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Abstrakt: 

 

 Domácí násilí existovalo vždy, ne vždy se však o něm mluvilo. V naší době se 

naštěstí mnoho tabuizovaných témat odkrývá, domácí násilí rovněž, ale velmi opatrně a 

velmi pomalu. Aktéři domácího násilí, kteří v něm žijí, samozřejmě nemají mnoho chuti    

o něm mluvit, a to ani oběti, ačkoli by to bylo v jejich zájmu. Mají však strach, často 

oprávněný, že se rozuzlení svého problému nedočkají živí a zdraví, pokud promluví.  

 Má diplomová práce se zabývá domácím násilí na seniorech v České republice a 

tím, jak se toto promítá na krizové telefonické lince Senior – telefon neziskové organizace 

Život 90. Pracuji se statistikami Senior – telefonu za rok 2004 a 2003 a uvádím rovněž tři 

případové studie. Poukazuji na problematiku domácího násilí na seniorech a potvrzují se 

mi mé hypotézy, že oslabení senioři více či méně závislí na své rodině, většinou nechtějí 

svou situaci řešit, neboť je pro ně menším zlem strpět chování svých nejbližších, které se 

jim nelíbí, než riskovat, že je jejich rodina zavrhne a oni zůstanou v naprosté sociální 

izolaci – často totiž už nikoho jiného než svou rodinu nemají. Potvrzuje se totiž i hypotéza, 

že pachateli domácího násilí na seniorech jsou nejčastěji jejich vlastní děti. 

 

 

 

Klíčová slova: 

 

Domácí násilí 

Oběť 

Agresor  

Senior 

Senior – telefon 

Nezisková organizace Život 90 

Trestný čin  

Statistika 

Případová studie 

Ageismus 
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1. Úvod 

 

1.1.   Cíl práce 

  

Co mě přivedlo k napsání diplomové práce právě na téma domácího násilí 

páchaného na seniorech? Poté, co jsem začala pracovat jako sociální pracovník                 

na Senior – telefonu neziskové organizace Život 90, začala jsem si uvědomovat, že domácí 

násilí na seniorech je snad ještě více tabu než domácí násilí páchané na ženách a dětech,    

o kterém se začíná mluvit čím dál tím více.  

Hlavním cílem mé diplomové práce je tedy poukázat na to, že domácí násilí na 

seniorech je problémem, o kterém se sice mnoho nemluví, ale možná právě proto je tím 

palčivější. A vyskytuje se mezi námi častěji, než si uvědomujeme. Je totiž pečlivě 

skrýváno před očima světa, který je za dveřmi, jejichž práh mnohdy senioři nejsou schopni 

bez cizí pomoci sami překročit.  

Je smutným faktem, že o domácím násilí na seniorech se obvykle nemluví také 

proto, že sami senioři o něm nemluví. A už staré známé přísloví praví: „Kde není žalobce, 

není soudce“. 

Staří lidé jsou na tom podobně jako děti, podobně bezbranně. Často jsou odkázáni 

jen na pomoc své rodiny, často jim ubližují právě ti jejich nejbližší, a oni se o tom stydí 

mluvit. Také jako ostatní dvě nejčastější skupiny postižené domácím násilím, tj. ženy a 

děti, poté přejmou postoj oběti, „která si za svou situaci vlastně může sama“. Stejně jako 

ženy, ale ještě spíše jako děti jsou staří lidé bezbranní nejenom proto, že mají oproti 

agresorovi velký handicap, co se týče fyzické zdatnosti, jednoduše řečeno nemají sílu se 

sami bránit, ale vlivem procesu stárnutí a různých nemocí stáří, které postihují rozumové 

schopnosti, nejsou často schopni ani své okolí na násilí v rodině upozornit. Na veřejnost se 

dostane pravděpodobně jen malý zlomek všech případů násilí v rodině na seniorovi,           

o některých se bohužel dozvíme, až když je starý člověk po smrti.  

Nezisková organizace Život 90 byla založena na pomoc seniorům, a to nejen 

v nouzi, ale také v jejich volném čase. Chce být jejich společníkem pro smysluplné 

naplnění „závěrečné“ fáze jejich života. Pracovníci všech sekcí Života 90 se zodpovědnou 

prací snaží o to, aby se senioři nebáli každého dalšího dne, ale naopak se na něj začali těšit 

jako dříve, a to v očekávání příjemných věcí. Aby se zbytečně netrápili maličkostmi, které 

však, pokud si s nimi nevědí rady, mohou nabýt obřích rozměrů.  
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I domácí násilí často začíná právě těmi maličkostmi. Život 90 se snaží právě 

prostřednictvím Senior – telefonu některé tyto případy zachytit. Senior – telefon je totiž 

anonymní krizová telefonická linka pro seniory, na kterou se mohou se svými starostmi a 

žádostmi o radu či pomoc obrátit kdykoli, 24 denně. Jelikož je tato linka jako i ostatní 

linky důvěry anonymní, senioři, kteří jsou často velmi nedůvěřiví a bojí se odhalení a 

skandálu, se mohou se vším svěřit, aniž by se museli obávat vyzrazení. Sociální pracovníci 

jim poskytnou pomoc v jejich krizi a ukáží jim možnosti řešení, kudy ven. Lidé trpící 

domácím násilím jsou totiž pod tak velikým psychickým stresem, hrozba ještě většího 

psychického i fyzického nátlaku nad nimi visí jako Damoklův meč a nezřídka je jim také 

vyhrožováno fyzickou likvidací. Často se také bohužel rozhodují, že „se obětují pro 

rodinu“, tzn. nechtějí „udělat rodině ostudu“ a často hned na začátku anebo v průběhu 

řešení své situace se rozhodnou celou věc odvolat, vše se tudíž s jejich „požehnáním“ 

může vrátit do původních kolejí. Oběti domácího násilí se často ze strachu rozhodnou 

k tomu, že celý svůj zbytek života dobrovolně ve strachu stráví. Pracovníci krizové 

telefonické linky Senior - telefon seniory nikam netlačí, ale vysvětlí jim, jak je možné se 

domácímu násilí bránit, co je možno udělat, jak postupovat právně. Nabídnou také 

psychologickou a právní pomoc. Snaží se předat seniorům všechny informace, které by se 

jim v obraně proti domácímu násilí mohly hodit, provést veškerou nutnou osvětu, 

nabídnout jim podporu a pomocnou ruku pro nalezení východiska z jejich situace, která se 

jim zdá bezvýchodná.  

Cíl mé práce není nikterak převratný, ale přesto je prospěšný. Jde o osvětu. Chci 

hlavně znovu připomenout, že domácí násilí na seniorech tu je a jako každé násilí bohužel i 

dál bude, dokud si agresoři budou myslet, že jejich jednání je beztrestné, že si mohou dělat, 

co chtějí, aniž by za své činy nesli nějaké následky. 
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1.2. Formulace hypotéz 

 

Jak už jsem naznačila v podkapitole 1.1. Cíl práce, mé hypotézy jsou následující: 

 

1) Senioři často ani netuší, že to, co se jim děje doma, lze nazvat domácím 

násilím a lze se tedy proti němu zákonnými prostředky, které jsou někdy 

více, někdy méně úspěšné, bránit. 

2) Senioři se stejně jako ostatní oběti domácího násilí bojí o své situaci 

mluvit, a pravděpodobně ještě více než ostatní, neboť jsou handicapováni 

a oslabeni stářím. Nemají často už energii a sílu, někdy jsou také vůbec 

neschopni pohybu bez pomoci, takže si o pomoc ani nemohou nikomu 

říct. 

3) Domácího násilí se na seniorech nejčastěji dopouští jejich nejbližší 

rodina, což je další důvod, proč se o něm senioři stydí mluvit.  

4) V souladu s výše zmíněnými hypotézami mají senioři často pocit, že „už 

jim není pomoci“, chtějí se jen někomu svěřit se svým zoufalstvím. 
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1.3. Struktura práce a metody 

 

Svou práci jsem rozdělila na šest kapitol. V úvodu je vytyčen cíl práce, formuluji 

zde své hypotézy. Druhá kapitola je věnována neziskové organizaci Život 90, jejímu 

poslání, jejím projektům a představení jednotlivých sekcí, které na projektech pracují. Třetí 

kapitola popisuje zvlášť sekci krizové pomoci a poradenství, projekt Senior – telefonu, 

dále vymezuje pojem „senior“ a zabývá se charakteristickými vlastnostmi typickými pro 

tento pojem. Čtvrtá kapitola popisuje Senior – telefon Života 90 a rozebírá statistiky             

Senior – telefonu v roce 2004 a 2003, které jsou rovněž hlavní metodou této práce. Pátá 

kapitola rozebírá domácí násilí všeobecně a domácí násilí na seniorech.  A konečně v šesté 

kapitole je prostor na ověření hypotéz a závěr. 

Pracuji s literaturou a se statistikami Senior – telefonu, z nichž některé jsem si sama 

vytvořila. Důležité údaje zvýrazňuji v grafech a tabulkách. 
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2. Nezisková organizace Život 90, její poslání a komplex projektů „Domov je doma“ 

 

2.1.    Stručná historie vzniku a existence občanského sdružení Život 90 a jeho 

poslání 

 

 Na počátku všeho byla dobrovolnická činnost, ze které v roce 1990 (přesné datum 

je 24. říjen 1990) vzešlo občanské sdružení Život 901, která sdružuje seniory, jejich přátele, 

profesní odborníky a v roli dobrovolníků také všechny ostatní, kteří sympatizují s posláním 

tohoto sdružení. Z původně dobrovolnického sdružení se během let stala organizace 

zaměstnávající okolo šedesáti zaměstnanců2, čímž se práce v organizaci rozdělila              

na profesionální, za kterou je vyplácena mzda, a dobrovolnickou.  

Nezisková organizace Život 90 si klade za cíl zkvalitnit a v rámci svých možností 

ulehčit život seniorům. Shromažďuje a dál šíří zkušenosti a znalosti, které mohou být 

seniorům prospěšné, také se snaží využít schopností seniorů pro obohacení a přínos 

ostatním. Rovněž má v úmyslu zmírňovat nepříznivé ekonomické, sociální a psychické 

dopady, které plynou z odchodu do důchodu. Celkově lze říci, že pomáhá seniorům řešit 

jejich problémy i ve spolupráci s odbornými organizacemi a státními úřady, snaží se 

seniorům pomoci k tomu, aby mohli aktivně a smysluplně žít ve svém vlastním domově, tj. 

v prostředí, na které jsou zvyklí, a tak dlouho, jak jen to je možné či jak si sami přejí. 

Tento program nazvali zakladatelé tohoto humanitárního občanského sdružení              

Mgr. Blanka Lormanová a Mgr. Jan Lorman „Domov je doma“. Jedná se o program, který 

v sobě sdružuje různé služby podporující život starších lidí, především osamělých, 

zdravotně postižených či jinak společensky znevýhodněných seniorů v jejich přirozeném 

prostředí. 

 Stát, který má dosud v sociální péči o seniory dominantní postavení, zaměřuje svou 

podporu hlavně institucionálním směrem, tj. do domovů důchodců, domů s pečovatelskou 

službou, léčeben pro dlouhodobě nemocné apod. Dá se však říci, že přesadí-li se ve stáří 

strom, ztratí kus svého já, kus ze sebe. Senioři jsou prokazatelně šťastnější, mohou-li zůstat 

ve svém vlastním prostředí, která si dlouhá léta utvářeli, a které jim připomíná jejich 

vlastní historii a postavení v životě. Aby kontinuita života seniorů nebyla násilně přetržena 

a aby mohli zůstat sami sebou, vznikl už zmíněný program „Domov je doma“. Nejedná se 

jen o pečování a ošetřování z lékařského smyslu slova, ale také o nabídku životního 

                                                 
1 Číslo registrace občanského sdružení Život 90: VSP/1-2890/90-R ze dne 24. 10. 1990. 
2 Jen v Životě 90 v Praze. 
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programu – aktivního života, o sokratovsky řečeno „péči o duši“. Neboť jen tehdy, má-li 

člověk i ve stáří možnost sociální integrace do společnosti, rehabilitace pro udržení své 

nezávislosti a také materiální pomoci, může zůstat svůj a tedy šťastný.  

Život 90 se snaží působit na seniory, aby i ve stáří žili aktivním a naplněným 

životem, rovněž chce osvětou a cílevědomou činností a zviditelňováním aktivit seniorů 

docílit toho, aby se ve společnosti těšili úctě, aby si jich mladší generace vážily, aby si 

starší i mladší byli prospěšní navzájem a aby nikdo nepřicházel o své místo ve společnosti 

jenom proto, že už je starý.  

Pro seniory je také velikou výhodou to, že všechny projekty a nabízené činnosti a 

aktivity najdou vždy na jedné adrese: na adrese té které pobočky sdružení. Stačí si tedy 

zapamatovat pouze jednu adresu, jeden telefon, jednu cestu. Komplex projektů „Domov je 

doma“ je určen pro všechny, kteří zůstávají bydlet doma ve svém prostředí, tudíž pro 95 % 

seniorů.  

 Sdružení Život 90 sídlí v domě Portus na Praze 1, v ulici Karolíny Světlé, pobočky 

má už však také v Hradci Králové, Jihlavě a Zruči nad Sázavou. Z hlediska dopravní 

dostupnosti nemohou pobočky Života 90 samozřejmě pokrýt potřeby seniorů v celé České 

republice, takže senioři, kteří nejsou z Prahy, Hradce Králové, Jihlavy či Zruče nad 

Sázavou, jsou jistým způsobem bohužel handicapováni. Nicméně pro všechny je tu stále 

odevšad dostupný Senior - telefon, jehož pracovníci se vždy pro seniory snaží najít 

vhodnou alternativu a rovněž povzbudit k aktivnímu životu.  

 Sdružení je členem Evropského svazu seniorů (EURAG), Help Age International 

v Londýně a Evropské platformy seniorů (AGE).  Spolupracuje také s řadou dalších 

organizací, jako je například Help the Aged ve Velké Británii, The American Association 

of Retired Persons v USA, Lange Aktiv Bleiben v Hamburku nebo Socialwerk v Berlíně. 
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2.2.    Náplň činnosti občanského sdružení Život 90 a představení jeho jednotlivých 

sekcí 

 

 Již jsem uvedla, že projekt „Domov je doma“ se snaží umožnit seniorům 

smysluplně a aktivně žít svůj život ve svém vlastním prostředí. Snaží se o to mnoha 

nabídkami různých služeb, které na sebe navzájem navazují či se prolínají, což má dobrý 

vliv na výsledný efekt, jako každá spolupráce. Aktivity neboli části projektu „Domov je 

doma“ občanského sdružení Života 90 si mezi sebe dělí pět následujících sekcí: sekce 

krizové pomoci a poradenství, sekce zdravotních a zdravotně sociálních služeb, sekce 

dobrovolníků a aktivizačních programů, sekce servis a sekce public relations. Kromě toho 

je tu samozřejmě také sekce ředitelství 3 a sekce finančních zdrojů. 

 

Hlavní organizační schéma ŽIVOTa 90 od 1.7.2003. 
 

 
  

                                                 
3  Ředitel sdružení Mgr. Jan Lorman je předsedou Rady pro seniory při Českém helsinském výboru 
v Praze, Viceprezidentem EURAGu – Evropské federace seniorů v rakouském Grazu, členem 
antidiskriminační expertní skupiny AGE – Evropské platformy staršíéch lidí v belgickém Bruselu.   

Tajemník sdružení je předsedou sdružení EURAGu v České republice a členem výboru AGE 
v belgickém Bruselu.  

V rámci sekce ředitelství se v roce 2004 konaly následující konference: v březnu seminář 
s mezinárodní účastí „Diskriminace seniorů jako aktuální téma pro Evropu i Českou republiku, v červnu 
seminář v Senátu PČR s mezinárodní účastí „Diskriminace seniorů v ČR, cesty jejího poznání a 
odstraňování, v září konference s mezinárodní účastí spolupořádaná s Radou pro seniory při Českém 
helsinském výboru „Stárnutí po česku“. 

Grémium ředitele 

Valná hromada 

Výbor 

Předseda výboru 

Revizní komise 

Ředitel Života 90 

Tajemník výboru 

Sekce 
zdravotních 
a zdravotně 
sociálních 
služeb 

Sekce krizové 
pomoci a 

poradenství 

Sekce servis 

Sekce 
finančních 
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Do sekce zdravotních a zdravotně sociálních služeb spadá tísňová péče Areíon, dále 

pečovatelská služba, domácí péče, zdravotní poradenství, biopsychosociální poradna, 

lékařské psychologické a psychiatrické poradenství, půjčovna kompenzačních pomůcek a 

respitní a rehabilitační centrum. 

 Co znamená tísňová péče Areíon? Poskytuje ji zdravotní tísňová linka všem 

uživatelům tísňového tlačítka neboli „posla rychlé pomoci“, které si může pořídit každý, 

kdo má doma pevný telefon. Toto tlačítko pak funguje jako domácí hlídač. Klient by je 

měl nosit u sebe, aby je měl neustále po ruce, a mohl v případě jakékoli nehody tlačítko 

stisknout. Stisknutím tlačítka se vyšle tísňový signál na centrálu Areionu, která prověří 

situaci. V každé místnosti bytu jsou umístěny mikrofony, komunikace s klientem je tedy 

možná odkudkoli. Klient pak řekne centrále, co se stalo, případně jak potřebuje pomoci. 

V případě, že se klient neozývá, vyšle centrála hned pokyn k záchranné akci. Pokud je 

klient v bytě a po určitou delší dobu (maximálně 48 hodin, při zhoršení zdravotního stavu 

klienta je doba znatelně kratší, třeba i jen jedna hodina) nebyl zaznamenán žádný pohyb, 

centrála rovněž ověřuje, zda je vše v pořádku, pokud se pracovníkům něco nezdá, opět 

zahájí akci. 

Dispečink tísňové péče tedy slouží seniorům, zdravotně postiženým nebo 

osamělým občanům 24 hodin, stav klientů je nepřetržitě monitorován, což jim umožňuje 

samostatný život v jejich vlastním domově beze strachu, že se jim případný pád, úraz, 

zhoršení zdravotního stavu či napadení apod. stane osudným. Tísňové tlačítko lze přepnout 

i na druhý režim – když např. klient odejde z bytu, přepne je a tlačítko pak funguje opačně, 

jako domácí alarm, který v případě vniknutí neoprávněné osoby do bytu začne rovněž 

vydávat nouzový signál. Pokud se klient hodlá ze svého bytu vzdálit na delší dobu, pro 

jistotu také centrálu Areionu sám informuje.  

 Pobytové respitní (odlehčovací) a rehabilitační centrum Domu Portus poskytuje jak 

respitní ubytování, tak i ambulantní rehabilitační péči. Centrum je určeno hlavně pro 

seniory, jejichž funkční stav vyžaduje neustálý dohled a pečovatelské zajištění. Často jej 

pro své příbuzné využívají pečující členové rodiny, kteří chtějí odjet na dovolenou, či sami 

potřebují strávit nějakou dobu v nemocnici a podobně. Respitní centrum slouží i osamělým 

seniorům pro podpůrný pobyt například v době rekonvalescence či za kalamitních situací, 

kdy by klient zůstal odříznut v bytě. Klient může v respitním centru strávit od 1 dne až po 

3 měsíce. Centrum se zaměřuje na zlepšení zdravotního stavu klientů cílenou tělesnou 

rehabilitací a fyzickým rekondičním cvičením pod dohledem zkušených fyzioterapeutů. 

Během svého pobytu v centru klienti využívají nabídku aktivizačních programů včetně 
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divadelních představení či tréninku paměti. Mohou si také vyzkoušet a zapůjčit různé 

kompenzační pomůcky z půjčovny kompenzačních pomůcek, která nabízí řadu druhů holí, 

berlí, sedaček do van a sprchových koutů, nástavců na WC, chodítek, vozíků, 

polohovacích lůžek a podobně.4  

 Do sekce dobrovolníků a aktivizačních programů  patří Akademie seniorů, která má 

na starosti vzdělávání, klubovou činnost, pohybové aktivity, reminiscenci, terapie, kulturu, 

módní přehlídky a různé sešlosti seniorů. Dále je zde Centrum pražských dobrovolníků 

seniorů, které se stará o vyhledávání a nábor dobrovolníků, jejich výcvik a zařazování do 

činnosti, databázi a vůbec celkově o veškerou péči o dobrovolníky, například o pravidelné 

setkávání s dobrovolníky, kde je prostor k vyjádření dobrovolníků, eventuelně k řešení 

jejich problémů či pochybností. Patří sem také Klubová kavárnička U Elišky, kde se 

provozuje také internetová kavárna a kurzy internetu pro seniory. Kavárna byla zřízena  

v říjnu roku 2004 díky finanční podpoře EU Phare 2002 – Podpora aktivního života 

seniorů. Projekt je přístupný všem, kdo mají zájem. Výuka práce s internetem probíhá 

v bezbariérové místnosti vybavené osmi počítači, tiskárnou a scannerem. Dopoledne jsou 

odbornými lektory z ČVUT vedeny kurzy s ohledem na snížené motorické schopnosti 

seniorů a odpoledne je kavárna k dispozici seniorské veřejnosti.    

Do této sekce patří rovněž pravidelné Vánoční projížďky, které se konají hlavně pro 

handicapové seniory, kteří by sami třeba již předvánoční Prahu vidět nemohli.5  

 Sekce servis obstarává dopravní služby pro seniory a Senior - bazary, kam si mohou 

senioři přijít nakoupit obnošené, ale zachovalé šatstvo za velmi příznivé ceny.  

 Dopravu imobilních seniorů provozuje Život 90 od roku 1996 speciálně upraveným 

mikrobusem. V současné době byla doprava přerušena a klientům jsou nabízeny služby 

jiných organizací, které zajišťují dopravu, po zakoupení nového mikrobusu bude opět tato 

služba v provozu.6 Bude si ji opět možno objednat na Senior – telefonu.  

 V roce 2004 ujel starý mikrobus celkem 34 286 km a přepravil 1 082 osob za 

různými aktivitami. Sdružení Život 90 tak seniorům usnadnilo pohyb za sociálně 

zdravotními službami po městě, umožnilo integraci postižených osob a díky tomu i 

zlepšení jejich psychického stavu, častější a tudíž i účinnější návštěvy zdravotnických 
                                                 
4 V ceně za lůžko je zahrnuta strava, ošetřovatelské a rehabilitační služby, televize a rádio na pokoji a tísňové 
volání. Za jeden den zaplatí klient za jednolůžkový pokoj 566,-- Kč, za dvoulůžkový 366,-- Kč a za 
třílůžkový 316,-- Kč. 
5 V roce 2004 se vánoční projížďka Prahou konala 11. prosince a pro seniory bylo zajištěno celkem 28 
autobusů, z toho 7 jich bylo uzpůsobených pro imobilní osoby. Předvánoční Prahu tak mohlo spatřit 820 
zdravotně postižených seniorů, ti sem byli svezeni celkem z 11 měst České republiky. Na akci se podílelo 92 
dobrovolníků. 
6 Starý mikrobus bohužel vzhledem ke svému stáří a špatnému technickému stavu dosloužil. 
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zařízení a zvýšení stupně nezávislosti postižených osob a z toho plynoucí větší procento 

seniorů, kteří mohou déle zůstat bydlet ve svých domovech a nemusejí se stěhovat do 

domovů důchodců.  

