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Spiritualni citlivost charitnich sluzeb: Proc¢ a jak
pracovat se spiritualni dimenzi zivotni situace

klientu’
Jakub Dolezel

Otevirat téma spiritualni dimenze, resp. spiritudlnich potfeb adresatti charitnich sluzeb, tedy pri-
marné sluzeb poskytovanych v institu¢nich zafizenich charit,” by mohlo byt z pozice vzdaleného
pozorovatele povazovano za nadbytecné z divodu naprosté samoziejmosti. Sluzba potfebnym
v duchu lasky (diakonia) je v katolické cirkvi pokldddna spolu s liturgii a kérygmatem za integral-
ni soucast jejitho posléni a niterny vyraz jeji podstaty.> Kodex Charity CR uvadi duchovni pomoc
jako cestu k naplnovani svého poslani.* Mnozstvi signaltt vsak naznacuje, Ze realita charitnich
sluzeb je tomuto idedlu mnohdy zna¢né vzdalena.

Cilem tohoto ¢lanku je predstavit procesualni model, ktery umozni persondlu charitnich zatizeni
doplnit bio-psycho-socialni koncept jejich prace s prijemci sluzby také o spiritualni komponentu,
pokud v ném chybi. Kvalifika¢ni zarazeni personalu (1ékaf, oSetfovatel, socialni pracovnik, tera-
peut, pracovnik v socialnich sluzbach atd.) zde neni striktné rozliovano, i kdyz model nezapira
inklinaci k sektoru socialni prace, odkud také vydatné ¢erpd, nechybi ale ani pfesahy do zdravot-
nictvi.

V jakém smyslu je fe¢ o modelu? V dosavadni ¢eské odborné literatufe neni tématika spirituality,
resp. spiritudlnich potreb adresatd socialnich ¢i zdravotnich sluzeb neznama. Osetrovatelstvi,®

1  Publikace vznikla za podpory projektu Profesionalizace a deprofesionalizace v praxi ¢eské socidlni prace, reg. cislo IGA_
CMTF_2017_010.

2 Pii platnosti stejného teologického vychodiska, které je uvedeno nize v textu, by se text dal vztdhnout i na zafizeni evangelickych
diakonii. Za predpokladu adekvatniho proskoleni by to bylo mozno i v kontextu sluzeb zajistovanych dobrovolnicky.

3 Srov. Deus caritas est 25a.

4 ©CharitaCR, Kodex CharityCeské Republika, bod 1.4 (online), dostupné na: http://www.charita.cz/res/data/000077.pdf ?seek=1294994736,
citovano dne 1. 2. 2017.

5  Srov. Erika HAJNOVA FUKASOVA - Radka BUZGOVA - David FELTL, Hodnoceni duchovnich potieb pacientii v paliativni péci,
Klinickd onkologie 1/2015, s. 13-19; Erika HAJNOVA - Radka BUZGOVA, Hodnoceni spiritudlnich potteb u pacientti s onkologickym
onemocnénim: Pilotni studie, OSetfovatelstvi a porodni asistence 4/2013, s. 708-714; Igor ONDREJKA - Katarina ZIAKOVA - Ivan
FARSKY, Diagnostika spiritudlnych potrieb u pacientov, in: Osetfovatelskd diagnostika a praxe zaloZend na diikazech 1I, eds. Radka
BUZGOVA - Lucie SIKOROVA, Ostrava: Ostravska univerzita v Ostravé, Zdravotné socialni fakulta, 2008, s. 15-20; Jitka NEMCOVA,
Saturace spiritudlnich potieb pacientd, Diagnoza v osetfovatelstvi 1/2010, s. 26-29; Margaret O'CONNOR - Sanchia ARANDA (eds.),
Paliativni péce. Pro sestry vSech oborii, Praha: Grada, 2005; Radka BUZGOVA - Renata ZELENIKOVA, Vytvoreni méficiho nastroje
pro hodnoceni potteb pacientt v paliativni péci v souvislosti s kvalitou Zivota: Hodnoceni potieb pacientt v paliativni péci (PNAP),
Ogsetfovatelstvi a porodni asistence 2/2012, s. 404-414; Marie SVATOSOVA, Vime si rady s duchovnimi potiebami nemocnych?, Praha:
Grada, 2012.
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socialni prace® i pastoralni teologie’ jiz disponuji vétsim ¢i mens$im souborem publikaci. Vzdy
jde ale o uchopeni dil¢itho momentu, naptiklad obsahu duchovnich potfeb, méfeni naplnénosti
duchovnich potfeb, nebo typologie intervenci. V nabidce vsak absentuje urcity model, ktery po-
muze personalu charitnich zatizeni zakomponovat tématiku spirituality do linie vzéjemné navaz-
nych praktickych krokd pfi pfipravé na praxi a samotnym zapocetim s praxi. Vzajemna provaza-
nost ¢asti modelu a usili autora o poskytnuti podnéta k primé praxi zdtivodnuje na jedné strané
rozsah ¢lanku, na druhou stranu si material ¢lanku rozhodné nenarokuje ucelenost tématiky.

