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Summary

The growth of the senior population also involves a discrimination of elderly people. World
organizations deal with these problems with establishing tools for the diagnostics of the misuse
of seniors. Bad treatment of seniors is characterized by a complex of violence or active
insufficiency of taking care of a senior person. This may be manifested in physical or mental
ways with a transition to the form of the negligence, misuse or cruelty. In addition to known
programmes of protecting the seniors and to foreign studies, we offer possibilities of the
emotional support of seniors.
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Suhrn

S narastom populacie starSich zaznamenavame aj ich diskriminaciu. Zaoberaju sa fiou svetové
organizacie a vytvaraju nastroje pre diagnostiku zneuzivania starSich. ZI¢ zaobchadzanie so
seniorom je charakterizované¢ komplexom nésilia alebo aktivnej nedostatocnej starostlivosti
o jeho osobu. Moéze sa prejavovat’ fyzickym ¢i psychickym spdsobom a prechddza do formy
zanedbavania, zneuzivania alebo tyrania. Okrem znamych programov ochrany starSich
a zahrani¢nych §tadii pontikame moznosti emocionalnej podpory seniorov.

Klucové slova: senior — ageizmus — starostlivost — zanedbdvanie — ochrana starsich osob

UvVoD
Predlzovanie zZivota I'udi je v si¢asnom vedec-
kom svete vnimané ako uspech. Zmena veko-
vej pyramidy vytvara pre spolo¢nost’ a rodiny
nové dolezité poziadavky. Mnohé eurdpske
krajiny reaguji na demografickii revoliciu
potrebou korigovania zdravotnej a socialnej
politiky. Koncepéne by mali byt zostavené
a koordinované tak, aby vedeli dostatocne
»pokryt* prevenciu, diagnostiku a liecbu
v zdravotnej, ale aj v socialnej sfére.

V Slovenskej republike je urCena hranica
produktivnym vekom — 62 rokov, avsak vacsi-

na krajin Eurépskej tinie ma uzakonent dizku
produktivneho veku do 65 rokov. Feminizacia
starSej populacie je charakteristickou crtou
suCasnosti. Narast svetového obyvatel'stva,
ako ho zazivame v sucasnosti, l'udstvo doteraz
nezazilo. Za poslednych 50 rokov sa pocet
obyvatelov sveta viac ako zdvojnasobil
(narast z 2,5 miliardy v roku 1950 na 6,2 mi-
liardy v roku 2002). Celosvetovy prirastok
populéacie kulminoval na zaciatku 60. rokov,
ked’ kazdoroény narast obyvatel'stva predsta-
voval 2 %. V sGéasnosti svetovad populacia
narasta priblizne o 1,2 % rocne, ¢o znamena
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prirastok 77 milionov os6b za rok. Na Sloven-
sku sa podl'a prognéz ocakava jedno z najin-
tenzivnej$ich starnuti populacie v ramci celej
Eurdpskej unie (Vano, Kiralova, 2008). Pokles
porodnosti a rast poctu starych I'udi sposobuje
zvySovanie podielu ekonomicky zavislého
obyvatel'stva (Balkova akol.,, 2006). Nase
demografické problémy st dnes vel'mi podob-
né problémom, ktoré maju vyspelé zapadné
Staty. K najvyraznejSiemu narastu obyvatel-
stva v poproduktivnom veku ddjde po roku
2015. Ak sa celkova populacia v roku 2030
zdvojnasobi oproti roku 1900, populédcia
v postproduktivnom veku v tomto obdobi na-
rastie pat’ krat a pocet obyvatel'ov nad 80 ro-
kov az desat’ krat. Organizacia spojenych na-
rodov (OSN) odporucila koncom 60. rokov
20. storocia oznacovat’ populaciu podla poctu
0s0b vo veku 65 rokov a viac do 4 % za mla-
da, v rozsahu 4-6,9 % za zrelt anad 7 % za
start (Abrams et al., 1995). Tento trend popu-
la¢ného starnutia bude u nds, ale aj vo svete
d’alej pokracovat (Topinkova, 2005). Miesto
starSej generacii v modernej spolo¢nosti uréu-
ju najmé dve skutoénosti. V prvom rade je to
pokrok mediciny, ktory predizil priemerny
vek, v druhom rade je to klesajuci pocet naro-
denych deti (Breemen, 2005).

