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MOTTO:
,Nebot kazdy, kdo se povysuje, byva ponizZen, a kdo se ponizZuje, bude
povysen."

Lk 14,11



ANOTACE / ANNOTATION

Tuto préci uvede pilotni longitudindlni studie rodiny, kterd mé ¢lena
se zdravotnim postizenim. Spoluprace s touto rodinou probiha Sest let a
zahrnuje ruzné etapy jejich zivota a jednotlivé praktické ptriklady
z jejich zivota se budou vyskytovat v dalSich oddilech a kapitolach. Dale
budou vymezeny zakladni pojmy — podpora, pomoc, péfe — abychom
mohli zjistit specifi¢nost potfeb jednotlivych ¢lenl rodiny. Vychdzime
z hypotézy, ze zaménovanim téchto pojmi dochédzi ke smyvani hranic
individudlnich potteb klientii. Nasledovat bude kapitola zaméfend na
mocenské uplatiiovani v riiznych poméhajicich profesich, kdy vychazime
z hypotézy, Ze uplatiovadni moci je nékdy nezbytné a ne vzdy mit moc
znamena ovladdani druhych. V poslednim oddilu se zaméfime na nutnost
lidského ptistupu ve vsSech pomdahajicich profesich. Lidsky rozmér je
nutny pro vybudovani divéry a spolecné s literaturou bychom poukazali

na pfinos, ktery mé pro klienta osobni vztah a bezpecné prostiedi.

The opener of this thesis is a pilot long-term study of a family with
a handicapped member. The author has followed this family for more
than six years. Following chapters of the thesis include descriptions of
different experiences of members of this family. In order to understand
specific needs of the family the thesis defines basic concepts such as
care, help and support. Confusion of these notions causes dissipation of
borders between the individual needs of different family members. Next
chapter deals with the use of power in different supporting professions,
concluding that its application is desirable under certain circumstances.
It demonstrates that the possession of power doesn’t necessary lead to
manipulation of individuals. The last chapter covers the need of humane
approach in supportive professions as has been proven in literature. This

quality is highly beneficial to the client.
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- podpora, pomoc, péce, moc, individualita, sebereflexe, lidskost

- support, help, care, power, individuality, self-reflection, humanity
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UvoD

Divodem pro sepséani této prace byla dlouhodobéd, ptesnéji Sestileta,
spoluprdce s rodinou, které je vénovana prvni kapitola. Tato rodina mé
zdravotné postizeného clena a musela se vyrovnavat nejenom s touto
skute¢nosti. Protoze vlivem mnoha ndhodnych situaci i zdsahem mnoha
odbornikd pomahajicich profesi byl Zivot rodiny ovlivnén, nékdy smérem
k lepSimu a nékdy 1 horSimu. Vzhledem k autoriné blizkosti k této
rodiné a zaroven i1 proziti mnoha téchto zéasahli spolecné s nimi bylo
nasnad¢ se zamyslet nad uplatiovdnim schopnosti pracovnikit z riznych
hledisek.

Vymezime si pojmy podpora, pomoc a péce, které jsou casto
zaménovany. Samoziejmé, Ze hranice mezi nimi neni pevnd, ale naopak
je pruzna a mnohdy spolu tyto pojmy souvisi. Ale je to i naopak,
nesouvisi spolu vzdy a ne vzdy se doprovazeji. Pokud budeme tyto pojmy
oddélovat, zjistime na praktickych ukazkéach z ptibéht c¢lend rodiny
odliSnost jejich potfeb. Vychdzime z hypotézy, zZe prdvé zaménovanim
téchto pojmlu dochdzi ke smyvani hranic individuédlnich potfeb klientd,
které jsou mnohdy odlisné, az protichidné.

Nasledovat bude kapitola zaméfend na uplatiovani moci, z hlediska
riznych  pomdéhajicich  profesi (socidlni prace, psychologie a
psychoterapie, 1ékatstvi a duchovni sféra). Zaméfime se na uplatiovani
moci, které je nékdy velmi protichtidné, nebot nékdy je ji pouzito v
zajmu klienta a nékdy k uspokojeni potieb pracovnika. Vychazime z
hypotézy, ze uplatnovani moci je nc¢kdy nezbytné a moc mlze byt
uplatiiovana napfiklad z diivodu naléhavosti situace, nikoli tedy jen k
ovladani druhych.

Nakonec se zaméfime na lidsky a osobni pfistup pii praci
s klientem. Tento osobni pfistup otevirda vétSi mozZnosti spoluprdce a
spolupodileni klienta na ovlivilovani jeho vlastni situace. Neopomeneme
zminit i paradoxy, které pravé lidsky ptistup v pomdahajicich profesich

pfinasi pracovnikim.



1 KASUISTICKA LONGITUDINALNI STUDIE
RODINY, KTERA MA CLENA SE ZDRAVOTNIM
POSTIZENIM

Studie se bude =zabyvat specialnimi potiebami, které vyplyvaji
z péfe o chlapce, ktery ma zdravotni postizeni - fikejme mu tfeba Honza.
Budeme vychazet ptfedevSim z Honzova pohledu a az druhotné budeme na
véc nahlizet i pohledy ostatnich ¢lenid rodiny, kterych se vSe nepochybné
dotykd a néjakym zpuasobem je ovliviiuje. Honza je dnes cCtrndactilety
kluk, kterému byla diagnostikovana spindlni svalova atrofie -

autozomalné recesivné dédi¢na progresivni atrofie.’

1.1 Rodinna Anamnéza

matka — 42 let; pfed kratkou dobou zemftela, do té doby
v domacnosti (péce o osobu blizkou); zdrdva ve smyslu anamnézy, ale
vedenim domadacnosti a v disledku ndrocné péce o dité se specidlnimi
potiebami trpéla chronickou spankovou deprivaci (protoze Honza
potifebuje polohovat — jesSté priblizné ptfed dvéma lety kazdych cca
devadesat minut, v soucasnosti 1 po dvaceti az tficeti minutdch - od
rané¢ho détstvi si dokdze ptesné fici, jak chce otocCit), méla silné bolesti

zad, byla cca 10 let zdvislda na Neurolu a Hypnogenu — nebot ptfedchozi

1

Autozomalni dé&di¢nost — dédi¢nost znaku ¢&i chorob, jejichz geny jsou
umistény na autozomech (chromozom, ktery se v télesnych bunkach jedince
vyskytuje v paru (22part), na rozdil od dvou pohlavnich chromozomu, které jsou
odlisné) a jejichz dédicnost neni ovlivnéna pohlavim (VOKURKA 2005 s5.89)

Recesivni dédi¢nost — ucinek urcitého genu se projevi jen tehdy, je-li
v pfislusném genovém paru stejnad varianta tohoto genu (alela). Je-li gen ulozen na
autozomu, je k pfenosu recesivné dédi¢né choroby nutny vyskyt dané alely u obou
rodict (VOKURKA 2005 s.773)

Progresivni — postupujici. Oznacuje casto onemocnéni, pro néz je typické
postupné zhorSovani (VOKURKA 2005 s.738)
Atrofie, spinalni svalova atrofie — skupina onemocnéni charakterizovana

zanikem ¢asti motorickych bunék pfednich roht misnich s naslednou atrofii
(zmenSeni organu, uUbytek jeho bunék) denervovanych svalt (VOKURKA 2005
s.845)



psychiatr fesSil jeji deprese, tzkosti a vyCerpadni pomoci medikace. Mimo
medikace vSak potfebovala velké pochopeni, podporu a pomoc po vSech
strankach, toho se ji dostdvalo az posledni rok, po zméné lékate, ktery se
pokousel o nahrazeni 1éktt a zmirnéni jeji zavislosti na lécich. Dalsi
komplikaci jejiho stavu byla postupnéd =zavislost na alkoholu, avSak
jediné kombinace 1ékit a alkoholu ji udrzovaly v dostate¢né apatii, aby
fyzicky zvladla naro¢nou situaci — avSak tato kombinace 1¢kt, alkoholu a

vycerpani byla netinosna.

otec — 49 let; pracuje v pocitacové firmé; ma dg. Bechtérevovu
nemoc?, v 1ét& roku 1998 mé&l CMP’ — doporuéeni, aby se vyvaroval
noSeni chlapce; celou rodinu finané¢né =zabezpecuje, nebot néaklady

vyrazné ptevysuji davky socidlni podpory

sestra — 23 let; studuje tfetim rokem vysokou Skolu; méla
pourazovou epilepsii (posledni paroxysmus v 7 letech), jako mala byla
casto nemocna (nizkd imunita) a trpéla Castymi bolestmi hlavy — utéky
do nemoci, aby si ji nékdo vSiml; poméhala matce s pé¢i o bratra béhem
dne, kdy byl otec kvilli praci mimo domov a také jiz od konce stfedni
Skoly chodi na brigddy, aby co nejméné zatéZovala rodinny rozpocet;

v soucasnosti se snazi zastoupit svou matku v pé¢i o domacnost

1.2 Osobni Anamnéza Honzy

Z V. gravidity (1x porod, 2x UPT?, 1x sp.ab.”), prib&h t&hotenstvi

bez obtizi, deset dni pfed porodem horecnaty infekt, porod ve 4I1.

> Bechtérevova nemoc — zanétlivé onemocnéni kloubt, postihujici zejména
klouby patefe, vyskytuje se pfevazné u muzu, v prubéhu se objevuje omezeni
hybnosti a v nelécenych pfipadech muze dojit ke ztuhnuti (VOKURKA 2005 s.103)

3 CMP - Cévni mozkova pfihoda
*UPT — umélé pieruieni téhotenstvi, interrupce

>sp.ab. — spontanni abortus neboli spontanni potrat
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gestacnim tydnu, zkalend plodovéa voda, lehce hypotonicky. Vyska 54cm,
vaha 4130g, Apgar skore® 2-3-5-8. Domu §li desaty den po porodu, byl
kojen a vcelku prospival. Zrakem sledoval v Sesti tydnech, ale motoricky
se dale nevyvijel, proto se podrobil v sedmi meésicich neurologickému
vySetifeni. Nalezy byly: nezvedal hlavicku; nemél tendenci si sedat;
nepietael se na bii§ko, pouze na bok; lepsi hybnost LHK’ nez PHK?;
hybnost dolnich koncetin minimé4lni, jen nékolik centimetrd nad
podlozku; do sedu se nepfitahoval. Podstoupil biopsii svalu a periferniho
nervu, lékatské vySetifeni zjistilo spinalni svalovou atrofii. V nemocnici
byl v doprovodu matky a vSe prob¢hlo bez komplikaci. Po vySetfenich
byli propusSténi doma s doporucenim, aby jim byli poskytnuty veSkeré
socialni davky a pomiucky, nebot jde o nemoc progredujici, zavaznou a
kausalné nelécitelnou. Doporucili, aby chlapec pokracoval v raciondlni
rehabilitaci a polyvitaminosni terapii.

Déle bylo rodi¢im feceno, Ze se dozije maximalné osmnacti mésic,
coz citelné¢ poznamenalo celou rodinu. Trpél velmi castymi zdanéty
hornich cest dychacich, pneumoniemi, které vyzadovaly <castou
hospitalizaci a rodina nikdy nevédéla, zda se chlapec vrati domia. Béhem
jednoho velmi tézkého =zdpalu plic bylo ptfi hospitalizaci navrzeno
napojeni Honzy na umélé dychdani, vyskytla se vSak redlnd obava, Ze jiz
nebude mozné ho odpojit — tyto obavy jsou zde neustale. Tenkrat se
rodic¢e rozhodli, Ze zivot na ptistrojich by pro Honzu byl nesnesitelny,
podepsali revers a zkusili s nemoci bojovat doma. Nakonec to s Honzou
doma zvladli, 1 kdyz vysledek nebyl pfedem jasny. Poslednich sedm let
nebyl Honzik vdznéji nemocny (zapal plic apod.), mél jen mirné rymy a
kasle, nebyl tedy hospitalizovan.

Osmndacti m€sich se Honza dozil a kdyZ mu byly dva roky, progndza
lékatt znéla opét konkrétné - doZije se maximdalné tfi let. V tuto dobu,

kolem Honzovych dvou let, se matka poprvé zhroutila a zaCala dochazet

% Apgar skére — metoda umoziiujici rychlé a srovnatelné zhodnoceni stavu u
novorozence tésné po porodu, popi. opakované (VOKURKA 2005 s.63)

T"LHK - levéa horni kongetina

® PHK — prava horni konéetina
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na pravidelné psychoterapie. Od roku 1995 Honza dochdazel na pravidelné
rehabilitace do denniho stacionafe a po té, co se matka zhroutila, ho na
doporuceni zacala adaptovat na denni pobyt ve stacionafi (nejdfive 2x
tydné s maminkou, pak bez ni a postupné se jeho pobyt prodluzoval), od
zafi 1996 tam byl Honzik kazdé dopoledne. Rodina vyuzivala dopravy,
stacionafe — mladik na civilni sluzb&’, ktery pro né&j chodil do bytu,
nebot rodina bydlela ve 4. patfe bez vytahu a pro matku jiz nebylo
fyzicky inosné nosit Honzu sama. Proto rodina podala kolem Honzovych
Ctyf let zddost o vyménu bytu pfes socialni komisi. Matka se tohoto
kroku dlouho béla, protoze méla strach, aby se toho dozil a aby svym
krokem néco neurychlila. Mimo to byla také naucend planovat maximdalné
tyden doptedu. Novy byt, ktery jim byl pfidélen, ma dvé vyhody — je
v pfizemi a zarovenn je blizko stacionafe, proto prestali vyuzivat
dopravu.

KdyZz mu bylo skoro ¢tyfi a pal roku, zacala dlouhd anabdze se
socialnim ufadem o ziskéani elektrického vozicku, na které se podilela
celd rodina spole¢né s psycholozkou staciondfe a dalSimi odborniky. I
kdyZz byl pomérné maly, jeho intelektové schopnosti byly nadprimérné a
velmi trpél tim, Ze si o vSe musel fikat. Byl velmi zvidavy, vSechno
chtél vyzkousSet: maloval, modeloval, skladal puzzle, pracoval na
pocitaci a vypravél piibéhy a velmi trpél nemoznosti pohybu. Dle
realného predpokladu by ho samostatny pohyb urcité udrzel ve vétsi
psychické pohodé, znamenal by pro néj moznost zabavy, hrani si
s ostatnimi a také pozornost druhych - coz by =zvySovalo jeho
sebevédomi. VSechno dobie dopadlo a Honzik se muze od zatfi 2000
pohybovat na elektrickém voziku sam. Velmi mu to prospélo, nebot ma

ted alespon néjakou svobodu, mize si za ostatnimi dojet, hrat si s nimi

® Civilni sluzba byla alternativou za vojenskou nebo nahradni vojenskou
sluzbu. Tato alternativa byla pro ty, ktefi z pfesvédéeni nebo nabozenského
piesvédceni nemohli nastoupit na vojenskou respektive nahradni vojenskou sluzbu.
Civilni sluzba byla zruSena k 22.12.2004 v souvislosti s profesionalizaci armady.
Timto okamzitym zruSenim pfibylo mnoho komplikaci v socidalni a zdravotnické
oblasti, kde zustalo po mladicich v civilni sluzbé prazdné misto a nebyl dostatek
financi na zaplaceni asistenta. S odstupem nékolika let se jiz naSlo feSeni, avSak
stale je nedostatek personalu — predevSim muzského, ktery je fyzicky silnéjsi a
zdatnéjsi.

11



apod. a neni uz na druhé odkazan i pii zédkladni komunikaci, kterd byla
zavisla na pfichodu nékoho za Honzou. Jeho vozik musel byt rizné
upravovan podle Honzovych potfeb (napi.: pult s fidici pakou uprostied),
v soucasnosti ma jiz druhy, vétsi vozik. Spolec¢né z vozikem byla v dom¢
nainstalovdna rampa, kterd pomaha ptekonat bariéru schodt k bytu.

V roce 2000 byl integrovan do bézZného typu zdkladni Skoly a své
spoluzdky v lecéem ptresahoval (znal napf. vSechna moznéd zvifata —
hlavné vSechny dinosaury apod., umél skvéle vypravét pohadky,
vymys$lel si pfib&hy atd.). Zajimavosti, kterou nelze opomenout je fakt,
ze Honza je oficidlné osvobozen od Skolni dochazky, coZz je samo o sob¢
velkym paradoxem: z hlediska verdiktu ministerskych ufednikl je Honza
velmi nemocny a nepocitalo se s takto dlouhym Zivotem, proto neni
nutné ho vzdélavat a na druhé strané¢ z hlediska lidského je Honza velmi
vSestrann¢ nadany, chytry kluk a nicnedélani by ho zlomilo. Ve Skole se
mu od pocatku libilo a v jeho postaveni vici spoluzakim mu pomadhal i
fakt, ze neni imobilni — lezici, ale Ze se muze pohybovat sdm a jeho
vozik byl dalS§i zajimavou véci, kterou si ziskal své spoluzaky. M¢l
zpocCatku hodné kamarada, byl za hvézdu — pujcoval kamaradim vozik,
povidal o zvifatech a tim byl velmi atraktivni. Jak roste, tak se zacina
détem vzdalovat, protoze maji jiné zajmy a konicky. Do prvni tfidy
nastoupil na dvé hodiny denné¢, vzhledem k tomu, Zze potfeboval
polohovat a prebalovat (pivodné se ve staciondfi kolem dvou a pul let
naucil ¢irat do lahvicky, ale casem tuto schopnost ztratil). Do Skoly
s nim chodil asistent, ktery byl ptivodné na civilni sluzb¢ ve stacionéfi a
pro Honzu znamenalo hodné¢, Ze do nového prostiedi s nim Sel kamarad a
nemusel tedy mit strach ani z tak citlivé a intimni véci, kterou je jiz
zminéné piebalovani. Od tfeti tfidy je ve Skole na tfi hodiny denné. Tato
Skola se velmi zapojuje do integrace zakl s handicapem, nckolik
drobnosti by vsSak stalo za zmény ¢i upravy. Naptiklad, aby se
nestéhovali zéaci, ale pedagogové. Nez se Honza pifesune do jiné tiidy, je
konec ptfestavky, tim je miniméaln¢ se svymi spoluzdky a vztahlim to tedy
moc nepomuze.

Od roku 1998 se pokusil stacionat rodiné ulevit a zrealizoval

program tzv. respitni - odlehCovaci péce, jinymi slovy jeden vikend
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v mésici zUstane ve stacionafi osm nejvice postizenych déti (mezi nimi i
Honza), aby rodi¢e nacerpali energii a vyspali se. U Honzika je to
obzvlasté nutné, protoze se kazdych cca tficet minut probouzi, chce
zménit polohu a rodi¢e jsou tedy nevyspali. Soucdsti respitni péce je i
tydenni pobyt v ptirodé¢, ktery je realizovan v Cervnu, tedy ptred
prazdninami — je to velmi strategicky napldnované, nebot o prazdnindch
je stacionaf v provozu jen castec¢né. Z pocatku vSe fungovalo velmi
dobfe, mama si odpoc€inula a Honzik si to uzil. Ale béhem léta 2003
zac¢al mit problémy s usindnim, zacal plakat (dodnes nebyl schopen
pojmenovat to, co ho tak dési) a nechtél ve staciondfi spat. Vecer si ho
brali rodi¢e domu, kde ho uspaval tdta, pak vSak nechtél usinat ani s nim
a chtél jen mamu. Poté se terapeuticky pracovalo s nim i s rodi¢i a
postupné¢ zacal tatu opét akceptovat. Vysledkem bylo, Ze o vikendu
respitni péce za nim pfriSel vecer otec a byl u néj dokud neusnul. Ptred
spanim plakal, ale s tdtou nebo s mamou usnul a z plakédni se stal ritual.

Psycholozka stacionaie se domniva, Zze divodem jeho dést je strach
ze smrti, nebot toto téma je v jejich rodin¢ tabu. Dalo by se fici, Ze tabu
jen do jisté miry — nebot se smrti se setkal vcelku zdhy, kdyz mu umftela
psice se kterou mél velmi blizky vztah a tim se téma smrti v jeho
blizkosti objevilo. V soucasnosti se snazi vyrovnat se smrti matky, se
kterou byl velmi citové spjat a smutek si chce zatim prozit sam. Za
absolutni tabu je v rodiné¢ povazovédna prognéza Honzovy nemoci,
piesnéji feceno Honza nevi o nemoci v tomto sméru prakticky nic.
Rodina s Honzou hovoifi ve smyslu, Ze se ¢ekda na vynalezeni 1éku, po
kterém se uzdravi. Je otdzkou nakolik Honza tusi ¢i nikoli — je to velmi
bystry a chytry kluk, ktery si sam uvédomuje, co diive zvladl a nyni
nezvladne. Na druhou stranu je nutné si uvédomit, jaky je Honza
bojovnik a zda by tento boj nevzdal, kdyby védél vSe. Nelze opomenout
fakt, Zze Honza muze néco tuSit a nema s kym sdilet prfipadné obavy.
Vzhledem k Honzové povaze, je 1 v tomto sméru otazkou, zda by vibec o
sdileni a verbalizovani obav stal.

Pokud se vratime k respitni péci staciondfe, respektive k tydennimu
pobytu v pfirodé, Honzlv stav tehdy ovlivnil i tyto pobyty. Na tydennich
respitnich pobytech v pfirodé v roce 2004 a 2005 byl HonzlUv tata
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nami. V roce 2004 ho uspaval a v roce 2005 uz byl jen pro jistotu, aby

2]

|72]

i Honza mohl byt jisty. Nakonec to Honza zvladl sdm s asistentem a
piisté uz jel bez taty. V soucasnosti se hledd optiméalni feSeni ohledné¢
spani u Honzy, nebot po smrti Honzovi maminky jsou nutné zmény, které
vnima celd rodina vcetné jej samého. Neni mozné se vénovat praci/Skole
a zaroven se naplno vénovat péc¢i o Honzu — véetné noci.

Honza chodi do Skoly v misté bydlisté, ale vzhledem k jeho
specifickym potfebam je na obéd jiz ve stacionafi. Dale do stacionéafe
chodi na vitivou koupel (2x tydné), hippoterapii (1x tydné) a cviceni
(denné). Od konce roku 2003 vyuzivd nabidky volnocfasovych aktivit
Jedli¢kova Gstavu a ulastni se krouzka: boccia'® a §achy (v soudasnosti
jiz Sachy ne). Co se tyka hrani boccii je velmi zajimavé, ze béhem
jednoho roku co ji hral, postoupil do prvni ligy. Rodina ho velmi
podporuje ve vSech aktivitach, pfedevSim v boccie — na spoustu turnaji
ho doprovdzi mnoho c¢lenit rodiny (rodice, déda, strycové s rodinami
atd.) a ptratel. Dlouho jezdil na turnaje s Honzou tata a asistent na
bocciu, v soucasnosti jsou sponzorské penize na hlidani, takze s Honzou
jezdi mimo asistenta k boccie 1 asistent na hlidani — coz je Casova i
energicka uleva pro tatu. Dalsi ¢innost, kterd Honzu bavi je cteni,
nejspise by ho bavilo vice, ale vzhledem k tomu, Ze mé problémy
s otacenim stranek a podat si knihu, je pro néj obtizné a nevénuje mu
moc c¢asu. Ale vzhledem k jeho Sirokému z4djmu 1 knihy jsou velmi
riznorodé — mimo povinné Skolni Cetby také tfeba fantasy, dale ptecetl
n¢kolik knih o buddhismu apod. Pravdou je, Ze vice se zajima o filmy,
ptevazné ty dobrodruzné a napinavé (Tolkiendv Pan prstent apod.), at uz
v kiné, na videu ¢i v televizi.