Proc?
Reduktivni charitni praxe?

Na urovni zprostfedkované zkusenosti se mohu opirat o opakované zpravy studentt nasich obo-
10, ktefi se béhem své odborné praxe v charitnich zafizenich castéji nesetkavaji, nez setkavaji se
systematickym konceptem napf. prace s duchovnimi potfebami uzivatelti. Tato zkuSenost se mi
fragmentarné potvrdila i v ramci vyzkumného Setfeni mého diplomanta mezi osmi klienty terén-
ni sluzby jedné moravské charity, ktefi po absolvovdni tzv. spiritudlniho posouzeni vyjadrili urcité
zklamani: ,,chtéla bych, aby mi pracovnici pomohlii v této (duchovni) oblasti®, nebo ,,jsem rad, ze
si o tom duchovnu miizu promluvit, protoze tady ve stfedisku neni o tom s kym mluvit“?

Na trovni osobni zku$enosti mohu poukdzat na §ifi zajmu, se kterym se nabidka dal$itho vzdé-
lavani v této tématice setkava u pracovniki charitnich sluzeb, kteti po jakékoliv praktické meto-
dické podpore takrikajic hladovi. Bohuzel, dosud nemame k dispozici empirické udaje, které by
umoziovaly testovat zobecnéni téchto dil¢ich signdlt z charitnich zafizeni. Je v§ak moZné pou-
kdzat na dalsi signdly ze spolecného prostiedi socidlnich sluzeb, které ukazuji stejnym smérem.
Na absenci integrace spiritudlni roviny Zivotni situace prijemcti socidlni sluzeb dovoluje usuzo-
vat absolventska prace dal$i mé diplomantky, ktera testovala pouzitelnost spiritualniho posou-
zeni u souboru osmi seniort v klasickém pobytovém zarizeni. Akceptaci tohoto zpiisobu prace
s klienty hodnotila takto: ,,VSichni zucastnéni se vyjadrili vice nez kladné k pouziti duchovniho
posouzeni s tim, Ze by se jim libilo, kdyby se na jejich viru a potfeby v této oblasti ptal nékdo
Castéji.

Jesté vymluvnéji ptisobi vysledky kvalitativniho vyzkum, ktery u dvaceti klient dvou pobytovych
zatizeni pro seniory v jiznich Cechéch realizovala Véra Suchomelova.' Poznatky jejtho vyzkumu
odkryly stav, ktery nelze oznacit jinak nez jako ,past; jejiz obéti jsou jak socidlni/zdravotnicky
personal, tak pastoracni pracovnici, pokud se viibec na poskytované sluzbé podili, a samoziejmé
na konci i samotni seniofi. Personal totiz mylné redukuje péci o duchovni potfeby na liturgické

6  Srov. Eva KRIZOVA, Specific Techniques of Exploring Spirituality as Part of Holistic Social Work, Czech and Slowak Social Work: ERIS
Journal 4/2016, s. 50-56; Jan KANAK, Postaveni diskursu spirituality v socidlni praci, Socidlni prdice / Socidlna prdca 4/2015, s. 30-46;
Jan KANAK, Nedefinovand profesionalita: Vztah diskurs@ spirituality a profesionality v socialni préaci v soudobé odborné literatufe,
Socidlni prdce / Socidlna prdca 5/2016, s. 72-91; Véra SUCHOMELOVA, Spiritudlni potieby seniord v socidlni pé¢i, Socidlni prdce /
Socidlna préca 5/2016, s. 92-108.

