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ABSTRAKT

Cech, Roman. Pastoracni péce ne standartnim internim oddéleni Vysoka $kola
zdravotnicka, o. p. s. Stupenn kvalifikace: Bakalar (Bc.). Vedouci prace: PhDr. Jana
Hlinovska. Praha. 2016. 50 s.

Tato bakalafskd se veénuje tématu Pastoracni péfe na internim standardnim
oddé€leni. Ma devét kapitol, kdy se v kazdé kapitole chceme vénovat urcitému tématu.
V prvni kapitole jsou popsany potieby pacienta, jejich definice, rozd€leni. Ve druhé
kapitole se zabyvame holismem a ptistupem k pacientovi. Tteti kapitola popisuje vyvoj
osetfovatelstvi v Ceskych zemich se zaméfenim na pastoraéni péci. Ve &tvrté kapitole je
definovand pastoracni péce jako takova. V paté kapitole potom osobnost vSeobecné
sestry. Sest4 kapitola je vénovana osobnosti Medeleine Leiningerové. Sedma kapitola se
zabyvd nemocni¢nim kaplanstvim. V osmé kapitole je definovan a popsan

multidisciplinarni tym. Devata kapitola se pak zabyva péc¢i o dusi v pastoracni péci.

Cile byly v teoretické Casti stanoveny tfi — shrnuti moznosti pastora¢ni a duchovni
péCe na standardnim internim oddé€leni v Grovni soucasného stavu feSeného tématu,
specifikovat teoretickd vychodiska a definovani zakladnich pojml, mapovat roli
vSeobecné sestry a pastoraniho asistenta v situaci spiritudlnich potieb pacienta.
V praktické casti jsme pak stanovili tyto cile - realizace empirického kvalitativniho
pruzkumu klinické oSetfovatelské péce, diskuse nad analyzou dat ostatnich autort praci

na obdobné téma, doporuceni pro praxi.
Jako metoda kvalitativniho prazkumu byl pouzit polostrukturovany rozhovory.

Cilem této prace je zmapovani pastoracni péce u pacientli na standardnim internim

oddéleni.

Kli¢ova slova
Holistické oSetfovatelstvi. Nemocnicni kaplanstvi. OSetifovatelstvi. Pastoracni péce.

Potfeby. VSeobecna sestra.



ABSTRACT

Cech, Roman. Seelsorge auf einer standardmiBigen Inneren Abteilung.
Medizinische Hochschule, o.p.s. Qualifikationsgrad: Bachelor (Bc.). Supervisor: PhDr.

Jana Hlinovska. Praha. 2016. 50 S.

Diese Bachelorarbeit widmet sich dem Thema Seelsorge auf einer standardméBigen
Inneren Abteilung. Sie beinhaltet neun Kapitel, wobei in jedem Kapitel ein bestimmtes
Thema behandelt wird. Im ersten Kapitel werden die Bediirfnisse der Patienten
beschrieben, ihre Definition und Aufteilung angefiihrt. Im zweiten Kapitel beschiftigen
wir uns mit dem Holismus und seiner Auffassung des Patienten. Das dritte Kapitel
beschreibt die Entwicklung der Krankenpflege in den béhmischen Landern, mit einem
Schwerpunkt auf der Seelsorge. Im vierten Kapitel wird die Seelsorge als solche definiert,
im fiinften dann die Personlichkeit der Gesundheits- und Krankenpfleger charakterisiert.
Das sechste Kapitel widmet sich der Personlichkeit von Madeleine Leininger. Im siebten
Kapitel beschéftigen wir uns mit Krankenhausseelsorgern, der Seelsorge bei uns und in
Europa. Im achten Kapitel wird ein multidisziplindres Team definiert und beschrieben.

Das neunte Kapitel befasst sich dann mit der Betreuung der Seele in der Seelsorge.

Im theoretischen Teil wurden drei Ziele festgelegt - Zusammenfassung der
Moglichkeiten der pastoralen und spirituellen Betreuung auf einer standardmifBigen
Inneren Abteilung auf dem heutigen Niveau der zu 16senden Frage, Spezifizierung der
theoretischen Ansatzpunkte und Definition der grundlegenden Konzepte, Beschreibung
der Rolle der Gesundheits- und Krankenpfleger und des pastoralen Mitarbeiters bei
spirituellen Bediirfnissen der Patienten. Im praktischen Teil wurden dann folgende Ziele

festgelegt: empirische qualitative Untersuchung der klinischen Krankenpflege,



Diskussion iiber die Analyse von Daten anderer Autoren von Werken mit einem

dahnlichen Thema, Empfehlungen fiir die Praxis.

Als Methode der qualitativen Untersuchung wurden semi-strukturierte Gespriache

ausgewdhlt.

Das Ziel dieser Arbeit ist die Beschreibung der Seelsorge fiir Patienten auf einer

standardméaBigen Inneren Abteilung.

Schlisselworter:

Ganzheitliche Pflege. Krankenhausseelsorge. Pflege. Seelsorge. Bediirfnisse.
Gesundheits- und Krankenpfleger.
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UVOD

Dle definice WHO je zdravi stav télesné, socidlni a duSevni pohody a ne pouze
nepiitomnost nemoci & vady (NEJEDLA, 2015). Zdravi ¢lovéka ma tedy

vicerozmérny charakter. M4 svoji biologickou, psychickou a socidlni stranku.

Motivaci k volb¢ tématu této prace nam byl prave stav duSevni pohody pacienta.
V dobé stale progresivnéjSiho vyvoje zdravotnictvi, objevovani novych metod
a postupi, kdy role vSeobecné sestry neni jen roli peCovatelky ¢i oSetiovatelky, ale
je 1 roli vysoce vzdélané a erudované specialistky, bychom se radi v této praci
zastavili u jedné ze zakladnich potfeb nemocného a tou jsou jeho duchovni

(spiritualni) potieby.

Uz v 15. stoleti pfichazi Juan Ciudad, zndmy také jako Jan z Boha a zakladatel
cirkevniho fadu Milosrdnych bratii s heslem ,,Per corpus ad animam®, tedy ,,télem
k dusi,” kde je zahrnuto vSe. Tedy to, Ze zdravotnici by nem¢li 1é€it jen nemoc
a jejich pfic¢iny a dusledky, ale stejné dulezitou péci by méli vénovat 1 psychice

a duchovnim potiebam.

Cilem této prace je zmapovani pastoracni péce u pacientl na standartnim internim

oddéleni.
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Také obsahuje:

Pro tvorbu teoretické ¢asti bakalarské prace byly stanoveny nasledujici cile:

Cil 1: Shrnuti moznosti pastora¢ni a duchovni péce na standartnim internim

oddéleni v urovni soucasného stavu feSené¢ho tématu
Cil 2: Specifikovat teoreticka vychodiska a definovani zakladnich pojmu

Cil 3: Mapovat roli vSeobecné sestry a pastoracniho asistenta v situaci

spiritualnich potieb pacienta

Pro tvorbu praktické ¢asti bakalatské prace byly stanoveny nésledujici cile:

Cil 1: Realizace empirického kvalitativniho prizkumu klinické oSetfovatelské

praxe
Cil 2: Diskuse nad analyzou dat ostatnich autort praci na obdobné téma

Cil 3: Doporuceni pro praxi
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Popis reSersni strategie

Pro tuto praci s nazvem Pastoracni péce na standartnim internim oddé€leni byly
vyhledény a nasledné pouzity odborné publikace. Jako klicova slova byla zvolena
duchovni péce, nemocni¢ni kaplan, oSetfovatelska péce, pastoracni péce, vSeobecna
sestra, spiritudlni potieby, spiritualni péce. Mezi zakladnimi prameny cerpani
informaci patfi katalog Narodni lékaiské knihovny (www.medvik.cz), jednotna
informaéni brana (www.jib.cz), souborny katalog CR (http:/sigma.nkp.cz), databaze

vysokoskolskych praci (www.theses.cz), online katalog NCO NZO a volny internet.

V této préaci je i citovan Gogola z roku 2002, kdy pro dané téma nebyla doposud

v

vydéna aktualngjsi literatura popisujici problematiku feholni formace.

Zvolend literatura byla vybrana na zakladé potiebnych informaci k dané

problematice a dostupnostl.
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1. POTREBY PACIENTA

Pokud se v této kapitole chceme zabyvat lidskymi potfebami a jejich definicemi,
je potieba zminit alespont dva muze, ktefi se definici lidské potieby zabyvali, a ktefti
jsou zminovani hned v nékolika pramenech protoZze potiebam duchovnim kladou

stejny diiraz, jako potfebam primarnim.

Tedy déavaji jasny ditkaz o tom, jak dulezité misto tyto potieby zastavaji a Ze jsou
pro nas vSechny dulezité, at’ jiz k néjaké nabozenské konfesi patiime, ¢i ne

(SAMANKOVA, 2011).

ABRAHAM HAROLD MASLOW (1908 — 1970)

- americky psycholog, jeden ze zakladateli humanistick¢ého proudu

v psychologii

- jeho teorie tvrdi, Ze lidé jsou motivovani uréitymi potfebami a ze tyto potieby

tvoti hierarchickou strukturu na zaklad¢ dvou hlavnich skupin potieb:
o odstranéni néjakého nedostatku
o dosazeni hodnoty byti
Pivodni teorie byla od svého vzniku vroce 1943 jejim autorem postupné

doplnovana a rozSifovana — pétitroviniovy model, ve kterém byla pouze seberealizace,

se zménil na soucasny osmidrovilovy, pouzivany sporadicky.
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Potreby
seberealizace:
sebenapinéni,
potieba uskuteénit
to, ¢im dana osoba
potenciding je

Potfeby uznani:
sebedivéry, sebedcty, prestize

Potreby sounalezZitosti:
lasky, naklonnosti, shody a ztotoznéni,
potieba nékam patfit

Potieby bezpedi:

jistoty, stalosti, spolehlivosti; struktury, potadku,
pravidel a mezi; osvobozeni od strachu, dzkosti a chaosu

Fyziolagické potieby:
potieba potravy, tekutin, vyméiovani, kysliku; pfiméfené teploty,
pehybu, spanku a odpodinku; sexuilniho uspokejeni: vwwhnuti se bolesti

Hierarchie potfeb podle A. Maslowa

Obrazek 1 - Maslowowa pyramida potreb

Dostupné na: http://www.otevrene-vyucovani.cz/ov/vychodiska/vychodiska.htm

Maslowova hierarchie veelku vystizné popisuje zakladni lidské pohnutky, které

ovliviiuji chovani a prozivani v zapadni spolecnosti. (Plhdkova, 2006)
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STEPHEN COVEY (1932 -2012)

- uznavany lektor a trenér leadershipu
- prednasejici na univerzité Jon M. Huntsman School of Business v Utahu, USA

- autor bestselleru 7 navyki skutecné efektivnich lidi

milovat
Zit a byt
milovan

nechavat

odkaz poznavat

Obrazek 2 - Systémovy model STEPHENA COVEYE

Dostupné:https://books.google.cz/books?id=0DXq3qx3y78C&pg=PA27 &lpg=P
A27&dq=syst%C3%A9mov%C3%BD+model+stephena+coveye&source=bl&ots=
PMILXp7--
r&sig=uchdEPHINhEONyjofgnSIfinTgzl&hl=cs&sa=X &ved=0ahUKEwjenNOg9q3
SAhUDEpoKHesKD98Q6AEILDAC#v=onepage&q=syst%C3%A9mov%C3%BD
%20model%?20stephena%?20coveye&f=false

V systtmovém modelu, ktery nam Covey nabizi, by méclo dochazet
k uspokojovani potieb fyzickych, mentédlnich, socidlnich a duchovnich vzdy

harmonicky.

Lidska potieba je stav charakterizovany dynamickou silou, ktera vznika z pocitu
nedostatku nebo prebytku, touhou néfeho dosdhnout v oblasti biologické,
psychologické, socidlni nebo duchovni. Naplnéni potieb sméiuje k vyrovnani

a obnoveni k zménéné rovnovahy —homeostazy. Potfeby jsou nutné, uzitecné, velmi

16



uzce souvisi se zachovanim a s kvalitou naseho Zivota. Mnozstvi a intenzita potieb
inteligenci, zdravotnim stavu, Zivotnich zkuSenostech a jinych okolnostech. Kazda
z nich je podle n¢j zivotn¢ dulezita a kazda z nich, neni-li uspokojena, vyznamné
snizuje kvalitu zivota. Kazda cast ovliviiuje zbyvajici Casti i celek soucasné.

(MASTILIAKOVA, 2014)

Zacharova uvadi, ze védomé vnimani potfeby vznika na zaklade:

- pocitu nedostatku naplnéni té které potieby (biologické, materialni, duchovni

nebo socialni stradani)
- pocitu nadbytku té které potieby

- zavisi na pohlavi a véku jedince, na jeho kulturni a spolecenské Grovni, na

prostiedi, ve kterém vyrtstal, ve kterém zije, na jeho pocitu néceho dosdhnout

Zasadni déleni potieb podle obecnych kritérii — toto déleni je mnohem podrobné;jsi
a obsahlejsi, vzdy podle pohledu: osob, kterych se tykaji, obsahu, ekonomického
pohledu, naléhavosti, casu, atd. My se vSak budeme soustfedit na déleni podle

podstaty ¢loveka:

- biologické: vyplyvaji z podstaty ¢lovéka jako zivé bytosti (potieba potravy,

tekutin, odévu, spanku)

- psychické: jsou odvozovany a vyjadfovany prozivanim psychickych stavl

a jevi, vychazejici z individualniho prozivani a vnimani svéta
- estetické: odviji se od vyspélosti jedince a jeho pozadavkl na krasno
- socidlni: spolecenské potieby
- socidlni a kulturni: jsou spojeny s kulturou jako produktem lidské spolecnosti
- sebevyjadieni: touha pochopeni, schopnost pojmenovat sva prani

- duchovni: jsou spojeny s duchovnim zaméfenim jedince, religidoznim,
filozofickym, psychologickym zaméfenim a citénim, smysluplnost existence,
utrpeni, smrti, hodnotovy systém, cil zivota, respektovani viry, pfijimani

svétosti, praktikovani nabozenskych rituali, odpusténi. (BORONOVA, 2010)
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At se vSak podivdme na potieby z jakékoliv perspektivy, vzdy plati, Zze kazdy
clovek pottebuje mit pro svlij zdravy vyvoj uspokojeny vSechny druhy potteba jejich

uspokojovani je nutné pro zachovani zivota. (TOTHOVA, 2014)
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1.1.RELIGIOZNI/SPIRITUALNI POTREBY

Pojem spiritualita ma dlouh¢ a bohaté¢ d¢jiny. Odvozuje se od latinského spiritus
— duch, dech, niternost. M4 mnoho vyznami, pii jejichz vybéru je rozhodujici,

z jakého uhlu k nému pfiistupujeme.