Piscova (2007, s. 40) uvadza, Ze: ,,... senior-
ska Cast’ populédcie u nas nepredstavuje zatial’
aktualne ohrozenie pre udrzatel'ny rozvoj spo-
lo¢nosti a konkrétne pre jej socialny systém.
Predsa aj unas sa vekova Struktara populécie
pomaly priblizuje k hodnotam, ktoré vo vacsi-
ne vyspelych eurdpskych krajin zacinaji otva-
rat’ diskusie o udrzatelnosti socidlnych systé-
mov. Aj napriek bliziacej sa lavine starnutia
nasej populacie sa tomuto fenoménu, ¢i uz vo
vyskume, alebo v spolocenskej diskurze —
zatial’ venuje iba mala pozornost’.*

Negativne vnimanie starSej populacie
mladSou generaciou nie je novodobym feno-
ménom. Bol pozorovany v industridlnej ame-
rickej spolocnosti ako negativny jav vznikaji-
ci pri genera¢nom strete. Tento odlisny pohl'ad
nasej stcasnej spolo¢nosti na starého ¢loveka
priniesla zmena politickej situdcie suvisiaca so
zmenami politického systému. Koval (2001b,
s. 24) uvadza, ze ,terminom pouzivanym na
vykreslenie istych stereotypov a inych Skodli-
vych negativnych tendencii zameranych proti

star§im 'ud’om sa stal ageizmus®. Na zaciatku
21. storoc¢ia bude nutné (okrem iného) zvlad-
nut ulohy, ktoré charakterizuje narastajuci
pocet starych l'udi, a to nielen vo vyspelych,
ale aj vrozvojovych krajinach, ¢o prinesie
zmenu vekovej Struktiry obyvatel'stva. V su-
Casnosti je zrejmé, ze jednou z nich bude od-
stranenie diskriminacie starého cloveka.
Problém starych I'udi je vo vicsine ekonomic-
ky vyspelych Statov coraz aktualnejsi. Ti, ktori
maju negativny pohl'ad na seniora a su Siritelia
rozneho druhu diskriminacie, povazuju starni-
ceho astarého cloveka vo vseobecnosti za
senilného, rigidného a otravného tvora, ktory
sa stava bremenom pre rodinu a okolie (Palat,
2003). Diskriminacia starych I'udi je vyhrane-
ny vztah, urcity stereotyp 'udského spravania
sa voCi seniorom, ktory ma spolo¢né Crty
s rasizmom. Prezentuji ju predovsetkym za-
stupcovia mladSich generacii.

Nasilie na starych Pud’och patri do skupiny
geriatrickych socialnych syndromov. Stary
Clovek je len velmi tazko schopny rychlej
auinnej adaptacie na neoCakdvané zmeny
zivotnych podmienok alebo zmeny svojho
zdravotného stavu. V nasom State seniori tvo-
ria pocetnll skupinu prevazne chorych, nema-
jetnych a bez uspechov zijucich I'udi. Socidlny
status starého Cloveka patri do znevyhodnene;j
kategorie, v starobe klesd pocet socidlnych
pozicii a senior straca prestiz (Koval, 2004).
Problém ageizmu je problémom modernej
spolo¢nosti. Existencia tohto problému si vy-
zaduje zabranenie znehodnocujicich aktivit,
ktoré smeruju voci starnicim 'ud'om. Vyspe-
lost’ spolo¢nosti sa prejavuje aj tym, akym
sposobom sa dokaze postarat o seniorov.
Moznym riesenim tohto problému je vytvore-
nie urcitych struktar v spolocnosti a Specifika-
cia niektorych Tludskych prav starnticich
a starych T'udi, ktoré by vychadzali z noriem
Organizacie spojenych narodov (OSN) a Rady
Eurdpy (Palat, 2003). Palmore (1981) je jed-
nym z autorov, ktori sa zaoberaji zdrojmi age-
izmu a uvadza celu $kalu zdrojov ageistickych
postojov, predstavuje ich na Girovni individual-
nej, socialnej a kultirne;.