Dalsimi Honzovymi radostmi jsou hlavné pocitac (je to do jisté miry

komunikac¢ni prostfedek, ale nejradéji ma hry), jidlo (Doma mu tikali, ze

" Boccia — hra specialné vytvoiena pro lidi s handicapem (jakymkoli druhem
postizeni — fyzickym, mentalnim ¢i kombinovanym), je velmi podobné hfe Petanque,
s rozdilem, ze koule, kterymi se vrha jsou kozené plnéné piskem. Pravidla — je
jedna bila koule tzv.Jack, ke které se snazi co nejvice priblizit hrac¢i svymi
koulemi, kterych ma kazdy Sest (jeden ma Sest modrych druhy Sest ¢ervenych).
Hraje se ruznym zpaisobem, zalezi na druhu postizeni, néktefi mohou héazet a jini
hraji za pomoci specialné vyrobené rampy a s pomoci asistenta, ktery smi jen drzet
a hybat s rampou, dle rozhodnuti hrace (nesmi se divat na hru, pouze na svého
hrace, nesmi mluvit apod.)
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musi byt silny a hodné jist, aby se mohl uzdravit — ale ted uz je tak
tézky, ze ho skoro nikdo neunese. Ale jidlo ma rad, sleduje rizné potady
o vafeni a znéa spoustu receptl.) a zvifata — hlavné psy. Kdyz byl maly
méli doma rotwailerku Kéacu, kterd byla jeho kamarddka a ochrankyné a
jeji smrt téZce nesl. Asi za dva roky si pofidili ¢ernou labradorku Riazu.
Dé4le méa velmi rad lidi, nejen své piibuzné (ty samoziejmé piedevsSim)
jako rodice, sestru, z ostatnich pfibuznych mé& velmi rad svého dédu,
kterého moc obdivuje (protoze uz skoro nemuze na nohy, ale snazi se a
vyjde i do schodd - to bere jako néco, co je spojuje). DalSimi velkymi
ptateli jsou asistenti ze staciondfe (ti ho chodi stdle navstévovat, i kdyz
uz ve stacionafi nejsou), riazni spolupracovnici stacionafe, ptratelé rodici
¢i sestry a mnoho dalSich. Diky jeho vstficné povaze, velkému rozhledu,
hravosti je velmi oblibeny a ma mnoho kamaradu, i kdyz vétSinu starSich
nez je sam (ptevazné dospélych). Je to skvély kluk, vesely a je mozné se
snim bavit prakticky o <¢emkoli. V soucasnosti vSak ma velmi
ambivalentni obdobi — nedafilo se mu na poslednich zdvodech v boccie a
zdroven prozivéa ztrdtu mamy, na kterou byl velmi fixovany. Na druhou
stranu je obklopen mnoha lidmi a ptateli, se kterymi je mu dobfe. Smrt
matky je téma, které pry nemd potiebu zatim probirat, avSak je nutné ho
oteviit. Vzhledem k jeho introvertni povaze by mohlo byt velmi
nebezpecné nechat ho uzaviené, pouze na jeho vnitinim zpracovani.
Zajimava véc se piihodila prakticky okamzité po smrti matky — vzdy

v noci, kdyz chtél otocit, at u néj spal kdokoli, fekl: ,Mami, oto¢ mé

prosim...“, ale ¢tyfi dny po jeji smrti volal jménem osoby, kterd u n¢j
spala.
Zajimava souvislost byla mezi jeho psicemi — ve své dobé tim

nejhor§im co ho potkalo byla smrt Kéac¢i, jeho prvni psice. A tim
nejlepsim byl okamzik, kdyZz si vzali RUzenku — jejich druhou psici.
Nejvice se téSi na to, az vynaleznou 1ék a on bude moci chodit a to je
jednim z jeho tfi nejvétSich prani: aby mohl chodit, aby mél rodinu, aby
zil dlouho, ale ne déle nez jeho déti (toto uvedl v domaci slohové préaci
na téma: Jak chci zit dlouho). Jeho nejvétsi pfani pro ostatni je, aby byli

vvvvvv

vySe uvedené boccii, Sacha, filmu, jsou hry na PC, ptfesnéji hry vibec
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(Scrable, Carcasson apod.). Také sbira tacky pod piva — doma jich ma
né¢kolik set. To ¢im by chtél byt je opravdu velmi zajimavé, protoZze by
chtél byt asistentem ve staciondfi. Z tohoto jasné vyplyvad o kolik je
zralejSi a vyspélejsi nez jeho vrstevnici a vzdycky byl. Identifikoval se s
roli hrdint, dobrodruhti, je velmi stateCcny a nerad si stézuje — je velmi
uzky okruh lidi, kterym pfizné, Ze se néco déje, ze ho néco boli.

Honza je velmi ptéatelsky a ma chut se v§im se poprat, ale obas mu
uz dochazeji sily. Je to pro né¢j velmi tézké, protoze je velmi chytry a
uvédomuje si, ze se jeho stav nelepsi — 1 kdyz jeho nemoc neprogreduje
néjak vyrazné rychle. Ma velmi rad lidi a pfal by jim v zivoté jen to
dobré, aby netrpéli bolesti a nemocemi a déle by jim chtél poméahat. Na
druhou stranu potiebuje ostatni lidi k Zivotu, aby se necitil osamély. Ale
problémem neni jen to jak pomoci Honzovi, aby co nejlépe zvladal tuto
situaci, problémem je i1 to, jak pomoci celé rodiné, kterd je z toho
vycerpand. Lékatfi svymi vyroky o tom kolika se chlapec dozije let,
udrzovali rodi¢e pod stalym tlakem a napétim, kdy uz ptijde konec. A on
stale neptichdzi, i kdyz nékolikrdt na tom byl Honzik v nemocnici tak
zle, Ze to vypadalo na blizici se konec, ale jeho ohromnd vile zit ho drzi
dal. Z tohoto pohledu neni v pofddku tikat takovato definitiva, tézko si
muzeme byt sto procentné jisti (i dnes ve dvacatém stoleti jsme malymi
pany k takovymto pfedpovédim s urcitosti) tim, kolika se kdo dozije let.
Jsme lidé rizni a kazdy ¢lovék reaguje jinak, v tomto pfipadé bychom
moznéa vSichni reagovali obdobné. Otdzkou zlstava, zda jeho diagndza
pifipousti i vyjimky, pfipadné zda je sprdvnd — to nadm nepiislusi
posuzovat. Kazdopadné toto sdéleni rodicim neprospélo, nevédéli kdy
ptfijde konec, tak jako to nevi vétSina z néds a pfesto se museli vyrovnavat
se situaci, kterd nenastala. Nebot bez znalosti n¢jaké progndézy by méli
vice moznosti se s celou situaci vyrovndvat a zpracovavat jinym
zpusobem — takto ke vSemu pristupovali, ze je to jejich osud, ktery musi
pfijmout. Matka to brala jako své posldni, které musi zvladnout sama a
nikdo ji s nim nemuiZe pomoci plné nést a tim 1 ulehc¢it — nelze

opomenout, jak moc to pfipomind Frodiv osud s nesenim prstenu
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v trilogii Pan prstenti (Tolkien, J.R.R.)", kterou mé4 Honza tak rad. Jak
velka symbolika, ¢&i ironie osudu, to je otazka. Cisté pozitivni
vychodisko z této tézké situace neni. Rodiné pomadahaji pratelé prevéazné
tim, ze stravi s Honzou néjaky c¢as — tfeba nékde venku, anebo s nim
doma néco hraji, vyrabi ¢i vypravi. Velmi pfijemné pro vSechny strany
byla obdobi prazdnin, kdy ptratelé travili ¢as spole¢né s rodinou na jejich
chaté (postupné se tam prostfidali), coz bylo oziveni i pomoc (tfeba
v noci). Na druhou stranu byla matka z prdzdnin velmi unavend, nebot
pfeci jen nejvice odpovédnosti bylo na ni. NejvétSim pfinosem pro
rodinu bylo, Ze si mohli pfeci jen trochu odpoc¢inout, anebo si 1 oni
mohli popovidat o Gplné jinych vécech s nékym dal§im.

Nemalé pomoci se rodiné dostdvalo ze socidlniho odboru, ktery
vyfizoval formaln¢ vesSkeré zadosti o davky. Socidlni pracovnice byly
velmi ochotné pomoci se vSemi zadostmi, byly si také védomy kolik ¢asu
¢lovéku sebere shanéni vSech potiebnych dokladi. Jako ptiklad si zde
uvedeme zadost, kterd souvisela s novym vétSim vozikem pro Honzu.
Tento novy vozik byl vétsi, rampa ktera byla v domé¢ plivodné byla tedy
také mald a bylo velmi nebezpecné po ni jezdit. Nékolik mésict to jinak
nes$lo, nebot museli doklddat, Ze plivodni rampa je opravdu nevyhovujici
(napt. bylo nutné dolozit vyjadfeni neurologa). Z Ufadu byly poslany
pracovnice socidlniho odboru, které na vlastni o¢i vidély mozna rizika a
opét rodiné¢ velmi pomohly. Nejenze urychlily cely proces, navic si
vSimly koberct doma, které byly velkymi lapaci veSkerych necistot z kol
voziku. Diky tomu také pomohly rodiné sepsat zddost o dotaci na novou
plovouci podlahu, kterd bude 1épe udrzovatelnd. Béhem nékolika tydni
se vSe podatrilo, avSak ve vSech =zucastnénych =zistala pachut po
byrokracii, diky které museli vSichni podstoupit mnoho jednani,
vyfizovani apod. Vzhledem k situaci, ze matka se pfes noc prakticky

nevyspala a dospavala dopoledne a odpoledne zase méla Honzu doma,

" Frodo v trilogii Pan prstenti nese Prsten ke zni¢eni do hory Osudu. V tomto
Prstenu je ulozena velikd moc a sila, kterd by mohla znicit celou Stfedozem (zemi
kde ziji hrdinové knihy). Vzal toto bfim¢ na sebe a ¢im vice se blizi k hofe Osudu,
tim je prsten téz§i. Ale nikdo mu s nesenim nemize pomoci, i kdyZz se nabizi jeho
vérny pruvodce a ptitel Sam. Frodo vzal na sebe bfim¢&, kterym nechce aby si ublizil
né¢kdo dalsi a celou zalezitost bere jako svou povinnost a svij udél.
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sebralo ji toto vyfizovani nékolik dni spanku. Nebot ufedni hodiny jsou
dopoledne, otec byl v préaci, aby vydélal dostatek penéz — socialni dadvky
opravdu nepokryji zvysSené ndaklady na dité s postizenim. Ne vSechny
socialni pracovnice byly osvicené, jiné matce ftekly, pro¢ nechodi do
prace, kdyz je dopoledne Honza ve S§kole. Nebyly schopné na to
nahlédnout, pro mnoho lidi bylo nepochopitelné kolik energie je
zapotiebi ke starani se o Honzu. Diky jeho intelektu, bystrosti,
komunikativnosti a také faktu, ze je schopen pohybu na elektrickém
voziku sam, méli 1lidé dojem, ze je vlastné ,,v porddku®“ — jen nechodi.
Dokonce pii poslednim proSetieni ohledné stupné invalidity (spojené
s novou hodnotici Skdlou) byl pivodné uzndn na stupen 3, po odvolani a
piezkoumdni mu byl uznan stupen 4. Pokud situaci vezmeme
z profesniho hlediska, celkové socidlni pomoc ptedevSim tykajici se
ekonomického a materialniho zajisténi potieb Honzy i rodiny. Na druhou
stranu je nutné uvést i fakt, zZe socidlni pracovnice, se kterymi pfisla
rodina do styku byly velmi vstficné a chdpavé a vezmeme-li v uvahu
dalsi fakt, ze maji v péci vcelku velky pocet rodin, nemohou zajistit
cokoli jiného, nebot na to nemaji kapacitu. Pokud bychom se podivali na
situaci podle Matouska (2005 s.95) — poskytovani pomuicek splioval
ufad, 1 kdyz s vySe uvedenymi komplikacemi; asistent do Skoly byl
puvodné zajisStovan i financovan Skolou, v soucasnosti podle zdkona je
financovan rodinou; ddle ma Honza asistenta dvakrat tydné¢ na odpoledni
volny Cas — asistenta zajistil staciondf, financovan je rodinou; doprava
nebyla potfeba diky skutecnosti, ze ziskali byt v blizkosti §koly — navic
se jedna o Skolu, ktera velmi spolupracuje na integraci jedincu
s handicapem. Ostatni pécCi — respitni, rehabilitace fyzickou (pro Honzu),
psychologickou (i pro ostatni ¢leny rodiny) apod. zajiStuje jiz né¢kolikrat

uvadény stacionafr.
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1.3 Krizové momenty

Nyni se zaméfime na jednotlivé klicové momenty v Zivoté rodiny
z hlediska pomdhajicich profesi celkové a zamyslime se nad pfipadnymi

dal§$imi mozZznostmi feSeni s pfihlédnutim k odborné literatute.

1) Prvnim momentem je okamzik vyfceni verdiktu tézké, respektive
smrtelné diagnozy rodi¢tim ditéte. Nyni si zde uvedeme hlavni zésady pfti
rozhovoru s rodi¢i u sdélovani nepfiznivych informaci tykajicich se
jejich ditéte a porovname je s redlnou situaci nas$i rodiny. Tyto zéasady
jsou obecné platné a zde je uvedeme dle Vymétala (2003 s.163):

a) Nepfiznivou informaci, v tomto piipad¢ diagndézu a jeji
disledky, sdélime rodicim co nejdiive, a to ob&ma soucasné. Prvou
informaci podéd zpravidla oSetfujici lékat, protoze dité zna nejlépe a
ptfibuzni mu nejvice duvétfuji.

b) Je vyhodné, podéava-li se neptfizniva zprdva v tymu (napft.
pii hospitalizaci ditéte), nebot pediatr, psycholog nebo socidlni
pracovnice mohou nejlépe poradit a zodpovédét rodicovské dotazy.

c) Pii prvnim rozhovoru informujeme o podstaté problému a
dalSi perspektivé a sdélujeme jen to, co opravdu vime. Detailné¢;jsi
informace doddvame pti dalSich setkanich.

d) Rozhovor musi obsahovat ¢ast, v niz rodi¢im rdmcové
sdélime, co mohou pro své dité¢ dale délat. Nejhorsi je pro rodice pocit
bezmocnosti. Detailnéj$i analyza, rozvinuti témat a konkrétni postupy
jsou namétem dalSich setkdni a vedeni.

e) Nutno si rezervovat dostatek casu k tomu, aby se rodice
mohli vyptavat. Zodpovime i samoziejmé, i kdyz nepolozené otazky,
napt. ,kdo za to muze?“, problém heredity a dalSiho ditéte.

f) Zavérem neopomeneme zduraznit, ze je 1 nadale povedeme
a ze se na nds mohou spolehnout — a kdykoliv obrétit. Pokud existuje
svépomocna rodi¢ovska skupina (sdruzeni lidi s obdobnou

problematikou), zprostfedkujeme kontakt (ddme telefon, adresu).
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Nyni se tedy zaméfime na jednotlivé body:

Ad a) Rodi¢im zpravu o diagndze fekli po testech, tim kdo ji
sd¢lil byl oSetfujici 1ékaf z nemocnice, ktery testy délal. Zaroven
informaci sdélil obéma rodi¢tim soucasné — pti prvotnim sdéleni fekl jen
jméno diagndzy bez néjakého podrobnéjSiho vysvétleni. To se pfevazné
otec dozvidal od ptibuznych — Iékatil, kterych se zeptal. Byl velky
prostor pro fantazie, jiZ v tuto chvili mél byt rodiné k dispozici cely tym
odbornikd.

Ad b) Tym odbornikli, vcetné socidlniho pracovnika,
psychologa byl k dispozici az pozdéji, kdyz dal doporuceni, kam se
obratit o pomoc a zaroven vydal doporuceni, aby jim byly poskytnuty
veSkeré socidlni davky.

Ad c¢) Pfi prvnim setkani po urceni diagnédzy, coz trvalo
nékolik dni, které byla matka s Honzou v nemocnici, sdélili pouze
diagnozu — své piedpoklady o délce Honzova zivota sdélili pozdéji.
Tento bod tedy lékati dodrzeli, avSak v této rodiné prakticky okamzité
shanél otec informace po ptfibuznych a znamych 1ékatich. Ti netusili, ze
ditétem s timto onemocnénim je Honza a odpovédéli dle toho, co o
nemoci védéli. Prakticky rodi¢e znali nejhor$i nédsledky mnohem dfive,
nez jim tuto informaci sdélil oSetfujici lékaft.

Ad d) Kdyz lékati rodi¢im sdélili, Ze jejich syn nemé Sanci
dozit se osmndacti meésicl, zaroven jim sdélili, aby pokracovali ve
fyzioterapii a polyvitaminosni terapii. Do jisté miry rodi¢e byli velmi
bezradni a bezmocni, nebot nemohli nic délat.

Ad e) Byl dostatek prostoru k probrani s odborniky, ktefi
rodicim poskytli mnoho informaci spiSe Iékatského razu. Vysvétlili
rodi¢im 1 fakt, Ze chlapci jsou nachylnéjSi a Honza tak prokazal svou
silu jiz tim, Zze ho matka donosila a porodila. Bylo vSak potfeba vice
prostoru pro odbornou pomoc a predev§im podporu — psychosocidlni sit
rodict sice byla Siroka, ale nebylo v silach okoli oSetfit veSkeré potieby.
U takto =zavaZzného verdiktu je nutnd 1 dostateénd podpora od
profesionalid, kterda se zaméfi také na skryté a zdvazné otazky, které se

vynofti.
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Ad f) Nabidka s Ié¢katfskou pomoci 1 pro budoucnost zaznéla,
nikdo netu$il, Ze Honza se stane raritou a pfezije vék, ktery mu byl
piedpovézen o tolik. Nutno poznamenat, Ze v poslednich tfech c¢tyfech
letech se lékati neskryvané divili, ze Honza jesSté zZije, kdykoli se na n¢
rodina obratila s né¢jakym dotazem. A prakticky do soucasnosti nevédi co
s tim. Dale rodi¢e dostali kontakt na denni stacionaf, kam chodili
s Honzou na rehabilitaci, pozdéji do Skolky apod. jak je vySe uvedeno.
Svépomocné skupiny jim v nemocnici nabidnuty nebyly, nabidka pfisla
pozdé&ji ze stacionafe, ale divodim selhédni se budeme vénovat v jiném

bodé.

2) Dalsim zlomovym okamzikem bylo Honzovo pteziti pfreduré¢eného
véku. Rodic¢e se snazili pfipravit na smrt svého syna a zili ze dne na den,
nic neplédnovali vice nez par dni dopfedu. Budeme-li opét vychézet
z Vymétala (2003 s.163 bod f), tak zde méla v tento okamZzik pomoci
psychosocialni sit odborna — celého tymu. Nebot nevédomost a pocit
bezmoci jsou nejhorsi skutec¢nosti. V tuto chvili je prostor pro uvahu, jak
moc jsou verdikty vyslovujici definitivu prospéSné. Ano, pacient
(respektive zdkonni zastupci) maji pravo znat pravdu, ale co je v tomto
piipad¢ tou pravdou? Vezmeme-li v uvahu fakta, tak skutecnosti je, Ze
tato nemoc je kausalné nelécitelna a podle dosud znadmych skuteénosti se
pfi tomto typu postizeni déti nedoziji vice neZ osmndact mésicl
respektive jednoho roku podle Lékaifského slovniku (VOKURKA 2005
s.845). Bylo by tedy vhodné pti sdélovani diagnoézy a tedy i pravdy, dat
prostor pro jinou moznost a poté se spolupodilet na zvladani dosud
nevyskytlé situace. Je pravdépodobné, ze to lékati 1 mysleli, nebo tfekli
bez sto procentni zdruky, ale rodice slySeli a rozuméli vySe uvedené — Ze
to tak bude. Ale to si musi uvédomovat lékati, nebot dilezité je co
pacient slyS§i a rozumi, nikoli jen co kdo fika ¢i mysli. Nyni je potfeba si
uvédomit je§té jeden velmi dulezity fakt, nebot i M. Vyhnalek (RICAN
2006 s.77) se ptiklani ke sdéleni pravdy ditéti, odkazuje na prozivani
nemocného ditéte, pfipadné¢ na sledovani okolnich dé&ti podobné
nemocnych. Sdéleni, kterym se literatura zabyva, je aplikovdno na

onemocnéni ditéte v prubéhu zivota, nikoli na tuto specifickou situaci,
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kterd je ve vSech ohledech ojedinéld a diky tomu by si jisté zaslouzila
zvlastni péci vSech odborniki, kteti pfisli s rodinou do styku. VSichni
jsme lidé, at jiz profesn¢ jakkoli na vys$i, miZeme se mylit nebo nemusi
byt vSechny dosud zndmé skutecnosti definitivni, nebot existuji vyjimky
a je tedy nutné s nimi pocitat. Proto by bylo vhodné déavat si pozor na
konec¢né a nezménitelné verdikty v informovani o jakékoli zéavazné

situaci.

3) Dalsi bod uzce souvisi z ptedchozim, nebot po uplynuti tii let
(tedy druhého diagnostického verdiktu) se matka zhroutila. Rodiné byla
ze strany staciondfe nabidnuta péce o syna jako ve Skolce — zacalo se
s adaptaci. Dale matka zacala dochéazet k psychiatrovi, se kterym mohla
mluvit a vzhledem k jeji depresivité 1 rodinnému vyskytu (jeji otec
spachal sebevrazdu), byla i redlnd moznost suiciddlniho jednani, proto
zacCala uzivat antidepresiva. JiZ v tuto chvili byla moZnost podeptit lécbu
intenzivni psychologickou pomoci a psychoterapii, vychdzime-li opét z
Vymétala (2003 s.252-255), ktery tika, Ze celd tada depresi je dobfte
lécitelnych prostiednictvim psychoterapie. V tomto bod¢ je nutné popojit
v situaci déale, nebot matka u prvniho psychiatra podplirnou terapii také
méla k dispozici, avSak tento lékat byl daleko a ptesla tedy k jinému
v misté bydlisté. Tohoto Ilékafe bychom rozhodné dobrym Iékatem
nenazyvali, nebot veSkera jeho péce spocCivala v pfedepisovani recepti —
a kolikradt ani nepotieboval matku Honzy vidét, ale kdokoli ji mohl
recepty vyzvednout. Pry ji upozorioval, ze bere 1ékli mnoho a neméla by
pit, avSak on byl tim, kdo Iéky predepisoval a je tedy, minimalné
z moralniho hlediska, spoluodpovédny za zniceni zdravotniho stavu
matky Honzy. A objektivné feceno ji ni¢im nepomohl, nebot mimo
piedepisovani 1éktt ho nic jiného nezajimalo a ani nebyl ochoten

poslouchat a naslouchat.

