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Setkavani se smrti a péce o mrtvé télo patfi k narocnym okamzik(im zdravotnické profese. Metodou kvantitativniho vyzkumu, technikou
nestandardizovaného dotazniku, jsme chtéli zjistit, zda vysokoskolské studium své studenty na tyto narocné okamziky dostate¢né pripra-
vuje. Vyzkum se uskutecnil mezi studenty bakalaiského studijniho programu OSetrovatelstvi/VSeobecna sestra na Fakulté humanitnich
studii Univerzity Tomase Bati ve Zliné a na Lékarské fakulté Univerzity Karlovy v Hradci Kralové. Nasim cilem bylo zjistit, zda studenti
vnimaji distojnost clovéka i po exitu. PoloZili jsme si vyzkumnou otazku: Jak jsou pfipraveni budouci absolventi studijniho programu
,0Setfovatelstvi” na péci o mrtvé télo?
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Encountering death and caring for a dead body are some of the most demanding moments of the nursing profession. Using the method
of quantitative research - the technique of non-standardized questionnaire - we wanted to find whether college studies prepared the
students adequately for such demanding moments. The research was conducted among students of the bachelor’'s program of Nursing/
Licensed Practical Nurses at the Faculty of Humanities, Tomas Bata University in Zlin, and at the Medical School of Charles University in
Hradec Kralové. Our goal was to find whether the students perceived a person’s dignity even after death. In the past we paid attention to
a person'’s dignity in the final stage of their life, i.e. dying (1). We asked the following research question: How are prospective graduates
of the “Nursing” program prepared for caring about a dead body?
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Ucta k Zivotu je nejdileZitéj-
Sim fenoménem entity dastojnost.
Respektovani distojnosti ¢lovéka je
21. stoleti, tj. v tzv. digitalni spole¢nosti.
Casto se hovoii o distojnosti ¢lovéka
v souvislosti s pokroky védy a techniky.
MtZeme vSak hovorit o dlstojnosti ¢lo-
véka, kdyz dojde k zastaveni v§ech jeho
zivotnich funkci, ke smrti? V minulos-
ti jsme se vénovali distojnosti cloveka
v posledni fazi zivota, tj. v umirani (1).
Pochopeni lidské existence, otazky hod-
not, smyslu Zivota zajimaji lidskou spo-
le¢nosti od nepaméti (2). Lékar a filozof
Albert Schweitzer (1875 - 1965) riké, ze
hledame odpovéd na elementarni otaz-
ku, pred kterou kazdy z nas kazdého jitra
stoji: jaky smysl a jakou hodnotu dame
svému Zivotu (3).

Umirdni a smrt byly v minulych
dobach neodmyslitelnou a vSudypti-
tomnou soucasti zivota jedince a celé
spolecnosti. Od 2. poloviny 20. stoleti
vzhledem k hrtizam 2. svétové valky (1939
- 1945) a diky modernimu zdravotnimu
a socialnimu systému, kdy mnoho ne-

vylécitelnych nemoci se stalo slucitel-
nymi se zivotem, byly umirani a smrt
odsunuty na okraj spolec¢enského zajmu.
Lidé na smrt nezapomnéli, ani ji zcela
neprehlizi, ale nemusi ji uz vnimat tvari
v tvarf, nejsou s ni konfrontovani jako
s kazdodenni samozrejmosti. Umirani
v dnes$ni dobé, tak jak se tomu déje ve
vyspelych zemich, mezi které se miiZeme
pocitat i my, se ve velké vetsiné pripadi
(zpravidla se uvadi 80 %) odehrava ve
zdravotnickych a socialnich zarizenich
riznych typt a velikosti. Pravé zde travi
vétSina lidi posledni dny a hodiny svého
Zivota, ¢asto v anonymité, byt obklopeni
spolecenstvim lidi, jak pacientt ¢i klien-
tl na strané jedné, tak zdravotnického
personalu na strané druhé. Zdravotnicti
profesionalové v porovnani s valnou vét-
Sinou populace jsou témi, kteri se setka-
vaji se smrti velmi ¢asto a velmi zblizka,
a jsou témi, ktefi davaji umirajicim i ro-
diné umirajiciho nadéji at verbalni nebo
neverbalni formou. Umirajici potrebuje
byt respektovan, potrebuje byt vniman
jako holisticka bytost, musi mit moznost
tvorive se projevovat. MiiZe k tomu patrit
i narikani. Branime-li nékomu narikat,

branime mu Zit. Pro nemocného i umi-
rajiciho je dulezité, aby se smél vyjadrit.
A jak se vyjadrit? Smutkem, slzami, pla-
¢em, sténanim. Tyto emocionalni projevy
jsou reakce primérené a zdravé. Zbavuji
bremene, jez ho tisni a osvobozuji ho, aby
mohl prijmout danou situaci (1, 4).