Projekt WHO z roku 2008 snazvom:
,Globalna reakcia na zneuzivanie starSich
a zanedbanie“ je zamerany na rieSenie niekto-
rych z tychto otdzok vytvorenim spolahlivého
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nastroja pouzitelného v réznych geografic-
kych a kultarnych kontextoch za ucelom zlep-
Senia schopnosti pracovnikov Centra pre ve-
rejné zdravie pri rieSeni zneuzivania a tyrania
a zanedbania prostrednictvom vzdeldvania
zalozenom na doékazoch pre vytvorenie pre-
venénych stratégii. WHO odporuca, ze by sa
mal vytvorit’ nastroj, ktory by bral do uvahy
kultarne rozdiely. Tato potreba kultirnej per-
spektivy pri adresovani zneuzivania star§ich sa
uznava aj v predoslom spominanom dokumen-
te WHO a INPEA ,Missing Voices” z roku
2002. Projekt ,,EUST a CEA“, ktory v sucas-
nosti prebieha v ramci programu Daphne III
financovanom Eurdpskou komisiou, sa zaobe-
rd zneuzivanim starSich z perspektivy prav.
Argumentuje sa, ze diskusia o zneuzivani star-
Sich je v podstate diskusiou o l'udskych pra-
vach. Rovnako v starSom veku maju Tudia
tieto prava nielen v domacom prostredi, ale aj
v inStitaciach (National Research Council,
2003).

Individualne (subjektivno-psychologické)
zdroje ageizmu su predovsetkym strach zo
smrti a starnutia chapaného ako psycho-
somaticky upadok. Medzi individualne zdroje
ageizmu patri frustracia a agresia, z ktorych
prameni hostilita (nepriatel'stvo, sklony k ag-
resivite, snaha ublizit a Skodit' inym) voci
¢lenom minoritnych skupin. Poslednym fakto-
rom vzniku ageizmu na individualnej trovni je
selektivne vnimanie. Vsetky tieto individualne
zdroje mo6zu byt podporované druhou skupi-
nou zdrojov, ktorou je socialne prostredie. Za
socialny zdroj ageizmu povazujeme konflikt
hodnét, ktory vyplyva z predpokladu, ze star-
nutie moéze u starSich I'udi vyvolat’ potrebu
obhajoby inych hodnét v porovnani s mladsou
generaciou. Medzigeneracné rozdiely moézu
prejst’ az do konfliktu hodnét. Kultiirne pod-
mienené zdroje ageizmu zahfiiaji réznorodé
faktory — medialnu kultiru, hodnotové systé-
my, jazyk, umenie, literataru, humor. Specifi-
kom tychto zdrojov je ich stcast’ stereotyp-
nych diskrimina¢nych postojov, ktoré mozno
d’alej neobmedzene replikovat. Vekovu dis-
kriminaciu objavujeme v r6znej miere vo vset-
kych oblastiach kazdodenného zivota (Vido-
vicova, Rabusic, 2005). V roku 1997 vzniklo
Medzinarodna siet’ ako prevencia zneuzivania
star§ich — International Network for the Pre-

vention of Elder Abuse (INPEA), ktora zaht-
nala mnohé krajiny sveta. Rovnako popisuje
formy arizikové faktory zneuzivania star§ich
ako napr. socialnu izolaciu, ktora zvysuje ro-
dinny stres, krehkost’, dementné stavy senio-
rov a iné.

Podla programu WHO ,,Missing voices* sa
ocakava 30-60% narast starSej populacie
v Nemecku, Francuzsku a Svédsku. Prezentuje
tiez rizik4, formy a oblasti konkrétnych preja-
vov ageizmu. Podiel starSich l'udi v rozvojo-
vych krajinach sa viac neZz zdvojnésobi.
V sucasnosti zije 58 % starSich Zien v rozvojo-
vom svete. Do roku 2025 sa ich podiel zvysi
na 75 % (Tonks, 1999). Ageizmus sa vyskytu-
je vo vsetkych oblastiach spolocenského aj
sukromného zivota. V ramci celospolocenskej
roviny ide prevazne o diskriminaciu v masmé-
diach, ¢o je absencia prezentacie starSich I'udi
v masovokomunikaénych prostriedkoch. Na
urovni institicii ma uvedeny fenomén podobu
nedostatocného bezbariérového pristupu na
verejné miesta. Zaroven sa s nim mozno stret-
nat’ v podobe netrpezlivého pristupu Statnych
pracovnikov voci starSim l'udom. Balogova
(2006) potvrdzuje, ze postoj k starym l'nd’om
sa moze odvijat’:

e na mikrourovni — v rodine a v ramci sta-
rostlivosti v domovoch socialnych sluzieb;

e na arovni inStitucii — vac¢Sinou v uradoch,
v zdravotnickych zariadeniach a v social-
nej oblasti;

e na urovni celospolocenskej — ide predo-
vetkym o nevyhovujucu doéchodkova
politiku Statu.