7 Srov. Véra SUCHOMELOVA, Pastorace v domové pro seniory: vybrané otdzky, Caritas et veritas 5/2015, s. 112-121; Véra
SUCHOMELOVA, Senio#i a spiritualita. Duchovni potteby v kazdodennim Zivoté, Praha: Navrat domd, 2016.

8  © Tomasz GIERCZUSZKIEWICZ, Pouziti konceptu duchovniho posouzeni podle Davida R. Hodge v kontextu socidlni prdce s osobami
bez domova (online), bakalarska prace, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, Cyrilometodéjska teologicka fakulta, 2013, s. 58,
dostupné na: http://theses.cz/id/9fi033/, citovano dne 1. 2. 2017.

9  © Marie SCHREIEROVA, Koncept duchovniho posouzeni podle Davida R. Hodge v ¢eském prosttedi pfi praci s klienty Domova pro
seniory v Bruntéle (online), absolventska prace, Olomouc: CARITAS - Vy3si odborna $kola socidlni Olomouc, 2015, s. 40, dostupné na:
http://theses.cz/id/4i9iho/, citovano dne 1. 2. 2017.

10 Viz pozn. 6 vySe.
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situace a kontakt se specializovanym profesionalem - duchovnim/pastora¢nim asistentem. Klien-
ti vSak takové specializované profesionaly nepovazuji za partnery pro duchovni rozhovor, jehoz
obsahem by byly zivotni tézkosti a existencialni témata jejich zivotni situace, jelikoz veskera pas-
toracni agenda obsahovala pouze msi, podavani eucharistie a modlitbu rizence."

Teoretické predpoklady

Jan Kanak ve své stati o diskurzech profesionality a spirituality v socialni praci navrhl rozlisit
pét typu jejich souvztaznosti,'? pficemz doporucuje, aby autofi publikujici na tomto poli vzdy
vyjasnili:?

o co pro né znamena profesiondlni a spiritualni diskurz;

o ze kterého diskurzu do svého tématu vstupuji;

o ktery z typli souvztaznosti chtéji rozvijet.

Z hlediska diskurzu profesionality 1ze t¢émto pozadavkiim vyhovét jen analogicky, jelikoz diskurz
profesionality charitnich sluzeb neni totozny s diskurzem profesionality socialni prace, nebot se
vlastné nejedna o samostatnou profesi, nybrz specifickou a $irokospektralni oblast pomahajici
praxe a pomahajicich profesi. Pokud v ramci tohoto profesniho spektra zvolim jako referen¢ni
bod socidlni praci, pak se argumentace této studie nejvice kryje s modelem spiritudlné senzitivni
socidlni prdce, ktera usiluje i o reflexivni zvladani zZivota a socialni fungovani klientt."* Leitmoti-
vem tohoto typu diskurzu spirituality v socidlni praci je potieba rozpoznat klientv systém orien-
tace v zivoté, tedy to, co povazuje za vyznamné pro své fungovani a zvladani klient a nikoliv pri-
marné pracovnik ¢i organizace, a nasledné toto poznané zmobilizovat a integrovat do intervence.
O zptisobu ukotveni diskurzu spirituality v prostiedi osetrovatelstvi bude kratce fe¢ pozdéji.
Neni pochyb o tom, zZe se v charitnich zafizenich nemizeme zfici odpovédnosti za nabidku
krestanské, ba dokonce katolické kultivace spiritudlnich dispozic klient®, a pomoci naptiklad
sakramentalnich nastroji otevirat prostor pro ptisobeni Boziho Ducha v srdci ¢lovéka. Nebot
teprve tam, kde v ¢lovéku mtize ptisobit Duch svaty, dosahuji pfirozené spiritualni dispozice
svého posledniho cile. Toto nadptirozené ptisobeni Ducha Boziho na ducha lidského ma ovsem
své prirozené predpoklady, které je tieba respektovat a také kultivovat ve smyslu scholastické
zasady gratia supponit naturam, tedy milost predpoklada prirozenost. V nasledujicim textu
chci vénovat pozornost pravé této antropologické ,,prvni vrstvé® a dale nastinit soubor nékolika
nastroji, jejichz osvojeni u nékterych charitnich pracovnik by mohlo pfinést novou troven
jejich sluzby ¢lovéku.”” V tomto nastaveni je predkladany model kompatibilni s celostnim kon-
ceptem charitni praxe.