4) Tento bod souvisi s psychickym stavem matky, kterd mimo
psychiatrickou pomoc méla moznost v pozd¢jsi dobé navsStévovat
rodicovské skupiny v ramci stacionafe. NeSlo o model Rodicovské

diskusni skupinové terapie dle Spitze (LANGMEIER a kol. 2000 s.273),
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ktery je zaméfen spiSe na vychovné modely a konfliktni situace v ramci
bézné fungujicich rodin. Svou specifi¢nosti, nebot skupina byla sloZena
z rodict, respektive matek déti s riznym postizenim (pfevazné
mentalnim ¢i kombinovanym) by tento model byl spojen se svépomocnou
rodicovskou skupinou (LANGMEIER a kol. 2000 s.347). Vzhledem ke
specifi¢nosti Honzova onemocnéni, vSak ptes vSechnu snahu, nebylo
mozno dosdhnout pln¢ uspokojivého vysledku. Nebot pfed matkou Honzy
byly odliSné problémy a také jeji povaha do jisté miry znemozZnovala
vEétsi ispésnost a podporu — byla velmi kriticka a naro¢na na sebe a totéz
oc¢ekavala od ostatnich matek. Dle jejiho pohledu feSily malichernosti, se
kterymi ,obtéZovaly*“ psycholozku — nebylo mozné ji pfimét, aby
nahlédla jejich pohledem a pochopila, Ze pro né to vSak velky problém
je, 1 kdyz se to na prvni pohled nezda. Individudlni sezeni byly pro
Honzovu matku pfijatelnéjsi, avSak ona vnimala svou situaci zcela
odliSn¢ od ostatnich — brala to jako své poslani, ukol, ktery musi splnit

sama, odmitala si jakkoli pfipoustét pomoc odjinud.

5) V tomto obdobi se vyskytly u Honzovy sestry rizné somatizace a
utéky do nemoci. Také ona potfebovala pozornost a byla dost mald na
n¢jaky nadhled, proto s ni v této dob¢& pracovala psycholozka stacionéafte.
Tato sezeni byla pro Honzovu sestru velmi podstatnd a napomocnéd a

ptfispéla k velkému semknuti mezi sourozenci.

6) Komplikaci byla CMP otce v roce 1998, kdy ndsledujiciho pil
roku se musel Uplné vyvarovat noSeni Honzy. VeSkerd starost byla na
matce, ktera jiz chodila do préace pouze dvakrat tydné (aby neztratila
kontakt s okolim). Rodina toto zvladla s pomoci stacionatfe, pfibuznych,
znamych, ale bylo to velkou zkouSkou soudrznosti. Ze zkuSenosti s praci
s rodinami s ditétem s handicapem, se c¢astéji ptrihodi, ze se rodina
rozpadne, nebot vztahy neunesou tézkou zatéz. Tuto konkrétni rodinu
naopak situace stmelila, peclivé si rozdélili role — otec vydélava, matka

se postara o déti a domacnost.
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7) DalSim meznim obdobim byl okamzik, kdy se blizil Honzuv
nastup do Skoly a vzhledem k jeho vnimavosti a bystrosti, velmi trpél
nemoznosti samostatného pohybu. Zacala velmi dlouhd anabdze k ziskani
elektrického voziku. Z vyjadifeni psycholozky stacionafe se dozvime, ze
o vozik zadali ptedevsim pro zlepSeni Honzovy psychické kondice, nebot
se citil odstréeny a vykofenény z kolektivu a to by se jesSté prohloubilo
pfi jeho nastupu do $koly. Ufednici argumentovali, ze Honza je maly —
nebrali v uvahu jeho mentdlni a rozumové schopnosti, pouze hodnotili na
zdaklad¢ véku (Honzovi bylo pét let) a diagnozy, ktera nebyla nijak
ptizniva. Po dlouhodobém dopisovani Honzova otce s utfady (vcetné
ministerstva zdravotnictvi s zadosti o wudéleni vyjimky), mnoha
doporucenich od psycholozky stacionafe a mnoha otevienych dopisech
ministerstvim, médiim, vladé od Honzovy babicky, se vSe podatilo a

Honza do prvni tfidy nastupoval samostatnéjsi na elektrickém voziku.

8) Dalsim zlomovym momentem byl okamzik jedné z hospitalizaci
Honzy se zapalem plic. Kdy se lékati domlouvali o moznostech jak
pokracovat v 1é¢b¢ (je nutné mit na paméti, Ze 1 pfi nastydnuti Honza
nemlze zUstat upoutdn na lizku, nebot hrozi zépal plic, se kterym ma
télo problémy). Velkou komplikaci byl i fakt, ZzZe Honza ma atrofované i
mezizeberni svalstvo a je tedy velmi problematické vykaslavani apod. (k
tomuto je dle Honzovych vlastnich slov kupfikladu velmi pfinosna
hippoterapie). UvazZovali o moZném napojeni na dychaci pfistroje, ale
bylo zde realné riziko, ze nebude mozné jiz Honzu odpojit. V tento
okamzik lékati s rodi¢i mluvili velmi upfimné a rodic¢e si velmi cenili
moznosti spolurozhodovat co dal. Opét je zde moment, ktery je pro to,
fici pravdu — otdzku pravdy jsme nastolili v jiné souvislosti vySe ad 1).
Dilema a tedy i psychické naroky na sprdvné rozhodnuti, anebo smifeni
se s nasledky v ptfipadé Spatného rozhodnuti, bylo velikym tlakem na
psychiku obou rodict. Nakonec se rozhodli, ze si vezmou Honzu domu —
nez aby byl navzdy upoutdn na 140Zko a pfistroje, pfi leZzeni by
nasledovaly dekubity a bylo by to jen trapeni pro vSechny. Honza tedy
nebyl na pfani rodi¢d napojen na dychaci ptistroj, vzali si ho domd,

hybali s nim a ,vysypavali“ hleny poplacdvanim po zadech ptricemz
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Honza lezel médm¢ pies koleno. Oba rodice se shodli, ze toto bude pro
vSechny lepSi a zdrovei méli velké obavy, pokud se néco nepovede a
Honza zemfe =z pfipadnych nasledkl (nejvétsi strach byl, co bude
s dcerou, v pfipad¢ néjaké zaloby rodic¢t za tento risk). Byl to velky
moralni a eticky rozpor — co je lepSi v této Spatné situaci a zadné fesSeni
se nejevilo uplné spravné. VSe dobte dopadlo, dodnes vSak zustal pocit

nejistoty, jestli pfisté bude mit takto tézké rozhodnuti také dobry konec.

9) Dalsim vyznamnym okamzikem byly Honzovy no¢ni désy a obavy
spat s kymkoli mimo matky — nikdy se pfesné¢ neptfiSlo na pivodce a
Honza vzdy ftikal, Ze nevi co se délo, pro¢ plakal — Honza je velky
introvert, ktery nerad s nékym sdili své nejnitern¢js$i pocity. Psycholozka
stacionafe vyslovila své stanovisko, dle kterého se jedna o strach ze
smrti — je otdzkou, zda Honza pfeci jenom néco zaslechl pfi diskusi mezi
rodi¢i, nebo =zda se tyto obavy nastartovaly samy, vzhledem ke
zhorSujicimu se zdravotnimu stavu a Honzové intelektu. Toto by se dalo
podepfit i odbornym nézorem profesora Vymeétala (2003 s.326), ktery
uvadi, ze 1 men$i déti mohou chépat neobycejnost své nemoci a
vytusi pfichédzejici smrt dle vlastniho stavu ¢i chovéani okoli. V tento
okamzik se mohou objevit obavy a Uzkosti a d¢éti bez znalosti pravého
stavu véci nemaji s kym hovofit o svém strachu, kterému navic
nerozumé¢ji. Toto vyzaduje samostatnou polemiku, kterd by méla vzit
v uvahu vSechny aspekty. Tedy Honza neonemocnél v pribchu zZivota, ale
narodil se s handicapem a po jeho narozeni se rodi¢e rozhodli Honzovi
fici ¢ast skutec¢nosti (ze je vazné nemocny a lék se vynalézd - tedy
vcelku dost velky kus pravdy) a vzhledem k jeho bojovnosti by mu
neradi celou informaci vzali chut bojovat a zit. Toto souvisi s tim, Ze
nevi, jak dlouho m¢l zit, ze vSechny odborniky pfekvapila skutec¢nost, ze
jejich ptredpovédi se nepotvrdily — to je dle ndzorl rodiny a vSech, ktefi
Honzu znaji dobfe, nebot by mu to mohlo vzit motivaci zit. Na druhou
stranu, kdyz pfijdou chmury je na n€¢ sdm, ale do jisté miry to tak chce,
nebot se nechce délit a mluvit s nékym o svém smutku, ktery proziva.
Okoli rozhodnuti rodi¢t o mnozstvi informaci, které ma Honza znat

respektuje a zatim nebyl divod jakkoli je pfehodnocovat a ménit.
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10) Meznikem, ktery se opét dotkl vSech ¢lenti rodiny byl prosinec
2006, kdy se zacala hroutit Honzova sestra — 1 kdyz rodice se snazili
vénovat prostor i ji, pokud mozno samostatné. Dostala se vSak do velké
melancholie, mozna méla nakroceno i k depresi, se kterou nevédéla co
dal. Potifebovala pry¢ a také zit vlastni zivot. Zaroven s touhou odejit,
méla velké vycitky, ze zanedbdvé bratra a musi od néj pry¢. Toto celé se
zaCalo teSit — polovinu tydne byla Honzova sestra s pfitelem na chaté,
polovinu doma s mamou a bratrem. Dnes je situace trochu odli$nd, ale
pieci jenom alespon vikendy trdvi sestra mimo domov. Celé toto
zhrouceni spustilo i vinu dalSich nasledkid — pfedevSim u matky, ktera
zacala mit vycitky, Ze diky ni se vSe stalo. Kdyby neméla Honzu,
nemusela by jeji dcera takto trpét. S dcerou =zacala opét pracovat
psycholozka staciondfe a diky vybornému feSeni s ¢astecnym bydlenim
na chaté, méla ¢as 1 na sebe a veSkeré problematické symptomy ustoupily

a nemusela ani pferusovat vysokou Skolu, jak se plivodné obévala..

11) Meznikem, ktery vypadal jako obrat k lepSimu byl rok 2007, kdy
matka rodiny zacala dochéazet k novému psychiatrovi. Ten s ni vedl nejen
podpurné rozhovory, zapocali i individudlni terapii a navic se ji pokusil
zbavit zavislosti na 1écich. Dle jejich slov: ,,Konecné psychiatr, ktery se
o mé¢ zajima“. Vzhledem k tomu, jak moc ji byl nédpomocen, tak ho
doporucila 1 svému manzelovi, ktery se sam v 1ét¢ 2007 zhroutil a
potfeboval také soustavnou péci. Tento Iékat ji vnimal komplexné,
vcéetné strasti zivotnich a zdrovein neopomnél medikaci potfebné
upravovat, aby byla opravdu pomoci a nikoli jedem. Byl to rok nadé&je

z alesponl ¢astecného obraceni zivotniho osudu k lepSimu.

12) Poslednim krizovym momentem, ktery nastal velmi neddvno, byl
zhorSujici se stav Honzovy méamy, ktery skon¢il jeji smrti. VSichni do
posledni chvile véfili v jeji uzdraveni a ndslednou protialkoholni 1écbu.
Ale tak vycerpany organismus (nedostatek spanku, pfepindni fyzickych
sil) v kombinaci s dlouhodobym naduzivanim [ékt a alkoholu nedokazal
vybojoval svij boj o pteziti. Po osmi dnech v nemocnici na metabolické

jednotce madma Honzy zemfela na zastavu srdce. Pfedposledni srdecni
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kolaps se pfihodil béhem navstévy, na které byli otec a dcera a po pul
hodin¢ ptiSel dalsi kolaps ze kterého uz se nepodatilo ji vratit do zivota.
Najednou zacal mezi v§emi ¢leny rodiny boj o to, jak dal. Byla pfitomna
velika ztrata, bolest z odchodu milované osoby a zarovein se musel

zajistit chod domacnosti a postarani se o Honzu — hlavné v noci.

V tuto chvili si pfipomeneme jednotlivé fédze vyrovnavani se se
smrti, respektive féaze truchleni, které popsala jako prvni Svycarska
analyticka V. Kastova. Tyto fdze budeme nahlizet z hlediska krizové
intervence, jak popsala O. Havrankova (VODACKOVA 2007 s.312):

1.faze: Popteni

2.faze: Propukéni chaotickych emoci

3.faze: Hledéani, nalézani a odpoutdvani

4.faze: Vytvateni nového vztahu k sob¢ a ke svétu

V ptipad¢é nasi rodiny byly prvni tfi faze do jisté miry propojené a
nutnost je ptfinutila relativné uspisit — tedy prfesnéji feceno, bylo nutné
prakticky okamzité pfejmout zavazky, které zastdvala zemfteld matka.
Prvni okamzik Soku, ktery nastal, byl ve znameni popfeni (hlavné u otce
a dcery), Honza prakticky nerozvijel své mySlenky, ale plakal. Velmi
zahy, doslova v nékolika dnech se u otce i dcery projevily pocity bolesti,
ztraty, vzteku a hlavné u otce velké pocity viny, ze mél néco udélat
diive apod. Honza prakticky nadédle nekomunikuje o svych pocitech, sadm
se k tomu vyslovil, Ze by to nebylo tak, Ze na mdmu nemysli a neplace,
ale vSe si chce prozivat sam. Vzhledem k minimédlnimu ¢asu, ktery mutze
sam travit, mu neni plné¢ umoznéno si to prozit ve svém soukromi. Tteti
vySe uvedend faze neni patrnd, ani nemuze byt, vzhledem k situaci, kdy
museli okamzité hledat alternativni feSeni a zachovat si nadhled. Tato
udalost zbylou rodinu velmi semkla a veSkeré zédsadni otazky ftesi
spoleéné a dodavaji si vzajemné energii. Sir§i rodina a ptatelé se
zachovali ptfikladné, nékdo se nabidl s praktickou pomoci a ostatni, ktefi
z divodu vzdaleného bydlisté a casové vytiZzenosti nemohou pomoci
osobné — pomahaji finan¢né, aby mohli byt zaplaceni asistenti k Honzovi

na noc.
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Pokud si pozorné¢ piecCteme celou studii, uvédomime si Siroké
souvislosti, které se v pribé¢hu Zivota vyskytnou. Jsou patrné mezniky,
kdy je nutné volit bez védomi dobrého konce — paradoxné volit mezi
dvéma Spatnymi ten méné Spatny. Je patrné kolik pomdahajicich profesi je
zapojeno a zdaleka ne vSechny jsme vyjmenovali. Pracovnici, se kterymi
rodina pfisla do styku, se k problému postavili razné, vice ¢i méné
zodpovédné. V jednom ptipad¢ je viditelné absolutni profesni selhéni.
Vsichni pracovnici se, podobné¢ jako rodina, dostavali do paradoxnich
situaci, které néktetfi zvladali 1épe, jini hufe. Pomoci, podpory i péce,
laické 1 odborné se rodiné dostavalo a dostava ze vSech stran, ale ne
vzdy stejné — nezminovali jsme veSkery boj tieba s ,ufednim Simlem®,
nebot to by byla kapitola sama pro sebe. Jako ptriklad mutze slouzit
zadost o elektricky vozik, ¢i novou rampu. Né&kolikrat se vyskytly
motivy moci od pracovniki pomdhajicich profesi, at jiz ve smyslu
kontroly ¢i prosazovani svého pohledu nebo vlastni pohodlnosti a
laxnosti cokoli délat. Objevila se i potfeba a nutnost lidského pfistupu

odborniki, obojim se budeme zabyvat na nasledujicich tadcich.
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2 TERMINOLOGICKE VYMEZENI ZAKLADNICH
POJMU A SOUCASNY STAV VEDECKEHO
POZNANI V OBLASTI FILOSOFIE A TEORIE
POMAHAJICIiCH PROFESIi"

2.1 Terminologické vymezeni (Pojmovy aparat)

Podporu, pomoc i péc¢i v socialni praci je mozné nahlizet z vice
hledisek a dalo by se fici, Zze se tyto pohledy mohou prolinat. Také by se
mohlo stat, ze by tyto jednotlivé urovné prace s klientem, mohly i
splyvat. Proto je nutné teoreticky i prakticky vymezit jednotlivé pojmy a
na nésledujicich strankdch se miZzeme zabyvat i momenty, kde se tyto
urovné¢ prolinaji. Budeme moci urcit, ze kterého pohledu je véc
posuzovana, v jakém vztahu jsou institucionalni a osobnostni pfistupy
jak z hlediska odbornika poskytujiciho podporu, pomoc nebo péci, tak
z hlediska potfebného klienta a miry zachovani vhledu do situace ¢i jeho
sobéstacnosti, pochopeni pojmu bude pak jednoznacné. Vzhledem
k situaci, ze neni jednotny slovnik téchto pojmi a néazory odborniki,
nejen v odborné literatufe, se ruzni, proto jsme se rozhodli zacit timto
ujednocenim pojm1.

Nabizi se také otdzka, pro¢ tyto pojmy — podpora, pomoc, péce —
oddélujeme, navic kdyz jsou ve slovnicich tyto terminy casto

spojovany.Vysvétleni je velmi jednoduché a vyplyva ze skutecnosti

2 Pomahajici profese — stale panuje diskuse ohledné pouzivani tohoto terminu
a odbornici nejsou za jedno. Vzhledem k faktu, Ze nebudeme uvadét stanovisko jen
jedné profese (jako tfeba socidlni prace ¢i psychoterapie), pfiklonili jsme se
k pouziti tohoto terminu podle vysvétleni Slovniku socialni prace (MATOUSEK
2003 s.149), tedy ze v Sir§im pojeti, nikoli Sirokém jak uvadi slovnik (to by mohlo
byt zavadéjici), je poméahajici profesi medicina, pedagogika, psychologie, socialni
prace. Pedagogikou se zde zabyvat nebudeme, nebot je velmi mala souvislost s nasi
rodinou, naopak pfidame duchovni sluzbu, kterou se zde zabyvat budeme a jisté do
této skupiny pravem patfi. Nebot vSechny tyto profese pracuji s podporou, pomoci i
péci a nelze tedy zadnou opomenout.
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soucasného sméru v socidlni praci (v soucasnosti se socialni prace snazi
ucit ohroZzené lidi pomoci si sdm) a nejen v ni. Opustil se model, kdy
byli 1lidé bréni globalné vSichni stejné¢ bez naroku na néjaké individualni
a specialni potieby a tedy i individudlni a specidlni pfistupy. Vzhledem
k faktu, ze vSechny poméhajici profese se snazi klienta co nejvice
zmobilizovat k vlastni ¢innosti a tedy 1 k mobilizaci vlastnich schopnosti
a moznosti. Aby se klientovi dostaly informace co nejblize a tim
zaroven i moznost, néjak se na zlepSeni nebo zméné spolupodilet. Je
snaz§$i klientovi ftici, co méa délat, nez aktivizovat jeho vlastni
schopnosti a vratit mu jeho kompetence vyfesSit situaci sam. Nahlédnuto
s odstupem, pro klienta je pfinosnéjsi a efektivnéjSi védomi, Ze néco
zvladl sdm, neZz Ze to nékdo vyfeSil za néj. Dovolime si parafrdzovat
jednoho kolegu psychoterapeuta, ktery fika, ze klient je odbornikem na
svou situaci a my jsme Ti odbornici jak s nim situaci zvladnout a
mobilizovat jeho schopnosti. Pokud ptfistupujeme takto individudlné a
vychédzime z faktu, Ze 1 mira prozivani zavislosti je rizna je velmi
zjevny rozdil mezi podporou, pomoci a péci a to nejen v délce trvani,

ale pfedevsim v intenzité.

2.1.1 Podpora

Podpora je obecné a tUzce v socidlni praxi cCasto chapana jako
socialni podpora ve smyslu finanéni nebo hmotné pomoci. Toto slovo ma
ale SirS§i rozmér a jeho rlGznost se da ukazat na srovnani koncepci
socialni prace dle raznych slovnikl a praktickych zkuSenosti. A budeme

hledat dalSi vyznamy podpory z pohledu riznych poméhajicich profesi.

Kategorie podpory:

a) Podpora sociédlni
— dle Psychologického slovniku vzdjemnd vyména
informacénich, emoc¢nich i materidlnich zdroji mezi jedinci na zakladé¢

jejich osobnich vazeb (HARTL 2000 s.413)
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— dle Slovniku socidlni prace koncept, ktery vychézi
z pfedstavy, Ze nutnou podminkou zivotni spokojenosti a socidlni
prosperity neni pouze osobnostni vybava c¢lovéka, ale urcitd forma
interakce mezi ¢lovékem a jeho prostfedim; hlavni slozky: emociondalni
podpora, poskytovdni vyznamnych informaci a pfiméa praktickd pomoc

(MATOUSEK 2003 s.145)

b) Podpora rodiny (sanace rodiny)
— postupy podporujici fungovani rodiny (MATOUSEK 2003
s.196)

Déle se ve slovnicich objevuji hesla podpora, které jsou prevazné
hmotného a ekonomického charakteru vyplyvajici ze socialni politiky
statu - napf.: podpora v nezameéstnanosti, podpora pfi oSetfovani Clena
rodiny, podpora v hmotné nouzi. Ve slovnicich se nevyskytuji terminy:
podpora psychickd a duchovni. Tyto terminy se pokusime vydefinovat
v bodech ¢) a d) na zakladé zkuSenosti a praxe autorky ve spolupraci s
odbornou literaturou zaméienou na psychologickou a duchovni tématiku

(naptf. D. Vodéackova Krizova intervence).

c) Podpora psychicka

— psychickd podpora v akutni nouzi, pfipadné v krizovém
stavu, pii niz je druhému vyjadfovano ptijeti, pochopeni i ocenéni snahy
néco zménit

— dlouhodob¢jsiho réazu, kterd by se dala rozdé€lit na podporu
laickou(socialni sit v nasem okoli tvofena ptfibuznymi ¢i zndmymi) a
odbornou ve smyslu psychoterapie; to je vSak jiz hrani¢ni pdsmo mezi
podporou a pomoci, coz je velmi podobné paradoxu mezi krizovou

intervenci a psychoterapii (VODACKOVA 2005 s.62)
d) Podpora duchovni

— podpora vychéazejici z nabozenské skupiny, ktera reaguje na

vzniklou situaci ¢lovéka, ktery potfebuje podpofit nejen z duSevniho
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hlediska, ale z duchovniho, tedy s pfihlédnutim k jeho potiebam, jeho

vyznani, zivotnim postojim a jeho nazoru

2.1.2 Pomoc

Pomoc se od podpory odliSuje pfedevSim dobou trvadni a intenzitou.
Pomoc je intenzivnéj$i a dalo by se fici, podpora doprovéazi pomoc,
avSak pomoc mé S§irS$i rozsah a prolind se v mnoha ohledech s podporou

v jakémkoli smyslu.