Obecné lze fici, ze spiritualita je to, o¢ ¢loveéku jde, kam mé namifeno, co mé pro

né&j nejvyssi hodnotu, co je smyslem jeho Zivota. (KRIVOHLAVY, 2006)

Z naseho kazdodenniho zivota, at’ soukromého ¢i profesniho, se stale miizeme
presveédcit
o tom, ze spiritudlni potfeby jsou dodnes jakési tabu nebo zastfeny mylnymi
informacemi o tom, Ze navstéva duchovniho je jen za ucelem ,,posledniho pomazani,*
dle starSiho

a zavad¢jiciho oznaceni. Toto oznaceni se pouzivalo cca od 12. stol. do 60. let 20.

4

VétSina pramentl 1 autort se shodne, ze kazdy z nas ma své spiritudlni potteby, at’
si je ptipoustime ¢i ne. VétSina autorti ¢i odbornikti se shodne, Ze kazdy z nas, diive
¢1 pozdéji, dospéje do stadia, kdy si je ochoten pfipustit existenci Boha a kazdy z nas
by rad dospél do stadia, kdy je mu vSe odpusténo a kdy i on sdm mtiize odpustit, kdy
je vyporadan sam se sebou, se svym Zzivotem a svymi blizkymi s pocitem, Ze je

milovan.

Nenaplnéni této potieby smysluplnosti usti ve stav duchovni nouze. Clovék tim
trpi
a toto miize vyustit az v zoufalstvi, proto je potfeba mu ukazat, Ze se da Zit i umirat

smysluplné.

Na zéklad¢ tohoto zjisténi dochdzime k zavéru, jak dilezité je, aby spiritudlni
potieby byly u pacientt zjistovany tak rychle, jak je to jen mozné. Vzhledem k citlivé
povaze téchto informaci, se nelze na vSe vyptat hned, pfi prvnim kontaktu, ale dé se
citlivé, v zavéru rozhovoru, opatrné zeptat, zda si pacient pieje, abychom oslovili

duchovniho, ¢i zeptat na jeho vyznani (toto je aktudlni 1 k moznym dietickym
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opatfenim, které plynou z pacientova vyzndni, pfesvédceni i stylu jeho dalSiho

oSetfovani).

Déle se mizeme k tomuto tématu vratit béhem hospitalizace pacienta, vzdy vSak
citlivé, aby ztistalo respektovano pacientovo pravo na soukromi, ale pii drobnych
ukonech béhem oSetfovatelské pée nemocnému naznacit, Ze jsme tu pro néj a ze je

respektovan.

Lékatska péce o dusi se vSak nemtlize stat zddnou nahradou za duchovni péci.
Nekteti psychoterapeuti si stézuji, ze v psychoterapii je ¢asto nutné provadét zékroky
vyslovené duchovni povahy i tam, kde to psychoterapie neumi. Psychoterapeut proto
musi byt dobfe erudovan ve spiritudlni psychologii, aby mohl klientovi také pomoci

s jeho ndbozenskymi problémy. (RABAN, 2008)

Rozdil mezi klinickou psychoterapii a pastoracni péci je ten, Ze psychoterapii smi
poskytovat jen k tomu povéteny 1ékar ¢i psychoterapeut. Na rozdil od pastoracni péce
a nemocnic¢nich kaplanti, je tato péce orientovana na osobni prozitky, zatimco péce
pastoracni ¢i pfitomnost nemocni¢niho kaplana je spiSe orientovand na osobni, blizky

kontakt a vztah k bohu.

Dostupné na: http://das-sorgentelefon.com/seelsorge/seelsorger
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2. HOLISMUS

Podle Pavlikové (2010) jsou kazdy lidsky ¢in, skutek, nazor 1 postoj ovlivnény
ur¢itym filozofickym ndzorem a to bez ohledu na to, zda si jedinec tuto skutecnost
uvédomuje nebo ne. Filozofie ma vliv na Zivot, chovani, jednani a praci kazdého

¢lovéka.

Vztah filozofie, oSetfovatelstvi a mediciny je velmi uzce spojen. OSetrovatelstvi
jako ¢innost zaméfena na pomoc nemocnym existovalo od nejstarSich dob. Tradi¢ni
pfistup k nemocnym ovliviiovala humanistickd filozofie, a proto bylo oSetfovani
spjaté s poskytovanim podpory a utéchy nemocnym a jejich blizkym. V medicin€ je
mozné za prevladajici filozoficky smér oznacit racionalizmus a humanizmus.
Medicina 20. stoleti integrovala poznatky riiznych ptirodnich obort, coz dalo zaklad
biomedicinskému zaméfeni, tzn. zaméfeni na biologickou podstatu zdravi a nemoci
a na biologickou podstatu zdravi a nemoci a na biologické Cinitele, které je ovliviuji.
Objektem medicinské pozornosti postupné piestavalo byt zdravi Cloveéka v jeho

souvislostech, ale stala se jim nemoc ¢i nemocny organ.

Snaha o zachovéni rovnovahy mezi technickym rozvojem a potiebami jedince
vedla v oSetfovatelstvi k uplatnéni holistického ptistupu k clovéku. Holisticky ptistup
vyzaduje orientaci na biologické, psychické, socialni a spiritualni aspekty ve zdravi

a v nemoci.

Holizmus je termin odvozeny z feckého slova holos — cely, uplny, neporuseny.
Jde o filozoficky smér vychazejici z idealizmu ( idealizmus je filozoficky smér
vychazejici z teze, ze prvnim, Cili tim, na ¢em je zavislé vSechno ostatni je néco
idealniho nebo duchovniho). Vyzdvihuje prvenstvi celku v poméru k ¢astem.

Filozofie celostnosti vnikla ve 20. letech 20. stoleti.

Holisticka filozofie se zabyva celkem a celostnosti. Celek nedegraduje na souhrn
casti, ale vidi mezi nimi vzajemny vztah a ovlivnitelnost. Zména jedné Casti celku
nasledn¢ vyvold zmény v celku jako takovém a tim se celek méni. VSechny zivé
organismy jsou chapané jako jednotné celky ve vzajemné interakci, které jsou takto

vice nez pouhy soucet jejich Casti.
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Holisticky chépané zdravi zahrnuje celého jedince, jeho celistvost a vSechny
stranky zivotniho stylu, télesnou zdatnost, primarni prevenci télesnych

a emocionalnich stavli, zvladani stresu, reakce na prostiedi, sebekoncepci a duchovno.

Holistickd oSetfovatelskd péce akceptuje prava klienta, kterd jsou integralni
soucCasti oSetfovani a lécebného procesu. Neoddélitelnou soucasti holistického
oSetfovatelstvi je oSetfovatelsky proces, ktery predstavuje systémovy pfistup
s komplexni feSeni problému klienta; vzdy je zaméien na celého ¢lovéka, nejen na

vlastni nemoc.

V psychologii je holismus spjaty s takovym pohledem, i ptistupem k véci, kdy
neni odd¢lovano fyzické, mentalni a spiritudlni a vSe je nahlizeno v jednotné
celistvosti. To plati pro télo, psychiku, védomi, ale i udalosti a situace. V jakékoliv
tisni je predev$im nutnd zména ve védomi (uvédomovani), které vede prosttednictvim
zménéné psychiky k uzdraveni téla (obnoveni zdravi) a potom nésledné k ,,uzdraveni*

situace. (KRYMOVA, 2011)

Holisticka oSetfovatelska péce akceptuje jednotlivce (rodinu, komunitu) jako
nedilnou soucast komplexni péfe vramci oSetfovatelského procesu. Clem
holistického oSetrovatelstvi je napomoci uzdravovani a 1é¢eni jedince od narozeni az

do jeho smrti. (BORONOVA, 2010)
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2.1.PECE O NEMOCNEHO Z HLEDISKYA VIRY A
DUCHOVNIHO ROZMERU

Chceme-li vidét ¢loveéka jako plnou lidskou bytost, potom jej nevidime jen jako
vice ¢i mén¢ fungujici organismus, ale vnimame jeho osobni historii, vidime ho v siti
vztaht, tedy v dimenzi socialni, a také v rozméru hloubek jeho nitra, jeho vnitinich
jistot a v téch vztazich, které mohou jit dal, nez jsou pracovni vztahy k lidem

a k vécem, tedy v rozméru duchovnim.

Za duchovni rozmér miiZeme oznacit to, co tvoti zéklad, o ktery se opirame, a to
tak hluboky a zasadni, Ze neni likvidovan néjakou dlouhodobou nemohoucnosti
¢loveéka, jeho vytrazenim z aktivni Cinnosti. Jinak feceno, jde o zdklad, ktery neni
tvofen aktivitami Clovéka, jeho vykonem, ale na kterém spis cely aktivni vykon

¢loveka spociva.

Druhy pfistup je ten, Ze za duchovni rozmér clovéka oznaCime praveé to
nepodminéné a tézko pojmenovatelné, co do plnosti zivota chybi. Timto je mnéno to

podstatné, co nelze koupit, zhotovit, vykonat, ale to, po ¢em ¢lovék uvédoméle touzi.

Mnozi si mysli, ze nemocny potiebuje pfedevsim prvotiidni oSetfeni, Iéky a klid.
Jiste, je to také pravda, ale nezapomenme, ze kazdd nemoc znamend vétsi ¢i mensi
izolaci — od svéta zdravych, od vlastni prace, koni¢kd. Cim pak je budoucnost
nemocného nejistéjsi, v tim veétsi izolaci se muze citit. A tak nemocny potiebuje
predevsim cCloveka. SpiSe Cloveéka naslouchajiciho a chépajiciho, nez vsevéda,
vSeuméla nebo skvélého humoristu. Nékdy také ¢loveka, na kterého pienese svoji
agresi, strach, nevoli, Spatnou naladu a on se neurazi. Nemocny zpravidla nepotiebuje,
aby mu jeho situaci nékdo umné vysvétlil, ale potiebuje, aby nebyl ve své situaci zcela
sam. Aby ho nékdo chapal, délal mu spolecnika v jeho otazkach, zajistoval mu

spojeni se svétem, z néhoZ je nemoci vyfazen. (OPATRNY, 2000)

Dostupné: http://www.knihovna.net/KNIHA/0051 t.htm
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2.2.MULTIKULTURNI ETIKA V OSETRIOVATELSTVI PRO
21. STOLETI

Koncepce péce je zaloZena na etice, kterd povazuje za moralni jednani sestry, jimz
chrani a podporuje lidskou distojnost pacientd. Péce je zalozena na moralnim ideédlu
lidské diistojnosti zakofenéné v naSich ptedstavach, proto by sestra méla vykonévat
péci o obnovu zdravi v souladu s kulturnimi, ndbozenskymi a socialnimi hodnotami

pacienta a jeho rodiny.

Osetrovani, oSetfovatelstvi je rovnéz kultura. Péce o ¢lovéka ve zdravi a nemoci
patii ke kulturnim projeviim dané spolecnosti. Kazda kultura ma vlastni hodnoty,
zvyky, zplisoby 1é¢by a tradicni péce, které je potieba zjistit, pochopit a vyuzivat pfi

poskytovani péce lidem z odlisného kulturniho prostiedi.

Péce je definovana jako pomoc potfebnym formou asistence, podpory, ulehéeni
a zmocnéni ve zdravi, pfi zlepSovani kvality Zivota a pfi stfetu s nemoci, postizenim
nebo hrozbou umrti. Sestra ma usilovat hlubokou znalosti problematiky a ochotou

dale se ucit a sledovat prospéch klienta.

Soucasné oSetfovatelstvi pozaduje holisticky ptistup v péci o nemocné.
Mluvime o uspokojovani biologickych, psychickych, socialnich a spiritudlnich potieb

nemocnych.

Nemocnému mizeme pomoci v oblasti uspokojovani spiritudlnich potieb tim, ze

budeme:

respektovat viru nemocného
- ziskdme informace o duchovnich potfebach nemocného

- informujeme nemocného a piibuzné o bohosluzbach ve zdravotnickém

zafizeni

- podle ptani nemocného zprostredkujeme navstévu knéze, rabina, pastora
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- zprostfedkujeme navstévu jinych véticich
Nemocny ¢lovék vnima priority svych potfeb mnohdy odlisné od zdravotnického

personalu. Spiritudlni potfeby mohou u nékterych lidi v urcité fazi nemoci nabyt
priority pfed potiebami biologickymi. Je potfeba s nemocnym a jeho pottebach
komunikovat, aby se nestaly nefeSitelnym problémem. Saturace spiritudlnich potieb
je pomoci pfi napliiovani pacientova smyslu zivota, a to i v situaci, Ze jeho horizont
je kratkodoby. Zakladnim kamenem spiritudlni péce je duchovni opora a schopnost

naslouchat.

Filozoficky zéklad slova lze hledat v hebrejském ,rauch® nebo latinském
,»Spiritus, coz znamend v dne$nim slova smyslu ,,duchovni ¢i viid¢i duch* nebo také
,duch® néjakého pocinani. Pivodné znamenal nejen dech, ale také vanek. Tento
dech, vanek, vitr ma vSak urcity smér vanuti. Je mozné se domnivat, ze obdobn¢ lze
rozliSovat rizné sméry i v zaméfeni v zivoté Clovéka. Pak mluvime o sméfovani
Cloveka. Toto smérovani je podstatnou charakteristikou nejen charakteru ¢lovéka, ale

1 kvality jeho zivota.

Duchovni oblast je mozno definovat jako ta kritéria, podle nichZ provadime vybér
a hierarchizaci hodnot. Spiritudlni je z tohoto hlediska pak to, co nas inspiruje,
motivuje a udava smér nasemu Zivotu (OPATRNY, 2014, MASTILIAKOVA 2014,
KUTNOHORSKA 201).
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3. VYVOJ OSETROVATELSTVI V CESKYCH ZEMICH
SE ZAMERENIM NA PASTORACNI PECI

Zarodky organizovaného oSetfovani nemocnych muzeme v Ceskych zemich
sledovat uz v 10. stoleti za vlady knizete Boleslava (935 — 967). V té dob¢ zacaly na
uzemi prahy vznikat prvni hospice, které slouzily jako utulky pro chudé, nemajetné
a nemocné jedince. Civilni sestry zde poskytovaly charitativni pomoc v zakladnich
potiebach. Rovnéz i nékteré cirkevni fady a kongregace vidély své poslani ve sluzbé

nemocnym a trpicim.

Vyznamnou postavou raného ofetfovatelstvi v Ceskych zemich byla Anezka
Pifemyslovna, zakladatelka klaSterd v Praze. Nejstar$im byl klaster i se Spitdlem u sv.
Halstala, zalozeny r. 1233. Zalozila také tad KftiZzovnika s ¢ervenou hvézdou
a soucCasné s nim vypracovala pravidla, jimiz se bylo nutno fidit pfi oSetfovani
a opatrovani chudych a nemocnych. Anezka Pfemyslovna byla pozdé¢ji povazovana

za zakladatelku ceského oSetrovatelstvi. Roku 1989 byla svatotecena.

Dalsimi fady ¢i kongregacemi, které poskytovaly oSetfovatelskou a opatrovnickou
péci, byly boromejky, johanitky, alzbétinky, milosrdni bratii. Diakonky, piislusnice
protestantskych fadii , poskytovaly péc¢i nejen jedinctim ve Spitalech a lazaretech, ale
také vterénu, kdy dochidzely za nemocnymi do jejich domovid. Navstévni
opatrovnictvi se tehdy uplatiovalo zejména pii infekénich onemocnénich.
Opatrovnicka sluzba ve Spitalech a domécnostech byla namahava a odména za ni byla

nepatrnd, proto byla vykonavana zpravidla s velkym zaujetim.