11 Véra SUCHOMELOVA, Pastorace v domové pro seniory, s. 113.

12 Spiritualné senzitivni socidlni pracovnik; duchovni pracovnik inspirovany socidlni praci; spiritudlné senzitivni socidlni prace; spiritudlné
orientovana socidlni prace; teologie senzitivni k socidlni praci. Srov. Jan KANAK, Nedefinovana profesionalita, s. 72-91.

13 Srov. tamtéz, s. 87.

14 Srov. tamtéz, s. 82-84.

15 Tuto poucku muzeme pouzit v tom smyslu, ze spdsné jednani Boha vici ¢lovéku (milost) nevylucuje a nerusi Bohem ustanovené
ptirozené zakonitosti lidské pfirozenosti, jak je poznédvame ve svétle poznatki psychologie, sociologie, biologie atd. Milost fungujiciho,
zdatilého vztahu ¢lovéka k sobé samému, k druhym, ke stvorenému svétu a k Bohu chce tedy stavét na prirozenych zakladech vlozenych
do ¢lovéka a tyto neobchdzet a nepotlacovat. V tomto smyslu mé zivotodarny nabozensky vztah ¢lovéka k Bohu Otci, skrze JeziSe
Krista v Duchu svatém, jak to formuluji kiestané, své prirozené spiritudlni ptedpoklady, k jejichz porozuméni chce tento ¢lanek prispét.
Srov. Heinrich POMPEY, Beziehungstheologie: Das Zueinander theologischer und psychologischer ,Wirk“-lichkeiten und die biblisch/
theologische Kontextualisierung von Lebens- und Leidenserfahrungen, in: Caritas - Das menschliche Gesicht des Glaubens: Okumenische
und internationale AnstofSe einer Diakonietheologie, ed. Heinrich POMPEY, Wiirzburg: Echter, 1997, s. 92-106.
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Celostni koncept charitni praxe

V prostiedi teoretické konceptualizace charitni praxe, jak ji v celosvétové ojedinélém méritku
rozviji ,Caritaswissenschaft®, ve vefejnych deklaracich vlastniho profilu jednotlivych charitnich
zafizeni, které muze vnéjsi pozorovatel snadno nalézt na webovych strankach pod zalozkou ,,Kdo
jsme?“ nebo ,,Co nabizime?*, ¢i v zakladnim dokumentu (Leitbild, Kodex), je pokladano za stan-
dard, Ze charitni praxe chce a méla by reagovat na lidské potieby ve vsech jejich tirovnich, véetné
onéch duchovnich/spiritualnich.

Pompey a Rof$ tento postulat formuluji implicitné, kdyz svazuji charitni praxi s ,,vicedimenz-
nim pojetim ¢lovéka®'® coz podle nich vede ke kritickému postoji viic¢i riznym ,reduktivnim
perspektivam a modelim®'” Haslinger konkretizuje sviij pozadavek integralniho pojeti ¢lovéka
v charitni praxi jako odpovéd na celek jeho potteb: télesnych, psychickych, socialnich a du-
chovnich."® Ani jeden z autori vSak neposkytuje praktické podnéty, navrhy ¢i instrukee, jak
tento pozadavek naplnit.

