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Abstract: This paper focuses on the attitudes towards the elderly among health
sciences students. As the demographic data suggest, it is an issue caused mainly
by year-to-year increasing number of the seniors and the need for geriatric care. The
main objective of this paper was to identify respondents’ relationship to the seniors.
The targets were to analyze respondents’ views on the life of today's seniors in the
society, where they see advantages and disadvantages of old age, and whether they
think that educational institutions dedicated to this issue devote enough time to this
problem. The survey included 142 questionnaires completed by the students of health
sciences in the Pardubice region. The resulting data were evaluated with the help
of chi-square test for independence (significance level 0.05) and relative frequency.
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Uvod

Prace je vénovana problematice postoju studentd zdravotnickych obort k seniorské
populaci. Dle naseho nazoru se jednd o aktudlni téma, nebot’ z demografickych studii
jasné vyplyva, ze populace v Ceské republice starne, piestoze je v ramci Evropské
Unie stale fazena mezi zemé, jejichZ populace je relativné mlada. Predpoklada se totiz,
ze béhem nckolika piistich desetileti dojde k vyrazné zméné ve struktuie obyvatel
Ceské republiky a to do takové miry, Ze ji budeme charakterizovat jako populaci
star§ich lidi (Holmerova, 2007, s. 8). Vzhledem k tomu, ze se ve spole¢nosti jiz ted’
muzeme setkat s postoji vedoucimi k diskriminaci seniord, je nutné cilené pfipravovat
dnes$ni mladez na bezproblémové souziti s touto vékovou kategorii obcanii. Jelikoz byl
rok 2012 oznafen rokem mezigeneratni solidarity se seniory, tak jsme se rozhodly
zjistit, jak vnimaji soucasni studenti zdravotnickych oborli seniorskou populaci a jaké
postoje k ni zaujimaji, nebot’ si musime uvédomit, ze jak bude populace starnout, tak
budou pribyvat jeji naroky na zdravotni a socialni sluzby.

1 Staii pohledem adolescentii

1.1 Stari
Stafi miizeme z ontogenetického hlediska oznalit za posledni etapu ve vyvoji
jedince. Dle Kalvacha (2004, s. 47) se v podstaté jedna o disledek involu¢nich zmén,

probihajicich rGznou rychlosti a s riznou variabilitou vedouci k typickému obrazu
charakterizovanému jako stafecky fenotyp. Ackoliv jsou ndroky kladené staiim
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na Clovéka pomérné vysoké, tak si musime uvédomit, ze staii nepredstavuje pouze
negativni jev spocivajici v degradaci lidské bytosti, jez mlze byt do jisté miry
kompenzovan, ale také celou fadu pozitiv jako napt. Zivotni moudrost, zkuSenosti,
prostor pro zaliby, péce o vnoucata, zklidnéni emoci, atd. Vzhledem k tomu, ze kazdy
¢lovek je jedinecna bytost, tak se pfed nim otevira cela fada moznosti, jak je mozné
stafi prozit. Je nutné vSak zminit, Ze zplsob prozivani stafi je vyrazné ovlivnén celou
fadou faktorti, které vznikly jesté¢ pred samotnym nastupem staii ¢i v jeho prabéhu.
Mezi tyto faktory patii napf. osobnost seniora, jeho dosazené vzdélani, aktivita,
zdravotni stav, fyzickd ¢i psychickd kondice, socidlni vztahy, Zivotni styl, kulturni
a ekonomické vlivy.

1.2 Mezigeneracni problémy

Z demografickych dat jasné vyplyva, Ze struktura spolecnosti bude v nasledujicich
letech vyrazné obménéna. Jiz nyni Zije v Ceské republice piiblizné 14 % osob
nad 65 let a 2,3 % osob nad 80 let. ZvySeni do budoucna bude ptedstavovat témér
18 % osob nad 65 let. Ze statistickych dat Ustavu zdravotnickych informaci (UZIS)
v roce 2011 vyplyva, Ze pramérna sttedni délka Zivota v CR byla u muzi 74,69 let
au zen 80,74 let (UZIS, 2011, s. 14).

Uz ted’ se mizeme setkat s tim, Ze ve spole¢nosti mezi jednotlivymi generacemi
dochazi nevhodnému socidlnimu klimatu, kdy nécktefi seniofi pocituji ohrozeni
ze strany mladSich generaci plynouci jednak ze zkuSenosti se seniory, ale také
z predsudkt, jez mohou ve spole¢nosti vyvolat negativni image staifi. Z toho mtiize
pramenit i tzv. ageismus vyjadiujici pfedpojatost vici starnuti a staii.