Nasilie na senioroch moze mat’ r6zne formy
spojené s charakteristickymi prejavmi, podla
ktorych ho mozno odhalit’. Z historického hl'a-
diska prijala vroku 1959 OSN Chartu prav
dietat’a a v roku 1962 bol v USA formulovany
Syndrom tyraného dietata. Seniorsky variant
uvedeného problému vzbudil zaujem priblizne
az o0 10 rokov neskdr a bolo mu venované asi
desat’ krat menej pozornosti. V Slovenskej
republike sa zaujem o problematiku zlého za-
obchadzania so seniormi objavil az o 20 rokov
neskor. V roku 2002 vydala Svetova zdravot-
nicka organizacia Spravu o nasili a zdravi vo
svete. Vnej definuje nasilie ako umyselné
pouzitie ¢i hrozbu pouzitia fyzickej sily alebo
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moci proti sebe, inej osobe, proti skupine ale-
bo komunite, ato moci, ktora ma alebo
s vysokou pravdepodobnostou bude mat za
nasledok poranenie, smrt’, psychickll traumu,
poruchu vyvoja alebo deprivaciu (Kalvach
a kol., 2004). V USA predstavuje tyranie star-
Sich osOb narastajici socialny a zdravotny
problém. NCEA (National Center on Elder
Abuse — Narodné centrum pre zneuzivanie
star§ich) vydalo spravu, ze vroku 2004 sa
zvysil pocet pripadov zneuzivania starSich
019,7% oproti roku 2000 (NCEA, 2006).
Néarodna rada pre vyskum (National Research
Council — NRC) vydala spravu, Ze riziko zne-
uzivania starSich sa vyskytuje u 1-2 jedincov
nad 65 rokov (NRC, 2003). V ramci ziskava-
nia nastrojov pre hodnotenie zneuZzivania se-
niorov bola vypracovana Skala Elder Asses-
sment Instrument (EAI) — Nastroj hodnotenia
star§ich, ktory obsahuje polozky Likertovej
stupnice a bol pouzity pri skiimani 501 star-
Sich osob a hodnotenie Cronbachovej alphy
bolo 0,84 a testu reliability 0,83 (Fulmer et al.,
2004). Dalsou $kalou je Hwalek-Sengstock
Elder Abuse Screening Test (H-S/EAST) —
Skriningovy test zneuZzivaniia starSich podla
Hwalek—Sengstocka  (Hwalek, Sengstock,

1986). Rovnako sa pouziva Indicators of Abu-
se (I0A) — Indikatory zneuzivania, ktoré zaht-
naju 29 poloziek, tykajicich sa moznych rizi-
kovych oblasti zneuzivania od samotnych
opatrovatelov (Reis, Nahmiash, 1998).

Z1¢é zaobchadzanie so seniorom predstavu-
je cely komplex neziaducich ¢innosti, uskutoc-
nenych na starom ¢loveku v procese starostli-
vosti 0 neho. Problém sa musi najprv rozpoz-
nat, potom identifikovat a az nasledne ho
modzeme rieSit. Agresia vedie k najhrub$im
formam tyrania starého cloveka. Pri agresii
vyznamnu uUlohu zohrava rizikova situécia,
ako je spoluzitie s agresorom, vyznamna spo-
loc¢enska alebo ind osobnd védzba k nemu
(Kalvach akol., 2004). Americké Narodné
centrum zneuzivania starSich a vladny urad
pre starnutie (The National center of Elder
Abuse and Administration on Aging) v roku
1996 definoval rozne formy tyrania starych
Tudi.

Na Slovensku odbornici pouzivaji klasifika-
ciu zlého zaobchadzania so starym ¢lovekom,
ktora vychadza zo spdsobu Zivota nasej spo-
lo¢nosti. Zaroven poukazuju na nevyspytatel-
nost’ foriem tyrania v podmienkach nasho zi-
vota, ktoré uvadzame v tabul’ke 1.