Tato charitativni oSetfovatelskd péce/fddové opatrovnictvi se zamétovalo
pfedev§im na uspokojovéani nejzékladnéjSich potieb Zivota — zajiSténi piistiesi,

poskytnuti stravy, na hygienu, duchovni podporu a pozdéji na 1éCivou péci.

Osetrovatelstvi se do poloviny 19. stoleti utvafelo ruku v ruce srozvojem
mediciny. Ve druhé polovin€ 19. stoleti bylo oSetfovatelstvi v Ceskych zemich
ovlivnéno silnym emancipacnim Zenskym a néarodnostnim hnutim. Na rozvoj
rakousko-uherského oSetfovatelstvi méla vliv ¢innost Florence Nightingale. Pocatky

oSetrovatelstvi a jeho vyvoj do poloviny 20. stoleti jsou Uizce spojeny s charitativni
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péci a pfirozenou snahou clovéka pecovat o sebe a své blizké. Je tzce spojeno
s dobovym pojetim smyslu zivota a poslanim ¢loveéka zde na zemi. Do osvicenské
doby pojeti péce o ¢loveka velmi ovliviiovala cirkev. V 18. stoleti dochazi k zakladani
Spitali a do oSetfovan nemocnych vstupuje svétska moc. Cirkev si udrzuje dominantni
postaveni pomoci prostfednictvim fadovych sester u liizka nemocného a altruistickou

pé&i o né&j (POSPISILOVA, 2014).
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4. PASTORACNI PECE

Pastoracni pé¢i o nemocné a trpici v SirSim slova smyslu rozumime takové jednani
s Clovékem, ve kterém ho respektujeme v jeho jedinecnosti, pfistupujeme k nému
z pozice véfticich kiestanl, doprovazime jej v jeho nemoci, utrpeni ¢i umirani
a pomahdme mu k lidsky distojnému zvladnuti jeho Zivotni situace, véetné smrti, a

to na jemu dostupné urovni viry.

Duchovni péce je velmi Siroky pojem, ktery spadd do oblasti praktické teologie.
Jednoduse Ize fici, Ze se ji rozumi v§eobecnd kiestanska povinnost péce u spiritudlni
(duchovni) potieby lidi. Kazdy pastor (kné€z, kazatel) by mél byt dobry psycholog
a m¢l by se postarat nejen o své ovecky, ale nabidnout pomoc i nevéticim. V situaci
vazné nemoci ¢i v zaveru Zivota je nasilné ,,obracen na viru‘ nepfipustné, ale nabidka

viry je moznd, a nékdy i vhodna.

V soucasnych ptiruckach pastoralni teologie se tikoly cirkve zpravidla vyjadiu;ji
ctvetici kerygma — hlasani, diakonia — sluzba potiebnym, leiturgia — bohosluzba
a koinonia — spoleCenstvi. Pastora¢ni pé¢i miizeme rozumét uskuteciiovani téchto
ukolu cirkve, a to tak, Ze v pastoracni péci a ¢innosti jsou zpravidla zastoupeny

viechny vy$e zminéné slozky, oviem vzdy v riizném poméru. (OPATRNY, 2014)

Pastoracni péci proto mtizeme rozd¢lit zhruba do téchto zakladnich skupin:

a) jednani s ¢lovékem

prvotni je zde kontakt s trpicim ¢loveékem, ktery pottebuje druhého c¢loveka ¢i

druhé lidi ke zvladnuti své situace.

b) Respektovani jedinecnosti cloveéka

kfestan doprovazejici nemocného, bude stale tisnén dvéma poly, mezi nimiz vede
jeho cesta. Na jedné strané se bude chranit manipulace s nemocnym, vnucovani
vlastnich nazorti a postoji, na druhé strané¢ nebude chtit stat vii¢i nemocnému
neutrdlné tak, ze by vlastné ucinil své kfestanstvi neviditelnym a neslySitelnym.
Misto toho by mé¢l jako vychozi pozici zvolit fakt, Ze oba, on i nemocny, jsou
plnopravni a zodpovédni lidé, ktefi se setkavaji v rovnocenné situaci. Oba se maji
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respektovat, oba si maji co nabidnout, oba se mohou navzajem obohatit, a to tim,

co jeden svobodné pieda a druhy svobodné piijme.

c) Doprovazeni v nemoci z pozice kiestana

toto slovo — doprovazet — vystihuje jak povinnost pomahajiciho (dokud
doprovazim, tak neopoustim), tak respektovani doprovazeného a také skutecnost,
ze nemocny nepiichazi bez vlastni historie — jde svou Zivotni cestou, na niz se
k nému doprovézejici ptidruzuje. Prakticky to znamend, ze by mél v nemocném
predevsim vidét ¢lovéka Bohem milovaného, ¢loveka, ktery je predmétem Bozi
péce. Dale to znamenad, Ze se bude snazit mit nemocného rad bez ohledu na to, jak

se ma nemocny k nému.

d) Pomoc lidsky diistojn€ zvladnout situaci

Nemocny nema jen svou nemoc, umirajici nema jen svou bolest a umirani. Clovék
se nachdzi v Zivotni situaci, ktera zahrnuje jeho minulost, jeho minulé a soucasné
mezilidské vztahy, otazku naplné¢ a smyslu Zivota, otazky po budoucnosti, stav
jeho nitra 1 fungovani jak jeho psychiky, tak jeho télesnych funkci, otazku kone¢né
platné spasy. Lidsky distojné zvladnuti situace znamena mnohem castéji tieba
i dlouhy vnitini boj, u kterého mize doprovazejici asistovat, ktery ale nemize za
nemocného vybojovat. Pfi tom vSem ma byt respektovana lidska distojnost

doprovazeného a ma byt podpoieno jeji zachovani.

e) Pomoc na stupni viry, ktery je nemocnému dostupny

znamena, ze nebudeme nyné&jsi stav viry podceniovat, ale naopak ocenime kazdou
pravou jiskii¢ku viry a Ze s nemocnym nebudeme jednat jako s ¢lovékem, ktery
ma za povinnost stat se v co nejkratsi dob¢ takovym, jak mu to my ptedepiSeme.
Nakonec nesmime zapomenout, Ze my nikdy neurcujeme, jak vysokd musi byt
uroven viry., potfebna k tomu, aby se ¢lovék dostal do nebe. Na nas jen je,
abychom pomadhali doprovazenému na cestu, které jist¢ vede k cili a abychom jej

neopoustéli. (HASKOVCOVA, 2007; OPATRNY 2014)

Duchovni péce nebo chceme-li klinické pastora¢ni péce, dnes znamend mnohem

vic, nez jen rozhovor. Pozadavky na nemocni¢niho kaplana jsou dnes mnohem vétsi.
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Nemocni¢ni kaplan musi dnes zvladat nejen naslouchat a vést rozhovor, ale musi

také umét zpracovat mnohé zivotni krize.

Dostupné na: http://leben-braucht-mut.de/seelsorge/
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5. OSOBNOST SESTRY

Kutnohorska (2010) uvadi, ze kazda profese je ndro¢nd na urcitou osobnostni

vybavu. Osetfovatelskd profese je narocna fyzicky i psychicky.

Kazdy den jsou sestry svédky lidskych nestésti, umirani a okamziki, které meéni
hodnoty ¢lovéka. Vybava sester a pozadavky na ni jsou aktudlni v celém historickém

vyvoji této profese.

Osobnostni vybavou sester se zabyvala i Florence Nightingalova v Knize
o oSetfovani nemocnych, kterd je i timto v mnohém poucna a inspirativni pro
soucasnost. Florence Nigthingalovd vni polozila zdklady etickému kodexu

oSetrovatelek. Zdiraznuje v ni, ze oSetfovatelka musi byt:

svédomitd, spolehliva

- stfidma, poCestna

- zbozna, pokorna

- rozhodna, klidna

- rozvazna, dobry pozorovatel
- dobrosrdecna, empaticka

- davéryhodna

F. Nightingalova myslela predevS§im na blaho pacienta, zdiiraznovala, ze
oSetrovatelka musi vénovat pozornost zvlastnostem pacientil, ze néktery chce své
utrpeni snadSet sam a jiny pozaduje, aby u nc¢ho stile n€kdo sedél a litoval je;j.
Zdlraznuje, ze dobré pozorovani dava oSetfovatelce zvlastni moc. PiSe, Ze
,oSetfovatelka musi byt osobou, na kterou se 1ze spoléhat, a musi byt divéryhodna.
K vlastnimu povolani musi mit tictu, nebot’ drahy dar Zivota je ¢asto vlozen do jejich

rukou.

31



Jarmila RouSarovd — vyznamna osobnost Ceského oSetfovatelstvi, pracovala
v nemocnici Na Bulovce, byla ¢inna v Ceském ¢erveném kiizi, zabyvala se osvétou
v péci o matku a dité, napsala prvni ¢eskou ucebnici oSetfovatelstvi — uvadi ve své

knize Pokyny k oSetfovatelské technice:

,»Sestra je s nemocnym nejdelsi dobu, proto ma dost ptileZitosti k pozorovani jeho
stavu. Miize prispét k rychlejSimu stanoveni diagnézy nebo k usudku, zda 1écba ma

v 7

zadouci ucinek. Vlastnosti, které musi mit k pozorovani nemocného:

individualni zajem o kazdého nemocného a snahu pomoci mu

inteligenci a bystrost postfehu

odborné o$etfovatelské znalosti a zkuSenosti

ptesnost a spolehlivost pfi hlaSeni piiznaki

Na pocatku padesatych let 20. stoleti pracovaly na nékterych oddé€lenich jesté
fadové sestry, které se po r. 1989 opét smély ke svému plivodnimu poslani
a charismatu svych kongregaci. Ty se vyznacuji vétSinou obétavosti, laskavym

a trpélivym vztahem k nemocnym.

V obdobi socialismu pattily sestry k vazenym profesim, i kdyz musely poslusné
sklanét hlavu a poslouchat. Postupné si ziskavaly vaznost a stavaly se
nepostradatelnou pomocnici 1€kare. Rozvoj mediciny jim pfindsel postupné 1 vetsi
kompetence, coz bylo spojeno s vyssimi ndroky na vzdélavani a na jejich osobnostni

profil.

K osobnostnimu profilu sestry patii i snaha o neustalé prohlubovani odbornych
znalosti a tim postupné zvySovani kompetenci. V rdmci své kvalifikace a naplné
¢innosti se zajima o novinky ve svém oboru, v systémech zdravotni a socialni péce.
Je si védoma, Ze oSetfovatelstvi neni jen profese s technickou dovednosti jednotlivych
ukont, ale také védecka Cinnost, ktera predpoklada, Ze hodnoti zavedené stereotypy

prace a vyhodnocuje je pro teorii oSetfovatelstvi.
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Etické dimenze profese souvisi s obecnymi principy moralky a moralniho jednani.
Ty jsou formulovany jako zasady chovani, zakotvené v etickych kodexech, které
poskytuji ramec, v jehoz hranicich by se mél profesional pohybovat. Etické principy

chovani sestry ramcove urcuji Etické normy v oSetfovatelském povolani.

Jaky osobnosti profil se pozaduje od sestry 21. stoleti?

K sestie patii ptivétivost, pochopeni, laskavost. Jako blizky ¢loveék pacienti ma

byt sestra lidska, odborné erudovana, empaticka.

Dale by méla:
- vytvéret ptijemné prostiedi v ordinaci, ¢ekarné
- zjiStuje moznosti rodiny, eventualné blizkého okoli

- aktivné komunikuje s pacientem, pomaha odkryvat skryté pfi¢iny obtizi nebo
obtize, které pacient podceniuje, a pro které by k l1ékati nepftiSel, ale je tfeba,

aby jim byla vénovana pozornost

podporuje pacienty a dodava jim odvahu, aby se svéfili 1¢kati, obtize, které se
stydi fici, 1ékafi tlumoci, uklidiuje, edukuje, instruuje pacienty pied vySetfenim

a dodéava jim sebevédomi.

Hefmanova (2012) uvadi, ze empatie a soucit jsou rovnéz velice dilezité
vlastnosti
a schopnosti vSech zdravotnickych pracovnikti. Jaké otazky bude klast sestra, aby
mohla podpofit oSetfovatelské diagnoézy riziko duchovni nouze, riziko poruSené
religionizity? Jakou ma sestra profesionalni i lidskou pfipravu k tomu, aby na zaklad¢
stanovené diagnozy mohla planovat vhodné a u¢inné intervence? Randall a Downie
doporucuji pristupovat k otdzce psychosocialnich a spiritualnich potieb podobné jako
k 1écbé fyzickych potizi. Musime zvazovat pfinos a mozna negativa psychosocialni
intervence z pozice principll respektu k autonomii, dobfe ¢inéni a neposkozovani,

1 spravedlnosti. Psychosocidlni péce se mé pacientiim nabizet, ale ne vnucovat.
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5.1.VZDELAVANI A FORMACE SESTER

Kutnohorska (2010) uvadi, ze oSetfovatelské vzdélavani a praxe prosly na
pielomu
20. a21. stoleti zménami, které jsou vysledkem transformace zdravotnictvi a zvysujici
se profesionalni pripravy, coz se projevilo v kompetencich osetfovatelky — v§eobecné

sestry.

Zasadni zménou ve vzdélavani sester v CR bylo piijeti zdkona &. 96/2004Sb.
O nelékatskych zdravotnickych povolanich. Odborna zptisobilost k vykonu povolani

oboru oSetfovatelstvi se zacala ziskavat

- absolvovanim zdravotnického bakalarského studijniho programu, ktery musi

spliiovat stanovené minimalni pozadavky dané vyhlaskou ¢. 39/2005 Sb.

- absolvovéanim tfiletého studia na VOS

Vzdélavani je mimotfadné silnym néstrojem rozvoje kompetenci, a tim 1 zvySeni
konkurenceschopnosti organizace, kterd chce udrzovat krok se zménami technologie,
ekonomiky
a prostfedi vliibec. Svét se neustdle méni a odborny pracovnik se proto musi po celou
dobu své pracovni kariéry neustale vzdélavat - mluvime o celozivotnim vzdélavani

ve zdravotnictvi. (PLEVOVA, 2012)

Nejvyznamnéjs$i zmeény, kterymi na konci 20. stoleti a na poc¢atku 21. stoleti prosla

oSetfovatelska profese, 1ze zhruba vyjadrit nasledovné:

- oSetfovatelstvi se profiluje jako profese s ptesné definovanym kompetencemi

v ramci zdravotni péce
- oSetrovatelstvi se orientuje na péci ve zdravi a v nemoci

- oSetfovatelstvi se stavd védni disciplinou a vyzkum v oSetfovatelstvi je

soucasti profesni vybavy nelékatskych zdravotnickych profesi
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- ukoly, které¢ stoji pred oSetfovatelstvim v kazdodenni i dlouhodobé péci, jsou

nekoncicim procesem

ProtoZe povolani vSeobecné sestry patii mezi regulovana povolani dané zakonem
¢. 55/2011Sb., jsou tento zakon povinny spliiovat 1 fadové sestry, které vykonavaji
povolani vSeobecné sestry. Mimo tento zakon, jsou pro n¢ zésadni jesté podminky dle

kanonického prava a formace dle vlastni fehole.