 Senior - bazar Života 90 mohou senioři v Praze nalézt na dvou adresách. Jedna 

prodejna je přímo v domě Portus v ul. Karolíny Světlé 18 na Praze 17 a druhá je rovněž na 

Praze 1, ale na Senovážném náměstí 18.8  

 Do Sekce public relations kromě obvyklé náplně PR, tj. komunikace s veřejností a 

médii, patří časopis Generace, Zpravodaj Senioři a každoroční Dny seniorů na Žofíně, 

přičemž zajišťuje i dopravu zdravotně postižených seniorů na Žofín.  

 Časopis Generace vychází jednou za dva měsíce a jedná se o celobarevný časopis 

pro věkovou kategorii nad padesát let. Klade si za cíl povzbuzovat začínající i pokročilé 

seniory k aktivitě, jak tělesné, tak i duševní, a přináší jim aktuální informace i ohlédnutí do 

minulosti a úvahy k zamyšlení. Snaží se seniorům pomoci nacházet cesty ke zkvalitnění 

jejich života. Časopis Generace si pravidelně předplácí nejen senioři z celé České 

republiky, ale i ze Slovenska. Časopis je pravidelně prezentován na Dnech seniorů, k této 

příležitosti vychází i speciální číslo časopisu. Na Dnech seniorů se pro čtenáře Generace 

pořádají kulturní pořady i předplatitelé soutěže.9 

 Zpravodaj Senioři vychází jednou za měsíc a aktuálně informuje a podává přehled o 

činnostech v Domě Portus a akcích Života 90. Soustřeďuje informace o kulturních 

programech, vycházkách, kurzech, telefonních kontaktech, nabízí služby, poskytuje prostor 

osobní inzerci. 

 Zpravodaj Senioři má formát A5, stojí 10,-- Kč a je možné si jej předplatit na celý 

rok dopředu. A co se týče každoroční akce „Dny seniorů“, v roce 2004 ve dnech od 30. 

září do 2. října proběhl v paláci Žofín na Slovanském ostrově již třináctý ročník. Nad touto 

akcí opět převzal záštitu ministr práce a sociálních věcí Ing. Zdeněk Škromach a primátor 

hlavního města Prahy MUDr. Pavel Bém.  

 Nabídka služeb a produktů nabízených prostřednictvím této akce seniorům se rok 

od roku rozšiřuje. Sdružení Život 90 se snaží, aby svým klientům nabídlo do nejvíce 

informací, služeb a také výrobků, které jsou pro ně speciálně určeny. V paláci Žofín se 

v těchto dnech se svými stánky shromáždí mnoho výrobců a obchodníků, kteří prezentují a 

nabízejí své výrobky a služby. Seniorům se tak na jednom místě a v jednu dobu dostane 

                                                 
7 Provozní doba je zde od pondělí do čtvrtka od 9 do 16 hodin, v pátek od 9 do 14,30 hodin. Telefon do 
provozovny: 222 333 561. 
8 Provozní doba je zde od pondělí do pátku od 9 do 17 hodin. Telefon do provozovny: 224 235 068. 
9 Časopis Generace má při formátu A4 52 stran a lze jej zakoupit za 15 Kč. Předplatné činí 120 Kč.  
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neskutečné množství informací od odborníků z oblasti poradenství a poskytovatelů 

sociálních, zdravotních a dalších služeb.  

 Jsou tu stánky s doplňky stravy a zdravou výživou, potravinami, výrobky pro 

diabetiky, kosmetikou, ortopedickou obuví, rehabilitačními a kompenzačními pomůckami, 

vozíky a vozítky, lázeňskými pobyty a rekreacemi, s nabídkami pro volný čas.  

 Vedle této „výstavnicko – veletržní“ části jsou tu také připraveny různé odborné 

přednášky na zdravotní a sociální témata. Kromě toho jsou tu i různé kulturní programy, 

módní přehlídky a venkovní sportovní hry, jako například šipky, ruské kuželky a pétanque. 

 Tradičně poslední den „Dní seniorů“ je zasvěcen také „Seniorské míli“ (letos se 

startoval 4. ročník). Trasa bývá obvykle dlouhá 1 300 metrů, vedená od Karlova mostu 

přes Kampu na Žofín. Patronát nad Seniorskou mílí převzal Český olympijský výbor.

 Dny seniorů také prospívají tomu, že informovanost široké veřejnosti o potřebách a 

problémech (či vůbec existenci) seniorů je čím dál tím větší. Spolu s osvětou a 

zviditelňováním těchto problémů se čím dál tím lépe daří Životu 90 pomáhat seniorům 

s prosazováním jejich práva na důstojný život navzdory všem handicapům, které sebou 

nese stáří.  

 V letošním roce proběhly Dny seniorů od 6. do 8. října a navštívilo je kolem sedmi 

tisíc návštěvníků, okolo 40 % jich bylo mimopražských (Kluby důchodců z různých měst 

vypravovaly zvláštní autobusy). Vystavovatelů zde bylo okolo padesáti.  

 Pro seniory, kteří by se bez cizí pomoci nemohli na Dny seniorů dostat, byla 

zajištěna a dotována speciální doprava. 

 Sekci krizové pomoci a poradenství (KPP) podrobně popíši v následující kapitole. 
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      3.  Krizová pomoc a senioři 

 

3.1.    Popis  sekce  krizové  pomoci  a  poradenství   (KPP)   a  vznik   a   vývoj          

Senior - telefonu  

 

Jak bylo v minulé kapitole řečeno, sekce krizové pomoci a poradenství je jednou ze 

šesti sekcí Života 90.  

Krizovou pomoc a poradenství jednak zajišťuje Senior - telefon, který existuje 

prakticky od počátku působení občanského sdružení Život 90, tj. od roku 1990, a od 1. 

června 2003 je k dispozici na bezplatném telefonním čísle10 pro celou Českou republiku: 

800 157 157 a funguje 24 hodin denně. Jedná se o krizovou telefonickou linku pro seniory 

z celé České republiky, kteří se ocitnout v nějaké těžké životní situaci, se kterou si sami 

nevědí rady a potřebují radu či pomoc či alespoň vyslechnout. Pracovníci Senior – telefonu 

probírají s klienty jejich trápení a potíže, případně zjišťují rozsah a míru potřeby další 

pomoci, na kterou odkazují, a zlepšují informovanost seniorů.  

Na Senior – telefon se obracejí hlavně senioři, které nějakým způsobem zklamala 

rodina, mají nějaký problém a neumějí ho řešit, bojí se o něm s rodinou mluvit, je jim 

smutno a nemají si s kým popovídat, ztrácejí chuť do života, trápí je zdravotní neduhy či 

jim zemřel partner, cítí se být nějakým způsobem diskriminováni, ať už svým stářím, 

nemocí, rodinou či úřady nebo třeba řidičem autobusu… důvodů je mnoho a ty 

nejdůležitější předložím v kapitole č. 4. Senior - telefon Života 90 a statistiky             

Senior - telefonu, přičemž problém domácího násilí rozeberu zvlášť.  

Tím, že je Senior – telefon umístěn v domě Portus, stejně jako ostatní sekce     

Života 90, usnadňuje se komplexní řešení klientova problému v návaznosti na další služby. 

Postup práce pracovníků na Senior – telefonu je následující: nejprve se klient 

v krizi dovolá na Senior – telefon, kde mu odborný pracovník krizové intervence 

naslouchá, podporuje ho a rozebírá s ním jeho problém neboli zakázku, dokud se klient 

nedostane na předkrizovou úroveň. Pracovník Senior – telefonu komunikuje s klientem 

tak, aby mu pomohl znovu dosáhnout psychické stability. Potom může s klientem začít 

vyhledávat a mapovat různé možné příčiny krize klienta. V případě potřeby se snaží hledat 

                                                 
10 Inovaci Senior – telefonu, jejímž cílem bylo přejít z placené krizové telefonní linky na bezplatnou, 
umožnila jednak podpora Ministerstva práce a sociálních věcí ČR, jednak EU Phare – podpora aktivního 
života seniorů, a v neposlední řadě také Nadace Pfizer a hlavní město Praha. Díky nim mohla vzniknout 
bezplatná telefonní linka s nepřetržitým provozem a s vlastním pracovištěm.  
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další pomoc (např. krizové lůžko, odbornou poradnu, ať už právní, psychologickou, 

psychiatrickou apod.) a pomoci klientovi tak, aby mohl začít svůj problém řešit.   

Sekce krizové pomoci a poradenství poskytuje klientům následující služby: řešení 

naléhavých a neodkladných situací – krize, odkrývání a řešení abusu, rady a nabídky 

různých možností řešení, aktivní pomoc při problémech s návazností na odborné poradny a 

odborné instituce, informace o vybraných tématech starších, komplexní řešení problémů, 

podpora ve vztahu k rodinám, které doma pečují o těžce nemocné seniory a hledají 

informace a pomoc, doprovázení osamělých seniorů, pravidelné kontaktování osamělých 

seniorů, nabídky různých aktivit a akcí, vytváření databáze kontaktů, vyjednávání v zájmu 

klienta při úředním jednání, poradenství obecné i odborné: sociální, psychologické, právní, 

místní a sociální řešení, terapie. Tyto aktivity si dle svých kompetencí mezi sebou dělí 

pracovníci Senior – telefonu, Informačního a poradenského centra (IPC), a jednotlivé 

poradny, neboť kromě Senior - telefonu poskytuje Život 90 v této sekci poradenství 

prostřednictvím specializovaných poraden a přímo z ulice lze vejít do Informačního a 

poradenského centra, které pro starší lidi a jejich blízké systematicky shromažďuje, 

aktualizuje a třídí informace o službách a možnostech pomoci pro seniory z oblasti sociální 

pomoci a podpory, jako je například domácí péče, pečovatelská služba, krátkodobé pobyty 

v ošetřovatelských centrech, tísňová péče, handicap, dále informace o důchodovém 

zabezpečení, různé praktické rady a informace pro volný čas, tj. vzdělávání, sportu, 

zájmových činností, cestování a kultury. 

Specializované poradny jsou tyto: právní, sociální, psychologická a mezigenerační, 

finanční a bytová a pastorační, všechny fungují na adrese občanského sdružení Života 90, 

tj. v ulici Karolíny Světlé, čp. 18 na Praze 1, a lze se do nich objednat na Senior-telefonu. 

 

 

Informační a poradenské 
centrum 

Senior - telefon 

Právní 
poradna 

Sociální 
poradna 

Psychologická 
a 

mezigenerační 
poradna 

Finanční 
a bytová 
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Pastorační 
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Pro názornost uvedu, že v roce 2004 bylo na Senior – telefonu 17 351 hovorů z celé 

České republiky, což je v průměru 1 446 volajících měsíčně, z toho 2 965 hovorů bylo 

delších než půl hodiny. Na základě zavolání seniorů na Senior – telefon řešila sekce 

krizové pomoci a poradenství 426 kauz. Bylo 169 případů abusu seniorů a 43 případů 

suicidálních tendencí. Proběhlo 36 šetření (návštěv u seniorů). 

Celkové kvantitativní údaje za rok 2004 týkající se veškerého poradenství jsou tyto: 

Informační a poradenské centrum pro seniory a jejich blízké (IPC) zaznamenalo 4 570 

osobních kontaktů a 5 878 telefonických dotazů.11 V právní poradně proběhlo celkem 677 

intervencí, v psychologické a mezigenerační poradně (nebo také poradně pro problémy 

stáří) proběhlo 89 intervencí, v sociální poradně 234 intervencí, 77 terénních šetření a 106 

korespondenčních zásahů, do finanční a bytové poradny se dostavilo 39 klientů a 

pastorační poradna uskutečnila 20 intervencí.  

Kromě toho umožňuje sekce krizové pomoci a poradenství svým klientům 

prostřednictvím Senior – telefonu i kontakt s psychiatrickou poradnou, tuto možnost v roce 

2004 využilo 9 klientů. 

Počet případů v sekci krizové pomoci a poradenství v 
roce 2004

17 351; 61%
4 570; 16%

5 878; 20%

677; 2%

89; 0%

234; 1%

77; 0%

106; 0%

39; 0%

20; 0%

9; 0%

Senior - telefon

IPC osobně

IPC telefonicky

právní poradna

psychologická a
mezigenerační poradna

sociální poradna osobně

sociální poradna / terénní
šetření

sociální poradna /
korespondenční zásahy

finanční a bytová poradna

pastorační poradna

psychiatrická poradna

 
                                                 
11 Informační a poradenské centrum pro seniory a jejich blízké má své vlastní – placené – telefonní číslo:   
222 333 500 či 222 333 573. I sem se tedy – ačkoli jde o placenou službu, obrací mnoho lidí o radu a pomoc. 
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Sekce krizové pomoci a poradenství se také stará o sociální inzerci pro seniory a 

zveřejňuje inzeráty v časopise Generace a ve zpravodaji Senioři.12 Tuto možnost využívají 

senioři hlavně proto, aby prostřednictvím inzerátu zmírnili svůj pocit samoty a našli si 

třeba nového partnera či nové přátele. Tyto inzeráty jsou také zveřejňovány ve vysílání 

Českého rozhlasu.  

Důležité informace se dostávají ke klientům následujícími cestami: buď přímo přes 

Senior – telefon, nebo přes Informační a poradenské centrum, dále díky časopisu 

Generace, Zpravodaji Senioři, každoroční akce „Dny seniorů“, či také prostřednictvím 

hromadných sdělovacích prostředků, speciálních tiskovin Života 90, jako jsou letáky, 

plakáty a jiné informační materiály. 

Také zde pravidelně každé pondělí probíhá terapeutická skupina klub Kontakt, na 

kterou může přijít kdokoli. Pod odborným vedením se vždy probírá nějaké téma, od 

aktuálních, jako jsou například Vánoce, až po nadčasová témata, například psychologická. 

V roce 2004 se uskutečnilo 52 setkání, kterých se v průměru zúčastnilo 6 osob. 

 Rovněž zde pravidelně probíhají kurzy „Mens sana seniorum“, což jsou kurzy, 

které mají vést ke zlepšení paměti seniorů. V rámci projektu „Mens sana seniorum“ je 

v provozu také psychosociální poradna pro klienty, kteří se ocitají v situacích, kdy si neví 

rady – ať už se to týká příbuzenských vztahů, bydlení nebo vlastní nemoci. Tato poradna 

poskytuje konzultace v otázkách osobní hygieny, individuální formy psychoterapie a 

psychologické podpory při závažných životních situacích a krizích seniorského věku. 

Současně tato poradna prověřuje indikace u klientů, kteří se hlásí do kurzů tréninku 

paměti. V roce 2004 psychosociální poradnu navštívilo 63 klientů a kurzy tréninku paměti 

absolvovalo 89 klientů. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
12 Statistiky sekce krizové pomoci a poradenství říkají, že v roce 2004 si podalo inzerát 167 seniorů, 
odpovědí přišlo 321.  
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3.2.    Stárnutí a vymezení pojmu senior 

 

 Dvacáté století přineslo lidstvu velký pokrok v lékařské vědě, zlepšila se výživa 

obyvatel, zkvalitnila základní zdravotní služba, mnoho infekčních chorob se dostalo pod 

kontrolu, vzrostl počet narozených dětí a klesla perinatální a postnatální úmrtnost. 

V důsledku těchto uvedených a s nimi souvisejících skutečností vzrůstá neustále počet lidí, 

kteří se dožívají vysokého věku. Podle odhadů OSN v roce 1950 žilo na světě přibližně 

200 miliónů lidí ve věku 60 let a výše, v roce 2000 jejich počet vzrostl na 590 miliónů a 

v roce 2025 se předpokládá, že přesáhne 1 miliardu a 100 miliónů, což bude tvořit 13,7 % 

z celkové světové populace. 

 

Předpokládaný počet obyvatel světa ve věku 60 let a 
výše

200 000 000

590 000 000

1 100 000 000

0

200 000 000

400 000 000

600 000 000

800 000 000

1 000 000 000

1 200 000 000

rok 1950 rok 2000 rok 2025

Křivka růstu obyvatel
nad 60 let

 

 

 Podle údajů demografů bude do roku 2010 v České republice ve věku 60 a více let 

22,9 % osob (obyvatel v předproduktivním věku 14,4 % a v produktivním věku 62,7 %). 

Předpokládá se, že obyvatelstvo bude dále výrazně stárnout a v roce 2020 by měl být podíl 

osob ve věku nad 60 let 27 %. Během deseti let se tedy předpokládá čtyřprocentní skok.  

 Jelikož se stáří týká každého člověka, je v zájmu všech pracovat na tom, aby se 

staří lidé chovali v úctě a nikdo jim neupíral jejich místo na slunci. Zajištění stárnutí a stáří 

představuje celý komplex  opatření k zajištění adekvátní úrovně potřeb stárnoucí   

populace (zdravotní péče, podpora rodiny, sociální zajištění, bytová politika, školství, 
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kultura, společenský život atd.). To vše vyžaduje zapojení jak státu a obcí, tak i každého 

jednotlivce.13 

 Základním rysem demografického vývoje v České republice od 90. let je to, od 

roku 1990 klesá úmrtnost, a to zejména osob středního a vyššího věku, roste index stáří. 

Jeho hodnota se z 83,7 % v roce 1990 zvýšila v roce 1998 na 106,4 % a předpokládá se, že 

v roce 2010 bude index stáří na 158,7 %. Od roku 1996 počet a podíl poproduktivní složky 

populace v České republice přesahuje počet a podíl předproduktivní složky a ani při 

migraci obyvatel zatím nelze očekávat výraznější změny ve věkovém složení obyvatel 

České republiky. Dle projekce obyvatelstva v ČR do roku 2020 se průměrný věk obyvatel 

bude stále zvyšovat, osob ve věku 60 let a více bude již trvale více než dětí ve věku 0 – 14 

let.  

 

Český právní řád pojem „senior“ nezná (podobně jako pojem „přestárlá osoba“ aj.). 

Ačkoli právní předpisy z oblasti sociálního zabezpečení běžně užívají termín „starý 

občan“, není tento pojem nikde vysvětlen. Vyhláška MPSV ČR č. 182/1991 Sb., kterou se 

provádí zákon o sociálním zabezpečení, v ustanovení §72 říká, že … „domovy důchodců 

jsou určeny především pro staré občany, kteří dosáhli věku rozhodného pro přiznání 

starobního důchodu a kteří pro trvalé změny zdravotního stavu potřebují komplexní 

péči“…. Aby byl tedy občan uznán „starým“, musí splnit obě tyto podmínky, tj. věku 

potřebného pro starobní důchod a trvale změněného zdravotního stavu, současně.  

Nicméně do povědomí veřejnosti se pojem senior vžil, společnost si pod pojmem 

senior většinou představí člověka, který dosáhl určitého, tj. „vyššího“ věku, seniorem 

většinou označíme člověka, který odejde do důchodu, tj. člověka okolo šesedáti let. Pak se 

ovšem jedná o dosti širokou populační skupinu, řekněme zhruba od šedesáti do devadesáti 

let, z níž je pouze určitá část zdravotně omezená a handicapovaná, tudíž více či méně 

odkázána na pomoc svého okolí. Byla by tu možnost označit pojmem senior pouze ty 

občany, jejichž fyzický či psychický stav vykazuje neměnné změny, kvůli kterým jsou tito 

občané závislí na svém okolí. Takto postižení jsou ale také mladí lidé, takže tuto definici 

lze těžko použít, leda by se do ní k věku vložil opět přívlastek „vyšší“. 

                                                 
13 V roce 2000 byl rozhodnutím tehdejšího ministra práce a sociálních věcí PhDr. Vladimíra Špidly na 
základě návrhu Národní koordinační rady (byla ustanovena jako koordinační a řídící orgán MPSV pro 
zajištění programové náplně Mezinárodního roku seniorů) vytvořen Poradní sbor k problematice stárnutí jako 
stálý poradní orgán ministra. Jeho hlavním úkolem byla příprava a vypracování Národního programu 
přípravy na stárnutí populace v ČR v duchu výzvy 4. Světové konference o stárnutí. 
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Můžeme se ale orientovat i podle tohoto vymezení: 45 – 59 let – střední neboli 

zralý věk, 60 – 74 let – vyšší věk, nebo také ranné stáří, 75 – 89 let – stařecký věk neboli 

senium (vlastní stáří) a 90 let a výše – dlouhověkost.  

OSN ve svých materiálech jako hranici stáří uvádí 65 let. Senioři se ještě někdy 

podle svých životních sil a aktivit rozdělují na senory třetího věku (aktivní a nezávislí) a 

seniory čtvrtého věku (závislí).  

 

Z údajů ministerstva práce a sociálních věcí lze utvořit následující tabulku a graf: 

Rok Počet obyvatel ve věku 60 let a více Počet obyvatel ve věku 60 let a více v % 

1950 1136 000 12,6 

1960 1 414 000 14,8 

1970 1 799 000 18,3 

1980 1 733 000 16,8 

1990 1 836 000 17,7 

1995 1 859 000 18,0 

2000 1 873 000 18,2 

2005 2 077 000 20,3 

2010 2 402 000 23,4 

2015 2 673 000 26,2 

2020 2 780 000 27,7 

2025 2 900 000 29,2 

2030 2 962 000 30,6 

(Data pro období 2005 – 2030 pocházejí ze střední varianty populační projekce ČSÚ, která byla 

vypracována na konci roku 1999, do roku 2005 data ze sčítání lidu). 

Podíl seniorů ve věku 60 let a více v %
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3.3.    Charakteristiky a vlastnosti stáří, neboli proč jsou senioři riziková skupina 

ohrožená domácím násilím 

 

 … „Staří lidé jsou v mnoha ohledech ohrožení a znevýhodnění oproti mladším 
spoluobčanům. Ohroženost je vesměs nepřímo úměrná zdravotnímu a funkčnímu stavu, 
přímo úměrná osamělosti, resp. sociální izolaci, společenské necitlivosti a rozháranosti 
(anomický stav společnosti s nízkou mírou kontroly, relativizací hodnot, nízkou autoritou 
bezpečnostním orgánů).  
 Významnou oblastí zvýšené ohroženosti je osobní bezpečnost. Senioři jsou 
ohroženi jak neúmyslnými nehodami a úrazy (např. v dopravě či při pádech), tak úmyslnou 
násilnou a jinou trestnou činností“. …  (Kalvach, Z. 1997, Úvod do gerontologie a 
geriatrie, s. 145) 
 
 
 Agresorovi se starý člověk jako oběť přímo nabízí, dá-li se to tak říci. Alespoň ten 

starý člověk, který je ve špatném zdravotním a funkčním stavu, a je osamělý, nemá tudíž 

ve své rodině zastání.  

Často ale také násilí přichází přímo od členů rodiny, kteří zneužívají toho, že 

senioři jsou více bezbranní a dá se obecně s nimi snadněji manipulovat a psychicky je 

zastrašovat, takže se svého agresora bojí udat. Velkým problémem starších lidí je to, že se 

stydí, uzavírají se do sebe, bojí se mluvit. Kvůli svému strachu potom žijí v sociální 

izolaci, raději nikam nechodí, nikoho k sobě domů nezvou, neprovozují žádné aktivity 

mimo domov.  