Vidovicova (2008, s. 113) charakterizuje ageismus jako ,ideologii zaloZenou
na sdileni presvédceni o kvalitativni nerovnosti jednotlivych fazi lidského Zivotniho
cyklu. Je manifestovana skrze proces systematické, symbolické i redlné stereotypizace
a diskriminace osob a skupin na zdklade jejich chronologického véku anebo jeji
prislusnosti k urcité generaci.,,

Tosnerova (2002, s. 12) rozdéluje zdroje ageismu do tii zdkladnich skupin:
- Individualni zdroje pfedstavujici zejména strach ze smrti, agresi €1 frustraci;

- kulturni zdroje zahrnujici napt. hodnotové systémy, medialni kulturu, jazyk,
literaturu, uméni, humor;

- socialni zdroje zabyvajici se socialné-strukturalnimi podminkami.

Dle Pernese a Solicha (2006, s. 45) patii k hlavnim divodim ageismu nedostatek
z4jmu spolecnosti o potieby seniort.

Mezi mozna feSeni napravy této situace miiZze piispét budovani pozitivni image
stafi napt. prostiednictvim informacni, edukacni a komunikacni kampané prosazujici
pozitivni image stati (Holmerova, 2007, s. 23), dale pak zapojeni médii, vychova
v rodinach a ve vzdélavacich institucich ¢i Gprava legislativy. Dulezitou roli vSak maji
1 seniofi samotni (jejich postoj a chovani k mlad$im generacim).

87



2 Metody

Vlastni vyzkumné $etfeni probihalo v kvétnu a &ervnu 2012. Ugelem Setfeni bylo
ziskat dostatecné mmnozstvi dat vztahujicich se k problematice postojii studentl
zdravotnickych oborit k seniorské populaci. V pribé¢hu vyzkumného Setfeni bylo
osloveno celkem 153 respondentii studujicich na tzemi Pardubického kraje, pticemz
fadn€ vyplnéno se vratilo 142 (92,8 %) dotaznikli od studentii vysoké Skoly
zdravotnického zaméfeni. Vybér respondentli byl ndhodny. Dotaznik obsahoval
22 otazek (17 uzavienych, 3 oteviené a 18kalu). Zjisténd data byla vyhodnocovana
testem nezavislosti Chi-kvadrat (hladina vyznamnosti 0,05) a relativni ¢etnosti.

3 Rozbor problému

3.1 Cile vyzkumu

Cilem vyzkumného Setfeni byla snaha zmapovat problematiku postoji studentd
zdravotnickych oborl k seniorské populaci, nebot’ seniorti vyzadujicich geriatrickou
péci bude v budoucnosti pribyvat. Hlavnim cilem tedy bylo zjistit, jaky maji
respondenti vztah k seniorské populaci. Dil¢imi cili bylo analyzovat jejich nazory
na to, jak se zije dneSnim seniortim ve spolec¢nosti, v ¢em spatiuji vyhody ¢i nevyhody
stafi a zda si mysli, Ze je ve vzdé€lavacich institucich této problematice vénovano dost
casu.

Vyzkumny vzorek byl tvofen respondenty bakalafskych studijnich obora
VSeobecna sestra, Porodni asistentka, Zdravotné socidlni pracovnik, Zdravotnicky
zachranaf a Radiologicky asistent. V souboru pievladaji Zeny, kterych bylo 109
(76,7 %) oproti studentiim muzského pohlavi, kterych bylo 33 (23,3 %). Primérny vek
respondentii byl 21,1 let, (medidn 21), pficemz nejmladsi respondent byl ve véku
20 let a nejstarsi ve véku 25 let.

3.2 Interpretace vysledki

3.2.1 Obecny vztah respondentii k seniorium dle pohlavi (neovlivnén dosavadnimi
zkuSenostmi)

Vysledky v nize uvedeném Obr. 1 ukazuji, ze 27 (81,8 %) dotazovanych muzi a 94
(86,2 %) dotazovanych zen mé pozitivni vztah k seniorim. Odpovéd’ ,,nemohu
posoudit® zvolilo 6 (18,2 %) muzi a 8 (7,3 %) zen. Negativni vztah k senioriim uvedlo
pouze 7 (6,5 %) dotazovanych Zen. Vzhledem k tomu, ze vysledna p-hodnota je 0,063
pii hladiné¢ vyznamnosti a = 0,05, nelze potvrdit statisticky vyznamny rozdil mezi
pohlavi a vztahem respondentt k seniortim.
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Obr. 1: Vztah respondentit k seniorum
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Zdroj: vlastni zpracovani autoru