Smrt je predmétem trvalého zaj-
mu v historickém vyvoji kazdé kultury.
Je stredem zajmu filozofie byti od jejiho
pocatku do soucasnosti. Kazda civilizace
akazdé spolecenstvi resi otazky spojené
s umiranim i smrti a spojuji je s celou
skalou rtiznych rituald, které se v jed-
notlivych civilizacich vyrazné odliSuji
a vypovidaji o kultute spole¢nosti. Péce
o terminalné nemocné a umirajici v §iro-
kém pojeti patfi k zdkladnim principtim
lékar'ské, oSetrovatelské i socialni péce.
Vyspélost kultury kazdé spole¢nosti mii-
Zeme hodnotit i podle toho, jak se dokaze
postarat o své umirajici ¢leny (2).

V soucasné dobé hrdé prohlasu-
jeme, Ze se vék ¢lovéka prodluzuje. To
ov§em prinasi nové etické vyzvy, které
jsou dany jednak del$im Zivotem, vstu-
pem modernich technickych a biomedi-
cinskych technologii do 1é¢by, a jednak
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meénici se kvalitou Zivota, zdrazno-
vanim etického fenoménu dtstojnost
¢loveéka, kde dominuje Gcta k clovéku.
Ucta k ¢lovéku nekonéi jeho poslednim
dechem, ale méla by pokracovat také tic-
tou k mrtvému télu. Péce o nékoho, kdo
zemfe, zahrnuje zachazeni s jeho télem
dastojné, respektovani jeho prani a také
podporu téch, kdo byli pro né&j dtleziti.
Zdravotnicky tym ma v tomto dilezitou
tlohu. Kazda smrt je jina a blizci zemre-
lého reaguji odliSnymi zptsoby.

Do poskytované zdravotni péce
neoddélitelné patfi i péce o zemrelého.
Tato péce v sobé zahrnuje péci o télo
zemrfelého, pozistalost a pozistalé.
V Ceské republice sestra zahajuje svoji
¢innost v této oblasti tim, ze pripravi 4
blankety ,List o prohlidce zemrelého*
a 2 blankety ,,Priivodni list k pitvé“, po-
kud ohledavajici 1ékar rozhodl o nutnosti
pitvy. Péce o télo zemrelého ma byt pro-
vadéna s maximalnim ohledem na eti-
ku. Opravnény je pozadavek na zajisténi
intimity mrtvého téla. V ramci samotné
péce o mrtvé télo nemusi sestra v§echny
¢innosti provadét sama, ale mize povérit
konkrétnim vykonem pouceného sani-
tare. Sama pouze dohlizi, aby vykon byl
proveden radné. Vrchni sestra oddéleni
odpovida za to, Ze ji podrizené sestry
jsou podrobné seznameny s predpisy
upravujicimi postup pti tmrti pacienta.
Hlavni sestra, kontrolni oddéleni nebo
povérena osoba je opravnéna provadét
namatkovou kontrolu znalosti a dodr-
Zovani predpist upravujici postup pri
umrti pacienta. Pokud pozistali odmi-
taji provedeni planované pitvy, mohou
o upusténi od provedeni pitvy pozadat
pisemnou zadosti. O této skute¢nosti je
muze informovat lékar; neni vhodné, aby
tak ucinila sestra. Je nutné zdlraznit,
Ze je tfeba péci o zemrelého a zejména
aktu predavani poziistalosti vénovat po-
tfebnou pozornost, postupovat déstojne,
ohleduplné a eticky. Neni vhodné preda-
vat pozustalost a jednat s poztstalymina
chodbé, ve spéchu, nebot to pozistali
vnimaji jako netctu k zemrelému a ne-
gativné pak posuzuji i poskytovanou
zdravotni péci a celé zdravotnické za-
rizeni (5).