Některé seniory lze přímo nazvat seniory v ohrožení, a to ty, kteří nejsou schopni se 

rychle a účelně přizpůsobit aktuálním změnám ve svém životě a nejsou schopni se 

adaptovat na změnu svého zdravotního stavu. V důsledku toho jim hrozí komplikace, např. 

další zhoršení fyzického nebo psychického stavu, celková dekompenzace sociální situace 

apod. Takoví senioři začnou být zákonitě závislí na svém okolí, tj. na příbuzných, 

přátelích, profesionálních pečovatelích a zdravotnících. A od závislosti je často jenom 

krůček k jejímu zneužití. Seniory v ohrožení jsou tedy hlavně: 1) osoby starší 80 let a 

osoby dlouhověké, tj. nad 90 let, 2) osoby vyššího věku, které žijí osaměle, tj. 

v jednočlenných domácnostech, 3) staří lidé v dlouhodobé ústavní péči. 

Statistiky uvádějí, že do 65 let je nesoběstačných starých lidí, odkázaných na 

některou formu pomoci, 6 %, nad 80 let však je to již 20 %.  

Nejčastější důvody, které hrají pro domácí násilí pachané na seniorech, jsou takové, 

že senioři díky svému pokročilejšímu věku už nejsou v tak dobré fyzické i psychické 

kondici, aby se mohli agresorovi bránit, když jsou navíc agresory jejich vlastní děti či 
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vnuci, mají senioři tendenci si tyto idealizovat a násilí zamlčovat, protože jej pociťují jako 

vlastní ostudu, takže se pak často o násilí páchaném na seniorovi dozví až lékař po jeho 

smrti, když zjistí pohmožděniny a stopy po bití.  

  

 „Viktimnost14 seniorů je dána především jejich menší schopností úniku i obrany, 
osamělostí, někdy odchylným způsobem chování. Např. paranoidní rysy vystupňované 
podezíravosti či lakoty mohou vzbuzovat představy velkého majetku, bloudění a 
neobvyklé chování nemocných s těžší demencí mohou vyprovokovat agresora. Závažná je 
důvěřivost zvláště mnohých žen. Relativní bezbrannost je důvodem, proč se někteří 
senioři, stejně jako mladší invalidní osoby, stávají oběťmi v počátečních fázích „vývoje 
agresora“ – agrese často směřuje nejprve proti neživým objektům, pak proti zvířatům, 
slabším jedincům – děti, senioři, invalidní osoby – a teprve pak proti zdatným dospělým 
osobám. Bezbrannost je také důvodem, proč se trestné činnosti vůči určité části seniorů 
dopouštějí nejen pachatelé antisociální (trestná činnost bez ohledu na vhodnou příležitost), 
ale také asociální (cílevědomé využívání vhodných příležitostí) a disociální (nahodilé 
využívání vhodných příležitostí, např. na návod party)“. (Kalvach, Z. 1997, Úvod do 
gerontologie a geriatrie, s. 146)   
 

 Dále Zdeněk Kalvach uvádí, že index viktimnosti15 je nepřesný, neboť je do něj 

zahrnuta i tzv. latentní neboli skrytá kriminalita, kam právě patří různé formy rodinného 

násilí, za které se senioři často stydí (anebo se svých rodinných agresorů tak bojí), a tudíž 

se na policii nenahlásí.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
14 „Viktimnost je míra rizika konkrétního člověka či určité sociální skupiny, že se stane obětí trestné činnosti, 
resp. konkrétního trestného činu“. (Kalvach, Z. 1997, Úvod do gerontologie a geriatrie, s. 145)  
15  Index viktimnosti udává počet obětí určité (někdy celkové, to je však méně vhodné) trestné činnosti na 
10 000 příslušníků dané skupiny za 1 rok. 
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4.  Senior - telefon Života 90 a statistiky Senior – telefonu 

 

4.1. Počty, délky hovorů, vedení hovoru a průběh intervence 

 

Problémy klientů, kteří se obracejí na Senior – telefon, jsou skutečně velmi různé. 

Často jde o krátkou informaci, informace o Životě 90 a jeho aktivitách a akcích, potřebu 

verbálního kontaktu, potřebu pochopení a vyslechnutí, tj. „pouze popovídání jen tak“, 

často se jedná o problémy v rodinné komunikaci: s dětmi si nerozumí, málo je navštěvují, 

nechápou jejich potřeby apod., či sousedské problémy. 

 

Co se týče délky hovorů na Senior – telefonu, podívejme se na následující tabulku: 

 

Měsíc Doba hovoru do 

10 minut 

Doba hovoru 

10 – 20 min. 

Doba hovoru 

nad 30 min. 

Leden 1 423 209 42 

Únor 2 167 232 44 

Březen 1 427 183 58 

Duben 1 441 173 45 

Květen 1 025 121 47 

Červen 882 120 22 

Červenec 787 117 16 

Srpen 971 128 34 

Září 1 008 136 24 

Říjen 1 077 272 22 

Listopad 1 045 243 33 

Prosinec 1 133 245 33 

Celkem 14 386 2 179 786 

Průměrná měsíční hodnota 1 199 182 66 

V procentech z celkového součtu 84 % 13 % 5 % 
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 Délka hovoru může být od pár minut až do hodiny a půl, delší obvykle nebývá, 

neboť i závažný problém se dá do té doby rozebrat, klientovi je poskytnut dostatečný 

prostor na ventilaci svých emocí, obav a nářků, pracovník Senior – telefonu následně 

„vytáhne“ z hovoru zakázku a dále už hovor strukturuje a ohraničuje tak, aby klientova 

zakázka byla co nejlépe vyřešena.  

 

 Na grafu je jasně vidět, že hovory do deseti minut (84 %) s velkým náskokem 

převažují. 

 

Délky hovorů na ST 2004

doba hovoru do 10 min.

doba hovoru 10-20 min.

doba hovoru 30 a více min.

 

 

 Senioři se tedy nejčastěji potřebují jenom na něco zeptat či spíše prověřit, že linka, 

o níž se dozvěděli, funguje, případně zjistit, jakým způsobem funguje a jaké služby jim 

může nabídnout. S 13 % klientů byl veden hovor od 10 do 20 minut, zde se již jedná o 

hovory na konkrétní téma, klient volá se svou konkrétní zakázkou, kterou chce řešit, anebo 

o ní alespoň mluvit. 5 % klientů hovořilo s pracovníkem Senior – telefonu déle než 30 

minut. Hovory, které někdy mohou trvat i hodinu či hodinu a půl, se týkají závažných 

témat, často jde o sociální izolaci, problémy v komunikaci s nejbližší rodinou, některé 

hovory se týkají domácího násilí, různých forem diskriminace, či se jedná o klienty se 

suicidálními tendencemi, psychiatrické klienty a někdy také klienty s bludy. Jde tedy o 

velmi náročné hovory. V některých případech se klienti odkazují do poraden Života 90, 

nejvyužívanější je právní poradna, dále pak sociální poradna, spolupráci se Životem 90 má 

dohodnutou i psychiatr. 
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Nejvyšší počet hovorů vykazují zimní a jarní měsíce, poté intenzita hovorů klesá, 

v letních měsících je hovorů nejméně, v měsících srpnu a září však počet hovorů opět 

stoupá a jejich počet kulminuje v prosinci, přičemž patrný nárůst hovorů v měsíci říjnu je 

zřejmě zapříčiněn reklamní kampaní.  

 

Průběh služby a metoda práce pracovníka Senior – telefonu je následující: klient 

v krizi volá na krizovou telefonní linku Senior - telefon.  Odborný pracovník krizové 

intervence naslouchá problému seniora a pomáhá mu ho zvládnout, podporuje ho tak, aby 

se klient dostal do předkrizovou úroveň. Pracovník komunikuje s klientem tak, aby klient 

dosáhl psychické stability a vyhledává možné příčiny krize klienta. V případě potřeby se 

snaží hledat další pomoc a řešení klientova problému (azylové lůžko, apod.). Jestliže sám 

sociální pracovník není schopen vyřešit problém z důvodu jeho složitosti sám, navrhne 

založení kauzy. Poté je svoláno konzilium složené z potřebných odborníků, které řeší 

případ v týmové práci. Klientovi je podle komplexu standardů krizové pomoci, poradenství 

a kvality služeb nabízena návazná služba (viz níže).  

 

Jak v telefonickém, tak i osobním kontaktu je s klientem jednáno vstřícně a 

empaticky. Klient při svém prvním osobním kontaktu dostává potřebné informace o 

poskytovaných službách zařízení, pokud se na některé tyto služby musí přispívat (např. 

poplatek za právní poradnu je 250 ,-- za jedno hodinové sezení, pobyt v respitním centru je 



 28 

rovněž zpoplatněn – viz. kap. 2.2. Náplň činnosti občanského sdružení Život 90 a 

představení jeho jednotlivých sekcí), dostává neprodleně i informace o cenách. Základy 

komunikace s klientem jsou dány interním předpisem  sekce krizové pomoci a poradenství. 

Z hlediska poskytovaných služeb je uzavření dohody ústní, jedná se o krizovou 

pomoc a nízkoprahové poradenství. 

Služba končí, jestliže je ukončen rozhovor s klientem, a klient se dostane na 

předkrizovou úroveň a zvládá svoji situaci. V případě potřeby hledá odborný pracovník 

klientovi další pomoc a řešení klientova problému (azylové lůžko, apod.). Klient je předán 

do další péče odborných pracovníků. 

Zařízení může ukončit poskytování služby klientovi v případě: 

• že se tak s klientem dohodlo 

• byla-li klientova zakázka splněna 

• byl-li klient předán do péče jiné instituce, organizace 

• zemřel-li klient 

 

Klient neboli uživatel služby může ukončit dohodu, poskytovanou službu, 

kdykoliv. 

 

Každý kontakt s klientem je zaznamenáván, jsou vedeny kauzy o jednotlivých 

složitějších případech. Tyto záznamy jsou vyhodnocovány na pravidelných poradách sekce 

a příslušnými experty. Co se týče klienta, ten se může vyjádřit k poskytované službě 

písemně či ústně, jeho připomínka je zaznamenána a je dál zpracovávána. 
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4.2. Týrání na Senior – telefonu v roce 2004   

 

Co se týče počtu hovorů týkajících se týrání seniorů, i zde je jich větší počet 

v zimních a jarních měsících a následně pak na podzim. 

Z celkového počtu hovorů za rok 2004, tj. 17 351 hovorů, se týrání týkalo 169 

hovorů, což činí necelé 1 %, přesně 0,97 %.  

 

Měsíc Hovory celkem Z toho týrání 

Leden 1 684 19 

Únor 2 453 24 

Březen 1 684 17 

Duben 1 667 16 

Květen 1 200 10 

Červen 1 029 8 

Červenec 937 8 

Srpen 1 204 7 

Září 1 216 8 

Říjen 1 426 16 

Listopad 1 388 20 

Prosinec 1 463 16 

Celkem 17 351 169 

Průměrná měsíční hodnota 1 446 14 

V procentech z celkového součtu 100 % 0,97 % 
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 Na následujícím grafu je velmi markantní, jak mizivé je necelé jedno procento. 

Nicméně i těch 169 případů za rok je varujících, když si představíme, jak dlouhá cesta 

vede k tomu, než se senior rozhodne o své hrozné situaci promluvit. Navíc nesmíme 

opomenout, že mnoho seniorů o naší lince navzdory všem reklamním spotům v rádiu neví, 

a tudíž třeba nemohou nikomu svěřit a dál žijí své peklo.  

 

Týrání na Senior - telefonu v roce 2004

17 351; 99%

169; 1%

Hovory celkem

Z toho týrání

 

 

 Ze 169 případů týrání a domácího násilí bylo 156 volajících žen (92 %) a              

13 volajících mužů (8 %). 

Poměr mužů a žen volajících v roce 2004 na Senior - 
telefon kvůli domácímu násilí

156; 92%

13; 8%

Volající ženy (92,3 %)

Volající muži (7,7 %)
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 Nyní se podívejme na poměr s ostatními delšími, tématicky zaměřenými hovory: 

 

Měsíc Hovory 

celkem 

Z toho 

týrání 

Hovory 

k předání - 

kauzy 

Suicidální 

tendence 

Psychiatričtí 

klienti 

Bludy 

Leden 1 684 19 24 8 8 4 

Únor 2 453 24 22 4 2 4 

Březen 1 684 17 9 1 22 4 

Duben 1 667 16 17 5 16 3 

Květen 1 200 10 11 4 6 2 

Červen 1 029 8 14 0 18 2 

Červenec 937 8 21 1 4 5 

Srpen 1 204 7 16 1 7 2 

Září 1 216 8 27 0 6 1 

Říjen 1 426 16 87 8 12 10 

Listopad 1 388 20 66 4 19 13 

Prosinec 1 463 16 112 7 33 8 

Celkem 17 351 169 426 43 153 58 

Průměrná 

měsíční 

hodnota 

1 446 14 36 4 13 5 

V procentech 

z celkového 

součtu 

100 % 0,97 % 2 % 0,2 % 0,9 % 0,3 % 

 

 

 

 Se svými dvěma procenty vedou „hovory k předání – kauzy“, pod nimiž se ovšem 

rovněž mohou skrývat hovory o domácím násilí, zvláště pak o psychickém nátlaku na 

seniora. Jsou to hovory, ve kterých se senior svěřuje například se svými problémy s dětmi, 

hovory, kde se jedná o peníze či majetek.  
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Struktura tématických hovorů nad 30 minut                         
na Senior - telefonu v roce 2004

17 351; 96%

169; 1%

426; 2%

43; 0%

153; 1%

58; 0%

Hovory celkem

Z toho týrání

Hovory k předání - kauzy

Suicidální tendence

Psychiatričtí klienti

Bludy

 

 

Ostatně nejvíce vyhledávaná je právní poradna, dále pak psychologická poradna, za 

ní je sociální poradna. Z celkem z 426 hovorů k předání v roce 2004 bylo 265 kauz pro 

právní poradnu, 94 pro psychologickou a mezigenerační poradnu, 64 pro sociální poradnu, 

10 pro finanční a bytovou poradnu a 3 pro pastorační poradnu (toto malé číslo je 

pravděpodobně dáno i tím, že klientům je poskytována v určité dny pastorační poradna i 

přímo na Senior – telefonu).  

Hovory k předání (kauzy) v roce 2004 v %

265; 62%

114; 27%

34; 8%

10; 2%

3; 1% právní poradna (62%)

psychologická a
mezigenerační poradna
(26,70%)

sociální poradna (8%)

finanční a bytová poradna
(2,30%)

pastorační poradna
(0,70%)
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4.3. Týrání na Senior – telefonu v roce 2003 a srovnání roku 2004 s rokem 2003 

 

V roce 2003 bylo na Senior – telefonu hovorů týkajících se domácího násilí a týraní 

seniorů 0,26 %.  

 

Týrání na Senior - telefonu v roce 2003

5081

13

Hovory celkem

Z toho týrání (0,26
%)

 

 

 

 Velký rozdíl mezi počtem hovorů v roce 2003 (5 081) a v roce 2004 (17 351) je dán 

i tím, že v roce 2004 začal Senior – telefon fungovat na bezplatném telefonním čísle. 

S bezplatným telefonním číslem samozřejmě narostou hovory i proto, že vzroste počet 

zneužití či testovacích hovorů. V roce 2003 bylo 237 zneužití (nejčastěji děti), 574 

zazvonění, 90 testovacích hovorů, 56 sexuálních zneužití a 839 informativních hovorů, tzn. 

minutových hovorů o krátké informaci. 
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 Z 13 případů týrání a domácího násilí bylo 12 volajících žen (92 %) a 1 volající 

muž (8 %). 

 

Poměr mužů a žen volajících v roce 2003 na Senior - telefon 
kvůli domácímu násilí

12; 92%

1; 8%

Volající ženy (92 %)

Volající muži (8 %)

 

 

 V roce 2003 bylo tedy z celkového počtu hovorů (5081) 13, které byly zaměřené na 

domácí násilí a týrání seniorů, tj. 0,26 %. V roce 2004 už bylo hovorů o domácím násilí a 

týrání seniorů z celkového počtu hovorů (17 351) 169, tj. 1 %. Ne velký, ale jistý nárůst je 

tedy patrný. 

 Zajímavé je, že jak v roce 2004, tak i v roce 2003, i když celkový počet hovorů byl 

o mnoho nižší, je z hovorů o domácím násilí a týrání stejný poměr mezi muži a ženami. 

V roce 2003 bylo zaznamenáno 13 takto zaměřených hovorů, z toho bylo volajících žen 12 

a mužů 1. V roce 2004 bylo hovorů o týrání zaznamenáno 169, z toho bylo 156 žen a 13 

mužů. V obou letech tedy bylo 92 % volajících žen a 8 % volajících mužů. Ženy tedy 

jednoznačně vedou, ale to už bylo dokázáno v mnoha psychologických experimentech a 

výzkumech, že jsou o mnoho sdílnější a své problémy ventilují, zatímco muži o nich 

častěji mlčí.   
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4.4.        Domácí násilí na seniorech na Senior - telefonu (případové studie) a kdo je       

      nejčastěji pachatelem 

 

Případová studie č. I: 

 

Na Senior – telefon se obrací plačící starší paní z malého města, která si stěžuje, že 

ji okradl její sedmnáctiletý vnuk. Nestalo se to prý poprvé a nebyl jediný. Kradla u ní dříve 

také vnučka, dnes již dvacetiletá, a kradl u ní i zeť. Tehdy byl ještě naživu její manžel, oba 

to zeťovi řekli a ten reagoval tak, že se s nimi přestal stýkat. I kdyby se tak nestalo, stejně 

by ho do domu už nepustila, říká paní.  

S vlastní dcerou vychází dobře, pravidelně se s ní vídá, nicméně v tomto se 

neshodnou: dcera nevěří, že by její manžel a děti kradli. Stará paní teď neví, zda-li má 

dceři znovu říct o vnukově krádeži, bojí se, že by se na ni rozzlobila a přerušila by s ní 

kontakty. 

Tvrdí, že postupně přišla o všechno cenné, například rodinné šperky se ztrácely 

jeden po druhém.  

Zeť jí prý dokonce telefonicky vyhrožoval: „Ty stará čarodějnice,“ křičel na ni: 

„dnes večer k tobě přijdu a uvidíš“!  

 Zatím na policii nic nehlásila, má strach. Paní je pracovníkem Senior – telefonu 

informována o svých možnostech,  pracovník jí navrhuje podat za zetě trestní oznámení a 

informuje ji o tom, dle jakých paragrafů může být zeťovo chování posuzováno. Jenže paní 

říká, že „zatím nechce celou věc řešit s cizími lidmi“, má obavy z reakcí okolí a také 

nechce „dělat své dceři nepříjemnosti“. Kdyby se situace zhoršila, zavolá, ale prozatím 

děkuje a loučí se. 

 

 

(Podobným způsobem končí téměř všechny hovory o domácím násilí a týrání. 

Můžeme jenom doufat, že poškozený si celou věc dobře promyslí, nad informacemi, které 

mu dali pracovníci Senior – telefonu bude přemýšlet, každopádně kdyby jen postihla další 

taková rodinná krize, smršť událostí, bude už alespoň o svých možnostech vědět, bude je 

mít alespoň částečně promyšlené a může začít s pomocí okolí jednat). 
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 Případová studie č. II: 

 

Na Senior – telefon se dovolává třiasedmsesátiletá žena z menšího města, která si 

stěžuje na svého pětapadesátiletého syna. Ten u ní bydlí, dokonce a bohužel má u ní i 

trvalé bydliště, ovšem nepřispívá jí žádnou částkou na nájem.  

Bez jejího svolení prodává nábytek a knihy. Paní má tendence ho omlouvat: „Asi 

potřebuje peníze“. Na nábytku jí tolik nezáleží, ale na knihách ano, jsou to vesměs 

filosofické knihy po manželovi. Když ale synovi něco řekne, ten jí jen odsekne, ať si trhne 

nohou, že stejně už brzo nebude nic potřebovat. Paní v těchto slovech samozřejmě cítí 

výhružku. Jednou se rozplakala, když syn odnášel krabici knih, on jí jen odstrčil od dveří a 

řekl: „Neřvi tady, na mě to stejně neplatí“. 

Dříve prý takový nebyl, ostatně ani u ní nebydlel, vídali se několikrát za měsíc na 

návštěvách, choval se slušně a „normálně, jako syn“, vyjadřuje to takto, ale před rokem se 

rozvedl a ona mu dovolila, aby se k ní nastěhoval, dovolila mu, aby si k ní napsal trvalé 

bydliště (dnes už ví, že to byla zásadní chyba). Vyčlenila mu ze svého třípokojového bytu 

jeden – pokoj pro hosty – mělo to být jen na pár měsíců, „než si něco najde“. Po čase si 

však syn začal stěžovat, že má v pokoji málo místa, a začal nábytek nejprve stěhovat, 

posléze i prodávat do bazaru. Peníze, které za nábytek dostal, si samozřejmě nechal pro 

sebe. 

Paní je ze svého syna krajně rozčarovaná. Zatím mu nic neřekla, byla totiž vychovaná 

velmi slušně a i svého syna tak s manželem vychovávali, říká, „aby měl úctu k rodičům a 

hodnotám“, poslední dobou se to ale jaksi zvrtlo. Stále se s tím nemůže smířit, bere to jako 

svoji prohru, má pocit, že ne syn, ale ona selhala. Velmi jí to mrzí, ale naštěstí není z těch, 

kteří si nechají vše líbit a nebrání se. Když s pracovníkem Senior – telefonu probere své 

právní možnosti, je rozhodnuta to řešit třeba i soudní cestou. Bere si kontakt na bezplatnou 

právní poradnu a hovor končí s tím, že si se synem o všem vážně promluví, navrhne mu, 

aby se odstěhoval a zrušil si u ní trvalé bydliště a vrátil jí alespoň část peněz, které dostal 

za prodaný nábytek a knihy. Pokud nebude chtít na její návrh přistoupit, oznámí mu, že už 

vše probrala s právníkem a nebojí se na něj podat žalobu. Pracovník Senior – telefonu jí 

přeje hodně štěstí a pevné nervy a nabízí jí, že může kdykoli, kdy bude potřebovat, volat na 

Senior – telefon. Paní moc děkuje a loučí se. 
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Případová studie č. III: 

 

 Na Senior – telefon se dovolává sedmdesátiletý pán z Mladé Boleslavi a stěžuje si 

na svého staršího syna (36 let). Starší syn je u nich v bytě trvale hlášen, je rozvedený a 

podruhé ženatý, druhá žena se ho bojí (oba dva žijí u rodičů v rodinném domě). Hlavní 

problém je v tom, že syn je těžký alkoholik a nechce se nechat léčit. Když mu manželka 

něco řekne, zbije jí. Proto  se raději stáhla do pozadí, nedráždí jej a ačkoli s rodiči svého 

manžela vychází dobře, dokonce jim i pravidelně pomáhá v domácnosti (pán se totiž stará 

o svou nemocnou manželku), před synem se už neodváží se jich zastat. Pán s paní bydlí 

v prvním poschodí a syn s manželkou v druhém. Zamykají se, což ovšem syna vždy 

rozzuří, pokaždé, když se v noci vrací z hospody, buší jim na dveře. Manželka pána je také 

slabá na srdce, takže synovy noční scény velmi těžko snáší, vždy je pak rozrušená alespoň 

dvě hodiny, nemůže popadnout dech a nemůže z rozčilení usnout. Druhý den dopoledne 

má syn kocovinu, do práce nechodí, neboť samozřejmě už dostal výpověď), rozumná řeč 

s ním není. Když mu chce pán něco říct, rozkřičí se na něj, že to je jeho věc, co si dělá. 