3.2.2 Vztah mezi pohlavim respondentii a dosavadnimi zkuSenostmi se seniory

Druhym cilem bylo zjistit, zda existuje statisticky vyznamny vztah mezi pohlavim
respondentii a jejich dosavadnimi zkuSenostmi se seniory. Vzhledem k tomu, ze
vyslednd p-hodnota je 0,01020 pii hladin€¢ vyznamnosti o = 0,05, je mozné potvrdit
statisticky vyznamny rozdil mezi pohlavim respondenti a jejich dosavadnimi
zkuSenostmi se seniory.

Z Obr. 2 vyplyva, ze 25 (75,8 %) muzi a 66 (61 %) Zen souhlasi s tvrzenim, ze
jejich dosavadni vztahy se seniory jsou vyborné, 1 (3 %) muz a 25 (22,9 %) zen
souhlasi s tvrzenim, Ze jejich vztahy k seniorim jsou dobré. 2 (6 %) muzi a 10 (9,2 %)
zen nemiize situaci posoudit a pouze 4 (12,2 %) muzi a 8 (6,9 %) zen souhlasi
s tvrzenim, ze jejich vztahy k seniortim jsou nedobr¢.
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Obr. 2: Dosavadni zkuSenosti se seniory
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Zdroj: vlastni zpracovani autorii

3.2.3 Vztah mezi pohlavim a nazory o exitujicich predsudcich o seniorech

Tietim cilem bylo zjistit nazory respondenti na to, zda existuji ve spolecnosti
predsudky vii¢i seniortim.

Obr. 3: Predsudky vaci senioriom
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Zdroj: vlastni zpracovani autoru
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Z Obr. 3 plyne, ze ze vSech odpovidajicich respondentt jich je pfevazna vétSina
presvédCena, ze ve spoleCnosti panuji predsudky vuc¢i seniorim. Porovname-li
vysledky v jednotlivych variantdch dle typu pohlavi, pak zjistime, ze variantu urcité
souhlasim, zvolil 1 (3 %) muz a 15 (13,8 %) Zen, variantu spiSe souhlasim, volilo 21
(75,8 %) muzi a 83 (76,2 %) Zen, variantu nemohu posoudit, volili 2 (6 %) muzi a 3
(4,5 %) Zeny a nakonec varianta spiSe nesouhlasim, byla volbou pro 6 (17,4 %) muzi
a 6 (5,5 %) zen. Vzhledem k tomu, ze vysledna p-hodnota je 0,0236 pti hladiné
vyznamnosti a = 0,05, je mozné potvrdit statisticky vyznamny rozdil mezi pohlavim
respondentil a jejich nazorem na to, ze ve spolecnosti panuji predsudky vii¢i seniortim.

3.2.4 Vztah mezi pohlavim a nazory respondentu ohledné dostatecného prostoru
vénovanému stari ve vzdélavacich institucich

Ctvrtym dil¢im cilem bylo zjistit, jestli je problematice stafi vénovan dostateény
prostor ve vzdélavacich institucich. Z vysledki je patrmé, ze 1 (3 %) muz a 8 (7,3 %)
zen si mysli, ze ano, 24 (72,8 %) muza a 47 (43,1 %) zen spiSe ano, 8 muzi (24, 2 %)
a 54 (49,6 %) zZen je ptesvédceno, ze spiSe ne. Vzhledem k tomu, Ze vysledna
p-hodnota je 0,038 pii hladiné vyznamnosti o = 0,05, je mozné potvrdit statisticky
vyznamny rozdil mezi pohlavim respondenti a jejich ndzord na jejich dostatecny
prostor vénovany problematice seniorti ve vzdélavacich institucich.

Obr. 4: Edukace o stari ve vzdélavacich institucich
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Zdroj: vlastni zpracovani autoru

3.2.5 ZlepSujici se postaveni ve spole¢nosti

Nize uvedeny Obr. 5 znazoriiuje odpovédi respondentli na otazku, jak si mysli, Ze
se dafi seniorim ve spolecnosti. Respondenti hodnotili jednotlivé oblasti na hodnotici
Skale 1 - 5,: 1 - vyborng, 2 - velmi dobie, 3 - dobie, 4 - dostate¢n¢ a 5- nedostatecné.
Z vysledki je patrné, ze jako nejvice problematickou oblast vnimaji respondenti

91



finance, zaméstnani a bezbariérovost. Zatimco Zeny nejlépe hodnotily dostupnost
zdravotni péce (2,17), muzi ocetiovali kvalitu zdravotni péce (1,96).