Kategorie pomoci:

a) Pomoc psychicka
— Psychologicky slovnik uvadi, ze se jedna o §ir$i pojem, nez
jakym se mini psychoterapie; zahrnuje pfiznivé plsobeni pfibuznych a
piatel a kladny vliv zplisobeny cetbou, ale i médii; dalo by se fici, ze se
tato definice prolinad s informacemi, které jsme si uvedli u psychické

podpory laické

b) Pomoc sociadlni

— puvodné chudinska péce, nebo podpora; pomoc zalozena na
solidarit¢ a fungujici na ptferozdélovani ve prospéch lidi, ktefi tuto
pomoc skute¢né potifebuji (HARTL 2000 s.420)

— Slovnik socialni prace slucuje tento pojem se socidlni péci
a zaobird se pfedevSim socidlni politikou (tedy rozdélovani davek,
vychovna a poradenska péce, socialné-pravni ochrana, pecovatelska
sluzba apod.); nevidi tedy rozdil mezi pomoci a pé¢i (MATOUSEK 2003
s.150)

¢) Pomoc zdravotni
— komplexni pomoc tykajici se zdravotniho stavu jednotlivce

zahrnujici rozpoznani zdravotniho stavu, pomoc a néslednou péci;
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v soucasné dob¢é je snaha zménit trend pomoci a péfe o nemoc téla na
pomoc ¢lovéku se zménénym zdravotnim stavem — dalo by se fici, Ze je
snaha zaclenit do komplexnosti pomoci i péce piijimat a zachdzet

s ¢lovékem predevsim jako s zivou bytosti

d) Pomoc psychoterapeuticka
— svou dlouhodobosti by spiSe spadala do péce, avSak
s pfihlédnutim k zdsadam krizové intervence, kdy v nékterych pfipadech
neni tento rozhovor pouze o podofe, ale i o pomoci hledat feSeni a

opérné body ve vyjimecné situaci

¢) Pomoc duchovni

— Psychologicky slovnik se zabyva pastoraci jakozto ¢innosti
vedouci k uspokojovdni nabozenskych potifeb jedinci (HARTL 2000
$.400). Déale odkazuje na terapii pastordlni kterou bychom zatadili spiSe
pod péci, nebot se jednd o dlouhodobéjsi zdlezitost, uvedeme si ji tedy
az tam (HARTL 2000 str. 613)

— Slovnik socidlni prace uvadi pouze termin pastorace, ve
kterém je uvedeno heslo jako péce o duchovni sméfovani lidi
organizovanych cirkvi, coz bude podrobnéji uvedeno pod heslem péce; je
nutné zde uvést jesté dalsi vyznam, ktery je v uvedeném ucinnou
v meznich situacich, jako je tézka nemoc, ztrata blizkého clovéka apod.
(MATOUSEK 2003 s.142)

— dale je nutné vnimat duchovni pomoc i z hlediska casové
kontinuity, kdy duchovni pomoc nemusi byt nutné¢ zaméfena na véfici,
ale mize vychéazet z principu solidarity s bliznim (dle Desatera), tato
pomoc je zalozena pfedevSim na lidskosti a lidském ptistupu, kdy neni
bezpodmine¢né na prvnim misté vira (pfipomefime si biblicky pfibéh
z Nového Zakona o Milosrdném Samaritanu (BIBLE 1990, dle CEP 1985,
Lk 10,30 NZ s.73)
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Jednd se o komplexni sluzbu, ktera je v poméru k podpofe a péci
dlouhodobéjsi. Zahrnuje a propojuje vice obori (zdravotnictvi,
psychologii, socialni praci, pastoraci) a je mozné, aby existovala a
pracovala v rdmci svych jednotlivych obord. Je také mozné, aby nékteré,

anebo 1 vSechny tyto obory spolupracovaly.

Kategorie péce:

a) Péce zdravotni

— konkrétni uskute¢néni prava obcana na zdravi, je ddana
dostupnosti geografickou, casovou, instituciondlni, ekonomickou, tj.
mirou solidarity, a kulturné civiliza¢ni, tj. mirou schopnosti zdravotni
péc¢i vyzadovat a prijimat (HARTL 2000 s.402)

— zdravotni péce je dostupnd v ambulantni anebo pobytové
formée

— péci o zdravi je mySlen Siroce pojaty souhrn vSech
socialnich, ekonomickych, politickych, kulturné vychovnych a
zdravotnickych prostfedkli, opatieni a aktivit, jejichz smyslem je
chranit, upevnovat, rozvijet a navracet zdravi

— pod zdravotni péci by bylo mozné zatadit jeSté péci pro
dlouhodobé nemocné pacienty, paliativni péci (kterd je zaméfena
pfedevsim na ulevu od bolesti u nevylécitelné nemocnych, ktefi maji

samoziejmé pravo na distojny a pokud mozno bezbolestny zbytek Zivota)

b) Péce psychologicka a psychoterapeuticka

— jsou ruzné druhy psychologie a rizné psychologické
postupy, podobné jako jsou ruzné psychoterapeutické postupy a je
ztejmé, ze ne kazdy postup je tim sprdvnym pro kohokoli; péce
psychologickd a predevSsim psychoterapeutickd jsou dlouhodobou
zélezitosti, nebot v lidské psychice a v lidském nitru vSechno souvisi se
vS§im a muze byt dlouhodobou =zalezitosti (at jiz se jednd o néjaké
odhaleni pfi zméné psychického a duSevniho stavu nebo o ptekondni
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slozité a tézké situace ¢i vyrovnani se a prekondni zmény zdravotniho

stavu apod.)

c) Péce terapeuticka
— muze souviset s obéma vySe uvedenymi, nebot terapie se
zabyva 1é¢enim télesnych nebo duSevnich poruch a poruch chovani (dle
Psychologického slovniku (HARTL 2000 s.611) — ptibuzna hesla jsou:

farmakoterapie, 1é¢ba, psychoterapie)

d) Péce duchovni (pastoracni)

— Slovnik socidlni prace spojuje tuto péci s pastoraci, a jedna
se o duchovni sméfovani lidi organizovanych cirkvi, déli se na pastoraci
interni (tyka se sboru véficich) a externi (tykad se jinych lidi, ptipadné
obecného prospéchu lidské spolecnosti); dale se zde uvadi, Ze cilem
pastorace kiestanské cirkve tfeSit problémy lidi a spolecnosti ve svétle
evangelia; také upozornuje na podobnost s psychoterapii od které se
odlisSuje tim, ze pastoraci nejde jen o ulevu, ale o spasu lidské duse
(MATOUSEK 2003 5.142)

— dle Psychologického slovniku je upfesnén termin jako
terapie pastoracni, coz je druh pastorace, ktery vyuziva prostiedky a
postupy kiestanského duchovniho vedeni k psychoterapeutickym ucelim,
tedy k upravé nebo zlepSeni duSevniho zdravi (HARTL 2000 s.613)

— z praktickych poznatki autorky je zifejmy novy smér, ktery
se pomalu prosazuje i v ¢eské prevazné ateistické spolecnosti: duchovni
péce (bylo by lepsi uvadét spiritudlni, aby nemélo slovo pfedem
zabarveny vyznam pouze kfestansky), kterd mé& vyznam spiSe jako
provazeni, podpora, pomoc v komplikované situaci bez ohlednu na
vyznani ¢lovéka v takovéto situaci a bez jakychkoli narokl a apell na
jakoukoli viru; jedna se o jakousi psychoterapii zaméfenou predevsim na
aktivni naslouchdni s prvky krizové intervence (multidisciplinadrni
poslani); duchovni rovina je pfitomna pfedevSim jako vnitini rovnovaha

astora a zarovenl je k dispozici véficim klientim (nejen na kiest'an
y
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Po prostudovani vySe uvedeného rozdéleni hesel je patrnd nutnost
jejich vyklada, nebot kazdy slovnik uvadi ob¢as shodny a ob¢as rozdilny
pohled na tutéz véc. Navic ze slovnikd neni zfejmy rozdil mezi
podporou, pomoci a péc¢i, protoze jsou tyto terminy v urcitém uhlu
pohledu zaménovany nebo se alespon prolinaji.

Zékladni rozdil je v délce a intenzité poskytovani jednotlivych
forem podpory, pomoci a péce, pfiCemZ podpora je véci aktualni, ktera
muze byt obsazena jak v pomoci tak v péci. Podpora mé <¢lovéku
dopomoci dostat prostor a ¢as k nalezeni vlastnich prostifedkd pomoci si
sam (at se jedna o psychické, socialni nebo ekonomické zadzemi). Pokud
se jednad o hmotnou podporu, neni na stalo a je pfedem vydefinovéna
v zakonech Ceské republiky; ostatni druhy podpory maji zaklad
v zasadach krizové intervence. I pomoc muze byt jednorazova, toto je
meznik, kdy se podpora prolind s pomoci, ale v zdsad¢ je dlouhodob¢jsi.
ProtoZe situace, ve které ¢lovék potfebuje pomoc (jakoukoli) je vétSinou
slozitda a komplikovana. Specifikem obou je také moZnost laické pomoci
a podpory, kterd vyplyva ze zdkladnich socidlnich kontakti a zazemi
konkrétniho c¢lovéka. Nyni se dostdvame k péci, ktera by méla byt
komplexné zaméfena (jejimi prvky muZe byt i podpora a pomoc, tieba i
laick4, které mohou dopomoci k rychlejSimu névratu do pokud mozZno
puvodniho stavu, anebo smifeni se se vzniklou situaci). Pé¢e by méla byt
pfedevsim odbornd, zalozend na spravném vyhodnoceni situace/urceni
diagnozy. Nasledovat by méla kvalifikovand odborna péce o clovéka jako
takového (bez ohledu zda je pivodcem Spatny zdravotni/psychicky stav,
anebo se ¢lovék dostal do jakékoli neptfiznivé situace).

V idealnim ptipadé by pro ¢lovéka, ktery potiebuje at jiz podporu,
pomoc nebo péci, byla nejpfinosnéj$i kvalitni mezioborova spolupréce,
ktera by ,opecovala“ veSkeré potieby, které vychdzeji =z lidské
ptirozenosti. Kazdy obor ma své prostfedky k dosazeni optimalniho cile
a v pripad¢ jejich propojeni jejich tcCinnost byva kvalitnéjs$i, rychlejsi
(protoze se pomahd vSem cdstem clovéka, které situace néjak ovliviiuje,
nardz) a muze byt i efektivnéj$i. Takovéto propojeni veskeré odborné
pomoci je mozné sledovat v krizovych intervenéni tymech, které zalozily

svou praci pravé na propojeni vSech slozek, kterych je pfi hromadném
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nesStésti zapotfebi (tedy hasic¢i, 1ékafi, zachranafi, psychologové,
duchovni, policisté a laici specidlné prosSkoleni v krizové intervenci).
Tyto tymy jiz existuji nékolik let a maji zkuSenosti, které by stalo za to

aplikovat v Siroké praxi, ve které se pracuje s clovékem.

Honzova rodina potrebuje vSechny vyse uvedené kategorie socialni
prdce a nejen ji, protoze jejich situace je velmi komplikovand a
prakticky neexistuje dobré reSeni. Co se tyka podpory, tak vSichni
¢lenové rodiny potrebuji psychickou podporu, kterou jim zajistuje hlavné
prirozena psychosocialni sit kolem nich. Maji mnoho prdtel a navazuji
stale dalsi kontakty, které jsou pro né nezbytné. Ale nelze s nimi
dlouhodobé , drzet krok“ — to by bylo do jisté miry sebeobétovani pri
kterém by vSichni néco ztratili. Z profesniho hlediska by Slo o ztratu
nadhledu a jakakoli forma podpory, pomoci ¢i péce by byla z profesniho
hlediska nedostatecna a vedlo by to k sebezniceni napriklad ve formée
Burn-out syndromu. Psychickou podporu potrebuji nejen rodice, ale i
jejich dcera — Honzova sestra, ktera se snazi byt ve vsSem rodicim
oporou a pomoci i svému mladsimu bratrovi. Vzhledem k jejim viastnim
potrebam, se zacala castecné od své rodiny oddélovat, avSak snazi se jim
byt i nadadale pomoci. Ale i dcera proziva pocity bezmoci a potrebuje
podporu okoli. Dalsi podporu, kterou nezbytné rodina potrebuje, jsou
socialni davky, které dle zakona o socidlnich sluzbdch platného od ledna
2007 maji jiny systéem rozdélovani. Tato podpora neni v zadném pripadé
dostacujici a kdyby otec rodiny nevydélaval dostatek penéz, méla by celd
rodina opravdu velky problém s existenci. Pomoc potrebuji vSichni
clenové, vcéetné syna, ale kazdy svym zpusobem, nebot kazdy mdad jiné
potreby. Matka vzhledem k unaveé, spankové deprivaci a dalsim
problémim spojenych s péci o syna, potrebovala hlavné psychickou
pomoc spojenou s psychickou podporou okoli. Vzhledem k dlouhé dobe,
kterou matka o svého syna pecovala, byla zapotiebi predevsim pomoc
odborna — dochdzela k psychiatrovi, uzivala antidperesiva. V tuto chvili
musime upozornit na fakt, ktery se odehral v pritbéehu psani této prace —
matka pred velmi nedavnou dobou zemrela a muselo dojit k prehodnoceni

jednotlivych skutecnosti. Léky, které naduzivala, byly destruktivnim
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cinidlem v jejim Zivoté — detailnéji je popsdno v kasuistice a vratime se
k této skutecnosti i v nasledujici kapitole véenované moci v pomdahajicich
profesich, nebot je nespornym faktem, ZzZe Ilékar nese svij podil
odpovédnosti na jeji zavislosti. Otec potrebuje velmi obdobnou pomoc,
od léta 2007 dochazi také k psychiatrovi, zatim neni nutné dlouhodobé
uzivani medikace — otdazkou je, zda proto, Ze travil vice casu mimo
domov (avsak z toho trpi velkymi vycitkami), nebo jeho ndaturou. V obou
pripadech by bylo mozné uvazovat o psychoterapii, nasnadé by byla i
rodinnd terapie idedalne pro vsechny cleny. Co se tyka sestry, tak
v soucasné dobé mnevyuziva zadné pomoci a prozatim je dostacujici
podpora od partnera a pratel. V détstvi a Skolnim véku chodila
k psycholozce, ktera vedla jak skupinovou terapii pro sourozence déti
s postizenim, tak individualni terapii. Jejich syn potirebuje pomoci
prakticky s jakoukoli cinnosti naprv.: pri pozvednuti rukou na pultik
s joystickem, pri vyménée plenek i asistenci ve Skole. Odbornou pomoci
mu jsou hlavnée: fyzioterapie, osobni asistenti a moznost prdce
s psycholozkou stacionare. Pro celou rodinu je pomoci respitni péce
v ramci staciondre, kterd se uskutecnuje jeden vikend v mésici a jednou
rocné jako tydenni pobyt v prirodé. Cela rodina miize nacerpat energii a
co se Honzy tyka, daly by se tyto vikendy i tyden v prirodé nazvat
napriklad socialni terapii ve smyslu kontaktu s lidmi odlisnym zpiisobem,
nez je v bézném provozu rodiny i stacionare. Nebot o vrespitnich
vikendech je volny rezim — tedy mimo pripravy do Skoly za Honzou
zajdou treba i byvali asistenti, hraji se hry, nebo se jde ven na
prochazku. O tydennim pobytu v prirodé je to spise , taborovy*“ provoz —
chodi se na prochdzky, plavat, hraji se hry, déla se taborovy ohen a

zpivd se.
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3 MOC NEBO POMOC

Pokud se podividme na slovo moc do slovniku psychologického a do
slovniku socialni prace, tak se vyznam do jisté miry doplnuje, avSak
kazdy je trochu odlisny. Psychologicky slovnik (HARTL 2000 s.321)
uvadi obecné¢jsi vysveétleni, ze se jednad o nadvladu, dovednost, schopnost
jedné osoby docilit zamySlené Uc¢inky na chovani nebo city druhého.
Avsak slovnik socialni prace (MATOUSEK 2003 s.113) mluvi o
uplatnéni pfimého vlivu na chovani lidi. Tato definice je pfesné&jsi
smérem k naSemu dalSimu sméru badani. Nebot takto by se dalo mluvit o
uplatiovani moci v pomdhajicich profesich. Uplatiovani moci neni vzdy
jen negativni, avSak vzdy si musi byt ¢lovék pouzZivajici moc védom o
jak tenkou linii se jednd. Nebot moc byla z hlediska historického,
filosofického, ale i z hlediska pomdahajicich profesi mnohokrat zneuzita.
Moc v pomdahajicich profesim miaze byt velmi snadno zneuzZita, protoze
pracovnik mad mnoho mozZnosti uplatiiovat svij vliv a prosazovat svou
vuli. K prosazovani moci lze pouzit mnoho prostfedka, at jiz vyméahdani
své vule opfené o zdkon jako socialni pracovnik, jako 1ékaft, ktery ptece
vzdy vi co je pro ¢lovéka nejlepSi anebo pomoci manipulace, pfebirdnim
kontroly proti vali klienta v kterékoli z pomdhajicich profesi. Nelze vSak
vidét uplatiovani moci jen takto jednostranné, jako zneuziti svého
postaveni a védomosti. Nebot uplatnéni moci v ptipadé ohrozeni zivota,
zneuzivani déti ¢i seniorl apod. je nutné a je mozné pouzit i prostiedku,
které jsou na hranici manipulace ¢i dobrych mravi. Piebrdnim kontroly
za ohrozeného <clovéka mu muUzZzeme <casto vice pomoci, vzdy je
S dobrym imyslem si nasSe jednani alespon obhajime pfed sebou samymi,
nikoli vSak ptred klientem pokud jedndme proti jeho vili, ¢ehoZ je
potieba si byt védom. Jsou vSak okamziky, kdy i klient je zpétné rad za
ptedchozi tesSeni. Ddale se budeme zabyvat riziky moci pro jednotlivé
pomahajici profese a opcét si pomuzeme priklady pfevdzné z rodiny

z prvni kapitoly.
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3.1 Paradox moci pFi jednani s klientem

Matousek (2001 s.158) hovotfi o strukturdch moci, kterd kazdd ma
své zaméry a mechanismy tvorby a fungovani. Struktury moci déli napft.
na hierarchickou, ekonomickou, donucovaci a dale uvadi dalsi rozdéleni
socialni struktury moci, které mohou svou povahou byt despotické nebo
demokratické. Podle této povahy je urcovdna i socidlni politika, zda je
¢lovék pasivnim objektem nebo zda je subjektem sociadlni politiky. Toto
je dulezité rozlisit pro povahu socialni prace. My se vSak budeme
zabyvat pfevazné uplatiovdnim moci ve vztahu ke klientovi a nejen
z hlediska socidlni préce. Nebot pfistup ke klientovi je z rlznych
hledisek jednotlivych pomahajicich profesi odlisny. Odlisny pftistup ke
klientovi se pfedpokladd od socialniho pracovnika, jiny Iékafte,
psychologa, psychoterapeuta ¢i fardfe/knéze (dale budeme pouzivat
obecnéjs§i termin duchovni). Také se 1i§i v jednotlivych vé&dnich
disciplinach — odliSny pfistup je v terapii, v krizové intervenci,
v psychiatrii a psychologii. V krizové intervenci ma byt dbano na piéni
klienta, s ¢im klient pfich4dzi neboli respektovat jeho zakéazku. Jednd se
piedevSim o respekt ke klientovi, dalo by se to nazvat i trochu
terapeutickou tezi, ze expertem na situaci je klient sdm, my mu miizeme
pomoci se v situaci orientovat a nebude v ni sdm. Nyni se vratime
k pivodnimu tématu a rozebereme mocensky pfistup z odliSnych pohledi

jednotlivych pomdahajicich profesi.

3.1.1 Hledisko socialniho pracovnika

Socialni prace je jedna z disciplin, kde je velmi Casto uplatiovan
mocensky postup, nebot ¢asto musi socidlni pracovnici jednat proti vuli
klienta. Navic socidlni prdce je jedno z relativné nejmladSich odvétvi
poméhajicich profesi, vznikla za pomoci ostatnich pfibuznych obora.
Existovala velmi dlouho jako soucdst ostatnich pomahajicich profesi,
pivodné toto misto =zastavala charita a dalSi, pfedevSim cirkevni

organizace fungujici na principu solidarity. Tento princip se do jisté
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miry uplatiiuje stale, samoziejmé¢ zavisi na prostiedi (pfedevSim na statu)
ve kterém je do jisté miry limitovadn zdkony dané zemé. Z obecného
pohledu ma kazdy stdt svou vlastni sit a svou vlastni socidlni préci,
podle svébytné politiky kazdé zemé. My se v tuto chvili budeme zabyvat
socialni praci predev§im =z pohledu Ceské republiky. Poslani a cil
socidlni prace se lisSi nejen zemépisnymi Sifkami, ale 1 odliSnym
pohledem na danou problematiku. Tato prdce neméd za cil jednoznacné
pojmenovat, ¢im se socialni prace v Ceské republice ma zabyvat, ale
tématem je pristup k péci, podpofe a poméahani ve vztahu ke klientovi.
Budeme vychdzet z definice uvedené ve Slovniku socidlni prace
(MATOUSEK 2003 s.213), Ze cilem je odhalovani, zmirfiovani a fe§eni
socialnich probléml (chudoby, zanedbavani vychovy déti, diskriminace
urcitych skupin, delikvence mlédeze, nezaméstnanosti aj.). Opira se o jiz
vySe uvedeny ramec spolecenské solidarity a idedl napliovani
individuédlniho lidského potencialu.