Postulat celostniho pojeti charitni praxe rovnéz bezproblémové koreluje s teorii uplatnovanou
v prostiedi katolické socialni etiky, resp. katolické socidlni nauky. Zde se teorie potfeb uvadi
v souvislosti s konceptem integrdlniho rozvoje clovéka, jak jej nacrtnula encyklika Populorum pro-
gressio a aktualizovala encyklika Caritas in veritate. Podle posledné jmenovaného dokumentu
se integralni rozvoj clovéka ,tyka celé lidské osoby ve vsech jejich dimenzich®' Paradigma inte-
gralniho rozvoje ¢lovéka a nikoli jen celostni pfistup k jeho potfebam podle mého nazoru silné
konvenuje s dal$im typem souvztaznosti diskurzd, jak je rozlisil Kandk: spiritudlné orientovand
socidlni prdce otevirajici prostor ,,spiritudlni transformaci klientt a klientek“* Argumentaci a na-
stroje rozvijené v tomto ptispévku lze tedy ¢aste¢né chapat i ve svétle tohoto typu vztahu diskurzu
profesionality a spirituality.

Poznatky o pozitivnich efektech spirituality a religiozity na zdravi a socialni
fungovani

Ve zptisobu odpovédi na otazku, pro¢ integrovat do charitnich sluzeb i sféru spirituality jejich
ptijemci, nelze pominout zménu klimatu, ke které doslo s ohledem na koncepty spirituality a re-
ligiozity v poslednich dekdddch ve zdravotnictvi a socidlni praci.

V oblasti medicinského a osettovatelského vyzkumu se v 80. a zejména 90. letech minulého stoleti
probudil masivni zajem o spiritualitu/religiozitu a jejich vliv na zdravi. Dokonce i Svétova zdra-
votnicka organizace (dale jen WHO) navzdory aktualni definici zdravi, uvadéjici jen jeho fyzické,
psychické a socialni komponenty,* zaradila doménu spirituality do oficialniho néstroje posouzeni
kvality zZivota WHOQOL.?* V roce 1995 WHO také uznala poskytovdni spiritudlni opory za pod-

16 Heinrich POMPEY - Paul-Stefan ROSS, Kirche fiir andere. Handbuch fiir eine diakonische Praxis. Mainz: Griinewald Verlag, 1998,
s. 207.

17 Tamtéz,s. 186.

18 Srov. Herbert HASLINGER, Diakonie: Grundlagen fiir die soziale Arbeit der Kirche, Paderborn-Miinchen-Wien-Ziirich: Ferdinand
Schoéningh, 2009, s. 314.

19 Caritas in veritate 11. Dal$im ptibuznym konceptem je integrdlni humanismus, jak o ném tvodem hovoti Kompendium socidlni nauky
cirkve (¢l. 19).

20 Jan KANAK, Nedefinovana spiritualita, s. 84.

21 Srov. © Svétova zdravotnickd organizace, Konstituce Svétové zdravotnické organizace, (online), dostupné na: http://www.who.int/
governance/eb/who_constitution_en.pdf, citovano dne 1. 2. 2017.

22 Srov. Margaret HOLLOWAY, Spiritual Need and the Core Business of Social Work, British Journal of Social Work 2/2007, s. 266.
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statnou soucast paliativni péce.”® Na ptidé WHO se rovnéz vede diskuze o tzv. 4. dimenzi zdravi
a jiz byly vytvoreny nastroje k jejimu méfeni.*

Nejlepsi ilustraci lékarského zajmu o roli spirituality/religiozity je Prirucka ndbozenstvi a zdravi
(Handbook of Religion and Health) od amerického profesora psychiatrie Haralda G. Koeniga
a kolegti. Ve svém prvnim vydani zde Koenig a jeho kolegové sumarizovali vysledky vice nez 1000
vyzkumnych studii, které prokazaly vétsi ¢i mensi korelaci s riznymi oblastmi télesného i dusev-
niho zdravi.*® Ve druhém vydani roku 2012 tato prirucka (na vice nez 1200 stranach) identifiko-
vala jiz pres 3000 studii.”® Religiozita a spiritualita tedy koreluje pozitivné se:*

« zvySenou adaptaci na ztratu blizké osoby;

« socialni oporou;

o Zivotni spokojenosti;

 pocitem $tésti, nadéje a optimismu;

 vnimani smyslu a tcelu Zivota;

 sniZzenym pocitem tzkosti;