 Probíráme s pánem veškeré možnosti, ukazuje se však, že nic z toho vlastně nechce 

podniknout, „protože manželka by těžce nesla, kdyby se v ulici mezi lidmi začalo řešit, že 

ho vyhazují z domu“, také snachy je jim líto. Říká sám, že děti naštěstí syn se snachou 

nemá. Klient tedy končí hovor s pracovníkem Senior – telefonu s tím, že „se nedá nic 

dělat“ a kdyby bylo ještě hůř, znovu zavolá. 
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 U dvou ze tří uvedených kazuistik jsou pachateli vlastní děti seniorů, v jednom 

případě je to partner dítěte. Děti převažují, což potvrzuje i statistika Senior – telefonu       

za rok 2004 a 2003. 

  

 V roce 2004 bylo hovorů o domácím násilí celkem 169, přičemž poměr mezi 

pachateli byl následující: 

 

 

Domácí násilí a týrání na Senior – telefonu v roce 2004: celkem 169 případů: 

 

Vlastní děti 111 65,7 % 

Partneři dětí 36 21,3 % 

Ostatní příbuzní 17 10,1 % 

Sousedé a ostatní lidé z okolí bydliště 5 3 % 

 

 

 

 

 Na grafu vypadá tento poměr následovně: 

Poměr mezi pachateli domácího násilí a týrání na 
seniorech na Senior - telefonu v roce 2004

111; 66%

36; 21%

17; 10%
5; 3%

Vlastní děti

Partneři dětí

Ostatní příbuzní

Sousedé a ostatní lidé z
okolí bydliště

 

  

  

  



 39 

  

A podívejme se nyní na poměr mezi pachateli domácího násilí na seniorech na 

Senior – telefonu v roce 2003, kdy hovorů o domácím násilí bylo 13: 

 

  

Domácí násilí a týrání na Senior – telefonu v roce 2003: celkem 13 případů: 

 

Vlastní děti 8 61,5 % 

Partneři dětí 4 30,8 % 

Ostatní příbuzní 0 0 % 

Sousedé a ostatní lidé z okolí bydliště 1 7,7 % 

  

  

Na grafu vypadá tento poměr následovně: 

Poměr mezi pachateli domácího násilí a týrání na 
seniorech na Senior - telefonu v roce 2003

8; 61%

4; 31%

0; 0%

1; 8%

Vlastní děti

Partneři dětí

Ostatní příbuzní

Sousedé a ostatní lidé z
okolí bydliště
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 Nyní se podívejme na srovnání roku 2004 a předešlého roku 2003: srovnání poměrů 

mezi pachateli domácího násilí a týrání na seniorech na Senior – telefonu (v %): 

 

 2004 2003 

Vlastní děti 65,7 % 61 % 

Partneři dětí 21,3 % 31 % 

Ostatní příbuzní 10,1 % 0 % 

Sousedé a ostatní lidé z okolí bydliště 3 % 8 % 

 

  

Ze srovnání tedy jednoznačně vyplývá, že v obou letech je nejvíce domácího 

násilí na seniorech ze strany vlastních dětí: v roce 2003 61 % a v roce 2004 ještě o 4,7 % 

více. Na druhém místě se rovněž v obou letech umístili partneři dětí, zde ovšem vede rok 

2003 se svými 31 %, v roce 2004 to bylo 21,3 %. Co se týče ostatních příbuzných (kam 

jsou zahrnuti například sourozenci, neteře a synovci, vnoučata..), v roce 2003 nebyl 

původcem domácího násilí klientů, kteří se obrátili na Senior – telefon, ani jeden, v roce 

2004 jich bylo už 10,1 %. A poslední sledovaná kategorie agresorů byli sousedé a ostatní 

lidé z okolí bydliště, těch bylo v roce 2003 8 % a v roce 2004 3 %.  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 41 

5.  Domácí násilí 

 

5.1.    Vymezení pojmu domácího násilí, ublížení na zdraví a týrání 

 

Pod pojmem domácího násilí se většinou rozumí stupňující se opakované násilí 

fyzické, psychické či sexuální povahy mezi manželi nebo partnery. Problém domácího 

násilí však lze pojmout i v jeho širším významu, neboť násilí v rodině může mít různé 

konkrétní podoby, ať už se jedná o zanedbávání či týraní dětí, násilí mezi partnery či          

o trýznění seniorů.  

Obecně se týráním rozumí špatné a zlé nakládání se svěřenou osobou, které se 

vyznačuje vyšším stupněm hrubosti a bezcitností a určitou trvalostí, které týraná osoba 

pociťuje jako těžké příkoří. Nemusí se vždy jednat o soustavné konání, týrání je prostě 

působení fyzických i psychických útrap. Může se jednat o bití, pálení či jiné tělesné 

poškozování, ale i psychické a sexuální násilí, vydírání nebo zneužívání, vyhrožování, 

nucení k ponižujícím úsluhám nebo jiným činnostem, které týranou osobu neúměrně 

fyzicky nebo psychicky zatěžují. Škála forem domácího násilí je pestrá.16  

Z pohledu trestního práva je velmi důležité rozlišit, zda se jedná o týrání svěřené 

osoby, nebo o ublížení na zdraví. Proč, to vysvětlím v kapitole: 5.5. Legislativa a možnosti 

obrany proti domácímu násilí. 

 

 Pro lepší vymezení pojmu domácího násilí, tj. definování všeho, co se může pod 

tímto pojmem skrývat, uvedu některá vybraná zákonná ustanovení Trestního zákoníku: 

• § 221 ublížení na zdraví – kdo jinému úmyslně ublíží na zdraví, může být potrestán 

odnětím svobody až na osm let. Za „ublížení na zdraví“ můžeme pokládat takový 

stav – onemocnění, poranění – který porušením normálních tělesných nebo 

duševních funkcí znesnadňuje výkon obvyklé činnosti nebo má jiný vliv na 

                                                 
16 Pro ilustraci mohu uvést příklad, který zveřejnily noviny dne 11. března 2005 pod názvem „Žena týrala 
vlastní nemohoucí matku“. Článek zněl následovně: „Policie začla ve středu stíhat devětačtyřicetiletou ženu 
z Ostravy-Dubiny, která hrubě urážela, bila a ponižovala svou osmdesátiletou matku. Využila toho, že 
důchodkyně se jen těžce sama pohybovala a byla své dceři vydána napospas.  
Ostrava: Ženiny útrapy začaly podle policie v únoru, kdy jí dcera v jejich společně obývaném bytě začala 
bránit ve volném pohybu a zakazovala jí chodit na toaletu. „Svou nemocnou matku navíc opakovaně hrubě 
urážela a vyhrožovala jí“, sdělila mluvší ostravské policie Alena Kudělová. Své výhružky pak velmi 
zákeřným způsobem naplnila, když se její matka pokusila vyvenčit svého psa. „V březnu vyšla za matkou na 
chodbu domu, vytrhla jí z ruky francouzskou hůl a třikrát s ní matku udeřila do ramene. Přitom jí opět hrozila 
zabitím“, pokračovala Kudělová. Důchodkyně po tomto incidentu skončila v rukou lékařů Městské 
nemocnice v Ostravě. „Komisař zahájil proti mladší ženě stíhání pro trestné činy násilí proti skupině obyvatel 
a proti jednotlivci, omezování osobní svobody a ublížení na zdraví“, dodala mluvčí. Žena, které za otřesné 
chování vůči matce hrozí dvouleté vězení, čeká na rozhodnutí o tom, zda bude vzata do vazby.“ 
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obvyklý způsob života poškozeného a který zpravidla vyžaduje lékařské ošetření, i 

když nezanechává trvalé následky. Jedním z důležitých kritérií při posuzování 

pojmu „ublížení na zdraví“ je pracovní neschopnost, tedy stav, kdy postižený je 

dočasně vyřazen z pracovního procesu. (Soudní praxe vychází z toho, že 

znesnadnění obvyklého způsobu života postiženého, popř. pracovní neschopnost 

musí trvat nejméně sedm dní). 

• § 222 ublížení na zdraví – kdo jinému úmyslně způsobí těžkou újmu na zdraví, 

může být potrestán odnětím svobody na dvě léta až dvanáct let. Těžkou újmou na 

zdraví se rozumí jen vážná porucha zdraví nebo vážné onemocnění, kdy za těchto 

podmínek je těžkou újmou na zdraví zmrzačení, ztráta nebo podstatné snížení 

pracovní způsobilosti, ochromení údu, ztráta nebo podstatné oslabení funkce 

smyslového ústrojí, poškození důležitého orgánu, zohyzdění, vyvolání potratu nebo 

usmrcení plodu, mučivé útrapy, delší dobu trvající porucha zdraví. (K otázce těžké 

újmy se vyjadřuje soudní znalec z oboru zdravotnictví, odvětní soudního lékařství). 

• § 231 omezování osobní svobody – kdo jinému bez oprávnění brání užívat osobní 

svobody, může být potrestán odnětím svobody až na 10 let. Bránění v užívání 

osobní svobody je zásah, jímž se znemožňuje nebo omezuje volný pohyb člověka a 

zároveň se mu zabraňuje o svém pohybu svobodně rozhodovat. K bránění užívat 

osobní svobody musí dojít bez oprávnění. (Může jít o omezování na krátkou dobu, 

které je nesnadno překonatelné). 

• § 232 zbavení osobní svobody – kdo jiného zbaví osobní svobody, může být 

potrestán odnětím svobody na 3 až 12 let. Zbavení osobní svobody znamená trvalé 

nebo alespoň dlouho trvající omezení osobní svobody, které se blíží věznění, kdy 

osvobození je při něm velmi ztíženo a je zvlášť obtížné. 

• § 235 vydírání – kdo jiného násilím, pohrůžkou násilí nebo pohrůžkou jiné těžké 

újmy nutí, aby něco konal, opominul nebo trpěl, může být potrestán odnětím 

svobody až na 12 let. Pohrůžkou násilí se rozumí jak pohrůžka bezprostředního 

násilí, tak i pohrůžka násilí, které má být vykonáno nikoli ihned, ale teprve v bližší 

nebo vzdálenější budoucnosti. Pohrůžka jiné těžké újmy může spočívat v hrozbě 

způsobení majetkové újmy, vážné újmy na cti a dobré pověsti, směřovat k rozvratu 

manželství nebo rodinného života apod.. 

• § 237 útisk – kdo jiného nutí, zneužívaje jeho tísně nebo závislosti, aby něco konal, 

opominul nebo trpěl, může být potrestán odnětím svobody až na 6 měsíců. Pachatel 
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zde neužívá násilí nebo pohrůžky násilí nebo pohrůžky jiné újmy, ale omezuje se 

na zneužití něčí tísně nebo závislosti (jde o méně intenzivní zásah do svobodného 

rozhodování, než je tomu u vydírání). Tíseň je stav, byť přechodný, vyvolaný 

nepříznivými okolnostmi, které vedou k omezení volnosti v rozhodování. 

Nepříznivé poměry se mohou týkat osobních, rodinných, majetkových či jiných 

poměrů, pro něž se utiskovaná osoba ocitá v těžkostech a nesnázích. Závislost je 

stav, v němž se osoba nemůže svobodně rozhodovat vzhledem k tomu, že je 

v určitém směru odkázána na pachatele. 

• § 197a násilí proti skupině obyvatel a proti jednotlivci – kdo jinému vyhrožuje 

usmrcením, těžkou újmou na zdraví nebo jinou těžkou újmou takovým způsobem, 

že to může vzbudit důvodnou obavu, může být potrestán odnětím svobody až na 1 

rok. Jinou těžkou újmou může být např. i vyhrožování způsobením škody velkého 

rozsahu nebo na věci vysoké umělecké hodnoty, ke které má navíc poškozený 

citový vztah, anebo vyhrožování usmrcením nebo těžkou újmou na zdraví i osobě 

poškozenému blízké apod. Důvodnou obavou se rozumí vyšší stupeň tísnivého 

pocitu ze zla, kterým je vyhrožováno. Pokud je vyhrožování doprovázeno 

chováním, které ilustruje odhodlání pachatele výhružky splnit (např. výhružka 

usmrcením nebo způsobením těžké újmy na zdraví doprovázená šermováním 

nožem či pozvednutím jiné zbraně), lze dovodit, že je způsobilé vzbudit důvodnou 

obavu. Není třeba, aby ten, jemuž je vyhrožováno, byl přítomen. Stačí, když je 

výhružka adresována poškozenému takovým způsobem, že pachatel si je vědom 

toho, že se poškozený o ní dozví (např. prostřednictvím další osoby, telefonicky, 

dopisem apod.). 

• § 215 týrání svěřené osoby – kdo týrá osobu, která je v jeho péči nebo výchově, 

může být potrestán odnětím svobody na 6 měsíců až 8 let. Ustanovení chrání 

osoby, které vzhledem ke svému věku nebo z jiných důvodů jsou v péči nebo 

výchově jiných osob. Poškozeným může být nejen dítě, ale i osoba zletilá, která pro 

stáří, nemoc, invaliditu, mentální retardaci apod. je odkázána na péči jiných osob. 

Týrání je zlé nakládání se svěřenou osobou, vyznačující se vyšším stupněm 

hrubosti, krutosti, bezcitnosti, bezohlednosti, bolestivosti a určitou trvalostí, které 

tato osoba pociťuje jako těžké příkoří. Pachatelem může být jen ten, kdo vykonává 

ve vztahu k týrané osobě péči nebo výchovu (tedy nejen rodiče, ale i příbuzní, 

učitelé, vychovatelé, ošetřovatelky, trenéři, přátelé, známí rodičů, kterým je 

poškozený svěřen jen na určitou dobu). 
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Novela trestního zákona z 1. června 200417 přidala k řadě trestných činů 

odehrávajících se při domácím násilí pod ustanovení § 215a ještě samostatný trestný čin 

„týrání osoby žijící ve společném obydlí“.
18
  Stalo se tak proto, aby mohlo být snadněji 

postiženo jednání s charakteristickými rysy domácího násilí, které spojují tři faktory: 

jednání nesoucí znaky týrání, společně sdílený prostor (obydlí) a příbuzenské, rodinné, 

citové nebo materiální vazby mezi agresorem a obětí.  

§ 215a tedy zní následovně:  

1) Kdo týrá osobu blízkou nebo jinou žijící s ním ve společně obývaném bytě nebo 

domě, bude potrestán odnětím svobody až na tři léta. 

2) Odnětím svobody na dvě léta až osm let bude pachatel potrestán 

a. spáchá-li čin uvedený v odstavci 1 zvlášť surovým způsobem nebo na více osobách 

nebo 

b. pokračuje-li v páchání takového činu po delší dobu. 

 

Co se týče okolností, které podmiňují použití vyšší trestní sazby, jsou zde použity 

stejné okolnosti jako v ustanovení § 215 trestního zákona o týrání svěřené osoby. Při 

souběhu trestného činu týrání osoby žijící ve společném obydlí podle § 215a trestního 

zákona s trestným činem ublížení na zdraví podle § 221 odst. 1 trestního zákona je možná 

faktická konzumpce. A podobné je to i u souběhu s nedbalostním trestným činem ublížení 

na zdraví podle § 223 trestního zákona. Pokud má jednání pachatele za následek ublížení 

na zdraví, jak je v praxi obvyklé, jde zpravidla o vedlejší a méně významný následek 

hlavní trestné činnosti spočívající v týrání. Z tohoto důvodu posouzení skutku jako 

závažnějšího trestného činu podle § 215a trestního zákona zpravidla fakticky konzumuje 

jeho posouzení jako méně závažného trestného činu ublížení na zdraví podle § 221 odst. 1 

či § 223 trestního zákona. Jestliže by ovšem týrání vedlo ke způsobení těžké újmy na 

zdraví nebo ke smrti týrané osoby, je třeba to vyjádřit souběhem trestného činu ublížení na 

zdraví podle § 221 odst. 1, odst. 2, písm. c), příp. odst. 3 trestního zákona, popř. § 222 

nebo § 224 trestního zákona, anebo dokonce trestného činu vraždy podle § 219 trestního 
                                                 
17 Premiér podepsal návrh novely trestního zákona týkajícího se domácího násilí v únoru, čímž byl ukončen 
legislativní proces. 
18 Pojem „společné obydlí“ navazuje na pojem „obydlí“, který je vymezen v § 82 odst. 1 trestního řádu jako 
„byt nebo jiná prostora sloužící k bydlení a prostory (příslušenství) k nim náležející“. Toto vymezení pokrývá 
tedy nejen byty, ale i rodinné domky, obytné chaty, hotelové domy, ubytovny, vysokoškolské koleje apod., 
tedy veškeré prostory sloužící k bydlení lidí. Tento pojem také neklade důraz na vedení společné domácnosti, 
ale jen na faktický stav společného bydlení, ať už jeho důvodem je jakýkoli titul, např. vlastnictví 
nemovitosti, nájemní či podnájemní vztah i faktické společné bydlení na základě rodinných i jiných vztahů.  



 45 

zákona.  Přitom je třeba vycházet z úvahy, že při způsobení závažnější poruchy zdraví by 

kvalifikace jednání bez použití souběhu trestných činů nevystihovala plně povahu činu. 

Co se týče sazeb u § 215a, jediná výrazná odchylka od § 215 trestního zákona je u 

spodní hranice sazby u odstavce 1, kde je vyjádřena skutečnost, že vztah závislosti 

vyplývající ze společného bydlení může být podstatně volnější a méně intenzivní než vztah 

týrané osoby, která je v péči nebo výchově pachatele u § 215 trestního zákona.19   

K nově zavedené skutkové podstatě podle § 215a je třeba dodat, že není zařazena 

ve výčtu trestných činů podle § 163 trestního řádu, tzn. že k zahájení trestního stíhání 

podle § 215a není třeba souhlasu poškozeného (oběti).  

V důvodové zprávě, kterou sepsal v Praze dne 17. dubna 2003 předseda senátu Petr 

Pithart, k novele trestního zákona č. 140/1961 Sb. z 1. června 2004 se v obecné části píše, 

že „Cílem návrhu je přispět k řešení problému tzv. domácího násilí. Domácí násilí jako 

společensky nežádoucí jednání není dosud specificky legislativně řešeno, a to ani trestně 

právně. Naopak ve společnosti převládá názor, že domácí násilí je problémem soukromým. 

Současná právní úprava tomuto lhostejnému přístupu k obětem domácího násilí svým 

způsobem přisvědčuje. Jednání zahrnované do termínu domácí násilí vychází ve většině 

případů najevo až v krajních případech, tj. ve stavu, kdy oběť nese jasné známky ublížení 

na zdraví, ale i tehdy bývá konfrontována s požadavkem (znakem) trestnosti útoku, totiž, že 

pracovní neschopnost oběti, jako následku tohoto trestného činu, musí trvat nejméně sedm 

dnů. Teprve v takovém případě se jedná o trestný čin ublížení na zdraví. Ne vždy (a 

dokonce málokdy) je však následkem domácího násilí sedmidenní pracovní neschopnost. 

Většinou se jedná o dlouhodobý systematický fyzický, psychický či ekonomický nátlak, 

jehož intenzita v konkrétním okamžiku není vždy tak vysoká, aby odůvodňovala zahájení 

trestního stíhání pro trestný čin ublížení na zdraví“.  Dále se v této důvodové zprávě 

uvádí: „Nebezpečnost a specifičnost jevu domácího násilí vyžaduje zavedení nové skutkové 

podstaty trestného činu, založené na jiné podstatné, sjednocující náležitosti (znaku), než na 

jakých spočívají možnosti platné právní úpravy. Takovým rozhodným znakem je 

nepochybně místo trestného činu, tzn. společné obydlí, ve kterém se „za zavřenými 

                                                 
19 Na zavedení nové skutkové podstaty podle § 215a navazovalo přijetí návrhu nové přitěžující 

okolnosti, která je formulována obecněji tak, aby postihla i obdobné zavrženíhodné jednání vůči osobám 
mladším patnácti let, těhotným, vážně nemocným, vysokého věku nebo nemohoucím, aniž by muselo jít o 
osoby blízké, které jsou vymezeny dostatečně ve stávajícím § 89 odst. 8 trestního zákona. Jiné formy 
bezbrannosti, závislosti nebo podřízenosti jsou kryty přitěžující okolností podle § 34 písm. c) trestního 
zákona. 
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dveřmi“, tj. se zneužitím privátnosti tohoto prostoru, odehrává (často zcela skrytě) týrání 

osob, především osob blízkých“.  

Ve prospěch seniorů vyznívá důvodová zpráva ve zvláštní části ke čl. I, bodu 1 (§ 

34): „Přitěžující okolnost, která navazuje na „týrání osoby žijící ve společném obydlí“, je 

formulována obecněji tak, aby postihla i obdobné zavrženíhodné jednání vůči osobám 

mladším osmnácti let, těhotným, nemocným, vysokého věku nebo nemohoucím, aniž by 

muselo jít o osoby blízké, které jsou vymezeny dostatečně ve stávajícím § 89 trestního 

zákona. Jiné formy bezbrannosti, závislosti nebo podřízenosti jsou kryty stávající 

přitěžující okolností podle platného § 34 písm. c) trestního zákona“.  

 Co se týče pojmu „společné obydlí“, byla mu dána přednost před pojmem 

„společná domácnost“, a to z toho důvodu, že pojem „společná domácnost“ je užší a 

nepokrývá veškeré týrání osob žijících ve společném obydlí. Pojem „společná domácnost“, 

který používá platný občanský zákoník (zák. č. 40/1964, ve znění pozdějších předpisů) se v 

§ 115 vysvětluje následovně: … „domácnost tvoří fyzické osoby, které spolu trvale žijí a 

společně uhrazují náklady na své potřeby“. .. To znamená, že určité osoby hospodaří se 

svými příjmy společně a bez rozlišování, přičemž na společné potřeby nemusejí všichni 

přispívat finančně. Naproti tomu o společné uhrazování nákladů nepůjde tam, kde osoby 

sice bydlí ve společném bytě, ale se svými příjmy hospodaří odděleně, např. rozvedení 

manželé nebo nájemce a podnájemce. Pojem „společná domácnost“ je tedy o dost užší než 

pojem „společné obydlí“ a  nepokryl by například týrání rozvedené manželky, které se 

nedaří sehnat si vlastní byt.  