Reholni formace je proces, jenz zahrnuje dobu od chvile, kdy nékdo
poprvé projevil zdjem o vstup do tohoto Zivota, az do jeho dovrSeni. A proto je cely

feholni Zivot nepietrzitym formacnim procesem.

Celkov¢ se formace déli na poc¢atecni a trvalou. Do obdobi pocatecni formace patii
prenoviciat, noviciat a doba formace po docasnych slibech. Pocate¢ni formace ma
zajistit, aby Clovek ziskal dostate¢nou samostatnost a mohl vérné prozivat své feholni

zavazky.

Reholni formace nekon¢i chvili, kdy se slozi vé¢éné sliby, ale trva cely Zivot. Jeji
etapa zahrnujici dobu od slozeni vécnych slibti do konce zivota je oznacena pojmem

stala, trvald, permanentni formace. (GOGOLA, 2002)
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5.2.VZTAH SESTRY A NEMOCNEHO

Zacharova (2013) popisuje povolani sestry =z hlediska odborné pftipravy
a profesiondlniho vykonu jako velmi naro¢né, kdy objektem prace sestry je ¢lovek.

Sestra by méla brat v uvahu nejen nasledky svych rozhodnuti, ale pfedev§im moralni

vvvvvv

Sestra byla v ofich nemocnych vzdy clovek, ktery mad pochopeni pro jejich
problémy v nemoci a ktery je pomaha s velkou toleranci a laskavosti feSit. Ma
moznost poznat nemocného po psychologické strance mnohdy 1épe nez I¢kat. Kromé
profesionalni schopnosti poskytuje nemocnému porozumeéni a oporu, pecuje o jeho
emocionalni stav. Méla by znat a chéapat i osobni problémy nemocnych a pfi jejich

feSeni postupné s 1ékafem.
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6. MADELEINE LEININGER: TEORIE
TRANSKULTURNI PECE

Ziskala zékladni oSetfovatelské vzdélani na St. Anthony’s Nursing School
v Denveru. Vroce 1950 bakalaiské vzd€lani v biologii s vedlejSim predmétem
filozofie a humanismus na Benedicte College v Atchinsonu. V roce 1954 magisterské
vzdélani v psychiatrickém oSetfovatelstvi na Catholic University of America ve
Washingtonu D.C.. Vroce 1960 poprvé definovala termin ,transkulturni

oSetrovatelstvi.“ Hostovala na 48 americkych a zahrani¢nich universitach.

V poloving 50. let minulého stoleti se M. Laininger zacala zajimat o vliv kultury
na chovani jedince ve zdravi a nemoci. Zajem o vliv kultury na oSetfovatelstvi
iniciovaly vlastni zkuSenosti M. Laininger ze sesterské praxe. Ty souvisely
s mnohonarodnostnimi, etnickou rozdilnosti a migraci obyvatelstva USA. Leininger
si vS§imla odliSného chovani ptisluSnikt jednotlivych narodnosti a etnik. Postupné si
uvédomovala, Ze kultura méa znacny vliv nejen na zivotni styl, ale také na
oSetrovatelskou péci. Tohoto faktu si v oSetfovatelské praxi a teorii dosud nikdo
nepovSimnul.  Teorie M. Leininger pevné zakotvila v oSetfovatelské vede.

(Pavlikova, 2010)

Na Leiningerovou navazaly Joyce Newman Giger a Ruth Davidhizar a jejich

model se oznacuje jako Model kulturné ohleduplné a uzptisobené péce (1988).

37



O

— = AN S .
" filozoficky ndzor T~
2 ky .
S,
7 socialni systém \\
F S
/
A \
/ kultura 5
/ ,//,/' e £l \\_
// < kulturni hodnoty, piesvédeni — 7~ R
i \ T %4 / ~~ \
/ //, e )\,\ \ a zpusob Zivota V, A \\ \
/ \ ‘./ . \
/ ,./ \\ \ x
4 “ . . . ¢ S . -
/ rodinné a socialni ' kontext prostiedi, jazy- politické a prav-
~ \ . .
[ / 4 faktory . ka a etnohistorie

N
ni faktory »
2 1

T \ ."-.
7' ekonomické faktory \\
faktory \lt
o — i
technologické vzdélavaci \
faktory ’ faktory
Zaméteni: jedinci, rodiny, skupiny. komunity nebo instituce v kulturné rozdilném kontextu
e L SR — . P
O e ¥ v N
Q lidova (tradi¢ni) pece Q pristupy oSetfov

Dy arre
x profestonélni Ié¢ebné
e

Setiovatelské pristupy

atelské péte

S

Obrazek 3 - Model vychazejiciho slunce

PAVLIKOVA, S., Modely v osetfovatelstvi v kostce. 69 s.

38



7. NEMOCNICNI KAPLAN

Dle Katolické asociace nemocni¢nich kaplanti v Ceské republice je nemocniéni
kaplan mezinarodni osoba, kterd vykonava pastoracni péci ve zdravotnickych popf.
socialnich zatizenich. Plisobi na zaklad€ povéteni svou cirkvi a smlouvy s nemocnici.
Nabizi svou sluzbu privodce v tizkosti, v hledani nad¢je a odpoveédi na otazky po
smyslu zivota, v prozivani viry v dobé nemoci, umirani a smrti. Kaplan nemocného
pfijima v jeho souCasném stavu, a jak fyzickych obtiZi a psychosocialnich problémii,
tak v jeho emocnich téZkostech a v hledani orientace v souvislosti s tim, co nemocny

proziva.

V néaro¢nych obdobich nemoci poméaha hledat nadéji prostiednictvim osobniho
zaméfeni nemocného. Pomoci pastoraéniho rozhovoru napoméhd nemocnému
k ptijeti obtizi souvisejicich s nemoci a utrpenim a k smifeni se sebou samym,

s druhymi lidmi, s Bohem.

Standardn¢ se se sluzbou kaplanii v Ceské republice setkavame v armadé
a vézenstvi. Ve zdravotnictvi se vSak setkdvame s pojmem klinické pastorace, coz je
vlastné zdravotni kaplanska sluzba poskytujici pastoracni sluzbu ¢i poradenstvi ve

zdravotnickych zatizenich.

Slovo pastorce, ¢i pastoracni je odvozeno z latinského slova pascere — sytiti. Proto
nemocniéni kaplani v Ceské republice nabizeji svym klientim osobni rozhovor,
lidskou blizkost a doprovazeni v nemoci, ¢etbu z Bible a spolecnou modlitbu, slaveni
svatosti, zprostiedkovani kontaktu na katolické knéze a duchovni jinych kiestanskych

cirkvi registrovanych v Ceské republice.

V jednotlivych evropskych zemich je pastoraéni péce organizovana rlznymi
zpusoby, které jsou dany napt. fizenim uvniti cirkvi ¢i ndbozenskych spolecnosti,
staitnimi  zdravotnickymi smérnicemi a politikou, kaplanskymi asociacemi.
Kaplanskou sluzbu vykondvaji duchovni 1 laici, ktefi prosli odbornym vycvikem
v oblasti pastoracni péce maji zplnomocnéni od své ndbozenské komunity jsou uznani

zdravotnickym systémem. Kaplanska sluzba je soucasti prace multidisciplinarniho

4

tymu.
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Dostupné na: http://kaplan-nemocnice.cz/

Cinnost nemocni¢niho kaplana je ukotvena v Etickém kodexu nemocni¢niho
kaplana, ktery vychazi z mezinarodnich 1 narodnich dokumentii. Mezinarodni
deklarace a Umluvy o lidskych pravech vytvafeji obecné standarty a poukazuji na

prava, ktera jsou globalni spolecnosti akceptovana.

Spiritualni péci v SirSim slova smyslu rozumi takové jednani s ¢lovékem, ve
kterém ho respektuje v jeho jedine¢nosti, pfistupuje k nému s tctou k diistojnosti
lidské osoby z pozice véticiho kiestana, vénuje pozornost jeho socialniho okoli,
doprovazi jej vjeho obtizich, nemoci, utrpeni ¢i umiran. Pomdha k lidskému
zvladnuti Zivotni situace v€etn€ smrti, a to na dostupném trovni viry a jejtho mozného

rozvoje.

Nemocni¢ni kaplani jsou ve vztahu k pacientiim, pfibuznym, jinym jim blizkym

osobam i pracovnikiim ve zdravotnickych zatfizenich zavazani dodrZovat:

Dostupné na http://www.nemocnicnikaplan.cz/rubrika/6-Eticky-kodex/index.htm

v pripad¢ potieby zprosttedkovat kontakt s duchovnimi vlastni viry

- rozvijet a udrzovat pozadované znalosti, dovednosti

a kompetence v oblasti vlastni prace
- chranit pacienty pied nevhodnou duchovni vtiravosti

- suctou respektovat existencialni a duchovni rozmér utrpeni, nemoci

a smrti

- dbat na to, aby spiritudlnim potiebam lidi z riznych nédbozenskych nebo
kulturnich prostiedi bylo vyhovéno pti respektovani osobniho presvédceni
pacienta

a i pracovnika

- poskytovat podpirnou spiritudlni pé¢i predevsSim empatickym

naslouchanim a s porozuménim vnimat stavy uzkosti, obav a znejisténi
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Duchovni péce nebo chceme-li klinicka pastoracni péce, dnes znamena mnohem

vice nez rozhovor.
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8. MULTIDISCIPLINARNI TYM

Ve zdravotnictvi je nepfedstavitelné, aby jeden Clovék zabezpefoval komplexni
péci o zdravi zdravych lidi, anebo sam holisticky pecoval o nemocné. K dosazeni cili,
jakymi jsou udrzeni nejvyssi mozné kvality Zivota ve zdravi jedinct a také jejich
uzdraveni v nemoci nebo alespoii dosazeni eliminace diskomfortu v disledku
nemoci, je nutna spoluprace jednotlivcli — profesionalli, z nichz kazdy zabezpecuje
péci o jedince na urovni své profese. Proto je tfeba mit na paméti, Ze se zvySujicimi
se pozadavky na medicinskou i oSetfovatelskou péci, se zdravotnictvi bez kvalitniho
multidisciplindrniho tymu neobejde. Tymova prace je pro oSetfovatelstvi kliCova,
nebot’ ve zdravotnictvi vede k vyléCeni jednoho pacienta mnoho intervenci
poskytovanych mnoha profesionaly. OSetfovatelstvi se bez tymové prace neobejde

jen malokdy &i spiSe takika nikdy. (PLEVOVA, 2012)

Svatosova (2011) uvadi, Ze uspokojit vSechny potfeby nemocného ( télesne,
dusevni, socidlni 1 duchovni) a vytvofit kolem n¢j atmosféru lasky, klidu a pokoje

samoziejmé nemuze jen jeden Clovek, byt’ mél kvalifikaci sebeveétsi.

Tymova spoluprace, zahrnujici kromé zdravotniki 1  duchovniho,
psychoterapeuta, ale i nemocného a jeho rodinu a ptatele je naprosto nezbytna. Neni
tteba pfipominat, ze pacient je plnopravnym ¢lenem tymu. Ale soucasné i sttedem,

cilem naSeho zajmu.

VSsichni musi sledovat dobro pacienta. VSechno, co mize zlepsit kvalitu Zivota

nemocného, je zddouci. Co ji zlepSit nemtize, tim by nemél byt obtéZovan.

Budovani lidské etiky musi zvlasté ve zdravotnictvi zasadné vychazet z etiky vici

respektovani nemocného, postavenych cili a vizi celého tymu. (PTACEK, 2014)
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9. PECE O DUSI V PASTORACNI PECI

Brzakova Beksova (2013) uvadi, ze pokud jsme s druhymi v pravém slova
smyslu, pfimo ¢i nepfimo, pomahdme slabsim, mame starost o druhé. Je to priorita
a zaroven podminka tzv. spolubyti. Smyslem pravého byti je humannost, socialni
moralita lidského spolecenstvi, ve kterém neschéazi ohleduplnost, laskavost, odvaha,
laska, ochota pomahat, sebeovladani a v kterém panuje vile k pozitivnimu rozvoji
spolecnosti. To jsou zaroven kiestanské hodnoty, jejichz smysl umociiuje vira
v definitivni spravedlnost, a tim i autonomni moralka, kterd postuluje osobni

sebevédomi. Z etického 1 teologického hlediska je socialni lidstvi sebevychovou.

Télo 1 duse — oboji je dulezité. Je to dilezité pro jednotlivce, je to nezbytné pro
spoleCenstvi, celek vSeho je podstata socidlniho lidstvi. Péce o seniory v centru
praktické (pastoralni teologie) spociva v pomoci a doprovazeni, v ukazovani Bozi
vule a zaméru existence lidské pospolitosti. Pomoc se projevuje ve skutcich pro dobro

druhého Clovéka . Myslet dobro a uskuteciiovat jej predstavuje svédomi a skutky.

Piedpokladem pro pastoraci je laska k bliznimu, pfirozena potieba péce o druhé.
Teologickda vybavenost pro duchovni pastoraci vychdzi z pastoralni teologie
a kiestanské etiky. Pastoralni teologie se zaklada na demonstraci vztahi mezi Bohem
a Clovékem, poptipadé mezi duchovnim a véficim. Vztah je obousmérnou

komunikaci, je posilovan vzajemnym usilim, sdilenim preferenci, péci a starosti.

Pastorace je sluzbou Zivotu redlnému i budoucimu. Proto je utécha nemocnym
dualezita, aby ¢loveék neupadl do beznadéje, aby mu bylo poslouzeno slovem, skutkem,

vztahem.

Zdravotnici by méli aktivné zjist'ovat, zda si pacient pieje pfivolani duchovniho

podle jeho viry pro umoznéni pastoraéni péée. (BUZGOVA, 2015)
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10. PROBLEM PRUZKUMU

Problémem v prizkumné ¢asti bakalatské praci je odpoveédét si na pét otazek,

které se tykaji pastoracni péce na standardnim internim oddéleni.

10.1. CIL PRUZKUMU

Cilem prizkumu bylo najit odpovéd’ na téchto pét otazek:
1. Proc jste se stala vSeobecnou sestrou (motiv a v kolika letech jste se rozhodla)?

2. Setkala jste se n¢kdy se situaci, kdy pacient vyuzil pastora¢ni/duchovni péci

(napf. svatost, rozhovor, pomoc pfii feSeni krizové situace)

3. Setkala jste se b&hem své praxe, ze by pacient vyslovil svilj zdjem

o pastoracni/duchovni péci béhem prvniho kontaktu?

4. Setkala jste se nekdy s tim, Ze pacient zménil své rozhodnuti béhem své

hospitalizace a o duchovni/pastoracni péci pzadal?