Cesky zakon definuje pojem
»Smrt“ v ustanoveni § 2 pism. e) za-
kona ¢. 285/2002 Sb. o darovani, od-
bérech a transplantacich tkani a organit
a o zméné nékterych zakon, v platném
znéni (dale jen ,transplanta¢ni zakon®)
jako nevratnou ztratu funkce celého
mozku, véetné mozkového kmene, ne-
bo nevratnou zastavu krevniho obéhu.
V soucasné Ceské pravni Gpraveé plat-
na legislativa nepovaZzuje lidské t€lo za
véc v pravnim smyslu (viz ustanoveni
§ 493 zakona ¢. 89/2012 Sb., obc¢ansky
zakonik). Toto pojeti je promitnutim za-
sady nedotknutelnosti ¢lovéka, na niz
v ustanoveni § 92 obcanského zakoniku
navazuje zasada diistojného zachazeni
s télem zemrelého. Na ob¢ansky zakonik
navazuje transplanta¢ni zakon, v jehoz
ustanoveni § 28 je stanoveno, ze lidské
télo a jeho ¢asti nesméji byt zdrojem
finanéniho prospéchu nebo jinych vy-
hod. Uvedené zasady, tedy zasada nedo-
tknutelnosti ¢loveka, zasada diistojného
zachazeni s télem zemrelého a zasada
zakazu finan¢niho prospéchu tvofi za-
kladni pravni vychodisko pfi jakémkoliv
nakladani s télem zemrelého (5).

Koncepce osetrovatelstvi Ceské
republiky (dale CR) z roku 1989 uvadi:
»OSettovatelstvi je samostatna védecka
disciplina zamévend na aktivni vyhle-
davant a uspokojovani biologickych, psy-
chickych a socidlnich potieb nemocného
a zdravého ¢lovéka v péci o jeho zdravi.
Osetrovatelstvi je zaméreno zejména
na udrzeni a podporu zdravi, navraceni
zdravi a rozvoj sobéstacnosti, zmirnovant
utrpeni nevylécitelné nemocného clovéka
a zajistént klidného umirani a smrti..."
Koncepce oSetrovatelstvi z roku 2004
(Véstnik MZ CR &. 9/2004) vyse uve-
denou definici ponechala beze zmény.
Profil absolventa studijniho programu
~VSeobecné oSetrovatelstvi“ vychazi
z Evropské strategie Svétové zdravot-
nické organizace pro vzdélavani v tzv.
regulovanych nelékarskych profesich
z roku 1998 a doporuceni Evropské ko-
mise. Absolvent studijniho programu
ma byt pripraven a schopen samostat-
ného vykonu ¢innosti vS§eobecné sestry

definovanymi v zakoné ¢. 96/2004 Sb.,
zdkon o nelékarskych zdravotnickych
povolanich, ve znéni pozdéjsich predpist
a ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb., o ¢innosti
zdravotnickych pracovnika a jinych od-
bornych pracovniki, ve znéni pozdéjsich
predpist, kdy je nutné si uvédomit, Ze
v§eobecna sestra zejména ,chrani, udr-
Zuje, navraci a podporuje zdravi®.

VSeobecna sestra bez odborného
dohledu a bez indikace v rozsahu sveé
odborné zpusobilosti dle §3 vyhlasky
¢. 391/2017 Sb. mtZe poskytovat a za-
jistovat psychickou podporu umirajicim
a jejich blizkym a po stanoveni smrti lé-
karem zajiStovat péci o télo zemrelého
a ¢innosti spojené s tmrtim pacienta.
Problematika péce o zemrelého zde ne-
ni specifikovana, i kdyz je zarazena ve
vyuce do oSetrovatelskych postupt (6).

K péci o zemrelého existuji na
pracovistich vypracované standardni
oSetrovatelské postupy, které se zpra-
vidla odvijeji od standardniho oSetro-
vatelského postupu ,,Péc¢e o zemrelého*,
ktery zpracoval Gladkij (7) a je popsana
v publikaci ,OSetrovatelska péce II“ od
autorti Patrik Burda a Lenka Solcova (8).
Tato problematika jde Sirokym spek-
trem behavioralnich disciplin, je v§ak
vice orientovana na péci o umirajiciho.
Téma péce o mrtvé telo ustupuje do po-
zadi. Komunikace s poztstalymi je ko-
munikacné, eticky i psychologicky velmi
citlivé a naro¢né téma a urcité by mu
méla byt v budoucnu vénovana vétsi po-
zornost, protoZe souvisi i s psychickym
vyrovnanim se pozustalych s odchodem
jim blizkého clovéka. Faze umirani po-
psala lékarka Kiibler-Ross (9) a tyto faze
platiipro poziistalé k vyrovnani se s od-
chodem blizkého ¢lovéka.