 Důvodová zpráva dále vysvětluje, že pojem „společné obydlí“: „pokrývá nejen 

byty, ale i rodinné domky, obytné chaty, hotelové domy, ubytovny, vysokoškolské koleje 

apod., tedy veškeré prostory sloužící k bydlení lidí. Tento pojem neklade důraz na vedení 

společné domácnosti, ale jen na faktický stav společného bydlení, ať už jeho důvodem je 

jakýkoli titul, např. vlastnictví nemovitosti, nájemní či podnájemní vztah i faktické  

společné bydlení na základě rodinných i jiných vztahů“.            

 

S domácím násilím a týráním dále souvisí další vybraná ustanovení zákona č. 

141/1961 Sb., o trestním řízení soudním (trestní řád): 

§ 44a: Shledá-li orgán činný v trestním řízení, že poškozenému nebo svědkovi 
hrozí nebezpečí v souvislosti s pobytem obviněného nebo odsouzeného na svobodě, poučí 
poškozeného nebo svědka o možnosti žádat informace o tom, že obviněný byl propuštěn 
z bazby nebo z ní uprchl, nebo odsouzený byl propuštěn z výkonu trestu odnětí svobody 
nebo z něj uprchl. Poškozený nebo svědek může tuto žádost podat u soudu a v přípravném 
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řízení u statního zástupce. Pokud je odsouzený ve výkonu trestu odnětí svobody, podává se 
tato žádost soudu, který rozhodoval v prvním stupni.  

§ 100 odst. 2: Svědek je oprávněn odepřít vypovídat, jestliže by výpovědí způsobil 
nebezpečí trestního stíhání sobě, svému příbuznému v pokolení přímém, svému 
sourozenci, osvojiteli, osvojenci, manželu nebo druhu anebo jiným osobám v poměru 
rodinném nebo obdobném, jejichž újmu by právem pociťoval jako újmu vlastní.  

 
 

Dle Organizace spojených národů se domácí násilí dělí následovně: („Abuse of older people, OSN, 
2002) – viz. příloha č. 1 

 
1) Physical abuse – fyzické zneužívání: představuje samostatný, opakovaný nebo trvalý akt, 

který způsobuje bolest nebo tělesné poškození. Důsledky fyzického zneužívání obsahují 
fyzické znaky násilí a viditelnou psychologickou manifestaci: omezení pohyblivosti, 
zmatenost a změněné chování. 

2) Emotional or psychological abuse – citové a psychologické zneužívání nebo chronická 
slovní agrese: obsahuje slova a interakce, která očerňují starší osobu jakožto urážlivá a 
ponižující. Je charakterizováno nedostatkem respektu ke starším osobám, k jejich přání. 
Odepírá starším osobám kontakt s lidmi, kteří jsou pro ně důležití. Indikátory obsahují 
některé psychologické projevy jako strach, omezenou schopnost rozhodování, apatii a 
depresi. 

3) Inancial exploatation or materiál abuse – finanční vykořisťování nebo materiální 
zneužívání: zahrnuje tajné nebo nevhodné užívání nebo zneužívání majetku starší osoby 
nebo peněz, snahu změnit závěť nebo jiné právní dokumenty, odepírání práva přístupu ke 
kontrole osobních fondů, finanční podvody a defraudace. 

4) Neglect – zanedbávání: jde o nedostatek činností uspokojující individuální potřeby staršího 
člověka, tzn. nedostatek adekvátní potravy, čistého oblečení, bezpečného místa pro život a 
neumožnění osobní hygieny. Dále také odepírání sociálního kontaktu a neposkytnutí 
kompenzačních pomůcek. Indikátory obsahují řadu fyzických příznaků, chudobu, bledost, 
suché rty, úbytek váhy, špinavé oblečení, třes, nedostatek pomůcek, špatnou tělesnou 
hygienu, inkontinenci, boláky na kůži a ústech a fyzická a mentální zhoršení. Může být 
spojeno s vězněním a nadměrným užíváním léků. 

5) Self-neglect – sebezanedbávání: je identifikováno jako druh chování, které ohrožuje zdraví 
nebo bezpečí starší osoby a fyzické anebo kognitivní zhoršení, a které vede k omezení 
schopnosti péče o sebe a úsilí o zdraví. Deprese a život ve špíně mohou být indikátory 
sebe-zanedbávání. 

6) Sexual abuse – sexuální zneužívání: jedná se o nedohodnutý (tj. bez souhlasu) sexuální 
kontakt, kterým je nejen znásilnění, ale také neslušné napadání a sexuální harašení. 
Sexuální abusus je zvlášť nebezpečný, jestliže oběť není schopná dobře komunikovat nebo 
je fyzicky neschopná klást odpor. Tento typ je obvykle řazen pod fyzický abusus. 

7) Spousal abuse – manželské zneužívání: může znamenat fyzický, emocionální a sexuální 
abusus, finanční vykořisťování s zanedbávání v dlouhotrvajících anebo nedávných 
partnerských vztazích. 

8) Medication abuse – lékové zneužívání: znamená nesprávné užívání léků nebo předpisů, ať 
už úmyslně nebo neúmyslně, podávání potřebných léků v dávkách, které nadměrně utišují 
nebo způsobují tělesné poškozování staršího člověka. 

9) Abandonment or desertion – opuštění nebo dezerce: opuštění nebo dezerce starší osoby 
lidmi, kteří jsou odpovědni nebo mají předpokládanou odpovědnost za péči. 

10) Loss of respect – ztráta respektu: vycházející z chování, které je vůči starším osobám 
urážlivé, neuctivé, nečestné apod. 

11) Systemic abuse – systémové zneužívání: systémové neboli organizované zneužívání 
představuje pro starší lidi marginalizaci institucí sociální nebo ekonomickou politikou, 
která vede k nespravedlivé alokaci zdrojů a diskriminaci v provádění a přidělování služeb. 
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12) Economic violence – ekonomické násilí: je vynucování si kontroly nad financemi a 
vlastnictvím starších lidí. Starší lidé jsou ohroženi ekonomickým násilím v důsledku 
fyzické slabosti a snížené schopnosti vzdorovat násilí. 

13) Scapegoating – obětní beránek: na staršího člověka jsou sváděny všechny viny a nehody. 
14) Social or domectic violence – sociální a domácí násilí: vyskytuje se v kontextu 

s poruchami ve vztazích mezi staršími lidmi a jejich rodinou či rodinnou disharmonií. 
15) Community violence – komunitní násilí: postihuje starší osoby obecným pocitem strachu, 

který zvětšuje jejich smysl ohrožení tak, jako přímé násilí. Kriminální násilí včetně 
přepadení, znásilnění, loupež, vandalismus atd., dále bránění v přístupu k základním 
zdravotním službám. 

16) Political violence and armed conflict – politické a ozbrojené násilí.20 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
20 UN Secretary-General, Abuse Against Older Persons Recognizing and responding  to abuse  of  older  
persons in a global kontext, Commission for Social Development acting as the preparatory committee for the 
Second World Assembly on Ageing, New York 2002. Tento dokument je pozoruhodný uceleným a 
vyčerpávajícím přístupem. Pro ztrátu respektu, individuální násilí v rodinách a ústavech, systémové či 
ekonomické a komunitní zneužívání (podle jiných spíše nerovné podmínky či diskriminace) s výhodou 
používá termín „abusus“. Jednotlivé typy jsou výstižně charakterizovány a analyzovány sociální okolnosti 
existence. 
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5.2.       Pachatel a oběť 

 

 Asi nejčastější, či možná jen nejvíce zapsané v povědomí veřejnosti, je, jak se zdá, 

partnerské násilí a násilí na ženách obecně. K násilí na ženách dochází nesrovnatelně 

častěji než k násilí na mužích, je už vlastně jakousi historickou konstantou. Po staletí totiž 

bylo  - zejména vlivem náboženství - v rodině a manželství normální nadřazené postavení 

muže a jeho výlučná moc a převaha v rozhodování o věcech veřejných a rodinných. A 

teprve před pouhými sto lety bylo mužům legální právo bít svou ženu odňato. S násilím 

vůči dětem to bylo podobné, bití dětí jakožto výchovný prostředek bylo legální dokonce i 

ve školách, zrovna tak jako psychické týrání a tvrdá disciplína. Vychovatel se netajil tím, 

že jeho cílem je „vychovávaného“ zlomit.  

Nyní je tedy domácí násilí právně nepřípustné, ve skutečnosti  však k němu stále 

ještě dochází a docházet bude, pokud se „oběti“ nezačnou účinně bránit (to se samozřejmě 

netýká dětí), či dokud si nejlépe neosvojí takové chování, které by domácímu násilí 

předešlo.  

 

Jak už vyplývá ze samotného pojmu „domácí násilí“, odehrává se právě mezi těmi 

nejbližšími, nejčastěji mezi rodiči a dětmi, či partnery. A co se týče seniorů, násilí na nich 

se nejčastěji dopouštějí právě jejich vlastní děti. Naštěstí jsou vztahy mezi rodiči a dětmi 

právně upraveny: „Ze skutečnosti biologického poměru mezi rodiči a dětmi vyplývá 

nejenom určitý okruh práv a povinností, který je regulován normami rodinného práva, ale 

z tohoto poměru vzniká i celá řada dalších právních vztahů zakotvených v normách práva 

občanského a práva pracovního. Tento právní poměr se promítá rovněž i do oblasti 

veřejného práva, například do práva trestního, daňového apod.“ (Renata Veselá a kolektiv 

2003: 170)  

 

 Ze všech dosud publikovaných studií, výzkumů a výpovědí o domácím násilí 

vyplývá, že v drtivé většině případů je pachatelem muž jakožto manžel či partner oběti. 

Někdy se samozřejmě může stát pachatelem i žena (statistici uvádějí 3 – 5 % případů), 

obvykle se tak děje v párech, kde je muž o hodně let starší, a ve stáří tudíž více nemohoucí 

než jeho manželka. Mohou se přidat i různé nemoci a závislost muže na ženě je často 

posílena i silou zvyku, kdy se starší muž často nechal po celá léta opečovávat, a manželka 

tuto roli přijala, ovšem ve stáří je to pak pro ni tak vysoká zátěž, že už ji zkrátka někdy 
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nedokáže unést. Reaguje pak na partnera podrážděně až zle a oba se dostávají do bludného 

kruhu.  

 Jakmile nějaký člen rodiny sklouzne k použití nějakého druhu násilí a projde mu to, 

své násilí poté vždy stupňuje, byť ze začátku zcela nenápadně, a nikdy neskončí sám od 

sebe. 

 

 Násilí často začíná jako drobné zákazy, různá omezování, agresor například oběti 

zakazuje stýkat se se svými přáteli či rodinou (u často nemohoucích seniorů to bohužel 

nedá moc práce – pro agresora je snadné oběti toto znemožnit, například znemožnění 

přístupu k telefonu, oknu, dveřím apod.). Nejdůležitější pro agresora je, aby měl vše stále 

pod kontrolou. Většinou se postupně zvyšuje intenzita i míra násilí, od omezování je blízko 

k fyzickému útlaku, fackám šťouchancům apod., někdy také ke kopancům, a odtud už je 

jen krůček k takovému fyzickému napadnutí, které může oběť bezprostředně ohrozit na 

životě. 

 

 Bohužel z hlediska právního řádu je věc často ošemetná, „menší“ trýznění je 

obvykle velmi špatně prokazatelné a oběti někdy nezbývá než čekat a trpět, dokud ji 

agresor nenapadne s takovou intenzitou, aby jí na těle zůstaly průkazné známky napadení, 

se kterými by se mohla s lékařskou zprávou v ruce obrátit na policii.  

 

 Na týrání seniorů je nejhroznější to, že ani zbitý senior, pokud je nemohoucí a 

naprosto odkázaný na svého agresora, se bez pomoci rodiny či jiné na lékaře či policii 

obrátit nemůže. Mnoho případů proto zůstane navždy utajeno a některé si sebou vezmou 

senioři až do hrobu.  

 Zajímavé také je, že dle výzkumů se osobnostní rysy pachatele domácího násilí 

zdaleka nekryjí s rysy kriminálních živlů. Klasičtí násilníci, kteří třeba pobývali nějakou 

dobu ve vězení, mívají sice k domácímu násilí také blízko, naopak to ale neplatí: pachateli 

jsou rovněž tzv. vzorní občané, kteří by se vůči cizím osobám nedopustili žádného příkoří 

a které si ostatní berou za vzor ctnosti. Svou oběť se často čas od času snaží přesvědčit, že 

se změní, že začnou nový život, se svými útoky skutečně na čas přestanou, ovšem pokud 

agresor nepostoupí terapii, udeří za nějaký čas stejně znovu a třeba ještě s větší intenzitou. 

Oběť žije v neustálém psychickém vypětí, ze strachu z toho, co bude.  

 Někdy se tvrdí, že vinu na domácím násilí nese alkohol. Oběti také často své 

agresory omlouvají díky alkoholu, to je ovšem obrovská chyba, protože jednak vinu nenese 
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alkohol, ten je pouze jakousi rozbuškou domácího násilí, vinu vždy nese sám útočník, a to, 

že byl v dané chvíli opilý, jen vůbec neomlouvá, ba právě naopak. Ve střízlivém stavu by 

si měl uvědomit důsledky svého jednání a podstoupit terapii. 

 

 Žádný typický násilnický partner neexistuje. Násilníci pocházejí ze všech 

socioekonomických, věkových, etnických a rasových skupin a mohou být i různých 

náboženských vyznání.  

Některé charakteristiky jsou jim ovšem společné:  

• Osoby, které mají sklony k násilí, obvykle samy vyrostly v násilnickém prostředí. 

Psychologové a sociální pracovníci tvrdí, že většina násilníků sama v dětství 

zakoušela násilí a více než polovina chlapců, kteří byli svědky násilí v rodině, se 

v dospělosti rovněž dopouštějí násilí.  

• Osoby, které mají sklony k násilí, obvykle trpí nízkým sebevědomím a pocitem 

ohrožení. Mívají až obsesivní potřebu mít vše pod kontrolou. Veškeré své hnutí 

citů vyjadřují zlobou a následně se chovají násilně. Ve vztahu představují duální 

osobnost, což znamená, že v jednu chvíli mohou být k jednomu milující a laskaví a 

následně násilní a krutí k ostatním. Mají tendence své násilné chování a činy 

popírat či minimalizovat, i když jsou konfrontováni s důkazy. Za své násilné 

chování a činy přitom nepřijmou odpovědnost, obviňují své oběti, práci, 

alkohol…, zkrátka cokoli, jen ne sebe. 

• Osoby, které mají sklony k násilí, obvykle nejsou v osobních vztazích schopni 

udržet vztah na jiné než povrchní úrovni, jsou extrémně žárliví a mají majetnické 

sklony. Za své problémy obviňují ostatní, přičemž je ani nenapadne, že mohou být 

za své násilí potrestáni. Mají sklony jakýkoli konflikt řešit násilím. Na veřejnosti 

se ovšem prezentují úplně jinak: jsou milí a klidní.  

 

       Stejně tak, jako neexistuje typický agresor, neexistuje ani typická oběť domácího 

násilí. Řadu psychologických termínů, které definují chování a vystupování týrané ženy, 

lze zjednodušit a rovněž aplikovat i na seniory (vlastně na všechny oběti domácího násilí 

bez rozdílu): 

• Oběť je přehnaně laskavá, ochotná vyhovět čemukoli a kdykoli, jako by nad ní 

neustále visela hrozba, že jinak ji někdo udeří. 

• Oběť je vstřícná, neprůbojná, podřízená. 
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• Oběť má nízké sebevědomí a s rostoucími útoky se sebevědomí nadále snižuje, až 

oběť začne mít pocit, že za nic nestojí a že agresorovo chování je vlastně logické a 

pochopitelné. Oběť začne pokřivěně vnímat své okolí (pokud s ním má vůbec 

kontakt), až může mít pocit, že takové jednání je normální, vyskytuje se ve všech 

rodinách.  

• U oběti se postupem času často začne objevovat tzv. naučená bezmocnost. Jakmile 

totiž oběť zjistí, že agresorovo chování nelze nijak ovlivnit ani předvídat, vzdá to, 

rezignuje, přestane hledat únikovou cestu a naprosto odevzdaně očekává další 

útoky. Čím déle tedy domácí násilí trvá, tím je to pro oběť horší. Čím déle jej oběť 

vnímá jako svou každodenní realitu, tím je pro ni přestava vystoupit z tohoto 

bludného kruhu nepředstavitelnější, tím je pro ni horší o tom s kýmkoli mluvit.  

• Oběti domácího násilí se vždy samy obviňují, neboť je to jakási jejich obrana – 

vysvětlení, proč zůstávají se svým agresorem. Realitu, kterou prožívají, si 

racionálně vysvětlí tak, aby nemusely nic měnit, tak, aby pachatel – agresor z toho 

vyšel čistý, bez viny. Před okolním světem i před sebou začnou hrát smutnou hru, 

zodpovědnost za násilí začnou přebírat na sebe, očerňují se, aby agresorovo jednání 

ospravedlnily. 
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            5.4.     Domácí násilí na seniorech 

 

Špatné zacházení se seniory a problémy seniorů obecně jsou jevem, který dosud 

nebyl v České republice vědecky zkoumán. Dosud provedené a publikované výzkumy 

týkající se špatného zacházení s členem rodiny se zabývají především špatným přístupem 

k výchově dětí, popřípadě násilím mezi partnery.  

Rozsah násilí páchaného na seniorech se stěží dá odhadnout, jisté však je, že česká 

populace stále stárne, v současné době žije v České republice asi milión a půl seniorů, tj. 

osob starších 65 let. Zmínky o týrání a násilí na starších rodinných příslušnících jsou 

bohužel stále ojedinělé, a ty, které nakonec proniknou na veřejnost, jsou pravděpodobně 

jenom špičkou ledovce.  

Zneužívání (diskriminace, abusus) seniorů je celosvětovým závažným problémem. 

Týrání seniorů nejčastěji začíná ztrátou respektu, pokračuje nevědomým zanedbáváním, 

kořistěním a ekonomickým zneužíváním až k diskriminaci a otevřenému násilí. … „Míněn 

je samostatný či opakovaný akt nebo nedostatek přiměřené aktivity vyskytující se tam, kde 

je s důvěrou očekávána, což způsobuje bezpráví, poškození, zranění, bolest či strach 

starších lidí.“…
21 

    Zdravotnická, sociální i policejní pracoviště zaznamenávají odhadem tisíce případů 

domá-cího násilí na seniorech ročně.  

 

Středisko empirických výzkumů STEM provedlo jakýsi předvýzkum o povědomí o 

násilí na starých lidech v naší společnosti, který  pak 23. června 2003 publikovalo pod 

názvem „Násilí na starých lidech“, Prezentace výsledků reprezentativního sociologického 

výzkumu STEM. (viz. příloha č. 2). Jedná se o reprezentativní sociologický výzkum 

obyvatel ČR starších 18 let, který proběhl s pomocí techniky dotazování (standardizované 

rozhovory) ve dnech 1. až 7. června 2003, přičemž základním cílem bylo zjistit, jak vážný 

problém násilí na starých lidech u nás je, a jaká je vlastní zkušenost dotazovaného 

s násilím na starých lidech. Z výzkumu vyplynulo, že pro 13 % dotazovaných je násilí na 

starých lidech problémem zcela okrajovým, pro 32 % dotazovaných problémem poměrně 

malým, pro 45 % poměrně zásadním problémem a pro 10 % problémem zcela zásadním. 

                                                 
21 Zpráva generálního tajemníka OSN o zneužívání seniorů (UN Secretary General, Abuse Against Older 
Persons recognizing and responding to abuse of older persons in a global context, Commission of social 
developement acting as the preparatory committee for the Second World Assembly on Ageing, New York 
2002 
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Bohužel i zde se uplatňuje přísloví: „Nehas, co tě nepálí“, neboť postoj k násilí na starých 

lidech představuje zcela zásadní problém pro 14 % důchodců, ale jen pro 4 % studentů. 

Dle mého je to logický důsledek všeobecné neinformovanosti společnosti. Zajímavé také 

je, že k tomuto problému jsou více vnímavé ženy, za zcela zásadní či poměrně velký 

problém jen považovalo 52 % můžů, žen bylo o 10 % více, tedy 62 %. Celkem logické (co 

se týče onoho zmíněného přísloví „Nehas, co tě nepálí“) je také to, že pozornost věnovaná 

násilí na seniorech je přímo úměrná věku: za zcela zásadní či poměrně velký problém jej 

ve věkové skupině 18 – 29 let považuje 50 % dotazovaných, ve věkové skupině 30 – 44 let 

52 % dotazovaných, ve věkové skupině 45 – 59 let 60 % dotazovaných a ve věkové 

skupině 60 let a více již 67 % dotazovaných. Nejčastěji mají lidé zkušenost s násilím na 

starších lidech zprostředkovanou, tzn. že se o násilí na nich dozvídají z doslechu. Jen 4 % 

dotazovaných přiznalo, že vědí o násilí na starších lidech ve své vlastní rodině, 10 % 

vypovědělo, že se vyskytuje v jeho širším příbuzenstvu, zatímco z doslechu v okolí o něm 

ví celých 52 %. Zůstává ovšem otázkou, zda v tomto případě vypovídali dotazovaní 

pravdivě, či zda zkrátka takové násilí ve své rodině nechtěli přiznat, či si ho vůbec 

připustit. 

  

Když se mluví o problematice špatného zacházení se seniory, jedná se především o 

úmyslné neuspokojování nezbytných základních potřeb seniora nebo takové úmyslné 

jednání, které má za cíl seniorovi psychicky nebo fyzicky ublížit. V poslední době se také 

začínají na veřejnost dostávat případy, kdy vnoučata ekonomicky profitují na svých 

prarodičích, např. je vydírají, žijí na jejich úkor, někdy také mohou předstírat péči o ně a 

vymáhat za tuto péči sociální příspěvky.  

Násilí často začíná velmi nenápadně, od slovních narážek a drobných ústrků, 

omezování, útiskem, nezabezpečením základních osobních potřeb seniora, jako je např. 

hluk v podobě silné hudby či televize, slovní narážky a napadání: „Stejně nikam nechodíš, 

vždyť nic nepotřebuješ, to je pro tebe až moc dobré, to ti musí stačit“, ovšem takové 

chování se lehce může proměnit v přímé násilí a může vést až k těžkému ublížení na zdraví 

či někdy i k zabití. Lidé, kterých se to týká jako obětí, se za svou slabost většinou stydí, a 

tak nikomu nic neřeknou a nikdo netuší, co se děje za zavřenými dveřmi. Často se nechají 

agresory zastrašit a také se bojí, že by jim stejně nikdo nevěřil a odplata  by byla krutá. 

Často nemají kam jít a náš právní řád bohužel obětem domácího násilí doposud 

neposkytuje náležitou ochranu. Existuje už docela dost organizací, které se palčivým 

problémem domácího násilí zabývají a poskytují obětem psychickou podporu, právní 
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poradu a vůbec tedy návod, jak se náležitě bránit. Pro některé skupiny, např.matky s dětmi, 

existují i azylové domy s utajenou adresou, senioři však takovou možnost nemají, jejich 

situace je většinou zhoršena sníženými schopnostmi obrany a vůbec pohybu v důsledku 

stáří, také snížené psychické schopnosti hrají roli, senior je mnohdy odříznut od světa, 

s nímž s pomocí svých vlastních sil už není schopen navázat kontakt, a naprosto vydán 

svému trýzniteli napospas. Laicky řečeno, často zkrátka nemůže z bytu ani sám odejít. 