5. Proc¢ jste zvolila vSeobecnou sestru jako civilni zaméstnani/ poslani ve Vasi

kongregaci?
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10.2. METODOLOGIE A METODY PRUZKUMU

Praktickou ¢ast tvofi prizkum Setfeni koncipovany jako kvalitativni. Cilem
kvalitativniho prizkumu je pochopeni problému pastoracni/duchovni péce u pacienti
na standardnim internim oddéleni v hlub§im kontextu. Design prizkumu je

pfizplsoben realné situaci v klinické praxi.

Je uzivano metody indukce (od malych poznani k velkym), hlavni technikou je
polostrukturovany rozhovor se Sesti vSeobecnymi sestrami, ktery byl zaznamenana

formou videozaznamu.

Rozhovor a nasledny videozdznam byl schvalen manazerem PR a marketingu

nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského v Praze.

10.3. CHARAKTERISTIKA PRUZKUMNEHO VZORKU

Pocet respondentt pro ucely bakalaiské prace v tomto pfipadé respektuje velikost
zakladniho souboru, ktery tvoii 18 respondentli a mapuje 1/6 zakladniho souboru. Pro
vétSinu z nich byl nepiekonatelnym problémem vlastni tcast ve videozaznamu,
a proto je kone¢ny vzorek respondentl tvofen jen Sesti respondenty — tfemi civilnimi
vSeobecnymi sestrami a tiemi faddovymi v§eobecnymi sestrami. Polostrukturovaného
rozhovoru se Gcastnilo Sest v§eobecnych sester, z toho tfi civilni a tfi fadové sestry. U
fadovych sester jsou zastoupeny dvé kongregace — dvé sestry z kongregace
Milosrdnych sester sv. KiiZe a jedna sestra z kongregace Milosrdnych sester sv. Karla

Boromejského.

Pti vytvareni koncepce teoretického ramce pro umisténi problému do SirSiho
kontextu
a s ohledem na formulovani cile, byl vybér pro rozhovor vyvérového souboru

respondentll ovlivnén organizaci a moznostmi cirkevniho zdravotnického zatizeni.

Pilotni studie a korekce probihala u tfech studentek oboru vS§eobecnd sestra vysoké
Skoly zdravotnické, které v prvnim ro¢niku absolvovaly odbornou praxi v nemocnici

Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského.
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K finalni podobé mél moznost vyjadieni i management nemocnice Milosrdnych
sester sv. Karla Boromejského, ktery moznost prizkumu a néstroje sbéru dat

odsouhlasil.

10.4. ORGANIZACE PRUZKUMU

K prizkumu byl pouzit videozdznam, ktery byl natdcen v prostorach nemocnice
Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského v Praze, na chirurgickém oddéleni ve
dvou etapach, protoze bylo nutné se podfidit sluzbam a cCasovému vytizeni
respondentl. K nataceni doslo v lednu 2017 a v tnoru 2017, vzdy v podvecernich
hodinach, tedy mezi 18. — 20. hodinou. Samotnému nataceni pfedchazela schizka
v trvani 80 minut, kde doslo k predstaveni vSeobecnych sester a bakalatské prace, pro

kterou byl tento priizkum realizovan.

Materidlni a finan¢ni zabezpeceni bylo poskytovéano z vlastnich zdrojt.

10.5. ANALYZA DAT

Vsechny respondentky souhlasily s uvedenim svého jména ve videorozhovoru

1 v ndsledném piepisu pro studijni ucely.

1) Proc jste se stala vS§eobecnou sestrou (motiv a v kolika letech jste se rozhodla)?

Jana Kfivankova, v§eobecna sestra

,,Chtéla jsem pomahat lidem, to byl mij prvni motiv a druhy, prosté, bavilo mé
to, hledala jsem takovy povolani, ktery by mné bavilo, takze to byla takova moje
volba. A chtéla jsem to uz od détstvi, kdyz jsem se setkala s jednou zdravotni sestrou.

To mé tak jako motivovalo. “
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S. M. Faustyna, v§eobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,»Tak jauz jsem to méla jasné uz od narozeni, ja uz jsem od détstvi touzila po tom
zdravotnim, uz détské hry byly na zdravotniky a tak uz néjak od malicka mné to
pritahovalo, takze ve véku, kdy se lidi nebo décka rozhodujou, kam jit na Skolu, tak

j& jsem méla Gplné jasno, na zdravku.*

Romana Vaclavikova, vSeobecna sestra

»Motiv? Tak to teda ti asi neodpovim, protoze to nevim. Ve ¢trnacti letech
prihlaska na zdravotnickou Skolu. Motiv, jako mozna jest¢ ten motiv, ze si clovék

hrél s t¢éma panenkama a ublizoval jim systematicky, aby je mohl oSetfovat, tot’ vie.*

S. M. Norberta, v§eobecna sestra, Kongregace milosrdnych sester sv. Karla

Boromejského

,»V kolika to nedokazu uplné fict, ale zdravotni sestrou jsem se stala kvili tomu,
ze jsem zacala uvazovat o feholnim povolani a ve spojeni s feholnim povolanim mé
napadlo, Ze pokud mam byt feholni sestra, tak se mam starat o nemocné a ze jsem to
poslani s tim povolanim, Ze to mam jakoby hodné spjaté dodnes. A to bylo uz v dobg,
kdy zrusili sttedni zdravotnické Skoly a ja jsem vlastn€ o feholnim povolani zacala
uvazovat az béhem stfedni Skoly, jsem studovala primyslovou Skolu, takze po
maturité jsem si davala ptihlasku na vyssi zdravotnickou skolu, takze to uplné zasadni
rozhodnuti bylo v sedmnécti letech, asi rok pfed maturitou, kdy jsem se rozhodovala,
kam pijdu po stiedni Skole, tak jsem si dala piihlasku na vyssi zdravotnickou Skolu,
s tim, Ze jsem potom chtéla jit k sestram, tehdy uz konkrétné k boromejkam, abych se
mohla strat 1 0 nemocné. Takze v téch sedmnécti letech, tak to byl asi takovej ten
zéasadni bod, kdy jsem si fekla, ze pijdu na piijmacky, ze budu studovat zdravotni

Skolu. “
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Kristyna Houzvi¢kova, v§eobecna sestra

,»lTak v letech to bylo ve ¢trnacti, Ze jo, na konci ty osmy tiidy a motiv? Takovy
povoléani, ktery neni v kancelafi, nemam rada kancelaiskou praci, bavi mé prace

s lidma takze asi ten dtvod.

S.M. Aloisie, vSeobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kiize

,Maturovala jsem az v 92. roce, to mi bylo tficet let. Jako plivodné jsem
rentgenova laborantka, a to vlastné, tou v§eobecnou sestrou jsem se stala az na popud
svych predstavenych, kdyz jsem mohla po revoluci vstoupit do klastera a primar
Kubicek v nemocnici Na Frantisku, chtél ve své nemocnici a na svém oddéleni, tak
chtél sestry, a protoze jsem byla rentgenova laborantka, tak jesté spolu se svymi tfemi
sestrami, které byly jinych profesi, zacali jsme si dod€lavat zdravotni Skolu. Takze po

dvou letech jsme po tom odmaturovaly a nastoupily jsme jako zdravotni sestry.*

2) Setkala jste se nekdy se situaci, kdy pacient vyuzil pastoracni/duchovni péci (napr-

svatost, rozhovor, pomoc pri reseni krizové situace)

Kristyna Houzvi¢kova, v§eobecna sestra

»Ne.

S.M. Faustyna., v§eobecna sestra; Kongregace milosrdnvych sester sv. Kfize

»Setkala tady v této nemocnici, u lidi, ktefi pfichazeji, tak néktefi ti véfici uz
piirozené jako néjak hledaji, tieba formu rozhovoru, nebo jako chcou zavolat kaplana

nebo néco takového. Tak setkala.
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Romana Véclavikova, v§eobecna sestra

,,Nesetkala.“

S. M. Aloisie, vSeobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,»Vlastn€ jako feholni sestra, tak jsem téch pfilezitosti méla opravdu hodné,
protoze v tom habité jsme takovym znamenim a vétSinou véfici se na nds obraceji,
zv1ast’ na tom FrantiSku, kde byla absence jakékoliv duchovni sluzby, tak jsme tak
n¢jak viceméné tu duchovni sluzbu suplovali a potom pozd¢€ji se mohlo dosahnout
toho, Ze tam mohla vzniknout kaple. Tak jako od zacatku, o co jsme se zasazovali,
aby tam byla slouzena mse svatd, tak mse svatd byla nejdfive slouzena v kuchyince
nebo potom v mistnosti pro to ur¢ené. No a potom pozd¢ji, pozdéji byla ziizena kaple
jako takova, kde byla kazdy tyden slouzena msSe svata. Ale na oddéleni, v kontaktu
s pacienty, tak se nas lidé velmi Casto obraceli. Tak davali jsme si na to pozor,
abychom lidi neznésiliiovali tim, zZe jsme osoby Bohu zasvécené, aby neméli ten pocit,
ze se musi chovat, jako, prosté, jako s ohledem na to, ze jsou jako s nami. Tak aby
prosté, prosté, nékdy to tak bylo, ze kdyz nas vidé€li, hned zacli vzpominat, jak je ucili
sestfiCky, prosté jako, jak chodili do nabozenstvi, jak méli svatbu v kostele a tak.
A potom pozdé¢ji, kdyz jsme se na to chytli a zac¢li jsme se tomu vénovat hloubéji, tak
jsme zjistili, ze ti lidé, ze tam nejsou néjaké hlubsi kotfeny, Ze tfeba s tou svatbou to
jako skoncilo a uz jako, jako nechodili dal do kostela, takze na to jsme si museli davat
pozor. No a, ale ¢asto lidé zadali o duchovni sluzbu, prosté o zkontaktovani s knézem,
takze potom pozd¢ji, zacal knéz chodit, obchdzet nemocnici i1 pacienty,
1 nabizet jim, kdo chtél duchovni sluzbu i svatosti. Takze to bylo tak velmi dobré.
Kdyz jsme potom z FrantiSku odesli, 1 kdyz jsme tam zanechali zatizenou kapli, tak
ta duchovni sluzba tam takova neni, uz néjak ten prvek, ktery spatiovali v nés,
v feholnich sestrach, tak tam néjak zmizel. Nékdy se na nds obracely sestry z jinych
oddéleni, ze by nékdo potieboval, ze by nekdo chtél zavolat knéze, tak jsme to tak

rtizn¢ zprostiedkovavali.*
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Jana Kfivankova, v§eobecna sestra

»lak setkala jsem se stim, pacient si vyzadal tfeba kn€ze nebo pastora¢niho

asistenta a vétSinou se jednalo bud’ o formu rozhovoru a nebo svatosti.*

S. M. Norberta, vSeobecna sestra;: Kongregace milosrdnych sester sv. Karla

Boromejského

,UrCité jsem se s tim setkala, je to, nebo setkala jsem se s tim opakované. Ty
situace jsou rtizné. Je to 1 diky tomu, Ze pracuji v nemocnici Pod Petfinem, kde tu
duchovni pé¢i mame hodné rozvinutou, takze ti pacienti ten kontakt jakoby maji.
A nékdy reaguji i na mné, Ze pfijdu v habité, n€kdy je to hned pii pfijeti, Ze chtéji
zavolat knéze nebo ze chtéji pfijmat svatosti. Nékdy je to i béhem hospitalizace,
nedokazu fict, ze by to bylo velké procento, ale ty konkrétni pfipady jsou. Nékdy je
to hned pfi pfijeti, né¢kdy je to behem hospitalizace, v néjakém vypjatém prostredi,
o0 to pozadaji. Nebo o to ani nepozadaji a maji to n¢jak zajisténé svou vlastni cestou
nebo pies svou vlastni farnost, Ze ani nevim, nevim to od nich, ze jim nékdo nosi svaté
piijimani , ani se to nedovim ani ja jako personal a uz si to zajistuji sami. Nékdy je
jakoby zéadost o setkdni s knézem nebo svatosti, nékdy o svaté piijimani, nékdy si

chtéji jakoby popovidat. Je to velmi riznorody.

3) Setkala jste se beéhem své praxe stim, Ze by pacient vyslovil svij zdjem

o duchovni/pastoracni péci jiz behem prvniho kontaktu?

S. M. Faustyna. v§eobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,,B¢hem prvniho kontaktu ne. “
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Romana Véclavikova, v§eobecna sestra

»Ne.

S. M. Aloisie, vSeobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

»Setkala. Setkala, n€kdy tfeba pfisel, vzpomindm si na jednoho pacienta, ktery
pfisel v také v dost t&Zkém stavu, byl piijaty a hned cht&l knéze. Rikal, Ze citi, Ze
umie. TakZe jsme tehdy zavolali knéze, ktery byl tehdy blizko. Reholniho knéze od
Minoritd, ti jsou tam kousek, od FrantiSku a bylo to moc pékny, protoze kdyz ptisel
otec Oldfich a zaopatfil toho ¢loveéka, tak potom pfisel a fikal — pfedstavte si, on byl

z nasi farnosti. Tak je to hezky.

Jana Kfivankova, v§eobecna sestra

,,Ne.

S. M. Norberta, vSeobecnad sestra; Kongregace milosrdnych sestr sv. Karla

Boromejského

,.Uplné si jako nevybavuju jako n&jaky konkrétni p¥ipad, ale urité si myslim, ze
k tomu jakoby dochéazi nebo Ze to béhem hospitalizace tfeba jednak, ze to, ze zjisti
né&jakou onkologickou diagnézu. Uplné si jako nevybavuju, ale nékdy bdhem té mé
praxe, ze k tomu doslo, ze se dostanou do situace, Ze o to pozadaji, ze se zméni jejich

situace jakoby osobni.*
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Kristyna Houzvi¢kova, v§eobecna sestra

»Ne.

4) Setkala jste se nekdy behem své praxe s tim, Ze by pacient zmenil sviij ndzor
a duchovni/pastoracni sluzby béehem hospitalizace vyuzil? (Popr. v které fazi dle

Kubel-Ross — popirani, hnév, agrese, smlouvani, deprese, smireni)

S. M. Aloisie, vSeobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,»Spis bych fekla tak, Ze néktefi na to potiebovali delsi ¢as, aby k tomu dozrali.
Tieba delsi kontakt jako snami, kdyz jsme se snazili se nevnucovat, diiv ta
hospitalizace téch pacienti byla o mnoho delsi nez ted. Ted je prosté ten trend
pfijmout pacienta, zalécit, hned propustit, Ze to je prosté nemocnice, kazdd nemocnice
musi vydélavat. Ale pamatuji si v téch zacatcich, v téch 90. letech, nemocnice Na
Frantisku, jsem zazila jednu pacientku, ktera tam slavila své vyroci, takze s takovym
clovékem se da vic pracovat, v tom kazdodennim kontaktu, v tom bézném rozhovoru
a tak, tak ten ¢lovek na tom l1iZzku tak néjak ztraci ty zdbrany a tak néjak prosté 1 tady
po té strance se d4 mluvit a dospé€je k tomu rozhodnuti, Ze si ten zivot da tak néjak do
poradku. A vétsinou ti star$i lidé, ktefi ptichdzeji na internu, kde slouzim, tak byvavali
pokiténi, jako malé déti a néjaké ty duchovni zaklady méli. A ve stafi k tomu tak néjak
tihnou. Snaz se k tomu vrati, pokud tam neni néco takového, co tomu bréni, tak se

k tomu potom vraci a jsou potom velmi spokojeni, velmi smifeni.