Co to je? Je to vlastné ,databaze"
profesnich zazitkd, osobnich prozitka
a zaujatych postoji, u¢inénych rozhod-
nuti, kterou by si mél student ze Skoly
odnést. Zde je dulezité reflexe pacien-
ta, kterd ma vyznam pro umocnénijeho
zkuSenosti pro budoucnost. Napriklad
student/ka zhodnoti situaci a snazi se
odpovédét na otazky: Co se ma dit, aby
situace byla pro umirajiciho i jeho rodinu
povazovana za zvladnutou? Co to pro mé
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znamena pecovat o umirajiciho ¢lovéka?
Ceho se bojim? Cemu se snazim vyhnout?
Co mi v této situaci pomohlo? Jak se budu
snazit chovat a jednat priste€? (10). Toto
portfolio by urcité bylo velmi prinosné
pro studenty i pro tak psychicky, eticky
a odborné naro¢nou situaci jakou je péce
o mrtve télo.

Vyzkum byl realizovan kvantita-
tivni vyzkumnou metodou, technikou
dotazniku s vyuzitim otevienych otazek.
Cilem vyzkumu bylo zjistit, jakou maji
studenti zkuSenost s pé¢i o mrtvé télo,
zda jsou pro praxi na péci o mrtvé télo
dostatec¢né pripraveni.

Hlavni vyzkumna otazka znéla:
Jak jsou pripraveni budouci absolventi
studijniho programu ,OSetrovatelstvi“ na
pécio mrtvé télo? K tomu jsme si stano-
vili dil¢i otazky:

» Citi studenti tctu k mrtvému télu?

* Respektuji dstojnost clovéka po za-
staveni Zivotnich funkci organismu?

e Jsou si studenti védomi toho, zZe
i k mrtvému télu pristupujeme s tc-
tou, Ze je to stale ¢lovék?

Vyzkum jsme realizovali v letnim
semestru (anor - duben) akademic-
kého roku 2018/2019 u studentt obo-
ru OSetrovatelstvi/VSeobecna sestra.
Oslovili jsme celkem 100 studentt 2. a 3.
ro¢niku prezenéniho studia. Navratnost
dotazniki byla 100 %. Dotaznik obsaho-
val 17 otazek. Mimo téchto otazek v Gvo-
du dotazniku jsme se tdzali na pohlavi,
ro¢nik studia. Pokud jde o charakteristi-
ku otazek, tak osm otazek bylo skalovych,
kdy student mél vybrat jednu odpovéd:
zasadné nesouhlasim, spiSe souhlasim,
nemam nazor, spiSe souhlasim, zasad-
né souhlasim. Dvé otazky byly stupnice:
od naprosto nesouhlasim - po naprosto
souhlasim, student mél zaznamenat ur-
¢ity stupen. Sest otazek bylo otevienych
a1 otazka byla vyctova.

Otazky dotazniku jsme vyhodno-
tili klasicky do tabulek. Otevrené otazky
jsme vyhodnotili interpretativni feno-
menologickou analyzou. Hendl uvadi,
zZe socialni svét je natolik slozity, ze by-

chom méli pouZivat interpretativni me-
tody a metody zajistujici dokonaly popis
situace.

Vzhledem k tomu, Ze jsme po-
tfebovali kombinovat rizné vyzkumné
metody, tak jsme pouZili Interpretativni
fenomenologickou analyzu (IPA -
Interpretative Phenomenological
Analysis). Ta se pokous$i porozumeét zité
zkuSenosti Clovéka. IPA je fenomenolo-
gicka tim, Ze se snazi prozkoumat osobi-
té vnimani nebo vysvétlovani si udalosti,
situaci a zkuSenosti cloveka (11).

