vyzkumné otazky postupné
vykrystalizovaly béhem analyzovani dat z rozhovora.

Hlavni vyzkumnou otazku jsem tedy posléze formulovala takto:
Jak rodinni piislusnici prozivali obdobi péce o svého umirajiciho blizkého a co jim tato

zkuSenost piinesla.

5.4 Popis pouzitych metod

S ohledem na =zacileni vyzkumu, ve kterém jsem chté¢la nahlédnout
do subjektivniho prozivani osob, které peCovaly o své umirajici blizké, jsem zvolila
vyzkumnou metodu kvalitativniho vyzkumu. Pro sviij vyzkum jsem zvolila pfistup
fenomenologického zkoumani, nebot' tato forma vyzkumu umoziuje hloubkové
prozkoumani urcitého fenoménu s néslednou interpretaci nezkreslené osobni zkuSenosti
a prozitku ucastnikli vyzkumu, k ¢emuz piispivda analyza dat z perspektivy
fenomenologické interpretace.

Cely vyzkum se opird o analyzu tfi hloubkovych nestrukturovanych rozhovora.
Aby bylo mozné se v rozsahlych rozhovorech orientovat, bylo nutné informace uspotadat
do témat a subtémat, ktera budou srozumitelnym podkladem pro vypracovani vysledné

zpravy. Z tohoto diivodu byla pro zpracovani dat vyuzita obsahova (tematickd) analyza.

5.4.1 Kbvalitativni vyzkum

Vzhledem k mé motivaci proniknout hloub&ji do prozivani participantek, jsem
jako smysluplné vid¢€la uziti kvalitativniho ptistupu. Kvalitativni pfistup ze své podstaty
umoziuje pristoupit ke sledovanému tématu z pozice, kterd poskytuje moznost hlubsiho
porozuméni individudlni lidské situaci. Mym zdmérem bylo nahlédnout do prozitku
participantek a pokusit se analyzovat jejich osobni zkuSenost Cisté z jejich perspektivy
vnimani.

Jednou z metod kvalitativniho pfistupu je rozhovor, ktery se opird o vypovéedi
mensiho poctu participantti, v nich pak hled4 a objevuje urcité pravidelnosti spole¢nych

znakli a prvka. Predni metodolog Creswell uvadi, ze ,kvalitativni vyzkum je proces
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hledani porozuméni zaloZeny na riznych metodologickych tradicich zkoumani dané¢ho
socialniho problému. Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje rtizné
typy textd, informuje o nazorech ucastnikt vyzkumu a provadi zkoumani v ptirozenych
podminkach* (Creswell In Hendl, 2005, s. 50).

K dosazeni mého vyzkumného zdméru jsem zvolila metodu fenomenologického
zkoumani. Data pro vypracovani fenomenologické studie se shromazd’uji pomoci
kvalitativniho rozhovoru. Kvalitativni pfistup, jak ho interpretuje Ferjencik (2000),
ma potencidl ziskat velké mnozstvi dat ainformaci od malého poctu participantd.
Umoziuje hloubkové prozkouméni dané lidské zkuSenosti zptisobem, ktery predpoklada
jedinecnost a neopakovatelnost lidského prozitku a respektuje individualni svét
participanta. Poslanim kvalitativniho vyzkumu je porozuméni c¢lovéku, lidem
v socidlnich interakcich a socialnich situacich. Citlivym zplsobem uspotfadava

participantovy zazitky a prozitky a prohliZi si vyznam, jaky jim participant pfisuzuje.

5.4.2 Fenomenologické zkoumani

K popsani a analyzovani prozit¢ zkusSenosti s urCitym specifickym fenoménem
je rozvijen kvalitativni pfistup nazyvany fenomenologické zkouméni. Jak uvadi Hendl
(2005), tento pfistup volime, pokud chceme vstoupit do vnitiniho svéta jedince,
prozkoumat vyznam jedincem prozité zkuSenosti a porozumét mu.

Tento ptistup vychézi z filozofického sméru fenomenologie. ,,Fenomenologicti
vyzkumnici jako zdroj svych dat typicky pouzivaji nestrukturovany kvalitativni
rozhovor® (Hendl, 2005, s. 267). Tento hloubkovy rozhovor je zaméfen na urcité
zkuSenosti a prozitky ucastnika. V nich pak vyzkumnik hled4 invariantni struktury
ve zkuSenosti jedince - tzv. esence zkuSenosti. Utastnik reflektuje svoji zkuSenost
a hovofti, jaky pro né¢j ma nebo méla vyznam. Rozhovor by mél probihat v prostiedi
»bezpetném* pro ucastnika, v klidné atmosféfe. Vyzkumnik musi mit jistou davku
empatie a musi umét aktivné naslouchat. Také musi ,,uzavorkovat® své predsudky
a predstavy o fenoménu. Rozhovor neni strukturovany, obsahuje oteviené otazky.
,V popisné fenomenologické analyze rozliSujeme uzavorkovani, intuici, analyzovani
a popis“ (Hendl, 2005, s. 129). Bé¢hem intuitivni faze je dilezité pfesné porozumeéni
vyznamum prozité zkuSenosti s fenoménem, ktery se zkoumad. Ziskana data se potom
pievadéji do popisu zkusenosti ucastnika. Esence prozitych zkuSenosti jsou podstatné

aneménné struktury ¢i zakladni vyznamy casti celkové zkuSenosti. Po analyze dat
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se sestavuje zprava, ve které jsou prozivané zkusenosti bohaté popsany. Ctenai mé tak
moznost danou situaci prozit a do popisované situace se vecitit.

Recéeno s Hendlem (2005, s. 267) ,.fenomenologické zkoumani usiluje o popis
a zachyceni zékladnich vyznami lidské zkuSenosti. Cilem je zodpovédét otazku:
Co znamend dand zkuSenost?. Hendl dale uvadi, ze ,,a¢elem takového vyzkumu
je prispét k porozuméni urfitym fenoméntim, aby bylo mozné na né lépe reagovat
a pfijmout urcitd opatfeni (tamtéz). Pokusila jsem se tedy hloubkové popsat prozitky
naSich pecujicich a hledat esence zkuSenosti, které jim prfinesla bolestna zkuSenost

s prozitkem smrti blizkého ¢lovéka.

5.4.3 Metoda analyzy dat

Jak jiz bylo vySe popsano, vyzkumnik analyzuje ziskana data, aby zachytil esenci
urCité prozité zkuSenosti. Vysledkem je text ve formé& zavérecné zpravy, ktery zni
uvéftitelné pro toho, kdo mél zkuSenost s danym fenoménem, a poskytuje vhled tomu,
kdo touto zkusenosti neprosel (Hendl, 2005).

Zpracovani dat ma své metody, které fenomenologie pojmenovava jako:
Uzavorkovani — Jak uvadi Rihadek et al. (2013), tato metoda slouzi k diikladnému
prozkoumavani vlastnich piedsudki, ptedpokladii a prekoncepci, coz v disledku
znamena uchopeni zkoumaného fenoménu v jeho pivodni podobg.

Intuice — snaha o pochopeni vyznamti participantem prozité zkusenosti

Analyzovani — transformace dat do popisu zkusenosti

Hloubkovy popis — popis vyznami zkuSenosti celé skupiny respondentli do vysledné
Zpravy

Pfi porovnavani dat jsem vyuzila obsahovou (tematickou) analyzu — kodovani,
kategorizaci a definovani témat. Pouziti otevien¢ho kdédovani smétuje k velmi detailni
a hloubkové praci s textem. Zaroven se zamétuje na rozkryvani vyznam, které nemuse;ji
byt prvoplanové zjevné. Diky tomu si vyzkumnik mize povSimnout takovych aspektl
textu, které by pii b&Zném ¢&teni a poznamkovani textu nezaznamenal (Sedovd &
Svatigek, 2007). Kategorie pak postihuji esence jednotlivych slozek zkusenosti. Témata
nasledné pojmenovavaji jejich podstatu.

Pii analyze jsem postupovala dle fazi, které popisuje Braun a Clark (2006).

Analyzovala jsem kazdy rozhovor samostatné. Nahravku kazdého rozhovoru jsem
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si opakované pustila a nechala ji na sebe plsobit. Béhem poslechu jsem si délala
poznamky, v§imala si paraverbalnich vyznam.

Doslovny pfepis rozhovoru jsem si znovu piecetla. Pfi druhém cteni jsem jiz
vyclenovala a odd€lovala dilezité pasdze od méné dilezitych a zacala jsem generovat
prvni kody. Pozndmky jsem si vpisovala do piepisii rozhovoru.

Pro kody jsem pak hledala obecnéj$i pojmenovani, vznikaly kategorie, jejichz
vlastnosti vystihovaly esenci zkuSenosti respondenta. Kategorie jsem spojovala
do vysSich celkii — podtémat, ze kterych jsem pak u kazdého respondenta definovala
urcité téma. Nazvy vyslednych témat u kazdého respondenta jsem postupné zpiesiiovala
a redefinovala. Pro vyslednou zpravu jsem hledala shodu v tématech, kterd by vyplynula
z rozhovora se vSemi respondenty. Vysledkem je 6 spole¢nych témat, ktera vystihuji

zkuSenosti vSech respondentt.

5.4.4 Vyzkumny vzorek

Oslovila jsem rodinné pfislusniky — pecujici nasich hospicovych klientt, které¢ mél
n4s hospic v pééi za¢atkem roku 2023. Casovy odstup po Gimrti jsem volila takovy, abych
si byla jista, Ze se alesponl ¢aste¢né s umrtim jejich blizkého vyrovnali a rozhovor
pro né nebyl ohrozujici. Zaroven byly osloveni pecujici, se kterymi jsem byla
v opakovaném osobnim kontaktu. Uvédomovala jsem si, ze se jedna o citlivé a velice
intimni téma, které pozustaly nemusi chtit sdilet s nezndmym ¢lovékem. Uskutecnila
jsem 3 hloubkové rozhovory. Casova dotace na rozhovor byla 60 az 90 minut. Vybér
prostiedi pro realizaci rozhovoru jsem ponechala na participantkach. Dulezity pro mne
byl pocit jejich bezpeci. Jeden rozhovor probéhl ptimo v domacnosti participantky, dalsi
v nasi hospicové poradné a tfeti v zaméstnani participantky v jeji kancelari. Rozhovory
jsem realizovala v ¢ervenci roku 2023. Po rozhovorech jsem byla s mymi participantkami

v kontaktu a ovéfila jsem si, zda jsou emociondlné v poradku.

5.5 Interpretace vysledkii vyzkumu

5.5.1 Respondentka A

Pani A jsem poznala v rdmci nasi domaci hospicové péce. Jeji manzel (81 let) byl

termindlné¢ nemocny a do pée domaciho hospice byl piijat 12. 1. 2023. Pecovali jsme
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o néj v samém zaveéru zivota, zemiel 18. 1. 2023. NaSe péce navazala na péci domaci
zdravotni agentury, jejiz sestficka do rodiny dochazela od srpna 2022, kdy se jeho stav
zacal vyraznéji zhorSovat a bylo vhodné nastavit pravidelné navstévy zdravotni sestry
piimo v domécnosti manzelt. V listopadu 2022 byl indikovan pouze k symptomatické
terapii, rozhodl se tak na zakladé rozhovoru s jeho onkolozkou. Do péce domaciho
hospice byl pfijat az v samém zavéru zivota.

Pani A pusobila jako velmi vitalni a Cinoroda pani, pfestoze byla jen o néco mladsi
nez jeji manzel. S manzelem zili v panelovém domé s vytahem, v byté v sedmém patte.
Jejich radosti a velkou oporou byla rodina, do péce se zapojila dcera, syn, netet, kterd
diive pracovala jako zdravotni sestra. V kontaktu byli také s vnukem a jeho manzelkou,
kterym se neddvno narodila holCicka. Pani o pravnucce pak Casto vypravéla a byla rada,
ze ji manzel jesté stihnul o Vanocich poznat.

Do rodiny jsem pfijela druhy den po pfijeti do péce zdravotnim tymem,
upiednostiiujeme osobni setkdni srodinou. Mapujeme potieby rodiny, pfinaSime
informace, které mohou né¢jak prispét ke zvladnuti péce, snazime se postihnout mozna
rizika, kterd by mohla pecujici ohrozit, nabizet pomoc. Vzhledem k tomu, Ze pan byl
jiz dlouho nemocny a v pravém smyslu paliativni pacient, byla pani A celkem dobfie
orientovand v oblasti mozné pomoci. M¢li jiz domluvené zapijceni elektrického
polohovaciho lizka, oxygenerator pouzivali dlouhodobé. S hygienou a péci o jiz
imobilniho pana pomahala netef. Pani A byla hodné podporovana rodinou a znamymi,
netrpéla socidlni izolaci v disledku naro¢né péce. Moji nabidku na praktickou pomoc
s pé¢i o manzela odmitla. Nabidla jsme tedy alespont pomoc pfi podéani Zadosti o navyseni
prispévku na péci a zaintervenovala jsem na mistnim ufad¢ prace, aby se pokusili
o socialni Setfeni v co nejkratSi dob¢. Prognoza pana byla odhadovana spiSe v fadu dni.
Nebyl jiz schopny komunikovat, dominovala tinava. Vice nez projevy bolesti ho trapila
zvysend dusnost a dale stavy zmatenosti a neklidu. S manzelkou ptestaval komunikovat.

Pani A byla na naro¢nou péci o manzela zvykld, nemocny byl dlouhodobg,
v podstaté od roku 2020, zavisly na jeji dopomoci. Jeho stav se vyrazné zhorsil v srpnu
2022. Manzelka, jak se jeho stav zhorSoval, ptfivykala ¢im dale vice ndro¢né péci. Nejvice
ale byly patrné jeji obavy z toho, jestli zvladne peCovat az uplné ,,do konce®. Svétovala
se, ze si neumi pfedstavit, Ze umrti pana doma zvladne. Uklidiiovalo ji védomi, Ze muze
kdykoliv zavolat na pohotovostni ¢islo zdravotnich sester a zdravotni sestra muze také
rychle ptijet. Bylo pro ni t€zké pfijmout fakt, ze s ni manzel piestaval komunikovat

a ztracela ho. Po v§ech opakovanych hospitalizacich, kterymi v minulych mésicich prosli,
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mu chtéla splnit jeho ptani, aby mohl zemftit doma. To, Ze brzy zemfte, si uvédomoval
spiSe pan, pani stale doufala, ze jesté chvili ,,vydrzi“. Nabidku liZkové hospicové péce
odmitala i jako ,,nouzovy plan®, chtéla se dal starat doma.

Byla jsem si védoma toho, ze po prvnim setkani nemohu byt pro pani A osobou
divéry. Tou byla spiSe sestiicka, ktera vrodin¢ plsobila pred naSi péci,
a 1 pfes to, Ze prestala k panovi dochazet v ramci zdravotni péce, byla s pani A v kontaktu
a do rodiny dochazela ve svém volnu. Pomalu pani A pfipravovala na imrti manzela, byla
jinablizku a dodavala ji odvahu. Hlavni komunikace stran oSetfovatelské péce probihala
s na$im zdravotnim tymem a byla v této chvili pro nemocného i pec€ujici zasadni. Ja jsem
tedy s pani byla v kontaktu, ale tusila jsem, Ze vétsi prostor na jeji doprovazeni a pomoc
budu mit spiSe az po umrti jejiho manzela, kdy bude situace jinad a bude také nutné fesit
riuzné uiedni zalezitosti. S jejim manzelem jsem byla v kontaktu neverbalnim, vzhledem
k tomu, Zze validni komunikace s nim jizZ nebyla mozna. V ramci navstév jsem také
poznala dceru a syna pani A. V intenzivnéj$im kontaktu jsem pak s pani byla v obdobi
po jeho umrti, kdy jsem ji mohla podpofit jak praktickymi radami ohledné rtznych
ufednich zalezitosti, tak 1 v rdmci psychosocialni pomoci. Pfijala také nabidku na vyuziti
péce psychologa a s nasi psycholozkou absolvovala tii sezeni. Dalsi setkani planuji pred
Vanoci, pani A se jich velice obava a neumi si piedstavit, jak prvni Vanoce bez manzela

zvladne.

Ma sebereflexe v kontextu fenomenologické metody
Faze Uzavorkovani
V ramci této faze jsem si kladla tyto otazky:
= Vnimani kvality Zivota — kde jsou jeji hranice?
= Pro¢ lidé vtak pokrocilém veéku podstupuji vSechny zatéZujici medicinské
intervence? Nebylo by smysluplnéj$i odsouhlasit ukonceni 1é€by a piijmout
symptomatickou terapii?

v

= Neposkytl by lazkovy hospic nemocnému dustojnéjsi péci?

Intuitivni faze

Laskavou a obé¢tavou péci nevyléitelné nemocnému manzelovi pani A
poskytovala od doby, kdy se jeho zdravotni stav zacal v roce 2020 zhorSovat. Cely piibéh
se mi podafilo zmapovat az diky rozhovoru, ktery jsem s pani vedla pro ucel této prace.
To, jak se o manzela ve svém véku zvladla starat, je krasné a obdivuhodné. Po tom,

co jsem vyslechla cely rozhovor a vice nahlédla do prozivani celého obdobi péce o jejiho
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manzela, dokdzala jsem se vice vcitit do jejich situace, pfijmout pohled na péci z jejiho
uhlu pohledu a zavrhnout nékteré své piivodni prekoncepce. Jako profesional z oboru
paliativni péCe se sama nékdy pozastavuji nad tim, pro¢ nemocni podstupuji vSechny
zatézujici intervence, které jim mnohdy seberou posledni zbytky sil. Pro¢ radéji nevyuziji
zbyvajici Cas, kdy jsou jesté v néjaké kondici, k tomu, aby byli doma a s rodinou, bez
zatézujicich operaci, chemoterapii atd., které délku jejich zivota prodlouzi jen o tydny,
mésice. Znovu se mi potvrdilo, Ze to, jak Clovék nahlizi na kvalitu zivota a jeho hodnotu
v situaci, kdy je nevylécitelné nemocny, je velice individualni. A nékdy je to jesté vice
slozité pro blizké nemocného, kteii o zivot svého milovaného usiluji do posledni chvile.

Ném profesionaliim nezbyva nic jiného nez jejich volbu respektovat.

Analyzovani — transformace dat do popisu zkuSenosti

Citace z rozhovoru | Kategorie Esence Téma Podstata
S pani A zkuSenosti zkuSenosti
,,No, tak ale odoperovali Reakce na Beznadg¢j Vyrovnavani se
mu nador, ale zjistili, Zze je | nepfiznivou s nemoci — faze
to zhoubny...“ diagnézu (Sok, agrese,
,,No, tak to byl uplné deprese)
$patnej, proste..« Smifovani se
,hejed, uplné se zhroutil..* s diagnozou
,»A tak manzel se rozhod, Akceptace Smifeni Ptijeti nemoci,
ze uz nic nechce.* nemoci rezignace na dalsi
operace a
hospitalizace
,,vezli na onkologii k pani | Pfistup lékate | Empaticky Empatie, Zajem,
doktorce, co je tady* A to onkologa pristup lékare, Osobni ptistup
bylo jediny stésti teda, povzbuzeni
protoZze voni si sedli.* pacienta, smysl
,,Kapli si spolu do noty...“ pro humor i
v t€zké situaci Komunikace,
S nemocnym,
A: ,,Nemuzete mu poslat Pristup Zklamani pecujicim Odmitnuti pomoci,
néjaky antibiotika na ten praktického z odmitnuti necitliva zranujici
mocak? ... no a neposlal Iékate (PL) pomoci, oties komunikace, ztrata
mi ho... PL:*Vite, vzdyt davéry
vy vlastné¢ mu tim
prodluzujete to utrpeni A:
,.mi fek. To mé jako
ranilo.” PL:*“ Rychlou
volejte hned, s jeho
diagnézou muzete rychlou
volat kdykoliv.*
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Citace z rozhovoru Kategorie | Esence Téma Podstata

s pani A zkuSenosti zkuSenosti

,,Aby veril. Aby véril €ili Motivace, Nevzdat se, Psychicka Préce s nadéji,

on zacal véfit a furt to bylo | prace s nad¢ji | motivovat podpora psychickou

dobry.* nemocného | podporou a
motivaci
nemocného

A:,, Tady onkologie Komplikace, | Stres, strach o Komunikace

nefunguje v sobotu. Tak mi | nebylo mozné | nemocného, s riznymi lékafi,

fekli, volejte nékam do dovolat se nejistota. neni mozné sehnat

Prahy. Tam ho neznaj ...., | pomoci. informace, vSe se

mné jde o to, jestli to odehrava na dalku.

nemuze tieba bejt z téch

1éka. ..« Bezradnost

N: ,,Vydrzte teda do pecujiciho

pond€lka, pani doktorka

bude v pondéli

,»1o mél vzdycky, to bylo Obavy Bezradnost, Strach o

pro mé, vam feknu, strach nemocného,

nejvetsi zatéz, jako kdyz bezradnost, jak mu

nemohl dejchat. , A tohle pomoci

pro mé byly takovy stresy

nejvetsi...

.y jsme si povidaly Sdileni obav

hodné a ona mé tak jako

pripravila na tu smrt, de

facto.

,»A prakticky kazdej den tu | Blizkost, Podpora Doprovazeni | Moci se vypovidat,

nékdo byl, ze jsem méla pomoc rozhovorem, sdilet, dostat

tady podporu‘ blizkost, zajem podporu

5+ -jak jste mi vzdycky Péce o

napsala. Tak to mé tak! pozustalé

potesilo. Vopravdu “ ,,Vy

jste me€ hrozné podpotila

takhle psychicky a takhle

po tom. Po tom to bylo

uplné nejlepst, co jste

mohla udélat.” , Pfedtim je

to taky, ale to je takovy

jesté to stresovy, Ze jo.

,» Vysvétlily, vSechno mi Podpora Jistota, Dostupnost | Vétsi jistota pro

vysvétlily. AZ jsem se bala, | doméaciho dostupnosti pomoci pecujiciho — ,,neni

ze to nebudu vsechno hospice, pomoci na to sam®

jakoby umét. Tak mi daly zdravotni kdykoliv,

telefon pochopitelné, ze sestrou dostupnost

muzu volat kdykoliv budu informaci

pottebovat. To jako byla
jsem maximalné
spokojend.
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Citace z rozhovoru Kategorie | Esence Téma Podstata

s pani A zkuSenosti zkuSenosti

,,Jako splnilo se to Splnit Zadostiu¢inéni Zvladnuti Pecujici splnil sviij

manzelovi, Von chtél umfit | blizkému jeho | peéujiciho role ukol.

doma ve spanku doma. Tak | pfani. pecujiciho

to se mu splnilo

,No, takze to jsem piezila | Zvladnuti

diky tomu, ze jsem byla prvnich Prvni rodinné Piekonavani | Vyrovnavani se se

v tom houfu, jako, jo. No“ | vyroci oslavy bez ztraty ztratou — ,,VSechno
manzela je jednou poprvé*

wStromek...., nevim, jestli | Obava

ho teda udé€lam* ,,na tom z prvnich

hibitove to jeste zvladnu, Vanoc

ale ty Vénoce ...*

T: ,,Vim, Ze to taky asi Vzpominani, | Ventilace Sdileni Sdileni bolestné

neni jednoduchy tfeba se vraceni se do | zkusenosti prozitku zku$enosti mize

k tomu vracet.“ A: ,,Ne, minulosti prinasi tlevu vlastni byt terapeutické

ale muzu fict, Ze mi tohleto zkuSenosti

nevadi. Naopak, ja se

z toho jakoby vypovidam*

Manzel pani A se 1é¢il s CHOPN od roku 2008, pravidelné dochdzel na kontroly
na plicni oddé€leni. V té¢ dobé zacaly také jeho problémy s prostatou, nakonec podstoupil
operaci. Jeho zdravotni stav byl celkem stabilizovany a do roku 2019 bez vaznéjSich
komplikaci. V roce 2020 mél velky zanét kolene a ortopedickou operaci. ZhorSily se mu
také projevy dusSnosti a byl nucen trvale pouzivat kyslikovy pfistroj — bud’ mél u sebe
kyslikové bomby pro mobilni pouziti nebo byl doma ptipojeny ke kyslikovému pfiistroji.
Prodé¢lal dalsi urologickou operaci. Byl hospitalizovan kvili celkové sepsi na plicnim
oddé€leni, jeho stav byl kriticky. Podafilo se odhalit pfi¢inu opakovanych zanétt
mocovych cest, Casté infekce mély také dopad na projevy dusnosti. VySetieni prokdzalo
pistél z tlustého stfeva do mocového méechyie. V roce 2020 mu dale diagnostikovali
nador v tlustém stfeveé. Z histologického vysetteni bylo zjisténo, ze nador je zhoubny.
S touto diagndzou se tézko vyrovnaval. Diky podpofe a péci manzelky se stabilizoval
a psychicky se také srovnal. Manzelka zajistila invalidni vozik, s kyslikovymi bombami
byli schopni chodit na prochazky, opustit byt. Zvladli také obdobi, kdy oba onemocnéli
Covidem, pani A m¢la tézky prabéeh. V roce 2021 podstoupil chemoterapii, ale vysledky
onkomarkeri nebyly pfiznivé a neustale stoupaly. Koncem roku 2021 vySetfeni
prokézalo, ze ma v tlustém stievé dalS$i dva zhoubné nadory. Opét prodélal operaci,
od té¢ doby byl inkontinentni. Nésledovala dal$i chemoterapie. Standardem zivota

manzeld byly neustdlé pfesuny do nemocnice, vétSinou z divodu duSnosti, zanétu
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mocovych cest, a dekompenzace zdravotniho stavu. V listopadu 2022 onkolozka
vyCerpala vSechny moznosti stabilizace zdravotniho stavu a navrhla ptechod
k symptomatické terapii. Pan byl v pé¢i domaci zdravotni agentury, ktera monitorovala
jeho zdravotni stav formou navstévni sluzby. I tak dochéazelo k opakovanym zanétim
mocovych cest, zhorSovala se mu dusnost a celkovy zdravotni stav. Koncem listopadu
2022 se ptidaly bolesti zad a zacala dominovat vEtsi unava, pan trpél nechutenstvim,
objevily se prvni pfiznaky dezorientace. Rodina se zacCala zajimat o domaci hospicovou
péCi. Pan si pial stravit zavér zivota doma, jeho manzelka to respektovala, nebyla
naklonéna péci v lizkovém hospici, chtéla se o n¢j dal starat, byt’ péce byla ¢im dal tim
vice narocna. Do péce doméciho hospice byl pfijat 12. 01. 2023 a 18. 01. 2023 zemfel
doma v pritomnosti manzelky.

V rozhovoru s pani A dominuje 6 hlavnich témat, které vystihuji jeji zkuSenost
z obdobi nemoci manzela a z obdobi péce o néj. Nize se snazim interpretovat vyznamy

prozité zkuSenosti z pohledu pecujici manzelky.

Témata vyplyvajici z rozhovoru s respondentkou A

Smirovani se s diagnézou

Diagnéza onkologického onemocnéni pomohla osvétlit nékteré dlouhotrvajici zdravotni
komplikace, ale jeji pfijeti bylo pro manzela pani A velice tézké. Pan propadal beznadéji,
a dokonce mluvil o tom, ze nechce dal zit.

,,No, tak ale odoperovali mu nador, ale zjistili, Ze je to zhoubny a dost zhoubny jako. Tak
on se z toho malem zhroutil, chtél... ten pan, co byl s nim na pokoji mi povida: Dejte
na néj pozor, on chce skocit. My bydlime v sedmém patie. To Fikam: ,, To mi ani nerikejte.
... no, tak to byl uplné spatnej proste. No, takze nejed vitbec, uplné proste jako vsechno...
uplné se zhroutil jako. Tak mi ho dali domii, protoze on nechtél jist. Tak ja ho tady
po [Zickach jsem ho krmila, vSechno. No, tak se z toho trosicku... ale zase. Zase dostal
teplotu a v tom brise zase byl zanét. Takze znova do nemocnice, tam byl zase jak
dlouho. Pak zase plicni, zZe jo. To vSechno byly takovy ty komplikace, takze kdyz
se z tohohle vseho tak jako konecné vyhrabal, tak z toho plicniho jsme ho rovnou vezli

na onkologii k pani doktorce xxx, co je tady na xxx.
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Komunikace s nemocnym, pecujicim

Jak pani A sdélila, zasadni roli pro zpracovani a pfijeti nemoci manzelem sehréla
komunikace s oSetfujici 1ékatkou z onkologie a jeji pfistup. Dokézala najit zplsob,
jak s manzelem pani A komunikovat, motivovat ho a nebrat mu nadé&ji, ani faleSnou
nad¢ji nevzbuzovat.

., A to bylo jediny stesti teda, protoze voni si sedli. Proste muj muz... Ona méla takovej
jako... manzel byl takovej jako v podstaté srandista, ale tim starim uz byl mrzout, Ze jo.
Ale... kapli si spolu do noty. No a ona se mu to hned jako snazila vysvetlit a hned
Ze mu jako puijde na pohveb a tak. A zjistili, Ze si jako vyhovujou takhle, tak tim padem
to bylo de facto jakoby Stésti. Protoze on potom mél porad takovy ty onkomarkery,
ty hodnoty mél dobry. Takze ona timhle tim se mu snazila, Ze musi si dat teda jako
chemoterapii, jako prasky. Kazdych 14 dni, tejden, Ze bude mit pauzu. A tak jsme mu
i my, tak jsme se mu vsichni tak jako... jo? Aby veril. Aby veril... ¢ili on zacal jako verit
a furt to bylo dobry. *

Jak naopak pro pecujiciho miize byt zrainujici komunikace je uvedeno v citaci nize.
Jednalo se o telefonickou konverzaci mezi pani A a praktickym Iékafem. Ptistup 1ékare
zpisobil ztratu jeji diivéry a velice ji ranil. Jak sama poznamenala, manZzela vidél osobné
pouze jedenkrat.

,, Nemiizete mu poslat néjaky antibiotika na ten mocak? Ono se mu to pak rozjede
a je mu to neprijemny, to dejchani a vSechno to. No tak von mi povida: Ja Vam reknu,
ze ja lidi s manzelovou diagnozou, uz takovou proste, jak se rika, co uz je na to umreni,
tak ja uz bych je nelécil. To mé jako ranilo, ze ja prej: Vite... vzdyt Vy vlastné mu tim
prodluzujete to utrpent. “ mi rek. No jo, prodluzujete utrpeni, ale... copak... jak... to nejde,
Ze jo. Se mu snazite pomoct do posledni chvile. No vlastné nakonec rek: ,, Rychlou volejte
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hned, s jeho diagnozou miizete volat rychlou kdykoliv.

Bezradnost pecujiciho

V rozhovoru pani nékolikrat popsala tézkosti pii snaze dovolat se na konkrétniho I¢kare
z nemocnice, piipadné to, Ze kazdy specialista mél jiny nahled napiiklad na podani
medikace. Pro ni jako pecujici bylo pak obtizné se ve vSem zorientovat. Z diivodu

manzelova nestabilniho zdravotniho stavu navic byli neustdle ve stiehu a tim,

vvvvvv
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,,Ale to bylo taky, Ze manzel mél, dobiral tu davku téch xxx nebo jak se jmenovaly ty léky
a mél to dobrat v pondéli a v sobotu dostal teplotu zase. Tak jsem volala na onkologii,
jenomze tady onkologie nefunguje v sobotu. Tak mi rekli: Volejte nekam do Prahy, ja jim
rikam Tam ho neznaj, Ze jo, oni nevi. Ja rikam: Mné jde o to, jestli to nemiiZe bejt treba
z téch lékii, protoze tam je napsano, Ze jako priznak miize bejt teplota. Ono mu nic jinak
Jjako nebylo, ale u néj vzdycky ta teplota tak jako znamkovala, Ze bude néejaky... ze zase
se néco deje. No. Tak, prej: Vydrite teda do pondélka, pani doktorka bude v pondéli.
To meél vzdycky, to bylo pro mé, Vam reknu, nejvétsi zatez, jako kdyz nemohl dejchat.
A ivon sam vzdycky Fikal: Ty nevis, co to je. Ja se nechci udusit. A tohle pro mé byly

takovy stresy nejvetsi.

Pristup lékare

BohuZel po dvou letech byly moznosti kurativni 1é€by vyCerpany. To, jak citliveé 1ékarka
dokazala navrhnout ukonceni 1écby bylo pro pana velmi dilezité a podporujici.
,,Jo, takze uz to smerovalo nékam, k néjakymu zhorseni. To uz mél uplnou hriizu ....tak
zjistili, Ze ma dalsi dva nadory tady nékde uz jako. A Ze tam mame, takzZe jsme tam byli
néjak prvniho listopadu nebo tak, u pani doktorky. A ona rekla, ze zalezi na ném, co chce.
Jestli chce znova operace, znova to vsechno anebo jestli... no zZe to je na nem. Takze byla
hrozné proste, jako vysveétlila mu vSechno. Drzela ho za ruku, coz on vypravél az do smrti
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o tomhle. A... tak manzel se rozhod, Ze uz nic nechce.’

Dostupnost pomoci

Velky vyznam a jistota pecujiciho je v dostupnosti péce a moznosti volat kdykoliv
a na jedno pohotovostni ¢islo.

., Vysvetlily, vSechno mi vysvetlily. Az jsem se bala, Ze to nebudu vsechno jakoby umet.
Tak mi daly telefon pochopitelné, Ze muzu volat kdykoliv budu potiebovat. To jako byla
jsem maximalné spokojena.

,,No, takze jak zacal chrcet, tak jsem... tak jsem ho z toho jakoby probrala. No a tak jsem
zase zhasla. Tedka lezim a vikam si: ,,Neslysim jako dech — von jako nikdy nechrapal
nebo nemeél hlasitej dech, ale... ... najednou bylo néco jinak. Najednou bylo néco jinak.
Tak jsem zase rozsvitila. Ted von mél tu bradu Ze jo, spadlou to... a... . Tak jsem na néj

Sahla a to byl teplej, jakoze. Tak to jsem si Fikala, Ze: ,, Co mam délat? Co mam délat... .

., Ale uz jako vitbec jako nereagoval, vitbec jako se nehejbal Ze jo, nic. Tak jsem volala.
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A tak jsem védeéla, Ze uz to je vono. A tak to jsem myslela, Ze se zblaznim, Ze jo. No tak
deti tady byly hned. Tak to uz vsechno vyrizoval syn. Ja vikam: ,,Zavolej tam. Vona
ti vSechno sestricka rekne. Co mame délat. *“ Tak vona mu rekla, Ze mame volat toho
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koronera Ze jo, vsechno tady. Tak to byla taky strasnd jako... uleva.

Doprovazeni

Pro pani A bylo dulezit¢, aby méla podporu a mohla sdilet své obavy. Mélo
pro ni vyznam, ze jsme zistali v kontaktu a poztstalostni péce a doprovazeni pro ni byla
vEtsi pomoci nez podpora béhem nemoci.

A prakticky kazdej den tu nékdo byl, Ze jsem mela tady podporu. Ja jsem si tohle
nedovedla jako predstavit. Jednak jsem si nedovedla predstavit teda, Ze mné umre doma.
Tak to jsem si teda viibec neuméla predstavit. Ze prosté... jak to pozndm, jak bude vedle
mé nebo to bylo pro me...

,,A4 to nejen tohle, ale i to nasledny, jak jste mi vidycky napsala. Tak to mé tak! potésilo.
Vopravdu. “

,,Ale mohla jsem zase volat a to, ale Vy jste mé hrozné podporila takhle psychicky a takhle
po tom. Po tom to bylo uplné nejlepsi, co jste mohla udélat.

,»No, no no. Je to pomoc! Ne, je to pomoc a obzvlast po tom prave. Protoze pred tim

je to taky, ale to je takovy jeste to stresovy, ze jo. “

5.5.2 Respondentka B

Pani B si tatinka (79,5) a svoji maminku (77) nasté¢hovala k sobé¢ domu. Chtéla
podpofit maminku v péci, védéla, ze uz se o né nezvladne starat. Tatinkiv stav
se zhorSoval, byl unaveny a ztracel schopnost sebeobsluhy. Nezvladal chiizi po byté
a staval se imobilnim. Zpoc¢atku odmital pomoc dcery a syna s tim, Ze vSe zvladnou sami
a vSe si vyfidi sam. Rodina byla konfrontovana s diagnézou nevylécitelného
onkologického onemocnéni v poloviné tUnora a dcera nakonec pfevzala iniciativu
za feSeni situace rodi¢li. Po dohod¢ s bratrem rodice vzala k sobé domu. Nas§ hospic
kontaktovala 18. 2. 2023. Tatinktiv stav se rychle zhorSoval, prognoza byla nepiizniva.
Do MSPP jsme ho pfijali 20. 2. a pecovali jsme o ngj do 28. 2. 2023, kdy zemfel.

Pani B pisobila energicky arozhodnég, koordinovala zajisténi péfe za rodice
a pro nas hospic byla hlavnim komunika¢nim partnerem. Jeji maminka byla ze situace

velmi psychicky dekompenzovand a zpéCe o manzela vyCerpand. Byla rada,
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ze je u dcery, kterd vse potfebné zafidi, a ze manzel bude mit zajiSténou zdravotni péci.
Byla uzkostné, nemohla spat a pomalu se smifovala s tim, Ze manzel umira.