Matousek (2000 s.187-188) rozpracovava Navratilovo c¢lenéni
socialni prace a zaroven pouziva jeho termin pro toto clenéni -
paradigmata socialni prace. Tato paradigmata do jisté miry poukazuji na
ostatni védni obory psychosocidlni pomoci, které jsou se socialni praci
uzce spjaty, respektive =z nich socidlni prédce vychdzi. Jednim
z paradigmat je sociadlni prace jako terapeutickd pomoc, ve které se
samoziejmé pocCitd s absolvovanim psychoterapeutického vycviku. Duraz
této metody spocivd na komunikaci mezi pracovnikem a klientem, jedna
se o intervenci a vyhleddni vlastnich zdroji klienta k feSeni jeho
problémi. Jednd se o podpirnou metodu vedouci k aktivizaci vlastnich
sil. Klient je v této formé, vychdzime-li ze =zadkladnich principt
psychoterapie, partnerem terapeuta, nikoli nedinnym objektem. V tuto
chvili je vSak nutné si uvédomit, Ze psychoterapie je samostatny védni
obor, jehoz prvky vyuzivaji nejen socialni pracovnici, ale castéji
psychiatfi, psychologové, faraifi a dalsi. Navic jsou zde tlaky, pod
kterym oborem by méla psychoterapie byt, my se v této prdci nebudeme
fadit k zadné skupin¢, nebot ji vnimdme jako samostatny obor nejcastéji
vyuzivany psychology (proto bude psychoterapie sama zatfazena

k podkapitole psychologie). Druhym paradigmatem je socidlni prace jako
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reforma spoleCenského prostifedi. Tato reforma se poji s rovnosti ve
spolec¢nosti ve smyslu riznych dimenzi Zivota spolecnosti (z hlediska
genderového, spolecenskych tfid apod.). Vychédzi z modelu, zZe ve
spolecnosti existuje elita, kterd obnovuje spole¢enskou moc a zdroje ve
svij prospéch. Jako paradox uvadi, Ze terapeutické a poradenské pojeti
socialni prace podporuje stavajici spolecensky tfad a tedy i zdjem elit,
tim padem jsou lidé, ktefi potfebuji socidlni praci omezovani. MatouSek
mimo jiné také uvadi vzdélanostni vybavu, potfebnou z hlediska tohoto
paradigmatu: politologii, socidlni filosofii a sociologii. V tomto pfipadé¢
se zda byt nezbytné uvedeni této vybavy, nebot neni mozné si
nev§imnout podoby se socidlnim, respektive komunistickym modelem
socialni politiky, kterd v rdmci solidarity a rovnosti zaSla jeSté dale — k
upfeni prédva na soukromé vlastnictvi. Trieti paradigma wuvedené u
Matouska je Poradenské paradigma socidlni prace, jehoz hlavnim
poslanim je zlepSovani systému socidlnich sluzeb jehoz je socidlni préace
soucasti. Klientovi se tohoto =zlepSeni dostane pomoci dostatku
informaci, zptistupnénim zdroji a mediaci. Coz je nutné, aby instituce
timto smérem zkvalitiovaly své sluzby podle potfeb obcani, ktefi jsou
uzivateli sluzby socidlni prace. Z hlediska poradenského muze byt
pienechavano vcelku dostatek kompetenci klientovi, avSak i zde je
mozné uplatnéni mocenského postupu — socialni pracovnik muze
prosazovat a doporucovat instituci, ke které klient nemusi mit z riznych

davodu davéru.

Priklad z pohledu nasi rodiny, kdy socialni pracovmnice musely
proSetrit skutecnou situaci ohledné vétsi plosiny pro elektricky vozik.
Socialni pracovmnice musely provést Setieni primo na misté, vcietné
Setireni v byté. Béhem této , navstevy“ venovaly cas matce, ktera byla
doma a které se i na uradé snazily vénovat alespon trochu casu. Poté byl
doma i Honza, ktery ndzorné predvedl v cem je piivodni rampa mald a
nevyhovujici, kdy i socialni pracovnice méely obavy, aby nespadl. Béehem
navstéevy si také vsimly kobercu v byté, které jsou lapaci Spiny
z pneumatik voziku. A samy okamzité nabidly, Ze mohou napsat Zadost

ohledné vymeény podlahové krytiny na plovouci podlahu, kterd je sndze
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udrzovatelna. Béhem Cctrndcti dni doslo k vyméné rampy i podlah,
protoze si socidlni pracovnice uvédomovaly, Ze jde o cas a rodina ma
mnoho jinych prekazek, které ji komplikuji Zivot.

Tento piiklad je ukdzkou uplatnéni moci vic¢i nadfizenym orgdnim
v zajmu rodiny. Bez tohoto pfistupu by méla rodina pocit dalsi
byrokracie v potfebdch ¢ehokoli. AvSak diky vstficnému ptistupu, dal§im
ndvrhim ohledné podlahové krytiny, rychlosti s jakou k vyméné doSlo a
v neposledni fadé¢ i Cas, ktery se pracovnice snazily vénovat matce byly
piijaty velmi pozitivné ze strany rodiny. Navic méla nejen matka dojem,
ze nckomu dalSimu zalezi na trochu lepSich podminkéach pro vSechny
¢leny rodiny. Tato kasuistika je pfikladem velmi profesionédlniho
piistupu a pokud by méli socidlni pracovnici a pracovnice vice ¢asu na
jednotlivé rodiny, véfime, ze by prevladlo vice terapeutického pfistupu
s prvky krizové intervence. A <¢lenové nasSi rodiny, predevSim vSak
matka, by méli vice ¢asu na sdileni situace s odbornikem, ktery navic ma
moznost alesponn materidlné néco zménit.

Nyni se dostdvadme k otdzce pomoci versus moci v socialni préaci.
Matousek (2000 s.191) uvadi do kontrastu respektive do paradoxu pomoc
a kontrolu, kdy sami socialni pracovnici jsou ptesvédcéeni, Ze klientim
pomahaji oproti politickému pohledu na véc, nebot politici by radi
dosahli pifedevsim socialni kontroly. Socialni pracovnik tedy vychézi ze
svého ndzoru, ze chce pomahat. I poméhat se d4 s dvojim pfistupem, bud
respektovat vuli klienta, nebo pracovat proti jeho vili. A toto by mohl
byt bod stietu, nebot v nékterych situacich jsou socidlni pracovnici
donuceni pracovat proti vuli klienta — i kdyz vzdy je nutné mit na
paméti, kdo je klientem. Také je nutné si uvédomovat, kdo nastavil
né¢jakou normu a kdy uz je odchylku od této normy nutné néjak
Lupravovat®“. Jako lidé se samoziejmé liSime svym pfistupem k rliznym
situacim, kterym je tfeba vybér partnera, zptisob zZivota ¢i vychova déti.
Odlisny ptistup zalezi 1 na prostifedi ve kterém se rodina ¢i jednotlivec
nachézi, je rozdil naptiklad mezi venkovem a méstem avSak i na venkoveé
jsou rozdily, které jsou dané tradici, lokalitou apod. Proto je zde prostor
pro spiSe filosofickou a etickou otdazku: ,,Co to je, ta obecnad norma?*“ Je

tim mySleno chovani, které je ptijatelné pro vétSinovou spolecnost? Co
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vSak bude s témi menSimi skupinami a kdo ndm dal préavo ftikat, Ze co je
vice na toleranci a respektu k ostatnim. Jako ptiklad bychom si uvedli
tak zvané sloupovniky (GUGGENBUHL-CRAIG 2007 s.11) — zboZni
kitestané, ktetfi zili na Blizkém vychod¢ a snazili se co nejvice priblizit
Bohu tim, Ze vétSinu Zivota stravili sezenim na sloupu. Oni a jeSté BoZzi
muzi, ktefi zase Zzili osamécle na pousSti by z dneSniho pohledu jisté
nebyli socidlné¢ dobte pfizplsobeni, integrovani a nespliiovali normu
z naseho pohledu. Mozné vSe souvisi s vcelku béznou lidskou vlastnosti,
kdy lidé nemaji radi odliSnost a politickym systémum se také vice hodi,
pokud jsou obyvatelé jednotni, protoze pak vice poslouchaji a sami
mohou pfevzit tuto potiebu jednotnosti za svou. Tento jev si jisté
vSichni, ptfedevSim my, ktefi jsme zazili alespon zakladni Skolu pfted
rokem 1989, vybavujeme jiz ze Skolnich let, kdy odliSnost byla
problémem pro ucitele a pokud byla tfida velmi jednotnd, mohla byt
odliSnost problémem 1 pro spoluzaky.

Jak jsme si jiz dfive uvedli, tak prostfedkem moci, ktery je
nejcastéji uplatnovan v ramci socidlni prace, je kontrola. DalSim
mocenskym uplatnénim jsou donucovaci prostiedky, které mohou
socialni pracovnici uplatnit s oporou v zdkoné. Tyto mozZnosti jsou
v kazdém staté odliSné, podle zakonl jednotlivych zemi. Jako ptiklad si
zde uvedeme pfibéh A.Guggenbiihl-Craiga (GUGGENBUHL-CRAIG 2007
s.14) z rozhovoru s jednou socialni pracovnici. Vypravéla mu o svych
nepfijemnych snech, které nasleduji vzdy po wuplatnéni néjakého
donucovaciho opatfeni, na kterém poukazala svym spolupracovnikim, ze
bylo nezbytné. Na tomto ptfikladé je zfejmé, Ze socidlni pracovnici maji
velkou moc v uplatinovani né¢kterych zasaht. Potfeba své jednani obh4jit
pted kolegy je nutnéd, protoze pokud clovék pouzije moc k prosazeni
n¢jakého kroku, je vcelku pochopitelné, ze z uplatnéni vlastni vile nema
¢lovék odpovédné vykonavajici svou praci dobry pocit. Také se
potfebuje s nékym podélit nejen o zazitek, ale v dasledku i o pocit
odpovédnosti. SlySet od druhého ¢lovéka, Ze jeho jedndni bylo nezbytné
a spravné. Je to druh podéleni se o radost i starost a v tomto konkrétnim

pfipadé o zodpovédnost za rozhodnuti. A ndslednd neklidnd noc jasné
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poukazuje, jak moc ma Clovék nepfijemny pocit, kdyz musi rozhodnout
za druhé, co je spravné. Cely tento proces probihd na nevédomé urovni a
jak A.Guggenbiihl-Craig (GUGGENBUHL-CRAIG 2007 s.14) uvadi, ze
pokud se nechame ptiliS§ vést mocenskymi choutkami, trpime pak
vyCitkami svédomi. Tento fakt, kdy zpétné znovu zvazujeme své jednani
(tteba 1 ve snu na nevédomé urovni), by se mohl nazvat sebereflexi'”,
kdy ¢lovék sdm mé& nédhled na své jednani a jeSté zpétné zvazuje a
analyzuje své rozhodnuti. Opak mocenského postupu, ktery spiSe souvisi
s vySe uvedenym principem normy spole¢nosti a uplatiovanim této
normy, je dalsi priklad wuvedeny opét u A.Guggenbiihl-Craiga
(GUGGENBUHL-CRAIG 2007 s.15-16). V tomto piipadé pracovnici
socialniho ufadu vnimaji jako Spatné, ze nemohou uplatnit i svou moc
v pfipadé, kdy vidi, ze déti jsou vychovavany Spatné¢, ale nejde o né&jake
hrubé zanedbavani ¢i tyrdni. Pfedjimaji, ze takto vychovavané deéti
selzou v socidlnich dovednostech, avSak rodi¢ovska prdva jsou do velké
miry chranéna zdkonem. Pfitom maji pracovnici touhu, aby mohli svou
praci délat dobtfe, zasahnout a radi by uplatnili svou moc, jakoZto
instituce, coz z hlediska zadkont neni moZné. Samoziejmé vesSkeré
ptiklady uvedené u A.Guggenbiihl-Craiga jsou ptiklady ze Svycarského
prostifedi, avSak podnéty k zamySleni jsou jisté vhodné pro vSechny
zem¢, minimalné ty stfedoevropské. Hovofi zde o téchto moznostech,
které napadaji socialni pracovniky i o postupu, kdy se jedna o uplatnéni
moci ¢i o napad moc pouzit a tyto moznosti nazyvd mocenskym stinem
socialniho pracovnika. Timto se ndm kruh uzavird, nebot prosazovanim
vlastnich pravidel, bychom poruSovali zakladni demokratické pravidlo,
véetn¢ prava volby pro klienta (at jiz jednotlivce ¢i skupiny). I kdyz je
obcas nevyhnutelné ptiklonit se v ramci socidlni prdce k mocenskému
opatfeni, vzdy je nutny respekt ke klientovi a zaroven vnitini analyza,
zda zasah je opravdu pro dobro. Nebo zda jen prosazujeme svou vili a

svij ndzor, protoze nam to zdkon umoznuje.

B Sebereflexe — vychazime-li z vysvétleni pojmu v Psychologickém slovniku
(HARTL 2000 s.524), jedna se o jev, ktery je zaloZen na sokratovském pfistupu
kladeni otazek, jejichz pomoci spoleéné s odpovédmi odhalujeme pojmové a
situacni rozpory a také je na tomto zakladé¢ muzeme feSit. Vyhodou je, ze ¢lovék
sam naléza spravnou odpovéd na zavazné otazky, tim je rozvijena vlastni iniciativa
a upeviovano vnitini pfesvédceni, ke kterému jsme sami dospéli.
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V tuto chvili opustime nasi rodinu a uvedeme si jeden priklad
z praxe autorky. Jednalo se o divku, méla pritele, ktery se nelibil jejim
rodicim a v rodiné byly dalsi neshody ohledné volby budouciho
zaméstnani a vSe vyustilo v napadeni divky otcem. Socialni pracovnice
z Orgadnu socidlné pravni ochrany déti (OSPOD) stdla celou dobu téchto
konfliktu na strané rodicu, ac jejim klientem méla byt (dle zakona) divka
a jeji zajmy. Vse vyustilo v to, Ze divka byla umisténa do ndhradni péce
instituce a navic socialni pracovnice trvala na zakazu stykani s pritelem
a jeho rodinou. Socialni pracovnice stale trvala na svém, i kdyz divku
néjaky cas nevidéla a doporuceni odbornikit (psycholog, -etoped,
vychovatelky) byla odlisna — shodli se na dobrém vlivu pritele a jeho
rodiny na divku. (STRETTI, osobni zkuSenost z roku 2007 z prdace na
Lince duveéry)

Pokud se podivame na tento ptfiklad uplatnéni moci, ktery byl veden
v podstaté proti klientovi a klient na toto nejvice doplatil, mizZeme se
jen dohadovat, co ptivodilo takovéto profesni selhdni. Pokud bychom se
zkusili divat o¢ima socialni pracovnice, nejspise bychom vidéli ¢lovéka
— mamu, kterd vychéazela ze svych zkuSenosti, Ze rodi¢e to se svymi
détmi mysli dobte a Ze je v z4jmu klientky, aby se podvolila vili rodic¢a.
Samoziejmé toto je dohadovani a fantazie, neni mozné si pfedstavit jiny
divod jejiho jednani, pokud vychazime z ptedpokladu, Ze tuto praci déla
pro dobro klientd. Sama méla také problém s ptitelem divky, nebot dle
jejiho hlediska, byla jeho rodina divna (rozumé¢j jind, ve smyslu
etnického pivodu) — socidlni pracovnice trpéla ptedsudky, podobné jako
rodi¢e divky. Dalsi roli sehrdl otec divky, ktery umi velmi solidné a
korektné vystupovat a dokéazal ptfesvédcivé mluvit. Zvlastnosti, 1 kdyz
piedpokladatelnou, byla i1 reakce socidlni pracovnice, nebot nechtéla
piipustit profesni omyl a jeji mocensky stin spolec¢né s pfesvédcenim, ze
jeji postup byl spravny, ji ptivedl k zaslepenosti. Socialni pracovnice se
dostala do konfliktu roli a paradoxné ve vysledku jeji zfejmé dobie
minéné a opodstatnéné jednani, bylo chybou, na kterou nejvice doplatila

jeji klientka.
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3.1.2 Hledisko psychologa a psychoterapeuta

Psychologie je véda zabyvajici se studiem chovani lidi a jejich
prozivanim, mysSlenim a city. Zabyva se pfi¢inami lidského chovani,
osobnosti ¢lovéka, jeho schopnostmi a jejich testovanim,
temperamentem, vuli, emoc¢ni strankou apod. (VOKURKA 2005 s.753).
Psychologie je velmi Sirokd disciplina, kterd se v riznych ohledech op¢t
vice ¢1 méné¢ zameéiuje na klienta a jeho vuli a ptani. Dala by se rozdélit
do nékolika proudd dle svého zaméfeni, podobné jako socidlni préce.
Tyto proudy se vytvofily v pribé¢hu existence psychologie, kterd hlavné
v souvislosti s rozvojem ptirodnich véd, se stala hodn¢ klinickou a
odehravala se v laboratofich. V tu dobu byl velky rozvoj pokust a
zjiStovani pomoci empiricky a hmatatelné ovéfitelnych zavéri. Poté se
z této ,laboratorni klece* dostala zpét blize k lidem a ke sluzbé a
prospéchu pro clovéka. Jednim z odvétvi psychologie je psychologie
klinicka, ktera je zaméiena na problematiku nemocnych ¢i umirajicich
osob, komunikaci mezi lékafem a pacientem, psychologickou podporu
nemocnych, ale 1 zdravotnického personalu. Psychologickd 1éc¢ba,
respektive terapie, tedy zahrnuje ruzné metody, pfevazné vSak
psychoterapii. (VOKURKA 2005 s.753) Lékatsky slovnik dale uvadi
psychoanalyzu a hypnoézu, coz jsou spiSe podpturné a jiz konkrétni kroky,
které jsou soucdsti obecného slova psychoterapie, proto je zde
neuvadime. Dadale je v ném opomenut velmi dulezity krok klinické
psychologické prace a tim je diagnostika, kterd je velmi podstatna pro
nasledujici kroky. Pokud si rozdélime psychologii obecné podle
zaméieni a jiz bez klinické psychologie, je tedy orientovand bud vice
terapeuticky, poradensky nebo vychovné. (HARTL 2000 s.477). Z tohoto
déleni je patrné a pochopitelné i déleni socialni prace — na tomto
ptikladu vidime pfimou vazbu pfi vzniku socidlni prace, jak jsme si
uvadeli vysSe.

Zaméiime-li se na slovo psychoterapie, slovniky ndm nedaji Gplné
konkrétni ptredstavu. Psychologicky slovnik (HARTL 2000 s.488) uvadi,
ze psychoterapie se zabyva léCenim duSevnich chorob a hrani¢nich stavl
psychologickymi prostifedky — slovem, gesty, mimikou ¢i mléenim a
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jedna se o ucinny prostiedek psychické pomoci, kterd je pldnovana,
promySlend a provadéna odborniky. Dale uvadi naroky na terapeuta,
kterymi je talent, schopnost improvizace a intuice a snazi se rozsiftit
svét hodnot nemocného. V tuto chvili si musime pfipomenout, ze existuje
mnoho psychoterapeutickych smért, kazdy =z nich je originalni a
specificky a v kazdém se pfistupuje k ¢lovéku rtzné. Po ptecteni hesla
psychoterapie z psychologického slovniku bychom mohli také nabyt
piesvédceni, ze vSe zdalezi jen na psychoterapeutovi — on je tim, na kom
zélezi, jak vSe probé¢hne. AvsSak je nutné mit na paméti, ze psychoterapie
se tykd minimdlné¢ dvou lidi (v ptfipadé individudlni psychoterapie) —
kterymi jsou psychoterapeut a pacient a ve vztahu dochédzi k riznym
interakcim, kdy psychoterapeut je tim, kdo poméha cestu hledat a klient
nebo chcete-1i pacient' je tim kdo cestu urduje a kdo po ni jde. Je
potieba ke kazdému pfistupovat individudlné a predevsSim jako
k ¢lovéku, psychoterapeut musi mit specidlni vycvik a jeho nezbytnymi
schopnostmi a technikami je schopnost empatie, porozuméni, osobni
integrity, emoc¢ni podpory a zajmu. AvSak, jak jsme jiz vySe uvedli,
zalezi 1 na klientovi, jak je motivovany a jakéa je jeho inteligencni i
duSevni kapacita. Terapeuticky vztah je zaloZen pfedevSim na
vzajemném respektu, duvéfe a spolehlivosti (HARTL 2000 s.488).
Vsechny uvedené aspekty hraji svoji roli a jejich uvédoméni napomaha
terapeutovi v jeho préaci a jeho vlastnim néahledu. Psychoterapie také¢
napomahd pfi somatickém onemocnéni, nemocnému umoznuje hlubsi
uvédomeéni podstaty onemocnéni a problému a pomdaha mu naucit se jim
c¢elit vlastnimi silami. (VOKURKA 2005 s.754)

Nyni si vysvétlime diivod spojeni psychologie a psychoterapie v této
praci do jedné kapitoly. Uvédomujeme si stfet mezi pomdhajicimi
profesemi a zaroven prolinani, nebot psychoterapii vyuziva vice obora.

Lékatsky slovnik (VOKURKA 2005 s.754) uvadi, ze se vyuziva jak

"V této kapitole se nam vyskytuji dvé oznaleni: klient a pacient, vzhledem
k obecnému pfistupu, Ze pacientem je nékdo nemocny, kdo potiebuje 1ékate bychom
nechali toto oznaceni pro pacienty Iékaifské a v souvislosti s psychologii a
psychoterapii budeme pouzivat oznaceni klient. ProtoZze psychologa ¢i
psychoterapeuta nepotiebuji jen nemocni, ale také lidé, ktefi prozivaji néjaky tézky
zazitek. Jako ptriklad mtzZe slouzit pravé rodina z nas$i uvodni kapitoly, kde nejde u
celé rodiny o nemoc nebo diagnézu v pravém slova smyslu.
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v psychiatrii tak 1 v jinych oborech, kde jsou pacientovy obtize
podminény jeho duSevnim stavem. Pfistupuje tedy k psychoterapii jako
k nastroji mediciny, proto je zde i oznaceni pacient. Tento pfistup je
nezpochybnitelny fakt, ale divodem uvedeni této informace je dalsi
nezpochybnitelny fakt, Zze tento pfistup neni jediny. To je mySleno i
onim stfetem, jisté vyjasnovani kam psychoterapie vlastné patii a pod
ktery obor ji zatadit. Nebot psychoterapii vyuzivd tfada pomdhajicich
profesi — nejen psychologové, ale i 1ékati, socidlni pracovnici a tfeba i
duchovni. Psychologové s 1ékati si ¢as od ¢asu na strankach odbornych
Casopist vysveétluji pod které odvétvi psychoterapie patii a kdo by ji mél
vyucovat a praktikovat. Dale existuje tfeti skupina, kterd povazuje
psychoterapii za samostatnou védni disciplinu a neni divu, vzhledem
k mnozstvi psychoterapeutickych $kol a mnozstvi piistupia. Cim dal
Castéji se objevuje potfeba psychoterapie v oblasti socialni préace i
v prdaci duchovnich a psychoterapii, nebo alesponl nékteré jeji metody,
hojné¢ vyuzivaji. Neni smyslem této prace vytvaret néjaky zavér k tomuto
feknéme sporu nebo poukazovat na opravnénost pozadavkl nékteré ze
stran. My zde pfistupujeme k psychoterapii jako k ndstroji pro mnoho
pomahajicich profesi a s psychologii ji spojujeme, vzhledem k literatufe,
ve které jsou tyto obory spojené. DalSim velmi podstatnym divodem je
fakt, ze psychologové pouzivaji psychoterapii jako néstroj nejcastéji.
Vzhledem k tomu, Ze psychoterapie je psychologovym nejcastéjSim
nastrojem, budeme se vice =zabyvat terapeutickym smérem, neZ
psychologickym o sobé¢.