Jana Kfivankova, v§eobecna sestra

13

,,Ano.
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S. M. Norberta, vSeobecna sestra: Kongregace milosrdnych sester sv. Karla

Boromejského
,,Uplné si jako nevybavuji konkrétni piipad, ale uréité si myslim, Ze k tomu jakoby
dochazi. Ze to, ze béhem hospitalizace zjisti n&jakou onkologickou diagnézu, Ze se

zmeéni situace. Ale myslim, Ze béhem té mé praxe k tomu doslo.

Romana Vaclavikova, vSeobecna sestra

,Taky.«

S. M. Faustyna. v§eobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,»lak to jo. Jako vnimam taky, kdyz ptijdou lidi na oddéleni a néktefi, taky prave
ti nevérici, tak jsou nc¢kdy prekvapeni pravé ztoho, Ze vidi sestru a tak jsou
piekvapeni, ze vidi sestru a tak neprojevuji o to zdjem o tom mluvit i o néjakych
duchovnich vécech nebo tady o téch hodnotich duchovnich, ale pak béhem té
hospitalizace se to fakt jako dost ¢asto méni. Tim, jak k nim pfichazime a mozna
1 pfistupem, ze jako, jak si uvédomujou, ze jim davame prostor mluvit, tak nékdy
prave to skonci i tim, ze se spolecné bavime na né¢jaké duchovni téma, nebo tieba i o
Bohu a nékdy pravé chcou, tieba ti starsi lidé, zavolat i toho kaplana, dat si ten sviij

zivot do poradku.

Kristyna Houzvi¢kova, v§eobecna sestra

,,Da se fict, Ze ano. To uz potom v nasledny fazi ano. To se parkrat stalo.
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5) Proc jste zvolila vseobecnou sestru jako civilni zaméstnani/ poslani ve Vasi

kongregaci?

S. M. Norberta, vSeobecna sestra: Kongregace milosrdnych sester sv. Karla

Boromejského

,,Pfijde mi to jako idealni spojeni. Jednak Ze clovek, ze ja chci duchovné zit. Mam
pro to, fekla bych, idedlni podminky, mam zazemi v komunitg, ten zivot, denni rezim,
je tomu pfizplisobeny a navic ten piesah sluzby, kontakt s lidmi, kontakt nebo
nabizena pomoc, aby mohli projit tim, ¢im prochazi. Libi se mi prosté spojeni sluzby
a modlitby, kdy potifebuju ja sama jakoby ty vnéjsi impulsy, k tomu, abych vychazela
k lidem, abych tu nebyla sama pro sebe, abych vyuzila toho, co mam
v sob¢ a pomahala druhym, abych stavala proti nim. Abych tu byla pro druh¢, abych

byla zakotvena v Bohu a mé¢la zdzemi v komunité.*

Kristyna Houzvi¢kova, v§eobecna sestra

,» Lak nejsem vétici Clovek a prosté je to hezky povolani, jako kazdy jiny. Prosté

tak. Prost¢ povolani, hezky povolani.

S. M. Faustyna, v§eobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kfize

,Protoze jsem byla poslana do této sluzby zdravotni sestry. Pfedstavenyma.*

Jana Kfivankova, v§eobecna sestra

,»lTak fadova ne, kvili tomu, Ze jsem vlastn¢ nevstoupila do fadu. Takze jsem

civilni zaméstnanec. Ale bavi mé to!“
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S.M. Aloisie, vSeobecna sestra; Kongregace milosrdnych sester sv. Kiize

,INO, ja jsem pivodné ta rentgenova laborantka, méla jsem svoje povolani moc
rada, ale kdyz potieba pracovat u ltizka, tak jsem s tim souhlasila. Dodé€lala jsem si,
vlastné na popud téch predstavenych, jsem si dodélala Skolu a nelituju toho, délam

svou praci moc rada. Moc rada, jsem vdécna za to, Ze jeste to mizu délat.”

Romana Véclavikova, v§eobecna sestra

,» Lak proto, Ze jsem nevétici Clovek. A néjak mi to nebylo nikdy ptedurceno, bych

fekla.*
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Interpretace ziskanych kvalitativnich dat prob&hla naslednou analyzou dokumentt

- videozdznamu kvalitativné a kvantitativné.

Na otazku €. 1 - Proc€ jste se stala vSeobecnou sestrou (motiv a v kolika letech jste

se rozhodla) byly nasledujici odpovédi:
- ve tfech odpovédich byla podstatnd pomoc druhym

- ve dvou odpovédich bylo spojeni srozhodnutim nebo spojeni s vuli

predstavenych kongregace nebo zivotem v kongregaci
- vjedné odpovédi byla dilezitost motivu ve spolupraci s lidmi
Otazka tykajici se v€ku by se dala shrnout, Ze k tomuto rozhodnuti doslo od

détského veéku do tficeti let respondenta. Z toho v détském véku se rozhodly ti

vSeobecné sestry, jedna ve Ctrnacti letech, jedna v osmnécti a jedna ve ticeti letech.

Na otazku ¢. 2 — Setkala jste se nékdy se situaci, kdy pacient vyuzil

pastoracni/duchovni péci (napf. svatost, rozhovor, pomoc pfi feseni krizové situace)?
- byly dvé odpovédi zaporné
- byly ctyfi odpovédi kladné
Zde stoji za povSimnuti, Ze kladn€ odpovedély jen fadové sestry. Kdy sama jedna

znich ve videozaznamu uvadi: ,, Protoze v tom habité¢ jsme takovy znameni....

(S. M. Aloisie, Kongregace milosrdnych sester sv. Kiize)

Na otazku €. 3 — Setkala jste se béhem své praxe s tim, Ze by pacient vyslovil sviij

zajem o duchovni/pastoracni péci béhem prvniho kontaktu?

- zde jsou zaporné Ctyfi odpoveédi, ztoho tfi u civilnich vSeobecnych sester

a jednu u fadové vSeobecné sestry

- dvé kladné odpovédi, obé u fadovych vseobecnych sester
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Zde stoji za povSimnuti, ze pacienti o pastora¢ni/duchovni péc¢i pii prvnim
kontaktu nestoji. Do budoucna by bylo zajimavé dalsi Setfeni o aspektech,  které
tuto volbu ovliviiuji, protoze v odpovédich na nasledujici otazku, je ziejmé, ze
pacienti toto své rozhodnuti dost ¢asto méni. Proto by pro dalsi praxi bylo dobré
zjistit, zda jde o neinformovanost, co vlastn¢ pastoracni/duchovni péce skutecné je

nebo je toto zplsobeno silicim ateismem populace obecné.

Na otazku ¢. 4 — Setkala jste se béhem své praxe s tim, ze pacient svlij ndzor na
duchovni/pastoracni sluzby béhem hospitalizace vyuzil (popf. v které fazi dle Kiibler-

Ross — popirani, hnév, agrese, smlouvani, deprese, smifeni)
- jsou dvé€ odpovédi kladné a naprosto jasné
- Ctyfi odpovédi kladné, ale jednd se o del§i Casovy usek, zjistén zavazné

diagnozy, osobni ptiklad

VétsSinovy nazor je, ze ke zméné rozhodnuti béhem hospitalizace dochazi
az po setkani se s velice zatézovou situaci, napt. kdyz byla pacientovi zjiSténa zavazna

onkologicka diagnéza ¢i jiné ohrozeni budouciho zivota
Na otdzku ¢ 5 — Pro¢ jste zvolila vSeobecnou sestru jako civilni
zameéstnani/poslani ve Vasi kongregaci?

- vSech pét respondenttl se shoduje na tom, Ze prace vSeobecné sestry je hezké

a pottebné povolani

- jedna respondentka (fadova sestra) ze ji Zivot v kongregaci dava presah

duchovniho smyslu do potifeby pomoci druhym

- dvé se shoduji na tom, ze jim tuto sluzbu urcili fadovi predstaveni, ale s praci

vSeobecné sestry je napliuje a uspokojuje

- ti1 jsou civilni vSeobecné sestry, protoze jsou nevétici a jedna, jak se sama
svetfila mimo kameru, by se v budoucnu fadovou vSeobecnou sestrou rada

stala a uz nyni se snazi jit za naplnénim jejiho ptani
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Vétsina oslovenych respondenti povazuje volbu vSeobecné sestry za
promyslenou s odstupem casu, béhem klinické praxe povazuje své povolani za

uspokojivé a sebenapliiujici. Casto je zmifiovana potieba sluzby druhému.
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10.6. DISKUSE

Z dostupnych zdrojt se nepodatilo dohledat jiny relevantni prizkum ¢i vyzkum,
ktery by se zabyval podobnym tématem, a Slo s jeho vysledky provést diskuzi.
Problematika pastoracni péce se postupné dostava do zajmu studentli zdravotnickych
oborti. Diikazem toho je, Zze mezi bakalafskymi pracemi se toto téma objevuje. Jde
napft. o bakalédfskou praci Adély Kotinkové, ktera provadéla kvantitativni prazkum
zabyvajici se duchovnimi potfebami pacienti a v teoretické Casti popisuje vyvoj
kaplanstvi v CR (KORINKOVA, 2015). Dale Katefina Kubikové (2016) se zabyvala
ve své bakalarské praci tématem spirituality a provadéla kvantitativni prizkum

zaméfeny na informovanost sester o této problematice.

Z pohledu prizkumnika lze konstatovat, ze vétSina ziskanych informaci
z provedenych polostrukturovanych rozhovorii nebyla nijak ptekvapujici. Z vypoveédi
sester vyplyva, ze fadovou vSeobecnou sestrou, kterd by ve svém rozhodnuti, vstoupit
do Kongregace, hledala ptesah ¢i vyssi nebo duchovni smysl v konkrétni podobé pro
svoji sluzbu, se stala jedna, coz lze povazovat za velmi zajimavy poznatek. Panuje
vSeobecné piesvédCeni ze tyto sestry z raznych kongregaci, které se v ramci svého
fadového charisma vénuji péci o druhé, vétSinou o nemocné, maji své rozhodnuti dano
uz ze své podstaty, ale jak uvadéji jiné dvé fadové vseobecné sestry, do této sluzby
byly poslany z vlle svych pfedstavenych, byt maji obé sva ptivodni civilni
zaméstnani zcela jina (jedna sama uvadi, ze pfed vstupem do kongregace byla
rentgenologickd asistentka a az po vstupu do Kongregace si na piani svych

ptedstavenych doplnila zdravotnické vzdélani).

Z hlediska prohloubeni informaci o této problematice by bylo zajimavé, kdyby se
v budoucnu provedl prizkum zaméfeny na prokdzéani souvislosti mezi Cetnostmi
zadosti pacientll o pastorac¢ni/duchovni péci a jejimi zprostfedkovatelkami z tad

fadovych a civilnich v§eobecnych sester.
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11. ZAVER

Bakalarska  prace se zabyva  problematikou  pastoracni = péce
u pacientd na standardnim internim oddéleni. Cilem bylo zjistit co nejvice ucelenych
informaci a seznamit nelékatsky zdravotnicky persondl s timto tématem a zaroven

zajistit lepsi informovanost o této sluzbe.

Vzhledem k tomu, ze pastoracni péce na standardnim oddé€leni je sluzba, kterou
zacina poskytovat ¢im dal vice zdravotnickych zatfizeni je diilezita i informovanost
persondlu téchto zafizeni. V Ceské republice je tato sluzba pomalu se rozvijejici

a bylo by proto dobré se timto tématem zabyvat 1 nadale.

V teoretické Casti nasi bakalarské prace jsme si tento obor definovali na zékladé
lidskych potteb a jiz zde je patrné, Ze otdzka duchovna a duchovniho zivota kazdého

jedince zastava stejné misto jako potfeby ostatni.

V prazkumné praci této prace jsme se snazili najit odpovéd’ na to, zda jsou
duchovni potteby pro hospitalizované pacienty dilezité a ma tedy tato sluzba pro né
samotné smysl. Z analyzy dat nam vyplynulo, Ze pacienti béhem své hospitalizace
o svém zivoté a jeho sméru piemysli a ve vétSiné pripadl pastoracni péce na

standardnim odd¢€leni vyuzivaji, proto by se dalo fici, zZe cil prace byl splnén.
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PRILOHA A.
ETICKY KODEX NEMOCNICNIHO KAPLANA

Eticky kodex nemocni¢niho kaplana

Kodex vychdzi z mezinarodnich i ndrodnich dokumentti. Mezinarodni deklarace a
umluvy o lidskych pravech vytvéareji obecné standardy a poukazuji na préava, kterd jsou
globalni spole¢nosti akceptovana.*

Spiritudlni péc¢i v §irS§im slova smyslu rozumime takové jednani s ¢lovékem, ve kterém
ho

respektujeme v jeho jedinecnosti, pristupujeme k nému s uctou k distojnosti lidské
osoby z pozice véticich kiestant, vénujeme pozornost jeho socialnimu okoli,
doprovazime ho v jeho obtizich, nemoci, utrpeni ¢i umirani a pomahdme mu k lidsky
dastojnému zvladnuti jeho zivotni situace véetné smrti, a to na jemu dostupné tirovni
viry s perspektivou jejiho mozného rozvoje.