Do rodiny jsem pfijela druhy den po pfijmu zdravotniho tymu, prochézeli jsme
moznosti dal$i pomoci. Zkusila jsem podat zZadost o piispévek na péci, ale bylo zjevné,
ze se zifejmé nepodati zajistit prednostni socialni Setfeni, nebot’ tatinek mél trvalé bydliste
v jiném okrese, ¢imZz se celd délka fizeni komplikovala. Podafilo se rychle zajistit
zapujceni elektrické polohovaci postele. Do péce se zapojila asistentka odlehCovaci péce,
ktera denné vypomahala s hygienou nemocného a svou pfitomnosti a rozhovorem
dokézala podpofit také manzelku nemocného. S dcerou jsme se domluvily na navstéve
nasi psycholozky, kterd by podpoftila maminku jiz v této fazi a ptipadné by se ji pak vice
vénovala po umrti jejiho manzela. S nemocnym jsem byla jen v omezeném kontaktu,
protoze byl velmi slaby a nebyl schopny delsi dobu komunikovat, neptiznivy stav rychle
progredoval. Pani B pfes den nadéle chodila do prace, dohled u manzela obstaravala
manzelka. Vrodiné¢ byly jesté¢ jeji déti — syn (16) a dcera (11). S bratrem byli
v telefonickém kontaktu a byl pfipraveny za rodici dojet i s rodinou.

Vztah s rodinou jsme hezky navazali, byli jsme jednotni v cilech nasi péce, rodina
byla smifend s tim, Ze stav neni dobry a vSichni si uvédomovali, ze musi jesté vyuzit Cas,
ktery nemocnému zbyva. Snazili se s nim komunikovat, schdzeli se u lizka nemocného,
t&sili se s nim.

Pani B jsem vnimala jako silnou Zenu a to, jak dokézala rychle zorganizovat
presun rodicl, zafidit vSechny nalezitosti ohledn€ ptijmu do péce, zajisténi pomiicek atd.,
nebylo uplné bézné. Méla velmi redlny ndhled na stav tatinka, byla smifend s tim,

ze tatinek umird. Samoziejmé to pro ni bylo tézké a bolestné, ale drzela roli hlavniho

ohrozujici.

N&s hospicovy tym rodinu vnimal jako funkéni, nejvyssi potenciondlni riziko
ohroZeni jsme vnimali u maminky pani B, manzelky nemocného. Vyhodou bylo, Ze oba
sourozenci se semkli, aby maminku podpofili, a nebyla na vSe sama. Pro vSechny bylo
prioritou to, aby tatinek zemfel v klidu a doma a maminka byla pod dohledem rodiny.
Zdravotni péce dobfe tiSila symptomy jeho nemoci a vSichni tedy meli moznost se s nim

loucit a pfipravovat se na jeho amrti.
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Ma sebereflexe v kontextu fenomenologické metody

Faze Uzavorkovani

= Zpocatku jsem byla prekvapend vécnym a pragmatickym pfistupem pani B.
Ptekvapilo mé¢ naptiklad, Ze dal chodila do zaméstnani a neméla potfebu byt
s rodi¢i doma, piestoze mohla vyuzit oSetfovné a o tatinka se starat a uvolnit se
z prace. Tuto moznost se rozhodla nevyuzit, coz u pecujicich nebylo Uplné
obvyklé. Argumentovala tim, Ze oSetfovné pak spiSe vyuzije na podporu

maminky, pokud by to jeji stav po umrti tatinka vyzadoval.

Az pozdéji jsem pochopila, ze tento jeji postoj muize vyplyvat z minulé
zkuSenosti. Z naSich setkani béhem péce vyplynulo, Ze pani B v roce 2019 zemfiel manzel
na nadorové onemocnéni mozku. Na§ hospic kontaktovala na zédklad¢ piedchozi
zkuSenosti, nebot’ tym MSPP (v roce 2019 tym domaci zdravotni péce se zapojenim
zdravotni sestry a lékafe) o jejiho manzela v t¢ dobé pecoval a on zemiel v domacim
prostiedi. Tento fakt pak rozsifil mé uvazovani smérem k nasledujicim hypotézam.

= Mohla tato jeji zkuSenost ovlivnit jeji pfistup k umirani dal$iho ¢lena rodiny?
= Dokéazala se 1épe vyrovnat s onemocnénim tatinka, ktery mél za sebou dlouhy
naplnény zivot?

= Byla tedy na situaci s onemocnénim tatinka Iépe ptipravenad?

Intuitivni faze

Teprve rozhovor s pani B mi nabidl vétsi ndhled na jeji ponckud pragmaticky
postoj k onemocnéni tatinka, pfiblizil situaci rodict a dokazala jsem lépe pochopit
to, s jakou samoziejmosti celou péci zorganizovala a uchopila.

Rodic¢e pani B spolu zili vice nez 60 let. Vychovali dvé déti, syna a dceru. Déti
se odst¢hovaly do jinych mést, ale s rodic¢i byly v kontaktu a podporovaly je. Maminka
pani B Casto vypravéla o svém détstvi. Vlastni maminka ji zemtela v raném veku a pak
ji vychovavala nevlastni matka, kterd k ni neméla hezky vztah, a tak v détstvi hodné
trpéla. Dodnes to pro ni bylo téma, ke kterému se vracela. Teprve v manzelstvi nasla
oporu ve svém manzelovi, ktery pro ni byl v§im, a byla na ném velmi zavisla. Pani
pusobila velmi kiehce a zraniteln¢ a dalo se tusit, Ze ztratou manzela ztrati svou hlavni
zivotni jistotu a oporu. Tatinek pani B byl dle vypravéni velmi laskavy ¢lovek, ktery zil
pro rodinu. Nerad nékoho obtézoval se svymi starostmi. Miloval zahradniceni, ve velkém

péstoval pokojové rostliny — sukulenty a africké fialky (dvé jsme pak dostali darem
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do nasi poradny). Jeho pani se strachovala, kam vSechny ty kvétiny pak uda. U dcery
vybudoval krasnou zahradu. Z vypravéni dcery vyplynulo, Ze s tatinkem méla hezky
traumatické zazitky z détstvi, diky kterym byla v nékterych smérech uzaviené;si a kiehdi.
Mozna, Ze z n&j mohly vyplyvat ur¢ité vzorce chovani ve vztahu k dcefi.

Zasadni pro analyzovéani vypovédi pani B je jeji soucasna a minula prozita
zkuSenost. S odstupem necelych Cctyt let feSila stejnou situaci nevylécitelného
onemocnéni blizkého cloveéka. Prvni zkuSenost ji zastihla zcela nepfipravenou,
extrémnimu tlaku pramenicimu z nejistoty, strachu, obav a bezmoci. Manzela chtéla vzit
na posledni tyden Zivota domti, nechtéla, aby zemiel v nemocnici a nemohly se s nim
rozloudit jejich déti. Celila extrémné naro¢né situaci a starala se o dvé déti ve véku
12 a 7 let. Vypravéni o této bolestné zkusenosti ve své celé sile dominuje nad pozdéjsi
zkuSenosti s onemocnénim tatinka, ktera se z pohledu b¢hu lidského zivota mlize jevit
pochopitelnéjsi a piijatelnéjsi. V rozhovoru se tedy prolinaji zkuSenosti pani B s péci
o umirajiciho manzela a dale zkuSenosti zpéce o tatinka. Oba nakonec zemfeli
s podporou péfe domaciho hospice, a to jisté diky odhodlani, piesvédceni a jisté
nezdolnosti pani B. Pro lepsi ptehlednost jsou témata vystupujici z téchto dvou zkuSenosti
zaznamenany ve dvou oddélenych vystupech. Rozhovor tedy nabizi vypoveéd pokryvajici
dve zkusenosti, pficemz prvni zkuSenost do jisté miry ovlivnila prozivani druhé narocné

zivotni situace pani B.

Analyzovani — transformace dat do popisu zkuSenosti

Onemocnéni manzela rok 2019

sestry....tak mi vas
vemem. ... ....Ja jsem se
tam Uplné rozbrecela ....
A najednou, jako Ze to
funguje .... Ze na to
nejste sama ...! Tak to
je ...toje
nezaplatitelny.*

Citace z rozhovoru | Kategorie Esence Téma Podstata

s pani B zkuSenosti zkuSenosti
,»A v pondé€li rano jsem Ptijeti do Vstiicna Komunikace s Podpora, pomoc,
méla telefon vlastné od | péce hospice | fungujici pecujicim zajem situaci
vedouci... vrchni komunikace rodiny fesit
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Citace z rozhovoru | Kategorie | Esence Téma Podstata
s pani B zkuSenosti zkuSenosti
,»led ja jsem tam pfisla, | Pfistup Nevstiicnost, Necitliva
sestra byla velice praktického nezajem zranujici
nepiijemna ...No, lékate (PL) pomoci, komunikace,
pockejte si, ja jsem tam neetické ztrata daveéry,
asi dvacet minut ¢ekala chovani zranéni
na kus papiru ...A pak pecujiciho.
mi jeste jako lékarka
tekla: No, ale ja k vam Komunikace s
jako jezdit nebudu!* pecujicim

Pristup lékaie
,,A ten doktor, Zajem Lidsky ptistup Osobni ptistup,
zaplatpanbtih, Ze ten oSetiujiciho 1ékare, podpora zajem pomoci a
doktor byl takovej, jakej | 1ékate tesit situaci,
byl. Jmenoval se pan pomoci citliveé
doktor xxxx ....byl blizkym komunikovat s
strasn¢ vstficnej k tomu | nemocného, blizkymi
feSeni, co jako s tim hledat feseni
udélame atd.”
»,Mate vlastné ...dvé Zvazovani Rozhodovani Komunikace s Oteviena
moznosti, nechame si ho | moznosti pecujicim komunikace lékar
v nemocnici a budeme si Moznost volby, —nemocny —
ho rtizné predavat spolurozhodovani | pecujici
..doma uz asi jako
nebude ....a nebo
hospicova péce a tam
jsou vlastné dvé
moznosti ...«
,,To byla situace Panika, krize | Stres, strach, Bezradnost Krize, bezradnost,
diametraln¢ odlisna nejistota, blizkého, zoufalstvi
..jsem jako v tom tunelové vidéni | pecujiciho
prvnim piipadé vibec
nevédéla, co mam délat™
,Nechavali jsme Zapojeni déti | Pfirozenost, Piitomnost déti u | Upfimnost,
otevieny dvefe, ony tam | do péce neobelhavani nemocného pfiprava na umrti

mohly kdykoliv jit. Ze
tam neni jako hranice,
jako, tatinek, je

v nemocnici. Neni mu
dobie a pak clovek
ptijde a fekne: Tatinek
umfel*
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Citace z rozhovoru | Kategorie | Esence Téma Podstata

s pani B zkuSenosti zkuSenosti
»-- D€Z k nému. Povidej Byti s Podpora Doprovazeni Opravdovost,
si s nim. Chytni ho za nemocnym blizkost, laska nemocného zajem

ruku. Nedavej mu

televizi, ta je mu

k ni¢emu. ...tak jsme

mu tieba zahrali na

klavir.*

,,Jako strasnej byl ten Vyrovnavani | Podpora, Prekonavani Vyrovnavani se se
prvni rok. My méme se se ztratou motivace, ztraty ztratou

dobry sousedy. Méla
jsem oporu vlastné

v roding. A predevsim
ve svych détech. Ty mé
drzely, ze musim jet.
Porad jako to drzet a
jet.«

zivotni smysl

,,T0 je i to, pro€ vlastné

Vraceni se do

Uleva, radost,

Sdileni proZitku

Setkani s lidmi,

s Vami délam ten vzpominek Hterapie® vlastni zkuSenosti | kteti sdileli
rozhovor, mé to vraci situaci, neni
nazpatek ..., je mi to bolestné, naopak,
pfijemny.” mize pfinaset i
radost a ulevu.
,Protoze ono se to jako | Vyrovnavani | Pomahat, Nachazeni Propojeni s lidmi,
nezda, ale tfeba ja po se se ztratou | pfispét, byt smyslu ve ztraté ktefi pomohli,
tom zazitku s mym blizkého soucasti blizkého smysl pomoci
manzelem, ja jsem byla projektu, druhym ve stejné

uplné jako v takovym
stavu, ze jsem strasné
chtéla ...... Kdyby mi
n¢kdo nabidl ,,Pojd’
pracovat pro nasi
organizaci®, tak jdu.“

kterému veéfim
pro pomoc sam
sob¢

situaci

s benefitem
vlastniho
uspokojent.
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Analyzovani — transformace dat do popisu zkuSenosti

Onemocnéni tatinka rok 2023

né&jakejch lidi, ktefi tieba
si prosli tim samym, ...

,»Spfiznénou
dusi®, ulevit
bolesti

Citace z rozhovoru | Kategorie Esence Téma Podstata
s pani B zkuSenosti zkuSenosti
»--. to Uz vlastné lezel Piijeti Rychle jednat
...A s brachou, to uz odpovédnosti za
jsme se ani neptali, jestli nemocného,
chcee, nechcee. S brachou jednani v jeho
jsme védéli, Ze je prosté zajmu
takovahle situace. Tak
jsme fekli ....vezmes Rozhodovani | Odhodlani,
tatku ke mné.....« pecujicich iniciativa
blizkych
,»---hlavné mamce, Ze jo, Komunikace s Podpora, pomoc,
jsem to fikala. Ty blizkym zajem
nebudes na to sama. To
je to nejvétsi. Ona uz
fikala ... Ja jsem jako na
skok z balkonu, jo tady.
Ja jsem tady potad s nim
sama.‘
,No, vono uz to vlastné | Zadost o Jistota Vyznam Nékdo se postara,
tak jako najednou ptijeti do predchozi bude to fungovat
fungovalo samo, protoze | pé¢e MSPP zkuSenosti
ja uz jsem veédela, jak to
funguje.”
»»---SpiS, kdyZ moje Podpora Soucit, Péce o pozistalé | Prirozenost
maminka, ktera pfisla Vv ramci sounalezitost, rodice
vlastné o svého manzela, | rodiny odpovédnost,
tak ty se zménil Zivot. ochrana,
Uplné teda diametralng. povinnost
Tak se snazim trosku
jako pomahat. Ne trosku
teda, ale uplné ji
pomahat.
,»Ona je rdda, kdyzzani | Vracenise do | Radost, Sdileni prozitku | Setkani s lidmi,
pfijede ta pani z té péce, | vzpominek vdécnost, spolecné kteti se podileli
protoze ji to jakoby s lidmi propojeni se zkuSenosti na péci o
pfipomina toho z hospicové zemielym nemocného neni
manzela.” péce traumatické, mize
pfinaset i radost
jestli tfeba néjakou jako | Vyrovnavani | Moci sdilet, Svépomocné Vyrovnavani se se
podptirnou skupinu se se ztratou nebyt sam, najit | skupiny ztratou — sdileni

s lidmi se stejnou
zkuSenosti
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ManZel pani B (imrti rok 2019)

Manzel pani B prodé¢lal v 1été€ roku 2019 operaci mozku, 1€kafi mu gama nozem
odoperovali nador na mozku. Rekonvalescence probihala vcelku dobie, doma
ho oSetfovala manzelka. Po mésici se ale jeho stav zacal zhorSovat, vytvofil se otok
mozku. Nebyl schopny udrzet rovnovahu a postupné ochrnoval. Neudrzel stabilitu,
neovladal své emoce a na manzelku byl agresivni. Manzelka pfestala zvladat péci
a musela ho nechat pievézt do nemocnice. Dalsi vySetfeni prokazala rast dalsSiho nadoru,
ktery jiz nebylo mozné odoperovat.

Lékati neméli co nabidnout a s manZelkou feSili otazku dalSich moznosti péce.
Jedna z variant byla, Ze manzel bude dal hospitalizovany na neurologickém JIP nebo
zazadaji o pfeklad do lazkového hospice nebo o néj bude pecovat manzelka doma
s podporou hospice doméciho. Pani B jako zasadni vnimala podporu oSettujiciho 1ékate
manzela, ktery se snaZzil co nejvice pomoci a podporoval pani B v tom, Ze si manzela
vezme do domaciho oSetfovani. Nasledovala zoufald anabéaze se shanénim poskytovatele
domaci hospicové péce v misté bydliste. Bud’ byl problém s dojezdovou vzdalenosti nebo
kapacitou. Nakonec manzela pani B pfijal do péce tym MSPP doméci zdravotni agentury.
Pro pani B to byl zasadni obrat v celé situaci, a 1 kdyz pak jesté pfisly rizné mensi
komplikace stran zajisténi pomtcek, plen atd., dala se péce doma dobie zvladnout, méla
podporu zdravotniho tymu, rodiny a nebyla na vSe sama. Manzel zemiel po 10 dnech
péce. Pro rodinu mélo velky vyznam, Ze se s nim mohli vSichni rozloucit, déti s nim byly
v kontaktu a piirozené vnimaly to, Ze tatinek umira. Pro pani B byly nejvétsi motivaci,
jak vSe zvladnout, jeji dvé déti. Smutek a zoufalstvi prebijela praci a méla také velkou

ey

podporu v rodin¢ a komunité sousedi v miste, kde s détmi Ziji.

Tatinek pani B (umrti rok 2023)

Prvni pfiznaky onemocnéni se u néj zacaly projevovat kolem Véanoc v roce 2022.
MEél zazivaci obtize, palila ho zaha. Rodin€ chvili trvalo, nez ho presvédcila, ze by mél
jit k praktické 1ékaice, ktera by ho poslala na dalsi vySetfeni. Z laboratornich vysledka
krve bylo ziejmé, ze ma problémy s jatry. Citil se ¢im dal vice unaveny a slaby. Koncem
unora byl objednany na CT vySetfeni (radiologicka vysetfovaci metoda vnitinich organt).

ProtoZze se jeho stav zhorSoval, vlozila se do feSeni situace jeho dcera, kterad se na dalku
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snazila vytelefonovat rychlejsi vySetfeni. Ona a jeji bratr Ziji od rodict pomérné daleko,
a navic tatinek dost dlouho pomoc odmital stim, ze si vSe obstara sdm. Nakonec
se podafilo tatinka ptfeobjednat na diivéjsi CT, vysledky ale potvrdily pokrocilé stadium
onkologického onemocnéni jater. Dcera se synem dojeli do nemocnice, kde oSetiujici
1€kat rodinu seznamil s diagnézou a progndézou onemocnéni. Jako dalsi moznost 1éceni
pfipadala chemoterapie, ale vzhledem k vysokému véku a celkovému stavu lékar
neptfedpokladal pozitivni efekt 1é€by. Navic by to znamenalo, ze by se musel dopravovat
na ambulantni podéni chemoterapie, a to si tatinek pani B neumél predstavit. Dalsi 1é¢eni
tedy odmitl, souhlasil s ukonéenim 1é¢by a indikaci k symptomatické terapii. Pani B
se s bratrem domluvila na tom, Ze se rodice piest¢huji k ni domt, bude podporovat
maminku a zajisti domaci hospicovou péci, ktera se o tatinka bude starat. Iniciativu
na zajisténi péce o rodice pievzala dcera pani B. Do péfe domaciho hospice byl piijat
20. 2. a 28.2.2023 zemftel doma v pfitomnosti celé rodiny.

V rozhovoru s pani B dominuje 7 hlavnich témat, které vystihuji jeji zkuSenost
z obdobi nemoci manzela a dale z obdobi, kdy pecovala o svého tatinka. Nize se snazim
interpretovat vyznamy prozité zkuSenosti z pohledu pecujici manzelky a v druhé situaci
pecujici dcery. ZkuSenost z prvni péce vyznamné ovlivnila situaci, kdy v rodiné

onemocn¢l tatinek pani B.

Témata vyplyvajici z rozhovoru s respondentkou B

Vyznam piedchozi zkuSenosti

Zésadni vliv na uchopeni a zvladnuti situace tatinka a potazmo i maminky méla prvni
zkuSenost s onemocnénim manzela. Pani B méla povédomi o tom, jak domaci hospicova
péce funguje, védéla, kam se obratit a zarovein méla zkusSenost, Ze se vyplati asertivni
pristup hajici zajmy blizkého v systému zdravotni péce. Uvédomovala si, Zze nemoc
rychle postupuje a na feSeni situace maji jen omezeny cas.

A to byla ale teda situace ehm, diametralné odlisna v tom, Ze osobné ja... jsem emm,
Jjsem vlastné jako v tom prvnim pripadé viitbec nevedeéla, co mam délat. Kdezto v tom

druhym pripade uz jsem zavolala konkrétné vam. ......., protoze uz jsem védeéla, jak to

I3

funguje.

,,»INo, vono uz to vlastné tak jako najednou fungovalo samo, protoze ja uz jsem védeéla, jak

‘

to funguje.
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Bezradnost blizkého, pecujiciho

Obdobi, v némz blizci nemocného ziji v nejistoté stran diagnodzy, prognoézy, znalosti
moznosti, jak péci dale uchopit je krizovou situaci. Neocenitelny je pak empaticky pristup
I¢kate a dalSich odbornikii, ktefi pomohou blizké nasmérovat a podpoii je v jejich
rozhodnuti, ze situaci zvladnou.

., Takze pak mi rekl, pak mi... viastné nikdo mi nic nerek! To bylo to nejhorsi. To obdobi,
kdy, ja nevim... to byly tri tydny, kdy ja jsem méla doma dveé maly déti, coz byly... ja nevim,
kolik, coz bylo Sest, sedm let a ja nevim, dvandct let kluk. Byla jsem na to sama, rikala
jsem si: ,,Jo dobry, tak otok mozku, tak to vyresime kortikoidy a tak...* tak to bylo
tak strasny obdobi tohlecto. Kdy vsichni mi rikali: ,, No, to je jenom otok mozku.** a mate
doma vlastné nemohouciho, viastné pacienta nebo partnera a nevite viibec, co mate délat.
To bylo na obéseni. Jako todle bylo fakt strasny. *

., A vlastné na tuhle informaci, viastne neni vitbec clovek pripravenej. Vitbec nevi, co ma
delat. Ja jsem tam sedela a rikala jsem: ,,Jako co ted, jako.” Emm a ja teda, je pravda,
Ze ja jsem byla okamzité presvédcena o tom, Ze nechci Zadny nemocnice, nechci nic.

I3

Ze chci mobilni hospicovou péci, Ze, Ze to prosté zvladneme doma.

Komunikace s pecujicim, pristup 1ékar

. No a pak uz teda véci nabraly rychly spad, kdy mi neurolog rekl: , Mate viastné...
on rikal ,,vlastné dve moznosti. Prvni mozZnost, Ze si ho nechame v nemocnici a budem
si ho ruzné predavat, prosté z oddéleni na oddéleni, z neurologie na JIPku,
na neurochirurgii... doma uz asi jako nebude. Anebo druha moznost je emm, hospicova
péce a tam jsou viastné dvé moznosti — budto normalné jako hospicova péce,
Jjako normalné jako hospic anebo mobilni. “

., A ten doktor, zaplatpanbiih, Ze ten doktor byl takovej, jakej byl. Jmenoval se pan doktor
xxx emm, ze byl strasné vstricnej k tomu reseni, co jako s tim udélame atd. Nicméné pak
jsem teda volala neurologovi a ten mi 7ekl teda vlastné tyhle dve moznosti,
Ze mame. A ja jsem si  Fikala: , Dobre, tak tedka zavolam. Zacnu obvoldavat

‘

mobilni hospicove péce.
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Prijeti odpovédnosti za nemocného, jednani v jeho zajmu

V piipad¢ tatinka pfevzali iniciativu za situaci rodici déti. Tatinek byl oslabeny nemoci
a maminka paralyzovana z jeho stavu. Vzit rodi¢e domti a postarat se o n¢, byla pro pani
B a jejiho bratra jedina spravna moznost.

,Ale je teda pravda, Ze kdyz jsme Fikali tatkovi.... to uz vlastné lezel. A s brachou,
to uz jsme se ani neptali, jestli chce, nechce. S brachou jsme vedeli, ze prosté je takovdahle
situace. Tak jsme rekli, ,, Prijedes v nedéli z toho...* bracha je na Morave. ,, Vezmes
tatku... ... vezmes tatku ke mne*

Ano, ja jsem to vikala vlastné uz predem. , Hele, budes doma* - hlavné mamce,
Ze jo, jsem to Fikala. ,, Ty nebudes na to sama. “ To je to nejvetsi. Ona uz vikala... ,,Jd jsem
Jjako na skok z balkonu, jo tady. Ja jsem tady porad s nim sama.* a zas v duchu jsem
si Fikala: ,,Ale to byla vase volba. My jsme vam to nabizeli. To uz jako nemiizem s vama
jednat jako... " no. Takze tak. “

,,No, to fakt jako bylo za pét minut dvanact. Kdyby oni jako byli trosku vstricnéjsi. Mohli
uz jako prijet daleko driv, k nam. Nemuselo to jako dojit az do ty faze, ze mamka uz byla
uplné jako hotova. Uz ani nespala. Uz jako faktjsem méla o ni starost. Ale... zase

¢

to je kazdyho volba, no. "

Doprovazeni nemocného

Byt s nemocnym, ustat situaci, komunikovat.

,»INo, ono stacilo mu... ano. Jemu stacilo uplné... takhle. Jeho tatinek mu koupil televizi.
To jeste, kdyz vnimal. A ja jsem mu Fikala: ,, To nema cenu. Bez k nému. Povidej si s nim.
Chytni ho za ruku. Nedavej mu televizi, ta je mu k nicemu.” On na tu televizi koukal
moznd tak jeden den. Bylo mu to uplné ukradeny. Ale my jsme tam pak chodili... ja...
protoze to bylo v mistnosti, kde byl klavir, ... tak jsme mu treba zahrali na klavir. Drzeli

ho za ruku. Musim vict, Ze takhle bych chtéla umrit. (smich).

Prekonavani ztraty

Moznost sdilet svou bolest, hledat zase zivotni smysl s lidmi s podobnou zkusenosti. ,, No,
urcité mé treba napadlo... ja osobné to mam jako vyreSeny jinym zpusobem, ale kdyz
vidim treba maminku, tak si myslim, Ze kdyz treba umre 75letej clovek, tak voni prosté
manzelé byli na sebe spolu zvykli. Ten druhej clovéek najednou uplné ztrati... ztrati jako
chut' zit. Ztrati motivaci. A nedejboze, kdyz nemd deti, ktery treba se néjak jako

postaraj, ale i kdyz ma deti. Tak pordad je to jako vo tom, Ze by mozZna nebylo
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Spatny... nevim. Jestli tfeba néjakou jako podpiirnou skupinu néjakejch lidi, kteri treba
si prosli tim samym. Tak néjaky kontakty, ja nevim jestli cviceni nebo pleteni kosikii,
to co... arteterapie nebo cokoliv. Néjaky schazeni se, treba téch lidi nebo staci jenom

I3

jeden. Ten clovek tam miize jit jednou a rekne si: ,,No tak sem teda chodit nebudu. ",

o6

ale poznala jsem tady treba kamosku a s tou si tFeba... ty kontakty proste.

Sdileni prozitku zkuSenosti

Vraceni se do vzpominek s lidmi z hospicové péce neni bolestné, mize piinést radost
1 tlevu.

,, Protoze ono se to jako nezda, ale treba ja po tom zazitku s mym manzelem, ja jsem byla
uplné jako v takovym stavu, Ze jsem strasné chtéla... kdybych nedélala to, co deélam
a nabidl by mi nékdo: ,,Pojd’ pracovat pro nasi organizaci®, tak jdu. ProtoZe prosté
to prostiedi mi bylo jako prijemny. Ze to md jako smysl. A.... emm, je otdzka, to jd nevim.
Nad tim se pouze zamyslim. Ale nicméné to vidim tieba na reakci moji maminky, ze emm,
ona je rada, kdyz za ni prijde ta pani z té péce, protoze ji to jakoby pripomina
toho manzela. Nebo pripomind Vam to néco. Ja osobné treba strasné rada vidim ty lidi,
protoze ja mam, to je uplné jako néco, co se neda popsat “

,Ano, ano. To je i to, proc viastné s Vami délam ten rozhovor. Kdyby mi nékdo zavolal,
at’ jdu emm, délat nekde nejakej rozhovor o néjaky veci, ktery treba... tak miizu vict:
., Jezis, to ja nemam cas a tak.“, ale mé to jakoby, mé to vraci nazpatek. Je to v ramci
Jjako, forma psychoterapie nebo je mi to prijemny. I da se Fict, jako Ze by to mohlo pomoct
i jako ostatnim lidem, ale prvoplanove to clovek nedéla, Ze to pomiize jinejm lidem.

Prvoplanove to déla sam pro sebe. “

5.5.3 Respondentka C

Rodinu pani C jsem poznala v rdmci nasi domaci hospicové péce. Tatinek (84 let)
byl terminalné nemocny a do péce domaciho hospice byl ptijat 12. 4. 2023. Pecovali jsme
ong vsamém zavéru zivota, zemiel 20. 4. 2023. Od roku 2022 byl v péci Iékait
na onkologii, v inoru 2023 jesté podstoupil radioterapii, po které se ale jeho stav vyrazné
zhorsil.

Péan zil se svoji manzelkou (82 let) v panelovém domé. Oba byli v kontaktu
s rodinou — jejich dcerou pani C a jejimi dcerami a vnoucaty. Pani C pievzala roli

,koordinatora péce®, starala se o rodice, zatfizovala dalsi vySetfeni a vSe, co bylo tfeba.
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Mladsi dcera studovala medicinu, takZe méli celkem dobry nahled na tatinktiv zdravotni
stav, moznosti podplirné 1écby. Snazili se, aby tatinek mél nejlep$i moznou péci,
investovali do raznych 1ékt, které nebyly hrazené ze zdravotniho pojisténi, ale které jim
1ékati doporucili v ramci podpurnych terapii. Pani C tatinkliv stav také konzultovala
se svoji ptitelkyni Iékatkou. Bratr pani C zemiel na onkologické onemocnéni. Rodice byli
v kontaktu také s jeho manzelkou, kterd se pak znovu vdala a stykali se i s jeji novou
rodinou. Atmosféra v rodin¢ byla moc pfijemna, i ve vyhrocené emocemi poznamenané
situaci nas rodina vzdy hezky pfiijala, pohostila a dokazali jsme se spolecné zasmat
nékterym rodinnym historkdm vypravénym s lehkou ironii a nadhledem. Rodice méli
s détmi pevné vazby, za nemocnym tatinkem dochézely i vaucky se svymi malymi détmi,
snazily se zabavit i manZelku nemocného. Pani C stfidala maminku v péci, jeji maminka
byla s manzelem doma a zajistovala celodenni dohled. Vyvoj zdravotniho stavu jejiho
nemocného manzela snaSela s obavami, méla problém s podavanim opiatovych 1éki,
to zajiStovala dcera nebo vnucky. Vsichni tusili, Ze stav neni dobry a rychle se zhorSuje.
Dcera se ji snazila povzbuzovat.

Do rodiny jsem piijela po pfijeti do péce zdravotnim tymem, piivezla pomuicky
na hygienu, pleny atp. Pomohla jsem s administraci Zadosti o pfispévek na péci. Pecujici
rezignovali na zapUjceni elektrické polohovaci postele vzhledem k prostoru v byté
a komplikacim, které by instalace pfinesla. Navic pan byl rad v pokojicku vedle kuchyné,
kde bylo centrum déni rodiny. Rodina také uvazovala o vypomoci s hygienou, chtéli
tatinkovi doptat koupel ve vané, ale bali se, Ze sami nezvladnou jeho piesun, s tim jsme
chtéli vypomoci nasi odlehcovaci sluzbou. Stav pana se bohuzel rychle horsil a pak uz
tuto sluzbu nebylo mozné zrealizovat. Progn6za nemocného byla odhadovana spiSe
v fadu dni. Nebyl jiz schopny komunikovat, dominovala inava. Vice nez projevy bolesti
ho trapily stavy zmatenosti a neklidu. Mél minimalni piijem tekutin, t¢émét nejedl. Rodina
se snazila svym pfistupem tlumit jeho obavy a neklid, efekt mély i podavané 1éky. Pan si
hlavné¢ ptal byt doma, za zadnou cenu nechtél do nemocnice. I kdyz to pro rodinu bylo
psychicky i1 fyzicky narocné, péci zvladali. VSichni se snazili vyrovnat s postupnym
zhorSovanim jeho zdravotniho stavu, jeho diskomfortem a fyzickymi projevy umirani,
které jsou nekdy pro pecujici daleko vétsi zatézi nez pro nemocného, ktery ma tyto

symptomy tlumeny léky.
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Ma sebereflexe v kontextu fenomenologické metody

Faze Uzavorkovani
V ramci této faze jsem si kladla tyto otazky:

= Bylo ziejmé, ze rodina se snazila ud¢élat maximum pro to, aby se tatinkiiv stav
jeste néjakou chvili udrzel. I on sam vkladal nad€je do radioterapie. Co nemocné
motivuje podstupovat zatézujici terapie a jit do rizika vycCerpani poslednich sil?

= Umi také sami l¢kati vyhodnotit, kdy ma 1écba jest¢ smysl a kdy uz naopak mize
mit negativni dopad na stav pacienta a je kontraproduktivni? Sezndmi pacienta

s riziky?

Intuitivni faze

Rozhovor spani C byl vnéem jiny nez rozhovor s piedeSlymi dvéma
respondentkami. Vnimala jsem z ngj stale velkou bolest ze ztraty tatinka s podtextem
toho, Ze pokud by nezvolil radioterapii, nemusel se jeho zdravotni stav tak
dekompenzovat. Pokud by 1ékafi vice komunikovali rizika a vedlejsi ucinky radioterapie
nebo vice sledovali to, jestli je pacient jesté schopen zvladat dalsi davky zareni, nemuselo
by dojit ke zhorSeni stavu. Toto téma mi z rozhovoru a interpretace pani C rezonovalo.
Mozna byl tento rozhovor prvni piilezitosti se ze vSech pocitl vypovidat, o vSem otevienc
mluvit a své pocity sdilet s nékym neutralnim mimo rodinu. Z rozhovoru vyplynuly i dalsi
bolestné zkuSenosti — zmiflovala naptiklad umrti bratra v nemocnici, jeho umirani
v bolestech a jeji vnimani nedostatecné kompenzace 1éky tisici bolest. V rozhovoru jsme
se dotkly 1 tématu eutandzie. Zkusenost s imrtim tatinka se jevi jako vice pfijatelna diky
zvladnuti symptomové zatéze, ale 1 tak si rodina proSla naronym obdobim, které
bezprostiedni pfitomnost u nemocného provazi a rozjittenou rodinu stresuje. Ze vSech
respondentek ve mné tento rozhovor nakonec zanechal pocit nejvétsi skryté bolesti.
Rodiné se podafilo splnit ptani tatinka, aby zemiel doma, ale pro vSechny to bylo tézké.
MozZna i proto, ze na vyrovnani se s progresi onemocnéni méli nejméné ¢asu a tomu, aby
podpoftili uzdraveni tatinka, vénovali maximum usili.

Osobné obdivuji vSechny naSe pecujici za to, sjakym odhodldnim vstupuji
do péce, aniz by méli zkusenosti a dovednosti profesiondlnich peCovatelil a oSetrovateltl.
Doma s nemocnym je to prosté nejvice na nich samotnych, i kdyZz nas tym maji stale

takiikajic v zadech.
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Analyzovani — transformace dat do popisu zkuSenosti

Citace z rozhovoru
s pani A

Kategorie

Esence
zkuSenosti

Podstata
zkuSenosti

,.kdyz mu sdélovala tu
diagnoézu, tak to tak jako,
fekla mu pravdu, ale fekla
to jako velmi Setrnym
zpisobem. Nejsem si jista,
jako nakolik to vlastné ten
tatka chtél nebo nechtél
slySet. To uz nedokazu
uplné jakoby rozhodnout.
Ale von se prosté hrozné
upnul k ty radioterapii*

Reakce na
nepfiznivou
diagnézu

Nevzdat boj s
nemoci

,,Ja si myslim, Ze si byl
védom toho konce (plac).
Ja myslim, ze jako vlastné
to, co chtél, tak chtel bejt
doma. Jo. Jo. On opravdu
jako strasné, stra$n¢
nechtél jako zpatky.*

(do nemocnice)

Smiteni se se
svym stavem,
prijeti reality

Rezignace

Smifovani se
s diagnézou
a prognézou

Vyrovnavani se

s nemoci — faze
(Smlouvéni, nadé¢je
na dalsi 1éCbu)

Smifeni

,»A pak jsme potiebovali
nebo pak uz bylo jasny, ze
pottebujeme néjakou, jako
pomoc. A to me jako
pomérné dorazilo, protoze
jsem prosila maminku, aby
teda $la za jeho obvodni
Iékatkou, aby nam jako
napsala néjakou domaci
péci, protoze uz to jako
nemuzeme takhle
zvladnout (place). A... ta
tekla, ze ji napsat nemuze,
7e to musi napsat
nemocnice. Nastésti jsem
na tom plicnim méla
kamaradku, tak jsem ji
napsala, jestli by byla tak
hodna a napsala mi to.
Rika: ,Hele, j4 ti to napsat
nemuzu, protoze by musel
byt hospitalizovan. Ja to
miZu napsat jenom
hospitalizovanym
pacientim. A trosku jsme
se tam ocitli, jak ping
pongovej balonek, jako
mezi témahle dvouma
stranama a to m¢ hodné
nebavilo.*

Ptistup
praktického
1ékate (PL)

Frustrace,
bezradnost

Komunikace
s pecujicim

Odmitnuti pomoci,
nezajem fesit
situaci rodiny
komunikace, ztrata
duvery
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Citace z rozhovoru
s pani A

Kategorie

Esence
zkuSenosti

Téma

Podstata
zkuSenosti

,»A ona fikala, ze jestli teda
chci, aby pfijela. Tak jsem
tekla, ze jo. Coz me
vopravdu pomohlo (plac).
Pomohlo mi, Ze objednala
koronera. Je fakt, ze tfeba
kdybychom nebyli v
hospicovy péci, mé by
vubec nenapadlo, ze mame
volat koronera.*

Podpora
domaciho
hospice,
zdravotni
sestrou

Jistota,
dostupnosti
pomoci
kdykoliv,
podpora

Dostupnost
pomoci,
podpora

Jistota pecujiciho
Jheni na to sam a
bezradny*

,,Jo, takZe emm, nevim,
jestli to bylo uplné
smysluplny... uplné
smysluplna terapie a pfislo
mi jako hodné smutny, ze
vlastné nikdo
nekontroloval, jak tomu
¢loveku je. Protoze, ano,
mél pfedepsanejch deset
radioterapii, ale jestlize po
sedmy uz prestal jist a bylo
mu hodn¢ zle, naprosto
netusim, proc jako to
dozafit a dopalit, jo?*

Zhorseni
zdravotniho
stavu,
negativni
ucinky lécby

Stres, strach o
nemocného,
nastvani

A ja teda fikam, Ze neji a
nepije. A Ze uz byl jednou
hospitalizovan atd. No a
pani doktroka ,,Hmm.* tak
nam predepsala puding
nutriéni a predepsala nam
recept na puding, kterej se
nevyrabi. To byla pomoc
jako hrom.,,

Lékafr nefesi
problém,
nehleda
pfic¢inu

Frustrace,
Nediavéra

Frustrace
pecujiciho

Strach o
nemocného,
bezradnost,
frustrace

,,Na druhou stranu, kdyz si
feknu téch poslednich...
dejme tomu deset dnd, tak
jako kvalita Zivota toho
¢loveka je jako uplné
katastrofalni. A ja tfeba

v tomhletom bych byla
zastance ty eutanazie.
Protoze by ten odchod mél
mnohem leh¢éi. Jako, kdyz
si kan zlomi nohu, tak ho
prosté utratéj. A ten ¢lovék
to musi prosté protrpét.*
(P14g).