Může si zavolat pomoc telefonem, situace se může začít řešit, často je to však velmi 

zdlouhavé a tento velký tlak senior prostě nezvládne. Často se za chování svých trýznitelů, 

kterými nezřídka bývají vlastní děti, stydí, a raději trpí, než by věc nahlásil. Mnohdy mu 

také chybí informace, netuší, že by mu mohl někdo pomoci, a jak. Ale největší roli stejně 

hrají obavy a stud, že by se „celá věc“ dostala na veřejnost, případně dokonce do rukou 

policie. Jako každá oběť má tendenci přejímat vinu a stud za chování svého trýznitele na 

sebe. Je to opravdu těžké, když jej například omezuje a týrá vlastní dítě, které sám 

vychoval. 

Přitom se zákona vyplývá, že „dítě je povinno své rodiče ctít a respektovat“ (§ 35 

zákona o rodině), připouštějí se ovšem i výjimky, laicky řečeno, někdy si to rodiče 

„nezaslouží“, například i agresivní opilci mají děti.  

Další konkrétní povinnosti jsou vymezeny v odst. 4, § 31 zákona o rodině: „1) Dítě, 

které žije ve společné domácnosti se svými rodiči, je povinno jim podle svých schopností 

pomáhat. Tato povinnost dětí pomáhat rodičům má svůj základ ve výchově, je vlastně 

pouze jejím doplněním a zvýrazněním. 2) Dítě je povinno přispívat i na úhradu společných 

potřeb rodiny, pokud má vlastní příjem, popř. majetek, kterého lze použít pro společné 

potřeby rodiny“. (§ 31 odst. 4, věta druhá zákona o rodině).  

Co se týče dalších povinností dětí vůči svým rodičům, je tu také vyživovací 

povinnost podle § 87 zákona o rodině, kdy za splněných zákonných podmínek mají rodiče 

vůči svým dětem právo na zabezpečení slušné výživy. 

Agresor může být jeden, může to být také celá rodina, každopádně se násilí vždy 

obrací proti nejslabším článkům rodiny, což je logické – jako v přírodě. Těmi nejslabšími 

články jsou tedy nejčasteji ženy, pokud možno závislé na muži, tzn. ženy v domácnosti, 

dále děti a v neposlední řadě také senioři. Samozřejmě, i když výjimečně, mohou být 

oběťmi i muži (často právě v případě nemoci či zdravotního postižení, které je uvrhne do 

role závislé osoby na pomoci partnera či jiného člena rodiny). Roli tu hraje nejen fyzické 

znevýhodnění – menší síla, ale u dětí psychická nevyzrálost, u seniorů zase často zdravotní 

handicapy způsobené stářím a nemocemi, které oslabují jejich postavení ve společnosti i   
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v rodině. Společným znakem všech obětí je zkrátka jednoduchý fakt, že se nedovedou 

agresi adekvátně bránit. 

Dá se říci, že nejhorší vlastností domácího násilí je to, že přichází od osob a z míst, 

kde každý člověk hledá bezpečí, klid a útěchu.  

 

Neziskové organizace zabývající se domácím násilím vypracovaly mnoho definicí a 

vymezení tohoto pojmu, které shrnu do následujících bodů: 

• blízká osoba chce mít naprostou kontrolu nad vším, co děláte (když ji nemá, 

zlobí se, reaguje podrážděně či rovnou agresí), zakazuje vám dělat cokoli, s čím 

nesouhlasí, 

• blízká osoba se snaží snižovat vaše sebevědomí, uráží vás, ať už o samotě, či 

v přítomnosti „publika“, 

• blízká osoba opakovaně neprokazuje úctu vám, ani vašemu majetku, např.ničí 

vaše věci, 

• blízká osoba vás nutí k sexuálním praktikám, se kterými nesouhlasíte a nelíbí se 

vám, či je rovnou přes váš odpor na vás vykonává, 

• blízká osoba vám zakazuje styk s vaší rodinou, přáteli či známými (chce vás mít 

naprosto pod svým vlivem), 

• blízká osoba vám kontroluje veškeré finance, či je rovnou odebírá, 

• blízká osoba vám vyhrožuje a zastrašuje vás, 

• blízká osoba vám fyzicky ubližuje. 

 

Takto se dá domácí násilí definovat v bodech, jinak má samozřejmě mnoho podob a 

variací, které spojuje to, že oběť je nucena dělat něco, s čím nesouhlasí, je vystavována 

trvalému stresu a tlaku, proti kterému je jí znemožňováno se bránit. 

K domácímu násilí pachaném na seniorech často dochází v důsledku rozpadu 

sociálních vazeb mezi seniorem a jeho rodinou, či kvůli rodinným nesouladům. Rozsah 

násilí páchaného na seniorech ovlivňují sociální a kulturní normy přijatelného chování ve 

společnosti, žebříček rodinných hodnot a v neposlední řadě také pohled na starší občany 

v dané společnosti.  

V našem  právním  řádu  lze  špatné zacházení se seniory rozdělit na tři 

základní jevy:   1)  týraní (týrání svěřené osoby), 2) ublížení na zdraví a 3) útisk. Dle 

novely trestního zákona týrající se domácího násilí (§ 215a), která nabyla účinnosti dne    
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1. června 2004, je možné uplatnit novou skutkovou podstatu – týrání osoby žijící              

ve společném obydlí. (viz. kap. 5. Domácí násilí, podkap.  5.1. Vymezení pojmu domácího 

násilí, ublížení na zdraví a týrání,  str. 20)  

Na II. Světovém shromáždění o stárnutí, které se uskutečnilo v Madridu v roce 

2002, byla generálním tajemníkem OSN předložena zpráva o zneužívání seniorů (viz. 

příloha č. 1). Rozlišují se zde čtyři základní kategorie zneužívání: 

1.Tělesné zneužívání - opakující se nebo trvalé počínání typu nepatřičného omezování 

osobní svobody, které způsobuje bolest nebo tělesnou újmu. K následkům indikujícím 

tělesné zneužívání patří tělesné a viditelné psychické problémy, jako je například snížená 

pohyblivost, pomatenost či další změny chování. 

2.Citové nebo psychické zneužívání – sem patří verbální agrese, která starší osobu 

ponižuje, zraňuje její icty, snižuje její pocit identity, její důstojnost a sebeúctu. Pro tento 

typ zneužívání jsou charakteristické následující aspekty:  

• nerespektování soukromí a osobního majetku starší osoby, 

• nedostatek ohledu na její přání, 

• upírání styku s lidmi, kteří jsou pro ni významní, 

• neuspokojování jejích zdravotních a sociálních potřeb. 

K následkům indikujícím citové zneužívání patří strach, špatná schopnost se rozhodovat, 

apatie, uzavření se do sebe a deprese. 

3.Finanční vykořisťování – rozumí se jím protizákonné nebo nepatřičné používání nebo                                         

zpronevěra majetku nebo finančních prostředků starší osoby. Patří sem například: 

• vynucené změny poslední vůle a jiných právních dokumentů, 

• upírání práva na přístup k osobním financím a jejich správě, 

• finanční úskoky, triky, klamání a podvody za účelem obohacení se na úkor starší 

osoby. 

4.Zanedbávání – jedná se o zanedbávání patřičné péče o seniory, například jim není 

poskytována adekvátní strava, čisté oblečení, bezpečné a pohodlné místo k životu, dobrá 

zdravotní péče a osobní hygiena. Dále jsou jim odpírány sociální kontakty, potřebné 

zdravotní pomůcky v případě postižení, není zajištěna prevence tělesné újmy. Zanedbávání 

se také může pojit s omezováním osobní svobody či například podáváním nepřiměřeného 

množství sedativ. 
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 Zajímavý je průzkum, který vypovídá o zkušenostech se sociálně patologickými 

jevy v rodinách, ve kterých je senior příjemcem sociální služby nebo dávky. Je logické, že 

tyto jevy budou vyskytovat i mezi populací seniorů, která žádné sociální výhody 

nevyužívá. Jak je vidět, častější je méně nápadná forma násilí – násilí psychické. 

 

Četnost výskytu jevů souvisejících se špatným zacházením, týráním či 
zneužíváním seniorů - podle zkušeností poskytovatelů pečovatelské služby 

setkáváme se 
velmi často a 

často 
nikdy 

stopami po vbodnutí 0 100 
stopami po kousnutí  0 100 
příznaky sexuálního týrání  1 99 

popáleninami neobvyklých tvarů a podobnými předmětům, které 
by je mohly způsobit  0 96 
zlomeninami  0 95 

podlitinami podobnými předmětům, které by je mohly způsobit  
1 90 

škrábanci  2 87 
Otoky  3 83 
podvýživou  4 70 
příznaky emociálního týrání  5 65 
dehydratací  14 52 
proleženinami  11 48 
nesprávným dávkováním léků 25 48 
nadměrnou zanedbaností seniora (zápach, neprovádění hygieny 
apod.) 22 34 
Zneužíváním majetku seniora  21 36 
Zneužíváním finančních zdrojů seniora  37 28 

 
(Veselá Jitka, Sociální služby poskytované seniorům v domácnostech, VÚPSV, Praha 

2003) 
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            5.5.     Diskriminace seniorů v ČR 

 

 Jaký je rozdíl mezi diskriminací seniorů a domácím násilím na seniorech? 

 

Diskriminace seniorů se objevuje v mnoha oblastech, v některých případech pak 

může vést až k týrání seniorů především v domácím prostředí či ústavních zařízeních. 

 

 Diskriminace seniorů se pojí s pojmem „ageismus“, který nemá český ekvivalent. 

Je odvozen od anglického slova age a znamená společný předsudek vůči stáří. Používat se 

začal v 60. letech v USA a je chápán jako diskriminace na základě věku.  

 MUDr. Tamara Tošnerová k tomuto problému říká: … „Dnes je termín ageismus 

definovaný šíře. Zahrnuje prostředky a negativní představy o starých lidech nebo projevy 

diskriminace vůči staršímu člověku nebo skupině starších. Hovoříme o stereotypech, kdy 

v záporném stereotypu jsou vynechány příznivé charakteristiky. Některé projevy 

diskriminace jsou zřené, některé v podtextu nevyslovené.“… (Tošnerová, Diskriminace 

seniorů v České republice, Sborník příspěvků …, str. 7) 

 Dále uvádí „Deset hlavním bodů shrnujících předsudky (Palmore, 1990): 

1) Nemoc – představa, že nemoc je velmi vážný problém pro většinu lidí přes 65 let, že tráví hodně času 
v posteli kvůli nemoci, cítí se unaveni, jsou odkázáni na ústavní péči, potřebují péči dlouhodobě, mají 
akutnější nemoci než mladší, a většina starších se vzhledem ke svému zdravotnímu stavu nemůže zapojit do 
běžných aktivit. 
Skutečnost: většina starších (kolem 78 %) je dostatečně zdravá, aby se mohla zabývat běžnou činností (udává 
Národní centrum pro statistiku v USA v roce 1981). Jen 5 % seniorů je  odkázáno na celodenní ústavní péči a 
u 81 % není žádné omezení v jejich aktivitách denního života. Zatímco více osob nad 65 let trpí chronickou 
nemocí, uvádí se u této skupiny méně zranění a méně nehod na silnici než u mladších osob. 
2) Impotence – představa, že většina starších se už nevěnuje žádné pohlavní aktivitě, žádostivosti, v případě, 
že ano, jsou přinejmenším abnormální, sexualita je nedůležitá v pozdním životním cyklu. 
Skutečnost: uspokojivý milostný vztah obvykle pokračuje do 70 až 80 let pro zdravé páry, hraje důležitou 
roli v životech většiny mužů a žen. 
3) Ošklivost – krása je v naší západní kultuře spojována s mládím, proto se především ženy s přibývajícími 
léty bojí její ztráty. Negativní stereotyp stáří odrážejí termíny bába, babizna, fosílie, čarodějnice, starý patron, 
stará koza, scvrklý dědek, neboli používání ponižujícího jazyka při hovoru o stáří. 
Skutečnost: jen v některých kulturách se setkáváme s obdivem a úctou ke stáří. V Japonsku se ve stříbrných 
vlasech a vráskách odráží moudrost, dospělost a dlouhá léta služby. Ošklivost je zde chápány jako 
subjektivní hodnocení jinými slovy: „Ošklivost je v oku diváka“. Toto osobní hodnocení obvykle podléhá 
kulturním standardům krásy a ošklivosti.  
4) Pokles duševních schopností – představa, že schopnosti od středního věku klesají, především schopnost 
učit se, zapamatovat si, poznávat, a že se jedná o nevyhnutelný proces v rámci stárnutí. 
Skutečnost: většina starších si udržuje normální duševní schopnosti. Reakční doba se zpomaluje, což má za 
následek delší dobu učení. Nicméně, rozdíl mezi staršími a mladšími osobami může být vysvětlen, kromě 
věku a nemocí, motivací k učení se, nedostatkem praxe nebo úrovně vzdělání. Jsou-li tyto proměnné vzaty 
v úvahu, chronologický věk nemá výrazný vliv na dobu učení. 
5) Duševní choroba – představa, že duševní choroba je postižení ve stáří běžné, nevyhnutelné a 
nevyléčitelné. Řada zdravotníků si toto myslí, což může částečně vysvětlovat, proč je tak málo profesionálů 
v oblasti geriatrického duševního zdraví.  
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Skutečnost: duševní choroby ve stáří netvoří žádnou nevyhnutelnost, jen kolem 2 % osob nad 65 let je 
institucionalizovaných s primární diagnózou psychické choroby. V rámci populace má méně než 10 % 
vážnou duševní chorobu a od 10 % do 32 % pouze její mírné projevy. 
6) Zbytečnost – představa, že většina starých lidí je díky zdravotnímu stavu či duševní chorobě vyřazena, 
vede k předpokladu, že starší lidé jsou neschopni pokračovat v práci, a ti, kteří schopni jsou, že jejich práce je 
neproduktivní. Tato představa je hlavním východiskem pro nucený odchod a diskriminaci v najímání a 
přeškolování a podpoře starších zaměstnanců. 
Skutečnost: většina starších může pracovat stejně jako mladší. Ve studiích zaměstnaných starších lidí je 
prokázána např. menší fluktuace, méně nehod, větši spolehlivost než u mladších zaměstnanců. 
7) Izolace – představa, že většina starších lidí je společensky izolovaných či žije osaměle, a domněnka, že 
osamělost je velmi vážný problém pro většinu lidí nad 65 let. 
Skutečnost: většina starších lidí není společensky izolovaných, kolem 2 třetin z nich žije s manželem nebo 
s rodinou (údaje z roku 1988, USA). Jen okolo 4 % starších je extrémně izolovaných a již dříve v životě byl 
tento rys u nich přítomný. Většina starších má blízké příbuzné v dosažitelné vzdálenosti a kontakty jsou 
relativně časté. Většina studií souhlasí s tím, že je přítomný pokles společenské aktivity s přibývajícím 
věkem, ale celkové množství osob v sociální síti se ustálí. Lidé v sociální síti inklinují přecházet od starších 
k mladším osobám, včetně přátel a sousedů. 
8) Chudoba – široký rejstřík názorů od představy, že většina starších je chudá až po předpoklad, že většina 
z nich je bohatá – oboje s negativním významem.  
Skutečnost: uvádět americké výsledky nemá příliš význam, ale v našich poměrech platí, že k nejchudší vrstvě 
patří mladší ženy samoživitelky s malými dětmi. 
9) Deprese – předpoklad, že typická starší osoba je nemocná, bezmocná, senilní, neužitečná, osamělá, v bídě, 
tudíž deprimovaná, postižená nutně depresí. 
Skutečnost: těžší deprese je méně častá mezi staršími lidmi než mezi mladšími. Nicméně mezi různými 
duševními chorobami je deprese u starších lidí nejběžnější. Toto, spolu se skutečností, že počet sebevražd u 
seniorů je nejvyšší ze všech věkových skupin, činí depresi významným problémem pro starší populaci, což 
platí i v našich podmínkách. V ČR v roce 2000 připadalo celkem 15,8 sebevražd na 100 000 obyvatel, ale již 
27,3 sebevražd ve věku 70 – 74 let, a ve věku nad 85 let se jedná o 49 sebevražd na 100 000 obyvatel (dle 
ÚZIS 2002). 
10) Politická moc – stereotyp, že starší lidé jsou silná, sobecká politická síla. Předpoklad, že politická moc 
starších lidí odvrátí politiky od potřebných reforem.  
Skutečnost: starší lidé představují sice velké množství voličů, obvykle ale nehlasují jako blok, a následně 
mají méně politické moci, než se předpokládá. 
 
 

 Všechny tyto citované předsudky, pokud se vžijí do podvědomí člověka, 

mohou pak v domácím prostředí seniora vést k jeho zbytečnému napadání (neboť 

agresorovi je dobrá každá záminka).  

 

Co se týče práv seniorů, jejich monitoring a ochranu si vzal na starosti Český 

helsinský výbor (ČHV), který také vytvořil podmínky pro vznik Rady seniorů, složené ze 

seniorů i expertů na jednotlivé problematiky. Rada seniorů se zabývá hlavně kontrolou 

plnění Národního programu přípravy na stárnutí pro léta 2003 – 2007 v České republice, 

který vzešel z celoevropské snahy řešit stárnutí populace. 

 Rada seniorů při ČHV byla také spolupořadatelem významné konference „Stárnutí 

po česku“, jež se uskutečnila v dnech 29. – 30. září 2004 v Praze.22 Na této konferenci 

                                                 
22 Konference „Stárnutí po česku“ se uskutečnila v souvislosti s Mezinárodním dnem seniorů, který připadá 
na den 1. 10.  (Na Mezinárodní den seniorů byl také v České republice slavnostně vyhlášen Mezinárodní rok 
seniorů, který Organizace spojených národů vyhlásila na rok 1999, a to proto, že lidstvo neustále stárne a 



 61 

Rada publikovala výsledky svého rozboru dosavadního plnění Národního programu a 

prostřednictvím ministra práce a sociálních věcí a místopředsedy vlády pak vyzvala vládu 

k dialogu. Rada totiž zjistila, že úkoly uvedené v Národním programu jsou plněny 

nedostatečně a často jen formálně. Proto pro jednotlivé kapitoly navrhla opatření, která by 

měla vést k naplnění programu. Radu seniorů totiž zneklidňuje fakt, že česká společnost je 

k diskriminačnímu chování vůči starší generaci velmi málo citlivá a nedokáže mu účinně 

bránit, či se o to ani nezajímá. Přitom posláním státu je vytvářet a následně aplikovat 

v praxi antidiskriminační nástroje v podobě právních nástrojů. Rada poukazuje na to, že 

ačkoli existuje řada evropských dokumentů23, ve kterých je mimo jiné požadována 

nediskriminace z důvodů věku, jejich převod do české legislativy je neúplný a nedůsledný. 

V tomto ohledu má tedy česká legislativa značné mezery. Proto Rada seniorů vyzvala 

vládu ČR, aby podpořila a rozšířila antidiskriminační legislativu Evropské unie i na tyto 

oblasti. Dosud však žádné ochranné instituce proti diskriminaci nebyly ustanoveny, žádná 

norma nebyla přijata. 

Pokud jde o český právní řád, Rada seniorů má za to, že se v něm kupříkladu 

vyskytuje přímá diskriminace z důvodu věku: například rodinní příslušníci – starobní 

důchodci – pomáhající své rodině nemají nárok na finanční příspěvek, který je však běžně 

přiznáván mladším rodinným příslušníkům.  

Dále se tu také vyskytuje nepřímá diskriminace v oblasti trestního práva (viz. 

kapitola 5.5. Legislativa a možnosti obrany proti domácímu násilí) v případech týrání. 

Senior musí k zahájení a pokračování trestního stíhání pachatele dát souhlas, přičemž 

pachateli často bývají jeho blízcí nebo pečovatelé. V průběhu procesu musí tento souhlas 

ještě dvakrát zopakovat. Rada seniorů přitom poukazuje na to, že žalujícího je potřeba 

ochránit podobně jako svědka, tzn. aby mohl žalobu podat bezpečně a nemusel následně 

čelit útokům od pachatele. Tato procedura je samozřejmě nadmíru psychicky náročná, 

navíc je třeba podotknout, že jednou odepřený souhlas – v jakémkoli stádiu trestního 

stíhání – už nelze znovu udělit, tudíž pachatel nemůže na konkrétní skutek už nikdy být 

potrestán. Rada seniorů přitom podotýká na to, že rozsah a hloubka týrání seniorů není 

známa, a tudíž nelze nastavit kritéria pro prevenci a následná opatření. V oblasti 

vzdělávání úředníků, soudců, právníků a policistů  chybí vypsané státní dotační programy.  

                                                                                                                                                    
před ekonomicky produktivním obyvatelstvem moderních industriálních zemí leží velké problémy, které je 
třeba aktuálně řešit). 
23 Např. Úmluva o ochraně lidských práv a základních svobod, nebo Evropská sociální charta. 
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Odborníci i studenti zabývající se špatným zacházením se seniory v rodinách,       

na veřejnosti, v ústavech24 apod. upozorňují na to, že v České republice neexistuje žádná 

organizace, která by mapovala a systematicky monitorovala porušování lidských práv 

starých lidí, zejména špatné zacházení a týrání. Proto ani nejsou shromažďovány žádné 

údaje o takových případech. Ti, kteří se touto problematikou seriózně zabývají, například 

sociální pracovníci či pracovníci neziskových organizací, podle svých zkušeností odhadují, 

že podíl psychicky a tělesně týraných seniorů u nás je více než 5 %. 

 

Senioři jsou diskriminováni i samotným státem, prostřednictvím zdravotních 

pojišťoven například (ovšem nejenom senioři). Celý život platí zdravotní pojištění a         

ve stáří se nakonec mohou dočkat toho, že onemocní-li nějakou těžkou nemocí, nebudou 

jim zdravotní péče a léky alespoň z uspokojivé části hrazeny. Stalo se tak například 

v případě léku proti Alzheimerově chorobě, který si před 1. lednem 2002 senioři nemohli 

kupovat, protože penze jim na jeho vysokou cenu nestačila. Díky Českému helsinskému 

výboru a zásahu veřejného ochránce práv, kterému ČHV zaslal své podpůrné vyjádření 

začala od 1. 1.2002 Všeobecná zdravotní pojišťovna hradit větší polovinu ceny tohoto léku 

alespoň těm pacientům, u nichž je možno předpokládat stabilizaci či zlepšení jejich 

zdravotního stavu.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
24  Smutným faktem je, že stát vydává mnohonásobně více finančních prostředků na rezidenční neboli ústavní 
péči než na podporu života seniorů v jejich přirozeném prostředí. 
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5.5.     Legislativa a možnosti obrany proti domácímu násilí 

 

Výše jsem zmínila, že společným znakem obětí domácího násilí je to, že jsou         

na „svém“ agresorovi závislé. Z toho vyplývá, že nejlepší obranou by bylo nebýt na nikom 

závislý. Ne vždy se tato podmínka dá splnit, například ženy, které chtějí mít dítě a být      

na mateřské dovolené, musejí zkrátka počítat s tím, že po určitou dobu budou na svém 

partnerovi závislé finančně. U seniorů jde nejčastěji o závislost způsobenou zdravotními 

handicapy, ovšem ani peníze nezůstávají pozadu, při dnešní výši důchodů se tomu nelze 

divit. 