Sam o sobé terapeuticky pfistup neni mocensky zaméfen a v prvni
fad¢ klienta respektuje, podporuje a ptistupuje, respektive mél by
pfistupovat, ke klientovi s velkou mirou pochopeni a tolerance. Jeho
cilem je prfedevsSim obnova zdravi (LANGMEIER 2000 s.31) a zdkladnim
tématem je zména (GJURICOVA, KUBICKA 2003 s.77). Zakladnimi
modely terapie jsou terapie individualni, hromadna, skupinova, rodinna a
terapeutickda komunita (LANGMEIER 2000 s.34) a kazdy model ma
vlastni metodu, respektive nékolik metod, které jsou zdavislé 1 na
terapeutické Skole. Kazdy model mé také svaj cil, ktery je odliSny a lisi

se 1 do jisté miry piristupem ke klientovi, respektive klientim. Kazdy
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ptfistup ma také svou vlastni etiku a své vlastni hledisko pro uplatiovani
moci. Otdzkou v tuto chvili je, co je moci mySleno, nebot i slovo moc
v terapeutickém kontextu je velmi Siroky pojem. ZplUsoby zéasahu
terapeuta mohou byt dle Langmeiera (LANGMEIER 2000 s.33) vedeny
dvojim zpuasobem bud ,porodnickym®“ nebo ,manipulativnim®“. Prvni
zpusob, tedy ,porodnicky®“, je postaven k vedeni klienta, aby si sam
objevil, pochopil a vyjadfil pfi¢inu a na tomto zédkladu mohou spolecné
pracovat na zméné. Druhy zplsob, tedy zplsob ,manipulativni®, je
zaloZzen na tfizeném nacviku, sugesci a ptedpisu chovani, kdy terapeut u
klienta navozuje zadouci zménu. V zasad¢ je tento pfistup v nékterych
situacich nutny, je vSak nutné mit na paméti velmi tenkou hranici, kdy
by bylo snadné klienta vmanipulovat do situace, kterda sama o sob¢é muze
byt nezadouci. Jako pfiklad uplatnéni ,manipulativniho®“ zplsobu
(zachovame Langmeieriv termin) si muzeme uvést nezadouci chovani,
piipadné agresivni chovani, u lidi s autismem, kdy zmény ptijatelné pro
okoli mizeme dosdhnout cilenou terapii. K terapii problémového chovani
se osveédceily terapie behavioralni a kognitivné-behavioralni.
Behaviordlni terapie je zaméifena na zménu vnéjSiho chovani a
kognitivné-behaviordlni terapie je =zaméfena na zménu mySleni a
vedlej$iho chovani (CADILOVA, JUN, THOROVA 2007 s.108). Klient si
nemusi byt védom svého problémového chovani, presto ke zméné je
veden, k tomuto vedeni uplatni terapeut svou moc, ktera vede ke zlepSeni
piedevsim klientova vztahu s okolim. Proto zde uvddime i tento ptiklad,
aby nikdo nenabyl mylného dojmu, ze mit moc, znamena vzdy negativni
véc.

Psycholog i terapeut si musi byt védom faktu, ze jistou moc ve svém
postaveni vuci klientovi méa a zéalezi na jeho mordlnich a etickych
zasadéach, jak se zachova. Snadno se psycholog dostdva do rozporu se
zdjmem klienta a to jak pfi praci diagnostické, tak i pfi psychoterapii.
Mize si svou hypotézu ovéfit zaddnim dalSiho testu, pfi ovéfovani muze
klast otazky které klienta uvadéji do rozpakt apod. (RICAN 2006 S.39).
Jednad se samozifejmé o druh moci, ktery psycholog ma a vzdy zdlezi na
zpusobu pouziti. VSeobecné si jsou vsichni odbornici tohoto rizika

védomi a je to i diivod aplikace nejraznéjSich etickych kodexl pro rizné
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druhy profesi — Etika pro klinické psychology, etické kodexy
jednotlivych psychoterapeutickych spole¢nosti, Eticky kodex pro
pracovniky linek davéry apod. VeSkerd moc psychologa nebo
psychoterapeuta je dana jeho postavenim odbornika, za kterym klient
ptfisel. Klient mé néjaka ocekavani, kterd mohou jasné piedavat jesSte
veétsi moc, jako pfiklad si mizeme uvést otdzku typu: ,,Porad'te mi, co
mam délat?*“ V kazdé situaci ma terapeut své stanoviska a postoje a pro
dobie odvedenou praci, je nutné tyto postoje reflektovat (GJURICOVA,
KUBICKA 2003 S.172), jinymi slovy byt si jich védom. Pokud si jsme
svych postoji védomi, vime o vnitfnich pocitech, které se v nas
odehravaji a mizeme se vyhnout prosazeni své moci a svého postoje.
Pokud by vsak psycholog respektive psychoterapeut byl ¢lovékem, ktery
chce ostatni ovliviiovat a byl by rad, aby ostatni se podfidili jeho vuli,
mohl by takto jednat na védomé TUrovni. AvSak principidlné
nepiedpokldddme umysl Skodit, proto nebudeme spekulovat o teoriich na
téma jak uSkodit. V piipad¢ nereflektovani svych postoji, mizZe nastat
situace, kdy psycholog nebo terapeut zacne hodnotit, nabddat a radit co
by bylo nejlepsSi. Zacne se tak dit v dobré vite, avSak jeho prace pak
postradad profesiondlni pfistup, muze klienta odradit, pfipadné i urazit a
ublizit. Je to otdzka sebereflexe, zaloZzend na stejném principu, ktery
jsme popsali vySe u hlediska socialniho pracovnika. Prosazovani moci
psychoterapeutem je dobie vysledovatelné tieba na parové terapii, kdy
jeden z paru v konfliktni situaci mé4 tendenci ptfivlastiiovat si na svou
stranu né¢koho z okoli. Zkusme si vzpomenout na rozchod néjakého péru
v okoli, kdy kazdy ma na véc jiny pohled a jiny ndzor a kazdy z nich
chce slySet, Zze jste na jeho strané. S timto pohledem ptichdzeji 1 za
terapeutem a snazi se s nim vytvofit koalici, nebot je to odbornik a jeho
slovo mé4 néjakou vahu. Pravé vytvateni téchto koalic by bylo projevem
uplatnovani moci, je proto potieba reflektovat své postoje a nenechat se
do této role vtahnout. Gjuricova (2003 s.61) velmi trefné¢ definuje
uplatnéni moci takto: ,,Mit moc, znamend nejen zajistit, aby se véci dély,
jak si pfedstavuji, znamend to také napfiklad nevyhovét a jednat podle

svého.“ Celkove¢ pojednava pravé o prosazovani moci v ramci rodinné a
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parové terapie, kde hraje i velkou roli genderovy postoj kazdého Clena
terapie a také jeho kofeny a prostifedi ve kterém byl vychovan.

Zéakladnim néastrojem psychologa i psychoterapeuta je fe¢ a tedy
dialogickd komunikace s klientem, vcetné neverbalnich technik.
Zpisobem vedeni rozhovoru muze tedy moc uplatiiovat nejcastéji, avSak
mé k dispozici dalsi néstroje, které jsou uplatiovdny ve vyjimeénych
pifipadech, nejcastéji tam, kde se jednad o poruSovéani zakona (napft.
v pfipad€ zneuzivani, tyrdni apod.) a neozndmenim by se sdm vystavoval
nebezpeci trestného stihani za neozndmeni nebo neptekazeni trestného
¢inu. Guggenbiihl-Craig (2007) mluvi o moci, kterou terapeut ma a
porovnava pfibuzné profese, které jsou ve velmi podobné situaci — témi
jsou lékat a faraf. Mluvi o tenké hranici kterd ve vSech téchto profesich
je a tuto hranici ndm do jisté miry dali sami klienti svym pfistupem.
Ptredpokladaji nasi vSevédoucnost - stejné¢ tak u fardfe jako u
psychoterapeuta. Mluvi o tomto stdle pfitomném piedpokladu jako o
psychoterapeutové stinu, ktery néas provazi a musime si byt pfitomnosti
stinu védomi, abychom nepodlehli jeho klamavé moci. VSevédoucnost je
zalozena hlavné na oblastech se kterymi pracujeme, témito oblastmi je
nevédomi, sny, duSe a navic se ocekdva, Zze budeme védét vice tifeba i o
otazkdch smrti. Vzhledem k tomu, Ze jsme ,jen“ lidé a jsme slabi,
muzeme sami uvéfit, Ze skuteéné jsme odborniky na otdzky zivota a
smrti (Guggenbiihl-Craig 2007 s.25). Mimo jiné tentyz autor uvadi pfi
definovani terapeutova stinu paralelu, Ze tento stin je temnym bratrem
kazdého a toto trefné vystizeni hovofi pravé o mozZnosti, Ze mizeme
selhat a nechat se touto vizi ovladat, pravé diky veécné pritomnosti
tohoto temného bratra, ktery je tedy nasSi soucasti.

Obecné ma slovo moc negativni nadech a ¢lovék si pfedstavi
Spatnou véc, kdy jeden clovék vyziva své prevahy na tukor druhého.
Tento postoj je pochopitelny, pokud se podivime do minulosti, nebot
v minulosti byla moc mnohokrat zneuzita. Nemusime se zabyvat historii
néjak vzdalenou, podivejme se zpét do dvacatého stoleti, kdy vladly dva
totalitni politické systémy — nacismus a komunismus. Oba tyto totalitni
systémy zneuzivaly svou moc na ukor ostatnich a kdokoli nesouhlasil,

byl bez milosti znicen. Nacismus si dal za cil vytvofit jedineCnou rasu a
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pro &¢istotu rasy byl ochoten zlikvidovat nékolik desitek miliont 1idi. Slo
o prosazeni ndzoru jednotlivce, ktery svou schopnosti manipulovat a
vlddnout a chténim prosazovat svou vili a pfani, ovlivnil Zivoty lidi na
celém svété a mnoho miliént zivoth znicil — tyto lidi jeSté pfedem vyuzil
v pracovnich tdborech. Je zfejmé, Ze toto je jind otazka, nemohli jsme ji
vSak nezminit, nebot na pocéatku této pohromy, byla fe¢ a zdatna
rétorika, kterou jsme si oznacili za hlavni ndstroj psychoterapie. Navic
celd situace néastupu nacismu byla po vSech stradnkach dobfe rozehrana
psychologickéd hra, ktera vyuzila vSech znalosti a prostifedkt k dosazeni
svého cile. Diky nacismu 1 komunismu jsme tedy pfednastaveni
v pfipadé, kdy slySime o moci. Musime vSak nahliZzet z nadhledu a pak
uvidime, Ze mit moc muZze také znamenat né¢komu pomoci nebo zachranit
zivot. Jsou terapeutické postupy, které jsou zalozeny na moci, avSak
pravé uplatnénim terapeutova vlivu, coz je jeho ndstroj moci, je efekt
terapie silny. Pfikladem mocenské terapie je sugestivni a hypnoticka
terapie, kterd je velmi detailné popsdna napfiklad u Langmeiera (2000),
kde se tyka déti a dopivajicich. Jsou zde uvedeny postupy a ptripady, kdy
se osvédCilo hypnoterapii pouzit, tj. u funkénich a organovych poruch,
psychogennich poruch, poruch citového prozivani (LANGMEIER 2000
s.80). Vénuje dostatek prostoru wujasiovani principt vztahu mezi
klientem (v jeho pfripadé ditétem) a terapeutem. Upozornuje na velmi
rozSifenou pfedstavu, ze v hypnoterapii je klient tim pasivnim a terapeut
aktivnim prvkem, nebo jinak, kdy mocny terapeut ,néco déla* ditéti,
které jen ptfijima. Upozoriiuje na tento omyl, protoze za zaklad dobrého
terapeutického vztahu povazuje prostifedi vytvorené na zakladé duvéry,
zajmu a aktivni spoluprace (LANGMEIER 2000 s.76). Clovék se citi
dobfe a muze se uvolnit jen tam, kde citi bezpeci, pokud se citi
v ohrozeni je v neustdlém stresu a napéti a nemuze se tedy soustfedit na
praci na sob¢ samém. Pokud neni v bezpeci a neni uvolnény je neustale
ptfipraven se branit pfipadnému utoku, téZko tedy bude mit dostatek sil a
energie pracovat na sob¢é a mlze preventivné na vSe reagovat

protiutokem a na misto terapeutické prace bude boj kdo z koho.
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Nyni se opét podivime na moziné uplatnéni moci v nasi pilotni
rodiné. Momentii psychologické pomoci, podpory i péce zde bylo nékolik.
Byla to neustdala podpora vsech clenu rodiny psycholozkou staciondre,
stejné tak pomoc, kdy potrebovali clenové rodiny riizny kontakt
s psychologem i psychoterapeutem. V prvni fdazi se jednalo o podporu a
pomoc od psycholozky stacionare pri reseni dané situace, predevsSim pro
rodice. V dalsi fazi se jednalo o pomoc a péc¢i pro Honzovu sestru, kdyz
byla mala. Celou dobu byla rodina podporovdana predevsim staciondiem
a psychologickym vedenim. Pro Honzu bychom vsSe nazvali dle naseho
rozdéleni péci a to dlouhodobou, z hlediska péce o fyzické zdravi
(fyvzioterapie) a psychicky kontakt s dalsimi lidmi v rdamci pobytu ve
Stacionadri, coz je pro néj velmi podstatné. Predevsim z duvodu malého
kontaktu s vrstevniky, ktery je zapricinén pravé Honzovym postiZenim —
nemiize se spoluzdaky sdilet veSkery cas ve Skole a zajmy po Skole, lisi se
i zajmy, které jsou u Honzy prizpisobené predevsim spolecnosti
dospélych, ve kterée se castéji pohybuje. DalsSi psychoterapii, tedy
predevsim prostor sdileni a rozhovoru byl kontakt s poslednim
psychiatrem pro mdmu i tdtu, nebot tato podpora a opora byla velmi
dilezita i pro rFeSeni béznych konfliktu v rodiné. V situaci, ktera nastala
po umrti matky, je dulezita psychicka podpora pro vsechny cleny rodiny,
na které je jasné videt odlisné potireby jednotlivych Cclenii, které
vychazeji i z jejich osobnostniho nastaveni a jejich povahy. V tomto
ohledu nyni prakticky vidime nutnost oddéleni jednotlivych terminu —
podpora, pomoc i péce — tato nutnost vzmikla pravé z diivodu
individudlnich potieb a nutnosti individuadalniho pristupu z hledisek vsech
pomadhajicich profesi. Potrebuji podporu, aby mohli celou situaci
zvladnout a nebyt sami. Podporu ve smyslu sdilet celou situaci, oprit se
o nékoho, kdo to unese a pomuze jim prekonat krizovou dobu,nez budou
moci nést vSe sami. Potrebuji pomoc ohledné praktického zarizovani,
véetné pomoci s asistenci pro Honzu. Nadale, predevsim Honza,
potrebuje péci ve stacionari a otec rodiny potrebuje odbornou lékarskou
péci s viastnim zdravotnim stavem.

V tuto chvili se dostavame k otdzce, ktera musi padnout, avSak

odpoveéd na ni nikdy nedostaneme. Celou dobu veSkera odbornad
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psychologickda i psychoterapeuticka prdace s rodinou byla vedena
predevsim v atmosfére zalozZené na velké diivere a na velkém pocitu
bezpeci. Byla vedena predevsim s velkym ohledem a respektem ke vsem
clentim rodiny bez uplatnéni prosazovani vilastnich stinu a prosazovani
svych potreb. Kdyby se vsak zkusila pouzZit moc, kterou prave terapeut
ma, k zapusobeni a prosazeni moznosti, aby rodiné pomahali asistenti
castéji — vcetné noci — je otdzkou, zda by situace zasla az tak daleko.
Vzhledem k povaze matky, kterda byla v urcitych ohledech svéhlava a
navic vsSe brala jako své poslani, sviij udel, by muselo byt pouzito silné
manipulace se kterou bychom se jako pracovnici velmi Spatné
vyrovnavali. A nejspise bychom stejné museli rezignovat, nebot bychom
jednali proti vuli klienta a to proti velmi silné vili, ktera v tomto ohledu
nepripoustéla jakékoli kompromisy. Toto je spise otazkou k zamysleni a
zdroven poukazem k tvrzeni, Ze ne vSechna moc je zdkonité tou Spatnou,
ze vedomé ji za urcitych situaci lze pouzit k uzZitku klienta. Nebot do
jisté miry i ted bylo pouzZito cdstecné moci, aby otec souhlasil

s nabizenou pomoci asistence.

3.1.3 Hledisko lékare

Na zacatek si uvedeme Hippokratovu pfisahu, kterd je zéakladem
lékatské etiky. Otazka moci a jejiho pouziti je otdzkou piedevSim
etickou, proto za¢neme zdkladnim etickym dokumentem lékatstvi, ktery
je samozifejm¢ aktualizovdn dle potifeb. Tyto potifeby se vyskytuji
prabézné a pravé v Hippokratové pfisaze narazime na rozpor tykajici se
interrupci nebo nyni aktudlni avSak velmi citlivou otdzku euthanasie.
Tyto otdazky jisté stoji za zamyS$leni, nejsou vSak smyslem této prace,
proto nebudeme vést filosoficky dialog na toto téma, i kdyz by byl jisté
velmi zajimavy. Nasim tématem je otdzka moci, jejiho vyuziti ¢i zneuziti
v lékatské profesi a timto tématem se budeme zabyvat i nadale. Lékati
jsou zajisté v odliSném postaveni oproti ostatnim pomdahajicim profesim,
nebot praveé lékatrsky pristup prosel velkym vyvojem a zménami. Opousti

se model vSevédouciho I1ékate, ktery ani nemusi pacientovi sdélovat
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diagnézu a hledi na néj svrchu ze svého postu. A 1é¢ba pokracuje podle
l1ékatovych slov, bez ohledu na nadzor a vnitini pfesvédceni pacienta.
Naopak dnes se lékaf snazi pacientovi pfiblizit, vice vysvétlovat a svou
moc by jiz nemél prosazovat a uplatinovat bez ohledu na pacienta. Pravé
dneSnim pfistupem se budeme dale zabyvat s poukazanim opét na
zkuSenosti nas$i rodiny. Nyni si uvedeme text Hippokratovy pfisahy,

abychom od néj pokrocily ddle k mocenskym ptistupim v medicinég.

Hippokratova pfisaha (kolektiv autord, Kronika mediciny 1994
s.37):

1. Prisaham a volam Apollona lékare a Asképia a Hygieu s Panakiu
a vsechny bohy a bohyné za svédky, Ze budu tuto prisahu a smlouvu
podle svych schopnosti a podle svého védomi dodrzovat. Toho, kdo mé
naucil umeni (lékarskému), budu si vazit jako svych rodic¢it a budu ho ze
sveho zajisténi podporovat. Kdyz se dostane do nouze, dam mu ze svého,
stejné tak i jeho potomkiim dam a budou stejni jako moji bratri. Pokud
po znalosti tohoto (lékarského) umeéni zatouzi, budu je vyucovat zdarma
a bez smlouvy. Sezndamim své syny a syny mého ucitele a vSechny
ustanovené a na lékarsky mrav prisahajici s predpisy, prednaskami a se
v§emi ostatnimi radami. Jinak vSak s nimi neseznamim nikoho dalSiho.

2. Lékarskée ukony budu konat v zajmu a ve prospéch nemocného
podle svych schopnosti a svého usudku. VystiFiham se vSeho, co by bylo
ke Skodé a co by nebylo spravné.

3. Nepodam nikomu smrtici prostiedek, ani kdyby mne kdokoliv o to
pozdadal a nikomu také nebudu radit (jak zemr#it). Zadné Zené neddam
prostredek k potratu.

4. Sviij zZivot uchovam v cCistoté a bohabojnosti, stejne tak i své
(lékarské) umeéni.

5. Nebudu (lidské télo) Fezat, ani ty, co trpi kameny, a tento zakrok
prenecham muzim, kteri takové remeslo provadéji.

6. Do vsech domii, kam vstoupim, vstupovat budu ve prospéch
nemocného, zbaven kazZdého védomého bezpravi a kazZdého zlého cinu.
Zvlaste se vystriham pohlavniho zneuZzZiti Zen i muzu, svobodnych i

otroku.
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7. Cokoliv pri lécbe i mimo svou praxi ve styku s lidmi uvidim a
uslysim, co nesmi se sdélit, to zamlcim a uchovam v tajnosti.

8. Kdyz tuto prisahu dodrziim a neporusSim, necht ve svém Zivoté i ve
svem umeéni skromné dopredu postoupim. Tak ziskam si vaznost vSech lidi
po vSechny casy. Kdyz ale zdkazy prestoupim a prisahu poruSim, necht
stane se pravy opak. “

Tento slib je zdkladnim etickym principem, ktery klade velky diraz
na osobnost lékafe a zduraznuje zakladni princip zalozeny na lékafové
svédomi. Tento princip pfedevsSim nabada cinit vSe, pro blaho a lepSsi
zdravotni stav pacienta, zavazuje mlcenlivosti — ¢imz se buduje veliky
prostor k divéfe mezi lékafem a pacientem. Zaroven jste si jisté vSimli,
jak uz bylo upozornéno doptedu, ze jsou jisté rozpory mezi skutec¢nosti a
timto slibem. AvsSak zaklad, kdy pacient je prakticky stfedem vesmiru,
tam je. Jak uvadi Vymeétal (2003 s.113), tak role Iékate se postupné
méni. Lékat je odbornikem, ktery zaroven se svym pfistupem si vytvari
osobni vztah s pacientem. Timto osobnim vztahem se I¢kati do jisté miry
vratili k pivodnimu obrazu pacienta, ktery byl bran v prvni fadé jako
Clovék. Tedy neléc¢i se nemoc, ale ¢lovék, ktery né¢jakou nemoc ma. Toto
piiblizeni k ¢lovéku mélo za nésledek i1 vytvafeni multidisciplinarnich
tymu vytvofenych pradveé z potieb clovéka. Protoze i kdyz je clovek
nemocny, zustava ptedevSim ¢lovékem — neni jen nemoci.