Kvalita Zivota

Soucit
s utrpenim
nemocného

Eutanazie

Ustat utrpeni
nemocného, byt
s nim. Splnit svij
ukol.
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Citace z rozhovoru
s pani A

Kategorie

Esence
zkuSenosti

Podstata
zkuSenosti

,»A vlastné furt jste
napojena na to, ze
poslouchate, jestli ho teda
slysite nebo ne. Tak to
bylo takovy jako tézky.
Takze vlastné kdyz umiel,
tak v prvni chvili byla
takova ta tleva, ze to
nemusite poslouchat... jo,

(P14c). Ale....., pak pfijde
samoziejme ta ztrata. No,
myslim si, ze mamca jako
vlastné z ty ulevy, Ze to
vlastné skonéi. Ze to
vlastné€ skoncilo jako
nejenom trapeni jako pro
nas, spis trapeni pro ng¢j.
Jo, takovy to vysvobozeni.
To, si myslim, Ze... ze jako
je asi dulezitjsi.«

ze to jako mizete vypnout.

Posledni
chvile, imrti
nemocného

Uleva,
vysvobozeni

Zvladnuti
role
pecujiciho

Pecujici splnil sviyj
ukol, citi tlevu a
zaroven bolest

,»No a kdyz tam byla
sestfi¢ka a fikala, ze tam
ptijdete vy. Tak mi to
pfislo vlastné uplné
zbyte¢ny, nicméné jste
prisla vy. Krom toho, ze
jste byla strasné mila,
pfijemna, tak jste pfinesla
(plac)... pliny, ktery ale
byly... musim fict, ze
mnohem lepsi nez ty, co
jsem koupila ja. A prinesla
jste tenkrat.... Pfinesla jste
tenkrat néjakou tu pénu na
myti, bezoplachovou a tak
podobng.

Prakticka
pomoc,
podpora
pecujicich

Prekvapeni,
pozitivni
zkuSenost

Podpora
socialnim
pracovnikem

Akceptace jeho
role, vnimani
podpory

Intenzivnéji se zdravotni stav tatinka zacal horsit zacatkem roku 2022. Po Covidu m¢l

problém s vykaSlavanim krve, a nakonec vysetfeni odhalilo rozsahly nador na plicich,

ktery se nedal operovat. Kurativni 1écba zahrnovala podani chemoterapie, ktera méla

zastavit rist nadoru. Rodina jesté sehnala dalsi 1€ky, které dokazaly posilit celkovy stav

organismu a drzet ho v pfiméfené kondici, aby se kompenzovaly negativni vedlejsi

ucinky chemoterapie. Ta méla nakonec pozitivni efekt, podafilo se nador zmensSit

do té miry, ze jako dalsi doporucovand moznost 1éCby se nabizela radioterapie. Nemocny

byl indikovan k 10 davkam zafeni, na které v pravidelnych intervalech dojizdél
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na specializované pracovisté. Byl v souladu s tim, Ze je to spravna cesta, chtél co nejvice
podpoftit 1éCeni. Po 7 davkach ale prestaval jist a nebyl schopny vétsiho pfijmu tekutin,
radioterapie poSkodila ¢ast traviciho ustroji. Dcera se v rozhovoru pozastavovala nad tim,
ze toto nikdo nemonitoroval a ptipadné dalsi zafeni neukoncil, jakmile tatinek zacal mit
problémy. Po dokonceni zétfeni byl slaby, vlivem nizkého piijmu tekutin dehydrovany,
apaticky, nejedl. Dcera se rozhodla pro pfevoz do nemocnice, kde tatinka pfijali na interni
oddé€leni a jeho stav stabilizovali infuznimi terapiemi. Byl propustén do domaciho
oSetfovani, ale bylo jasné, Ze sily organismu jsou vycerpany. S rodinou nikdo
nekomunikoval dals$i prognézu a dle dcery nemél snahu fesit pficinu obtizi. Rodina
pozadala praktickou Iékatku o predepsani domaci zdravotni péce, protoze se tatinkliv stav
nelepSil. Taje odkdzala na vystaveni poukazu nemocnici, coZ po propusténi
z hospitalizace technicky neni mozné. Pani C se sama snazila najit pomoc, aby tatinek
mohl byt doma a méli néjakou podporu. Dobré reference méla od své znamé, kterd diive
byla v kontaktu s nasi domaci hospicovou péci. Nakonec tedy kontaktovala nasi vrchni
sestru. Po jeji navstévé unemocného bylo zifejmé, Ze stav pana je preterminalni
a byl ptijat do péce. V nasi péci byl 8 dni.

V rozhovoru s pani C dominuje 6 hlavnich témat, které vystihuji jeji zkuSenost
z obdobi péfe o tatinka. NiZe se snazim interpretovat vyznamy prozité zkuSenosti

z pohledu pecujici dcery.

Témata vyplyvajici z rozhovoru s respondentkou C

SmifFovani se s diagnézou a prognézou

Z rozhovoru vyplynulo, ze je tézké se vzdat nad€je na uzdraveni nebo alespon zastaveni
nemoci navzdory rizikim, kterd léCba s ohledem na v€k a funkéni stav nemocného
prinasi.

,,Je teda fakt, Ze na jednu stranu emm, musim opravdu... dat veskerou tictu tem doktorum,
protoze ta kamaradka, kdyz mu sdélovala tu diagnozu, tak to tak jako, rekla mu pravdu,
ale rekla to jako velmi setrnym zpiisobem. Nejsem si jista, jako nakolik to viastné ten tatka
chtel nebo nechtél slyset. To uz nedokazu uplné jakoby rozhodnout. Ale von se prosté
hrozné upnul k ty radioterapii. Myslim si, Ze uplné mu nerekli ty rizika. Ja si myslim, Ze ta
rizika tam uplné jako nezaznéla. Aby ,,je to vazné jako tézky“, myslim si, zZe se az tolik
o tom nemluvilo. Zrovna tak jako chemoterapie, ta prvni, tak z ty mu bylo strasné zle.

Vzal si druhou. Ja jsem vikala: ,, Tati, neber to. Jako jestli jediny co, tohle té zabije
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rychlejs. jo, tam skutecné ten clovek uz je v takovym stavu... jako je starej. Je mu
ctyriaosmdesat. Jo, asi je to jiny, kdyz je to padesatiletej pacient, kterej jesté nemda
ten system celej tak poskozenej, jo. "

A pokud maji blizei nemocného moznost podpofit 1€cbu, snazi se a jdou touto cestou.
Je to pro n¢ i nemocného stale moznost, kterd predstavuje néjakou nadéji.

A v okamziku, kdy ten tatka byl nemocnej, tak tydlety podpurny lécby, ktery sly mimo
systéem, jo. Nechci Fikat, Ze vSechno je alternativa, protoze oboji viastné jako davali lékari,
Jjo? Ze to nebyl zddnej jako Sarlatin nebo nékdo z ulice nebo lécitel. Jo, takze oboji byla
vlastné medicinska, porad to byla vlastné medicinska péce. Nicméné alternativni a mimo
system. A byla velmi draha. Jo? Jako to zas, kdyz se to poscita, tak jako uz jenom vlastné
ta nemoc... a to neni o tom, jako zZe bych litovala téch prostiedkii. To ne. Ale viastné ten
nemocnej v okamziku, kdy je hodné nemocny a chcete mu pomoct, tak samoziejmé jdete...
a mdte tu moznost, jo. Tak samoziejmé jdete tou alternativni cestou taky. Jo, a myslim

‘

si, Ze mu to dalo prosté ten rok Zivota. *

Komunikace s pecujicim

Bezradnost a frustraci pani C citila v komunikaci s praktickou 1ékatkou tatinka, u které
se nedockala podpory a pomoci. V kompetenci praktického 1ékate je vystaveni poukazu
na domaci zdravotni péci, kterd je hrazena ze zdravotniho pojisténi nemocného.
Pro vyCerpanou rodinu to znamenalo, ze sama musela hledat dal§i moznosti pomoci,
pokud tatinka nechtéla ptedat k hospitalizaci.

A pak jsme potrebovali nebo pak uz bylo jasny, Ze potrebujeme néjakou, jako pomoc.
A to mé jako pomérné dorazilo, protoze jsem prosila maminku, aby teda Sla za jeho
obvodni lékarkou, aby nam jako napsala néjakou domdci péci, protoze uz to jako
nemuzeme takhle zvladnout (place). A... ta Fekla, Ze ji napsat nemiize, Ze to musi napsat
nemocnice. Nastesti jsem na tom plicnim mela kamaradku, tak jsem ji napsala, jestli by
byla tak hodna a napsala mi to. Rika: ,, Hele, ja ti to napsat nemiizu, protoze by musel byt
hospitalizovan. Ja to muzu napsat jenom hospitalizovanym pacientium. *“ A trosku jsme se
tam ocitli, jak ping pongovej balonek, jako mezi temahle dvouma stranama a to me hodné

‘

nebavilo.

Dostupnost pomoci, podpora
Pani C velky vyznam piiklada vstficnosti doméciho hospice a jeho rychlému néstupu

do péce o tatinka. Po rtiznych komunikacnich peripetiich, kdy je prakticka lékaika
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nepodpofila se zajiSténim domaci zdravotni péce se sama obratila na doméci hospic
na doporuceni znamé, kterd méla dobrou zkuSenost se vstficnym jednanim. Rodina
respektovala ptani tatinka, ktery nechtél do nemocnice.

,,A protoze prosté vSechno se resi v dnesni dobé pres kamarady a nejlip pres kamarady,
tak kamaradka, ktera taky resila, Ze ji umiral tatinek, tak viastné s vama méla zkusenost.
Byt viastné na poslednich par dmi nebo fikala, Ze vds viastné ani nevyuzila. Ze to viastné
Jjakoby nestihla, ale nicméné Vas jako pochvdlila za vstiicnost, jo. Ze to prosté konecné,
Jjako davalo trochu smysl. TakzZe jsem ji poprosila o kontakt a musim 7ict, Ze mé to jako
strasné potésilo v tom, Ze z tohohle jako bezvladi mezi nemocnici a praktikem, kdy jako
v§em je to jedno. Tak jsem zavolala na to cislo, zvedla mi to Vase sestricka a ta rekla,
Ze to se mnou resit nemuze a ze mi hned preposle cislo na vrchni sestru. Takze opravdu
obratem mi pristalo jiny telefonni cislo, na ktery jsem zavolala. Pani xxx byla naprosto
excelentni, protoze se mi strasné vomlouvala, Ze v pondéli, kdy jsem volala, Zze nemiize.
Ze jako uz to nestihne, Ze prijde az v vitery v devét rano.

,, Takze z tohodle, jakoze absolutni jako nezdajem emmm, ze vsech stran, tak tohle bylo
proste. 1 s tim, zZe se jako viastné vomlouvala, Ze to nestihne driv nez v utery rano. Ehh,
s tatinkem uz to pak slo pomerné rychle z kopce. Na druhou stranu, on rek’, Ze nechce
do nemocnice, Ze to se radsi obési, coz v tu dobu bylo jako usmévny, protoze v tu dobu
uz se moc jako neudrzel, Ze jo. Tézko by (smich) jako jakymkoliv zpiisobem, jo? Ze to bylo

3

takovy to... vilastné roztomily vyhroZovani, no. *

Frustrace pecujiciho

Pecujici se snazi podporovat nemocného v 1éceni. Doprovazi ho, proziva s nim stavy, kdy
mu neni dobfe a Spatné snasi 1écbu. Bez otevien¢ komunikace s lékafem je tézké
vyhodnotit, do jaké miry ma toto Usili smysl a nepiinasi zatéz a je pak zdrojem frustrace.
,, Tatinek by se dozil ctyriaosmdesati ted’ko v cervnu. Jo, takze emm, nevim, jestli to bylo
uplne smysluplny... uplné smysluplna terapie a prislo mi jako hodné smutny, ze viastné
nikdo nekontroloval, jak tomu cloveku je. ProtozZe, ano, mél predepsanejch deset
radioterapii, ale jestlize po sedmy uz prestal jist a bylo mu hodné zle, naprosto netusim,
proc jako to dozarit a dopalit, jo? Takze vysledkem toho bylo, zZe uz se z tohodle tatka
nikdy nezved zpatky.

A ja chapu, Ze je hrozné teézky odhadnout tu davku, ale spis mné vadi, Ze ten kontrolni
mechanismus tam vlastné nebyl. Ze si nikdo nevsimne, Ze pacient neji, Ze je mu vazné
Spatne.
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A ne kazdej pacient je tak komunikativni, aby vek‘: ,,Ale mé je uz strasné zle.*
On se snazil... kdyz to reknu vulgarne, drzet hubu a krok, jo.

,»J0, takze emm, nemyslim si, Ze by to viastné rekl. Kdyz jsme tam byli po ctrnacti dnech
na kontrole, tak voni viastné byli jakoby spokojeny, protoZe maj pacienta po lécbé.
A ja teda rikam, zZe neji a nepije. A Ze uz byl jednou hospitalizovan atd. No a pani doktroka
, Hmm. *“ Tak nam predepsala puding nutricni a predepsala nam recept na puding, kterej
se nevyrabi. To byla pomoc jako hrom. Jo, takze, jestli teda léky na nevolnost nebo néco...
Néco tatinek doma samoziejme mél, ale to moc nepomahalo. Ale zZe by se zkouselo hledat,
Jjestli se najde néco, co by mu pomohlo s tim travenim, tak se podle me... za me se jako

‘

moc nehledalo, no.*

Zvladnuti role pecujiciho

Pro pani C bylo dtlezité, Ze se o tatinka postarali az dokonce.

»To jako je fakt, Ze todlencto bylo jakoby teézky, zZe ty posledni chvile mél tatka jako dlouhy
apnoe, tak em, to bylo takovy jako ndrocny. Ze viastné i to bylo jako vycerpavajict
poslouchat. Ten chrcivej dech. S tim, Ze viaastné ty apnoe byly kolem, tFeba trictvrté
minuty, jo. A vlastné furt jste napojena na to, ze poslouchate, jestli ho teda slysite nebo
ne. Tak to bylo takovy jako tezky. Takze viastne kdyz umrel, tak v prvni chvili byla takova
ta uleva, zZe to nemusite poslouchat... jo, zZe to jako miizete vypnout. (Plac). Ale...... pak
prijde samozrejmé ta ztrata. No, myslim si, Ze mamca jako vlastné z ty ulevy, Ze to vlastné

skonci. Ze to vlastne skoncilo jako nejenom trapeni jako pro nas, spis trapeni pro néj.

vvvvvv ¢

Podpora socialnim pracovnikem

Casto se u rodin setkavame s tim, Ze nechdpou roli socialniho pracovnika, patrné také
z divodu zazitych stereotypti ve spolecnosti. Mnoho lidi nema povédomi o tom,
jak Sirokou oblast socialni prace zahrnuje. Role 1¢kate, zdravotni sestry je pro rodiny
uchopitelnd. Pojem psychosocialni podpora je pro mnoho lidi také témét necitelny pojem,
pod ktery si konkrétni péci neumi predstavit.

., No a kdyz tam byla sestricka a Fikala, Ze tam prijdete vy. Tak mi to prislo viastne uplné
zbytecny, jako proc, jo. Nepovazuju se uplné za socialné slabou rodinu, jo. Nejsem zvykla
na to, brat davky nebo chodit na urady a takhle mit nekde otevienou ruku a dej, dej, dej.
Ne. Byla jsem vychovana k tomu, ze se mame postarat sami, Ze jo. A tak mi to prislo

jakoby vlastné zbytecny, nicméné jste prisla vy. Krom toho, Ze jste byla strasné mila,
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prijemnd, tak jste prinesla (plac)... pliny, ktery ale byly... musim Fict, Ze mnohem lepsi
nez ty, co jsem koupila ja. Mate vodzkouseny znacky. A prinesla jste tenkrat.... Prinesla
Jste tenkrat nejakou tu pénu na myti, bezoplachovou a tak podobné. Coz emm, jsou véci,
se kteryma jsem neméla zkuSenost. Viibec jsem netusila, Ze to vlastné jako existuje.
To, ze jsou mokry ubrousky a to, jasné. A tak. Ale. Takhle. Nez jste prisli, tak jsme viastné
tu hygienu tatkovi zvladali relativné dobre, protoze jsme ho prosté ve dvou nebo ve trech
dokazali dostat do vany, vosprchovat, a tak. Takze to bylo ,,jakoby “ v klidu, ale viastné
relativné rychle se z néj stal naprosto lezici pacient. Jo, takze musim rict, Ze mé to jako
nesmirné prekvapilo. Na druhou stranu, kdyz jste nam rikala, Ze mame narok na davku,
Jjako na ten prispeévek na péci. Tak tieba za mé, v tuhle chvili jste jako splnila jakoby svoji
povinnost. Vy jste Fekla: ,,Mate narok na davku.*, ale co mé prekvapilo, Ze jste sla dal.
Ze jste tam méla prosté nachystany formuldre, ktery jste vyplnila (plac), ktery jste nam
dala jenom podepsat. Takze to bylo samozrejmé jako obrovsky usnadnéni. Ja se priznam,

¢

Ze bez vas bych ty papiry nikdy nesla vyplnit. Prosté bych se na to vykaslala.

5.6 Vysledky vyzkumného Setieni

5.6.1 Zavérecna zprava

Vyzkumné rozhovory odrazi zkuSenosti tfi pecujicich s domaci hospicovou péci.
Z analyz rozhovorl vyplynula ncktera témata, kterd u vSech tii respondentek zrcadli
podobnou zkuSenost.

Z rozhovori vyplynulo, ze pfijeti diagnézy nevylécitelného onemocnéni
a vyrovnani se s prognézou nejisté délky zivota je tézké. Smifeni se s nemoci vyznamné
neuleh¢uje ani vyssi vék nemocného. Nemocni se tézko vzdavaji nad&je na uzdraveni,
usiluji o stabilizaci nebo alespont zpomaleni zhorSovani zdravotniho stavu, podstupuji
dalsi terapie, které pak mohou negativné ovlivnit jejich funkéni stav a déle snizuji kvalitu
jejich zivota. Vyrovnat se s nemoci je tézké 1 pro jejich blizké. Dokud existuje néjaka
nad¢je, hledaji spolu s nemocnym cestu, jak oddalit termindlni fazi onemocnéni. Této
snaze jdou pak naproti i moznosti sou¢asné moderni mediciny, kterd nabizi podplrné
terapie a intervence takika do upIného vyc€erpani organismu. Velice pak zaleZi na ptistupu
oSettujiciho 1ékare a jeho schopnosti komunikovat s nemocnym a jeho blizkymi moznosti
dalsi 1écby, celkovy piinos dalSich terapii a jejich smysl. O tom, jak ,,dal v 1écbe

rozhoduje nemocny spolecné s oSetfujicim Iékafem. Pokud jsou moznosti 1écby
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vycerpany, méli by spole¢né hledat zptisob, jak umoznit nemocnému dozit jeho zivot dle
jeho preferenci a s ohledem na jeho zdravotni stav distojné a v nejvyssi mozné kvalité.

Z rozhovori vyplynula zkuSenost, Ze zéasadni pro pfijeti ukonCeni 1éCby
nemocného je empatickd komunikace ze strany oSettujiciho 1€kare. To, jak s nemocnym
sdili jeho situaci nepiiznivé progndzy, hleda s nim moznosti a sméruje ho k paliativni
péci, je zdsadni pro smifovani se nemocného s realitou vyvoje jeho zdravotniho stavu.
Miuize nemocného a jeho blizké posilit v rozhodnuti, Ze specializovana paliativni péce
je dobré vychodisko, a nikoliv prohra sou¢asné mediciny.

V této fazi je pak zdsadni zapojeni blizkych nemocného. Diky jejich podpote
aodhodlani se pak da planovat vyuziti domdci hospicové péce. Predpokladem
je sounalezitost rodiny, podpora pecujiciho, ktery nese hlavni biimé péce o nemocného,
ktera je Casto fyzicky i psychicky velmi narocna. Zvladnuti péce o umirajiciho piinasi
pecujicimu ulevny pocit, ze splnil sviij tkol a byl s blizkym az do konce jeho zivota.

VétSina rodin nemd piedchozi zkuSenost s domaci hospicovou péci a neumi
si predstavit, jak péce funguje. Blizci nemocného piebiraji iniciativu a odpovédnost
za zajisténi péce o nemocného a stavaji se partnery pro doméaci hospicovy tym, ktery pak
v rodin¢ poskytuje predev§im péci oSetfovatelskou realizovanou zdravotnimi sestrami
pod dohledem hospicového 1ékafe. Multiprofesni tym pak reaguje na dalSi potieby
rodiny. K feSeni situace v rodiné vyznamné piispiva socidlni pracovnik, jehoz role
je nekdy pro rodiny stézi uchopitelnd a neumi si konkrétné piedstavit rozsah jeho pomoci.
Kladn¢ pak hodnoti nejen jeho praktickou pomoc se zajiSténim rtznych pomucek
a sluzeb, ale ocenuji také projeveni zajmu a ucasti v situaci, kterd nese mnoho obav.
Ve vypjatych dnech péfe o nemocného muze byt sdileni situace ulevné a pecujici
ji vnimaji jako podporujici. Zaroven se tim otevira moznost k navazani vztahu s blizkymi
nemocného, ktery pak usnadnuje péci a podporu rodiny v dobé po jeho umrti.

Z rozhovoru také vyplyva, ze pecujici vstupem do péce domdaciho hospice citi
ulevu a podporu, odpada narocnd komunikace s jinymi poskytovateli zdravotni péce.
PéCe je poskytovana zjednoho mista a vysilana piimo k nim domi, kde se mohou
soustiedit na nemocného. Je dostupna rychle a kdykoliv je potieba. Odpada tak n¢kdy
az frustrujici komunikace s praktickym lé¢kafem, jehoz pomoc vSichni pecujici na zakladé
své zkusSenosti hodnotili jako nezucastnénou, nevstficnou a bez z4jmu pomoci roding,
ktera je v naro¢né zivotni situaci. Naopak podpora tymu hospice byla vSemi pecujicimi

hodnocena jako nadstandardni, empaticka a podpiirna.
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Domaci hospicova péce se snazi doprovazet nemocné a jejich blizké v tézkych
casech narocné péce, ale také po umrti nemocného. Navazovani kontaktu s pozistalymi
na zaklad¢é spolecné prozitého obdobi péce o jejich blizkého, bylo vSemi hodnoceno
kladné. Vzpominky na zemtelého nebo setkani s pracovniky hospice nevzbuzuji bolest,
ale naopak jsou vitany a jsou piilezitosti mluvit o zemielém s nékym, kdo s nimi sdilel
tento narocny Cas a provazel je slozitym Zivotnim obdobim.

Z rozhovoru vyplyvaji také podnéty na dalsi aktivity, které by pecujici vide€li jako
piinosné. Mohou to byt setkani pozustalych, organizace svépomocnych skupin nebo
predavani kontaktii na jiné pecujici s podobnou zkuSenosti. Pozustali se smifuji se ztratou
blizkého a hledaji cestu, jak uchopit jejich novou Zivotni realitu, jak pfijmout novou

socialni roli a jak zase najit smysl a radost ze Zivota.
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5.7 Diskuze

Odvaznou ambici mého vyzkumu bylo analyzovani prozité zkusSenosti rodinnych
prislusnikti, ktefi v domaci hospicové péci pecovali o své umirajici blizké. Cilem
vyzkumu bylo zjistit, jak peCujici prozivali toto obdobi a co jim tato zkuSenost pfinesla.

Pro sviij vyzkumny zdmér jsem zvolila metodu z oblasti kvalitativniho vyzkumu
a rozhodla se pro vyuziti fenomenologické vyzkumné metody. Timto vyzkumnym
pristupem jsem chtéla zprosttedkovat vlastnimi prekoncepcemi a predstavami
nezkreslenou interpretaci prozitka tfi respondentek, které jsem poznala v ramci péce
naSeho domaciho hospice. Uvédomuji si, ze jsem se svym vyzkumem této metode pouze
ptiblizila. Propracovanéjsi a kvalitnéjsi zpracovani by vyzadovalo moje hlubsi proniknuti
do metodologie tohoto piistupu a rovnéz bych potiebovala disponovat zkuSenostmi
pokrocilého vyzkumnika. Zpracovani dat jsem se snazila provést v podstaté intuitivné
v souladu s popisovanymi metodami (Uzavorkovani, Intuice, Analyzovani dat).

Analyzou rozhovoru se tfemi respondentkami jsem ziskala 6 témat, ktera
s mirnymi nuancemi vystupovala ze zkuSenosti vSech tii participantek. Vyznamy
zkuSenosti vSech participantek souhrnné shrnuji v ZavéreCné zpraveé. Témata, ktera
vyplynula zrozhovoru s kazdou respondentkou jsou zminéna v podkapitole, ktera
je vénovéna kazdé jednotlivé respondentce. V téchto podkapitolach je také citovana
osobni vypoveéd respondentky, kterd vystihuje jedinecnost prozitku a osobni zkusenosti
v jeji nezkreslené podobé.

Vyzkumné ¢ast pro mne znamenala velkou vyzvu, t&Sila jsem se na rozhovory
a setkani s participantkami, které jsem méla moznost poznat v dobé, kterd pro né byla
naro¢na. Opakovanymi kontakty a podporou se ndm podafilo navazat vztah divery, ktery
je v domaci hospicové péci predpokladem pro to, aby se nase pomoc mohla rozvinout,
nevztahovat se pouze k praktickym ¢innostem, ale mit piesah do psychosociéalni podpory,
ktera mné€ osobn¢ v podpote pecujicich dava velky smysl.

Metodologie u fenomenologického zkoumani doporucuje realizovani
nestrukturovanych rozhovori. Vzhledem k citlivost tématu jsem tedy realizovala
tf1 hloubkové nestrukturované rozhovory. Do vyzkumnych rozhovort jsem vstupovala
s mirnym napétim, zda se mi povede vyvolat atmosféru divery, ve které se participantky

budou citit bezpecné a budou se chtit ohlédnout zpét na svoji zkusenost. Rozhovory jsem
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postavila na volnosti, svobod¢ v piemysleni a ve vyjadfovani. Nékdy pravé toto mohlo
byt ditvodem, pro¢ se mi pak nedafilo korigovat tok myslenek a vzpominek. VSechny
rozhovory navic byly velmi emotivni a neobesly se bez place. Bylo pro mne velmi tézké
drzet n¢jaky smér a zaroven plné naslouchat, vnimat a davat podporu. I ja jsem se vracela
ve vzpominkach ke spole¢nym prozitkiim s touto rodinou.

Diky rozhovorim a v kontextu vSech sdéleni, se mi naskytl celkovy pohled
na vztahy, na to, ¢im rodina prosla pted vstupem do nasi péce a rizné detaily, které ndm
ve fazi, kdy je rodina v podstaté v krizové situaci, uniknou nebo na né neni prostor.

Se svym profesi ovlivnénym paliativnim pfistupem se nékdy pozastavuji
nad Ipénim klientii na zivoté, podstupovanim dalSiho 1é¢eni, které jim jen ubira zbytky
sil. Teprve v kontextu celého ptibeéhu rodinnych vazeb a vztaht se d4 pochopit, pro¢
se nemocnym nechce odejit.

Diky vyzkumu a pouzité fenomenologické metod¢ jsem si potvrdila, Ze v kontaktu
s klientem a jeho rodinou je dobré se upozadit, nepodsouvat své vize a predpoklady,
naslouchat, a to mize byt cesta, jak klienta 1épe pochopit, ziskat si jeho divéru a dozveédéet
se 0 ném mnohem vic.

Ke své praci se snazim pristupovat s pokorou a respektem pro jedinecnost
kazdého Zivotniho ptib&hu nasich hospicovych rodin. Jsem si védomad, Ze ptes veskeré
nabyté znalosti a zkuSenosti nemohu byt vtak niterném tématu stoprocentnim
odbornikem. Prozivani a smifovani se s diagndézou nevylécitelného onemocnéni
a prognézou konce zivota, je u kazdého nemocného jedinecné a stejné tak jedinecné
jeivyrovnavani se s nemoci u jeho blizkych. U naSich klientd povétSinou plisobime
ve velmi omezeném cCase, kdy nejsme s to pln¢€ nahlédnout do rodinné historie vztaha,
vazeb, postoji a hodnot. Jsme svym zpusobem v roli trpélivych pritvodcti a pozorovatela,
kteii ,,védi vic*, ale 1 tyto informace se snazi citlivé davkovat, nebrat nadéji, ani faleSnou
nadéji nevzbuzovat. Nalézat spole¢né s nemocnym a jeho blizkymi v té té¢zké situaci néco
pozitivniho. To, Ze je nemocny doma se svymi blizkymi, to, Ze jeho blizci maji spoustu
lasky a odhodlani se o néj starat. Vazim si toho, Ze mohu byt nablizku v tak intimnich

prozitcich a na chvili byt soucasti naSich hospicovych rodin.
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ZAVER

Snahou diplomové prace bylo hledat koncept efektivni psychosocialni podpory
poskytované umirajicim a jejich blizkym v domaci hospicové péci. Prace predstavuje tuto
péci jako zdravotné socidlni sluzbu, kterd usiluje o to, aby nevyléciteln¢ nemocni
lidé mohli zavér svého Zivota stravit v domacim prostiedi a s lidmi, které maji radi. Cilem
této péce je dosazeni maximalni mozné kvality zivota nemocného, zachovani jeho
diistojnosti a napliovani jeho potieb. Stranou péce neziistdvaji ani jeho pecujici blizci.
Jejich potieby jsou rovnéz vnimany a feSeny, a to 1 v dobé po umrti nemocného v rdmci
péce o pozustalé.

Teoreticka Cast blize predstavila sluzbu, ktera nabizi svym klientim koncept
dobrého a dlstojného umirani. V nejvyssi mozné mife se zaroven snazi napliiovat potieby
umirajicich a neopomiji ani podporu jejich blizkych, ktefi nemocného v jeho poslednich
dnech doprovazi. Koncept domaci hospicové péce je specificky. Klade vysoké naroky
na multiprofesni hospicové tymy, ale je ndrocny také pro pecujici blizké, kteti na sebe
berou biimé fyzicky a psychicky narocné péce. Zakladni podminkou, aby takto nastavena
péce byla realizovatelna, je mimotadny pfistup uplatiiovany pracovniky na strané jedné
a pristup pecujicich k umirajicimu na strané druhé. Koncept domaci hospicové péce
vychazi z téch nejCistSich hodnot lidské existence, kterymi jsou laska, soucit, respekt,
pokora, ticta k ¢loveku jako jedinecné a neopakovatelné bytosti, ucta k lidskému zivotu
a jeho konecnosti. Piistup k umirajicimu a rodinam ptesahuje bézny standard zdravotnich
sluzeb, vnémz je nezbytny ptedevSim empaticky piistup ale také profesni znalosti
rozvijené praxi a dal§im vzdélavanim. Hlavnim pfedpokladem pracovnika v hospicové
péci je vira v jeji smysl.

Socialni prace ma v koncepci paliativni péce svou nezastupitelnou roli a ¢innost
socidlniho pracovnika je pifimo definovana ve standardech paliativni péce. S ostatnimi
¢leny tymu nahlizi na situaci nemocného a jeho blizkych kontextu potteb vyplyvajicich
z naro¢né zivotni situace.

Vyzkumnd ¢éast zachycuje zkuSenosti tii rodinnych piislusnikti, kteti v ramci
domaéci hospicové péce peCovali o své umirajici blizké. Na podkladé realizovanych
rozhovorti vyzkum mapuje jejich subjektivni prozivani obdobi péfe o nemocného,

zachycuje jejich celkovou zkuSenost z tohoto obdobi a zarovei to, jak vnimali podporu
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poskytnutou domécim hospicem. ZkuSenosti pecujicich jsou sice individualni
a jedinec¢né, ale daji se v nich vysledovat shodna témata.

Dalsi zkouméni zkuSenosti pecujicich rodinnych pfislusnikit povazuji
za podnétné. Muze piispét k hlubsSimu pochopeni prozivani naroné péce pecujicimi
osobami, detekovani potenciondlnich rizik ohrozujicich pecujictho a poskytovani
ucinngjsi psychosocialni podpory. Jist¢ by bylo zajimavé, kdyby vyzkum vychazel
ze zkuSenosti vétsiho poctu pecujicich osob, které pecovaly o blizké riznych vékovych

skupin a pohlavi.
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Ptiloha 1: Informovany souhlas

Svym podpisem stvrzuji, ze souhlasim s poskytnutim rozhovoru, pofizenim
audiozdznamu a zpracovanim rozhovoru pro ucely diplomové prace Lucii TrpkoSovou,
studentkou oboru Socidlni prace a aplikované psychoterapie na Prazské vysoké Skole
psychosocialnich studii v ramci diplomové prace ke statni magisterské zkousce.
Souhlasim s tim, Ze v praci budou vedena néktera ma citlivd data, ale nebude uvedeno
mé pravé jméno nebo nebudou uvedeny skutecnosti, které by mohly vést k identifikaci
mé osoby. Vim, Ze mohu své rozhodnuti z jakychkoliv diivodi zménit.

S témito podminkami dobrovolné a bez natlaku souhlasim.

Veskeré zpracovani mnou poskytnutych udaji je plné¢ anonymni a nebude pouzito

pro jiné ucely nez vyse uvedené.

Jméno:

Podpis:

Datum:



Piiloha 2: Piepis rozhovoru s pani A

Moc rada Vas vidim, dékuju, Ze jste si na mé udélala cas.

Rekla byste mi, jak to bylo s tou nemoci manzela? Jak dlouho se manZel 16¢il?

Dobfie. Manzel se zacal... manzel se 1¢¢il na CHOPN od roku 2008. Ale byla to snad stfedni, takova ta
stitedni hodnota nebo jak se tomu fiké. Ta stiedni no. Takze zvladal jesté. Nezvladal tieba schody, nezvladal
takovy ur€ité t€zsi véci, ale mohl fidit auto, zatim. Jako mohl se najist, mohl se vykoupat, ale pomalu
vSechno... nemohl se zatéZovat pfiliS. No jenomze taky byl, jednak jsem mu jako zafidila v xxx edukacni
pobyt, kde ho naucili s tou nemoci jakoby jak se poprat a jaky délat dechovy cviceni a takovy, aby se to
nehorsilo. Protoze ta nemoc uz jako se neda vylécit.

Ano, hmm.

Ta uz je jako takova to... a protoZe on byl svaie¢, on svarel a jesté koufil, no tak to se na téch plicich, se to
jako vobjevilo. A vobjevilo se to tak, ze vlastné nemohl, my jsme tfeba byli na dovoleny na Machovym
jezeru s vnuckou a chtéli jsme jit na Bezd¢z. Jo, a tak my jsme Sly a déda za nami byl takovej kus porad,
tak jsme... a tam teprve prvné jsme poznaly, jako, a to jsme nevédély, Ze jako nemize jako dejchat.
Pritom kdyz jsme tieba tfi roky pied tim nebo Ctyfi, byli tfeba v KrkonoSich, §li jsme na Kozi hibety, tak
von to vyfaral i kdyz koufil jeste, tak to vyfaral jesté rychlejs nez ja. No, tak to jsem si fikala, Ze to asi
neni vono. Potom na chatg, taky jsme tam nosili néjaky leSeni, nosili trubky. Tam je kopec, to taky nemohl.
Ja prej ,,Nemtzu“, tak si sed, no, a tak se na to pfislo takhle. Jest¢ navic mél zastavu moceni a mél jako
zvétSenou prostatu, takze musel jako na operaci. A na tu operaci mél nastoupit v Plzni, protoze tam mél
jako... tam jsme mu to vyfidili. Ze tam byla laserova, moznost laserovy operace a Ze to je jako Setrné.
Hm, hm.