Na otazku, zda vysoka §kola do-
statec¢né pripravuje na setkavani se smr-
ti, 84 % studentlt odpoveédélo, Ze jsou
pripravovani dostatecné, tj. odpovédéli
»SpiSe souhlasim®. 10 % studentt ,ne-
meélo vlastni nazor“ a 6 % odpovédélo
»SpiSe nesouhlasim®. Na otazku, zda stu-
denty pripravila stfedni zdravotnicka
Skola dostate¢né na setkavani se smrti,
jsme 11 dotaznikii vyradili, protoZe neslo
o absolventy stredni zdravotnické Skoly
a 89 dotaznikl jsme povazovali za 100 %.
Z téchto 100 % jich 75 % odpovédélo ,ne-
mam nazor, 20 % ,spiSe nesouhlasim®,
5 % ,zasadné nesouhlasim“. Neobjevily
se odpovédi souhlasné, z toho Cinime
zavér, ze respondenti se domnivaji, Ze
stfedni zdravotnické Skoly studenty na
setkavani se smrti neptipravuji tak, jak
by si studenti prestavovali. Zde musime
vzit v Gvahu také skutec¢nost, Ze odpovédi
jsou jiz ovlivnény zkuSenosti ze studia
a praxe na vysoké Skole. Na otazku, zda
vysoka skola pripravuje studenty dosta-
tecné na péci o mrtvé télo, tak nikdo
neodpovédél negativné. Prevazovaly
odpovédi ,nemam nazor" - 63 %. Dale
»Spise souhlasim“ 26 %, neodpovédélo
11 % studentt. Pod Skalou se objevovaly
odpovédi: nedokazu posoudit, zda jsem
dostatec¢né pripraven/a.

Zajimavé byly odpovédi na otazku:
Popiste, jak byste si pripravu na setkani
se smrti predstavoval/a? Na tuto otaz-
ku odpovédélo celkem 24 respondentd,
14 respondentti neodpovédélo. Az 60 %
odpovédi prevazoval nazor, Ze studenti
by méli byt vice konfrontovani se smrti
pravé v praxi. V16 % neméli respondenti
na tuto otazku nazor.

Zde je vybér z odpovedi: ,Myslim
si, Ze to je podobné jako priprava na pront
pomoc. P¥iprava nikdy neni dostateéné
redalnd jako samotné setkani.“ - ,Mluvit
o tom, jak pecovat o télo, abychom si smrt
v praci nebrali k srdci, nehroutit se z to-
ho. Myslim, Ze tato priprava na nasi Skole
probiha celkem dobte.“ - ,Kvalitni pripra-
vu hlavné v oblasti psychologie, ukdzka
ruznych publikaci na toto téma, preddant
vlastnich zkusenosti z praxe.“ - ,Pomoci
ruznych cvicent.” - ,Podle mne na to neda
teoreticky uplné pripravit, diilezité je az
proni setkdni a zkusenost se smrti a s oSe-
trenim mrtvého téla.“ - ,Oteviené bych
o tom s pacientem mluvila, snazila bych se,
aby pacient nebyl sim. SnaZzila bych se, aby
mél u sebe rodinu nebo pratele.“ - ,Podle
mé se na to nedd p¥ipravit, maximalné
se naucit ovladat emoce.” — ,Myslim si, ze
se na to nedd pripravit. Rozhodné by oSe-
trujici persondl mél byt mily, mél o viem
dostatecné informovat.“ -, Vitala bych bé-
hem studia preddavani zkusenosti od ses-
ter z praxe, naptiklad co je prekvapilo, co
bylo nestandardni. -, P¥iprava ve vSech
rovindch, a to v teorii i na praxi. Videt
mrtvé télo, ziskavat védomosti o spravném
pristupu, jak se chovat.“ - ,Nedusit v sobé
smutek, mit moznost vyhledat pomoc.”

Na otazku ,V kterych disciplinach
se setkavani se smrti ucite“? Studenti
uvadéli: patologie, anatomie, komunikace
ve zdravotnictvi, potreby ¢lovéka, etika,
filosofie a dalsi. Z odpovédi vyplyva, ze
setkavani se smrti chapou vyucuijici i stu-
denti jako multidimenzionalni problém,
kterému je potfeba v€novat pozornost ve
v§ech vyucovanych disciplinach, a to jak
behavioralnich, tak odbornych oSetrova-
telskych, a hlavné propojit teorii s praxi.

Na otazku, v kterych disciplinach
se uc¢i péci o mrtvé télo, studenti jed-
noznacné uvedli ,,O8etrovatelské po-
stupy*.