Tabulka 1 Formy zlého zaobchadzania so starymi l'ud'mi (Koval, 2001b)

Obt’aZovanie Zanedbavanie Vykorist’ovanie ZneuZivanie Tyranie

emocionalne aktivne finan¢né majetkové dusevné

fyzické pasivne majetkové citové fyzické
sexualne samozanedbavanie fyzické politické systematické

Obt’aZovanie je opakované, dotieravé poza-
dovanie veci, penazi, majetku, pripadne sexu
od bezbrannej osoby. Patri do kategorie psy-
chologického rodinného nasilia. Niekedy do-
chadza k obt’azovaniu aj mimo rodiny, na ulici
alebo v institiciach, kde sa nachadzaju starsi
ludia.

Zanedbavanie je skutkom pozabudnutia
alebo odmietnutia splnenia zavéizku alebo
povinnosti voci starej osobe oSetrovatelom

alebo inou osobou, od ktorej je osoba zavisla.
Nepriamymi priznakmi zanedbévania starSie-
ho ¢loveka zo strany opatrovatel’a alebo rodi-
ny je zanedbanie Zivotného prostredia starsej
osoby, podvyziva alebo dehydratacia seniora.

Vykoristovanie je sustavnym vyuzivanim
svojho postavenia opatrovatel’a, oSetrovatel’a,
tatora a pod. voci zavislému starému ¢loveku
za ucelom obohatenia sa na tkor seniora.
Medzi najcastejSie priznaky vykoristovania
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patria manipuldcia v bankovych Gétoch, ktora

star§ia osoba nemohla urobit’, ,,Cerstvé® zme-

ny zavetu, neodovodneny prevod majetku,
chybajice vybavenie domacnosti a pod.

Zneuzivanie je vyuzitie svojho pribuzen-
ského vztahu alebo postavenia dovernej oso-
by, resp. ¢loveka, ktory ma dohl'ad nad sta-
rym Elovekom, pre vlastné obohatenie sa ma-
jetkom seniora, uprednostiiovanim priazne
starého Cloveka pre seba. Zneuzivanie star-
Sich 'udi ma za nasledok vyuzivanie svojho
postavenia s cielom prevziat' majetok, v¢itane
penaznych uspor alebo ich déchodku.

Tyranie je trvalym, opakovanym a imysel-
nym aktom emocionalneho, psychologického
a fyzického natlaku na zranitel'nu starSiu oso-
bu jej formalnymi ¢i neformalnymi oSetrova-
tePmi. Tyranie naplia podstatu ¢inu tyrania
zverenej osoby. Ide o multifaktorialnu gené-
zu, podporovant subjektivnymi a objektivny-
mi faktormi socialneho prostredia a ich inter-
akciami. Casto rozhodujicim faktorom tyra-
nia st povahové rysy, duSevny stav a odborné
vedomosti osoby, ktorda pre seniora pracuje
alebo sa o neho stard (Koval, 2001b).

O star$ich I'udi, ktori potrebuji pomoc, sa
zvyCajne staraju clenovia rodiny. Starostli-
vost’ Casto vyvolava ovzdusie plné napitia
a sklamania zo vzajomnych vzt'ahov, o vic-
Sinou vedie k agresii. Agresorom mozu byt
partner, deti, opatrovatelia, ktori sa staraju
o starého Cloveka. Tyranie starych ludi je
mimoriadne zlozitym problémom, ktory
vznika ako nasledok zavislosti a odkazanosti
starej osoby, extrémneho stresu, socialnej
izolacie, generacne zdedeného nasilia a vnu-
tornou dynamikou osobnych problémov.
Boli identifikované faktory, ktoré zvysSuju
pravdepodobnost’ situdcie, v ktorej sa urcity
C¢lovek stane obetou zlého zaobchadzania,
ale aj faktory, ktoré¢ zvySuju pravdepodob-
nost’, Zze sa zlého zaobchddzania ¢lovek do-
pusti. Mézeme hovorit' o rizikovych fakto-
roch zo strany obete:

e je to najmé vek nad 75 rokov, pritomnost’
demencie alebo depresie, funkéna ne-
schopnost’, nespdsobilost, ohrozenie ale-
bo strata sebestacnosti. Ako dalie sa
uvadzaju tazSie poruchy kognitivnych,
afektivnych alebo komunika¢nych schop-
nosti, zly zdravotny stav a socidlna izola-

cia. Castou pri¢inou problémov su aj nie-
ktoré povahové rysy, sposoby spravania
sa arieSenie problémov zo pozicie starej
osoby, Cize agresivne aniekedy aj dez-
orientované spravanie sa starého ¢loveka;

e obava pred osamelostou je natol’ko domi-
nantna u starého cloveka, ze je priprave-
ny znasat’ prikoria a krivdy az do konca
zivota. Podiel starych l'udi na konfliktoch
v ramci rodiny vychadza z neadekvatne-
ho spravania sa k svojim potomkom, ich
veku a postaveniu a snahy o ,,nadvladu”
v domécnosti potomka (Koval, 2001b).