No, takze tam jako nastoupil, a tak mél vSechny pfedoperacni vySetfeni hotovy, no a najednou... to bylo na
Silvestra néjak... a najednou se strasn¢ zhorsil a nemohl dejchat. Tak jsem volala rychlou, no tak ho
vodvezli a tam mu stanovili, de facto ten CHOPN. TakZe operace prostaty se odlozila no. Takze potom
mu to teda udélali, takze tak néjak s tim... dostal se do péce plicnich 1ékait a tak né&jak ale diky Iéktim,
foukackam a tak, tak to celkem jako zvladal. To zvladal az tak do toho roku 2015, 2016 nebo... tak to §lo
pofad. No, ale pfed, to bylo obdobi pied covidem, 2019 nebo to uz bylo 2020 vlastné, na jate (hluboky
nadech), tak ja jsem byla shodou okolnosti se sestrou na... v Praze, na usnim vysetieni, protoze von nikdo
z rodiny s ni nejel, tak jsem s ni jela jé a pfijela jsem. Bylo to pfesné 12. unora, to ma syn narozeniny. A
ptijela jsem a manzel tady byl Gplné vyfizenej a navic, Ze ho boli strasné koleno, ale uplné tak strasné, ze...
a taky se mu Spatné dejchalo a tak jsem mu zase volala rychlou, tak ho vodvezli a... ze, kdyZ jsem si méla
zavolat, tak Ze bude na plicnim oddéleni. Mezitim volali, Ze na plicnim oddéleni nebude. Ze mé né&jakej
hroznej zanét v tom koleni a Ze je na ortopedii Ze jde na operaci. A tam to zaclo. V ty dobé¢ to zaclo. Tam
byl asi ¢trnact dni, protoze v tom mél néjakej hnis a nevim co. Nevim vibec jak to vzniklo nebo z ¢eho.
Jenom, Ze se tam zhorsil s dejchanim, Ze jo. Protoze jednak mél narkdzu, jednak prosté tam byl bez pohybu
nebo nemél ten kyslik zadnej nebo to jesté nebylo. Tak mi ho dali domi né&jak v sobotu nebo v patek a do
druhyho dne dostal horecky a jel znova zpatky.

Hmm. A to bylo v jaky nemocnici?

Tady v xxx, vSechno v xxx. A tam zjistili, Ze se mu zhorsilo prave to dychani, no a... to uz ho dali na plicni.
Tam na tom plicnim je pravé, pani doktorka, ndm fekla (my jsme tam byli s dcerou), Ze to vypada na ten
kyslikovy pfistroj, jako Ze bude muset mit. Jestli... anebo ze jinak bude muset furt chodit na kapacky a tak.
Tak jsme teda k tomu jako dali svoleni. No tak nejdiiv mél ty bomby, nez to vyfidili. Pak jsme méli ten
elektrickej pfistroj na to vytvareni toho kysliku. A vod ty doby, vlastné vod toho roku 2020 vod jara to mél.
No, jenomze netrvalo mésic a dostal zanét zase mocovejch cest a ted’ka zacal covid. Takze to bylo uplné
jako... jsme nemohli k Zadnejm doktoriim, tak prosté kdyZz uz to bylo takovy, Ze... tak dostal antibiotika vod
praktika a tak, ale to uz pak nikam nevedlo, tak jsme museli na urologii. Tak si ho nechali na urologii a tam
dostal zanét varlete. Takze mu odstranili jedno varle. No a tim, tim zase... on vzdycky jak se dostal na ty
operacni ty, tak na tom dejchani se vzdycky uplné rozhodil. A tam vlastné kdyz, kdyz jako byl, tak voni ho
zase, zase ho dali domu. Jo? Voni vzdycky mi ho dali domu a von, ja nevim, tfeba do t€ch dvou dni jel
zpatky jako s horeckama. A navic, mi fekla ta pani doktorka na plicnim, Ze dostal celkovou sepsi, takze
vubec nevi, jak to bude. To tenkrat jsem byla... Ze jo. No, ale to piezil taky. No, a tak zase byl doma, protoze
potad lezel, uz byl na tom kysliku. No, tak kdyZz teda dostal takhle tu sepsi, tak ho z toho dostali néjakyma
antibiotikama. Ale on vlastné... jA nevim no, jak bych to fekla. Stézoval si nebo kdyz jako Sel jako na malou,
tak mél v tom takovy jako kousky a bylo to cejtit strasné. Tak jsem volala na tu urologii a voni mi fikali,
protoze to byl na tom plicnim a pak uz zase doma. A voni mi fekli, Ze to je n¢jaka ta bakterie a ze vlastné
nevim, jako ze, no Ze nevédi jako co. No, nam to nedalo, az jako Ze ten jeden doktor na ty urologii byl jako
na tom urgentu pfimo, tam jsme vzdycky... protoZe on zacal mit teplotu a zhorSeny dychani. Jo, takze vono
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to... no. Takze ten fek, Ze to vypadd, ze bude muset na tu... jak se tomu fika, to cévkovani, pro muzsky,
takovy to, vite co?

Ze mu zavedou mocovej katetr?

No, tak to mél kazdou chvili, jako Ze se mu na to podivaj. Cystoskopii. No, tak mu to ud¢lali a zjistili, Ze
vlastné ma pistél mezi stfevem tlustym a tim mocovym méchyiem. A to mu zplsobuje vSechny ty zanéty
a vSechno tohleto. A ze bude muset teda jit, jako na kolonoskopii, aby zjistili, jak to potom jako vypada.
No, takze to bylo vSechno v fadu tejdnti, mésict... prosté to trvalo az do toho 1éta, kdy mu zjistili, Ze teda
ma nador jako na tlustym stfevu. A vzali mu z toho vzorek pfi ty kolonoskopii, ale ten vzorek byl negativni,
takze jsme byli jakoby radi. A vona ta doktorka fikala, ze vétSinou u téch starSich lidi, Ze to je nador, kterej
uz je tam jako dlouho nebo neni to agresivni, takze... ale prej az podle ty operace pak se déla skutecnej,
jako ta cyst — teda né cyst... ta biopsie.

J6, rozumim, jojo, jasné.

No, takze byla naplanovana operace, takze pan doktor na chirurgii nam vSechno vysvétlil. Udélalo se
predoperacni vyseteni. To bylo léto takovy jako, kdy vlastné to bylo stanoveny na 10. srpna. Mezitim, ja
jsem si zlomila ruku. Na zahradce to bylo furt ty spéchy, zZe jo. Tak ja jsem si tam néco to a hned jsem si
vzala Stafle a zidli, ta Zidle se zvrhla no, tak. Takze jsem méla sadru no, takze to zas byla komplikace s jeho
obsluhou a tak podobné. No a ten den, kdy jsme ho tam davali do nemocnice vlastné, tak mi ji akorat
sundali. Tak zase pak rehabilitace. Ale to jsem mohla, kdyZ on byl v ty nemocnici. No, tak ale odoperovali
mu nador, ale zjistili, Ze je to zhoubny a dost zhoubny jako. Tak on se z toho malem zhroutil, chtél... ten
pan, co byl s nim na pokoji mi povida: ,,.Dejte na néj pozor, on chce skocit.*

Jo, Ze byl v depresi.

,Ze chee skoGit.“ My bydlime v sedmém patte. To fikam: ,,To mi ani nefikejte. (hluboky nadech) ... no,
tak to byl uplné Spatnej prosté. No, takze nejed viibec, uplné prosté jako vSechno... uplné€ se zhroutil jako.
Tak mi ho dali domi, protoze on nechtél jist. Tak j& ho tady po 1zickach jsem ho krmila, vSechno. No, tak
se z toho trosicku... ale zase. Zase dostal teplotu a v tom biiSe zase byl zanét. Takze znova do nemocnice,
tam byl zase jak dlouho. Pak zase plicni, Ze jo. To v§echno byly takovy ty komplikace, takze kdyZ se z
tohohle vseho tak jako konecné vyhrabal, tak z toho plicniho jsme ho rovnou vezli na onkologii k pani
doktorce xxx, co je tady na xxx. A to bylo jediny §tésti teda, protoZe voni si sedli. Prosté¢ mlij muz...

Jo, Ze ho pani doktorka dokazala néjak povzbudit?

Dokazala. Dokazala. Ona méla takovej jako... manzel byl takovej jako v podstaté srandista, ale tim stafim
uz byl mrzout, Ze jo. Ale...

Cernej humor? Nebo se tak jako Spickovali?

Ona si jakoby, képli si spolu do noty. No a ona se mu to hned jako snazila vysvétlit a hned Ze mu jako piijde
na pohieb a tak. A zjistili, Ze si jako vyhovujou takhle, tak tim padem to bylo de facto jakoby Stésti. Protoze
on potom m¢l potad takovy ty onko-markery, ty hodnoty mél dobry. TakZe ona timhlet im se mu snazila,
7e musi si dat teda jako chemoterapii, jako prasky. Kazdych 14 dni, tejden ze bude mit pauzu. A tak jsme
mu i my, tak jsme se mu vSichni tak jako... jo? Aby véril. Aby véfil... €ili on zacal jako véfit a furt to bylo
dobry. TakzZe to jsme uplné... on zacal si...

On tak jako rozkvet.

No, protoze pred tim uz vazil asi 60 kg jenom, Ze jo, takze potom se jako troSku sebral. Jenomze jsme
najednou dostali covid. Viibec nevime od koho! Protoze vSechno nam davali déti za dvete. Ja jsem nékdy
Sla do krdmu, ja& jsme si vymejvala ze jo, v§echno, dezinfekce. S rouskou pochopitelné nebo s respiratorem
teda. Prosté¢ jsme ho dostali. Ale to bylo taky, ze manzel mél, dobiral tu davku téch xxx nebo jak se
jmenovaly ty léky a mél to dobrat v pondé€li a v sobotu dostal teplotu zase. Tak jsem volala na onkologii,
jenomze tady onkologie nefunguje v sobotu. Tak mi fekli: ,,Volejte nékam do Prahy,” ja jim fikdm ,,Tam
ho neznaj, ze jo, oni nevi.“ Ja& fikam: ,,Mné jde o to, jestli to nemuze bejt tieba z téch 1ékt, protoze tam je
napsano, ze jako pfiznak muize bejt teplota.” Ono mu nic jinak jako nebylo, ale u n¢j vZzdycky ta teplota tak
jako znamkovala, zZe bude né&jaky... Ze zase se néco déje. No. Tak, prej: ,,Vydrzte teda do pondélka, pani
doktorka bude v pondéli. Tak mu dejte paralen.“ Ze jo, a takovy obvykly ty... tak to jsem tak udélala a...
mng $lo o to, jestli teda mu to mam jeste jako davat ty dva dny nebo Ze by to tieba... . No, tak v pondéli
jsem ji volala, vona fekla: ,,To uz mu dneska nedavejte. No, tak jestli by to mohlo bejt ono, tak jestli uz
nema teplotu, tak jako dobry. Tak se ale ozvéte, kdyz tak po tejdnu. Jsme méli jit na krev a pfijit tam.
Jenomze ja jsem za dva dni, v utery jsem dostala horecku ja. A ja, kterda horecku mam teda opravdu
malokdy. Tak to uz jsme zavétiili, Ze jo. Ted’ka zase, v tomhle stavu jsme volali zase doktoriim, jak mate
jit do toho, na ty odbéry nebo tak. A ja mam neteft, ona déla zdravotni sestru, teda d¢lala jako na ARU a to,
tak ona nelenila, pfijela s téma testama. Ona byla jest¢ navic v ty dob¢ na tom tom, takze mu to nabrala
jako tady. No nejdfiv nabrala tam ty a fekla: ,,No, mate to oba.“ Jak udé¢lala ty testy, ze jo. Takze jsme to
méli. Takze manzel mél docela jako leh¢i prubéh nez ja. Ja ho méla teda Silenej uplné. Ja méla vSechno, co
k tomu slo, tak jsem méla. VEetn€ vyrazky, vCetné zvraceni, horecek. Akorat ten kasel jsem neméla az tak
uplné hroznej. A muz to tak néjak pieto... jenomze asi desatej den, kdyz ja jsem se z toho zacla hrabat, tak
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von zase dostal tu teplotu. A voni mi fekli, ze kdyZ teda muz se zhorsi, tak Ze mam volat rychlou, ze jo, v
jeho diagnozach a to. Tak ho odvezli a nedavali mi nadéji teda. Protoze s plicema covid Ze jo. On byl za
Ctyfi dny nebo za pét dni zpatky. Dostal néjaky kortikoidy zvlastni, ty 1éky, ktery mu zabraly. Tak mluvila
jsem s tim panem doktorem. Tomu jsem mohla volat. Ja jsem méla §tésti, Ze jsem vZdycky s téma lékaiema
mohla mluvit teda. Ze mi dali kontakty na sebe na ty telefony.

To je dobie no, to je diileZity asi, Ze jo. Ze Vas nékdo tro§ku informuje a i uklidni.

No. Protoze ten mi fek: ,,Nevime, jak to bude. “ No a kdyZz jsem tam volala pak zase dalsi den, kdy jsme
byli domluveny, tak on povida: ,,Miizu Vas ubezpecit, ze manzel bude v potadku a budem ho zejtra poustét
domt. On i dobie ji tady a vSechno uplné jako to...“ No a manzel fikal, Ze teda takovou péci, jakou mél
na covidovym oddéleni tady na xxx v ty dobé¢, ze nikdy nezazil. No, to jako Ze... to, to bylo tak...

Hmm, tak aspoii néco pozitivniho, v ty v§i smiile, vid’te.

No, takze to je ta celkova, ta anabaze a tim covidem vlastné to de facto zaclo se horsit, ty onko-markery.
J4 jsem teda volala pani doktorce, Ze jo, zase na onkologii a ta mi fekla, ze nemtizeme teda... tak on ani
nemohl na tu krev, Ze jo, protoze byl pozitivni a tak. Tak prej, ze: ,,Nemtzem teda, musime to skon¢it. M¢l
Styfi mésice, teda &tyfi davky. Ctyfikrat ty tfi tydny. Tak prosté to musime ukonéit, mélo by to staéit, ale ja
uz mu to nemizu jako dat znovu. Jako uz ma velkou pauzu.“

Prosté by mu to vic uskodilo?

No tak, takze tak. Ale méli jsme jit v bfeznu na tu kontrolu, a to byly onko — markery dobry, tak zase ze
pujdeme jako v ¢ervnu. Mezitim byly o¢kovani zase. Pani doktorka moc pro to jako by nebyla, doktorka
plicni zase pro to byla, takze jsme teda absolvovali to. Ale po covidu to musely bejt urcitd doba. Takze
jsme $li na to ockovani a... no. To bylo tak né&jak. (pauza) Jsem z toho ted’ka vypadla...

Nékdy na jare asi ne?

No, ale to jsme $li az jakoby dyl a Ze pak mdme jit az zase v ¢ervnu, Ze mame jit zase na ty onko-markery,
vzdycky jednou za tfi mésice jsme chodili na tu krev. No tak pochopitelné ze jsme byli napnuty, jaky budou
vysledky. No a pani doktorka fekla, Ze se to néjak zvysilo. Ale né&jak, ja nevim z tfinacti na, ja nevim, tieba
pod tiicet nebo pod ctyficet. Ale Ze ho radsi pozve dfiv. Takze ho pozvala v srpnu, jako nebo jesté diiv
néjak. No, tak jsme §li takhle, a to se upIn€ vydeésila. To uz mél tii sta a ja nevim... Jo, takZe uz to smétovalo
ne¢kam, k né¢jakymu zhorseni. To uz mél Gplnou hrizu. Takze ted’ka co. Tak ze ho posle znova, protoze on
jeste kvuli tém plicim jesté jezdil vzdycky do Prahy na ,,petko - PET CT. Takze ted’ tam byla né&jaka
vyluka, takZe tam $el az nékdy v fijnu jako na to nebo jesté dyl, jo. A vysledky, ty pfiSly zase... jo, proste,
nez to bylo, tak zjistili, ze ma dal$i dva nadory tady nékde uz jako. A ze tam mame, takze jsme tam byli
né&jak prvniho listopadu nebo tak, u pani doktorky. A ona fekla, ze zalezi na ném, co chce. Jestli chce znova
operace, znova to vSechno anebo jestli... no Ze to je na ném. TakZze byla hrozn¢ prosté, jako vysvétlila mu
vSechno. Drzela ho za ruku, coZ on vypravél az do smrti o tomhle.

A to byla ta jeho pani doktorka xxx, jo?

Ta xxx, no. Ta byla strasné na tohleto byla dobra. No, na psychiku, protoZe u néj byla potieba ta psychika
jako, jo. A... tak manzel se rozhod, Ze uz nic nechce. Ptal se ji, jak dlouho tady mtize zit. Ona fikala: ,,Ja
nikomu nefikam a nemdzu Vam to fict, ale mizu Vam fict, ze tfeba pan, co mél podobné, tak to bylo tfeba
tii roky jo? Tak mate nadéji uz bez néjakejch dokt... bez takovejch téch to... jeste jako zit néjak.* No, zit,
Ze jo... ale uz byl potrad na tom kysliku, takZe to uz byla jakoby takova ta... . Protoze ja uz jsem ho pak
musela tfeba koupat, jo. Tak ja jsem nevédéla. Pani doktorka na plicnim, tam jsme pofad chodili na kontroly
jesté. Nebo kdyz se zhorsil, tak mu porad jesté davali infuze taky. Tak kdyz mél sedatko na vané, tam jesté
ty nohy dal. To si sedl a dal ty nohy. Ale jak nemél tu hadicku a nem¢l ten kyslik pfi ty namaze, no tak....
UZ kolaboval?

No pravé. Tak a pani doktorka, a ja fikala: ,,Vzdyt tam tece ta voda a ja jsem se bdla, aby se néco jako
neprovedlo.“ ,,Ne. A dejte mu to na hodné, na tu chvili to musi mit jako.* Tak jsme to dé¢lali takhle. Tak
pak uz jsme to takhle jakoby praktikovali no. No a tak vlastné ptezil tyhlety... to uz byl rok 2021. No,
konec roku 2021 a... mmm. Vlastné ten rok ja jsem pak zjistila, Ze on uz nemtze ven. Jo? ProtoZe nemél
ten kyslik. Tak jsme zkouseli ten pienosnej, Ze bysme i koupili, protoze pojistovna hradila i ten a pani
doktorka, ze by musela furt délat néjakou...

Néjaky kyslikovy testy?

No, jo. A ty testy, co délal a ted’ by mu dali tenhle, no tak prosté mél uz CHOPN toho nejvyssiho stupné.
Tak pak uz jsem mu tu saturaci méfila, kontrolovala ¢asto. Tu mél, nékdy mél tieba ani ne 80, to jsem
vzdycky byla upln€ na vétvi, Ze jo. Tak... prost¢ mél takovyhle. To mél vzdycky, to bylo pro m¢, Vam
feknu, nejvetsi zatéz, jako kdyz nemohl dejchat. A i von sam vzdycky fikal: ,, Ty nevis, co to je. Ja se nechci
udusit.*

Jo, to Fikaj, Ze to je nejhorsi pocit...

Ten pocit! A ted’ka hned v tu ranu, kdyz to, tak on mél hned tep asi 130 ze jo, tak, tak...

Ono to i s tou psychikou zamava...
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A tohle pro me byly takovy stresy nejvétsi. Protoze ja jsem nevédéla, jak mu pomoct, Ze jo. A nechtéla
jsem volat pofad rychlou nebo prosté... tak to bylo, to bylo... hmm. No jo no, tak prosté, ......... , aby to
nebylo dlouhy. (Smich). No, takze ten rok prakticky... no ale takhle. Na jafe jsem vlastné zjistila, Ze on by
se uz nedostal viibec ven. Tak jsem zacla shanét vozejk. M¢la jsem kamaradku, ktera mi sama nabidla.
Ona ma po manzelovi v garazi a prej: ,,Ti ho ptj¢im, tak to vyzkousej, vid.* Ja fikam: ,,Hele, ja bych to
nejdiiv chtéla okouknout, vyzkouset, jestli mu to k néé¢emu bude.” No on byl spokojenej. On byl uplné
spokojenej, nadsenej. Jezdili jsme porad ven, ja jsem si teda odd¢lala ruku asi (smich) a tak jsme jezdili
né&jak od toho kvétna néjak az asi do zafi jsme ho méli vypuajcenej. No jenomze mé uz to zaclo potom s tou
rukou zmahat, a tak §vara ho vozil nékdy, ze jo. ProtoZe ja jsem s nim nechtéla jezdit tady po hladkym
chodniku, po silnici, jo kvtli dejchani potieboval les a pfirodu. No, takze jsem jezdila do lesa nebo do toho
udoli, a to byly zabéry, jo. No, tak jsme se rozhodli, ze ho prosté¢ koupime. Penize mame, tak ho koupime,
nebudem se nikoho doprosovat, jestli mu ho daj, nedaj... tak jsme ho koupili a byli spokojeny. Nechali jsme
si ho teda nejdiiv ptivézt, vyzkouset, abysme zajeli do bardku. Mame vjezd, ale nevédéli jsme, jestli to jako
pude. Takze to pfijel pan a muz byl tiplné nadsenej, tak to ja vzdycky byl rada, kdyz on ma néjakej pozitek,
Ze jo.

Jo, Ze ho to povzbudi.

No, ze ho to povzbudi a tak. No, takze jsme takhle de facto jezdili az prakticky do Vanoc, az pak lehnul
no. Jesté jsme byli venku pred Silvestrem, potkali jsme znamy shodou okolnosti. Spoluzacka dcery, ktera
k nam takhle hodné chodila. Ona ji umfela maminka, kdyz byla jesté holka jako. A ona se na nas hodn¢
jako upnula, tak jak se potkali, tak hned s tatou si jako to, ze jo. A my jsme ji za 14 dni nesli parte, Ze jo.
No tak to...

... 1O ja vim, Ze to pak bylo rychly, to si vzpominam.

No, on zacal uz po téch Vanocich jsme jeli k dcefi, kde syn... zase vozik do auta, on se da skladat. To bylo
vSechno jako dobry. Bombu kyslikovou, no prosté vSechny tyhlety...

... to byl takovej vas standard (smich).

No, no to byl. KdyZ nebyl doma, tak to zase syn vozil ze Zli¢ina. KdyZz nebyl na Zli¢iné, tak to museli az
ne¢kam pfies celou Prahu. No tak museli jsme pofad mit v zaloze tu bombu jako. No, takze tohle jsme taky
tak néjak jako zvladli. A to uz pravé o ty Vanoce zacal: ,,Hele mé né&jak jako boli v zadech.“ A chodila
nam sem sestficka z péce, Ze jo, ta Petra. S tou si muz taky kapnul do noty. U né&j hrozné zaleZelo na tom...
... na tom p¥istupu...?

No, no no. On jako ten jeho vtipek, vona na néj zase jako taky a védéla jsem, Ze je to dobry jako. Pak byla
na dovoleny, tak tu byla néjaka jina. Byla hodna, ale prosté nebylo to uplné¢ jako vono, ale tak to byl jako
jenom zaskok, ze jo. No, tak ta sem chodila prakticky pofad az do... i ten posledni den tady byla, co jsem
jij& pozvala. Ona uz tu chodila jako na kafe, ze jsme si... my jsme si taky jako povidaly hodn€. A ona mé
tak jako pfipravila tadyhle na to, na tu... na tu smrt, de facto. No ale to uz mu pan doktor napsal, protoze
ona byla v kontaktu s panem doktorem, Ze jo. Ta sestficka. Ja jsem s nim neméla az tak dobrou zkusenost,
protoze on tieba...

Jako s praktickym lékaiem?

Jo, protoze my jsme k nému prestoupili viceméné z donuceni, protoze ten nas pan doktor xxx uz jako kongil
amy jsme jeste presto u néj byli jesté dlouho. On postupné ubiral ty lidi... no tak jsme pak §li k panu doktoru
xxX, kam prestoupil i syn od néj taky a... on je takovej snazivej, on se snazi nebo to, ale. Ja jsem mu tam
jednou volala, ze manzel ma teplotu, Ze ma divnou moc zase, jestli by mu neposlal... je vikend. Ja fikam:
»Nechci s nim jezdit po zadnejch téch pohotovostech. Nemizete mu poslat néjaky antibiotika na ten
moc¢ak?“ a on mi de facto fek... mé upln¢€ s tim tenkrat hrozné ranil: ,,Vite, ja nejsem zastance...“ no a
neposlal mi ho, ale Ze kdyz by se zhorsil... kdyz mé jenom 37,3 nebo 5, fikam: ,,J4 vim, Ze to neni jesté
jako... ale ja bych mu to nedala, kdyby se nehorsil.*

Jo, Vy uZ jste s tim méla ty zkuSenosti, Ze jo... Ze se to pak rozjede. A boli to, Ze jo.

Ono se mu to pak rozjede a je mu to nepiijemny, to dejchani a v§echno to. No tak von mi povida: ,,Ja Vam
feknu, Ze ja lidi s manzelovou diagndzou, uz takovou prosté, jak se fika, co uz je na to umfeni, tak ja uz
bych je nelécil.* (Ticho)

Hmm, takhle to fekKl .......

Ale ja jsem to nemohla ani fict manzelovi! Ja jsem to ani nemohla fict, tohlencto. Takze to a ja uz k nému
jako nemam uplné divéru, nevim proc€. Protoze k nému chodim taky.

Hmm, Vas to zranilo.

(Tezky nadech). To mé jako ranilo, Ze ja prej: ,,Vite... vzdyt’ Vy vlastné mu tim prodluzujete to utrpeni.*
mi fek. No jo, prodluzujete utrpeni, ale... copak... jak... to nejde, ze jo. Se mu snazite pomoct do posledni
chvile.

No jasné, nechcete, aby ho to néjak trapilo, bolelo Ze jo...

No vlastn€ nakonec fek: ,,Rychlou volejte hned, s jeho diagnézou muzete volat rychlou kdykoliv.* Protoze
vim, Ze tfeba nékdy to jako neni moc pifijemny jo, kdyZ vétsinou se z toho néco vyklube. Vzdycky z toho
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bylo néco, jako hrtiza, tak oni pfijeli vzdycky hned, jakmile jsem fekla, co ma. Jakmile jde o dejchani, tak
to oni jedou rychle teda. To jako, hm.

Tak asponi, Ze tohle fungovalo.

Jo, tohle fungovalo.

A pani xxx, kdo Vas informoval o hospicovy péci?

Jo takhle, tak to jesté jsem... to jsem uplné vypustila. Protoze jak jsme zacali jezdit na tom vozejku, tak on
zase mé¢l manzel s t€éma plicema néjak to, Ze jsme museli jezdit na kapacky, jo. Tak tam asi 14 dni nebo ja
nevim. Jako se ddvaj tfeba antibiotika do zily, tak on dostaval kapacky. A to uz se mi tam jako nezdalo, tak
jsem psala praktikovi — nastésti na né¢j mam e-mail, Ze mu mtzu takhle jako psat. A tak, Ze zvazujeme, my
jsme se se synem byli ptat, kdyz byl manzel po ty operaci, tak uz jsme se tenkrat jako byli ptat tady v xxx.
Jak to funguje nebo syn to tam jako to... zajistil. No ale pak jsem psala teda, Ze se mi manzel néjak nelibi,
a tak jestli bych mohla mit tu doméaci péci nebo néco takovyho. No a von teda tohle zase zafidil, to teda
uplné ho musim zase pochvalit, to zafidil. A prakticky mi volala pani xxx vod vas.

Ano, nase vrchni sestra.

No, no no. Ze jako ji posila doktor xxx, aby manzela vokoukla, protoze von se za nim nikdy nepfijel
podivat jako. To jako nikdy, jo. A vlastn¢ ho vidél jenom jednou v zivoté, jak von byl po téch nemocnicich
a on mu nosil jen ty zpravy. A kdyz uz pak byl na tom dobfe nebo to bylo lepsi, tak pak ho jednou vid¢l.
Ze si s nim jako promluvil, zapsal, aby ho v tom jako stavu vidél a tak. A to bylo jedinkrat jako. No ale...
pockejte, ted’” jsem, zase jsem z toho vypadla.

Ne, to Fikate dobie. Ze on za¥idil to, Ze Vas kontaktoval doméaci hospic.

No, no no. A ta sem pfijela, Ze se jde na manzela podivat s tim, Ze jestli uz je jako zralej na tu hospicovou
péci anebo by stacila ta domaci jo?

Rozumim, hmm.

No a manzel zrovna byl docela tak jako v rozmaru, mél takovy to, byl na tom kysliku sice, ale to von uz
byl jako zvyklej Ze jo. Tak prosté fekla, Ze si ho tam zaeviduje, Ze ho tam vezme do toho... jak to mate...
do toho potadniku nebo tak. A Ze by sem jezdila zatim domaci péce — sestiicka a Ze by davala védét a ze
by to teda konzultovala s doktorama nebo s tou Vasi sestrou vrchni, tak to tak bylo. No a manzel byl... my
jsme chodili hodné ven. Ja jsem se snazila, aby dobie jedl Ze jo. Aby tak, i kdyz byl, mé¢l takovy onko-
markery a to, tak se snazil, ja jsem se taky snazila Ze jo, aby to tak taky bylo. No. Ale n€kdy to bylo jako
tieba horsi Ze jo. No taky kdyz jsme tieba jeli ven, tak musel mit plenu, Ze jo. Tak ona mi zafidila, aby mi
napsali ty pleny, protoze on nemél venku kyslik. On ho nemusel, kdyz sed¢l a nehejbal se jako a nemél
zatez, tak to vydrzel. A mél ten kyslik ze vzduchu, takovej ten. Tak to musel zas mit plenu, protoze jinak
pak jsem prala pofad Ze jo. No a pak uz se stadvalo, ze nékdy tfeba i v ty posteli... jenomZe von to nechtél,
ty pleny. Takze von furt mé¢l bazanta. Tak von se tfeba v noci vzbudil, Ze musi jako na malou a ted’ka si
cpal toho bazanta do ty pliny, no tak to zase pak bylo stejn¢€ vSude. Tak asi takovyhle... No a pak ke konci
roku uz prave sestficka vidéla, ze uz je takovej néjake;j to. I kdyz to furt $lo, tak fikala, ze zkusi promluvit
s tou Vasi vrchni a tak. Tak to bylo... jo a pak ho zaclo bolet v téch zadech. Protoze mé vSichni se furt ptali,
jestli ma bolesti. A von je vopravdu jako nemél. Ja jsem se ho taky pofad ptala. Bolesti jako nemél. To
fikaj, ze pak davaj ty naplasti. Tak jsme to chtéli teda a pan doktor mu je napsal, ten praktitk, ale ja jsem si
myslela, Ze tohle by bejvala méla napsat pani doktorka z onkologie, ze jo? ProtoZe ta by spiS jako védéla,
nez... a von mi... ja jsem mu to teda podala tak, jak se to mélo Ze jo a vSechno. A von byl uplné, to bylo
strasny jo, tak jsem volala na onkologii pani doktorce a vona: ,,Nedavejte mu to, nedavejte mu to.

Ze byl takovej jako utlumenej, mimo sebe, spavej?

Aleuplné! To bylo uplné strasny jako. Takze to bylo moc silny. Tak ona prej: ,,Kdyztak mi feknéte.* Poslala
mu n¢jaky prasky proti ty bolesti a tak. No, a to sem zase piiSla sestfiCka ta zase jesté, a pan doktor tam ale
nebyl néjak zrovna. No a po tom Novym roce to s nim hned néjak jako konzultovala a pak mi fikala, Ze
mluvila teda s Vasi vrchni zase, uz mi fikala, Ze v patek... néjak to bylo v pondéli nebo v utery, v ttery. A
fika mi: ,,V patek piijdu se sestrou z hospice.” Tak ja fikam, no tak dobry. A to uz mi ho pomahala, Ze jo,
prebalovat...

ProtoZe uz se to zhorsovalo?

Protoze uz se to jako zhorSovalo. No, a tak v ty posteli... my jsme chtéli tu postel takovou jak...

Tu polohovaci elektrickou?

Ale tady to zase, vite jak tady neni misto a abych ji tu méla dopfedu, kdyz zvladal a porad zvladal tu v
loznici.

Tak jste ¢ekali ....

Ne. Ja Vam feknu jednu véc. Von si do ni lehnul. Pustil si televizi, ted’ jsem mu to tady tak nastelovala... a
von povida: ,Ja jsem jak v nebi. To je pardda, ja jsem jak v nebi.

Byl spokojenej....
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Ale vono to mélo dvoji takovej smysl de facto uz do ni Sel jakoby umfit, ze jo (pldc). A ja jsem ho jesté
vyfotila a von maval. A ja jsem to poslala, ale to byl jest¢ dobrej docela. A ja jsem to poslala t¢ém détem a
sestram. A ta mladsi ségra povida: ,,Prosim t¢, cos mi to poslala? Vzdyt on uz se s nama louci.“ (plac)
Hmmm. Vemte si kapesnik... nebo se napijte...

Tak to bylo to ttery a v patek ze prijdou. A najednou me volala ve stfedu sestiicka z hospice, ze ptijedou
ve ¢tvrtek s pani doktorkou, a to uz to zaclo pravé. V ten ¢tvrtek si tady jako... uz pani doktorka ho tedy
Tak vona u néj byla jako tam. Ale méli, ptivezli uz druhej den. Tak druhej den ji pfivezli, a prave jak si na
ni jako vylez, tak to bylo jako supr.

Jo, Ze byl rad... asi to bylo pohodInéjsi, no.

Pro néj to bylo. Ale i pro mé. Ja jsem si ho mohla zvednout zZe jo, kdyZ jsem ho piebalovala. Akorat né¢kdy
v noci potom, kdyz jsem mu davala ty kapky, v noci, jak se to bere po té€ch Sesti hodinach, tak von mé
hrozné chtél jako pteprat. Mél tu silu, kterou ja jsem ani neméla. Ja jsem jesté, Ze jo v noci... a tak si z ty
postele, ja jsem si to musela sundat tu...

Jo, Ze jste se bala, aby Vam tam néjak nevypad...

No a von shodil ty nohy, ted’ si cht&l stoupat, chtél jit pry¢ nékam. Ze jo, mé&l uz takovy ty stavy uz...
Zmatenosti...

... zmatenosti, takovy ty stavy zmatenosti. No a taky déti, ty pofad sem chodily a to. Tak prave vidély, ze
to... no a ja jsem jest¢ méla jedny kapky, ktery byly na...

... na to zklidnéni pravé?

No, na to zklidnéni a ja jsem, j& jsem mu je pak néjak dala a von uplné koukal na televizi, komunikoval, a
tak jsem to détem poslala a ony: ,,Vzdyt' to neni mozny, vzdyt kdyz jsme tam byly, tak tata o nds ani
neveédél. Tak mél tam uz takovy... takovyhlety stavy, no.

No a pomohlo Vam trosku jako to, Ze sem p¥isla sestiitka s pani doktorkou? Ze tady prosté p¥isly az
k Vam, mluvily o tom s Vama?

No ur¢ite! Urcité. Vysvétlily, vSechno mi vysvétlily. Az jsem se bala, ze to nebudu vSechno jakoby umét.
Tak mi daly telefon pochopitelné, ze mizu volat kdykoliv budu potifebovat. To jako byla jsem maximalné
spokojena.

Ze jste méla po¥ad nékoho na telefonu?

Tak. Tak. Protoze se mi pak stalo, Ze von tfeba ty kapky nechtél, jo? Tak vase setra na d... jak se tomu fika?
Na dispecinku?

Ptes ten telefon, jak je tam ta nonstop sluzba. To bylo vo vikendu néjak. Tak prej: ,,Mate doma injekéni
stiikacku?* ;tak jsem hned naSla. Sice uz byla stard, ale jesté byla zavakuovana. Tak jsem... ,,Tak to do toho
natdhnéte a do ty pusy mu to dejte.*

Jo, takZe jste néjak do ného dostala...

Tak jsem je jest¢ §la koupit, abych je méla do zasoby nebo tak. Takze tohleto mi hrozné jako poméhalo. A
prakticky kazdej den tu nékdo byl, ze jsem méla tady podporu. Ja jsem si tohle nedovedla jako piedstavit.
Jednak jsem si nedovedla piedstavit teda, Ze mné umie doma. Tak to jsem si teda viibec neuméla piedstavit.
Ze prosté... jak to poznam, jak bude vedle mé nebo to bylo pro mé...

Hmm, takova nejistota?