Otazka: ,Kazda dospéla lidska
bytost jasné mysli ma pravo urdit, co se
bude dit s jejim vlastnim télem. Vénuje
se tomuto pravu, dle vaseho nazoru,
v nemocnicich dostatec¢na pozornost?“
Odpovédi byly negativni, od ,zasadné
nesouhlasim” (67 %) az po ,nemam na-
zor* (5 %). Kladné odpovédi se neobjevily.
Z toho miZeme usuzovat, Ze pokud jsou
studenti konfrontovani s praxi, tak ne-
umocnuji to, co se uci v teorii.
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Vénovali jsme pozornost takeé ri-
tualam, a to, zda studenti ritualy znaji.
Odpovidali, ze by se rituly mély dodrzovat
(82 %) a uvadéli: ,,Otevrit okno pii vstupu
do pokoje se zemirelym. Odejde si dusicka.”
- ,Myslim si, Ze bychom se méli snazit splnit
jeho prant, nechat ho rozloucit se s rodinou
a snazit se byt pozitivni.“ — ,Pomodlit se
za jeho dusi, otevrit okno.” — K ritualiim
patii navstéva knéze, posledni pomazani,
zpoved.” - ,Ritudly urcité patvi - spiritu-
alni péce, posledni pomazani, mit moznost
rozloucit se s rodinou.” — ,,Nabidnout sluzbu
knéze.“ - ,Myslim si, Ze to je podle kultury
a ndboZenstvi, ale nevim, ze by v Cechach
bylo néco tradicniho. - ,Myslim, Ze nej-
dulezitéjst je slusné zachazeni.“ - Ritualy
urcité patri, ale myslim si, ze v nemocnicich
se ritualy nedodrzuji. - ,,Podvdzant Celisti,
minuta ticha, modlitba.”

Otevreni okna a modlitba za ze-
mfelého jako ritualu se v odpovédich
objevovaly velmi ¢asto (68 %).

Na otazku, zda péci o umirajici
a mrtvé telo by se méla vénovat samo-
statna disciplina, byly odpovédi na Skale
»2hemam nazor* (8 %) po ,zasadné so-
uhlasim® (63 %). Studenti by preferovali
workshop, kde by byli sezndmeni s pri-
klady z praxe. Objevila se poznamka, ze
by studenti vitali brainstorming, kde by
si generovali poznatky z teoretické vyuky
i praktické zkuSenosti.

Péce o mrtvé télo se studenti boji.
Pokud se setkali se smrti, tak uvadéli
v hospici, na geriatrickém a internim od-
dé€leni a ve dvou pripadech ,amrti v ro-
diné“. Pokud se na praxi s péc¢i o mrtvé
télo nesetkali, tak se boji, Ze si nebudou
jisti a nebudu védét, jak se chovat, boji
se, Ze to bude velmi neprijemny zazitek.

Jedna z otazek zjistovala, zda ma-
ji studenti z praxe neprijemny zazitek,
ktery se tyka péce o mrtvé télo. Na tuto
otazku odpovédélo celkem 12 studenti
(tj. 12 %): ,Ano, mam velmi Spatny zazitek:
Mrtvy cely den ve vaku na chodbé, ses-
try se kolem néj protahovaly a pacienti
kolem chodili.“ - ,Sestticky udélaly jen
ty nejdulezitéjsi ttkony, jen aby byly co
nejrychleji na sesterné.“ - ,Nevhodné
pozndmky nad mrtvym télem.”

Jak bylo uvedeno, Setfeni se z(-
¢astnili pouze studenti prezenc¢ni formy
studia. Studenty kombinovaného studia
jsme neoslovovali, protoze se domniva-
me, Ze jejich odpovédi by byly ovlivnény
praxi. Predpokladame, Ze je v budoucnu
oslovime a vysledky budeme komparovat.

V ramci naseho Setfeni bylo po-
uzito 6 otevienych otazek s cilem pod-
nitit respondenta k hlub§imu zamySleni
nad tématem. Nasledné byla provedena
obsahova analyza ziskanych odpovédi
a jejich kategorizace. Dle vysledkil ote-
vienych otazek zodpovézenych v dotaz-
niku lze konstatovat, ze studenti odcha-
zeji do praxe pripraveni. Samozrejme,
vZzdy se mohou vyskytnout specifické
situace a situace odliSné od téch mode-
lovych. Vzdy je treba se chovat eticky,
komunikovat vyrovnané a snazit se po-
zustalym zmirnit jejich bolest. Je také
nutné se chovat v souladu s pravnimi
predpisy.