O rizikovych faktoroch zo strany

pachatela:

e jednym zhlavnych faktorov je stres,
hlavne u rodinnych prislusnikov staraji-
cich sa o chorych sdemenciou (ak st
pritomné poruchy spravania a bludy);

e zvySené napitie a frustracia oSetrovatel'a
mdze pramenit’ aj znedostatoéného fi-
nan¢ného ocenenia;

e niektori opatrovatelia trpia dusevnymi
ochoreniami, ako su psychopatie, poru-
cha pamdti, mentalna retardacia alebo
porucha socialnych vztahov. Rizikovym
faktorom je aj predchadzajica agresia
a asocidlne spravanie. Moze vSak ist
o alkoholizmus, drogovu zavislost’ a niz-
ku intelektov( Groven;

e zavaznym problémom je zavislost’ pacha-
tel'a na obeti, obzvlast’ bytova a material-
na, ako aj pretaZenie a existencné problé-
my (Koval, 2001b).

Akutnym rieSenim situacie ohrozenia senio-
ra je jeho hospitalizacia alebo umiestnenie
v socidlnom zariadeni, v kazdom pripade ma
byt ihned’ preruSeny kontakt s pachatel'om.
Okrem najzévaznejSich pripadov sa neodpo-
ruca kriminalizacia pachatel’a, ale skor pod-
pora pretazenej rodiny alebo opatrovatela
(Kalvach, 2004). Medzi pri¢iny tyrania star-
Sich l'udi patria nasledovné:

e spolocenské — v starobe klesa sebestac-
nost’, stipa odkéazanost’, chybaju finanéné
prostriedky. Sebestac¢nost’ sa meni na
zévislost. Tento faktor sa vel'mi cCasto
stava rozhodujucim v pric¢innej suvislosti
zlého zaobchadzania so starou osobou;
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e enviromentalne — vychadzaji z biologic-
kej, ekonomickej, vychovnej a emocio-
nalnej funkcie rodiny;

¢ behavioralne — Zivotny $tyl rodiny, spra-
vanie sa jedinca i populdcie maju priamy
vplyv na zlé vztahy medzi starymi rodic-
mi a potomkami, ktoré pramenia z nepri-
pravenosti zvladnut' bremeno staroby
vlastného rodica.

V ramci etiky v geriatrickom oSetrovatel'stve
je nevyhnutné dodrziavanie autonémie u star-
Sich pacientov. Kofenek (2002) uvadza, Ze
zakladnym vychodiskom lekara je hovorit’
pravdu geriatrickym pacientom. Uvedena po-
vinnost’ je obmedzena iba prianim pacienta
(nechce vediet’ pravdu) a sporom s principom
nonmaleficiencie. Rovnako je nevyhnutné
respektovat’ kultirne rozdiely pri odovzdavani
pravdy, problém rozdielnych nazorov a prava,
povinnosti, kompetencie rodiny. Rodina Casto
odmietne starostlivost’ o starého ¢loveka. Roz-
poznanie zlého zaobchadzania so starym clo-
vekom je vel'mi citlivy problém. Mnoho obeti
ukryva svoju ponizujucu situaciu a neveri, ze
je mozné najst rieSenie. Postihnuti byvaju cas-
to na pachatel'ovi zavisli a maju k nemu citovy
a protektivny vzt'ah. Z uveden¢ho dovodu sa
(vramci socidlneho stavu) sestra zaujima
o rodinu, postavenie starého cloveka v rodine,
o vztahy, citové vizby abytové podmienky.
Rovnako sa nesmie zabudat’ na odbornu 1 laic-
ka pripravu oSetrovatelov a opatrovatel’ov,
vratane ¢lenov rodiny seniora.

ZAVER

Vroku 1982 sa konalo Svetové zasadnutie

o starnuti a starobe vo Viedni pod zastitou

Organizacie spojenych narodov (OSN). Has-

kovcova (2002) uvadza, ze OSN nasledne

prijala pod ndzvom ,Pridajte zivot rokom*

zasady (naroky) pre seniorov:
zit’ nezavisly zivot;

2. zhCasthovat’ sa aktivne na Zivote spolo¢-
nosti;

3. vyuzivat moznosti starostlivosti v pripade
choroby a zavislosti;

4. uplatiovat’ sa v spolo¢nosti a vyuzivat’ jej
zdroje;

5. zit' dostojny zivot vramci primeranych
podmienok.