No ne nejistota, ale Ze to nedam jako. To jsem... ted’ jesté tady byla ta netef, syn do vecera. Dcera chtéla
pfijet. Rikam: ,,Ne, zejtra.“ Sestra, ta chtéla, Ze se na n&j piijedou jako podivat, Ze mi ho pomtizou piebalit
nebo néco. A Ze ptijedou teda rano. Jako v tu stiedu rano, jako. No a.... no a prost¢ zase jsem potiebovala
uz taky mit klid. Tak oni tu byli asi do téch deviti nebo... syn a ta netef. Ta zdravotni sestra. A ta mi jeste...
ta uz to védela. Ta uz to musela védeét (plac)... tak ta me jeste tak jako hladila... ,,Volej. Volej, kdykoliv
volej, jo?* Tak pak jsem ji teda volala, ale mohla jsem volat tady, ale tam jsem jako volala, protoZze manzel
vlastné v noci... zacal chrcet jako. Coz von nechréel nikdy. Tak jsem jako rozsvitila, ze jo. J& jsem stejné
spala naptl, ja jsem vlastné lezela tady u néj. On mél takhle tu postel. A. ted’ my jsme byli zvykli, von byl
zvyklej, ze ho drzim za ruku pofad. (Plice) kdyz byl nemocnej takhle. Tady to neslo, tady byly ty
»drdlinky*.

Postranice pirekazely ...

No, takZe jsme tady nemohli... to bylo takovy, co mi jako jediny vadilo na ty posteli, Ze... no a taky kocka.
Von ji miloval a vona furt u né&j byla, ale jak mél tu postel, tak ona si k nému nevlezla. Jako ta uz to taky
musela jako cejtit... jo? Ale kdyz ho pak jako vodvezli, tak na tom misté furt lezela. To bylo pro mé...
tejden! mi tady tu postel nechali. Tak to bylo taky... no a to jsem nechtéla fict. Jsem chtéla fict...

Tak to je taky dileZity.

Tak jak zacal chrcet, tak ja jsem... ho jakoze probrala a von mél ten kyslik pofad, ze jo. To jsem mu uz jako
nechavala, a tak jsem mu chtéla ty rty nebo brckem, aby se jako napil nebo navlh¢it, tak néco mu jako to...
joaonbyl mimo. Byl jako mimo. Furt mu uz, pak mu spadavala ta brada, uz von jako ne to. No a ta netef
mi jesté poradila. Von totiz jak jsem fikala, Ze v noci se mnou zapasil. To kdyztak taky mtizete nékomu
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poradit, ale to tfeba jako sestficka vite. Von furt mél tendenci chytat ten hadk nebo néco chtél, jako kdyz se
potiebuje zachytit...

Jo, jako ukotvit.

Jo, ukotvit. A vona mi povida: ,,Ma$ pruzny obinadla?* No to jsem méla. Zrovna dvé byly stejny, jinak
jsem méla rizny. Vona mu je dala do ty ruky. Von s nima umfel.

Hmm. On se zKlidnil, Ze se né¢eho drZel.

Von se zklidnil. Uplné se zklidnil, jak je drzel. Ja jsem ji to pak fikala, ja fikdm: ,,Hele von je mél. Porad
jako je mél v tech rukou. (Hluboky nadech). No, takze jak zacal chrcet, tak jsem... tak jsem ho z toho jakoby
probrala. No a tak jsem zase zhasla. Tedka lezim a fikdm si: ,,NeslySim jako dech — von jako nikdy
nechréapal nebo nemél hlasitej dech, ale... ... najednou bylo néco jinak. Najednou bylo néco jinak. Tak jsem
zase rozsvitila. Ted’ von mél tu bradu Ze jo, spadlou to... a... . Tak jsem na néj Sahla a to byl teplej, jakoze.
Tak to jsem si fikala, ze: ,,Co mam délat? Co mam d¢lat...*. Ale uz jako viibec jako nereagoval, viibec jako
se nehejbal Ze jo, nic. Tak jsem volala.

Sestricku?

A voni mné fekly: ,,Vite, to se mtize... mize mit takovou tu zastavu chvili. Vydrzte jesté. Vydrzte... mate
nekoho, kdo mulze pfijet? Jinak asi nckoho Ze byste mi poslali nebo... . Ja fikam: ,,Jo, déti jsou na
telefonech a netef... pfijedou hned.” ,,Tak ale cekejte. To jako cekejte. A kdyZ to tak do ty pal hodiny, to
uvidite jako ze uz opravdu jako nedejcha...“. ProtoZe ja jsem pak to nevydrzela a dala jsem mu teda ucho
na ten hrudnik, a to jsem védéla, Zze mu to srdi¢ko jakoby nebije, Ze jo. (Place) A tak jsem védéla, ze uz to
je vono. A tak to jsem myslela, Ze se zblaznim, ze jo. No tak déti tady byly hned. Tak to uz vSechno
vyfizoval syn. Ja fikdm: ,,Zavolej tam. Vona ti vSechno sestficka fekne. Co mame délat.” Tak vona mu
tfekla, ze mame volat toho koronera ze jo, vSechno tady. Tak to byla taky strasna jako... tileva.

Hmm, Ze jste méli takovyho jako privodce prosté. A védéli jste, co a jak. Hmm.

Piesné. No. To bylo vopravdu. Jinak si to nedovedu. Jako splnilo se to manzelovi. Von chtél umfit ve
spanku doma. Tak to se mu splnilo. Tak jsem si furt fikala, Ze jsem aspon...

A diky vam. Jo, i Ze jste piekonala ten strach svij.

No, no no. Protoze ja jsem... protoze fikali: ,,Hlavné nevolejte rychlou. Nevolejte rychlou jako.“ Tak to
jsem védéla, Ze jako nemam volat teda.

Hmm, Ze by to byla akorat zatéz?

Noo, no no. Protoze to mné pravé fikala, myslim Ze ta sestficka, nevim jestli od Vas anebo ta Petra z ty
péce domaci. No ona prej délala diiv taky v hospicu, v Praze. Tak fikala, Ze méla taky znamy nebo ze to
byl n&jakej ptipad, ze... Ze ho jako... ze zavolal tu rychlou a Ze ji vodvezli, Ze to byla jeho zena a mladsi
jeste. A ze vlastné ona umiela v ty nemocnici tfeba béhem pil dne. A Ze tak litoval jako, Ze u toho nebyl.
A ja jsem si to nedovedla pfedstavit. Ja jsem fikala: ,,To bude jako hrozny.”“ A pak jsme jesté¢ s dcerou
dokonce udélali to, Ze jsme manzela oblikli! To jsem viibec nechapala, jak jsem to dokézala. Ja teda jenom
¢ast kalhot a dcera teda takovy to, co rad nosil. Jsme mu daly takovy tri¢ko jeho oblibeny a tak. Tak to jsem
jesté jakoby dokazala a pak uz jsem nedokazala viibec nic. A syn teda, ten s nima $el az na tu chodbu, ale
fek, ze to asi taky nemél délat no. To uz bylo takovy to... . No, a to uz bylo rano de facto. No, ted’ ja fikam
jeste dcefi: ,,Prosim té zavolej,” a to sem jesté chtéla jit ta sestra a to jsem védéla, Ze pifijde brzo, aby
pomohla s tim pfebalenim, ,,zavolej ji, at’ sem nechodi hlavné. Ze... Ze uz je pozdé no.*

Hmmm, tak jste to zvladli.....

No, ale pak tady furt n€¢kdo se mnou byl, Ze jo. Furt me jako vSichni to, takze to... no.

A co Vam ti‘eba jeSté v ty péci, kromé péce ty sestFicky a pani doktorky a toho, Ze byly na telefonu,
tak tieba jako pomohlo?

Ne vopravdu, tadyhle s t€ma vécma vSema, co se tyce... protoze von tieba ten koroner — to uz vsechno
vyfizoval syn. To my jsme s dcerou byly obé jako nemozny. Tak ndm nechal takovy... jako nahradu
umrtniho listu, jak jsem Vam fikala. Ale vono, voni to nikde nechtéli viibec. TakZe s tim jsem uplné¢
nepochodila jako.

Tak jste cekala aZ na ten umrtni list z ty matriky?

Tak jsem c¢ekala na ten tmrtni list. Ale jinak vSechno to, jak jste mi to vypsala, no to bylo tplné. To byla
nadhera. A to nejen tohle, ale i to nasledny, jak jste mi vzdycky napsala. Tak to me tak! potésilo. Vopravdu.
Jo, to jsem moc rada, Ze jste cejtila z toho néjakou podporu.

A ja vzdycky, kdyz jsem to fikala i détem, tak oni: ,,To je prima takhle, kdyz uz jako s nima nemame co,
tak Ze jestd takhle.... Rikdm, no prost& GipIn& vopravdu... to... to bylo... to byl balzam. Pro mé to byl balzam.
To jsem moc rada.

No Vy jste vyjimecna, jak se k tomu v§emu umite postavit. I v ty nemoci, kdy jste musela spoustu
véci zastat, nebylo to viibec jednoduchy.

No to nebylo. No to taky, tfeba voni mné ho dali domu s tim, Ze se mu furt musej pichat injekce do bticha
jo. K tomu byla tam ta rana, jo, po ty operaci velka, Ze jo. Jesté to a Ze mi daj kdyztak jako sestfi¢ku na tu
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domaci péci. Na ten zacatek a tak ,,anebo to n&jak zvladnete?* A jako ja nevim, tak fikdm: ,,J4 nevim, Ze
jo.“ No tak zadnou sestiicku mi nedali a zvladla jsem to vSechno.

Hmm.

Takze manzel mi divéfoval hodné Ze jo, vSechno. Nékdy teda tfeba ani nechtél jo, takhle poslouchat. Von
tieba s tim koupanim, ja vim. Sestficka, kdyz tu byla, tak fikala: ,,Vzdyt von se vlastné jako nezpoti, ze
jo.”“ A tak ja jsem ho nechtéla vlacet kazdej den a ona: ,,No to viibec, tak asponl jednou za ten tejden.” To
bylo potieba, Ze jo.

Jo, to jo. Hmm. Hm.

Anebo potom takovy... von mél prosté kdyz uz byl na téch plenach. Nebo von n€kdy tieba mél jakoby
prijmy. To znamend, von nedosel proste...

Hmm, jasné. Prosté to uz nefungovalo asi ...

... nebo on nestacil sundat ty kalhoty Ze jo, takZe to na tom zachod¢ vypadalo katastrofalné. Takze, ja
vzdycky jsem musela fict. Mtzu do toho...?

MuizZete, miiZete tady Fict co chcete (smich).

Tak ja tfeba jsem, ted’ von mél takovej ten blbej pocit, Ze jo. Nedovedu si to pfedstavit, to, kdyby se to stalo
me, tak jako kdyz se ¢lovek stydi, tak je to nepifjemny. Tak ja fikam: ,,Hlavné prosim té sttij a viibec se
nehejbej, nikam neslap. Protoze von to pak jesté rozslapal tieba. No, ja fikam: ,,Sed’, sed.* Uz si sed, ale
ted’ to mél, jak to padlo vedle, tak to rozslap... to no, tak to jsem vzdycky.... Ja ale Vam feknu, mné tohle
prakticky viibec jako nevadilo jo. I kdyz jsem si to nedovedla jako predstavit nikdy v Zivoté, Ze se tohlecto
mi... Ze jako mizu délat, ale rozhodné tohle pro me bylo vo hodné lepsi, nez kdyz nemohl dejchat. Prosté...
psychicky! Tak protoze tohle je takovy neptijemny jako fyzicky, Ze jo.

Jo jo, rozumim no.

No a tedka jsem ho musela Ze jo... jesté ze jsou ted’ka rizny ty takovy ty prostfedky, pény, ty zinky
jednorazovy, to mi vSechno sestficka... ty pény a takovy, to jsem vSechno jako méla a d€lala. Ale vzdycky
manzel se musel v ty chodb¢ jako vohnout, pofadné vystréit, abych nemusela ho hnat zase do ty vany hned,
ze jo. Protoze byl tieba zrovna i vykoupanej, jo.

No, to se prosté nehodilo...

No, no no. Tohle jsem si myslela, Ze to tak je. Takovy nepfijemny nebo to, ¢lovék to déla détem ze jo,
automaticky. Ale potom tém dospélejm, kdyz neni zdravotnik, tak je to takovy jako... nevim. Ale manzel
se jako nestyd¢l teda, takze vSechno tohleto jsem mohla délat a vSechno jsem to jako zvladla.

No a kdyZ jste se o néj takhle starala ...

Dékoval. Porad dekoval. Furt chtél drzet za ruku. No... a chtél, abych byla u néj. No ale taky nemtizete bejt
furt u ngj, Ze jo. Tak to taky jako neslo.

Vy jste byla takova jeho jistota prosté. A velka podpora, protoZe asi sim tusil....

Miyslite, Ze to jako védél, Ze to takhle sméruje...?

No, no no. Tusil. On prosté uz to tusil. (Place) Pak mi tady taky, kdyz lezel, ¥ek: ,,UZ tady dlouho nebudu.*
No, tak ja vzdycky: ,,No prosim t&, vzdyt uz mas ted’ka léky a postel...” tak jsem se snazila to jako...

Jo, jasné, trochu ho povzbudit... hmm.

No, no no. Ale prosté no... myslim, Ze uz to jako tusil no. A ja jesté, on mél takovou kamaradku z prace
nemocnyho muze, bydleli nékde v xxx a on tam prave diiv délaval a jako tam se znali z prace. A vona mu
obcas takhle zavolala nebo von ji, jako jak se maji, kdo je zas s ¢im nemocnej a takovyhle ty ty... a ja jsem
mu fikala, ja fikdm: ,,Hale, nechces se tam jet podivat, Ze bysme tam jeli? Lenka by nas tam vodvezla nebo
Jarda.”“ a uz nechtél. Jako uz necht€l. Anebo pak jsem fikala, protoze to mi zas fikala ta sestficka z ty
domaci péce, vzdycky mi jako fikala: ,,At si splni, co jes§t€ chce.” jako. Jo, nebo... von uz nic pak jako
nechtél, jo. Jako s nékym se tfeba rozloucit. Ja jsem fikala: ,,Zavolej ty Véfe, tfeba...” a uz ji jako necht¢l
volat. Tak jsem z jeho telefonu volala j4, Ze jo. Tém jeho kamaradiim, co mél v telefonu jako. Ze jsem na
n¢ neznala tieba adresu nebo...

Jasné, jo, Ze jste jim to prosté chtéla oznamit...

No, takZe jsem tohleto jesté... pak jsem vlastné jako védéla, ze musim. Déti byly se mnou potad, ale
pomahaly mi s tim parte a s tim v§im. To jako jsme rozvazeli nebo prosté zafizovali pohieb spolecné,
vSechno. Takze to jsem méla oporu. No mam porad jako oporu no.

To je asi moc dulezity, Ze pak prosté mate nékoho...

Ja jsem si tikala, no pravé. A manzel mi vzdycky fikal, prej: ,,Tak. Ty se o mé tak stards, ze jo a to...“ no a
ja jsem nékdy fekla: ,,Horsi bude, kdo se 0 m¢ postard az tu ty nebudes.“ Ale jako ja vim, ze déti by se
postaraly jo, ale ja si to nedovedu pfedstavit, protoze ja nechci nékomu takhle... ja bych to, co jsem ja pro
n¢&j udélala, nemtzu piece chtit po détech, aby ony tohle délaly pro mé. Ja nevim teda. I kdyz dcera fika:
,Pujdes bydlet ke mné, az uz teda nebudes moct bejt sobéstacnd.”, proto ja se snazim pofad vSechno jako
d€lat a sama, abych byla sobéstacna. Co nejdyl to pude. Jako nechci... nechci nikomu bejt to... to...to fikam,
to...No to bych radsi chtéla nebejt. Ja bych radsi chtéla nebejt.

IX



Jo, Ze byste nechtéla, bejt na nékom az takhle zavisla a postavit ho do tyhle role?

No, no no. ProtoZe vim, co jsem si jako... jako... ale ja jsem to rada jako udélala. Dokonce mtizu... jako zni
to blbg, ale ja nékdy uplné jako... mné to jakoby nékdy chybi. Ze se neméam jak...

Hm, po téch letech .....

No prave, ze se nemam tak jakoby... o koho starat, 1 kdyZz zase nékdy naopak vim, Ze mam ten cas, ale mam
ho az moc zase nékdy ze jo. Ja... ted’ka ta zahradka, jo. Je 1éto a ja mam furt takovy to vSechno..., ale ta
zima bude. To pravé fikala ta pani doktorka: ,,No musite to jednou... pfisti rok uz to bude lepsi, no.“ nevim.
Vanoce si teda viibec nedovedu predstavit. Viibec.

Hmm. Tak s tou pani doktorkou psycholoZkou najdete zas tieba néjakej takovej zptisob. Vas trosku
nasméruje, da navod...

No, ona fekla: ,,VSechno je jednou poprvé.” prosté. Po ty smrti jako: ,,Musite... jednou to musite prosté
zkusit®.

Jo... tak uvidite

I mé pochvalila, kdyz jsem byla cvicit, Ze jo. To uz jsem byla asi tiikrat, kdyz jsem... no to bylo, byly tam
holky s kterejma jsem chodila dfiv cvicit. J& jsem prosté byla furt takova aktivni. Ja jsem chodila hrozné¢
dlouho do prace. No a jenomze, kdyZ tady sousedka pfisla taky, ona je jako taky vdova uz dlouho, ale byla
hodné takova nemoc... ne nemocna, ale takova pomlacena. Dvakrat upadla, jednou upadla na ulici, jednou
doma, takze méla takovyhle jako trable. A tak jsme tady si povidali jako na kafi a tak.... a jezis, to jsem
chtéla fict zase néco jinyho... Tak to jsem ted’ka vodbocila a nevim, co jsem chtéla fict.

To nevadi. Viibec nevadi. No... ja to si taky myslim, Ze jako ty prvni Vanoce a takovy ty prvni vyroc¢i
jsou asi... nejvic prosté bolestny.

No, no no. No prvni Velikonoce, tak ja jsem letos teda... ne, Ze bych si na dvefe nedala n€jakej ten, to jo.
Ale abych barvila vajicka, ktery mel manzel rad a on vzdycky: ,,A uz si mizu vzit?* (smich) a takovy. Jo,
von miloval vajicka natvrdo, ja je uplné€ nesnasim. Tak to jsem jako nedélala. Upekla jsem détem mazanec
a takovy, jo, to jsem prosté udélala. Ale takovy to jsem prost¢ vypustila trosku... a tak Velikonoce nebyly
az tak strasn¢ dulezity. A pak jsem ty narozeniny vlastné... manzel se narodil 14. a ta vnucka 17. a vona zase
z prace n¢kam jeli, takze se to oslavilo toho 14., takze tam dédovi jsme posvitili. TakZze i ji jsme popfali,
takze to bylo...

Jo, hmm, Ze drzite i tu tradici.

No, takze to jsem taky ptezila, teda diky tomu, ze jsem byla v tom houfu jako, jo. No.

Hmm, jo to je skvély, Ze mate tu rodinu prosté.

No a ted’ka ty Vanoce nevim, protoze ted’ je problém ten, Ze ty déti jsou na ty Morave. Takze jestli to tam
dceru potahne za nima... a zase vona tieba fekne: ,,Pojed’ se mnou.* jenomze zase tady nenechdm syna, Ze

jo. Samotnyho.

A tak ti'eba vymyslite né€jaky uplné velky Vanoce vSichni dohromady. Ze se tam nékde sejdete.

No, to by museli voni piijet sem a to pochybuju. No nevim no, ty musim pietrpét. Ale jako ja jsem dé¢lala
stromek jako kazdej rok. Prosté pofad a... nevim, jestli ho teda udélam. Ty prvni Vanoce ho asi neudélam,
nevim... to nevim.

No, jesté mate ¢as to promejslet ...

No to my jsme to slavili jesté ke vSemu tak, Ze jsme vétSinou... protoze syn je sam a kdyz nemél tu
pritelkyni, tak chodil k ndm na vecefi. Tady se nad¢lilo, protoZe jinak déti tady byly odpoledne, ptivezly
darky, Ze jo nebo tak. A von potom jel zase k nim a my uz jsme s tatou chtéli bejt doma, uz se ndm nechtélo.
Jasny, mit svij klid...

No, no no a oni piisli druhej den na ob&d nebo prosté takhle, pochopitelné. Ale ten Stédrej veder navic von
manzel jako nemé&l moc rad, hlavné Stédrej veder, protoze von nemél tatu. Zil jenom s mémou a ta mama
byla takova dost jako... na chlapy nebo tak. Tak von jako na to nema hezky vzpominky, ale my s détma jo,
ze jo. Takze on teda vzdycky snéd* kapra — to miloval — a povida: ,,No a pro mé je po Vanocich (smich).”
Jo tak asi z legrace ...

No. No, tak.

Tak uvidite.

No, tak z toho mam jesté... to si myslim, Ze na tom hibitové to jesté zvladnu, ale ty Vanoce, to... je jeste
pfede mnou. Protoze ja jsem je vzdycky jako prozivala. A jako napekla jsem. Ja vzdycky pecu strasné moc
cukrovi, jo? To détem, Ze jo, rozdavam i tuhle jsme méli, dokonce mé pozvali i z prace bejvaly, tak to jsme
méli sraz. Taky na jafe, to jsem byla rada a holky fikaly: ,,Hele, to tvoje cukrovi...* a j& fikam: ,,Holky,
slibuju vam, Ze az budu péct cukrovi, budu na vas myslet. (smich).

No. No tak, ale... nejvic jste mi pomohla Vy. Prost¢ nemizu si pomoct. ze vSech téch sester, ale vopravdu
ze vSech téch sestricek. Protoze jako ty sestticky, to byly ze jo, ty tkony a ted’ ja jsem, abych to nepopletla,
tak jsem spiS z toho méla takovej, jako ten. Ale mohla jsem zase volat a to, ale Vy jste m&€ hrozné podpotila
takhle psychicky a takhle po tom. Po tom to bylo upIn¢ nejlepsi, co jste mohla udélat.
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To je pro mé... taky moc cenny, Ze to slySim i kvili tém dal§im pribéhim, co mame.

No, no no. Je to pomoc! Ne, je to pomoc a obzvlast’ po tom pravé. Jo? Protoze pted tim je to taky, ale to
je takovy jesté to stresovy, Ze jo.

Hmm..

Je to v ty nemoci a je to jakoby to lékatsky, ze jo. Kdezto tohle je opravdu ta psychika, ta dusevni podpora.
To je Gplné k nezaplaceni. To jako vopravdu.

Hmm, jo, tak to jsem moc rada.

Jo, ja vzdycky... ja si teda s dovolenim...

... no vemte si kapesnik.

Ja vzdycky... vzdycky kdyz to détem tikam: ,,Jezis, ta je zlatd.” ja fikam: ,,To je!* (smich)

To Vy jste izasna. Ted’ kdyZ jsem slySela celej ten piibéh, co jste s manZelem v nemoci zazili ....,
prosté to nevzdat, porad bojovat, chodit ven i s kyslikem... néjak se prizpisobovat ty nemoci a
nevzdat to. To je prosté uzasny.

No. Nevzdat.

To ja nevim, jestli bych dokazala tieba o toho myho manZela takhle pecovat.

Ono prosté Vis to asi vycvi€i, ta situace a v§echno, néjak to prijmete. Ja si to ti‘eba viibec neumim
predstavit, Ze bych to vydrZela fyzicky i psychicky.

Ja jsem si to ale taky neuméla nikdy ptedstavit. Ale to tak automaticky jako vyplyne. J4 jsem... co jsem
chtéla fict? Ja jsem néjak tu byla... protoze manzel... ja chodila dlouho do ty prace. I kdyz tieba na min
hodin, kdyZ jsem méla 3,5 jsem tomu fikala. J& jsem d¢€lala vlastn€ do ¢tvrtka do ob&da jakoby. A pak jsem
méla zase od Ctvrtka od obéda az do ned€le to volno, a tak jsem tomu fikala jako pil na ptl. A voni mi
hodné vyhovéli. Davali mi tieba v 1ét€ tfeba volno, abysme mohli bejt na zahradce a tak. To jako, kdyz
potiebovali, abych d€lala nebo pak jsem z domova mohla kreslit. Manzel chodil k sousedce na kafe, kdyz
tady byl sam, ze jo. A tikéaval ji,, Uz je zase v ty praci! J4 jsem tady furt sdm.“ J4 jsem si to, ale vono kdyz
mi to pak takhle jako fekla, tak zase jsem pak méla jako vycitku, jestli jsem neméla... ale to byl jeste zdrave;.
Jasné. Jo, tak jste védéla, Ze se bez vas obejde a néjak se zabavi.

No, to pochopitelné. To byl jesté zdravej. No von rad koukal na televizi, rad etl, Ze jo.

No, tak jste védéla, Ze ma taky svoje, Ze jo.

No. Rad jezdil autem, tak on jezdil na ryby a takovy. Nebo jezdil na kole, tieba jel na sletisté a takovy... no
tak. A ja jsem jezdila brzo, schvalné jsem jezdila od Sesti do dvou, abych jako cely to odpoledne jesté s nim
byla. Nebo pies to 1€to, uz i na jafe zacla zahradka, tak manzel tam byl, spal tam. My jsme tou dobou
Jo, Ze Vias to omezuje jako. No, ale zas vona ta kocicka tady vydrZi...

No, to je takovej uvazek. Ale ja zase, vona je zlata, protoZe ja si madm s kym povidat. Kdyz jsem tu sama.
A ona si na mé¢ lehne, Ze jo (smich).

(Smich). To vite, Ze jo.

To je jako zase zlaty, no.

To je fajn takhle nékoho mit. Hmm. A tak asi prosté nelitujete, Ze to bylo tak, jak to bylo? Jako Ze
jste se nakonec prosté odhodlala k tomu, mit toho manZela vlastné doma. Prosté piesto, Ze i kdyby
byl nékde v nemocnici, Ze by to bylo prosté tezky.

No to uréité. Ja bych ho nedala, ne.... ja nevim pro¢. Mé by viibec nenapadlo... jo, pokud by vyzadovalo,
Ze von tfeba hodné mél, jak mél ty zanéty, tak musel mit ty antibiotika do zily.

No, ty se musej prosté podavat, hmm.

Tak jsem myslela, jestli by to tfeba neslo, Ze by tady byl n€jakej stojan, ze bych to napojila nebo nékdo by
piijel. Ta péce doméci. Ale to Ze pry ne. TakZe to musel tam bejt, Ze jo. No, ale pravé ten posledni, de facto
ten, od ty doby, co se dozvédél tu diagnézu. Uz to zhorSeni, tak prakticky jednou byl v nemocnici, ale to
vlastn€ upad‘. To mn¢ tady upad®.

Jo, jo jo, Ze jste se zas bala, jestli nema nékde néco. Hmm.

No, a von padnul a narazil si Zebra. Padnul na pracku. Von Sel na zachod v noci néjak a ja jsem se
nevzbudila. A von nékdy mél ten kyslik, nékdy uz ho... protoze von ho nemohl mit 24 hodin, jo? Pak uz jo,
ale von ho musel mit 16 hodin maximalné¢. Takze byly doby, kdy ho nemél. Tieba kdyz byl v klidu a spal.
Ted jak to hucelo, tak ja jsem byla i na u$nim, protoze mam problém se sluchem. Protoze mi tii roky tady
hucel ten kyslikovej koncentrator, coz prosté bylo jako blby, no. No, takze to bylo jedno s druhym. Tak
jsem v noci prosté a von jako spadl, ted’ rana, Ze jo, tak ja hned vylitla. Von lezel na ty zemi, ja ho nemohla
zvednout. Pak se mi to podatilo néjak ho vysoukat, ale nechtéla jsem volat, ale pak jsem jako volala.
Hmm, vono to i boli prosté no.

No, tak voni ho i prohlidli Ze jo, ale néjak vodpoledne ho ptivezli zase. Takze... ja byla rada, Ze ho nékdo
jako zkontroloval.

No, to urcité. Hmm, tak to jste bojovnik velkej.

No meé to kazdej fikal.
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Hmm, jste. No tak jo.

Ale ja jsem si prosté nedovedla piedstavit, Ze bych ho... to bych ho stejn¢ nékam musela pfeci dat do
néjakyho ustavu. Jo takhle, ja jsem to jesté fikala ty sestficce, ty Petfe. Co vona diiv v tom hospicu d¢lala.
A vona pravé, Ze tam ma tu znamou feditelku, v Praze n¢kde a ze kdybych nezvladala...

...Ze by byla moZnost.

Ze by byla moznost do toho...

... né€jaky to paliativni liZkovy oddéleni nebo hospice liZkovy?

No, no. No, zZe tam maji lizkovej pokoj a zZe tam u n¢j miiZzu tieba bejt, ale to prosté neni... jako vo penize,
to mné neslo, protoze jak jsem dlouho délala, tak jsem se snazila. Ja jsem takovej spofivec, na stafi jako
jsem chtéla mit jako zabezpeceni nebo tak. No, manzel taky, jenomze ten Sel do diichodu normalné ve véku,
normalné no. Ale ja jsem piesluhovala dost teda, no.

Jo, tak dobry, Ze jste vo tom védéli. Ze to tieba byl takovej jako plan.

No, ale to mi fekla az kdyz jsem se ji pak svétovala. J& jsem fikala: “Kdyz ja nevim ale, jestli bych to
zvladla.” Prave s tim hospicem, jakoby ze dojizdi. No, tak vona mi fikala, Ze jako urcité, Ze jo. Ale kdyby
jako bylo nejhtif uplné, Ze by tohle mi néjak dokazala pomoct zaridit. Ja jsem totiz tfeba v noci, kdyz jsem
ho musela prebalovat nebo... von uz pak byl takovej bezvladnej, t¢zkopadnej, Ze jo. A ja jsem v noci neméla
uz tu silu. Tak ja mu fikdm: ,,Pomoc mi, trosku mi pomoc.”, ale von uz mi nepomoh no... nemél, von uz tu
silu tfeba. Anebo zase naopak mél az... von mi ty ruce furt jako jo? J4 jsem tu plenu nemohla tieba...
Hmm, hm. Jo jo, Ze prosté uZ... to nebylo vo néjaky jako spolupraci no.

No, coz pted tim jako bylo, Ze jo.

No, zvladli jste to

Tak to jsem Vam teda vypravéla story no.

(Smich) ja moc dékuju, Ze jsem Vas mohla takhle jako vyzpovidat. Vim, Ze to taky asi neni
jednoduchy tieba se k tomu vracet.

Ne, ale mizu fict, ze mi tohleto nevadi. Naopak, ja se z toho jakoby vypovidam. Vona mi sem chodi jesté
taky ta, jak jsem Vam fikala. Ty dcery ta spoluzacka, tak ona mé sem pfijde vzdycky takhle podpofit a von
ji totiz tata umfel pii covidu a vona vlastnég, jak vyristala... ne vyrustala. Ale jako Zila s nim, protoze ta
mama ji umiela brzo, tak ona do dneska to... uz jsou to tii roky nebo jak dlouho. Nebo dva roky asi a vona
do dneska to nevydejchala. A nemohli mu ani udélat ten pohteb. Takze vona kdyz §la pohieb jako nasemu
tatovi, tak vona tam vidéla vlastné i toho svyho tatu, jako. Tak vona mi chodi takhle, Ze se vypovidame,
vona vo tom svym tatovi a ja vo muzi. No, takze si obcas taky takhle jako zavzpominame. Vono to tieba,
ja si myslim, ze fo ¢lovek ze sebe vSechno vypovida.

Jo, je diileZity to ze sebe prosté néjakym zpisobem dostat.

Jo, jo no.

Ja teda moc dékuju, Ze jste mi to takhle hezky prosté vSechno Fekla. ProtoZe jsme prosté doted’
nemély ¢as to vSechno takhle projit. Hmm. Tak jo, moc dékuju teda za rozhovor.

Ja Vam dékuju za tu pomoc, kterou jste mi poskytla. A kdyZz takhle obcas jako napisete, tak budu jediné
rada. (smich)

Jo, urc¢ité. Budem v kontaktu, i kdyZ budete chtit i pfed téma Vanocema, abysme to zvladly.

Ja Vam teknu, co je tfeba novyho. No to bude, no. Tak. To bych byla rada teda. Tak dobte. Tak jo. Mizu
na ten va$ mail normalné napsat?

No urcité, kdykoliv.

Ale vCera jak jsme mély stejnou tu, ze jo.

Jo jo, to bylo fakt.

Ne, totiz ja jak jsem psala, ze ta vnucka mi bude... tak vona: ,,Babi, von jest¢ se mi neozval. Asi je na
dovoleny.“ Ona mi to v pondé€li méla jako fict, to bych hned se ozvala v pondéli a kdyz uz vcera jsem
vid€la, Ze je... tak jsem ji uz volala znova, jo. Nevim. Tak: ,,Prosim t&, kdyby se ti ndhodou vozval, tak
nemuizu zejtra. A nemlzu teda v patek, to uz chci ject na tu chatu rano. Takze to vyslo a ja jsem Vam to
poslala, jak jste psala Vy. My tomu fikame se sestrou, to jsou takovy ty...

... jojo, telepatie. Hmm.

Telepatie vzdycky, kdyz to takhle vzdycky...

No, tak jo. Tak jesté teda jednou moc dékuju. ja to vypnu, at’ si taky miiZete vodpocnout.

Ja se napiju.

Napijte se, tak. Dékuju moc. No vidite, hodinu a 14 minut jsme mluvily (smich).
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Piiloha 3: Piepis rozhovoru s pani B

Dékuju moc, My jsme se vlastné delSi dobu nevidély. Jak se Vam vlastné dafi? Jak pokracujete?
Mmm, no. Mné¢ se dafi tak relativné dobfe, protoze mn¢ se vlastn¢ v tom Zivot¢ zas tak moc radikaln¢ toho
nezménilo. A spi§, kdyz moje maminka, ktera piisla vlastné o svého manzela, tak ty se zménil Zivot. Uplng
teda diametralné. Tak se snazim trosku jako pomahat. Ne trosku teda, ale uplné ji pomahat.

Jasné, jo. A muZeme se troSku vratit ve vzpominkach, mohla byste mi popsat, jak to bylo s
onemocnénim tatinka?

No... pokud si vzpominam, tak jest€¢ na Vanoce byl tatka v pohod¢, jenom s tim, ze fikal, ze ho pali Zaha.
Pak jsem se ho ptala a fikal, Ze dostal od Iékarky né&jaky léky na zanét jicnu. To bral asi tejden nebo 14 dni
amy jsme ho jako trosku zacali honit, at’ fekne doktorce, Ze ho to pofad boli. At fekne, o co jde. At piipadné
necha si udélat ultrazvuk bricha, jestli to nemize byt néco jinyho atd. A on mél potad takovy jako: ,,Nenut'te
m¢, ja si to sam.” Pak fikal: ,,No vona mi nebere telefon.” pak jsem mu volala zase znovu. ,,Ne, ona mi
nebere telefon.” Treti den: ,,Ne, ona mi nebere telefon.” jsem fikala: ,,Ale tati, takhle to nefunguje. Tak...
tak musis jako zavolat, nechat to vyzvanét atd. a no a pak mi fikal, Ze to teda jako vzala atd. a to uz vlastné
nekdy v lednu? To bylo v lednu, uz se mu hodné¢ pfitizilo, zacal byt unaveny, malatny atd., tak 1ékarka mu
odebrala krev, uz ty jaterni testy mél jako Spatny. A pievzala si ho, teda piidélila ho na to oddé€leni do
nemocnice, do xx. Zase tam byly porad néjaky jako problémy v tom, Ze nékdo fek*, ze ptijde v pondéli na
CT, pak nekdo tek‘, ze na CT neptjde. Pak nakonec teda fek‘, ze na CT jde 22. unora, a to byl zacatek
unora. Jsem fikala: ,,Jak jako 22. inora? To by jako chtélo co nejdfiv atd. L Reks jim to?* , Jo, fekl jsem
jim to, jsem akutni ptipad.“ Ja jsem fikala: ,,Ja ti zkusim zafidit i CT tady v xxx, tady jsou ty lhity daleko
lepsi a tak.* ,Ne, nestarej se, ja si to vyfesim sam.“ Az byl docela... bych fekla i takovej jako nepfijemnej,
ze se mu jako do néceho nutim atd. Tak jsem to nechala bejt. No a kdyZ mi potom mambka zacala fikat, jako
ze uz jenom lezi, Ze ona uz to prestava zvladat, Ze je stras$né€ unavena, Ze se nevyspi atd. Tak jsme se potom
domluvily, ze j& jsem zavolala na to... ja nevim ted’ka, jak se jmenuje to oddéleni ehh, kde 1&¢i jatra.

Mim, asi interna anebo gastro...