Bílý kruh bezpečí radí, aby v případě vyhrocení situace měla oběť u osoby, které 

věří, uschované náhradní klíče, důležité dokumenty a doklady, oblečení, lékařské předpisy 

a určitou finanční částku, aby si uschovala pečlivě všechny své důkazy o fyzickém násilí, 

např. lékařské zprávy, aby věděla a měla nějakou osobu, na kterou se může obrátit o 

pomoc, aby se tedy svěřila někomu blízkému s tím, co se doma děje, aby u sebe nosila 

telefonní čísla příbuzných, přátel a azylových domů, neb netuší, kdy se jí mohou hodit, aby 

si třeba domluvila nouzový signál se sousedy a měla promyšlenou nejlepší možnou dobu 

k útěku, a aby se nestyděla vyhledat nejen pomoc příbuzných a přátel, ale také odbornou 

pomoc. Dále se doporučuje, aby oběť, má-li pocit, že jí jde o zdraví či život, neváhala 

zavolat policii, pokud je při telefonátu napadena, aby jej nechala vyvěšený a křičela, aby 

v případě zranění zašla k lékaři, kterému by řekla, jak ke zranění došlo a nechala by svou 

návštěvu zdokumentovat, rovněž zranění, případně si rovnou nechala napsat zprávu, aby 

po útoku nic neuklízela, neb pro policii jsou to důkazy, pokud by se policisté zdráhali 

pomoci, aby si zaznamenala jejich jména a čísla a podala na ně stížnost. Existenci zákona o 

domácím násilí nemohou opomíjet. 

Nejdůležitější je utnout jakékoli domácí násilí hned v počátku, neboť zde až na 

výjimky platí, že člověk si k druhému dovolí pouze to, co je mu dovoleno. Pokud bude 

oběť násilí tolerovat a přehlížet, pokud jej agresorovi odpustí, může počítat s tím, že dřív 

nebo později stejně přijde nový útok. Agresor totiž začne počítat s tím, že se mu „nic 

nestane“.  

Co se týče krizové intervence „týraných seniorů“, je podstatné to, že 1) není 

možno podat návrh na předběžné opatření, kterým by se například zakázal kontakt 

týraného a týrajícího. Senior jako dospělý člověk není pod ochranou státu jako děti a 

mladiství, proto bohužel není možné takto zasáhnout, 2) naše právní normy v současné 

doby neumožňují taková opatření jako v některých jiných zemích Evropské Unie,        
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např. Velké Británie či Francie, jako například zákaz přiblížit se k týrané osobě na určitou 

vzdálenost. 

„Týrání“ seniora se tedy dá řešit „standardní“ soudní cestou, která začíná podáním 

trestného oznámení „týrané“ osoby na „týrající“ osobu nebo osoby. Celá kauza se pak 

většinou táhne dosti dlouhou dobu na základě trestně právních postupů, až nakonec 

konečně skončí u soudu, kde je „týrající“ shledán anebo neshledán vinným.  

Teprve v případě, že je „týrající“ shledán vinným, je možné podat u civilního soudu 

např. návrh na odstěhování se „týrajícího“ ze společné domácnosti apod. Co má ovšem 

„týraná“ osoba dělat do té doby, náš trestní řád neřeší. Návrh na vystěhování „týrající“ 

osoby ze společné domácnosti (často se jedná o děti „týraného“) může tedy být podán až 

po nabytí rozsudku právní moci, ovšem pouze v tom případě, že  majitelem bytu či 

vlastníkem dekretu na byt je právě „týraná“ osoba. Pokud tomu tak není, zdá se být situace 

seniora bezvýchodná. Týraný senior se pak musí obrátit na krizová centra anebo sociální 

odbor městského úřadu, který by mu pomohl zajistit azyl do té doby, než by mu bylo 

zajištěno ubytování v domově důchodců či v domově s pečovatelskou službou. V praxi je 

ovšem tento postup tak zdlouhavý, že by jej bez problémů vydržela pouze osoba psychicky 

i fyzicky velmi zdatná, a to právě senioři díky svému věku často již nejsou. 

Jiné právní postupy a cesty u nás neexistují. Je to tedy na sociálních organizacích 

(státních i nestátních), aby vytvářely dostatečné množství azylů, azylových lůžek a 

krizových center pro týrané seniory a pomohly jim tak překlenout období, kdy nemají kam 

jít a nemohou svou situace rychle řešit.  

Ze zákona vyplývá, že ohlašovací povinnost má osoba žijící ve společném obydlí 

(tzn. i soused v domě apod.).25 V trestním zákoně č. 140/1961 Sb. se v § 167 „nepřekažení 

trestného činu“, odst. 1) praví: „Kdo se hodnověrným způsobem dozví, že jiný připravuje 

nebo páchá trestný čin …. následuje výčet různých trestných činů … týrání svěřené osoby 

dle § 215 a týrání osoby žijící ve společném obydlí dle § 215a … následuje další výčet 

dalších různých trestných činů …, a spáchání nebo dokončení takového trestného činu 

nepřekazí, bude potrestán odnětím svobody až na tři léta; stanoví-li tento zákon na některý 

z těchto trestných činů trest mírnější, bude potrestán oním trestem mírnějším. A zrovna tak 
                                                 
25 Panuje určitá nesrovnalost v názoru, zda má pracovník Senior – telefonu také oznamovací povinnost, 
stejně jako každý jiný občan, který ví o spáchání trestného činu. V zákoně se praví, že „oznamovací 
povinnosti nemá pouze advokát nebo advokátní koncipient, který se dozví o spáchání trestného činu 
v souvislosti s výkonem advokacie nebo právní praxe“. (§ 168 „neoznámení trestného činu“ trestního zákona  
č. 140/1961 Sb., bod 3) 
     Od oznamovací povinnosti je rovněž oproštěn duchovní registrované církve a náboženské společnosti 
s oprávněním k výkonu zvláštním práv, dozví-li se o spáchání trestného činu v souvislosti s výkonem 
zpovědního tajemství nebo v souvislosti s výkonem práva obdobného zpovědnímu tajemství.  
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v § 168 „neoznámení trestného činu“ se v odst. 1)  praví, že „Kdo se hodnověrným 

způsobem doví, že jiný spáchal trestný čin … následuje výčet různých trestných činů … 

týrání svěřené osoby dle § 215 a týrání osoby žijící ve společném obydlí dle § 215a … 

následuje další výčet dalších různých trestných činů …, a takový trestný čin neoznámí bez 

odkladu státnímu zástupci nebo policejnímu orgánu nebo místo toho, jde-li o vojáka, 

veliteli nebo náčelníku, bude potrestán odnětím svobody až na tři léta; stanoví-li tento 

zákon na některý z těchto trestných činů trest mírnější, bude potrestán oním trestem 

mírnějším.  

U § 167 „nepřekažení trestného činu“ a § 168 „neoznámení trestného činu“ se ale 

dále v odst. 2) praví, že „Kdo spáchá čin uvedený v odstavci 1, není trestný, nemohl-li 

oznámení učinit, aniž by sebe nebo osobu blízkou uvedl v nebezpečí smrti, ublížení na 

zdraví, jiné závažné újmy nebo trestního stíhání.  

 

Pokud seniorovi někdo úmyslně či z nedbalosti způsobí ublížení na zdraví nebo 

těžkou újmu na zdraví, může být potrestán dle příslušných ustanovení trestního 

zákona. Za úmyslné ublížení na zdraví umožňuje zákon uložit pachateli – nejčastěji bývají 

pachateli rodinní příslušníci, někdy také pečovatelé – trest odnětí svobody až na dva roky, 

pokud svým činem způsobí pachatel oběti smrt, bude potrestán odnětím svobody od tří do 

osmi let. Pokud se jedná o nedbalostní způsobení těžké újmy na zdraví nebo smrti, hrozí 

pachateli rovněž trest odnětí svobody až na dva roky nebo zákaz činnosti, jedná-li se o 

profesionálního pečovatele. 

Pokud se senior rozhodne podat na někoho z těchto důvodů trestní oznámení, bude 

se na obviněného vztahovat ustanovení § 163a trestního řádu. To mimo jiné umožňuje 

v případech, kdy je pachatelem úmyslného ublížení na zdraví nebo nedbalostního 

způsobení těžké újmy na zdraví osoba blízká26, zahájit trestní stíhání a v zahájeném 

trestním stíhání následně pokračovat jen se souhlasem poškozeného. To v praxi znamená, 

že týraná osoba musí při podání trestního oznámení na policii podepsat prohlášení o tom, 

že se zahájením trestního stíhání souhlasí. Pokud se pak věc předá vyšetřovateli, je obvykle 

oznamovatel znovu požádán o souhlas, aby se ve vyšetřování pokračovalo. Potřetí a 

naposledy se poškozeného ptají na souhlas přímo u soudu a odvolat trestní stíhání může 

během této doby kdykoli, dokonce až do doby, než se odvolací soud odebere k závěrečné 

                                                 
26 Blízkou osobou se rozumí příbuzný v přímém pokolení, osvojitel, osvojenec, sourozenec nebo manžel. Je 
možné za ni považovat i jinou osobu, – to následně posoudí soud individuálně případ od případu – pokud 
újmu, kterou jedna osoba utrpí, považuje druhá za újmu svou vlastní, tj. pokud je mezi nimi tak blízký vztah.  
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poradě. Z tohoto logicky vyplývá, že senior který je často pod neustálým tlakem svých 

blízkých neboli pachatelů, často ztratí nervy a své obvinění odvolá a vše se rozjede 

znovu.27  

Dle § 163a odst. 1 není souhlasu poškozeného s trestním stíháním pro některý 

z trestných činů zde uvedených potřeba, pokud: 

a. byla takovým činem způsobena smrt, 

b. poškozený není schopen dát souhlas kvůli své duševní poruše nebo poruše, 

kvůli které byl zbaven způsobilosti k právním úkonům, nebo pro kterou 

byla jeho způsobilost k právním úkonům omezena, 

c. poškozeným je osoba mladší 15 let,  

d. z okolností je zřejmé, že souhlas nebyl dán nebo byl vzat zpět v tísni 

vyvolané výhružkami, nátlakem, závislostí nebo podřízeností.  

Poškozeného je také nutno písemně poučit o tom, že pokud se na výzvu orgánu 

činného v trestním řízení ihned nevyjádří, zda souhlasí s trestním stíháním podle § 163, 

poskytne mu tento orgán dle povahy věci k vyjádření přiměřenou lhůtu. Ta však může být 

nejvýše 30 dní. Pokud tato lhůta uplyne, souhlas s trestním stíháním již podal nelze.  

 

S domácím násilím se rovněž často pojí § 49 odst. 1 písm. c) – přestupek proti 

občanskému soužití. Toho se dopustí ten, kdo úmyslně naruší občanské soužití 

vyhrožováním újmou na zdraví, drobným ublížením na zdraví, nepravdivým obviněním 

z přestupku, schválnostmi nebo jiným hrubým jednáním. Za tento přestupek lze uložit 

pokutu do 3 000,-- Kč.  

Další související paragrafy jsou § 50 – přestupky proti majetku, kterých se dopustí 

ten, kdo úmyslně způsobí škodu na cizím majetku krádeží, zpronevěrou, podvodem nebo 

                                                 
27 K § 163 – trestní stíhání se souhlasem poškozeného se vztahuje podle § 197a trestní stíhání pro trestné činy 
násilí proti skupině obyvatel a proti jednotlivci, dle § 206 pomluvy, dle § 207 a 208 neposkytnutí pomoci, dle 
§ 209 poškozování cizích práv, dle § 221, 223 a 224 ublížení na zdraví, dle § 226 ohrožování pohlavní 
nemocí, dle § 231 odst. 1, 1 omezování osobní svobody, dle § 235 odst. 1 vydírání, dle § 238 odst. 1,2 
porušování domovní svobody, dle § 247 krádeže, dle § 248 zpronevěra, dle § 249 neoprávněné užívání cizí 
věci, dle § 249a neoprávněný zásah do práva k domu, bytu nebo nebytovému prostoru, dle § 250 podvod, dle 
§ 251 a 252 podílnictví, dle § 253 lichva, dle § 254 zatajení věci, dle § 255 porušování povinnosti při správě 
cizího majetku, dle § 256 poškozování věřitele, dle § 257 poškozování cizí věci. Vede-li se kvůli výše 
zmíněnému trestní stíhání proti tomu, kdo je trestného činu byl ve vztahu k poškozenému manželem nebo 
druhem, jakož i pro trestný čin opilství podle § 201a trestního zákona, pokud jinak vykazuje znaky skutkové 
podstaty některého z těchto trestných činů, lze zahájit a již v zahájeném trestním stíhání pokračovat pouze se 
souhlasem poškozeného. 
     Pokud je poškozených více, postačí souhlas i jen jednoho z nich. Nepředloží-li poškozený své vyjádření 
státnímu zástupci nebo policejnímu orgánu písemně, zaznamená se jeho obsah do protokolu. Souhlas 
s trestním stíháním může poškozený výslovným prohlášením vzít kdykoli zpět, a to až do doby, než se 
odvolací soud odebere k závěrečné poradě. Výslovně odepřený souhlas však nelze znovu udělit.  
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zničení či poškození věci z takového majetku, nebo se o takové jednání pokusí, dále ten, 

kdo úmyslně neoprávněně užívá cizí majetek nebo si přisvojí cizí věc nálezem nebo jinak 

bez svolení oprávněné osoby, a konečně také ten, kdo úmyslně ukryje nebo na sebe nebo 

jiné převede věc, která byla získána přestupkem spáchaným jinou osobou. Za tento 

přestupek lze uložit pokutu až do 15 000,-- Kč.  

 

Z pohledu trestního práva je tedy nutno rozlišovat mezi ublížením na zdraví a 

týráním svěřené osoby. Je to proto, že osoba, např. ošetřující lékař, která se hodnověrným 

způsobem dozví, že někdo jiný připravuje, páchá nebo již spáchal trestný čin týrání 

svěřené osoby, má podle trestního zákona povinnost takový čin překazit nebo oznámit 

orgánům činným v trestním řízení (ust. § 167 a § 168). Před touto skutečností a ohlašovací 

povinností ustupuje do pozadí i povinnost zachovávat lékařské tajemství, tj. mlčet o všech 

skutečnostech, které se týkají pacienta. Tato povinnost o zachování lékařského tajemství je 

uložena zákonem o péči o zdraví lidu. Pokud se občan neřídí zákony, co se týče ohlašovací 

povinnosti, hrozí mu trest odnětí svobody až na tři léta. 

Pokud je na pachatele týrání svěřené osoby podáno trestní oznámení a jeho jednání 

se začne vyšetřovat, týraná osoba už nemá možnost trestní stíhání zastavit (což je možné, 

pokud se jedná o ublížení na zdraví). V praxi to znamená, že pokud je senior zbaven 

způsobilosti k právním úkonům a svěřen do péče nějaké blízké osoby, například svým 

dětem, které jej pak týrají, bude tato blízká osoba trestně stíhána i bez ohledu na vůli 

týraného seniora.  

Otázkou však zůstává, jak se bude posuzovat jednání pachatele, pokud senior 

způsobilosti k právním úkonům zbaven nebyl, ani mu nebyla v žádném rozsahu omezena, 

ale fakticky není schopen se sám o sebe postarat. Komentář k trestnímu zákonu (Jerlínek, 

J., Sovák, Z.: Trestní zákon a trestní řádk 8. vydání. Linde Praha a.s., 1999) uvádí, že 

ustanovení o týrání svěřené osoby poskytuje ochranu i osobám zletilým, které jsou 

z nějakého důvodu, až už kvůli nemoci, stáří nebo invaliditě, odkázány na péči jiných 

osob. Není přitom rozhodující, na jakém základu se péče poskytuje, tj. zda se jedná o péči 

vyplývající ze zákona, soudního rozhodnutí, smlouvy atd. 
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5.7.     Organizace zabývající se domácím násilím na seniorech a možné azyly a 

krizová lůžka 

 

 Organizací, které se zabývají pomocí obětem domácího násilí není zas až tak málo, 

nicméně povětšinou jsou jejich cílovou skupinou ženy a děti. Co se týče pomoci seniorům, 

jsou to kromě občanského sdružení Život 90 tyto: 

• Bílý kruh bezpečí, Praha 5 – sdružení pro pomoc všem obětem veškeré trestné 

činnosti (mimopražské poradny Bílého kruhu bezpečí jsou v Olomouci, Ostravě, 

Brně, Plzni a v Pardubicích), 

• RIAPS, Chelčického 39, Praha 3 (krizová ambulance je zde 24 hodin denně, 

hospitalizace je možná maximálně na pět dní a je k ní nutný vstupní pohovor 

s psychiatrem, který posoudí, je-li hospitalizace indikovaná),  

• Centrum krizové intervence v Bohnicích, Ústavní 91, Praha 8 (platí zde stejný 

postup jako v Riapsu), 

• Ambulance poruch paměti ve Fakultní nemocnici Královské Vinohrady, Praha 10, 

• Občanské informační centrum v Domově Sue Ryder, Praha 4, 

• Acorus – azylové centrum pro ženy, zaměřeno na partnerské násilí, adresa utajená 

(je zde možno poskytnout azyl seniorovi v případě, že ten bude schopen účastnit se 

terapií a žít komunitním způsobem života), 

• SOS centrum Diakonie, Belgická 22, Praha 2 (krizová ambulance zde funguje od 9 

do 19 hodin, mají k dispozici větší počet svých dalších zařízení s lůžky, kde by 

mohli v případě nouze – a pokud budou mít volné místo – týraného seniora umístit, 

sama Diakonie rovněž připravuje krizová lůžka, ale vše je zatím ve fázi projektu), 

• Nadace ROSA, Podolská 25, Praha 4 (jen pro týrané ženy jsou zde k dispozici 

azylová lůžka na utajené adrese). 
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6.    Ověření hypotéz a závěr 

  

 Záměrem mé práce bylo poukázat na to, že domácí násilí na seniorech existuje, 

ačkoli se o něm příliš nemluví (ani senioři sami o něm příliš nemluví), zamyslet se nad tím, 

jak sami senioři mohou nejsnáze domácímu násilí na sobě páchaném zamezit, případně jak 

by se jim v tom dalo pomoci. Problémem je zejména to, že senioři se o násilí na sobě 

páchaném zdráhají mluvit - jako pracovník krizové linky Senior – telefon jsem si toho 

dobře vědoma. Senioři se zde svěří se svým trápením a uleví si, krizová linka je totiž 

samozřejmě anonymní. Pokud jim ale pracovník Senior – telefonu navrhne řešení jejich 

situace, většinou je odmítnou, neboť se bojí následků odhalení.  

Podat trestní oznámení na člena rodiny, který je nejčastěji pachatelem domácího 

násilí (viz. kap. 4.4. Domácí násilí na seniorech na Senior – telefonu (případové studie) a 

kdo je nejčastěji pachatelem) je pro většinu seniorů nepřekonatelným problémem,              

a to nejen kvůli citovému poutu, které členy rodiny mezi sebou váže, ale také proto, že 

senioři jsou často na členy své rodiny, zejména vlastní děti, odkázáni, a jsou na nich 

existenčně závislí. Jsou přesvědčeni, že bez jejich pomoci by se neobešli (a někdy to 

skutečně tak je).   

Cílem mé práce bylo upozornit na tento problém, který se může týkat nás všech, ať 

už jako přímých účastníků, svědků či náhodných pozorovatelů, a nastínit možnosti řešení. 

Jak pomoci seniorům, kteří kupříkladu bydlí ve společné domácnosti se svými dětmi, jsou 

na tom zdravotně tak, že bez cizí pomoci se nedostanou ven, nemohou si tudíž sami 

nakoupit, uvařit, vyprat, nemohou se ale ani zkontaktovat s okolním světem, pokud on 

nepřijde za nimi? 

Na začátku práce jsem uvedla své hypotézy: 1) Senioři často ani netuší, že to, co se 

jim děje doma, lze nazvat domácím násilím a lze se tedy proti němu zákonnými prostředky, 

které jsou někdy více, někdy méně úspěšné, bránit. 2) Senioři se stejně jako ostatní oběti 

domácího násilí bojí o své situaci mluvit, a pravděpodobně ještě více než ostatní, neboť 

jsou handicapováni a oslabeni stářím. Nemají často už energii a sílu, někdy jsou také 

vůbec neschopni pohybu bez pomoci, takže si o pomoc ani nemohou nikomu říct. 3) 

Domácího násilí se na seniorech nejčastěji dopouští jejich nejbližší rodina, což je další 

důvod, proč se o něm senioři stydí mluvit. 4) V souladu s výše zmíněnými hypotézami mají 

senioři často pocit, že „už jim není pomoci“, chtějí se jen někomu svěřit se svým 

zoufalstvím. 



 70 

Rozborem statistik hovorů Senior – telefonu vyšlo najevo, že se rozhodně a 

jednoznačně potvrdila má třetí hypotéza, a to že domácího násilí se na seniorech nejčastěji 

dopouští jejich nejbližší rodina. Z uvedených případových studií (reprezentativní vzorek 

případových studií týkajících se domácího násilí na seniorech, kteří se obrátili                  

na Senior - telefon) vyplývá, že to je i důvodem, proč se senioři o domácím násilí stydí 

mluvit. Stačí jim, že „to někomu řeknou“, uleví si, svěří se se svým trápením, postěžují si, 

ale dále svou situaci řešit nechtějí. Tím se potvrzuje i  hypotéza č. 4: V souladu s výše 

zmíněnými hypotézami mají senioři často pocit, že „už jim není pomoci“, chtějí se jen 

někomu svěřit se svým zoufalstvím. 

 S tímto úzce souvisí i hypotéza č. 2: Senioři se stejně jako ostatní oběti domácího 

násilí bojí o své situaci mluvit, a pravděpodobně ještě více než ostatní, neboť jsou 

handicapováni a oslabeni stářím. Nemají často už energii a sílu, někdy jsou také vůbec 

neschopni pohybu bez pomoci, takže si o pomoc ani nemohou nikomu říct. (To, že se 

„pravděpodobně ještě více než ostatní“ bojí senioři o své situaci mluvit, se mohu pouze 

domnívat, žádný takový výzkum ve své práci nepředkládám. Mé osobní zkušenosti 

z hovorů se seniory to ale potvrzují: senioři v hovorech často říkají věty typu: „kdybych 

byl/a mladší, bránil/a bych se, ale takhle nic nezmohu“). 

Hlavní metoda mé diplomové práce (rozbor statistik Senior – telefonu a práce s 

nimi) tedy jednoznačně potvrdila zejména třetí hypotézu, která se dá statistikami jasně 

doložit: Ze srovnání vyplynulo, že v obou letech se nejvíce domácího násilí na seniorech 

nejčastěji dopustily jejich vlastní děti: v roce 2003 61 % a v roce 2004 ještě o 4,7 % více. 