« sniZzenym pocitem opusténosti;

e snizenou mirou sebevrazednosti;

« snizenou délkou psychiatrické hospitalizace;

 zvySenou pravdépodobnosti remise schizofrenie;

« kvalitou Zivota;

o zdravym zivotnim stylem;

o vymanénim se z drogové zavislosti;

7 7

« niz$i mirou koufenti;
$81 pocitovanou kontrolou nad vlastnim télesnym a psychickym stavem;

iz81 mirou depresivity;
$$1 mirou sebevédomi;
iz8im krevnim tlakem;
iz§1 umrtnosti po srde¢ni operaci;
$81 pramérnou délkou Zivota;

$81 schopnosti zvladat stres.

ey

33

S podobnou situaci jsme konfrontovani v oblasti socidlni prdce. Az do 80. let 20. stoleti byla spiri-
tualita a naboZenstvi zanedbavanym tématem, coz néktefi autofi pripisuji ,hluboce zakofenéné,
historické antipatii vii¢i nabozenstvi v socialni praci na Zapadé“.*® Teprve poté nastava v litera-
tufe doslova renesance zajmu. Prvni vydani reprezentativni prace Spiritualita a socidlni prdce:
podrobna bibliografie s anotacemi (Spirituality and Social Work: A Comprehensive Bibliography

23 Srov. Aline NIXON - Aru NARAYANASAMY, The spiritual needs of neuro-oncology patients from patients’ perspective. Journal of
Clinical Nursing 15-16/2010, s. 2260.

24 Srov. Neera DHAR et al., Spiritual Health Scale 2011: Defining and Measuring 4th Dimension of Health, Indian Journal of Community
Medicine 4/2011, s. 275-282.

25 Srov. Harald G. KOENIG - Michael E. MCCULLOGH - David B. LARSON, Handbook of Religion and Health, New York: Oxford
University Press, 2001.

26 Srov. Harald G. KOENIG - Dana E. KING - Verna Benner CARSON, Handbook of Religion and Health, 2. vyd., New York: Oxford
University Press, 2012.

27 Podle David R. HODGE, Spirituality and People With Mental Illness: Developing Spiritual Competency in Assessment and Intervention,
Families in Society 1/2004, s. 36; Jaro KRIVOHLAVY, Psychologie zdravi, 3. vyd., Praha: Portal, 2009, s. 157-162; Marc GALANTER et
al., Assessment of spirituality and its relevance to addiction treatment, Journal of Substance Abuse Treatment 3/2007, s. 257-264.

28 Margaret HOLLOWAY, Spiritual Need, s. 268.
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with Annotations) od Edwarda Candy a kolegti z roku 1999% registrovalo celkem 550 publikaci,
druhé vydani o 4 roky pozdéji jiz 770 publikaci, cozZ znamena narist 0 40 %.* V roce 2000 sestavil
Hodge nasledujici seznam poznatki o vlivech religiozity a spirituality relevantnich pro socialni
praci:*!

Pozitivni asociace s

o UspeéSnym starnutim,;
 spokojenym manzelstvim;
» meziosobnim pratelstvim;
o odolnosti;

e zvldddnim;

o vaddi roli uvnitf minority;
» porozvodovou stabilizaci.

Snizena mira

 zneuzivani navykovych latek;
e umrtnosti;

e nemocnosti;

o bezdomovectvi;

o sexualniho nasili.

Narust zajmu v$ak neni vSude stejny. Jak ukazaly dva srovnavaci vyzkumy socialnich pracovnikt
(1997, 2008) v USA, Britanii, Norsku a na Novém Zélandg¢, je britska nebo napf. norska komunita
socialnich pracovnikd ohledné moznosti prace se spiritualitou/religiozitou klientd ve srovnani
s komunitou v USA vyraznéji opatrnéjsi az skeptictéjsi.*>

Jak?
Procesualni model spiritualni citlivosti charitnich sluzeb

Diskurz spirituality navrhuji kultivovat v prostfedi charitnich sluzeb tak, aby obsahoval pét dil-
¢ich konceptt, které je vhodné zakomponovat do kompetencni vybavy jednotlivych pracovniki
pfimé praxe s klienty v pofadi naznaceném na obrazku ¢. 1.