Asi na intern¢. Jo, ne to byla interna asi, no. No, tak jsem zavolala na internu se slovy, ze tatinek uz je jako
lezici, ze uz Sel na zachod a spadnul a ze maminka uz ve svych sedmdesati sedmi letech uz nezvlada péci
o n¢j. A oni se zacali straSn¢ divit, ze uz na to CT mél jit piece davno a Ze je to akutni piipad. J& jsem fikala:
,»No to ja uz jako nevim, to ja neovlivnim, ja jsem pro to délala maximum.“ a pani mi fekla: ,, Tak pockejte,
ja to vyfidim.“ No a volala mi, bavily jsme se v pond€li a pak mi zavolala nazpatek se slovy, ze ve stiedu
uz CT je objednany. J4 jsem fikala: ,,No a pak je problém teda se sanitkou nebo je problém... prosté tatka
neni schopnej nékam dojit a dojet.* A ona: ,,To neni problém, zavolejte si praktika, at’ Vam zavola sanitku.*
No tak jsem volala potom jesté sanitku, jako... nebo respektive ja jsem volala praktické 1ékaice. No, je
pravda, Ze jsem to nechala vyzvanét, Sla jsem si néco délat a asi po péti minutach prakticka lékarka zvedla
koneéné telefon. Viibec jsem ji nedala Sanci néjak se na néco ptat, fekla jsem ji, je to tak, jak to je, todle
todle. Potfebuju na stiedu sanitku, ona fekla: ,,Neni problém.“, napsala mi papir. Mamka si dosla pro papir.
Ta je jeste tak jako v situaci, kdy jsem fikala: ,,A muZete to poslat mailem nebo... aby tam maminka jako
nemusela jezdit pro kus papiru?“,,Ne, at’ si piijde pro papir.”“ No, tak dobfe. Tak si §la pro papir pro sanitku,
tatku vodvezli. No a na CT zjistili, Ze uz mé pokrocily... pokro¢ila rakovina jater. Ehm, no a pak jsme se
teda sesli s brachou, s maminkou a my jsme pfijeli jesté teda my. Jsme pfijeli, sesli jsme se s 1ékafem a
vlastn€ verdikt byl takovy, jako ze je to pokrocily, ale Ze nicmén¢ je tam moznost néjaky, samoziejme
chemoterapie, radioterapie, ale vzhledem k tomu, Ze je na tom tat’ka tak, jak je... ze uz byl vlastn¢€ unavenej,
uz byl prosté zeslablej. To télo, prosté skoro... skoro osmdesatilety ¢lovek, tak fekl, ze to uplné jako
nedoporucuje. Kromé toho, tat'’ka si jako upIné€ nepial n€jakou chemoterapii, protoze zase mamka s tatkou
nemaj auto. To jsou zase viechno jako véci, ktery vlastné tatka vidél. Ze by se nékdo musel starat, Ze by
ne¢kdo musel jezdit a fekl prosté, Ze si nepfeje zadnou 1écbu a Ze se s tim popere tak, jak to je.

Hmm. A jesté, Ze do toho vstupuju..., Vy jste vlastné tohle vSechno fesili na dalku. Rodice jsouz .......
No, ano. V xxx. Ja bydlim v xxx a tydlecty telefony pfes tu praktickou a pfes tu internu, tak to jsme jeste
jako ftesili, ze jsme odjeli. To méli déti jarni prazdniny, takze ja jsem s détma odjela na jarni prazdniny do
Harrachova a kazdej den jsem volala. ,, Tati, tak ja tam ale nepojedu, do toho Harrachova. Pojd'me se
domluvit, pojd'me n&jak komunikovat.“ ,,Ne, normalné jed’ do Harrachova, neni problém jako nic.”“ No a
pak teda z toho Harrachova jsem kazdou chvili furt volala, nez ty telefony prob&hly atd.

A Vy vlastné mate jeSté bratra, se kterym jste to taky néjak konzultovali...?

Ano, ano. V tu chvili jsme to spolu konzultovaly atd. My jsme to teda méli i kdyz byla uplné prvotni, jesté
ta informace z ty interny, a tam byla uplné takova kusa informace, tak bracha se jako bavil s néjakym svym
znamym lékafem a my uz jsme veédéli, ze je to prosté prusvih.

Hm, jasné. Ja jsem se divala do naSich zaznami, Ze jsme tatinka méli v péci relativné kratkou dobu.
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Hm, no. A to bylo vlastn€ i v tom prvnim ptipad¢, kdy jste méli mého manzela pted skoro Ctyfmi lety, tak
to byl vlastné taky docela kratka doba. Asi tak tyden? A to byla ale teda situace ehm, diametralné odlisna
v tom, Ze osobn¢ ja... jsem emm, jsem vlastné jako v tom prvnim pfipad¢ vibec nevédéla, co mam délat.
Kdezto v tom druhym pfipad€ uz jsem zavolala konkrétné Vam. Vam, protoze emm, nebudu jmenovat, Ze
jo asi. Emm, konkrétné Vam, protoze uz jsem védéla, jak to funguje. No a v tom prvnim piipad¢ teda, kdyz
uZ jme u toho, tak k tomu bych se vlastng asi rada vratila. Ze... m{ij manzel mél nador na mozku a... vlastné,
bylo to obtizné v tom, ze on mé¢l... on mél v ¢ervnu, to bylo vroce 2019. V ervnu mél emm, vlastné operace
gama nozem. A po této, vlastn€, mini invazivni operaci nebo po tom ozafovani, tak mél otok mozku. A oni
si mysleli, 1€kafi, ze vSechny ty... to postupné ochrnovani a vSechny ty véci, Ze souvisi s tim otokem mozku
a nevidéli, ze je tam progrese, ktera se teda jako potom rozjela az asi po mésici, n€kdy v tom srpnu,
cervenci. Takze nikdo... v8ichni byli tak jako relativné v pohod¢. To, ze ja jsem méla vlastné doma
nemohouciho manzela, kterej uz postupné... Nejdiiv teda jesté jako sed¢l, ale v ptipadé, kdy uz si prosté
dosel na zachod a na tom zachodé uz jako spadnul, kficel na mé, byl agresivni a uz... se vlastné nemohl ani
zvednout, protoze byl ochrnuty, tak uz jsem pochopila, Ze tohle uz sama nezvladnu. A zavolala jsem
zéachranku, zachranka ho odvezla. Emm, nechali si ho vlastné¢ na neuorchirurgii, asi tyden, aby ud¢lali
veskery vysetfeni. A pak uz mi bylo teda fec¢eno, Ze mmm, tam je sice otok mozku, ale pod tim uz je velka
progrese toho nadoru. Takze pak mi fekl, pak mi... vlastné nikdo mi nic netfek‘! To bylo to nejhorsi.
To obdobi, kdy, ja nevim... to byly tii tydny, kdy ja jsem méla doma dvé maly déti, coz byly... ja nevim,
kolik, coz bylo Sest, sedm let a ja nevim, dvanact let kluk. Byla jsem na to sama, fikala jsem si: ,,Jo dobry,
tak otok mozku, tak to vyfesime kortikoidy a tak...“ tak to bylo tak strasny obdobi tohlecto. Kdy vSichni mi
fikali: ,,No, to je jenom otok mozku.“ a mate doma vlastné nemohouciho, vlastn€¢ pacienta nebo partnera
a nevite viibec, co mate délat. To bylo na ob&Seni. Jako todle bylo fakt strasny. Emm, a potom jsem teda
shodou okolnosti zavolala jesté moji teté, kterd je byvald primatrka onkologie a ona mi fikala: ,,Jako jestli
uz je ochrnutej, jestli to... okamzité volej zachranku, okamzité to fe§! Tohle neni normalni. To neni jenom
otok mozku. No a pak uz teda véci nabraly rychly spad, kdy mi neurolog fekl: ,,Mate vlastné...“ on
fikal ,,vlastné¢ dvé moznosti. Prvni moznost, ze si ho nechame v nemocnici a budem si ho riizné predavat,
prosté z oddéleni na oddéleni, z neurologie na JIPku, na neurochirurgie... doma uz asi jako nebude. Anebo
druha moznost je emm, hospicova péce a tam jsou vlastné dvé moznosti — bud’to normalné jako hospicova
péce, jako normalné jako hospic anebo mobilni. Coz Vam doporucuju Cestu domt.“ A vlastné na tuhle
informaci, vlastné neni viibec ¢lovek pfipravenej. Viibec nevi, co ma délat. Ja jsem tam sedéla a fikala
jsem: ,,Jako co ted’, jako.“ Emm a ja teda, je pravda, Ze ja jsem byla okamzité pfesvédcend o tom, Ze nechci
74dny nemocnice, nechci nic. Ze chei mobilni hospicovou pééi, Ze, Ze to prosté zvladneme doma. Je teda
pravda, ze jsem volala vlastné svoji tchyni, coz je matka jako, mého manzela. A ona byla z toho trosku
jako, prvni jeji reakce byla: ,,Ale to nezvladneme.” jako protoze to mate v t€ch podminkach vlastné 24
hodin, coz ja, kdyz jsem chodila do $koly kazdej den, stardm se o dvé maly déti, tak mé to v tu chvili vlastné
nedoslo a ja jsem fikala: ,,Ale my to prosté zvladnem. Protoze prosté chci. A kromé toho vim, Ze potom
bylo vlastné uzakonény, ze kdyz se stara clovek o néjakyho jako nemohouciho ¢lovéeka, ze az 90 dni, ted’ka
to pfesné nevim, oni to navysili a tak...

Ano, Ze je oSetfovny.

Ano, tak jsem fekla: ,,Jako to jsou pro mé podstatny véci a do toho ja jdu.* Tak pak jsme se teda domluvili,
ze to zvladnem vsSichni, nicméné pak zacal ten maraton v tom, Ze vlastné manzel byl na JIPce
neurochirurgie.

A to bylo v nemocnici v xxx?

To bylo na xxx v Praze, uhm. A vlastn€¢ oni tam maj jakoby dvé JIPky. Oni tam maj jako takovou
JIPku JIPku, jako vopravdu tu vaznou, po téch operacich a pak maj jesté takovou jako mensi JIPku, nebyl
to standardni pokoj. Jes§t€ néco mezi tim a neurochirurgii. J4 nevim, vono se to jest¢ n¢jak jmenuje, ja jsme
zase zapomnéla. A ten doktor, zaplatpanbtih, Ze ten doktor byl takovej, jakej byl. Jmenoval se pan doktor
xxx emm, ze byl strasné vstficnej k tomu feseni, co jako s tim udélame atd. Nicméné pak jsem teda
volala neurologovi a ten mi ekl teda vlastné tyhle dvé moznosti, ze mame. A ja jsem si fikala: ,,Dobie, tak
ted’ka zavolam. Za¢nu obvolavat mobilni hospicové péce.” Kdyz to cely shrnu... tak vlastné ta prvni volba
byla Cesta domt, jenomze na Cest¢ domi — byli tam strasn¢ pfijemny, hrozné vstiicny, hrozné hezky
jednani, vSechno super, akorat mi fekli, Ze se staraji jenom o prazské. A kdyz jsem jim fekla: ,,No, ale my
bydlime vlastné kousek od Prahy. My to mame jako osm, deset kilakti od Zli¢ina.* Oni tekli: ,,Strasné
bysme Vam chtéli pomoct, ale prosté ne.“ Tak jsem to zase zavolala tomu panu doktoru xxx, von fek: ,,Aha,
tak to jsem neveédél. J4 Vam dam jesté kontakt na jednu jako moji zndmou, tak ona Vam tieba pomuze. To
je divny. To je divny. Ty Vam urcité pomtzou.* Tak jsem volala jeste jakoby na jeji soukromy ¢islo. Ona
snazila se opravdu najit feSeni. Byla z toho sama jako, docela jako pfekvapend, no nicméné prosté to neslo.
No a ja jsem byla vlastné zase na zacatku. Ted’ dvé maly déti, ted’ jako chozeni do préce atd. Ted’ jsem...
pak dalsi volba teda byla xxx. Oni mi vlastné doporucili ten komplex... v tu dobu to byla komplexni
paliativni nebo ja nevim, komplexni péce. Tak jsem zavolala, zvedla to n¢jaka slecna a bylo to vlastnég, to
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byly, si myslim, ty prazdniny, néjaky ty podzimni prazdniny. A sle¢na na telefonu mi fekla: ,,No, ale my
ted’ka nebereme. My budeme brat az za 14 dni. My ted’ka jsme uplné plny.“ To se Vam zhrouti svét
najednou. Mate doma prost¢ takhle manzela, partnera a nevite. Ja jsem fikala: ,Muzete mi teda
pomoct? MiiZete mi teda jako fict, co mam délat?“ , No, ja nevim.* Dobfe, tak... a ted’ zacalo kolecko, kdy
opravdu tfi dny jsem obtelefonovavala vSechny mozny Hotovice, Hostivice, myslim, Ze...

xxx?

xxx taky jsem obtelefonovavala. Nikde ani nahodou. VSude plno. Nic, Spatné vsechno. A pak jsem dostala
kontakt, voni se ale rizné€, mi se snazili pomoct. Jakoze mi emmm, nékdo mi dal kontakt na soukromou
paliativni péci, xxx anebo xxx? Jedno z toho.

MoZna xxx fungovala... v xxx. Ale byla prosté takova jako soukroma, polosoukrom4, ale nemam o
tom povédomi.

Ne, xxx to vibec. Na to zapomeiite. To je uplné Spatné. Nékde.... xxx. Myslim, Ze to bylo na xxx to bylo
XXX.

Tak asi xxxx mozZna.

To je mozna vono. Tam byli jako hrozné pfistupni, piijemni a tak. Ale fikali: ,,My jezdime do tficeti
kilometra.” Tak jsme si to nasli na telefonu. My jsme byli 29,5 kilometru, tak fikam zaplatpanbth. A oni
fikali: ,,Ale u nés se plati.“ ja jsem fikala: ,,No, tak tuhle situaci to viibec netesi. To je Sileny.” Mmm, takze
jsme se domluvili, Ze.... Ze vlastné manzela pak pustéj domu a ze jako stim xxx se pak domluvime.
Nicméné, mné to jesté jako potom nedalo a ja jsem napsala mail na tu xxx komplexni péci vlastné. Napsala
jsem e-mail, ted’ jsem to tam vSechno popsala, Ze mam takovejhle problém, ze jsem nic nesehnala, Ze je to
Sileny a tak. A v pondé€li rano jsem méla telefon, vlastn€ od vedouci...

... vrchni sestry?

Ty vrchni sestry téhle péce. Ona se mé ptala, jak jsme na tom. Ja jsem fikala: ,,No, tak sehnali jsme jako
todle, ale j& jsem jako uplné vyfizend a..*. ,,Tak my Vas vemem.* (Place)... Jé, do dneska, kdyz si
predstavim tuhe vétu... ja jsem se tam uplné rozbrecela. To je uplné sileny. Musim fict, Ze kdyz je ¢loveék
v tyhle situaci, ve ktery jsem ja byla poprvy, tak to byste jako zaplatili cokoliv, aby Vam nékdo viibec jako
pomohl, jakkoliv. To je uplné Sileny. A ten, kdo tohle nezazil, to nikdy nepochopi. A ja jsem ji fikala: ,,Vy
jste mi zachranila zivot jako.“, no fakt $ileny. Ona mi teda pak shodou okolnosti fikala, Ze ji to velmi jako
prekvapilo, ta moje reakce, protoze no... . Tak jsem mezitim potom zavolala do toho xxx, tam jsem to
zruSila a zacla vlastné spoluprace s touto organizaci. Emm... kdyz jsem fekla, ze... takhle. Oni mi fekli:
,,INO, tak kdy budete mit manzela doma?“, protoze on byl vlastné potad na ty JIPce, Ze jo, na ty xxx. Ja jsem
fikala: ,,No, ja nevim. Tak ja se domluvim s Iékatem a feknu Vam, kdy by ho pfivezli.“ Tak jsem volala,
oni fekli: ,,Jo, super, tak pfipravime ho ve stfedu a ve stfedu ho ptfivezeme.“ a pak jsem to teda volala na
tuhle organizaci a oni fekli: ,,Ano, tak my ve stiedu pfijedem.* Najednou jako po tom, co jsem méla za
sebou, najednou jako ta komunikace...

... jasné. Takova, jako prosté vstiicnost. A najednou to navazovalo.

Ano. A najednou, jako ze to funguje! Funguje ta komunikace. Ja jsem byla... ja jsem pak vypila asi flasku
vina, protoze fakt, fakt fikam, to si nedovede nikdo ptedstavit tohle, no. A pak, kdyz ho ptivezli a najednou,
prosté tam piisla Iékatka, pfisla tam vlastné zdravotni sestra. Tak uz jenom to védomi toho, Ze na to nejste
sama...! Tak to je... to je nezaplatitelny.

Jasné, hmm. Ze jsou, Ze dojedou aZ vlastné domi...

To je nejvic. Ano, ano. To je nejvic. A nedovedu si, jako za svyho hlediska, nedovedu si piedstavit prosté
tu normalni hospicovou péci. Ano, dobie, kdyz by nevnimal. Kdyz uz by byl, vlastn¢, natolik ten mozek
prosté ochrnutej, tak moznéa o tom bych mohla zacit uvazovat. Ale paklize ten ¢lovek jako vnima, on byl
jako pii smyslech. On si potad myslel, Ze to je jenom ten otok mozku. Ze pofad... poiad jako 1é¢ime otok
mozku. Tak... tak to prosté nejde, nechat ho v nemocnici. Ono stacilo, Ze jenom ten tejden byl v nemocnici.
To, to bylo sileny, no. A je pravda, Ze potom, kdyz byl doma, a vlastn¢ pak uz... emm. A vlastné starala se
o n¢j ta mobilni hospicova péce, tak vlastné to bylo taky mozna osm, devét dni... ted’ si to nepamatuju. Tak
on vlastné odchazel den po dni. On porad jesté vnimal. Poiad jesté... pak uz mu dochazela fec, piestaval
komunikovat. Pfestaval mluvit. Ten mozek mu jesté porad castecné fungoval, protoze kdyz jsem mu davala
léky, tak on mi furt ukazoval jako, kde jsou ty léky na ten otok. Ty kortikoidy. On to uz jako nedokazal
vyjadfit a ja jsem fikala: ,,Jo, kortikoidy, to mas tohlecto. To je v pohodé.“ a on jako byl v pohodé. Takze
vlastné€ pro ngj... (place) on umiel vlastn¢ jakoby... jako St'astné.

Stastné. Jo, rozumim... a jak to tfeba zvladaly déti? Myslite si, Ze to je... dobie, kdyZ vlastné je tam
tatinek a ty déti maj aspoii jako Sanci tam néjak prosté bejt...? ... Vemte si kapesnik.

Stoprocentné. (Pldce). No... uz to jede. Jako stoprocentné. O tom jsem jako stoprocentné presvédcena, jo.
Protoze... a myslim si, Ze i bylo dobry... taky jako na radu, tady emm, ze jo, riznych lidi z této organizace.
Nechavali jsme otevieny dvefe. Ony tam mohly kdykoliv jit. Ze tam neni jako hranice, jako, tatinek je v
nemocnici. Neni mu dobfe. A pak ¢lovek jako pfijde a fekne: ,, Tatinek umiel.”, tak si myslim, ze pro to
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dit¢ je to daleko vétsi peklo, nez kdyz vidi, Ze je prosté prusvih, ale ,,Pojd’'me se bavit. Pojd’te vzit knizku
a pojd'te mu ¢ist. a ony uz vidély, ze nevnima.

Jasné. Hmm, jo jo.

Ale... myslim si, Ze je to tak spravng.

Hmm. A asi i pro manZela, i kdyZ prosté mél... mél jako omezenou moZnost si ty déti uzit, tak asi to,
Ze byl doma, to védél.. A Ze tam prosté okolo néj vsichni jste.

No, ono sta¢ilo mu... ano. Jemu stacilo uplné... takhle. Jeho tatinek mu koupil televizi. To jesté, kdyz
vnimal. A ja jsem mu fikala: ,,To nema cenu. Béz k nému. Povidej si s nim. Chytni ho za ruku. Nedévej
mu televizi, ta je mu k nicemu.* On na tu televizi koukal mozné tak jeden den. Bylo mu to upln€ ukradeny.
Ale my jsme tam pak chodili... ja... protoze to bylo v mistnosti, kde byl klavir, ... tak jsme mu tfeba zahrali
na klavir. DrZeli ho za ruku. Musim fict, Ze takhle bych chtéla umf#it. (smich).

(Smich) jo..., hm. A je mi... je mi jako lito, Ze jste tim museli projit.

A vlastné s néjakym odstupem ti'i let onemocnél tatinek.

Hm. Ale je teda pravda, ze kdyZ jsme tikali tatkovi.... to uz vlastné lezel. A s brachou, to uz jsme se ani
neptali, jestli chce, nechce. S brachou jsme védéli, Ze prosté je takovahle situace. Tak jsme fekli, ,,Prijedes
v nedéli z toho...” bracha je na Moravé. ,,Vezmes tatku...”

... cestou pies xxx?

... vezme$ tatku ke mné,” ano. Z xxx ke mné. A ja uz jsem piedtim volala sem. Na tuto organizaci jsem
volala, jestli by pfipadné bylo mozné tatku pfijmout. Nejdiiv teda prvni reakce byla, Ze opét je stav plno.
Ale pak teda, kdyz jsem volala, Ze uz jsme teda v takovyhle fazi, tak fekli: ,,Ano. Kdy tatku ptivezete? Kdy
muzeme prijet? V pondéli mizeme piijit.*

TakZe ..., jste méla néjakou predstavu, jak to asi bude prosté vypadat, co od toho o¢ekavat...

Ano, ja jsem to fikala vlastn€ uz piredem. ,,Hele, bude§s doma“ - hlavné¢ mamce, zZe jo, jsem to fikala. ,, Ty
nebudes na to sama.“ To je to nejveétsi. Ona uz fikala... ,,JJ4 jsem jako na skok z balkonu, jo tady. Ja jsem
tady pofad s nim sama.* a zas v duchu jsem si fikala: ,,Ale to byla vase volba. My jsme vam to nabizeli. To
uz jako nemtizem s vama jednat jako...“ no. Takze tak.

Hmm, rozumim.

Ano. Ano.

Vzit si je k sobé a néjak je tam podporovat a... néjak to zkusit zkoordinovat.

No, to fakt jako bylo za pét minut dvanact. Kdyby oni jako byli trosku vstiicnéjsi. Mohli uz jako pfijet
daleko diiv, k ndm. Nemuselo to jako dojit az do ty faze, ze mamka uz byla upln¢ jako hotova. Uz ani
nespala. Uz jako fakt jsem méla o ni starost. Ale... zase to je kazdyho volba, no.

Jo, urcité no.

Hmm.

A vnimate tam néjak jako posun oproti tomu roku 2019? KdyzZ jste méla tu prvni zkuSenost.

Jezis, tak ted’ jsem... ted’ se musim nad tim zamyslet. No, vlastné, tak 1ékaika byla stejna. Sestry byly jiny,
ale to je v podstaté jako jedno. Tam, prosté kdokoliv pfijde, tak mu libate ruce. S prominutim. Jo? Ale...
Hmm. Vy jste vlastné méli uZ u manZela stejnou pani z odlehcovaci sluzby.

Ano, ano. To byla vlastné, to byla stejnd, ano. To uz jsme védéli, ano, ano. No, jeste trosku takovej, jako
paradoxné, vlastné moje prakticka lékarka... jesté se vracim jakoby, vlastné k manzelovi. KdyZ jsem za ni
§la, aby mi napsala vlastné, poukaz na pliny, tak ona byla vlastné takova: ,,No, tak si zjistéte ¢islo a napiste.
Ja Vam to napiSu.” Tii dny jsme si psaly. Vzdycky jsem napsala n¢kde n€jaky Cislo a ona: ,,Ne, to neni...“.
Co ja mam jako veédét ze svy pozice, jaky €islo jako chce. Né&jaka jako pomoc, Ze by mi néjak jako pomohla
nebo fekla: ,,J4 Vam pomiizu, tady né&jaky cCislo, tohle...“ ani ndhodou jako. Tohle tam moc jako
nefungovalo. Jo, pak jsem teda, uz jsem se trefila do né€jakyho Cisla, takze jsem si §la pro poukaz na pliny.
Zase, op¢t osobné. A tak. Nékteti 1€kati to piSou elektronicky. Tak musim fict, Ze jako v tuto chvili, kdy
mate doma dveé maly déti. Mate doma nemohouciho manzela, vo kterym jako, s prominutim, nevite, kdy
umfe. To jako. To jsou otazky minut. A musite jit k praktickému Iékafi pro kus papiru. Ted’ ja jsem tam
prisla, sestra byla velmi nepfijemna, Ze jsem si dovolila pfijit jako, kdyZ nejsem ohlaSena. Nebo jako ja
jsem se samoziejmé bavila jako s doktorkou, ze si pfijdu pro ten papir, ale bylo to né€kdy jako v ptl Sesty
vecer, kdy uz je jako konec ty ordina¢ni doby. Neptijemn4, a tak: ,,No, pockejte si.“ J& jsem tam jako dvacet
Vam jako nebudu jezdit.* Ja jsem se ji viibec na nic neptala. Viibec. Tak to jsou véci, ktery Vy jste vlastné v
ten okamzik, jste stra$n¢ citliva na jakykoliv informace. Jste vlastné... ja jsem méla ty ¢idla upln¢! Protoze
jedete. Jedete, jste upln€é v jinym levelu. Viibec netesite, co si date k jidlu. Vibec nefesite takovy ty
prakticky véci. Ale jedete jenom todlecto. Obstarat ty déti. Udé€lat tohle. Vyspat se. A starat se. Na jakykoliv
zvuky jste stra$n¢ jako hakliva a alergicka, jo. Nékde néco jako... né¢kdo hekne a Vy okamzité letite. A kdyz
jako v tuhle situaci Vam Vas prakticky 1ékar fekné takovyhle véci..., tak si feknete, s prominutim: ,,Jdi
do haje:“ jako... to fakt ne, tohle.
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Hmm, hmm. To véfim.

No. No, a jesté jsem chtéla fict, ze to bylo vlastné veéer a druhy den prosté umiel. Jako v devét rano. Coz
bylo prosté jako za pét minut dvanact kvuli néjakymu lejstru, jo. Ale... mné jesté napadla jedna véc, ale ja
jsem na ni zapomnéla. Ted’ka jsem se rozvasnila do toho.

Jo, my jsme porovnavaly ty dvé péce 2019 a 2022. Jestli jste tam nasla néco, co jste nemusela pravé
takhle slozité zarizovat.

No, vono uz to vlastné tak jako najednou fungovalo samo, protoze ja uz jsem védéla, jak to funguje. Eem,
to, ze jest¢ pred tim, jsem povolala xxx. Mmm, xxx piijela asi tak za pét dni, coz uz jako, ten uz byl
uplné jako, s prominutim v kone¢ny fazi. A ted’ se ho chtéla zacit vyptavat na riizny véci, jak moc je
nehybnej... a ja jsem fikala: ,,Délate si ze mé legraci? Pojd’te vedle. Nebudem jako, za prvy, nebudem to
tfesit jako pred nim. A za druhy, za druhy, vzdyt to vidite jako! Tak co se ho ptate! Jako, ja Vam to
klidng vSechno teknu, ale... . Fakt, takovej az jako... oni se snazili. Ale jako fict necitlivy jednani, to bylo
nebylo fér. Ale nediistojny, ano.

Ze tam bylo jako nediistojny, , Ze tam operovali s néjakejma sloZitejma procesama. Hmmm.

Pak tieba jesté jsem chtéla fict. Takova jako zékladni véc, Ze u myho manzela, jeho otec se postaral o
polohovaci postel. To byla zase pro mé obrovska pomoc. Ze jsem tohle viibec nemusela fegit. A... jo. To
mé jesté napadlo. Ze jedté, vlastné k tomu viemu, co jsem méla, tak ja jsem vibec nevédéla, jak to mam
ud¢lat. Mate nemohouciho ¢lovéka, kterej ale tieba jesté sedél. To bylo jeste ve fazi, kdy jesté sedél. A on
tteba mésic jako nebyl viibec venku. Protoze byl porad jako v téch nemocnicich. Furt zavienej. Tak jsem
ho aspon chtéla teda vynyst na terasu, aby koukal, Ze jo, ven a tak. Tak jenom jako téma kompenzacni
pomucky, nikdo v tuhle dobu... ted’ ptemejslim. Jo. To jsem totiz feSila jesté pred tim, nez jsem vlastné
povolala tuhle organizaci. Tak j4, sama vlastné za sebe, protoZe jsem nevédela, jak seto déla, jsem
zafizovala rizny jako, emm, ty kompenzacni pomicky. Zase, stravite dva, tfi dny tim, Ze néco shanite
nékde. V xxx: ,,Ano, ale my mame oteviraci dobu ve stiedu odpoledne.” Dobfe, ale dneska je ¢tvrtek, ja to
potiebuju. J& mam doma nemohouciho. ,,No, nezlobte se, ale to prosté nejde.“ Dobfe, tak pak zavolate
n¢kam do domova dichodct v xxx a tam feknou: ,,Jo, ona tady bude tahle pani az zejtra po jedny hoding.*
Tak pfijedete.... mate to pfesné na minuty, prosté. Protoze mate dvé maly déti, mate toho nemohouciho
manzela, a ted’ mate to na minuty a voni Vam feknou: ,,No jo, ale my Vam to nemzeme vydat, protoze...”.
A to uz se Vam jako hrouti svét, jo. V tehle situacich. Takze to tfeba potom, kdyZ ptevzala tato organizace
péci o mého manzela, tak mi bylo feceno: ,,No, ale tohle jsme Vam klidné mohli vSechno jako pomoct
zorganizovat atd., ale ¢lovek nevi. TakZe to jsem nevédéla. Jinymi slovy, kdybych byla byvala védéla o této
organizaci a viibec, jak to funguje, konkrétn€ u toho manzela dfiv, tak mi to stoprocentn€ mi to...

... jako ulehcilo a nepiidélalo tolik téch starosti.

... uleh¢ilo. Ano, stoprocentné. No a vlastné uz u tatky, uz krasn¢ napsala pani, a tam byla vlastné vyborna
ta organizace v tom, ze j& jsem vlastné oslovila vedouci ty organizace. Ona mi fekla, ze ona zrovna ma, ja
myslim, dovolenou nebo ja nevim, néco. Ze nemiZe, ale e mi da kontakt na nékoho jinyho, kdo se o nas
postara. Ta doty¢na nam zavolala. Jo, potfebujete tohle, tohle... pak mi zavolala zase jind pracovnice,
socialni pracovnice, ta mi fekla, ze jasn¢. Takhle to ted’ka mame, tu oSetfovacku. Potiebujete
osetiovacku? Potiebujete to, co se tyka t¢hlectéch jako byrokratickejch véci, my Vam s tim pomlzeme.
Poslala mi asi pét kontaktl na ty kompenzacni pomicky. Napsala mi, kde je to drazsi, kde je to levné&;si.
Ale ja uz vlastné jsem pracovala s konkrétnima ¢islama, uz jsem tam zavolala, to uz nebyl problém. Tak
tohle jako byla velka pomoc. Ale to uz bylo diky ty zkuSenosti, ty prvni.

Jo, jasné, rozumim.. Tak to jsem, rada, Ze jste s tim ... podruhy prosli lip...

Konkrétné treba jesté u téch ¢isel, co mi ta pani pracovnice davala, tak néktery takovy ty xxx Cisla, tak...
xxx anebo tady jesté pobliz je jedna vesnicka, jsem to ted’ka zapomnéla. Tak ten prondjem jako s tim, Ze
si tam prijedete, postel si slozite, pripravite, coZ mezi nama, neni zas takovej problém. To prosté skladal
muj patnactiletej syn, to dal do kupy. Tak ty ceny jsou daleko nizsi nez prazsky ceny v Praze, kde jsou...
jo, ,My pfijedeme, my Vam tu postel pfivezeme hnedka zejtra. My Vam ji i slozime.“ A pak, kdyz
se podivate, kolik za to chtéj penéz, tak je to docela raketa. Coz si teda myslim, Ze pro ty, tieba starsi lidi...
zas ale na druhou stranu star$i ¢loveék sedmdesati, osmdesatiletej, si nebude davat do kupy postel. To
je samoziejmé subjektivni.

Jo, urcité. Nékdy, na to taky naraZime. A je v té péci néco, co chybi a co byste potiebovala, vidéla
napomocny?

No, urcit¢ me tfeba napadlo... ja osobné to mam jako vyfeSeny jinym zptisobem, ale kdyz vidim tfeba
maminku, tak si myslim, Ze kdyz tfeba umte sedmdesati-péti letej ¢lovek, tak voni prosté manzelé byli na
sebe spolu zvykli. Ten druhej clovék najednou upln€ ztrati... ztrati jako chut’ zit. Ztrati motivaci. A
nedejboze, kdyz nema déti, ktery téeba se n€jak jako postaraj, ale i kdyz ma déti. Tak porad je to jako vo
tom, ze by mozna nebylo $patny... nevim. Jestli tfeba né&jakou jako podptrnou skupinu néjakejch lidi,
ktefi tfeba si prosli tim samym. Tak néjaky kontakty, ja nevim jestli cviceni nebo pleteni kosikd, to co...
arteterapie nebo cokoliv. Né&jaky schazeni se, tfeba téch lidi nebo staéi jenom jeden. Ten ¢loveék tam muiize
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jit jednou a fekne si: ,,No tak sem teda chodit nebudu.”, ale poznala jsem tady tieba kamosku a s tou si
tteba... ty kontakty proste.

Hmm, Ze si prosté sednou, hm. Rozumim ....

Protoze ono se to jako nezda, ale tieba ja po tom zazitku s mym manZelem, ja jsem byla uplné jako v
takovym stavu, Ze jsem strasné chtéla... kdybych ned¢lala to, co délam a nabidl by mi nékdo: ,,Pojd’
pracovat pro nasi organizaci®, tak jdu. ProtoZe prosté to prostiedi mi bylo jako pfijemny. Ze to ma jako
smysl. A.... emm, je otazka, to ja nevim. Nad tim se pouze zamyslim. Ale nicméné to vidim tfeba na reakci
moji maminky, Ze emm, ona je rada, kdyz za ni pfijde ta pani z té péce, protoze ji to jakoby pfipomina
toho manzela. Nebo pfipomind Vam to néco. Ja osobné tfeba strasné rada vidim ty lidi, protoze ja mam, to
je uplné jako néco, co se neda popsat.

Hmm, hm, Ze Vas to prosté jako néjakym zpiisobem propoji? To, Ze s Vami vlastné nékdo sdili...
Ano, ano. To je i to, pro¢ vlastn€ s Vami d€lam ten rozhovor. Kdyby mi nékdo zavolal, at’ jdu emm, d¢lat
nekde né&jakej rozhovor o né&jaky véci, ktery tieba... tak mizu fict: ,,Jezis, to ja nemam cas a tak.”, ale me
to jakoby, mé to vraci nazpatek. Je to v ramci jako, forma psychoterapie nebo je mi to piijemny. I da se
fict, jako Ze by to mohlo pomoct i jako ostatnim lidem, ale prvoplanové to ¢lovek nedéla, Zze to pomuze
jinejm lidem. Prvoplanové to déla sam pro sebe.

Hm. Tak to jsem moc rada, Ze jsme se takhle setkaly, Ze to pro Vas neni néjakym zpisobem
zat&Zujici. Ze Vam nevadi o tom mluvit.

Urcité ne. A myslim si taky, jako Ze, ti pracovnici téch organizaci jsou emm, jakoby nedocenény. To je
zéiklad. Ze se o nich nikde nemluvi. Jako, docela by tieba nebylo $patny o tomhle natoéit film. Ne
dokument. Dokument, jako dobry, tak to jako, se kazdej na to podiva, ale... film o tom, co zaziva ten ¢lovek,
ktery projde touto zkuSenosti. Aby se dokazal vcitit do téch emoci. V tom je... ty emoce.

Hm, hm. Jo, ur¢ité, hm. A jak dlouho z Vasi zkuSenosti trva, nez si ¢lovék tak néjak zvykne?

Jo. Jako strasnej byl ten prvni rok, no. Ten prvni rok byl strasnej. Ale je pravda zase, ze my tieba mame
jako sousedy dobry, v ulici. Méla jsem oporu vlastné v rodiné. V rodi¢ich, vlastné manzela. A ptedevsim
ve svych détech. (Place) jako kdybych neméla ty déti... ach. Ty mé drzeli, Ze musim jet. Pofad jako to drzet
a jet.

Hmm, jo, rozumim. Mit prosté.. pro co dal Zit.....

No. Ale porad je to jako... tfeba ted’ka, shodou okolnosti, emm, celou dobu si fikam, ze uspotadam koncert,
protoze manzel byl hudebnik. A 11. srpna bude koncert. Cimz to mam potom jesté v planu, Ze bysme se...
jsem Vas cht¢la pozvat a tak. Ale Ze vlastné ty lidi, se kteryma jsem se stykala, kdyz byl manzel nazivu, ze
je mi to taky piijemny. Ze mé to hazi jakoby do ty, do ty jako minulosti nebo... tak.

Jo. Pravé, Ze mam ti‘eba néjaky takovy poznatky od lidi, kterym nékdo prosté zemfel, Ze to okoli se
vod nich tro$ku jako distancovalo a stahlo. Ze vlastné neuméli téeba s nima ani o tom mluvit. Nebo
jim to bylo hloupy, aby je néjak neranili, a tak to prosté riuzné pirechazeli..., tak to Vam se nestalo?
Tady jo. Ale je urcité pravda, Ze spousta lidi jako nevédélo, co mé délat. Vono tieba, zase jako spoustu lidi
piSe na Facebook. Psali tam néjaky reakce atd. Takze, jakoby oni mi tu podporu ty cely spolecnosti dali
najevo tim. Pomoci téch socidlnich siti. Jasné. Ja jsem nepotiebovala, aby jako chodili za mnou a objimali
m¢ a placali mé po ramenou. Mné to stadilo timhle zpisobem. A pak... pak to n&jak tak jako vyplynulo.
Ale kazdopadné, nejhorsi... ne vzdycky, to byla jako uz... nejhorsi je ten prvni rok.

Hmm. Ze je viechno v tom roce jako, takovy jako poprvé? Bez toho ¢lovéka, Ze...