Lékati je pfisuzovana moc, podobné jako terapeutovi ¢i farafi.
Nebot je lidmi vyvySovan na piedestal a je mu pfipisovdna vSemocnost,
vS§emohoucnost a v§evédoucnost. Zaroven je pacientem ocCekavéana osobni
angazovanost Iékafe 1 pochopeni a moznost rychle, pokud moZno
bezbolestnd, pomoci (VYMETAL 2003 s.113-114). Zajimavé je i pojeti
vzédjemnych ocekdavani a ptfedpokladd .Pacient pifedpokldadd predevsSim
pomoc a zmirnéni ¢i odstranéni symptomid. Déle ocekava lékatovu
podporu a muze se na néj tedy ve vSem spolehnout, véetné¢ informovani o
dulezitém. Lékat je clovékem, kterého pacient mé v Gcté a zdroven z n¢j
ma obavy (VYMETAL 2003 s.116). Tento ambivalentni pfistup je sam o
sob¢é paradoxem, ale vcelku pochopitelnym, nebot Iékat je stale
spolec¢nosti vniman jako velmi vyjimeény ¢lovék, nebot budeme-li

k sob¢ upfimni, zdravi 1 zivot mame jeden a Iékat je tim, kdo ho poméha
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chranit 1 zachranovat. Z téchto davodid jsme na lékati zavisli, ale
abychom mohli plné véfit, musime se citit v bezpe¢i a musime citit

lékatlv zajem o nés.

Opét priklad nasi rodiny z velmi neddavné doby, kdy matka leZela
v nemocnici. VesSkery zdravotni persondl se zajimal nejen o ni po
zdravotni strdance, ale i po strance potieb a pohodli. Hledali spolecné
s rodinou, jak zprijemnit dny v nemocnici pomoci televize, casopisii.
S rodinou mluvili také velmi otevirené a dodavali podporu i ocenéni, aby
situaci zvladali. Byli velmi otevieni i po jeji smrti, kdyz byla rodina pro
véci. OSetrujici lékar si udélal ¢as na vysvétleni a zodpovézeni otazek.
Nez prisel, vrchni sestra dodavala otci podporu, snazZila se ho i
motivovat v mySleni dal a zaroven vyjadrovala velké pochopeni z bolesti
ze ztrdty zZeny. Byla velmi osobni, vstFicna a autenticka a podobne i
nasledné lékar. Toto osobni priblizeni bylo brano od otce jako pochopeni
situace i vyjadreni podpory a zaroven utvrzovalo v presvédceni, Ze
vSichni délali vSe pro zachranu, protoze i jim osobné na vSem zdlezelo.

Z opac¢ného pohledu 1ékatfe, co on ocekdva od pacienta, Vymctal
uvadi (2003 s.116-117) podiidivost a vdécnost a také rychlé zlepSeni
zdravotniho stavu. A jeSté dodava jeden velky omyl I1ékaita, ktefi
piedpokléddaji spoluprédci ze strany pacienta. AvSak v okamziku
subjektivniho zlepSeni zdravotniho stavu, pacient pfestavd pokyny
dodrzovat a k jejich plnéni je potfeba neustdlé motivace ze strany lékarte.
Pro l1ékate je samoziejmé, ze pacient s nim bude sdilet wveSkeré
informace, které maji vliv na zdravotni stav, véetné¢ téch nejintimnéjsich,
coz muze u pacienta vzbuzovat uzkost. Opét tedy nardazime na nutnost
bezpeéného prostiedi plného duvéry. My vSichni musime ptfekonat
pozustatek doby minulé, kdy byla mezi lékafem pacientem celkem velka
propast a zacCit se vzajemné respektovat a duvéfovat si. Tento respekt
musi byt vzadjemny, podobné jako vzdjemnd tcta, nebot i lékai by m¢él
pohliZzet na pacienta jako na plnohodnotnou osobnost Iékatfi principidlné
rovnou (VYMETAL 2003 s.133).

Dalsim velmi dulezitym néastrojem Iékate je komunikace

s pacientem, kterd by méla mit své zdkonitosti a neméla by byt
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podcennovdna. Musime mit na paméti, prakticky vSichni, ktefi pracujeme
s lidmi, ze pfi rozhovoru jsou ucastny dvé strany, které musi vzdjemné
chapat co druhd strana nejen tiké, ale pfedevsSim co tim chce fici. Nebot
tyto, feknéme komunikacni bariéry, mohou zpusobit §patné pochopeni a
tedy necekanou reakci. Ptfiklad komunikaénich bariéry uvadi Vymeétal
(2003 s.121) pti vySetfeni a kontaktu s malymi détmi, cozZ muzZe byt jesSte
znesnadnéno tfeba malou osobni zkuSenosti. Rozhovor je specificky a
mél by byt tmérny chapani podle véku ditéte, ale i jeho moznosti a
schopnosti. Podobné jako je kazdé dité ruzné vyspélé, je tomu i
s dospélymi pacienty. Komunikac¢ni bariéry souvisi tedy nejen s vékem,
ale 1 se smyslovymi a mentalnimi schopnostmi, muaze byt ovlivnén
duSevni poruchou ¢i jazykovou bariérou. Kazdy ¢lovék ma jiné
schopnosti a pravé pfi individudlnim pfistupu, kdy si i 1ékat ovétuje, zda
pacient vSe sprdavné pochopil, je prostor pro vytvofeni davérného a
bezpeéného prostfedi. Idedlnim modelem je psychologicky ¢i
psychoterapeuticky ptistup k pacientovi, pfesnéji fefeno inspirovany
uvedenymi obory a jejich technikami. Kdy tedy vzdjemné pochopeni a
porozuméni je dano velkou davkou empatie’” a snahou porozumét
druhému ptedevSim lidsky. Porozuméni 1 vztah mezi Ilékafem a
pacientem, je dilezitym bodem 1é¢by, nebot se jednéd o kli¢ k zdkladnimu
postoji pacienta k nemoci. Dal§im nepomijitelnym bodem je identifikace
psychosocidlnich vlivi, nebot lze povazovat za prokazané, ze kazdé
onemocnéni se tyka clovéka jako celku, vcéetné fyzické 1 psychické
stranky a ob¢ tyto stranky se vzajemné ovliviiuji. Pomoci téchto zasad je
vytvofeno prostiedi pochopeni, jistoty, davéry i nadéje (VYMETAL 2003
s.135-138).

Opét si uvedeme priklad nasi rodiny, kdy pred casem mnavstivili
rodice se synem Centrum proti bolesti. Co se tam odehrdlo zname
zprostredkované od matky a od syna, ktery nebyl pritomen po celou

dobu, nebot pristup lékarky matku natolik vydeésil (hlavne se obavala, Ze

" Empatie — schopnost vcitit se do pocitd a jednani druhé osoby, které je
soucasti emocéni inteligence; Sifeji uméni dovedné zachazet s emocemi, vcitovat se
do situace druhé osoby, snaha pochopit druhého v jedndni i mySleni pomoci
verbalnich i neverbalnich projeva (HARTL 2000 s.139)

59



pred nim rekne vse i ohledné progndzy Honzovy nemoci), Zze ho poslala
ven. Diilezitym faktem je, co si vSak matka s Honzou odnesli. Matka si
odnesla verdikt, Ze za Honzovi bolesti miize tim, Ze ho na sebe
nafixovala, protoze ho do roka kojila. Dale pani doktorka matku
presvédcovala, zZe se musi zasnazit Honzovi ulevit od bolesti pomoci
akupunktury, sama lékarka ji také praktikovala. Timto vsim vyvolala
v matce pocit, Ze si ani nezjistila co Honzova diagndza presné je a
vysvétlovala ji, Ze jiz v minulosti neurolog praktikovani akupunktury
zakazal z obav pred zhorsenim Honzova zdravotniho stavu. Nakonec od
lékarky odchazela matka velmi rozcilend, navic s pristrojem, kterym
méla do téla Honzy vpravovat elektrosoky — pry k otupeni cinnosti nervii,
diky kterym citil bolest. Za zapiijceni tohoto pristroje zaplatila matka
500,- Kcé. Pred pouzitim se poradila opét s neurologem, ktery
nedoporucil experimentovat na této bdzi s nervovym systémem, nebot by
to mohlo byt spise horsi. Matka se tedy citila oklamana, podvedena a
nepochopena. Lékarce prFistroj vratila, 7ekla co se dozvédéla od
neurologa, coz dotycna lékarka neprijala.

Na tomto ptikladu zfetelné¢ vidime zneuziti postaveni lékaiky, ktera
se nezajimala zda ji matka rozumi, avSak matka se citila obvinénad a
zodpovédnd za bolesti syna, navic se citila nepochopena a obelhané diky
piistroji, ktery specialista nedoporucil vibec vyzkouSet. Doktorka
nebrala vadzné matciny vyhrady k pouziti jehlicek a doporucila jesté
rasantnéjs$i 1é¢bu pomoci elektrického proudu. Matka 1ékatfce nevéfila a
vcelku opodstatnéné, nebot lékatka postupovala z pozice své autority a
uplatiiovala svou moc bez ohledu na okolnosti. Pomineme-li skutecnost,
7e upfednostiiovala alternativni medicinu oproti v&decké na piadé VFN'
a doporucila ptistroj, ktery je pro danou diagnézu nevhodny — timto
utvrdila matku v nedostatku znalosti tohoto onemocnéni. A je
samoziejm¢é nasnad¢ otdzka etickd, zda mé pravo si 1ékaf nechat zaplatit
za svij vlastni experiment na pudé VFN a zda ma pravo v této oblasti
experimentovat a nerespektovat vuli zdkonnych zastupct. Pfi tom vSem
vystupovala jako expert, ktery si ani na moment nepftipustil fakt, ze

Honza je do jisté miry rarita a nelze aplikovat cokoli. Matka s Honzou

' VEN — VSeobecna fakultni nemocnice
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nebyli rovnymi partnery v komunikaci s Iékatkou a odchézeli velmi
urazeni a nasStvani (pfedevSim matka).

Nyni se podivime na posledni Iékatfské hledisko ve vztahu
k pacientim a tim je jiz vySe uvedena otdzka mocenského stinu tentokrat
u Iékate. Budeme-li vychazet z Hippokratovy ptisahy, ve které se
nevyskytuji temné stranky, byl by lékat dokonalou bytosti, kterd vzdy
jednd v zdjmu pacienta. Musime si uvédomit skutec¢nost, Ze vSichni a
lékate nevyjimaje, jsme ptfedevsim lidé. Jako lidé jsme vystavovani
riznym svodim a zajmum. I mezi 1ékati jsou taci, ktefi se nechaji vlacet
svym mocenskym stinem a chovaji se vice jako Sarlatdni nez lékafi.
Pouzivaji nekonformni a neozkouSené metody, bud si nejsou védomi
skutecnosti, ze ptfekrocCili hranici mezi 1é¢enim a Sarlatanstvim a klamou
pacienta i sebe — coz je lepsi pripad. Tou hor$i variantou je skutecnost,
ze to délaji zdmérné a pomahaji sobé¢, at jiz finanéné nebo ziskavanim
prestize (GUGGENBUHL-CRAIG 2007 s.21-22). Tento model je vidét i
na vysSe uvedeném ptikladu, kdy lékatka zkouSela alternativni medicinu a
jesté se pfi tomto pokusu obohacovala. Nebudeme ji pfisuzovat zameér
v jejim jednani, 1 kdyz se tato mySlenka nabizi. Minimalné¢ vSak poruSila
etickd pravidla i1 pravidla slusné komunikace, kterd jsme si uvedli a pfti
tomto jsme vychazeli ze zkuSenosti Prof. Vymétala z oblasti 1ékatstvi.

Nabizi se zde k zamySleni jesSté jedna spisSe filosofickd otazka,
nebot pacient je brdn jako ¢lovék nemocny, kdybychom S§li k podstaté
slova — znamend Ze nemd moc. Z hlediska terapeutického ptistupu, je
moc nad sebou kompetenci kazdého ¢lovéka a z tohoto hlediska bychom
tedy vSichni pracovnici pomadahajicich profesi, vcéetné Ilékatt, méli
kompetence — a tedy i moc — lidem vracet, ne si ji usurpovat a brat na
svou stranu. Toto uvédoméni a tato snaha je projevem respektu
k druhému a opravdovou snahou pomdahat a 1écit.

Na zavér této kapitoly si uvedeme jeSté jeden priklad nasi rodiny,
kde byl nezédjem o pacienta a tento piistup napomohl ke znic¢eni zdravi

matky.

Jedna se v poradi o druhého psychiatra matky, ktery celou lécbu

pojal medikamentosné. Nebot vidél neresitelnost situace a pouze
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predepisoval léky, kdy recepty vydaval okamzité nebo nékdy i cleniim
rodiny. Dle matky se nikdy nezajimal co se v ni odehrava, kdyz neni
zména, nejde tedy nic jiného nez vse tlumit léky. Tyto léky (Neurol a
Hypnogen) predepisoval cca deset let a musel si jako lékar byt védom
zavislosti, kterou na nich matka rodiny ma. Nijak tento fakt neresil, otci
rodiny na dotaz, zda toho Zena nebere prilis odpoveédél, Ze ji na tento
fakt wupozornil a vice je mna ni. Jinymi slovy prehodil vlastni
zodpovédnost na ni — opomnél fakt, Ze on je tim, kdo léky predepisuje.
Takoveé jednani je ukdzkou profesniho i lidského selhani. Matka rodiny
nakonec na rizna doporuceni zménila psychiatra, ktery si jako jeden
z prvnich ukolu dal, Ze ji zbavi zavislosti na vySe uvedenych lécich.
Hledal alternativni ndhradu, snizoval davky. Navic mél i terapeuticky
pristup, kdy s matkou predevsim hovoril o vsech i skrytych trdpenich.
Matka s nim byla velmi spokojend, doporucila k nému i svéeho manzela,
ktery zacal mit také psychické probléemy a oba byli velmi spokojeni.
Ovsem posSkozeni zdravi vilivem dlouhodobého naduzivani Ilékii a
kombinace s alkoholem (takto byl fyzicky i psychicky stav pro matku
snesitelnéjsi) bylo jiz nevratné.

Toto srovndni je samo o sob¢ paradoxem, nebot se jednd o stejnou
profesi obou Iékaill a na uvedeném ptikladu vidime, jak velkou roli hraje
skute¢nost, ze jsme predevsSim lidé. A to lidé rlGzni s riznymi pftistupy,
pro jednoho bylo snaz$§i (mozZnéd i vlastni obranou) o niem nemluvit,
béhem par minut se s pacientkou rozloucit a jde na tadu dal§i — vice
pacientl, vice penéz. A druhy se snazi zachréanit situaci pfedevSim ve

prospéch pacientky a napravuje i pfedchozi selhani.

3.1.4 Hledisko duchovniho

Pro mnoho lidi v pfevazné ateistické Ceské republice je duchovni
rozmér ve smyslu nédbozenstvi nécim, co by nemélo mit ve védeckém
oboru misto. Mnozi psychoterapeuti vnimaji své vétfici klienty jako
nezralé ¢i neurotické osobnosti a viru berou jako prekdazku wvnitini

svobody, osobniho rtistu a autenticity. Naopak pro mnohé duchovni jsou
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psychoterapeuti zosobnénim ohrozeni jejich ovecek. Mezi témito dvéma
tabory zavladlo pfiméfi, nebot obé strany pochopili, Ze takto vyhranény
ndzor bude k oboustranné $kodé¢ a tim posSkozenym bude klient nebo ¢len
nabozenské obce. A on bude také tim, komu by mohlo byt nejvice
ublizeno (RICAN 2006 s.561). Vzhledem k faktu, Ze naboZenstvi je
velmi Siroky pojem a mize zahrnovat mnoho riznych vyznéni, ktera by
sama o sobé& vystacila na samostatnou praci, budeme se drzet naSi
judaisticko-kfestanské tradice, kterd ma u nds svou historii nejdéle.
Navic je zakladem naSeho kulturniho zdzemi, vzdélanosti a etickych
principt pravé v Evropské spoleénosti jak trefné popsal Mamula a Cierna
(VODACKOVA 2007 s.316). Vzhledem ke zmé&nam, kterymi prosla nase
spole¢nost, ma Ceska republika véficich velmi méalo v porovnani tfeba se
Slovaky ¢&i Polaky. Je nutné si uvédomit, ze je rozdil v Cechach a na
Moravé, kde tradice kfestanstvi zustala vice ziva. Na viné je vice
faktort a miazeme se priklancét ke kterémukoli, at jiz pocit hotkosti po
svétovych valkach nebo komunistickd minulost po dobu ¢tyticeti let, kdy
duchovni byli pronésledovéani, potfebovali statni souhlas k vykonu
povolani — tim jich bylo mén¢ a méné. Kazdopadné se zacali vzdalovat
z béznych zZivotl a mladSi generace vyristaly v prostfedi, kdy nebylo
obvyklé mit svého fardfe a chodit do kostela. Duchovni si musi zpét
vydobyvat sva postaveni, kterda byla minimalné jesSté pifed obéma
svétovymi valkami samozfejmou soucasti zivota. V nasledujicich fadkach
si uvedeme pfinos duchovnich i podobnost jejich prdce s terapeutickou —
vzhledem ke stdfi ndboZenské komunikace by bylo troufalé tvrdit, ze
terapie naucila duchovni vést rozhovory, ale jist¢ nemalou mérou
ptispéla k vyvoji zplusobl vedeni hovort v duchovni sféfe. Proto jsou
v soucasnosti zatfazovani duchovni do multidisciplinarnich tymua, zatim
jsou plné zapojeni v rdmci krizovych intervenénich tymua pusobicich
piedevsim pii hromadnych neStéstich. Pomalu se vraceji duchovni do
nemocnic, kde je zfetelna potifeba verbalniho kontaktu, pfedevSim na
oddélenich, kde jsou dlouhodobé& lezici. Jako ptiklad si miZeme uvést
Ustiedni vojenskou nemocnici v Praze, kterd ma svého vlastniho kaplana
a to pfedeviim diky skutednosti, e kaplani jsou souc¢asti armady CR.

Dalsi nemocnici, kde se setkdme s knézimi i1 fadovymi sestrami je
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prazskd nemocnice Pod Petfinem, kterd byla po revoluci vracena fadu
Milosrdnych sester svatého Karla Boromejského a mimo jiné bylo
v ramci této nemocnice otevieno prvni a zatim jediné detoxikacni
centrum pro déti. Coz poukazuje na mezioborovou spolupraci, ve které je
nezbytné zastoupeni vSech oborll vySe uvedenych, nebot na prvnim misté
nam vSem jde o druhého c¢lovéka — pro nékoho tim druhym blizni, pro
jiné klient a pro dalsi pacient.

Ri¢an (2006 s.564) mimo jiné uvadi i prosp&3nost nevtahovat klienta
v terapii do umélého svéta zkonstruovaného odborniky, ale naopak staveét
na jeho pfirozeném prostiedi, které ma v sob&é obsazeny ozdravny
potencidl. Timto prostiedim je samoziejmé domov, nebo také prostiedi
skupiny, kterd je pro ¢lovéka vyznamné a jejimz je tieba ¢lenem. Timto
prostiedim mutze byt pravé zazemi skupiny, podobné nadbozensky
orientované, nebo maji spole¢né téma (svépomocné psychoterapeutické
skupiny). Clovék potfebuje né&kam patfit, pokud patii do nabozenské
spolecnosti, tak pravé obec bliznich davéa clovéku potfebné zdzemi a
podporu. Protoze je velmi dulezité zazemi, ze kterého ¢loveék pochazi a
logicky je tedy také nutné, aby feSeni mohl hledat v jemu blizkych
hodnotach. Duchovni je tim, kdo tady je pro své ,ovecky” vzdy,
v situacich nemoci, ztraty, bolesti, ale i radosti. Sdili s nami dobré i zl¢
a pomaha nédm hledat svétlo uprostfed tmy. Je duchovnim vidcem a
ucitelem, ktery nas provazi a pomaha nam hledat odpovédi na otazky po
smyslu Zivota 1 smrti. Samozifejmé tato cesta je pro vé&fici a odpovédi
v theologickém duchu také, musime mit na paméti i nevétici, ktefi také
tapou a hledaji své odpovédi a duchovni jim muze nabidnout jeden
z moznych pohledi a pfipadné mu byt privodcem pti hledani jiného.
OvSem v tomto smyslu se pak jednd vice o terapeutickou praci, kterd se
sice do jisté miry s duchovnim rozhovorem muzZe prolinat, nikoli vSak
splyvat.

Cim dal cGastéji se objevuje termin psychospiritualni krize, tento
termin se objevuje nejen v rdmci krizové intervence. Na uvod se zkusime
zamyslet nad tim, kdo mlze touto krizi prochazet. Na prvni pohled by se
mohlo zdat, ze se tykd pouze véticich lidi, ktefi feSi duchovni otadzky ve

vztahu k Bohu. To by byl jen povrchni pohled, protoze i nevéfici se

64



dostdvaji do situace bilancovdni a ptfemysSli nad obdobnymi otdzkami,
které maji souvislost se smyslem zivota i s tim co se déje dale a otdzky
pfesahujici ¢&lovéka i existenci. Mamula s Ciernou uvadéji, ze
z psychologického hlediska je spiritualita soucasti lidské psychiky,
nebot kazdy potfebuje mit svou viru, sviij smysl zivota (VODACKOVA
2007 s.316). Tento termin plné nesouvisi s naSi tématikou, nebot pohled
duchovniho ani potfeba duchovniho neni podminéna prozivdnim krize.
Z téchto duvodi ji zminime jen okrajoveé, ale nemuzeme ji Uplné
opomenout. Budeme vychazet z Vanéury (VODACKOVA 2007 od s.329)
a jeho zkuSenosti s psychospiritudlni krizi, kterou nazyvad neobvyklé
zkuSenosti, které =zahrnuji zmény védomi 1 zmény percepCnich,
emocionalnich, kognitivnich a psychosomatickych funkci. Tato krize se
muze objevit u kohokoli, véficich i nevéficich a pfi hledani odpovédi na
otazky, co se s nim déje, mize na své cesté dojit k duchovnimu a s nim
hledat odpovédi. Samoziejmé jsou 1 jiné mozZnosti pfi tomto hledani,
které jsou jisté vyuzivany, minimdalné v radmci krizové intervence.

Vzhledem k zvlastnim zazitkim lidi prozivajicich tuto krizi, muaze
dojit k zamén¢ s né¢jakym psychotickym onemocnénim (napft.
schizofrenii), jsou zde vSak jasné odliSnosti ve vyskytu ptiznaka, které
v pfipadé krize nasleduji po zfetelném psychosocidlnim stresoru. Zazitky
v rdamci krize jsou velmi rozdilné, v jednom se vSak shoduji a to tim, Ze
vzdy ptesahuji ¢lovéka samotného, jsou mystické a velmi zvlastni. Lidé
diky témto prozitkim hledaji sami sebe a své hranice. Pokud si tuto
situaci pfedstavime, je vcelku na prvni pohled zfejmé, ze <clovek
v prvnich chvilich zazivd zmatek sam v sobé&, napadne ho jisté, Ze néco
neni v pofddku a nevi co s tim. Tato krize muze byt i spojena s naSi
pievazné ateistickou spolecnosti, nebot potieba duchovniho zkoumadni se
v ¢lovéku objevuje a myslenky pfijdou i diky skutecnosti, Ze mnoho
situaci i zazitkl je béZnym rozumem nevysveétlitelnych.