Pracovnici, kteti o n€j v riznych zdravotnickych zatfizenich pecuji, se mu s ohledem na
existencialni, duchovni a ndbozenské potieby snazi zprostfedkovat zdroje viry, kulturni
hodnoty i podporu spolecenstvi.**

Nemocni¢ni kaplani a dobrovolnici jsou ve vztahu k pacientim, ptibuznym, jinym jim
blizkym osobam 1 pracovnikiim ve zdravotnickych zafizenich zavazani dodrzovat tyto
etické zasady:

1. proklamovat, respektovat a chranit nedotknutelnou hodnotu a diistojnost kazdé
osoby;

2. s uctou respektovat existencidlni a duchovni rozmér utrpeni, nemoci a smrti;

3. bez vnucovani ptiblizovat uzdravujici, podptrnou, usmériujici a smifujici silu
nabozenské viry;

4. dbat na to, aby spiritudlnim potiebam lidi z riznych nabozenskych nebo kulturnich
prostiedi bylo vyhovéno pfi respektovani osobniho presvédéeni pacienta a i pracovnika;
5. chranit pacienty pied nevhodnou duchovni vtiravosti nebo proselytismem;

6. poskytovat podpirnou spiritualni péci zejména empatickym naslouchédnim a s
porozuménim vnimat stavy tzkosti, obav a znejisténi,

7. zprosttedkovat ¢i poskytovat bohosluzbu, obfady a svatosti podle potieb pacienta a
svych vlastnich moznosti, danych fadem té které cirkve;

8. pfijimat pfipadné ukoly v multidisciplindrnim zdravotnickém tymu, jsou-li do n¢ho
zafazeni;***

9. pusobit jako zprostifedkujici a smir¢i osoby v konfliktnich situacich;

10. nevyuzivat tézké situace pacienta ani informaci, pfijatych v souvislosti se spiritualni
péci, ve svij prospéch;

11. zachovavat ml¢enlivost o svéifenych divérmnych informacich

12. rozvijet a udrzovat pozadované znalosti, dovednosti a kompetence v oblasti své
préace;

13. v ptipadé potieby zprostfedkovat kontakt s duchovnimi vlastni cirkve;

14. chapani sluzby nemocni¢niho duchovniho je primarné neevangelizacni



* Dokumenty relevantni pro pastoraci v nemocnicich jsou:

Vseobecna deklarace lidskych prav; Mezinarodni pakt o ob¢anskych a politickych
pravech;

Mezinarodni pakt o hospodaiskych, socidlnich a kulturnich pravech; Mezinarodni
imluva o odstranéni viech forem rasové diskriminace; Umluva o odstranéni viech
forem diskriminace zen; Umluva o pravech ditéte;

Helsinské deklarace Svétové 1ékaiské organizace. Revidovana verze 2000.09.01;
Umluva o lidskych pravech a biomedicing. (1.10.2001); Eticky kodex prav pacientd.
(1992); Ochrana lidskych prav a distojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich.
Rada Evropy (Cervenec 1999); Patizska charta proti rakoving; Charta prav déti v
nemocnici; Standardy pro zdravotni kaplanstvi v Evropé. (2002); Mezinarodni
akreditacni standardy pro nemocnice; Doporuceni Rec (2003) 24 Vyboru ministrti Rady
Evropy ¢lenskym statim Organizace paliativni péce a Pfiloha k Doporuceni; Charta
prav duSevné nemocnych; Charta prav seniort.

** Srov. Standardy pro zdravotni kaplanstvi v Evrop¢ 1
*#% Srov. Standardy pro zdravotni kaplanstvi v Evropé 3.



PRILOHA B.
PECE O NEMOCNE V OSTATNICH SVETOVYCH
NABOZENSTVICH A CIRKVICH ZASTOUPENYCH
CR

Chceme-li porozumét duchovnim potiebdm nemocnych, je znalost zakladnich
charakteristik jednotlivych naboZenstvi a cirkvi jejich zakladem.

Toto rozdéleni a jejich charakteristiky by ndm méli pomoci, jak o nemocného pecovat,
pochopit jeho viru, potteby a filozofii jeho Zivota. Toto vSe by mélo vést k jedinému,
chapat a respektovat potieby pacienta/klienta, a tak spolu s ostatnimi ¢leny lékatrského
a oSetfovatelského tymu pracovat na spole¢ném cili, uzdraveni.

Proto je diilezit¢ znat jednotlivé charakteristiky cirkvi a jejich svéatosti, které je potom
mozno nemocnému zprostfedkovat. VétSinou byva nabidnuta svatost nemocnych
a svatost smifeni — hovoroveé zpovéd. Dale jsou to riznd dietickd omezeni (vétSinou
zéakaz pozivani urcitych druhli mas — vepiové nebo masitych pokrmt v urcité dny — stfeda
a patek. Toto plati 1 pro tzv. Velké posty — Ctyficet dnil pfed Velikonocemi a Vanocemi.

Komplexni informace o piehledu nabozenskych hnuti a cirkvi v CR jsou dostupné na
strankach Ceského statistického ufadu https://www.czso.cz/csu/czso/nabozenska-vira-
obyvatel-podle-vysledku-scitani-lidu-2011-61wegp46fl .

KRESTANSTVI

Kiestanstvi je nejrozsifenéj$i monoteistické naboZenstvi. Hlavnim pfedstavitelem je
Jezi§, zvany Kristus — Bohem pomazany, vyvoleny, Mesias. Jako celek je kiestanstvi
s vice nez 2 miliardami véficich nerozsifenéj$im ndbozenstvim na svéte.

Hlavnim principem kiest'anského nabozenstvi, i kdyz mezi jednotlivymi denominacemi
panuje jisty rozkol, je existence jen jednoho Boha, ktery je zastoupen ve tiech osobach
jako Buh Otec, syn a Duch svaty, ktefi sdileji jediné bozstvi. Bih s lidstvem komunikuje,
dava se mu poznat a odhaluje sviij zdmér s ¢lovékem.

Uceni kiest’anil je obsazeno v Bibli, pfevazné¢ v Novém zdkoné, v zivoté Jezise Krista.
V prubéhu staleti se kiestanstvi vyvijelo a doslo k jeho rozd¢leni na tfi hlavni vétve:
* Pravoslavna cirkev

= Protestanské cirkve — anglikani, husité, kalvinisté, atd



PRAVOSLAVNA CIRKEV

Pravoslavna cirkev, n¢kdy také nazyvana ortodoxni odvozuje své pocatky od
prvotni cirkve v Jeruzalémé a od Byzantské fiSe. Jedna se ve skutecnosti o spolecenstvi
15 samospravnych cirkvi fizenym vlastnim nejvyssim predstavenym.

Svatosti se svym ptivodem, obsahem 1 poctem podobaji fimskokatolickym. Stejné¢ tak
1 charitativni ¢innost a skutky milosrdenstvi jsou stejné jako u cirkve fimskokatolické.

PROTESTANSKE CIRKVE

Za protestanské miizeme oznacit reformované nebo také evangelické cirkve.
Reformace probihala béhem 16. stoleti a vedla ke vzniku dvou hlavnich protestantskych
vyznani — luterdnsko-augSpurské konfese a luteransko-helvétské konfese.
Za iniciatora samotné reformace je nejcastéji povazovan Martin Luther, ktery vr. 1517
pfibil na dvéte kostela ve Wittenbergu svych 95 tezi, ve kterych kritizoval poméry cirkve,
chovani papeze a kléru, svatokupectvi a obchod s odpustky.

Luther si ziskdva velmi rychle velky pocet nasledovniki a nové uceni se Sifi
z Némecka do celého svéta, kde si opét ziska davy lidi, ktefi houfné opousté;ji
uceni fimskokatolické cirkve a pfidavaji se k novému uceni, na stranu Luthera.

Tyto reformacni myslenky nasleduji a déale rozvijeji Ulrich Zwingli v Curychu
a Jan Kalvin v Zenevé, v zemich Ceskych je to hlavné Jan Hus.

1. Ceskoslovenska husitska cirkev

Jedna se o kiestanskou cirkev, jejiz liturgie byla vytvofena z prvkl raznych
tradic. Oficialn¢ schvélenou 8. ledna 1920, pivodné specifickd narodni ceska
cirkev, jejiz ptisobeni je omezeno na Ceskou a Slovenskou republiku a povazuje
se, spolu s cirkvi evangelickou, za pfimou pokracovatelku uceni Mistra Jana
Husa.

Cirkev zajistuje shromazdéni duchovni péce o déti, mladez a dospélé a kona
pravidelné biblické hodiny. Duchovni a jeho spolupracovnici se staraji také
o osobni duchovni péfi — zejména pii navstévach v rodindch, nemocnych,
pozistalych, osamocenych. Duchovni poskytuji taktéz soukromé zpovédi,
pastoracni rozhovory a jsou vzdy vazani zpovédnim tajemstvim.



2. Bratrska cirkev

Reformacni (protestantskd) denominace, kterd navazuje na kalvinismus
a protestantské hnuti v anglosaskych zemich 19. stoleti.

Diuiraz je kladen na svobodné zvolenou piislusnost k cirkvi, véfici se maji stat

vvvvvv

zivot, spojeny s kiestanskou vychovou déti.

Cirkev uznava dvé svatosti: kiest — udélovany détem i dospélym a veceti Pan¢
(podoboji zpiisobou)

3. Cirkev adventistu sedmého dne

Jedna se o protestantskou denominaci, ktera vznika v USA v 19. stoleti. V Ceské
republice jde o jednu nejvétsich protestantskych cirkvi a i ve svété patii mezi
nejrychleji rostouci cirkev.

Tato cirkev ma 1 nékteré véroucné svatosti mezi které patii mj. i to, ze podle jejich
uceni neni lidské duse nesmrtelnd, metitkem jejich Zivota je slovo BoZi obsazeno
v Bibli, jako svate¢ni den uznavaji sobotu, kiest a vecefe Pan¢ nejsou vnimany
jako svatosti. Ale pouze jako obtady.

4. Ceskobratrska cirkev evangelicka

Protestantska cirkev, ktera vznikla na izemi Cech a Moravy v r. 1918 slougenim
sborti luterského a prevladajiciho kalvinského vyznani.

Uznéava dv¢ svatosti — vecefi Pan¢ a kiest. Cirkev neni chapana jako nutny
prostiedek spasy, duchovenstvo — muzi i Zeny — neni chapano jako prostfednik
mezi lidem a Bohem.



JUDAISMUS

Zidovstvi neboli judaismus je nejstarsi monoteistické nabozenstvi, které vzniklo ve
3. tisicileti pfed nasim letopoctem na tizemi historické Palestiny, dnes je zde stat Izrael.

K vlastnostem judaismu patii zachovavani hebrejsStiny jako liturgického jazyka
pouzivaného pii modlitbach, ¢teni biblickych textii. Miizeme fict, Ze judaismus je spise
styl zivota neZ nabozensk4 nauka. RUzné nafizeni a ritudly doprovazi tyto véfici od
narozeni az po smrt, jsou popsany v Téfe (neboli 5 knih MojziSovych), ktera spolu
s Talmudem tvoii zdkladni spisy zidovské viry.

Nejde ale jen o piikazani ve vécech viry a duchovniho zivota, ale také o zpiisob
pifipravy a uchovani pokrmd, které musi byt vzdy koSer a piipraveny podle ritudlnich
pravidel.

HINDUISMUS

Hinduismus je souborné oznaceni pro velké mnozstvi nabozenskych tradic
a filosofii zalozenych na duchovnich praktikach, které jsou soucasti zivotniho stylu.

Hlavni myslenkou je vira v nekone¢ny cyklus zrozeni, opétovné zrozeni ¢lovéka —
reinkarnace — na troven urcenou tim, jak stravil predesly zivot. Hinduistou se ¢lovek
narodi.

Hinduismus na rozdil od ostatnich nema jednu zdkladni knihu, jako je napt. Bible
nebo Koran, ale mad mnoho riznych pojednani, komentaia ¢i navoda. Obecné je miizeme
rozdé¢lit do téchto zékladnich skupin:

e Sruti — to, co bylo vyslechnuto
e Smruti — to, co bylo zapamatovano

e Védy — jde o nejstarsi hinduistické spisy, pfedavana Ustni tradice lidu z oblasti
feky Indus

BUDHISMUS

Budhismus jeho stoupenci vnimaji spiSe jako zivotni styl nez jako naboZenstvi.
Véii, ze Clovék je svoji podstatou pfipoutdn ke sledu znovuzrozeni, které mu maji
v konecném stavu dosdhnout nirvany. Pro budhisty je zavaznych osm etickych
doporuceni (napf. neublizovat zivé bytosti, necizolozit, nelhat, nenosit Sperky, vyhybat
se jakékoliv zabavé, atd.)

Vi



SVEDCI JEHOVOVI

Nébozenské hnuti, ktera vzniklo okolo r. 1931 v USA, Pensylvanii piivodné ze
zajemcu o studium Bible, nebo lidmi, kteti Bibli aktivné studovali. Své ptesvédceni a viru
nepovazuji za novou, ale povazuji se za pokracovatele kiest'anskych obci z 1. stol. n. 1.
odmitaji krevni transfize, netiCastni se vefejného politického zivota, odmitaji vojenskou
sluzbu, vojenské konflikty a jakoukoliv Gc¢ast v nich.

VI



PRILOHA C.
ICN - ETICKY KODEX SESTER VYPRACOVANY
MEZINARODNI RADOU SESTER

Mezinarodni eticky kodex pro sestry byl poprvé piijat Mezinarodni radou sester (ICN)
v roce 1953. Od té doby byl n¢kolikrat revidovan a znovu schvalovan, tato zatim
posledni revize byla provedena v roce 2000.

Uvod

Sestry maji ¢tyfi zdkladni povinnosti: peCovat o zdravi, ptedchazet nemocem, navracet
zdravi a zmirnovat utrpeni. Potieba oSetfovatelské péfe je vseobecna.

Neodmyslitelnou soucasti oSetfovatelské péce je respektovani lidskych prav, jako je
pravo na Zivot, na dlstojnost a pravo na zachazeni s tctou.

Osetfovatelskd péce neni omezena, pokud jde o vek, barvu pleti, vyznani, kulturni
zvyklosti, postiZeni nebo nemoc, pohlavi, narodnost, politické piesvédceni, rasu nebo
spolecenské postaveni pacienta.

Sestry poskytuji zdravotnické sluzby jednotliveiim, rodindm a komunitdm a koordinuji
svoje sluzby se sluzbami jinych obort.

Kodex ICN

Eticky kodex sester piipraveny ICN ma Ctyii hlavni ¢lanky, které vymezuji normy
etického chovani.

1. Sestry a lidé/obcané

e Sestra ma profesni odpoveédnost predevsim vici lidem, ktefi potiebuji
oSetfovatelskou péci.

e Pii poskytovani péce sestra vytvaii prostiedi, v némz jsou respektovana lidska
prava, hodnoty, zvyky a duchovni piesvédceni jednotlivce, rodiny a komunity.

e Sestra se stara o to, aby byly jednotlivym osobam poskytnuty dostatecné
informace, z nichz mize vychazet jejich souhlas s péci a souvisejici terapii.

e Osobni informace o pacientovi chrani sestra jako diivérné a tyto informace
sdéluje dalSim lidem pouze po peclivé uvaze.

Vil



e Sestra je spolu se spolecnosti odpovédna za zahajeni a podporu aktivit
zaméifenych na uspokojovani zdravotnich a socidlnich potieb obcanil, zejména
obcant patficich do ohroZenych skupin.

e Sestra je také spoluzodpoveédnd za zachovani piirozeného prostiedi a jeho
ochranu pfed znehodnocovanim, znecistovanim, ipadkem a nicenim.

2. Sestry a jejich prace/praxe

e Sestra nese osobni odpovédnost za svou oSetfovatelskou praxi a za udrzovani
sve kvalifikace na potfebné vysi prubéznym studiem.

e Sestra pecuje o své vlastni zdravi, aby nebyla narusena jeji schopnost
poskytovat péci.

e Sestra peclive posuzuje svou kvalifikaci a své schopnosti pii pfijimani urcité
povinnosti a stejné tak posuzuje kvalifikaci a schopnosti osob, které povetuje
pInénim urcité povinnosti.

o Sestra za vSech okolnosti dodrzuje pravidla slusného chovani, coz pfispiva
k budovani dobré povésti profese a zvysuje divéru obcand.

e Sestra se pti poskytovani péce stard o to, aby se pfi uzivani nové techniky a
uplatnovani védeckého pokroku dbalo na bezpecnost, distojnost a lidska prava
obcanii/pacienttl.