Uhm. A je taky pravda, Ze tieba... po t€ch vSech umrtich daleko vic jsem takova jako... ze chei poslouchat
kvalitni hudbu, o néjakych emocich. Uz mé& nebavi poslouchat takovy ty povrchni zalezitosti a to je... otdzka
vieobecné kultury. Vieobecné jako toho stylu Zivota. Ze najednou nékdo piijde, fekne: ,,J4 mam né&jakej
problém a to...“, ale ja se mu vysmé&ju a feknu: ,,Ts, ty nemas vibec zadnej jako problém. Ses uplné mimo.
Problémy jsou upln€ nékde jinde.“ Takze nejsem uz takova jakoze, wow, co jsem byla, ale... a ze mi je
vic jako v téch veécech, trosku uz jakoby hloubavéjsich a smysluplnéjsich a tak.

Uhm. Se Vam otevi‘e takovej jako jinej pohled.

Votevie se tplné jako...

A jiny hodnoty vlastné, Ze jo.

Ano. Presné tak. A po umrti manzela, ja jsem teda jako cejtila, jak jsem byla... trvalo mi to asi mozna tak
meésic? Ja jsem byla strasné, fikam tomu ezotericka néjaka bytost. Ja jsem byla uplné... nékdo néco fek* a
m¢é to okamzité tady rozvibrovalo uplné. Pak se to zas jako stahlo a pak uz to zas bylo jinak, jo. Ale po
tyhle situaci, kor kdyz jste u dvou umrti. Jako jste toho okamziku pfitomna. To Vam otevie uplné jinej
pohled. Ja jsem si i fikala, ze emm, az zas budu mit pocit, ze nemam co d¢lat, ze bych klidné $la
studovat psychologii.

Jo. Urcité, no. Je to taky moZnost .

Nebo muzikoterapii nebo cokoliv. Ale tak zatim, zatim ne (smich).

Jasné (smich). To tfeba prijde. A myslim si, Ze pravé ta zkuSenost, je to potom strasné obohacujici
pro ty lidi, ktery tim prochazej.
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Je pravda, ze vlastné idealni pracovnik téchto sluzeb by mohl byt ten, ktery ma za sebou tohle.

Hmm. To si taky myslim, no. Ze prosté kdyZ tim ¢lovék projde, tak troku se do toho celyho, ty
situace umi néjak vZit nebo nahlidnout proste. ..

Zase je otazka, jako umét s tim pracovat, aby ho to nesebralo.

Hmm, to taky, no. Jo, to je pravda. To je v naSem oboru jedno z témat.

Ano. Jako, fesit to s détma, tak to je... to je hodné velky.

Hmm, to urcité no. Hm. A jesté mi Feknéte, co maminka, Jak ta funguje vlastné?

No, ja si trosku, malinko se obavam, Ze to jesté piijde. Emm, vlastn¢, bezprostiedné¢ potom, co bylo, tak
bylo spousta lidi, furt se néco délo atd. Mimochodem, to je jenom vsuvka, emm ona si jest¢ nechala tu urnu
doma. M4 ji vedle postele. Coz ji vSichni fikdme: ,,Prosim t€, vykasli se na to.“, jenomze mame zas
problém, kam s tou urnou, ze jo. Ale to je jedno, to jen tak jako na okraj, tak troSku sado maso. No, ale tak
ona to tak prost¢ ma, ze to asi vidé€la... to je jedno. Ale umm, upln€ bezprostiedné¢ to bylo o tom,
ze najednou, vlastné urcita ¢astecnd uleva. ProtoZe po tom, co méla za sebou, tak trosku si feknete: ,, Tak...a
ted’ uz to nejhors$i mam asi za sebou.“ Ale ono Vam to jako postupné za¢ne dochazet, co se vSechno jako
délo a co to jako pro Vas znamena. A to je... docela jako... blby. Ja osobn¢ jsem to fesila, Ze jsem si dala
¢im dal, tim vic, jako prace. Ja u¢im hudebni vychovu na zékladni skole a do toho jest¢ hraju. Takze ja
jsem si dala hrani. Dala jsem si, ze organizuju vSechny mozny koncerty Skolni. A vidim, Ze to ma
néjaky vysledek, Ze to ma néjaky smysl. Ty déti najednou jako zacinaj hrat, zacinaj zpivat. To mné strasné
pomohlo! TakZze to byla jakasi moje forma psychoterapie. A zacala jsem chodit cvicit a tak. Ale kdyz si
predstavim osmdesatiletyho ¢loveka, tak on nezacne chodit cvicit, nezacne chodit do fitka. Neza¢ne mit
tyhlecty véci. M4 to prosté upln¢ jinak.

Jo, rozumim. Hmm.

Kor kdyz jako celej zZivot Zil zpisobem, Ze byl upln€, absolutné zavislej na tom druhym partnerovi. Oni
chodili uplné vSude! Tak to jako nevim no. A taky jako, Ze... ona se vlastn¢ daleko... ona si strasn¢ jako
vybira, kde ona chce bejt a s kym ona chce bejt. J& jsem zatim jako hajena, zatim jako dobry. Ona tam
cejti... cejti tam jako, ze ja jsem ji vlastné pomohla v tom prusvihu, tak jako cejti, Ze ja ji pomtzu i ted’ka,
coz je jako dobry. A snazi se. Jako to je dobry. S brachou, tam je prosté problém, Ze si nenasli tu cestu k
sobé. Ona je ted’ka sice u néj, ale citi se tam jako, Ze obtézuje. Tak jsem brachovi fikala: ,, Tak ji dej, prosté
at’ udéla $tradl nebo at’ néco upece nebo ja nevim.” Ja prosté neumim... nejsem psycholog. Je to nahoru a
dolti. Jeden vecer si spolu vypijeme flasku cervenyho vina, coz je poprvy v zivoté. Mluvime daleko vic
spolu. Dfiv jsme spolu viibec jako nemluvily. Viibec jako ten vztah matka-dcera, tam viibec nefungoval. Ja
jsem se vic bavila s tatkou. A najednou vlastng, po tom umrti, najednou ten vztah je upln€ jinej. Ale potad
tam ma tu tendenci jakoby ,,J4 jsem ten chudak..”, jakoby to sebe... emm.

Litovani?

Sebelitovani atd. ProtoZe to takhle méla celej zivot. ,,Ja jsem vlastn€ ten chudak, kterej ztratil tu maminku
a nem¢éla jsem to détstvi takovy, jaky jsem méla.” a tak proto se upla vlastné¢ na myho tatu, protoze tam
cejtila tu jistotu, Ze on se o ni postard. A najednou, ona to tam nema.

Hm, hmm, jo, musi to bejt jako téZky no. Jak Fikate, prosté vzhledem k véku, vzhledem prosté k
tomu Zivotu, ke vS§emu, jo. A taky je to, myslim, relativné jesté kratka doba, no. A asi i to, Ze ma tu
urnu u ty postele, to taky néco jako symbolizuje, no. Ze to prosté nepustila néjak, no. Nebo
neprijala...

A ja jsem i jako fikala, my jsme se bavili s brachou, jako ze pfijedeme do xxx a vyhazem tam tatkovi
obleceni. I kdybysme to méli dat na charitu, i kdybysme to méli dat prosté kamkoliv, vyhdzime to. Ja jsem
fikala ,,Hele, oni maj vSude zastaveny ty byty, zastavény nabytkem.* Ja jsem fikala, ,.tak jestli chces, tak
vyhéazem ty skiiné a tak.“ A mamka tikala ,,Ne, ja je tady chci.*

Hmm.

Ale ty obleceni, tika ,,Joo.” Takhle, kdyZ umiel manzel, tak jsem udélala, asi ptil roku na to poradek ve
vécech. Prijela teda i tchyné. Ja bych to sama nedala. Ale udélali jsme to spolu. Ze jsme ty véci daly na
pudu. Ted to nosi vlastné mij syn, takze aspon to naslo néjaky opodstatnéni. A to mi nevadi. To je v
pohodg. Jemu to taky nevadi, to je v pofadku. Ze se to vynosi ,,A jestli to nechces nosit,“ jsem Fikala, , tak
to klidn€ vyhodime. Ja s tim viibec nemam problém.* Ale tak, mam pocit, Ze jsem ud¢lala tlustou ¢aru za
téma vécma. Za téma materidlnima vécma. VSechny noty jsme dali do krabice, vSechny néjaky véci.
Saxofony jsme prosté... jeden saxofon ma Zuzanka, dcera. Druhej saxofon ma syn. A mné se strasné
bolet, ale... stradné mné se ulevilo. Ze ted’ musim uZ sama. Ze ted’ prosté musim ten Zivot zafidit jinak. Ale
ona to nepustila. MozZn4, ze by nebylo jesté Spatny, mé ted’ napadd, kdyZ o tom mluvim. Kdyby pfisla k
ni tfeba ta pani, ze jo...

... ta pani psycholozka.

... atekla ji, ze to musi pustit. Ze prosté, urnu, at’ da pry¢. At da pry¢ ty skiing, at’ da pry¢ ty véci. Vona to
podvédome jako vi. Ona, ja jsem fikala mamce ,,Mami, ale jestli ti to neni pfijemny, tak to tam nechame,
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ty véci. J& t€ do ni¢eho nechci tlacit.“ A vona fikala ,,Jako ne, mate pravdu s brachou... musime to udélat.*
Takze ta vile tam je. Neni to uplné tak jako... uplné jako v haji.

Jasné, rozumim. Jo, tak mé napadd, Ze prosté to urcité miiZze néjakym zptusobem, prosté i s
maminkou naplanovat, jo. Ze si myslim, Ze nékdy je jako lepsi, kdyZ do toho vstoupi nékdo mimo tu
rodinu. Nékdo cizi. A jesté jako profik... a Ze prosté ty lidi to z néjakyho dédvodu p¥ijmou lip nez
prosté od téch vlastnich déti.

Urcité. A promluvit si taky o ni.

S ni.

S ni, o ty urn€. ProtoZe my s brachou jsme ji fikali: ,,Zbav se toho, jako. Dej to pry¢.« Jenomze ,,No, ale
kam to mam dat?* tak do xxx, ze jo. Tam uz vlastné potom emm... my uz tam potom nikoho mit nebudem
a aby to tam jako rozptyloval...

Jasné, Ze je to takovy jako lepSi...

A pak jsem tikala ,,No, tak ptlku tatky vysypeme u nés na zahradé€ pod borovici a piilku urny prosté bracha
na svym pozemku a mame to. To jsem fekla tak trosku, upIné... uplné. Ja o tom teda nejsem presvédcena,
jestli to chei. Cejtim, Ze si to potfebuju asi né&jak jako zpracovat. A Ze kdyz mi nékdo fekne, mamka fika
»J0, tak to by mozna nebyl Spatnej napad.” Ale jako zadny kiize, zadny jako, tam pomnicky, to fakt jako
nechci, ale vysypat to tfeba fakt jako pod tu borovici, pilku, tak mozna, Ze by se mamce ulevilo. A mozna,
ze by to jako nebylo $patny feSeni. Nevim.

Urcité si myslim, Ze by to stalo za to, to prosté probrat jako s nékym, kdo se na to umi néjak podivat.
Abyste byli vSichni za jedno a ti'eba vas to néjakym zpisobem pak prosté nemrzelo, no. Anebo nevim,
jestli ten tatinek i vyslovil, jak by si to pral.

To ne, ne, nefek‘. To se nevi, jo.

To totiz vSechno bylo tak strasné rychle.

Hmm, tak nebyl prosté na to prostor Moc vam dékuju za ten rozhovor. Doufam, Ze Vas to néjakym
zpusobem nerozjitfilo...

Urcité ne. Ja jsem... ja rada takhle si to proberu, protoze ja tak jako... tieba i mi to odpovi na urcity otazky.
A teknu si, potiebuju to taky néjak jako dostat ven.

Hmm. Jo, tak fajn. A kdyZ by néco prosté z toho ve Vis jako bylo k zodpovézeni dalSimu, tak se
prosté ozvéte.

Uhm. Mé mozna jesté napadnou néktery véci, tak Vam jesté kdyZztak napisu.

Dobfe, tak jo. Tak to se budu tésit, tak dékuju.
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Piiloha 3: Piepis rozhovoru s pani C

Moc Vam dékuju, Ze jste si na mé udélala ¢as. MiZeme zavzpominat na to obdobi, kdy byl Vas tatinek
nemocny? Jak se vlastné dlouho 1é¢il, neZ jsme se potkaly, co jste méli za sebou.

Eeem, tatka se... nebo diagn6za, Ze mé karcinom v plicich, byla stard zhruba rok a néco. S tim, Ze se na to
prislo, Ze zacal vykaslavat krev, ale mél covid. Z covidu se dokazal celkem né¢jak vyhrabat. Nastésti teda
ten nador, kterej nebyl operabilni a byl pfili§ rozsdhlej na to, aby se hned zafil a podobné. Tak mu
nezpusoboval zadné, extra jako v¢&tsi obtize. Nakonec jsme pro tatinka sehnali mitochondrialni medicinu.
Takze tam byla takova ta podpurna 1écba, ktera cili na ten mechanismus nebo na ten mechanismus na ty
bunéény urovni, takze se mu zvednul imunitni systém a podobné. Diky tomu, vlastné byl schopen zvladnout
pak chemoterapii, takze po chemoterapii byl schopen emmm, zbavil se né¢jakého loziska v jatrech. Nador
se vyrazné zmensil a vlastné fekli, Ze to daji na zvazeni tem radiologtim, jestli ho teda jako ozafit. Coz jako
tatinka... jako tatinek mél pocit, Ze to je ta cesta. A Ze mu to jako pomiZze, jo? Emm, kromé té
mitochondrialni mediciny, tak jsme platili doplitkovou lécbu z vytazku ze jmeli. Takze opravdu za cely ten
rok v podstaté, vlastné nemél bolesti. Jo, to, co ho trapilo, byly jako sekundarni véci spojeny s obéhovym
systémem, ale to nesouviselo jako s tim karcinomem, jo. Takze jemu se Spatn¢ dokrvovaly nohy, ale tim,
ze emm, mél teda tu diagnoézu toho karcinomu, tak uz zase tam ten sten do téch nohou mu nikdo neda,
protoze je to piili§ drahéd operace a zaplatit sam si ji jako nemoh‘. TakZe tatku vlastn¢ trapilo, ze vlastné
nemohl moc chodit, protoze jak se mu nedokrvovaly ty nohy, tak chytal kiece a strasné ho to bolelo. Ale
jinak bych fekla, ze vlastné pak jako vypadal mnohem lip a byl veelku jako uplné v pohodé, do ty doby,
nez nastoupil... a ted’ ja nevim, jestli to byl unor, zac¢atek bfezna? Uplné pfesné si nevybavuju, tak nastoupil
na xxx, tam mu tekli, ze mu daji deset zafeni. Bohuzel, teda nikdo nezkontroloval, Ze uz asi pfi sedmym
zateni ten Clovek prestava jist a uz je velmi Spatnej a nechali dozafit téch deset. Ja si myslim, Ze to uz jako
bylo upIné zbyteény, a i kdyby ho nechali s tim dozit tak... jo. Na druhou stranu, je prosté starej nebo emm,
m¢ obcas pf...

Kolik bylo tatinkovi?

Tatinek by se dozil ¢tyfiaosmdesati ted’ko v Cervnu. Jo, takze emm, nevim, jestli to bylo upln€¢ smysluplny...
uplné smysluplna terapie a piislo mi jako hodné€ smutny, Ze vlastn€ nikdo nekontroloval, jak tomu ¢loveéku
je. Protoze, ano, mél pfedepsanejch deset radioterapii, ale jestlize po sedmy uz prestal jist a bylo mu hodné
zle, naprosto netusim, pro¢ jako to dozafit a dopalit, jo? Takze vysledkem toho bylo, ze uz se z tohodle
tatka nikdy nezved zpatky. S tim, Ze ja jsem si piivodn¢ myslela, Ze tieba ten tejden jeSté od toho zéfent...
no tak jasné, tak budou doznivat ty G¢inky... bude mu Spatné... dobfe, tak moc neji, tak tejden, to se az tolik
jako nic nedéje. No, ale on s tim piestaval i pit. Takze v ten patek zhruba, co jsme ho... v pondéli dostal
posledni davku a v patek jsem ho vlastné... nebo v pondéli, nevim? Jsem ho vezla do nemocnice. S tim, Ze
prosté takhle... takhle to nejde. Ze umie na dehydrataci. Jo. Mél stra$né nizkej tlak, samoziejmé ho piijmuli.
Napojili na kapacku, zavodnili ho, coz bylo samoziejmeé v poradku, ale opét nikdo nefesil, Ze vlastné stejné
neji. Ze neni schopen vlastné jist, ani pit.

Hmm. A... nikdo jako Vam to nevysvétlil, v ty nemocnici? Nebo se nepodivoval, Ze neji, nepije...?
Ne. Ne. To se jako nepodivoval v podstat¢ nikdo. Kamaradka mi pak fekla ,,To uz asi nebude jist nikdy.*
To bylo jako teda pomérné tvrdy. Myslim teda samoziejmé kamaradku-lékatku. Jo? Ze to nebyl jenom
jako... jenom jako né&jakej laik. Coz ja jsem v tu chvili, jako tomu moc nevéfila a myslela jsem si, Ze jako
tou péci a to... Ze emm, tim, Ze mu koupime nutridrinky, Ze jo, a podobn¢, Ze mu jako pomtizeme. Na to,
aby jako ziskal tu energii. Bohuzel, tatinek uz nebyl schopen dal brat tu mitochondrialni medicinu. Prosté
to nechtél. Jo? Jemu se ze vSeho hrozné zvedal Zzaludek, prosté ty léky strasné vodmital. A myslim si, Ze to
byla v podstaté jedina cesta, jak se jesté né¢jakym zptisobem jako vratit. Jo? No a pak uz... to bylo vesmés
jakoby z kopce. Ve smyslu, jednou jsme jesté udélali pokus, ze jsme ho vezli do nemocnice jako na infuze,
protoze prosté nebyl schopnej vypit... nevim, ani litr. J& si myslim, Ze to bylo tak Ctyfi sta, pét set mililitrt
za den. A vic jsme jako do néj prosté nedokazali dostat, jo? Ani kdyZ jsem tam pfijela, tak jsem vafila sobé
¢aj, jemu caj, Ze jo, abych jako, ho motivovala. A snazila jsem se pfijet aspoil na obéd, aby si dal aspon
polivku, jo? Nebo néco v tomhle duchu. Ale prosté to moc nefungovalo, no. No a ty ifnuze mu samoziejmé
troSku, jako pomohly. Ale na druhou stranu, jak byl strasné zeslablej, tak ho vyCerpala ta cesta. Vy jste u
nas byla. Takze prvni patro do schodii. A vlastn€ on nebyl schopnej zvladnout tu prepravu tam a zpatky,
jo?

Hmm, hmm. Jasné. TakZe to byla takova zatéz vlastné.

Takze to uz bylo jako kontraproduktivni, no. A pak jsme potiebovali nebo pak uz bylo jasny, ze
potiebujeme n&jakou, jako pomoc. A to mé jako pomérné dorazilo, protoze jsem prosila maminku, aby teda
§la za jeho obvodni lékatkou, aby nam jako napsala néjakou domaci péci, protoze uz to jako nemtizeme
takhle zvladnout (place). A... ta fekla, Ze ji napsat nemuze, Ze to musi napsat nemocnice. Nastésti jsem na
tom plicnim mé&la kamaradku, tak jsem ji napsala, jestli by byla tak hodna a napsala mi to. Rika: ,,Hele, ja
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ti to napsat nemuizu, protoze by musel byt hospitalizovan. J4 to mizu napsat jenom hospitalizovanym
pacientim.” A trosku jsme se tam ocitli, jak ping pongovej balonek, jako mezi t¢émahle dvouma stranama
a to m¢ hodné nebavilo. A protoze prosté¢ vSechno se fesi v dnesni dobé pies kamarady a nejlip pies
kamarady, tak kamaradka, ktera taky fesila, Ze ji umiral tatinek, tak vlastné s Vama méla zkusenost. Byt
vlastné na poslednich par dnti nebo fikala, ze Vas vlastné ani nevyuzila. Ze to vlastn& jakoby nestihla, ale
nicméné Vas jako pochvalila za vstiicnost, jo. Ze to prosté kone¢né, jako dévalo trochu smysl. Takze jsem
ji poprosila o kontakt a musim fict, Ze me to jako strasné potéSilo v tom, ze z tohohle jako bezvladi mezi
nemocnici a praktikem, kdy jako vSem je to jedno. Tak jsem zavolala na to ¢islo, zvedla mi to Vase sestficka
a ta fekla, ze to se mnou fesit nemuze a Ze mi hned preposle Cislo na vrchni sestru. Takze opravdu obratem
mi piistalo jiny telefonni ¢islo, na ktery jsem zavolala. Pani xxx byla naprosto excelentni, protoze se mi
stra§né vomlouvala, 7e v pondéli, kdy jsem volala, Ze nemiize. Ze jako uZ to nestihne, Ze piijde az v Gtery
v devét rano. Jo?

Jo. Vam to prislo jako, Ze je to skvély, Ze je to skoro hned, asi?

No, piesné. Takze z tohodle, jakoZe absolutni jako nezdjem emmm, ze vSech stran, tak tohle bylo prosté. I
s tim, Ze se jako vlastné vomlouvala, Ze to nestihne dfiv nez v utery rano. Ehh, s tatinkem uz to pak slo
pomeérné rychle z kopce. Na druhou stranu, on fek*, Ze nechce do nemocnice, Ze to se radsi obési, coz v tu
dobu bylo jako usmévny, protoze v tu dobu uz se moc jako neudrzel, Ze jo. Tézko by (smich) jako
jakymkoliv zptisobem, jo? Ze to bylo takovy to... vlastné roztomily vyhrozovani, no.

Hmm, hmm. To zoufalstvi z toho.

No, takze pro nas ten hospic, byla moznost, jak mu doptat, Ze zistane doma.

Jo, jo rozumim. A Vy vlastné jste byla v roli takového koordinatora a vSe jste s nami domlouvala.
Maminka byla asi v§im zasaZena...?

No, tak maminka vlastné na jednu stranu umi byt ob&as pohodIna. Rekne, Ze uz ji je dvaaosmdesét a Ze
vlastn€ vod toho ma mé a dala mi ty Skoly (smich). Ale na druhou stranu, tim Ze i pfes tu nemocnici, tak
emm, to byla zrovna kamaradka, ta plicni doktorka, jo. Takze trosku tomu nahravalo vic i to, ze vlastné
mam kamarady v téch medicinskejch kruzich, takze jsem to jakoby vyfizovala ja. Ale to neznamenalo, jako
jakmile pted tim jeli na vySetfeni, tak musim fict, Ze maminka je zatim velmi fit, jo. TakZe byli schopny na
tu xxxx, vlastné tfeba dojet s tatkou sami, jo, na vysetieni. Jo, protoze jesté v tu dobu bylo... fikam, dokud
ho neozafili a nespalili mu komplet teda to traveni, tak byl jakoby relativné fit. Byt teda nemohl uplné
chodit moc na dlouho, takze kdyz se méli pohybovat po arealu, tak si pajcili kiesilko, jo. Ale doma vlastné
nic nemél. Nebo jestli, tak si bral francouzsky hole, aby t¢ém nohoum jakoby odleh¢il. Jo? Ale jinak jakoby
mentalné a zbytek tak jako toho fyzicna, byl relativné, relativné fit.

Jo, jo rozumim. A jenom se Vias zeptam. KdyZ teda prochazel takovouhle 1é¢bou, jestli tam byla i
tfeba néjaka komunikace smérem k tomu tatinkovi, aby vlastné byl informovany o tom, Ze je
nevylétitelné nemocny? Ze ta medicina ma n&jaky limity.

Ja jako upln€ nevim. Je teda fakt, Ze na jednu stranu emm, musim opravdu... dat veskerou uctu t€ém
doktortim, protoze ta kamaradka, kdyz mu sdélovala tu diagnozu, tak to tak jako, fekla mu pravdu, ale fekla
to jako velmi Setrnym zpisobem. Nejsem si jista, jako nakolik to vlastné ten tatka chtél nebo nechtél slyset.
To uz nedokazu uplné jakoby rozhodnout. Ale von se prosté¢ hrozn€ upnul k ty radioterapii. Myslim si, ze
uplné mu nefekli ty rizika. Ja si myslim, ze ta rizika tam uplné jako nezaznéla. Aby ,,je to vazné jako tézky*,
myslim si, Ze se az tolik o tom nemluvilo. Zrovna tak jako chemoterapie, ta prvni, tak z ty mu bylo strasné
zle. Vzal si druhou. Ja jsem fikala: ,,Tati, neber to. Jako jestli jediny co, tohle té zabije rychlejs.” jo, tam
skute¢né ten Clovek uz je v takovym stavu... jako je starej. Je mu Ctyfiaosmdesat. Jo, asi je to jiny, kdyz je
to padesatiletej pacient, kterej jeSt€ nema ten systém celej tak poskozenej, jo. A dokaze se teda s timhle tim
vyrovnat. Takze pak teda tatinek vopravdu, ze mu bylo stra$né€ zle. Ztratil uplné jako chut, takze odmital
jist. Jo, ze mu to nechutna, Ze je to jako podrazka, jo, tak Ze on to jist nebude. Mamince vynadal, ze uz by
se za ty léta mohla uz naucit vafit. (Smich) jo, nasel se i vinik jo, samoziejmé, ty situace. Maminka Spatné
vari. Jo. Takze mu vymenili Iéky, z kterejch mu nebylo tak intenzivné Spatné, jo. S téma se to dalo néjak
jako zvladnout a v ramci toho teda dokéazal brat i tu mitochondrialku a bral i ten vytazek z toho jmeli, takze
bych vopravdu fekla, Ze tyhle dvé nebo tii véci dohromady, ho dostaly do relativni pohody. Jo, to zafeni
vopravdu bylo... jako...

... takova, bohuzel zatéz spis.

Takova pfilis no, prili§ velka zatéz. A ja chapu, ze je hrozné tézky odhadnout tu davku, ale spis mné vadi,
7e ten kontrolni mechanismus tam vlastné nebyl. Ze si nikdo nev§imne, Ze pacient neji, ze je mu vazné
Spatné. A ne kazdej pacient je tak komunikativni, aby fek‘: ,,Ale mé je uz stra$né zle.” On se snazil... kdyz
to feknu vulgéarné, drzet hubu a krok, jo.

Jo, rozumim. Nechtél prosté délat problémy

Jo, takze emm, nemyslim si, Ze by to vlastn¢ fekl. Kdyz jsme tam byli po ¢trnacti dnech na kontrole, tak
voni vlastné byli jakoby spokojeny, protoZze maj pacienta po 1é¢b¢. A ja teda fikam, Ze neji a nepije. A Ze
uz byl jednou hospitalizovan atd. No a pani doktroka ,,Hmm.* tak nam ptedepsala puding nutric¢ni a
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predepsala nam recept na puding, kterej se nevyrabi. To byla pomoc jako hrom. Jo, takze je, jestli teda 1éky
na nevolnost nebo néco... Néco tatinek doma samoziejmé mél, ale to moc nepomahalo. Ale ze by se
zkouselo hledat, jestli se najde néco, co by mu pomohlo s tim trdvenim, tak se podle mé¢... za mé se jako
moc nehledalo, no.

Hmm, jasné, tatinek uZ byl opravdu hodné slabej, leZici, komunikace byla omezena. A méli jsme Vas
v péci vlastné par dni ...

Asi ¢trnact dni. V fadech téch dni no.

A o ptijeti do nasi péce rozhoduje i nemocny, tak jestli se k tomu néjak vyjadioval, byl si pak védomy
toho, Ze je to...

Ja si myslim, Ze si byl v€dom toho konce (plac).

Hmm. hm. No.

Ja myslim, ze jako vlastné to, co chtél, tak chtél bejt doma.

Chtél bejt doma, a to prosté bylo to hlavni. Aby byl doma, aby se nemusel Strachat do téch nemocnic
a tak... jasné, hmm.

Jo. Jo. On opravdu jako strasné, strasné nechtél jako zpatky.

Hmm, rozumim.

Coz vlastn¢ ta hospicova péce bylo néco, jak mu to umoznit. Protoze zas na druhou stranu jako v okamziku,
kdy jsem Vas oslovovala, tak jesté byl schopen dojit na zachod, takZe nebyl jako na plinkach. Protoze to
jesté zvladnul. Ale vlastné v tuhletu dobu uz zacalo to, Ze tfeba tam v noci nedoSel. Upad‘, nemoh* se
zvednout, Ze jo. Protoze uz zacal mit vopravdu extrémné zeslably nohy. No, logicky, nejedl a nepil. Jo?
A... samoziejmé to bylo jako t€zky, ackoliv jsme se fakt snazili prosté. J4 nevim, mu dat tfeba meloun jo
nebo n¢jakou ovocnou Stavu a podobné jako. Aby aspon néco do sebe dostal, tak to bylo spis
kontraproduktivni.

Jo, rozumim.

A je fakt, Ze vlastné emm, s tim, Ze jsme Vas oslovili, tak pak uz to §lo relativné rychle, ale pomalu.

A co Vam tieba pi#islo hodné podptirny..?

Emm, jednak Ze, jednak medikace, kterou jsme pak jako méli k dispozici. Ze jsme mu mohli n&jakym
zpusobem ulevit. Jednak, vlastn¢ tim, jak tatka piestal zvladnout dojit na ten zachod. Tak jsem samoziejmé
§la koupit bazanta, ze jestli bysme to timhletim vyfesili. Ehh, protoze samoziejmé ta plinka je trosku
nedlstojna nebo zasahuje do...... do jako lidsky dastojnosti. A tam jesté vlastné jako ten tatinek jako
nedosel, takze ten bazant pro néj byl n¢jakym zplisobem zatim ta cesta, ale pak jsem si fikala: ,,No, ale tak
doma nejsou prosté zadny pliny. Co kdyz prosté to nezvladne, tak jako zjisti to mamca hned. A to byl snad
patek, takze v ty Medice jsem kromé baZanta, jsem vzala rovnou teda i podlozky a vzala jsem rovnou i
plinky, ktery jsem vodhadovala velikost. A vlastné hned v sobotu navecer je mamca vlastné potiebovala
pouzit, ze tatinek zacinal bejt i vic zmatenej a ta zmatenost samoziejme zase souvisi s tou dehydrataci a
hladovkou. Jo, takze téch svétlejch chvilek uz pak nemél ke konci uz jako tolik. No a kdyz tam byla
sestficka a fikala, Ze tam pfijdete Vy. Tak mi to pfislo vlastné uplné zbytecny, jako proc¢, jo. Nepovazuju
se uplné za socialné slabou rodinu, jo. Nejsem zvykla na to, brat davky nebo chodit na ufady a takhle mit
n¢kde otevienou ruku a dej, dej, dej. Ne. Byla jsem vychovana k tomu, Ze se mame postarat sami, ze jo. A
tak mi to pfislo jakoby vlastn¢ zbyte¢ny, nicméné jste pfisla Vy. Krom toho, Ze jste byla strasné mila,
pfijemna, tak jste piinesla (plac)... pliny, ktery ale byly... musim fict, Ze mnohem lepsi nez ty, co jsem
koupila ja. Mate vodzkouseny znacky. A pfinesla jste tenkrat.... Pfinesla jste tenkrat néjakou tu pénu na
myti, bezoplachovou a tak podobn¢. Coz emm, jsou véci, se kteryma jsem neméla zkusenost. Vibec jsem
netusila, ze to vlastné jako existuje. To, ze jsou mokry ubrousky a to, jasné. A tak. Ale. Takhle. Nez jste
ptisli, tak jsme vlastné tu hygienu tatkovi zvladali relativné dobie, protoze jsme ho prosté ve dvou nebo ve
ttech dokézali dostat do vany, vosprchovat, a tak. Takze to bylo ,,jakoby* v klidu, ale vlastn¢ relativné
rychle se z n¢j stal naprosto lezici pacient. Jo, takze musim fict, Ze me to jako nesmirné piekvapilo. Na
druhou stranu, kdyz jste nam fikala, Ze mame narok na davku, jako na ten pfispévek na péc¢i.Tak tfeba za
me, v tuhle chvili jste jako splnila jakoby svoji povinnost. Vy jste fekla® Mate narok na davku.*, ale co me¢
piekvapilo, Ze jste §la dal. Ze jste tam méla prosté nachystany formulafe, ktery jste vyplnila (plac), ktery
jste nam dala jenom podepsat. TakZe to bylo samoziejmé jako obrovsky usnadnéni. Ja se pfiznam, Ze bez
Vas bych ty papiry nikdy nesla vyplnit. Prosté bych se na to vykaslala.

Jasné. Jo, chapu, p¥i téch vSech prosté vypétich, starostech...

No, nevim. Davka stejné... stejné jest¢ nepfisla.Ted’ko jako docela, az bych fekla, piisobilo komicky.
Nejenom, Ze jste byla strasné laskava, kdyz tatinek umfel. Tak jste tam posilala tu kopii toho imrtniho...
ne umrtniho listu, ale toho koronerovyho oznameni toho Setfeni. No a byla jste tak strasn€ hodna, Ze jste to
tam nahlasila za me. A... ja nevim, je to ¢trnact dni, ja nevim. Minulej tejden jsem byla pry¢. Tak mi pfistalo
do posty, ze, a ted’ to byl hodné jako nesrozumitelnej dopis. Mam se okamzité jako vyjadrit k tomu a ma
se k tomu vyjadrit praktik a ma vyplnit formulaf praktik. A ja, jestli to jako nevodevzdam... jsem si fikala,
jako co to je. Vzdyt ten tata uz je jako davno mrtvej. Co s timhle ted’ jako chtél délat. Emm, takze jsem
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oslovila zpatky tu socialni pracovnici, se kterou jsem komunikovala na tom Utadu prace, s tou pani xxx,
ktera chtéla pak tu kopii umrtniho listu, a to jsem ji tam donesla. A nevim, tfeba ¢trnact dni po tom, mi
pristal tady tenhleten dopis, kdy teda ta zadost evidentné postoupila n¢kde v systému vys, jo.

Jo, postoupila nékam na posudkovy.

A chtéli vyjadreni jako k ty diagnéze. Za mé jako upln¢ zbyte¢na ¢ast, jo. V okamziku, kdy tu diagnozu
zhodnoti ten hospic, Ze jo, je tam ten hospicovej lékar, ktere;j ...

Ano, hmmm, je specialista.

... teda vidi... pfesné. Nicméné¢, ma tam ty nemocni¢ni zpravy a vidi celou tu diagnézu. Vidi toho ¢loveka,
v jakym je stavu a d4 Vam medikaci, ktera odpovida tomu jeho stavu, tak nechépu, proc je tenhleten krok
dalsi.

Pro¢ je to jako dilezity, hmm.

Kdyz v tu dobu ho jeho praktik nevidé€l viibec. A praktikovi, byt to teda byla nase byvald sousedka a se
kamaradili, celej zivot, tak na néj hodila bobek.

Hmm, hmmm. Jo to mé stra§né mrzi, protoZe vim, Ze to zbytecné pak jako jitii ty nase jako zranény
lidi. A oni maj prosté néjaky postupy....

No, takze za m¢ prosté v okamziku, jestlize 1ékat ma dostate¢ny pravo predepsat morfium, jo, predepsat
opiaty, tak nechapu, pro¢ jako nema pravo...

... hmm, se k tomu néjak jako vyjadrit.

... podepsat Vam do teda néjakyho formulaie a klidn¢ tam teda tu diagnézu néjakym zplisobem shrnout.
Jo? Ano, tim, Ze to teda podepise Iékar, tak ano, je to prosté 1€karska zprava. A na druhou stranu, teoreticky
by slo, ze kdyby rovnou tekli: ,,Ale my k tomu formuléfi chceme téeba posledni zpravu z nemocnice.*, jo,
nebo zpravu, kde je napsanad ta diagnéza. Protoze stejné ty 1ékatsky zpravy se piSou, Ze Vam to tam tisknou
jakoby od zacatku...

... jo, ano. Ano. Je tam celej takovej souhrn

...jo? Jestli, jo? Ze to tam vzdycky jakoby pii... jakoZe to tam piepisujou. Tak kdyby se tahle piiloha udélala
jako rovnou, tak jako pro¢ se tim zabyva jesté néjakej dalsi ¢lovek, jo. Pofad se mluvi, jak je piebujelej
aparat a ja nevim co vSechno. Ale myslim si, Ze si to tam komplikujeme zbyte¢n¢ my sami.

Hmm, je to tak, no. Jenom Vais moZna potéSim, Ze cely to hospicovy hnuti bojuje pravé za to, aby z
téch hospicovejch pacienti automaticky byl pfiznanej ten treti stupeni toho prispévku. Nikdo
nezkoumal prosté diagnézy, protoZe je to jasny, Ze je to €lovék v zavéru Zivota. A Ze prosté...

Presné. A kdyz oslovite hospic, tak jako Ze tam je opravdu ta definitiva, Ze jo.

Za to se ted’ka bojuje a doufiam prosté, Ze se to postupné dostane do zdkona a... budou socidlni Seti‘eni
délat pro Uiad price socialni pracovnici z téch hospici. ProtoZe do rodin chodime, vidime jakej je
stav ...