Na druhém místě se rovněž v obou letech umístili partneři dětí, zde ovšem vede rok 2003 

se svými 31 %, v roce 2004 to bylo 21,3 %. Zde mohu dodat, že pokud se domácího násilí 

na seniorovi dopouští partner jeho dítěte, dopouští se jej vlastně i jeho vlastní dítě, neboť 

takové chování, které vede k násilí na jeho rodiči, trpí. Muselo by se skutečně jednat o 

zvláštní případ, aby o něm nevědělo. 

Co se týče ostatních příbuzných, v roce 2003 nebyl původcem domácího násilí 

klientů, kteří se obrátili na Senior – telefon, ani jeden, v roce 2004 jich bylo už 10,1 %.      

A poslední sledovaná kategorie agresorů byli sousedé a ostatní lidé z okolí bydliště, těch 

bylo v roce 2003 8 % a v roce 2004 3 %.  

První, druhou a čtvrtou hypotézu, že: 1) Senioři často ani netuší, že to, co se jim 

děje doma, lze nazvat domácím násilím a lze se tedy proti němu zákonnými prostředky, 

které jsou někdy více, někdy méně úspěšné, bránit, 2) senioři se stejně jako ostatní oběti 

domácího násilí bojí o své situaci mluvit, a pravděpodobně ještě více než ostatní, neboť 
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jsou handicapováni a oslabeni stářím, nemají často už energii a sílu, někdy jsou také vůbec 

neschopni pohybu bez pomoci, takže si o pomoc ani nemohou nikomu říct, 4) v souladu 

s výše zmíněnými hypotézami mají senioři často pocit, že „už jim není pomoci“, chtějí se 

jen někomu svěřit se svým zoufalstvím, nemohu svou prací jednoznačně potvrdit a 

nekompromisně doložit výsledky statistik, nicméně ani jedna z těch hypotéz se nedá ani 

vyvrátit. Např. v kap. 3.3. Charakteristiky a vlastnosti stáří, neboli proč jsou senioři 

riziková skupina předkládám teorie, které k potvrzení i těchto tří hypotéz vedou.  

Další cíl práce, tj. upozornit znovu na domácí násilí na seniorech a přimět čtenáře 

k zamyšlení nad možnou nápravou, jsem doufám také splnila. Tím, že se o určité 

problematice bude mluvit, jistě nezmizí ze světa (a nebude to, jako by tu nebyla, dokud se 

o ní nemluvilo), ale lidé, kterých se týká, díky tomu, že si uvědomí, že s tímto problémem 

nejsou sami a že někoho to zajímá a někdo je i ochoten jim pomoci a nebude je zatracovat, 

dostanou odvahu svou situaci řešit. A různé exemplární případy pak mohou vést i lidi, 

„kterých se to přímo netýká“, např. poslance, ke změnám v zákonech. Jak v současné době 

vypadá legislativa vztahující se k domácímu násilí, popisuji v kap. 5.1. Vymezení pojmu 

domácího násilí, ublížení na zdraví a týrání, 5.3. Domácí násilí na seniorech a 5.5. 

Legislativa a možnosti obrany proti domácímu násilí a popisuji zde i nedostatky 

v zákonech a k čemu tyto mezery vedou.  

 

Co tedy dělat? Například Senior – telefon neziskové organizace Život 90 může 

hodně pomoci, co se týče osvěty. Stejně tak mohou být nápomocny i příslušné sociální 

odbory obecních úřadů. Rovněž by nebyla od věci podobná reklamní kampaň, jakou má 

Linka bezpečí pro děti a mládež, pouze zaměřená na seniory, například v podobě letáků 

v prostředcích MHD, či jako další spoty v rozhlase. Jde o to, aby se o domácím násilí na 

seniorech co nejvíce mluvilo, aby senioři – oběti ze sebe setřásli strach z ostudy a 

zesměšnění, aby věděli, že mají někde zastání, kde se mohou poradit a co mohou pro sebe 

udělat. A zrovna tak aby ti, kteří se domácího násilí na seniorech dopouštějí, věděli, že to, 

co dělají, je závažný trestný čin a že se může stát, že za něj budou po právu potrestáni. 
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responding to abuse of older persons in a global context, Commission of 
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social developement acting as the preparatory committee for the Second 

World Assembly on Ageing, New York 2002 

• Veselá Jitka, Sociální služby poskytované seniorům v domácnostech, 

VÚPSV, Praha 2003 

• Veselá, Renata – Rodina a rodinné právo (historie, současnost a perpektivy), 

Praha, Eurolex Bohemia 2003 

• Zákon o domácím násilí 
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       8.  Přílohy 

 

Seznam příloh:  

Příloha č. 1: Zpráva generálního tajemníka OSN o zneužívání seniorů (UN Secretary 

General, Abuse Against Older Persons recognizing and responding to abuse 

of older persons in a global context, Commission of social developement 

acting as the preparatory committee for the Second World Assembly on 

Ageing, New York 2002 

Přílohač.2: „Násilí na starých lidech“, prezentace výsledků reprezentativního   

sociologického výzkumu STEM, 23. června 2003 

Příloha č. 3: Etický kodex Senior – telefonu Života 90 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 75 

Příloha č. 1:  

 

 

 

 

Zpráva generálního tajemníka OSN o zneužívání seniorů 

 

(UN Secretary General, Abuse Against Older Persons recognizing and 

responding to abuse of older persons in a global context, Commission of 

social developement acting as the preparatory committee for the Second 

World Assembly on Ageing, New York 2002  
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Příloha č. 2: 

 

 

 

 

 

„Násilí na starých lidech“, prezentace výsledků reprezentativního 

sociologického výzkumu STEM, 23. června 2003 
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Příloha č. 3: 

 

 

 

 

 

Etický kodex Senior – telefonu Života 90 
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ETICKÝ KODEX 

 

Etický kodex vychází z Úmluvy na ochranu lidských práv a základních svobod,                

ze Všeobecné deklarace lidských práv a z Etického kodexu sociálních pracovníků České 

republiky. 

 

1. Obecné etické zásady 

 

Poskytovatel je povinen znát a dodržovat zákony a závazné předpisy platné pro výkon jeho 

povolání. 

 

Poskytovatel je plně zodpovědný za každý svůj profesionální čin. 

 

Poskytovatel respektuje základní lidská práva, lidskou důstojnost i svobodu volby klienta. 

 

Poskytovatel ctí jedinečnost každého člověka bez ohledu na jeho původ, etnickou 

příslušnost, mateřský jazyk, věk, zdravotní stav, sexuální orientaci, ekonomickou situaci, 

náboženské a politické přesvědčení a bez ohledu na to, jak se podílí na životě celé 

společnosti. 

 

Poskytovatel usiluje o zajištění vysoké odborné úrovně, poskytuje jen takové služby, které 

jsou v souladu s jeho kompetencemi, znalostmi, zkušenostmi a dovednostmi. 

 

Poskytovatel se musí snažit zajistit, udržet a rozvíjet svou profesionální kompetenci, která 

obsahuje i supervizi, uvědomovat si a zachovávat hranice vlastních kompetencí. 

 

 

2. Etické zásady ve vztahu ke klientovi 

 

Poskytovatel jedná tak, aby chránil důstojnost a práva klientů. 

 

Poskytovatel pomáhá se stejným úsilím a bez jakékoliv formy diskriminace všem 

klientům.  
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Klient je rovnocenným partnerem, poskytovatel respektuje jeho rozhodnutí o tom, jak dále 

jednat. Klient je podporován k samostatnému jednání, spolurozhoduje a spolupodílí se na 

vyřešení problému. 

 

Poskytovatel je vázán mlčenlivostí ke všem informacím, které se vztahují ke klientovi. 

Data a informace požaduje s ohledem na potřebnost při zajištění služeb, které mají být 

klientovi poskytnuty a informuje jej o jejich potřebnosti a použití. Žádnou informaci o 

klientovi neposkytuje bez jeho souhlasu. 

 

Klient má právo vystupovat anonymně. 

 

Poskytovatel je povinen vést dokumentaci a zaznamenávat data všech kontaktů s klientem 

a postup poradenského procesu v záznamovém archu a klient má právo do tohoto archu 

nahlédnout. 

 

Poskytovatel může odmítnout či odstoupit od poskytnutí služby v případě, že by mohlo 

dojít ke střetu zájmů, nebo by nemohl objektivně postupovat v řešení klientovy potřeby. 
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Pavlína Táborská, Bc., nar. 26. 1. 1977 

Nad Hercovkou 420, Praha 8 

tel.: 776 295 109  

 e-mail: Pavlina.Taborska@seznam.cz  

 

 

  

V současné době již přes rok pracuji na krizové lince pro seniory Senior – telefon 

v neziskové organizaci Život 90. Dříve jsem pracovala i v jiných oborech než sociálních, 

nicméně jsem k tomuto směru inklinovala už v době studia. 

 

Studium: 

• 2002 – 2004  magisterské studium oboru „Občanský sektor“ na fakultě 

humanitních studií Univerzity Karlovy 

• 1999 – 2002  tříleté bakalářské studium humanitní vzdělanosti na fakultě 

humanitních studií UK 

• 1995 – 1996 roční pomaturitní studium francouzštiny 

• 1991 – 1995  studium na obchodní akademii v Dušní ulici na Praze 1 (maturitní 

zkouška z angličtiny, 6 semestrů francouzštiny na Francouzském kulturním 

institutu) 

• 1985 – 1991 základní jazyková škola (angličtina, francouzština, ruština) 

 

 

○ 2000 – 2004  Sdružení Linka bezpečí, konzultant a asistent náslechů 

○ 1999 – 2000  Dětské centrum Paprsek – praxe u prof. Matějčka 

 

 

• Společnost pro logoterapii a existenciální analýzu: krátký (60 hodin) výcvik 

v logoterapii a existenciální analýze 

• Linka bezpečí: krátký (40 hodin) výcvik v rogersovské psychoterapii a poradenství 

• státní zkouška ze psaní na stroji + techniky administrativy 

• jazyky: francouzský a anglický komunikativně, druhým rokem chodím na 

maďarštinu  
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Slovník důležitějších jmen a pojmů: 

 

Ageismus – předsudek vůči stáří. Tento termín se začal používat v 60. letech v USA a je 

chápán jako diskriminace na základě věku. Zahrnuje prostředky a negativní představy        

o starých lidech nebo projevy diskriminace vůči staršímu člověku nebo skupině starších. 

Hovoříme o stereotypech, kdy v záporném stereotypu jsou vynechány příznivé 

charakteristiky. Některé projevy diskriminace jsou zřejmé, některé v podtextu 

nevyslovené. 

Agresor – člověk, který má osobnostní dispozice a sklony jednat agresivním, útočným 

způsobem a který má tendence k sociální dominanci a kontrole jednání druhých. 

Bílý kruh bezpečí – občanské sdružení s celostátní působností v ČR, které se zaměřuje    

na pomoc obětem trestných činů a na prevenci kriminality. Poskytuje obětem a svědkům 

trestných činů odbornou, bezplatnou a diskrétní pomoc včetně morální a emocionální 

podpory. Poradny BKB jsou v Praze, Brně, Olomouci, Ostravě, Pardubicích a Plzni. 

Český helsinský výbor - nevládní nezisková organizace pro lidská práva se sídlem            

na Praze 5 v ul. Ostrovského čp. 253/3. Je členem Mezinárodní helsinské federace          

pro lidská práva (IHF) se sídlem ve Vídni sdružující helsinské výbory z 39 členských zemí 

OBSE.28 Mezi hlavní poslání Českého helsinského výboru29 patří i obrana a prosazování 

práv seniorů.          

Diskriminace – rozlišování, omezování nebo odnětí práv určité kategorii obyvatelstva 

z třídních, náboženských, rasových, jazykových, etnických a jiných důvodů. Diskriminace 

seniorů je tedy rozlišování, omezování nebo odnětí práv seniorům, tj. starším 

spoluobčanům. 

Domácí násilí – (násilí – uplatňování síly k překonání odporu) – domácí násilí je tudíž 

uplatňování síly k překonání odporu mezi členy rodiny: partnery, rodiči a dětmi a jinými 

                                                 
28 Organizace pro bezpečnost a spolupráci v Evropě, Organization for Security and Co-operation in Europe. 
29 Hlavní poslání Českého helsinského výboru spočívá v následujících bodech: 1) Sledování zákonodárné 
činnosti týkající se lidských a občanských práv. Připomínkování návrhů zákonů a předkládání alternativních 
návrhů pokud souvisejí s ochranou lidských práv. 2) Monitoring stavu lidských práv v ČR se zvláštním 
důrazem na vybrané oblasti. Pravidelné vypracovávání zpráv o stavu lidských práv v ČR. 3) Sledování 
situace těch skupin obyvatelstva, u nichž ochrana lidských práv vyžaduje zvláštní pozornost. 4) Bezplatné 
právní poradenství jednotlivcům, jejichž lidská práva byla porušena. Litigace. 5) Výchova k lidským právům, 
pořádání diskusí a seminářů s touto tematikou. Školící programy pro školy, profesní skupiny i pracovníky a 
aktivisty nevládních organizací. Publikační činnost. 6) Informační a dokumentační činnost, knihovnické 
služby. 7) Mezinárodní spolupráce v rámci IHF a dalších mezinárodních a zahraničních institucí. Spolupráce 
na mezinárodních projektech rozvoje demokracie a lidských práv. Hlavní oblasti působení:1) Vězeňství a 
trestní justice; práva vězňů a zadržených. 2) Policie. 3) Práva žen (zejm. oblast rovných příležitostí pro ženy 
a muže / trh práce). 4) Cizinecká problematika. 5) Informační činnost. 6) Práva seniorů. 
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příbuznými. Většina definic se shoduje na tom, že pod pojmem domácího násilí se rozumí 

stupňující se opakované násilí fyzické, psychické či sexuální povahy mezi manželi nebo 

partnery. Dodám jen, že se může jednat o násilí mezi všemi členy společné domácnosti či 

rodiny. 

Kalvach Zdeněk, MUDr. – autor mnoha publikací o geriatrii. 

Nezisková organizace Život 90 – občanské sdružení založené v roce 1990 na podporu      

a pomoc seniorům, ke zkvalitnění jejich života. Sídlí na Praze 1 v ul. Karolíny Světlé, čp. 

18, několik dalších poboček však má již i v jiných městech České republiky. 

Oběť – osoba vystavená násilí ze strany agresora. Z náboženského hlediska je oběť úkon, 

při němž člověk zničí předmět nebo živou bytost, aby uctil, posílil nebo ovlivnil 

nadpřirozenou bytost. Tato definice se dá vhodně přetransformovat i na definici oběti 

domácího násilí: je to živá bytost, kterou agresor ničí a ubližuje ji (někdy ji i zabije), aby si 

utvrdil a posílil své nadřízené postavení nad obětí.  

Pacovský Vladimír, MUDr. – autor mnoha publikací a článků o geriatrii. 

Riaps – krizové centrum na Praze 3 v ul. Chelčického čp. 39, které pracuje 24 hodin denně 

a nabízí komplexní péči o člověka o obtížných životních situacích, které ohrožují jeho 

psychické zdraví, akutní konzultace s psychiatrem nebo psychologem, krátkodobou 

podpůrnou psychoterapii a rovněž krátkodobý pobyt na lůžkovém oddělení k překlenutí 

krizového období.  

Senior – označení pro starší osobu, sénium je nejčastěji děleno na počínající s.               

(60 – 74 let), vlastní s. (75 – 89 let) a dlouhověkost (90 let a více). 

Senior – telefon – krizová telefonická linka pro seniory neziskové organizace Život 90. 

Funguje nepřetržitě na bezplatném čísle 800 157 157.  

Statistika – vyčíslení opakujících se jevů. Statistika domácího násilí na Senior – telefonu 

vyčísluje volání týkající se domácího násilí a týrání seniorů. Vytváří se na konci každého 

kalendářního roku. 

Tošnerová Tamara, MUDr. – lékařka psychiatrie a autorka různých příspěvků                 

a publikací týkajících se domácího násilí na seniorech. Působí na Ambulanci pro poruchy 

paměti, psychiatrie FNKV Praha 10 (cílem tohoto pracoviště je zajistit či prodloužit aktivní 

období života u ambulantních pacientů stěžujících si na poruchu paměti. Věnuje se rovněž 

problematice syndromu vyhoření, týraného stáří a diskriminace stáří.) a v Ústavu lékařské 

etiky 3. LF UK, FNKV pavilon I. 

Trestný čin – čin, jímž osoba, která jej spáchá, porušuje zákony trestního práva. Trestní 

právo je souhrn právních norem chránících společnost před trestnými činy tím, že stanoví 
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tresty za jejich spáchání. Trestní právo se považuje za odvětví veřejného práva. Dělí se na 

trestní právo hmotné (vymezuje trestné činy a tresty) a procesní (upravuje trestní řízení). 
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Rejstřík: 

 

Ageismus – str. 4, 59, 72 

Agresor – str. 4, 5, 23, 24, 40, 44, 50, 51, 52, 54, 55, 60, 63, 70 

Bílý kruh bezpečí – str. 63, 68 

Český helsinský výbor – str. 68 

Diskriminace – str. 3, 4, 26, 53, 59, 61, 72 

Domácí násilí – str. 1, 3, 4, 5, 6, 8, 23, 24, 35, 38, 39, 41, 45, 47, 48, 49, 52, 53, 56, 57, 63, 

69, 71 

Kalvach Zdeněk, MUDr. – strn 23, 24, 72 

Nezisková organizace Život 90 – str. 3, 4, 5, 9 

Oběť – str. 3, 4, 23, 24, 45, 47, 49, 50, 51, 52, 55, 56, 63 

Pacovský Vladimír, MUDr. – str. 72 

Riaps – str. 68 

Senior – str. 3, 4, 5, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 27, 29, 

30, 31, 33, 34, 35, 38, 39, 40, 41, 46, 49, 50, 51, 53, 55, 56, 57, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 

65, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72, 73, 74 

Senior – telefon – str. 3, 4, 5, 6, 8, 13, 16, 17, 18, 19, 25, 26, 27, 29, 32, 33, 35, 36, 37, 38, 

39, 40, 69, 70, 71 

Statistika –  str. 4, 8, 38, 70 

Tošnerová Tamara, MUDr. – str. 59, 72 

Trestný čin – str. 4, 44, 45, 64, 65, 66, 67, 71 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

Násilí na starých lidech 

 
 

 

Prezentace výsledků reprezentativního sociologického 
výzkumu STEM 

 
23. června 2003 

 



 

I. Parametry výzkumu 
 

•  Reprezentativní sociologický výzkum obyvatel ČR        
starších 18 let 

 
         - Velikost výběrového souboru: 1 304 respondentů 
         - Metoda výběru: podle kvót  
                         » pohlaví 
                         » věk 
                         » vzdělání 
                         » velikost bydliště 
                         » region 

     - Technika dotazování: standardizované rozhovory       
           „face to face“ 

         - Datum dotazování: 1. – 7. června 2003 
 



 

 
• Základním cílem výzkumného modulu bylo: 

 
 
 

� Zjistit, jak vážný problém 
Násilí na starých lidech u nás je, 

 
� Zjistit rozsah vlastní zkušenosti 
s násilím na starých lidech. 

 
 
 
 
 



 

II. Povědomí o násilí na seniorech 
 
 

- Operativní definicie: 
 

   „V následujících otázkách se zaměříme na problém násilí     

na starých lidech. Máme tím na mysli nejen násilí cizí osoby   

na starém člověku, ale také násilí mezi rodinnými příslušníky, 

nejen fyzické, ale i psychické násilí“.  

 

 



 

Vážnost problému násilí na seniorech 
 
 

"Jak vážný je podle Vašeho názoru problém násilí na starých 
lidech v České republice?"

Poměrně malý 
problém  32 %

Zcela okrajový 
problém  13 %

Zcela zásadní problém  
10 %

Poměrně velký 
problém  45 %

Poměrně malý problém  32 %

Zcela okrajový problém  13 %

Zcela zásadní problém  10 %

Poměrně velký problém  45 %

 
 



 

Postoj k násilí na starých lidech je poněkud vágní,              

není příliš intenzivní a není ostře profilován. 

 

Je v zásadě shodný ve městě i na venkově, neliší se podle               

vzdělání či zaměstnanecké skupiny, nevykazuje rozdíly 

podle sociálního sebezařazení či majetkových poměrů. 

 

→ Postoj k násilí na starých lidech představuje zcela 

zásadní problém pro 14 % důchodců, z druhé strany jen 

pro 4 % studentů. 



 

K násilí na seniorech jsou vnímavější ženy 

 

"Jak vážný je podle Vašeho názoru problém násilí na starých 
lidech v České republice?"

46%

48%

50%

52%

54%

56%

58%

60%

62%

64%

Muži  52 % Ženy  62 %

Zcela zásadní + poměrně velký
problém

 

 



 

Pozornost věnovaná násilí na seniorech je přímo úměrná věku 

 

"Jak vážný je podle Vašeho názoru problém násilí na starých 
lidech v České republice?"

50% 52%

60%

67%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

18 - 29 let 30 - 44 let 45 - 59 let 60 let a více

Zcela zásadní + poměrně velký
problém

 

 



 

III. Zkušenosti s násilím na seniorech 

 

 

•  Zkušenost s násilím na starých lidech respondenti především 

čerpají z doslechu a ze svého širšího sociálního okolí. 

 

 

 

 

 



 

Zprostředkovanou zkušenost s násilím na seniorech má více 

než polovina lidí. 

"Víte o případu násilí na starých lidech?"

4%

10%

52%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

Přímo ve vaší rodině  4 % Ve Vašem širším příbuzenstvu 
10 %

Z doslechu v okolí  52 %

ANO

 

 



 

Násilí na seniorech ve vlastní rodině a v širším příbuzenstvu 

nemá jasné sociální skupinové zakotvení. 

- Existuje zřetelná, avšak slabá vazba na nižší vzdělání. 

 

 

Násilí na starých lidech z doslechu v okolí vnímají častěji ženy 

(58 %) než muži (47 %). 

- Citlivost k problematice násilí na starých lidech v širším 

okolí stoupá s věkem. 

 



 

Pozornost k násilí na seniorech z doslechu v okolí odráží 

patrně různé sociální zkušenosti 

"Víte o případu násilí na starých lidech z doslechu v okolí?"

61%

53%

46%
41%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

důchodce dělník úředník odborný pracovník

ANO

 

 



 

 

 

Kombinace zkušeností s násilím na starých lidech z rodiny, 

příbuzenstva a okolí ukazuje zcela ojedinělou kumulaci všech 

tří zdrojů – 1 % u mužů a 2 % u žen. 

 
 
 
 
 
 



 

Absence zkušenosti s násilím na starých lidech je příznačná 
pro vyšší vzdělanostní skupiny 

 
Podíl lidí, kteří nemají žádnou zkušenost s násilím na 

starých lidech (kombinované hledisko)

41%

47% 46%

53%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

základní vzdělání vyučení střední vzdělání vysokoškolské
vzdělání

žádná zkušenost

 
 



 

 
 
 

Děkujeme za pozornost. 
 
 
 
 

STEM – Středisko empirických výzkumů, 
Praha 1, Jilská 1 

 
 
 

 