3. Sestry a jejich povolani

o Sestra hraje rozhodujici roli pri ur€ovani a realizaci pfijatelnych norem klinické
oSetrovatelské praxe, fizeni, vyzkumu a vzdélavani.

o Sestra se aktivné podili na rozvoji zakladni soustavy odbornych znalosti
vychézejicich z védeckého poznani.

o Sestra se prostiednictvim profesni organizace podili na vytvaieni a zachovani
slusnych/spravedlivych socidlnich a ekonomickych pracovnich podminek
v oSetfovatelstvi.

4. Sestry a jejich spolupracovnici

e Sestra udrzuje vztahy spoluprace se svymi spolupracovniky z oboru
oSetfovatelstvi a dalSich obor.

e Sestra podnikne odpovidajici kroky, aby ochranila obcany, kdyz je jejich péce
ohroZena jejim spolupracovnikem nebo kteroukoliv jinou osobou.



Navrhy na vyuzivani etického kodexu ICN

Eticky kodex pro sestry pfipraveny ICN poskytuje ndvod k aktivitdm vychéazejicim ze
spolecenskych hodnot a potieb. Bude mit smysl jedin¢ tehdy, pokud to bude zivy
dokument a bude aplikovan na skutecnosti oSetfovatelské a zdravotnické péce v ménici
se spolec¢nosti.

Aby Kodex splnil sviij ucel, je tieba, aby jej sestry pochopily, osvojily si jej a pouzivaly
jej pii vSech aspektech své prace. Musi byt k dispozici studenttim v pritbéhu jejich
studia a sestram v priibéhu jejich pracovniho Zivota.



VyuZivani jednotlivych ¢lanka Etického kodexu ICN

Ctyfi ¢lanky Etického kodexu pro sestry pipraveného ICN: sestry a lidé, sestry a jejich
prace/praxe, sestry a jejich profese a sestry a jejich spolupracovnici poskytuji rdmec pro
normy chovani. Nasledujici tabulka pomiize sestram prevést tyto normy do praxe.
Sestry a studentky oSetfovatelstvi tak mohou:

o Studovat normy spadajici pod kazdy ¢lanek Kodexu.

e Piemyslet o tom, co pro vas kazda norma znamend. Piemyslejte o tom, jak
muzete uplatnit etiku ve své oblasti oSetfovatelstvi: v praxi, vzdélani, vyzkumu
nebo fizeni.

o Diskutovat o Kodexu se svymi spolupracovnicemi a dal$imi lidmi

e Pouzit specificky ptiklad ze zkuSenosti k identifikaci etickych dilemat a norem
chovéni, které jsou stanoveny v Kodexu. Sdé€lte, jak byste dilema fesili

e Pracovat ve skupinach na objasnéni etického rozhodovani a dospét ke shodg,
pokud jde o normy etického chovani.

e Spolupracovat se svou narodni asociaci sester, spolupracovniky a dal§imi pfi
kontinuélni aplikaci etickych norem v oSetfovatelské praxi, vzdélani, fizeni a
vyzkumu.
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Prvek Kodexu ¢. 1: Sestry a lidé

Pracovnici a Fidici
pracovnici

Poskytovat péci, ktera
respektuje lidska prava a
citlivé ptistupuje

k hodnotam, zvyktm a
piesvédceni obcantl.

Zajistit kontinualni
vzdélavani v etickych
otazkach

Zajistit dostatek informaci,
které by umoznovaly
informovany souhlas a
uplatnéni prava souhlasit

s 1écbou nebo ji odmitnout.

Pouzivat takové systémy
dokumentace a zpracovani
informaci, které zajistuji
diskrétnost.

Zajistovat a sledovat
bezpecnost prostiedi na
pracovisti.

Pedagogicti a vyzkumni
pracovnici

Do osnov zaradit informace
o tom, Ze poskytovani péce
vychézi z respektovani
lidskych prav a zasad
rovnosti, spravedlnosti a
solidarity.

Pfi vyuce a studiu zajistit

moznost zabyvat se otazkami

etiky a rozhodovani.

Pti vyuce a studiu zajistit

moznost zabyvat se otazkami

tykajicimi se informovaného
souhlasu.

Do osnov zavést pouceni
o pojmech soukromi a
divérnost informaci.

Poucit studenty, aby dokazali

vnimat vyznam socialnich
aktivit v aktualnich
problémech.
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Narodni asociace sester

Vytvofit programy a
smérnice, které podporuji
lidskéd prava a etické normy.

Lobovat za zapojeni sester
do vyboru zabyvajicich se
otazkami etiky.

Vytvofit smérnice
zabyvajici se otazkami
informovaného souhlasu a
zajistit kontinualni
vzdélavani v této
problematice.

Zaclenit otazky soukromi a
dtavérnosti informaci do
narodniho etického kodexu
pro sestry.

Podporovat zdravé a
bezpecné prostiedi.



Prvek Kodexu ¢. 2: Sestry a praxe

Pracovnici a Fidici Pedagogicti a vyzkumni

. . . . Narodni asociace sester
pracovnici pracovnici

Pti vyuce a studiu vytvofit Zajistit moznost
moznosti, které podporuji  kontinualniho vzdélavani
celozivotni vzdélavani a  prostiednictvim Casopistl,
zvySovani kvalifikace konferenci, distan¢niho
pro praxi. studia apod.

Vytvoftit normy/standardy
péce a takové pracovni

prostiedi, které podporuji
poskytovani kvalitni péce.

Zavést do praxe systémy  Provadét vyzkum, ktery
pracovniho hodnocent, ukazuje spojitost mezi
kontinualniho vzdélavani a kontinudlnim vzdélavanim
systematického obnovovani a nalezitou kvalifikaci pro
licenci praxi, a §ifit jeho vysledky.

Lobovat za zajisténi
prilezitosti ke kontinudlnimu
vzdélavani a vytvotfeni norem
kvalitni péce

Sledovat a podporovat
osobni zdravi
oSetrovatelského personalu
ve vztahu k jejich

schopnosti pracovat. Propagovat vyznam
osobniho zdravi a

ilustrovat jeho vztah
k ostatnim hodnotam.

Propagovat mezi
oSetrovatelskym personalem
zdravy zivotni styl. Lobovat
za zdravé pracovni prostiedi
a za sluzby pro sestry.
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Prvek Kodexu ¢. 3: Sestry a profese

Pracovnici a Fidici
pracovnici

Stanovit normy pro
oSetfovatelskou praxi,
vyzkum, vzdélavani a
management.

Podporovat na pracovisti
provadéni vyzkumu
souvisejiciho

s oSetfovatelstvim a
zdravim a Sifeni a vyuZzivani
jeho vysledki.

Podporovat ¢lenstvi

v celostatnich asociacich
sester, aby se pro sestry
vytvarely pfiznivé
socioekonomické
podminky.

Pedagogicti a vyzkumni
pracovnici

Pti vyuce a studiu zajistit
prilezitost zabyvat se
vytvafenim norem pro
oSetrovatelskou praxi,
vyzkum, vzdélavani a
management.

Provédét vyzkum
sméiujici k rozvoji
osetfovatelské profese,
Sifit a vyuzivat jeho
vysledky.

Studujici sestry upozornit
na vyznam profesnich
sesterskych asociaci.
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Narodni asociace sester

Spolupracovat s jinymi
pracovniky na vytvareni norem
pro osetfovatelské vzdélavani,
praxi, vyzkum a management.

Ptipravovat prohlaseni,
smérnice a normy vztahujici se
k oSetfovatelskému vyzkumu.

Lobovat za spravedlivé
socialni a ekonomické
pracovni podminky

v oSetfovatelstvi. Pfipravit
smérnice tykajici se otazek
pracovniho prostiedi.



Prvek Kodexu ¢. 4: Sestry a lidé

Pracovnici a Fidici
pracovnici

Budovat povédomi
o specifickych a
prekryvajicich se funkcich a

0 moznosti vzniku napéti mez

jednotlivymi obory.

Vytvofit pracovni systémy,
které podporuji spolecné
profesni etické hodnoty a
chovani.

Vytvofit mechanismy

k ochrané jednotlivca, rodin
1 komunit, je-li jejich péce
ohroZena zdravotnickym
personalem.

Pedagogicti a vyzkumni
pracovnici

Rozvijet pochopeni pro role
. ostatnich pracovnik.

O zasadach oSetfovatelské
etiky informovat ostatni
zdravotnické pracovniky.

Ve studentech vychovat
potiebu ochranovat
jednotlivee, rodiny nebo
komunity, kdyz je jejich
péte ohrozena

Narodni asociace sester

Stimulovat spolupréci
s ostatnimi spfiznénymi
obory

Vytvoftit povédomi
o etickych otdzkéch jinych
profesi.

Zajistit smérnice a
diskusni fora souvisejici se
zabezpecenim lidi, kdyz je
jejich péce ohrozena
zdravotnickym

zdravotnickym personalem. personalem.

Sifeni etického kodexu pro sestry vytvoreného Mezinarodni radou sester

Aby Eticky kodex pro sestry mohl byt pouzivan, musi jej sestry znat. Vyzyvame vas,
abyste pomohli §ifit tento Kodex na Skolach, kde se vzdélavaji budouci sestry, v tisku
pro sestry a dalSich hromadnych sdélovacich prostfedcich. S Kodexem by se méli
sezndmit také ostatni zdravotnicti pracovnici, vetejnost, skupiny klientl a skupiny
tvofici politiku, organizace lidskych prav a zaméstnavatel¢ sester.
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‘moderni nemocnice
nici, prostrednictvim nemocniénich kaplani.
, at uZ jde o nase zaméstnance, jejich rodinné

osoby nebo pacientim a jejich blizkgm, zviddat ‘
k vypjaté Zivotni situace. Sluzba kaplani v nasi nemocnici neni vézéna
Zba pro vsechny, kdo chtgji sdilet svoji vivu, duchovni hleddni, hledaji od
inak projevi zdjem. Spolu s dalsim persondlem, at uz [ékari & vSeobecné .

e multidisciplindmiho tgmu, kterg md na mysli jed

= 2

r

PRILOHA D.
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PASTORACNI PECE - LETAK

Pokud Vs tato sluzba oslovila

2

O

Co nabizi sluzba pastoraénf péle a co od ni mizZete o

e Duchovn( rozhovor

« Spolednou modlitbu, slavenr svatostr (liturgie, sve

e Osobn( rozhovor a doprovézeni

o Podporu ve svém kiestanském Zivotd
Nasi nemocniéni kaplani VAm moho

o Zachovdvat miéenlivost o divérn

o Chrénit pacienty pred ne )

s V piipadé toavawm zpro

fvat téZké situace
v souvislosti se

nevdhejte se, prosim, obrdtit na osetrujici persondl, [ékare nebo primo na nase kaplany.
My vsichni jsme tu pro Vds!
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PRILOHA E.
EDUKACNI KARTA PRO VSEOBECNE SESTRY

EDUKACNI
KARTA PRO
VSEOBECNE

SESTRY

vypracoval:
Roman Cech

Tato edukacni karta je
soucasti bakalaiské

POSTUP PRI prace na téma
POSKYTOVAN{ Pai;fjggtiﬁpigeu
PASTORACNI PECE NA standardnim internim
STANDARDNIM INTERNIM oddelent
ODDE LENi zdr;\]/ziziizl,(gﬁ). S.

Duskova 7, Praha 5
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PASTORACNI PECE

PastoraCni pé¢i o nemocné a trpici
v §irSim slova smyslu rozumime takové
jednani s clovékem, ve kterém ho
respektuyjeme v jeho jedinecnosti,
doprovazime ho v jeho nemoci, utrpeni
¢ umirdni a pomdhdame mu k lidsky
distojnému  zvladnuti jeho Zivotni
situace, vcetné smrti, a to na jemu
dostupné urovni viry. Pastorac¢ni péce
ma za cil uspokojovat spiritualni potieby
pacientl, jejich rodinnych pfislusnikti
1 oSetiujiciho persondlu na standardnim
internim oddéleni.

SPIRITUALNI POTREBY

Tyto potieby miizeme v SirSim slova
smyslu chapat 1 jako potieby
existencialni, proto bychom se neméli
omezovat jen na ndbozenské ¢i duchovni
potfeby. Proto 1 tym nemocni¢nich
kaplanii pilisobicich na standardnim
internim oddéleni nabizi pacientim
nejen slouzeni svatosti ¢i duchovni
rozhovor, ale 1 osobni rozhovor a vse, co
muize pacientim po duchovni strdnce
zvladnout jejich narofnou Zivotni
situaci.

KOORDINATOR PASTORACNI
PECE

Je piimo podtizen rediteli
zdravotnického zafizeni a spliluje

kvalifikac¢ni piedpoklady pro praci na
pozici nemocni¢niho kaplana.
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CLENOVE TYMU PRO
PASTORACNI PECI

Jsou rovnocennymi kolegy vSech
zaméstnancll zdravotnického zafizeni.
Stejné¢ jako oni jsou oznaceni
identifika¢ni kartou a pifi vstupu na
odd€leni se vzdy ohlasi sluzbu
konajicimu zdravotnickému personalu.

VSEOBECNE SESTRY

Dotazuji se pacienta pii piijmu
k hospitalizaci na jeho spiritudlni
potieby a ty jsou pak zaznamendny do
oSetfovatelské anamnézy. Pacient je po
celou dobu hospitalizace informovan
vSeobecnymi sestrami 1 lékafi na
moznost pastoracni péce, Pokud pacient
projevi o pastoratni péci zdjem, je
informovéna stanicni sestra, ktera tyto
skuteCnosti  ptedd  koordinatorovi
pastoracni péce ve zdravotnickém
zafizeni a ten potom pacienta vyhleda
sam nebo zajisti kontakt na jiného
poskytovatele pastoratni péfe na
standardnim internim oddé&leni, dle
vyznani Ci konfese pacienta. Kazdy
poskytovatel  pastoratni péCe na
standardnim internim odd¢leni,
oznaceny identifikacni kartou je
akceptovan vedenim zdravotnického
zafizeni.  VSeobecné  sestry  zajisti
podminky, které respektuji a akceptuji
potfeby pacienta a jeho soukromi, vzdy ale
tak, aby byl respektovan a zachovan 1é¢ebny
rezim pacienta dle ordinace 1ékafe
a pacientova aktualniho zdravotniho stavu.

CLEN TYMU PRO PASTORACNI PECI

Zachovava mlcenlivost duchovniho a ve
véem jedna dle Etického kodexu
nemocni¢nich kaplanti.



PRILOHA F.
SOUHLAS S NATACENIM VIDEA
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PRILOHA G. CESTNE PROHLASENI STUDENTA K
ZISKANI PODKLADU

CESTNE PROHLASENI

Prohlasuji, ze jsem zpracovala udaje/podklady pro praktickou ¢ast bakalaiské prace
s ndzvem Pastoracni péce na standardnim internim odd¢leni v ramci studia/odborné praxe

realizované v rdmci studia na Vysoké skole zdravotnické, o. p. s., Duskova 7, Praha 5.

V Praze dne 21. ledna 2017

Jméno a pfijmeni studenta
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