Problematice péce o mrtvé télo
nebyl dosud vénovan systematicky vy-
zkum. Vyjimkou je vyzkum realizovany
v roce 2011 Dagmar Svecovou (Fakultni
nemocnice Hradec Kralové), ktera celo-
republikové zjiStovala, jaké pocity maji
sestry pri péci o mrtvé télo. Vysledky
vyzkumu jsme nekomparovali, protoZe
se jednalo o sestry z praxe, byly vSak jiz
publikovany (12). Ucté k ¢lovéku je véno-
vana také teoreticka studie: Dustojnost
Cloveka v zavéru zivota, fenomén nadéje
a empatie (1).

Studenti se nad odpovédmi za-
mysleli, nékdy pod $kalovou otazkou
byly jesté vlastni poznatky studentti. Na
pocatku vyzkumu jsme predpokladali, ze
studenti se budou k mrtvému télu stavét
negativneé, Ze se péce o mrtvé télo budou
obavat (Stitit). Je pozitivni, Ze tomu tak
neni a maji vsticny postoj k ziskani co
nejvice zkuSenosti. Pokud se nesetkali se
smrti, tak se obavaji, Ze nebudou védét,
jak se maji chovat. Nejvice zkuSenosti
o mrtvé télo ziskavaji na praxi v hospi-
cich. Pokud se vyjadrovali kriticky, tak
jim vadili nevhodné reci, které vedly ses-
try v praxi pri péci o mrtvé télo. Pokud
meéli studenti jakoukoliv negativni zku-
Senost, tak ji velmi kritizovali.

Studenti také uvadéli, Ze ziskavaji
védomosti o dané problematice v oSe-

trovatelskych postupech, z behavioral-
nich disciplin uvadéli filozofii a etiku.
Prekvapujici bylo, Ze jim chybéli dosta-
tec¢né védomosti z komunikace - tj. ko-
munikace o smrti s rodinnymi prislus-
niky a také s umirajicimi. Absentovala
rovneZz zkuSenost s biografickym pribé-
hem jako uvédoménim si smysluplnosti
Zivota a vyrovnani se s konec¢nosti Zivotni
pouti. Dtlezité je, ze pro studenty nekon-
¢irespekt k diistojnosti ¢lovéka smrti, ze
si podle nich Gctu zaslouZi i mrtvé télo
anevhodnému chovani nad mrtvym méli
kriticky postoj. MiiZeme s uspokojenim
konstatovat, Ze se nam dari vzdélavat
absolventy, kteri se budou chovat k ¢lo-
véku v terminalni fazi distojné a tictu
budou mit i k télu, z néhoz odesla duse
na vécnost.

V nové publikaci autort
Andréasiova, Bednarik (13) je vénovana
pozornost také témto otazkam: Jak re-
agovat na otazky pacientl tykajicich se
umirani a smrti Doporuéené vedeni roz-
hovoru o smrti a umirani. Jak hovorit
s rodinou. I kdyz je kniha primarné ur-
¢ena lékartm, naleznou zde poznatky,
praktické ukazky, rady a podporu jak,
zlepSit komunikaci i jini zdravotnicti
pracovnici, zejména pak sestry, fyziote-
rapeuti a zdravotné-socialni pracovnici.
Kniha vznikla na zakladé bohatych zku-
Senosti autor® z klinické praxe, z jejich
dlouhodobé spoluprace s 1ékari, z vypo-
védi pacientl a rodinnych prislusnik.
Zdravotnickym pracovnik(im miiZe tato
kniha napomoci k lep§i komunikaci s pa-
cienty a jejich blizkymi, k ziskani divéry
pacienta nutné k aktivni spolupraci na
1é¢bé (13).

Z vysledktl naSeho vyzkumu
vyplynulo, Ze studenti odchazeji do
praxe dobre pripraveni a jsou si védo-
mi toho, Ze do jejich pracovni naplné
bude patrit také acta k ¢lovéku po
smrti.

NICE - National Institute for
Health and Care Excellence vydala
v prosinci 2015 Smérnici NICE [NG31]
»Péce o umirani dospélych v poslednich
dnech zivota“, kde jsou specifikovany
¢innosti, které by méla sestra prova-
dét (14). To je ovSem jiZ jina vyzkumna
problematika.
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