V zaujme prevencie tyrania starSich I'udi sa
podporuju rozli¢né programy pre poskytova-
telov sluzieb starSim obcanom. Prevencia
neziaduceho javu sa vykondva v troch rovi-
nach — individuélnej, rodinnej a komunitne;j.
Po zisteni pri¢iny zlého zaobchadzania so
star§im ¢lovekom je potrebné dorazne zasiah-
nut a eliminovat zdroj nasilia (Koval,
2001a). Prava starSich os6b sa odvijaju od
zakladnych T'udskych prav, a to bez vekového
obmedzenia. VSeobecné prava starSich ludi
si obsiahnut¢ v Medzinarodnom akénom
plane o starnuti, ktory prijalo valné zhromaz-
denie OSN v roku 1992. Rovnako Prava star-
Sich pacientov st deklarované v Charte prav
starSich o0s6b, vyhlasenej Medzinarodnou
asociaciou geriatrov v Adelaide v Australii
v roku 1997 (Polednikovéa a kol., 2006). Pra-
vami seniorov unas sa zaoberd Program
ochrany starSich Pudi, ktory prijala vlada
Slovenskej republiky v roku 1999. Stary ¢lo-
vek musi mat’ istotu, ze v pripade zlého zaob-
chadzania s nim mu bude poskytnuta adekvat-
na pomoc. Piscova (2007, s. 41) uvadza, ze
»ekonomicka a socidlna rovina problematiky
starnutia je medialne najviac prezentovana.
Velmi malo sa vSak hovori otom, ako by
spolo¢nost’ mala reflektovat’ na starobu ako
taku, akd by mala mat kvalita zivota v staro-
be, aké podmienky pre starych I'udi by mala
zabezpeCovat’ samotna spolo¢nost™. Pre kaz-
da vyspela komunitu by malo byt samozrej-
most'ou postarat’ sa 0 ohrozené a slabsie sku-
piny obyvatel'stva a zabezpecit' dodrziavanie
Pudskych prav pre starého ¢loveka.

Potreba zaclenenia starSich osob v ich naj-
blizSej komunite bola sucastou socialneho
aspektu kvality Zivota. Analyza udajov zo
studie — Health and Retirement Study of El-
derly Americans (Zdravie a dochodkova stidia
starSich Ameri¢anov) ukazala, ze socialna
integracia seniorov zabranila zhorSovaniu ich
pamiti a inych kognitivnych funkcii. Vykon-
nost pamiti umalo integrovanych osdb sa
zhorSovala 2x rychlejsie ako u dobre integro-
vanych osob (Ertel et al., 2008). V budiicnosti
budeme vacsiu Cast dospelosti prezivat
v starobe, a preto sa ziada posiliiovat’ medzi-
generacnu solidaritu a sudrznost’.

Sme presvedceni, Ze najsilnejSia emocna
podpora u starych I'udi spociva v konani dob-
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ra pre inych. Prave tieto skutky ich napliiaju
pocitom uzitocnosti a zmysluplnosti Zivota
amoézu byt nametom pre ich dobrovolnicke
aktivity. Zaujimavym by mohol byt projekt
spoluprace zariadeni pre seniorov a det-
skych domovov. Prave tato zaujimava l'udska
symbidza by mohla priniest’ efektivne vysled-
ky v emocionalnej pohode starSich osdb
podl'a vzoru Centra pre filantropiu v Bratisla-
ve. Ide o neziskovu organizaciu, ktord svojou
¢innost'ou, sluzbami a programami posilfiuje
mimovladne neziskové organizacie a ich pos-
tavenie v spolocnosti s ciel'om rozsirovat’ hod-
noty a modely darcovstva, dobrocinnosti
a dobrovol'nictva. Okrem inych aktivit realizo-
vali Program zamerany na skvalitnenie Zi-
vota socidlne znevyhodnenych, ktory podpo-
ruje modelové, inovativne a progresivne pri-
stupy smerujice k zvySovaniu kvality Zivota
Pudi so zdravotnym postihnutim, obetiam do-
maceho nasilia ¢i inak socidlne znevyhodne-
nych.
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