Mezni momenty v zivoté vétSiny lidi jsou velké uddalosti, at jiz
radostné, nebo smutné az tragické. Témi radostnymi mize byt tieba
svatba nebo narozeni ditéte. Duchovni je zde pro vSechny tyto
ptilezitosti a pokud lidé jsou veétrici, sdili s nimi vSechny pfipravy,

véetn¢ pripravnych rozhovori. V opacném piripadé, tedy tykajicim se
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smutnych okamzika v zivoté cClovéka, kterymi mulze byt tézkd nemoc,
umirdni (vlastni nebo ncékoho blizkého) ¢i umrti, je duchovni také
s nami. Pfed nédmi je najednou spousta otdzek typu: ,,Pro¢ zrovna
ja/my?*“, v sob¢ zazivame pocit celkové nespravedlnosti svéta a snazime
se najit nékoho, kdo je za tento stav véci zodpovédny. MySlenky se
mohou zaobirat teorii, zda je to trest za néco zlého — ale Casto clovék
dojde k ptesvédceni, Ze byl dobrym clovékem a nespachal nic tak
hrozného, aby byl takto potrestdn a prakticky nejen on (KUSHNER 1996
S.16). Tyto mySlenky nejsou tak cizi a podivame-li se do Bible, pfesnéji
do Starého zakona, najdeme takovy ptfibéh v knize J6b (BIBLE 1990, dle
CEP 1985 od s.418). Najednou vidime, Ze nejsme sami a neni to trestem.
Timto tématem, podpofenym 1 vlastni zkuSenosti se zabyval rabin
zidovské obce ve Spojenych statech ve své knize: Kdyz se zlé véci
stavaji dobrym lidem. Tato kniha velmi dopodrobna mluvi o mySlenkach,
prozivani a otdzkach, které ptfijdou potkd-li ¢lovéka tézkd rana. Hleda
odpovédi podobné jako vSichni ostatni, hledd je jako clovék 1 jako
duchovni.

Otazky, které napadaji se tykaji i toho co bude dal, véetné toho co
bude po smrti. Okolo nas vidime lidi, ktefi maji také svou minulost,
kterd nebyla vzdy rizova, nékdo ma tendence srovnavat, kterd smrt je
lepsi a ktera horS$i, ale nic z téchto informaci lidi kolem nés, stale
pfitomnou bolest nezmensSi. Najednou potifebujeme né¢koho, kdo s nami
bude sdilet cas, bude poslouchat tfeba stidle dokola, co Ze se ndm
piihodilo apod. A toto je prostor pro duchovniho, ktery je také tim kdo
provazi at jiz nemocného nebo ostatni blizké a neboji se s nimi vSemi
mluvit 1 o tézkych tématech. Samoziejm¢ jsou témata odliSna u véticich
a jind u nevéficich. Pravé u vétficich se najednou miize objevit obzaloba
Boha, jakozto odpovédného za cely svét. Toto je také prostor pro
duchovniho, jak se ptfiblizit k druhému, jak mu pomoci najit smifeni
v prvni fadé se sebou a poté i s Bohem. Pribéh rozhovoru se méni

v zéavislosti na dob¢, kterd uplynula od dané udalosti.

Nyni zkusime opét priklad z nasi rodiny, kdy po smrti matky se

rodina domluvila, Ze pohreb bude v kostele — nebot je to misto
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mirumilovnéjsi a rozhodné prijemnéjsi neZ krematorium. Otec si
v zadném pripadé nepral vystavit déti takové zatézi, kterou je zajizdéjici
rakev a , studeny“ a neosobni Fecnik v krematoriu. Za otcem prijela
fararka, ktera s nim rozmlouvala nejen o priciné umrti a o tom, co se
odehrava a musi zaridit. Rozhovor vedla i se zamérenim na minulost, jak
se s manzelkou poznali, jaky byl jejich Zivot. V pritbéhu rozhovoru byl
prostor pro plac¢ i smich. Probirali veSkeré vztahy v rodiné a pomoci
prevaznée otevienych otdazek (tedy téch na které se neodpovida ano/ne) se
probirali Zivotem. Ddle se fararka sesSla obéma détmi, aby je pripravila
na pohveb, jak po formalni strance — co se bude dit, tak po duchovni, kdy
s nimi mluvila o Bozim zaslibeni a nadéji, Zze matka s nimi bude stale,
pravé ve vzpominkach a jejich srdcich a jednou se znovu setkaji. A pro
vSechny zde byla nabidka, Ze bude kdykoli k dispozici, pokud budou
potrebovat.

Na tomto pfikladu vidime velkou podobnost s psychoterapeutickym
rozhovorem, coz nikoho zfejmé nepiekvapi, nebot ve srovndni
s psychoterapii je duchovni rozhovor velmi stard zalezitost. A duchovni
rozhovor i1 psychoterapie vychdzi ze stejnych kofent. Zakladni odlisSnost
je tématicka, kdy s duchovnim mluvime o vécech, lidové feceno, mezi
nebem a zemi a dobry duchovni odkryva nasSe vnitini prozivani, nédzory a
pomaha hledat pfijatelné wusporddani. Psychoterapie neobsahuje
theologickou slozku, ktera se samoziejm¢é muze vyskytnout a terapeut by
mél byt pfipraven ji probrat, podobné jako duchovni hledat odpovédi na
otazky ateisty — aby nedo$lo k mocenskému uplatiovani terapeuta nebo
duchovniho ve smyslu ovlivnéni druhého ¢lovéka.

Dalsi podobnosti mezi terapeutem a duchovnim je jak uvadi
Guggenbiihl-Craig (2007 s.22-23) je idedl duchovniho, ktery je druhym
vzorem pro psychoterapeuta (tim prvnim je 1ékat). Ideal v soudobém
smyslu z naSeho judaisticko-kfestanského prostiedi. Nebot duchovni by
meél byt v jistém smyslu ve spojeni s Bohem, sice jiz ne jako proroci ve
smyslu Starého zakona, ktefi byli Bohem pfimo povoldani. B&hem této
cesty duchovniho, ho také provazi temny bratr, podobné jako 1ékate ¢i
terapeuta, ktery je pokrytec. Duchovni pak ne ve sluzbé cirkve z divodu

své viry a svého poslani, ale aby mél moc a mohl ovliviiovat ostatni.
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Mize se projevit tfeba jako faleSny mravokarce, ktery kdze vodu a sam
pije vino. ProtoZze duchovni sdm je také Clovékem a provazi ho razné
pochybnosti na bazi lidské podstaty. Nebot je mnoho véci tykajicich se
theologie, které neni mozné jakkoli védecky dokazat, jsou vsSak prave
otazkou viry. Navic je do role odbornika, vSeznalce stavén pravé svym
okolim, svymi ovekami, nebot od duchovniho se ocekdva, ze vi kudy
vede cesta ke spdse a o pochybnostech nechce nikdo slySet. A stinem
duchovniho, jeho temnym bratrem, je maly fardf nebo knéz, ktery vi
vSechno vcetné poslednich véci tykajicich se zivota a smrti
(GUGGENBUHL-CRAIG 2007 s.23). A opét jsme se dostali k prevenci
zaslepeni moci a mocenskym stinem a tou je vlastni nahled, sebereflexe.
Pokud maji duchovni obavy, aby stin nebyl vét$i nez oni a zpytuji své
svédomi a dokazi si ptipustit i pochybnosti o sob¢&, jsou pfipraveni se
svym stinem bojovat a vyhrat. Ale jsou i1 taci, jako ostatné mezi vSemi
lidmi jsou dobti i zli, hodni i Spatni, ktefi pravé ostatni pfesvédcuji o
své pravdé jakymikoli prostfedky a nevahaji se snizit k jakékoli podlosti
¢i ohavnosti.

I v duchovni sféfe dochazi casto ke zneuzivani moci, castéji
k tomuto zneuZziti dochédzi u netransparentnich nabozenskych spolec¢nosti,
které pod rouSkou tajemna nevdhaji pachat i zlo¢iny (jako naptiklad
hromadné sexudlni orgie pti kterych dochazi ke zneuziti déti, hromadna
sebevrazda do které byli lidé manipulaci pfivedeni apod.). Pouzivaji
k tomu manipulacni praktiky, pracuji se zménami védomi a jednaji
obecné proti lidskosti a nemravné. I velké cirkve maji svou temnou
stranku, se kterou se obtizné vyrovnavaji a radéji se k témto obdobim
moc nevraceji, jako napftiklad carodéjnické procesy, potlacovani
reformétort apod., coz bylo zplisobeno pravé tvrdym uplatiovdnim moci
ve jménu jediné pravdy.

V soucasnosti jsou prakticky vSechny vySe uvedené obory zapojeny
do spole¢ného tymu, ktery pracuje pfi hromadnych nestéstich. Tento tym
je slozen ptedevSim z duchovnich a socialnich pracovnikl, ktetfi jsou
pifipravovdni na pomoc pii katastrofach ve vycvikovém programu
Hlavniho ufadu Civilni ochrany CR, humanitirni organizace ADRA a

psychologické skupiny pro krizovou pomoc (VODACKOVA 2007 5.386).
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Cela spolupracujici skupina, tj. hasic¢i, policie, zachranafi (lékati a
zdravotnici), psychologové a duchovni se seSli v roce 2006 na spolecné
konferenci s nazvem: Vime o sobé. Tato konference byla vedend v duchu
nutnosti spoluprdce vsech slozek, Gcastnilo se ji mnoho profesionali ze
vSech oblasti pomdhajicich profesi a probéhla v ptatelském duchu
s velkym ocekavani a otevienosti k dalSi spoluprdci. Alespon v této
oblasti vidime posun v respektovani duchovnich ostatnimi profesemi a
otevirani cesty k dal§i mozné spoluprédci. Pomalu se situace Vv naSi
pfevazné ateistické spolecnosti za¢ina ménit a duchovni pfestavaji byt
témi, ktefi potifebuji pro Zivot berlicku v podobé ndbozenstvi a viry. Ale
zacind se op¢ét respektovat pravo volby a prdvo na viru kazdého ¢lovéka

bez urazek a pohrdani.

3.2 Lidsky a individualni pFistup

Pokud se na situaci podivame z hlediska vSech pomahajicich profesi,
jak jsme si je rozvedli v kapitole Moc nebo pomoc, je nutné vnimat vztah
s klientem nebo pacientem 1 z lidského pohledu. Protoze ve vSech
profesich byla patrna potfeba lidského kontaktu zalozeného na
vzajemném respektu, ucté a predevsSim lidském ptristupu. Aby byl klient
nebo pacient pfijat predevSim jako lidska bytost, kterd ma néjaké potize,
trapeni a nebyly vnimany jen samotné potiZze. Aby i odbornik na druhé
stran¢ nebyl chladnym profesiondlem, ale také c¢lovékem, ktery ma
pochopeni a vytvari pro klienta ¢i pacienta prostiedi, které je bezpecné a
bude se snazit pomoci a ulehcit.

VeSkeré¢ pomahajici profese kladou na pracovnika zvlasStni
pozadavky a maji své naroky. Tyto naroky jsou mimo jiné dany
charakterem povoldni, nebot se v ném setkdvdme s lidmi v riznych
situacich, ktefi potfebuji mimo odbornosti i lidsky vztah, ve kterém se
budou citit pfijati, pochopeni a podpofeni. Existuji i jind povoléani, ve
kterych se pracovnici také setkavaji s lidmi a je od nich ocekdvano
slusné spolecensky pfijatelné jednéani, které probiha do velké miry

forméalné. Oproti tomu pracovnici pomédhajicich profesi mimo odbornosti
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a slusného chovani déavaji velkou davku sami sebe a prdavé osobnim
pfistupem vytvaieji klima otevienosti a davéry.(KOPRIVA 2006 s.14-15)

DalSim tématem, ktery Kopfiva (2006 od s.21) otevird jsou tfi
paradoxy profesionalniho pomahani. Tim prvnim je pochopeni pro
kazdého, ptfijimat ho jaky je a mit ho prosté a obycCejné¢ rad a vidét v ném
to dobré. Pfitom vSem hraji roli pravé nasSe lidské stranky, kolikrat jsme
slySeli od okoli, Ze by nemohli pracovat se starymi, druzi zase
s postizenymi apod. Kazdy mdme své vlastni limity a své hranice, o
kterych musime védét a respektovat je — coz znamend i respektovat a
pfijimat sebe. Toto je jeden z divodl, pro¢ pracovnici pomahajicich
profesi podstupuji sebezkuSenostni psychoterapeuticky vycvik. V ném
hleddme sami sebe a sva bolavd mista i své hranice. Nebot ne vSichni
klienti jsou krasni, mladi, hodni apod., nasi pomoc, podporu i péci Casto
potfebuji ti chudi, nemocni, nemohouci, postizeni, ale i zdravi lidé, ktefti
prozivaji tézké obdobi. Paradoxem je pravé skutecnost, Ze bychom méli
pfijimat vSechny a na druhou stranu médme i svou lidskou stranku, ktera
toto do jisté miry znemoznuje. A pravé velkd mira sebereflexe a
zkuSenosti nas o této skutec¢nosti informuje dopifedu a umoznuje ndm se
spravné rozhodnout jak dal pokracovat v praci s klientem - slovem
spravné médme na mysli pfedevSim spravné v zajmu klienta, ale i pro
vlastni bezpeci. Druhy paradox nazyva jako lasku k bliznimu ve sluzbéch
potieby uspéchu. Kdy rozliSuje mezi pomoci bliznimu ve smyslu
dobrovolnictvi, kdy €¢lovék ve svém volném ¢ase pomaha. Uvadi paradox
ulohy mit radd témétr kazdého, ac¢ se to na druhou stranu jevi jako
nemozné, ale je to dle Kopfivy nezbytné, protoze diky tomu se odbornik
muize citit jako odbornik. Existuji vSak i nepfekonatelné antipatie pfti
jejichz vyskytnuti by odbornik nepodal svij profesiondlni vykon.
Domnivame se, ze profesionalnéjsi pradvé s ohledem na klienta, je
klientovi patfi¢né vysveétlit, Zze nejsme ti pravi pro jeho pomoc (nejsme
specialisté a odbornici na vSe a mame své limity). I kdyz to bude
nepiijemné, pro klienta je tato upfimnost v disledku vice, nebot nékdo
z kolegli muze lépe proniknout k problému a tedy i 1épe pomoci. Tady se
skryva temny stin a naSeptdvac, ktery by nas mohl vrhnout do vlastni

zkézy. Protoze pro pocit, ze zvladneme vSe bychom v diasledku obétovali
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klienta. Ttfeti paradox je nazvan jako ldska k bliznimu jako zbozi. Tento
problém se muze v pomdahajicich profesich vyskytnout sndze, nez kdekoli
jinde. Nebot pfeci pomdhdme lidem a jak si miZeme za pomoc nechat
platit. Toto je vnitini nahlodava¢ v mnoha z nds. Ale je nutné mit na
zteteli, Ze je to naSe profese, zaméstnani, které nds zivi. A navic jsme do
vzdélani a ziskdni odbornosti investovali mnoho c¢asu i financi. Kazdy
¢lovék je rad, kdyz déld praci, kterd ho bavi a mzda nebo odména je
pravé tim méfitkem. Za dobrou praci dostanu dobfe zaplaceno, podobné
jako tfeba automechanik za dobrou opravu auta dostane dobfe zaplaceno
1 my délame potfebnou praci. A navic rizikovou, nebot nepracujeme
s vécmi, ale s lidmi, ktefi potfebuji pomoci. Pokud bychom ztstali tfeba
u zminéného automechanika, jak by asi vypadala jeho prace, kdyby
nedostal odménu, kterd mu pravem nalezi. Moc by toho asi neudélal,
nebo by Sel jinam. Koptfiva (2006 s.27) uvadi ptiklad zdravotni sestry,
ktera usoudi, 7ze nema moc cenu se drfit a nechat si od lidi nadavat. A
nasledné je jeji prace bez zajmu o pacienty, ktefi ve vysledku za tuto
situaci nemohou.

VSechny tfi vySe uvedené paradoxy, jsou zakladem, ktery se
v pomahajicich profesich vyskytuje. Pracovnik musi hledat spravnou
miru pro své jednani, svou praci, ale i pro svou odménu. A pfi tom vSem
musi mit na paméti skuteénost, Zze on sdm je také predevsim ¢lovékem a
jako ¢lovék by se mél ke svému bliznimu, k druhému ¢lovéku chovat.
Nebyt nékde ve vySindch nad klientem a koukat shora, ani nemit , hlavu
v pisku“ a obavat se, co se zase pfihodi. Proto ve své prdci nesmime na
nas$i lidskost zapominat, ale naopak s jeji pomoci vytvaret bezpecné

prostifedi pro nasSe klienty ¢i pacienty a byt s nimi na jedné lodi.
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ZAVER

Tato prace zacind dlouhodobou studii jedné rodiny na zaklad¢
autorCiny Sestileté spoluprédce s nimi. Tato studie se zabyva osobni i
rodinou anamnézou =z hlediska individudlnich potfeb vsSech ¢lent.
V jednotlivych meznich a krizovych situacich srovndva mechanismy a
zpisoby fteSeni v porovnani s odbornou literaturou. Kdy zjiStujeme
jednotlivé potfeby c¢lentt rodiny a nésledné si potvrzujeme hypotézu
nutnosti oddé&lovat slova — PODPORA, POMOC, PECE - nebot prave
toto oddéleni ndm zajisti individualni pfistup k jednotlivym clentim
rodiny a tedy ma i své opravnéni a smysl. Pro kazdého je potifebnd jina
mira podpory a pomoci a ne vSichni potfebuji z hlediska dlouhodobosti
péci. Oddéleni téchto termind vychazi ze dvou dulezitych faktd — jeden
se tykd hloubky a dlouhodobosti, kterym se od sebe odliSuji jednotlivé
terminy a druhy fakt se tyka jiz uvedenych odliSnych potfeb jednotlivych
¢lentt rodiny. Timto se nam potvrdila prvni hypotéza, Ze vymezenim
pojmli se pohybujeme v podpofe, pomoci i péci podle individuédlnich
potieb kazdého. Timto je vnédSen 1 lidsky rozmér do pomahajicich
profesi, ktery se odliSnym piistupem ke kazdému. OdliSnym ve smyslu
jedinecnosti kazdého ¢lovéka a tedy i1 jeho potieb. Diky tomuto pfistupu
je vytvofeno potifebné zdzemi zaloZené na divéfe a bezpeci.

Dalsi kapitola zabyvajici se moci nam wukdzala, Ze pfi uplatnéni
moci, které je nékdy nezbytné ku prospéchu klienta, je nutno mit
spravnou miru. S uré¢enim této miry nam pomdadhéd do velké miry vlastni
sebereflexe, bez které by wuplatiovani moci bylo svévolnym
prosazovanim vlastni vile. Déle se mocensky stin neuplatiuje diky
lidskosti ve vztazich s klienty, kdy neni diametralné odliSné postaveni,
kdy by na jedné strané¢ byl ,,veliky“ pracovnik kterékoli z poméhajicich
profesi a na strané¢ druhé ,malicky®“ klient. Vyrovnanost ve vztahu
pfindsi mimo jiz uvedené divéry 1 vEétSi angazovanost klienta a prostou
lidskou chut néco zménit. Nebot ¢lovék se vice angazuje tam, kde je mu
dobte a citi se pfijaty.

V neposledni fad€ jsme si jeSté uvedli paradoxy, které pfindsi prave

lidsky ptistup. Pfi ném je dobfe prfedevsSim klientovi, avSak je nutné, aby
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si 1 pracovnik pfesné¢ vymezil svou roli v tomto vztahu. A vlastnim
sebepoznanim si osahal své meze a hranice, nebot bez vlastniho
sebepoznani by nebyl vztah rovnocenny ve vztahu k pracovnikovi.
Protoze pracovnik sam by neznal ani své moZnosti ani sva prava a byl by
nékde na hranici dobrovolnika a odbornika.

K jakékoli praci s klienty ¢i pacienty v rdmci pomdhajicich profesi
je potfeba mimo vzdélani i jedineény pfistup k lidem. V ném se skryva
otevienost 1 mnadhled, lidskost 1 profesionalita zaroven. S timto
komplexnim pohledem a znalosti vlastnich slabin i hranic jsme schopni
pracovat opravdu pro lidi. A musime si byt védomi hrozby mocenského
stinu, ktery tyto profese obsahuji a skryvaji a pokud se nam podafi se od
tohoto stinu osvobodit, méli bychom byt schopni nezneuzivat svého
postaveni a pracovat pro klienta a nikoli pro sebe a své potieby.
V ptfibéhu rodiny, kterd provazi celou tuto praci je vidét, jak moc je
zivot klikaty a kolik pfekazek je ¢lovéku stavéno do cesty. A pokud
budeme mit na mysli zlepSeni situace pfedevS§im pro ty druhé, tieba pro
tuto rodinu, budeme dé&lat svou praci s otevienym pfistupem. Nebot
v§ichni bychom si jisté prali, aby v takto tézkych situaci vSichni
pracovnici délali to dobré pro kteréhokoli ¢lena nasi rodiny. A aby téch
zneuzivajicich svou moc bylo v jejich zZivoté, respektive v Zivotech nés

vSech, co nejménc.
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SUMMARY

The thesis begins with a long-term study of one family that
originated on the basis of six-year collaboration. The study deals with
the personal and family anamnesis from the point of view of individual
needs. It compares the mechanisms and means of solutions in particular
limit and critical situations on the background of specialist literature.
The needs of particular members of the family are identified confirming
the hypothesis that it is necessary to differentiate the words support,
help, and care, in order to ensure an individual approach to each family
member. The amount of support and help needed varies with each person
and not everyone needs care in the long run. The differentiation of these
terms arises from two important facts, the one being the different depth
and duration and the other the already mentioned different needs of the
individual family members.

The next chapter dealing with power has shown that it is sometimes
necessary to exercise one’s power and that this can be beneficial for the
client. It is necessary to have and exercise the right amount of power,
and self-reflection helps us to determine the right amount. Without
reflecting on oneself and one’s actions the exercise of power becomes a
wanton enactment of the will of a worker. Another important factor for
maintaining an individual approach is humaneness which helps build
mutual trust and the feeling of safety. Without it there would be a
tangible position difference in the relations to the clients; on the one
hand there would be a “great” worker of whichever helping profession
and on the other hand a “little” helpless client. Besides the already
mentioned trust, the equality in the relationship brings greater

engagement of the client and simple human desire to change something.
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