Je fakt, ze to by hodné& zjednodusilo situaci, protoze vlastné nakonec se to stihlo, ale bylo to uplné o chlup,
protoze dopoledne tam vlastné€ piisla pani a tatinek vlastn¢ vecer zemftel. Jo? TakzZe ona ho vid€la, ze je to
opravdu lezici imobilni pacient, jo? Nicménég, kdybyste teda nezaintervenovala, tak by pfisla az nasledujici
tyden a to uz by tatinek prosté nebyl. Jo? Takze vysledek Setfeni by bylo nula, protoze ona by ho nevidéla.
Hmm, je to tak, no. To uZ byste pak vlastné jakoby neméli narok, prosté. A oni by to zastavili. Jo.
Coz mneé piijde vlastné jako, na druhou stranu, vlastné jako nesmysiny.

Hmm, je. Mné vidycky mrzi, Ze vim, Ze ty lidi se 1é¢ej prosté s tim onemocnénim delSi dobu, ze zikona
je formulace, Ze je tam nepfiznivy zdravotni stav déle jak rok a miiZe se Zadat o tu davku. A uz by
Vas nas kolega v nemocnici mohl navést, Ze tohle uz by se dalo vyrizovat driv. TakZe my to jenom
tak jako zkouSime, protoZe ty vydaje, ktery pak ta rodina ma, jsou zase prosté pro nékoho zatéZujici.
No, je fakt, ze musim fict, ze me€ pomérné piekvapilo, vSechny ty néklady spojeny s tim, kdy emm, maminka
nechtéla pohieb jako v kapli, jako obtad. A takZe nechali jsme tatinka zpopelnit, jak chtél. Ale zpopelnéni
aurna a... nevim. Dvaadvacet tisic, coz jako, si myslim, ze neni upln€ malo, jo? Votevieni hrobu, jo, bylo
n&jakejch asi Sest. Jo? Takze v ramci tohodle jako naskakaly né&jaky poplatky. Samoziejmé se bude
vyfizovat notaf, coz bude dalSich tfeba dvacet tisic, jo. Takze, si myslim, Ze jako celkové, kdyz se to
opravdu nascita, tak to je hromada penéz. A v okamziku, kdy ten tatka byl nemocnej, tak tydlety podpirny
1é¢by, ktery sly mimo systém, jo. Nechci fikat, Ze vSechno je alternativa, protoZe oboji vlastné jako davali
1ékaii, jo? Ze to nebyl Zadnej jako Sarlatan nebo nékdo z ulice nebo 1é¢itel. Jo, takZe oboji byla vlastné
medicinska, porad to byla vlastné medicinska péce. Nicméné alternativni a mimo systém.

A nehrazena tou pojist'ovnou, hmm.

A byla velmi drahd. Jo? Jako to zas, kdyz se to pos¢ita, tak jako uz jenom vlastné ta nemoc... a to neni o
tom, jako ze bych litovala té€ch prostiedkt. To ne. Ale vlastn€ ten nemocnej v okamziku, kdy je hodné
nemocny a chcete mu pomoct, tak samoziejme jdete... a mate tu moznost, jo. Tak samoziejme jdete tou
alternativni cestou taky. Jo, a myslim si, Ze mu to dalo prost¢ ten rok zivota.
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Jo, umim si pFedstavit a mame to u nékterych klienti, Ze prostiedky nejsou a pak samozi'ejmé ty
moznosti rodiny jsou taky jiny. No a kdyZ je to pani, ktera ziistane jenom prosté s néjakym
dichodem, tak i tifeba naklady ohledné pohibu jsou velka zatéz.

Jo, takZe pravé jsem chtéla Fict, Ze pravé uz béhem toho roku, se ty finance hodné vycerpavaj. Ze to neni o
tom, Ze ty lidi by neméli néco naspoiino nebo... jo? Ale uz vlastné ta nemoc tu rodinu finanéné pomérné
vycerpa a pak vlastné ty dalsi naklady jsou relativné jako velky. Ja jsem nastésti méla praci tak, Zze... tim,
ze meé zamestnava zet, tak jsem vlastné v praci mohla bejt emm, naprosto kdykoliv. Jo? Takze kdyz tatinek
spal a véd€la jsem, Ze bude spat a Ze bude spat tii hodiny, tak jsem odjela do prace. Jo? Takze to byla napil
takovy jako, néco mezi home officem (smich) jo? Néco mezi home officem a naprosto klouzavou pracovni
dobou. Jo? A tfikam, i tim, Ze je to zet, tak absolutné jako nefesil... a kdybych tu asi byla, tak by netek*
ani... ani slovo, jo. To byla zase, my jsme takova ta generace vic, nechci fict zodpovédna jako jo..?

A bylo to pro Vas fajn trosku poodstoupit z ty péce? Dostat se ti‘eba z toho domova, kde prosté bylo
néjaky napéti?

Urcité. Urcité, ja musim fict, Ze jako jo. Je fakt, ze bylo samoziejmé tézky koukat na to, (plac) Ze se trapi.
Na druhou stranu jako, jsme se dokazali i zasmat s tim dédou. Protoze co to von chtél od maminky... jo,
aby mu uvafila vymachany vajicko.

Jo, (smich).

A mamca: ,, Ty chce$ michany vajicka?,Ne, ja chci vymachany!“ ,,A ty to budes jist?* ,JeziSmarja, udélej
mi vymachany vajicko!* ,,Ale... tak chce$ volsky voko?* ,Vona neumi uvafit vymachany vajicko!*
(Smich). Jo, takze, vlastn¢ jsme se jako vobc¢as zasmali n¢jakymu takovydlemu...

Jo, Ze jste tam dokazali néco najit.

...a jak maminka, jak to zvladala...?

Jako mamca, musim fict, Ze spoustu véci jako relativné dlouho zvladala jako hodn¢ sama. Nebo se snazila
s tim tatou to zvladnout sama, jo? Ale, protoZe vlastné je i py$na na to, zZe jako je furt sob&stacna, ted’ ji je
dvaaosmdesat. Ale myslim si, Ze Vy jste maminku poznala, Ze furt to je jako vitalni jako Zenska. Em,
nicméné, kdyz pak jako doslo na to podavani téch 1éku a tak, do toho se mamce upln¢ jako nechtélo.
Samoziejmé zaCinaly néjaky naplasti a tak. Tak samozfejmé jsem méla trosku strach, aby to zvladla a
zvladla Vam vyplnit papir, aby to bylo jakoby vSechno kosér. No, ale jakmile uz potom doslo jakoby, na
opiaty a tak, tak fekla jako natvrdo, Ze ne. Ze tohle jako neda. Je pravda, Ze emm, miij tatinek nesnéasel
injekce. Jako on se strasn¢ bal jehly a kdyz ne¢kde vidél kapku krve, tak fek‘, Ze se mu tfesou kolena a
omdliva (smich). Takze kdyz jsme mu pichali ten extrakt z toho jmeli, emm, do bficha, tak moje maminka
mu to vlastné nebyla ochotna jako pichnout viibec. J fikam: ,,A vzdyt to zvladnes.* ,,Ne, ne, ne. Ja uz ani
tu ampulku nechci vidét.“ Takze, jo, maminka se tfeba tomuhle jako fakt branila. A v tomhle fungovaly
teda moje dcery, ob¢, uzasné. Takze bych fekla, Ze ja nevim, devadesat procent téch injekci mu daly ony.
Jo? A do téch deset procent jsem suplovala ja. Je fakt, ze ten déda vlastn¢ jako ode mé to ptijimal lip (plac).
Jasné, jo. Tak jste to prosté krasné dohromady zvladaly. Asi je i dileZity, kdyZ je tam na tu péci jako
vic lidi, jo. Ze se to tam prosté n&jak miiZe rozdélit.

Vic lidi. Ur¢ité. Jo a na druhou stranu jsme se pak snazili tieba, kdyz jsme veédéli, ze ten tatka jesté byl
relativné jako dobrej a védeli jsme, Ze bude spat, tak jsme se snazili tu mamcu tam odtud vytdhnout. Jo?
A... takze Terezka fekla: ,,Tak pojedeme do Livance a das si tam né&jakou dobrotu.” a to. Tak jesté jako
kdyz to slo a vlastné moh* jesté ztistat chvili doma sam, tak jsme se snazili tu mamcu jako nékam vytahnout.
Emm, je fakt, Ze dcera, ktera ma maly déti, tak, Ze se snazila i za nima pfijet.

Hmm. S téma détickama?

Jo a potésit a netef, kterd ma pilro¢ni hol¢icku, tak taky. Jo, takze i ta babicka méla néco takovyho, jako v

vvvvvv

113

Jo, starali jste se krasné a vzpominam si, jak jsme tam spolu povidaly, tatinek byl vedle v pokoji a
my jsme si tam daly kafe, ¢aj, na néco jste vzpominaly, zasmaly jsme se.

(Smich) jo, jo jo. To jako je fakt, ze todlencto bylo jakoby tézky, Ze ty posledni chvile mél tat'ka jako dlouhy
apnoe, tak em, to bylo takovy jako naroény. Ze vlastné i to bylo jako vy&erpavajici poslouchat. Ten chréivej
dech. S tim, ze vlaastné ty apnoe byly kolem, tfeba tfictvrt¢ minuty, jo. A vlastn¢ furt jste napojena na to,
ze poslouchate, jestli ho teda slysite nebo ne. Tak to bylo takovy jako tézky. Takze vlastné kdyz umfel, tak
v prvni chvili byla takova ta tleva, ze to nemusite poslouchat... jo, zZe to jako muZzete vypnout. (PIA¢).
Ale...... pak pfijde samoziejme ta ztrata. No, mysim si, ze mamca jako vlastné z ty ulevy, Ze to vlastné
skonéi. Ze to vlastné skonéilo jako nejenom trapeni jako pro nas, spi§ trapeni pro ngj. Jo, takovy to
vysvobozeni. To, si myslim, Ze... Ze jako je asi dilezitéjsi. Na druhou stranu, kdyz si feknu téch
poslednich... dejme tomu deset dntl, tak jako kvalita Zivota toho clovéka je jako uplné katastrofalni. A ja
tfeba v tomhletom bych byla zastance ty eutanazie. Protoze by ten odchod mél mnohem leh¢i. Jako, kdyz
si ki zlomi nohu, tak ho prost¢ utratéj. A ten ¢lovek to musi prosté protrpét. (P1ac).
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Je fakt, ze takhle jsem vidé€la brachu dvé hodiny pied smrti a bylo to fakt strasny. Ten tatka vypadal vlastné
mnohem lip. Protoze tenkrat bracha m¢l teda rakovinu tlustyho stfeva, takze ten prosté byl zelenocernej. Je
fakt, ze byl v nemocnici, takZe umfel jakoby bez nas. Kdykoliv jsme za nim pfisli, tak vlastné si sté¢zoval,
ze ma strasny bolesti. Jsem se to snazila pfes kamarady, co tam v nemocnici mam, tak tvrdili, Ze ma
maximum morfia, co miize mit. J4 si myslim, Ze ho prosté nedostaval, Ze... to uvizlo né&kde nékomu za
nehty... a.... protoZe neni mozny, aby si tak jako vlastné stéZoval. Anebo Ze to prosté nevyfesili néjakyma
koukat. A v ty dobé¢ jsem si fikala prosté, at’ mu né¢kdo da prosté tu davku morfia...

... aby to skon¢ilo, hmm.

... at’ to skonci, protoze to neni jako zadnej Zivot, ze jo. To je vopravdu trapeni a myslim si, ze je hrozna
Skoda, Ze lidi prosté nedokazou s nastrojem jako je eutandzie, pracovat. Protoze si umim piedstavit, jak by
to chtéli zneuzit... ,,Mdame tady tetciku, tak se ji zbavime* jo... To si umim pfedstavit, ze prosté je to vlastné
stra§n¢ jako obtizny, to né¢jakym zplisobem nastavit, ale. Ale vlastn¢ ja bych to t€ém lidem ptala, kdyz je
nepotka to §tésti, ze vodejdou ve spanku. Ze mizou vodejit v n&jakm klidu, miru, pokoji nebo je to n&jakej
infarkt anebo mrtvice a je to prosté jakoby rychly a milosrdny, jo. Tak je to za mé&, jako prosté ta eutanazie
by byla... byla jako vlastné cesta, jo. A myslim si, Ze je to i tézky pro ty ptibuzny. A kdyby prosté pak byla
néjaka... nevim, jak to udélat, néjaka prosté hospicova péce, kdy opravdu i ten lékat by to zhodnotil...
Jasné, jo, jo jo.

... tak, ze vlastné 1 v tom okamziku, kdy ten ¢lovek vlastné prestane komunikovat, tak emm. A uz vopravdu
z toho Zivota... a nevnima uz nic, jo. Tak pro¢ ho to vlastné nechat jako dotrapit jako do konce, no.

Oni vlastné jsou nastroje... eutanazie ze zakona prosté nepovolitelni. Ale 1ékafi maji moZnosti
paliativni sedace, ¢lovék vlastné neni pri védomi, netrpi...Ne, jasné. No fikam, vlastn¢ takhle to ten tat’ka
vlastn€ jakoby mél. Jo? Voproti tomu brachovi, tak tam si myslim, ze tam v ty nemocnici to prosté
neprobéhlo.

Hmm, dobfe nenastavili prosté, tu 1é¢bu, no asi...

A nevim, no. Prosté bud’ to tam nékomu zGstavalo za nehtikama, jo. Coz jako nikdy nemate Sanci prokazat,
ze ten ¢lovek nema to, co potiebuje. Jo, a... a i pfi téch vizitach, jako ten kontakt toho lékare s tim pacientem
je prosté malej a ty... ja vabec nechci Fict, Ze ty sestry to délaj $patn€. Ne. Je jich jenom malo, na takovej
pocet lidi. Ony to prosté nemtiZzou... ony to prosté¢ nemtizou stihnout. Jo. Takze samoziejmé ten tatka v ty
domaci pé¢i mél tu mnohem vyssi pozornost, jo. A v tomhle ten hospic fakt fungoval uzasné, protoze jednak
jsme méli teda léky. Pro nas jako ze zacatku bylo... jako hodn€ obtizny, jak zacal vlastné blouznit nebo...
ta zmatenost souvisejici s tou dehydrataci a hladem. Tak je prost¢ jako ta diagndza nebo privodni jev. Je
to prost¢ privodni jev. Byt tatka do ty doby mél hlavu v potadku, tak prosté tyhlencty jako bludy. A ted’
timhle, jak vlastné byl zmatenej a do toho néjaky bludy a do toho vlastné chtél vstat, ale pfitom vlastné
vstat nemoh*, takze ptritom se akorat nékam zhroutil nebo by se zhroutil. A ted’ ho néjakym zplisobem teda
zklidnit, abysme ho dostali zpatky na postel. Protoze bohuzel, to jako neslo vo to, Ze bychom mu nechtéli
doprat, aby Sel do kfesla a dival se na televizi, jo nebo néco. Ale on uz toho jako nebyl vlastné, nebyl toho
vlastné schopne;j.

Ze by si ubliZil prosté nebo spadnul ti-eba...

Jo, pfesné. A zase zvedat ho, to uz jako byl pomérné problém. Protoze maminka je teda po operaci, takze
by neméla vibec zvedat jako tézky véci A ja zase uz nemam tu chlapskou silu. Coz ano, zet', kdyz tam byl,
tak ho prost¢ vzali pod kiidla a prosté ho nékam pfenesli, jo. To ja prosté nedokazu. Takze to, Ze jsme tam
méli ty 1éky na tuhletu zmatenost a podobné, jo, tak se to vlastné dalo zvladnout a bylo to vzdycky néjakym
zpusobem jako chvile, relativni, jo, nez jsme ho dostali relativné pod kontrolu. Méli jsme pak, kdyz uz byl
na opiatech, tak akorat jeden takovej, jako t¢z§i okamzik. Jak vlastn€ se mu zacala asi tvofit i voda na
plicich a nemohl odkaslat ten hlen, tak zacal jako hrozné chr¢ivé dejchat a chtél vlastné kaslat, ale kaslat
mu neslo a ted” z toho byly vopravdu takovy jako hodné strasidelny zvuky, ktery z néj Sly. Takze protoze
byla akorat zrovna jako cas ty davky na morfium, tak jsem mu ji samoziejmé dala. Bylo to troSinku lepsi,
ale ted to neustupovalo. A to, Ze tam prosté byl telefon a ja jsem mohla zavolat. A s tim teda, Ze se sestfickou
jsme to rovnou vyftesily do néjakejch jako patnacti minut. Nefikam, ze to nebylo dlouhy. Ale... jako vyfesily
jsme to, s tim, ze fekla: ,,Dobfte, tak mu dejte z morfia, jeste jako z nasledujici davky pilku.” jo. A jeste, co
tam mél n&jakou dalsi medikaci, tak tu jsme tam ptfidavaly, jo. Az vlastné se tohleto jak potlacilo, jo. A to
vlastné byl jeden ten jedinej okamzik, kdy to bylo jako... jako hodné nepfijemny. A i jemu bylo nepfijemné,
ale zas bych fekla, ze snad to netrvalo az tak dlouho, no.

Jo. No, to si myslim, Ze jste to vyresily dobie. A prosté asi je hrozné diileZity mit tam na tom telefonu
nékoho, prosté, kdo Vias tim provede anebo prijede a tieba to i zkontroluje na misté, no.

Jo, takze musim fict, Ze prost€ ano. Ja bych si mu rozhodné netroufla dat mu dvojnasobnou davku morfia,
jo. To, to pfiznam, ze vibec jako by mé tohle jako nenapadlo nebo bych... no prosté myslim, ze nemam to
rozhodovaci pravo. Nejsem doktor. Takze za mé je tohle tfeba jako lepsi.
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No, ja jenom mam troSku o Vas strach, jestli je v§echno v poradku. vim, Ze to je... Ze to vracime
nékam, kde to jitfi vSechno mozny...

Jo, jo. V pohodé.

Jo... tak, moZna se Vas jeSté takhle na zavér zeptam, co Vam tfeba chybélo v nasi péci?

Ja nemizu fict, fakt. Jednak to netrvalo dlouho. Jednak jsme byli relativné sobéstacni. Emm, vlastné i to,
Ze jste nabizeli pomoc s tou hygienou, ze méla piijet vlastné, kdyz uz byl tatinek uplné imobilni, tak méla
piijet ta pani peCovatelka, ze nam pomuze s hygienou a vlastné ho vidéla pani doktorka a fekla jako, at’ uz
s nim nehejbeme. Ze ten konec je uz vopravdu tak blizko, Ze... at’ uz ho nechame byt, Ze... at’ ho nerusime.
Jo. Takze tohle nemtizu posoudit, relevantné, jestli by v tomhle néco jako bylo. Myslim si, Ze je vopravdu
strainé supr, Ze nabizite ty pomucky. Ze tieba Vase podlozka bya lepsi nez ta podlozka, kterou jsem
koupila. Protoze Vase podlozka méla ty dva lepici pasky, krom toho, Ze byla o chlup vétsi, tak tim, ze se
prilepi k tomu prostéradlu, tak je to... prosté¢ jako lepsi, protoze se to neshrnuje, Ze jo. Vase plinky se
mnohem lip se s nima manipulovalo, jo. Lip se do nich tat’ka voblikal, svlikal, jo. Coz mé tifeba piekvapilo,
no, neméla jsem cas délat vyzkum kolik je vyrobcill, v ¢em se to lisi, hledat recenze... jo. TakZe tohleto
urcité, urcité jako byla jako pomoc. Tohle urcité byla jako velka pomoc, protoze je to prosté usnadnéni ty
prace, jo. I to, Ze jsme fesili, jestli postel ano nebo postel ne. Nakonec, Ze to tak kratoucky, ze vlastné to......
Ze by to byl stres i moZna zas tatinka presunovat na néco, kde neni zvyklej.

No, moje maminka to jako stopla. Ja bych to bejvala zrealizovala, ale maminka to vlastné, jakoby nechtéla.
Protoze by nemoh* bejt v tom pokoji¢ku svym prosté.”

Jo, v tom, kde mu bylo dobie. Hmm.

Jo, jo jo. Ptesné. Takze bylo by to asi pfili$ jako komplikovany. A.... ta nabidka jako téch dalSich pomicek
tam prost¢ byla, akorat my jsme ji jako nemeéli moznost vyuzit. Takze nemtizu v tomhletom fict, jo. A kdyz
tatinek umfel, tak musim fict, ze jste fungovali skvéle. Protoze vlastn€¢ pani xxx. Vlastné, ja jsem s ni i
zrovna, vlastn€ kdyz ten tatka umfel, tak jsem s ni mluvila a fikala jsem, Ze ty apnoe ma dlouhy. A Ze ted’
ma jednu dlouhou a Ze vlastné... jako jsme zjistili, jestli ten konec, to bylo o minutu diiv nebo o dvé. To
samoziejmé netuSim. A ona fikala, Ze jestli teda chci, aby pfijela. Tak jsem fekla, Ze jo. CoZz mé vopravdu
pomohlo (plac). Pomohlo mi, Ze objednala koronera. Je fakt, ze tieba kdybychom nebyli v hospicovy péci,
me by viibec nenapadlo, Ze mame volat koronera. Ja bych volala pouze pohiebni sluzbu, protoze nam umiel
prosté jako ¢lovek a to, ze to ma ohledat koroner, jako mé by ani nenapadlo, ze by nas nékdo podeziral z
toho, Ze ta smrt nebyla kosér, jo. Ze by prosté to mélo byt n&jak jinak. Jo, takze v tomhletom tfeba ta pomoc
byla fakt jako velka. A rozhodné jako pfijemna. Ne, ze bych to v tu chvili nezvladla. Ale bylo pfijemny, Ze
nemusim.

Jasné, jo rozumim. Ze se tam miiZete prosté pohrouZit jako i do sebe, do ty situace a nemusite FeSit
takovy ty prakticky véci, v kterejch tieba ¢lovék si neni tfeba ani jako jistej. Hmm, no.

Protoze vite, ze kdyz prosté zacnete o tom mluvit, tak se rozbrecite, ze jo. A ta komunikace je teda mnohem,
v tomhletom, mnohem jako horsi. Je pravda, Ze bylo i jako od ni moc hezky, ze fekla, at’ pak maminku
dame do obejvaku. At ji tam zaviem. Ze az ho jako daj do pytle, tak Ze to jako neni hezkej pohled a tak.
Takze musim fict, Ze to jako byla hezka informace. Nakonec, v tomhle byla izasna moje dcera, ktera
studuje medicinu a ktera nas nakonec vyhodila viechny. Rekla, Ze ne. Ze to s téma pohiebakama vytidi
ona. Protoze tam nemohli mit nositka, takze ho davali jenom do toho pytle. A Ze ona je jako na to zvykla z
pitevny. Jo. A vlastné nechtéla, abysme ho vidéli uz v tom nedistojnym, jako stavu nikdo. TakZze nés tam
vopravdu zaviela vSechny a myslim si, Ze pro mamu to bylo dobfe.

Urcité, hmm.

Coz me by tieba, principieln¢ nenapadlo. Jo, principielné tieba tak, ja vim, ze to je malickost. Ale myslim
si, Ze mamince to hodné€ usetfilo.

Uréité. No, jsem moc rada, e jste takova soudrZna rodina, jo. Ze tam myslite vlastné takhle na
vSechno, jeden na druhyho. Ja Vas uZ nechci trapit.

(Smich) ne.Ne, je to prosté Zivot, je to piirozena soucast toho Zivota. Ceké nas to viechny. Jo, ja jako fakt
vlastné... nebo snazim se k tomu zivotu pfistupovat pomérné jako pokorné. A vlastné tatka si asi pied Sesti
lety mél velkou operaci srdce s tim, ze mél asi Sestindsobnej bypass. Na druhou stranu celej zivot koufil. A
tim, Ze ho ten karcinom nepotkal pfed deseti nebo patnacti lety. Jo, Ze si vlastné... ze to byla vlastné vyhra,
jo? Prosté ¢tyfiaosmdesat proste neni uplné malo. Jo, nebud’'me prosté neskromni a nejdéme proti ty piirode
jako tak strasné moc. A... tenkrat to srdi¢ko vopravdu uz mél jako... v takovym stavu, ze by vopravdu mél
asi do dvou, do tii mésict vodesel, protoze prosté to srdicko uz jako nemohlo. Nicméné¢, zvladnul jako
tudlenctu velikdnskou operaci, ktera byla naro¢na. A dalo mu to prosté Sest let jako normalniho zivota. A
ja vlastné trosku to cejtim jako vykoupeni. Vykoupeni téch Sesti let. Moh* odejit vlastn€ v klidu, s tim, Ze
srdicko by prost¢ prestalo fungovat. Ale on to tak nechtél. On Sel proti ty pfirodé. Lékatfi mu pomohli. Dali
mu Sest let Zivota. Ale podle mé trochu ten Cas vykoupil tim... timhletim.

Timhlectim. Jasné, rozumim.
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Jo? Ten vodchod prosté¢ mohl mit jinak, ale clovék prost¢ védomé to pred€lal. A protoze to predélal, tak...

ja nechci fict, Ze to je trest. To viibec, to tak jako nechci, aby to vyznélo!

Jo, jo, ja to chapu... chapu presné, jako co chcete Fict. No, jako Ze je to néco za néco. Hmm.

Tak prosté, si musi vybrat néco ji... ano. Je to néco za néco. Ja to tak jako vnimam, Ze je to fakt néco za

néco. A Ze, si myslim, Ze jako cloveék je posledni dobou fakt jako hodné nepokornej viici tomu. VUci ty

pfirodé a vuci vSemu. A Ze takovy to zachrafovani téch super malejch miminek... vlastné nejsem

presvédcena o tom, Ze je to dobie a...

Jasné. KdyzZ si pak tieba uvédomite, co je ¢eka v tom Zivoté.

Presné. A jakou kvalitu Zivota a kolik procent z téchletéch strasné malickejch déti ma ten normalni Zivot,

jo.

Jo, rozumim no, vZdycky vétSinou to néco... prosté prinese.

Ze, 7e ten hendikep si prosté jako n&jakej, prosté jako odnesou, tak vlastn& nevim, jestli je to... jestli vlastng

¢lovek ty piirodé do toho nefuSuje vlastné moc.

Jo... hmm. Jako ty moZnosti ty mediciny jsou obrovsky. A eticky dilemata kolem toho vSeho jsou taky

obrovsky.

Presné.

A vﬁle jako téch lidi i v ty naSi péci, jako nevzdat ten Zivot, jo. Nepoddat se uplné... je prosté pro
.. jesté jak my jsme z toho oboru, a vidime prosté, Ze stejnak ta nemoc zvitézi. Tak je taky jako

prekvapujlcl Zej je to jako tézky. Ze ten lovék chee prosté néjak Zit, bejt s tou rodinou a.... i kdyz

prosté to neni tak, jako diiv, ten funk¢ni stav a vSechno. Tak stejné je prosté strasné tezky se toho

vzdat, no.

Hmm.

No. Je to prosté sloZity, no. Clovék miiZe pFemejslet pak sam o sobé na zikladé tyhle zkuSenosti, jak

tfeba bude chtit sim vodchazet. A jestli doma nebo nékde jinde. Da Vam to néjakej pohled a myslim

si, Ze to i d4 pravé... i to, jak jste Fikala, no. Ze na néktery véci se pak ¢lovék diva i jako prosté tieba

jinak, no. Nebo tfeba vic, prosté, si néceho vazi. Takova zkuSenost.

Jo. To ur¢ité... jo, jo, jo, ta optika se uréité méni. To jako, to rozhodné, bez diskuze, no. Jako myslim si, Ze

ta hospicova sluzba je v tomhletom jako izasna, Ze i da lidem tu moznost, zuistat doma. Ty rodin¢ da tu

moznost se vo toho ¢loveka postarat, protoze prosté... bez téch 1éki se to zvladnout neda nebo... neda. Da.

Samoziejmé, diiv to tak bylo, ale... nechcete, Ze jo, aby ten ¢lovék prozil vSechno to utrpeni v ty

nejsyroveéjsi podobé, ze jo. Takze ano, ta hospicova péCe umozni pravé tu paliativni prosté péci tak, aby

vlastn€ odesel s tim, Ze je na té€ch opiatech a.... neni uplné pii védomi tieba. A je to pro néj... ze, de facto

vodejde diiv nez skute¢né. Teda, dodejcha to t€lo, ale ve svy podstaté s téma opiatama, ze jo, uz ani

nekomunikuje, nic. Ze jo, tak prosté za mé vodejde diiv, Ze jo.

Hmm. Hm, urcité tohle v§echno néjakej vliv tohle prosté na v§echno m4, no. Vérim si, Ze prosté pro

néktery lidi, je stra$né dulezity, aby nebyli v cizim prostiedi. Aby byli s tou svoji rodinou.

Urcité.

A Ze mozZna i ty rodiné to da ..

No. No, moznost se rozloucit.

A mozZnost se rozloucit, pfesné. Hmm. Tak, ja Vam moc dékuju za v§echno, co jste mi tady iekla.No,

nevim, jestli to pro Véas bylo smysluplny.

Urc¢ité je to smysluplny. A.... jenom prosté mé mrzi, Ze Vas to takhle jako rozjittilo .....

Ne, to jsou proste ty chvile, kdy... to jsou véci, ktery, si myslite, Ze uz jste ddvno zvladli. V okamziku, kdy

se znova voteviou, tak proste se ta rana votevie a proste jste jesté k tomu nevyplakala vSechno, co je potieba.

Jo, prresné tak.

Jo, jako je vidét, Ze na mamku ted’ daleko vic doléha ta samota. To stejskani. Je fakt, ze je jako roztomily.

Na to, jak oni se uméli neskute¢né héadat, jako. Vtipny bylo, ze byli voba hluchy, ze jo, takze... jeden néco

ek, druhej fek* néco jinyho, takze se roz¢ilil. No, takze nez jako voni dva se jako dokomunikovali, Ze jo,

no tak to bylo vobcas hodné vtipny. Jo, tatka umél bejt urazlivej. A tohle v§echno... a tou smrti se v§echno

tohleto jako smaZe. A zlistane jenom to hezky. To je takovy jako, vlastné hrozné zvlastni. Ze... fakt jako

najednou vsechny ty hadky, ktery tam byly. A Ze teda jako uméli na sebe jako jecet voba dva. Jo, to proste...

si nemUzou nic vycitat. Tak, ze prosté fakt timhletim to vlastné jako se smazlo...

Jo, je zapomenuty.

Vsechno je zapomenuty, vSechno je odpustény a vlastn€ jenom to hezky. Ale na druhou stranu, ten stesk

po tom hezkym. Jo, Ze jako ten stesk po tom hezkym jako dominuje i nad tim, jako Ze si... uvédomit si, Ze

¢lovek vystoupil i z n€jakyho diskomfortu. Jo, Ze tfeba strejda od tety byl strasn€ dominantni, jo. Takze ten

vzdycky tval odn€kud z dilny: ,,Jano!* jo... a prosté, hiif nez na psa. Jo, vopravdu hiif nez na psa. A

vopravdu i s ni leckdy jednal jako vopravdu, jako nepekné. Vopravdu hodn€ nep&kné. A piesto, kdyz proste

umfel, tak najednou todle jako viibec neexistovalo. A nebylo lepSiho ¢lovéka nad n¢j. A tenkrat mi to piiSlo

az jako zarazejici, jak se to jako v téch pozlstalejch zméni. ProtoZe on opravdu na ni byl zlej, jo. Vopravdu
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zlej, jako. A najednou prosté nebylo lepsiho ¢lovék.... a kdyz byste vo ném slySela jako vypravét dneska,
tak prosté nebylo lepsiho ¢loveka, jo. A to mi piijde az jako vlastn¢ zvlastni.

Hmmm, hmm. To je pravda. Je to asi... prosté to bude asi ta laska, no. (Smich).

(Smich). No fikam, no, Ze je to jako zvlastni vlastné.

Je to zvlastni, no.

Presné.

Hmm. Tak jo, tak moc jesté, teda jednou, dékuju.

No, nemate viibec zac, jako.

Ale jo, jako ja bych tekla, Ze kdyz zrovna jako nemluvite vo tombhle, tak, tak prosté. Ja bych fekla, Ze jsem
jakoby byla smifena i tim, Ze jsem se s nim rozloucila. Tak jako je tam to smifeni. Na druhou stranu, prosté
je to tata, kterej neumiel. A to je jako takovej ten konflikt, kterej tam ziistava.

Jasné. Rozumim. Hmm.

Jo, ale jinak bych fekla, ze vétSinu Casu prosté fakt je to smifeni, no. Takze to ted’ vypada huf, nez to je
(smich).

(Smich). Jasné. Tak dékuju.

Nemate viibec zac. Ja tady vyhodim tisic kapesnikt.

Jasné. Jo...
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znamkou vyborne.

Celkové hodnoceni prace (klady, nedostatky):
Doporuceni k obhajobé: doporucuji/redeperuéuji*
- praca spifa poziadavky kladené na diplomovu pracu, preto ju doporucujem k obhajobe.

Navrhovana klasifikace:
- klasifikujem ju stupriom — (1) vyborne. Datum, podpis: 21.08.2023

.
nehodici se, skrtnéte




Posudek vedouciho/oponenta bakalarské/diplomové prace
na Prazské vysoké Skole psychosocialnich studii

Jméno a pfijmeni studenta/-tky: Bc. Lucie TrpkoSova, DiS.

Obor studia: Socialni prace se zaméfenim na komunikaci a aplikovanou psychoterapii
Nazev prace: Efektivni psychosocialni podpora v domaci hospicové péci

Oponent prace: doc. PhDr. David Urban, Ph.D.

Technické parametry prace:
Pocet stranek textu (bez pfiloh): 92
Pocet stranek pfiloh: 29

Pocet titulll v seznamu literatury: 57

0" |1 | 2 |3 | 4
Vybér tématu
Zavaznost tématu | i | |
Oborova pfiléhavost tématu | |1 | | |
Originalita tématu a jeho zpracovani | 1 | | |
Formalni zpracovani Soutéz" ano? |:|
Jazykové vyjadieni (respektovani pravopisné normy, | | | 5 | |

stylistické vyjadfovani, zvladnuti odborné terminologie)

Prace s odbornou literaturou a prameny (citace,

parafraze, odkazy, dodrZeni norem pro citace, | | | 2 |

cizojazyc€na literatura)

Formalni zpracovani (jasnost tématu, roz€lenéni textu,
privodni aparat, poznamky, pfilohy, graficka uprava) |

N

Metody prace Soutéz" ano? :l

Vhodnost a urover pouzitych metod | | |2 |

VyuZziti vyzkumnych empirickych metod | | | 2 |

VyuZiti praktickych zkusenosti | T |

Obsahova kritéria a pfinos prace SoutéZ* ano? :l

PFistup autora k feSené problematice (samostatnost,
iniciativa, spoluprace s vedoucim prace) | 0 | | |

NaplInéni cil(i prace | | [ 2 |

Vyvazenost teoretické a praktickeé Casti

v daném tématu | 1 | |

Navaznost kapitol a subkapitol | | | 2 |

™ 0 — nehodnoceno; 1 — vyborné; 2 — velmi dobfe; 3 — dobfe; 4 — neprospél/a
1 Soutéz o nejlepsi diplomovou praci. Zaskrtnéte, pokud praci doporuéujete na zakladé kvalit v dané oblasti hodnoceni.



Dosazené vysledky, odborny vklad, pouzitelnost

vysledk( v praxi | |1 | | |

Vhodnost prezentace zavéru prace

(publikace, referaty, apod.) | | |2 | |

Otazky a naméty k diskusi pfi obhajobé:

Co Vs na vysledcich z Vaseho vyzkumu nejvice piekvapilo?

Celkové hodnoceni prace (klady, nedostatky; v pfipadé doporuceni do soutéze o nejlepsi DP
uvedte nadpriimérné charakteristiky prace v souladu s Vami vyse oznacenym kritériem
formalni Grovné, obsahové reprezentativnosti, metodologie a pfinosnosti prace pro teorii ¢i
praxi):

Téma predlozené diplomové prace je zajimavé a spoleCensky velmi dulezité. Prace se
sklada z Casti teoretické a praktické. V teoretické ¢asti diplomoveé prace autorka prezentuje
zakladni témata, vztahujici se k dané oblasti. Prezentovany text je pfiléhavy a ¢tenar neni
zahlcen nadbytecnym textem. Jednotlivé kapitoly na sebe vcelku dobfe navazuiji, resp. je
patrna vnitini linie textu. Pro lepsi provazani jednotlivych (hlavnich) kapitol bych doporudil
prezentovat uvody do jednotlivych kapitol, kde by autorka dany text, a jeho zafazeni do
prace, vice okomentovala a popsala pravé navaznost daného textu na pfedchozi (nebo
nasledujici) kapitolu.

V ramci praktické ¢asti jsou prezentovany vysledky ze tfi rozhovora. Data jsou
prezentovana vcelku pfehledné a srozumitelné. Osobné bych v8ak uvital obsahlejsi reflexi
ziskanych dat — vice rozpracovat kapitolu 5.6, nebot’ autorka ve své praci prezentuje
primarné vysledky po jednotlivych respondentech. Sumarizaci vysledkl v praci sice
nalézame (jiz zmifiovana kapitola 5.6), dovedl bych si ale pfedstavit, Ze by tato kapitola
mohla byt obsahem i rozsahem objemné&jsi. V kapitole Diskuze by bylo také dobré, pokud
by autorka sva zjisténi diskutovala s dostupnou odbornou literaturou (v sou¢asném podani
aspekt ,diskuze“ postradam).

Doporuceni k obhajobé: doporucuiji

Navrhovana klasifikace: velmi dobre

Datum, podpis: 5.9.2023 /\{1/\) bR