Obr. 5: ZlepSujici se postaveni seniorii ve stari
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Zdroj: vlastni zpracovani autoru

3.2.6 Vymezeni hranice seniora

Vékova hranice pro vymezeni seniora byla podle 78 (55 %) respondent 65 let,
pro 37 (26 %) respondentli 60 let a 27 (19 %) respondentt uvedlo 70 let (viz Obr. 6).

Vék vymezujici odchod do diichodu se vétSinou pohybuje v rozmezi 60 az 65 let
avSak vzhledem k tomu, Ze za stafi je povaZovano obdobi, kdy c¢loveék odchazi
do dichodu, je tedy za jeho hranici povazovano obdobi od 65 a vice let.
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Obr. 6: Vymezeni hranice seniora

. S R
TR e
SN i,
B o
A L ARRRRRR L I b _r‘/)
.\.‘xw\:ig AN
AR R R R R S
A S S S SOOI
AR Y
A T T R
.\-?\\\\\‘h\\\\\\-\\\\\\-\\\\\\\ WY
B T
Ak i B
EAS "_H\',Q“\\'\\\\\\\\\\\,
1, A

-uq,.\ =60 let
2165 let
w70 let
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3.2.7 Nejcastéjsi pojmy vystihujici staii dle nazoru respondentu

Prvnich 10 pojma, které si respondenti vybavi pii slovu staii (viz Obr. 7), jsou
nemoci v95 (67 %) ptipadech, moudrost v45 (31,7 %) ptipadech, poruchy
smyslovych funkci ve 43 (30,2 %) ptipadech, volny ¢as ve 31 ptipadech (21,8 %), péci
o blizké ve 30 (21,1 %) ptipadech, omezeni sobéstacnosti ve 28 (19,7 %) piipadech,
zménu vzhledu ve 27 (19 %) ptipadech, poruchy paméti ve 26 (18 %) piipadech,
samotu a umrti blizkych shodné po 20 (14 %) ptipadech.
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Obr. 7: Pojmy vystihujici staii
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Zdroj: vlastni zpracovani autoru

3.2.8. Nejcastéjsi problémy se seniory

Nejcastéji  respondenty uvadéné problémy se seniory (viz Obr. 8) byly
ve 40 (28,2 %) ptipadech finan¢ni divody, ve 32 (22,5 %) ptipadech zéavislost na
druhé osobé, ve 31 (21,8 %) ptfipadech vzajemné nerespektovani potieb, ve 25
(17,6 %) ptipadech neefektivni komunikaci a ve 14 (9,8 %) piipadech zalezitosti
souvisejici s vychovou mladsich generaci.

Obr. 8: Problémy se seniory
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4 Diskuse a zavér

Jak vyplyva z vysledki Setfeni tak mezigeneracni problémy stale ve spolecnosti
pretrvavaji. Vzhledem ktomu, Ze vnaSem sledovaném souboru byli vSichni
respondenti budouci zdravotnici, tak zde nebyl zaznamenan zadny vyrazny negativni
postoj k seniorské populaci. O¢ekavaji, ze mezi pacienty, o které budou pecovat nebo
Jiz v rdmci praxe pecuji, pribude do budoucnosti jesté vice seniorti. Vysledky jsou vice
charakteristické pro zenské pohlavi, nebot ve zdravotnickych profesich je stale
pievaha zen. Vice jak 80 % respondentli ma pozitivni vztah k seniorské populaci.
Ptevazna Cast dotazovanych je piesvédcena, ze ve spolecnosti panuji predsudky vici
seniorim plynouci zejména ztoho, Ze nejsou jiz zvykli zit se seniory v jedné
domécnosti, tak jak tomu bylo v generacich predchozich. Nase spolecnost je
pietechnizovand a ztoho plynou urcita uskali zejména pii komunikaci se starSimi
lidmi, nebot’” nechdpou virtudlni svét, ve kterém naSe mlada generace travi spoustu
asu, coz potvrzuje i M. Zumarova (2012) ve svém piispévku Postoje mladeze
k seniortim. Podivame-li se na charakteristiky stafi, tak je patrné, ze dne$ni mladez ma
skute¢né pojem staii spojen spiSe se ztratami ¢i riznymi disabilitami nez pfinosy.
Z deseti nejcastéji uvadénych charakteristik jich totiz hned sedm ptedstavuje spiSe
negativni image stafi.
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