Autofi z oblasti zdravotnictvi vénuji v konceptu spiritudlnich potieb pozornost prevazné technic-
ké roviné kompetence osetfovatele ¢i lékare. Jen vyjimecné reflektuji predpoklady na individualni
urovni pracovnika® a uroven kultury organizace zminuji nanejvy$ v podobé stiznosti na nepfi-

29 Srov. Edward R. CANDA et al., Spirituality and Social Work: A Comprehensive Bibliography with Annotations, Council on Social Work
Education, 1999.

30 Srov. Connie KVARFORDT - Michael SCHERIDAN, Predicting the Use of Spiritually-based Interventions with Children and
Adolescents: Implication for Social Work Practice, Currents: New Scholarship in Human Services 1/2010, s. 2.

31 Srov. David R. HODGE, Spirituality: Toward a Theoretical Framework, Social Thought 4/2000, s. 3-4.

32 Srov. Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity in Social Work Practice. The Heart of Helping, 2. vyd., Oxford
University Press, 2010, s. 370-375.

33 Daniel Sulmasy pozaduje po lékati nasledujici kroky: zacit vénovat pozornost zaprvé signalim vychdzejicim pfimo od pacienta, zadruhé
dulezitosti vztahu lékaf-pacient, zatfeti spiritudlnimu poudeni, které i pro néj plyne z pacientovy situace, zatvrté vlastni spiritualité
a zplisobu, jak ovliviluje jeho péci o pacienty, a zapaté zacit zjistovat spiritudlni pribéh pacienta, srov. Daniel P. SULMASY, Addressing
the Religious and Spiritual Needs of Dying Patients, Western Journal of Medicine 4/2001, s. 253.
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pravenost nemocni¢niho prostfedi.”* Oproti tomu autofi ze socialni prace kladou na organiza¢ni
taktory spiritualné citlivé praxe zna¢ny duraz.”> V ramci tohoto rozliSeni individudlni a organi-
za¢ni urovné spiritualné citlivé charitni praxe zohlednuje zde prezentovany model pouze onu
individualni uroven profesionalni kompetence.

Obrdzek ¢. 1. Schéma procesudiniho modelu implementace spirituality v charitnich sluzbdch

( N\ N\ [ N\ N )
Rozpoznéni
Osvojent Osvojeni a prijeti Osvojent Osvojent
koncepti konceptu vlastniho konceptu spektra
spirituality a spiritualnich spiritualniho spiritudlniho moznych
religiozity potreb opérného posouzeni intervenci
systému
. J J J J\ J

Autori vétSinou zahajuji seznameni ctenafe s jednotlivymi soucastmi spiritudlné citlivé praxe
osvétlenim koncepti spirituality a nabozenstvi (religiozity) v hlavnim proudu diskurzu pomaha-
jicich profesi, zejména socialni prace a oSetfovatelstvi.’® Tento krok pomtize predejit zaménovani
obou pojmt, z toho plynouci zuzeni perspektivy pro posouzeni klientovy Zivotni situace a také
pomtize 1épe se zorientovat ve vlastnim spiritualnim pribéhu. Poté mohou byt pracovnici obezna-
meni s nékolika modely konceptualizace spiritudlnich a nabozenskych potieb klienti z riznych
cilovych skupin, jimZ dané charitni zatizeni nabizi sluzby. Sir$i spektrum modelf a jejich obsaht
mohou u pracovnikd zmensit riziko, Ze jim uniknou relevantni signaly a informace od klienta.
Nejpozdéji po tomto kroku je nutné poskytnout pracovnikiim vhodné podnéty a prostor pro
sebezkuSenost zamérenou k rozpoznani a prijeti vlastniho spiritudlniho systému, o némz mo-
hou mit mensi ¢i vétsi povédomi. Avsak stejné dobre by bylo mozné tuto fazi spojit jiz s prvnim
krokem.” V kazdém piipadé sebeorientace v této dimenzi vlastniho Zivota nejenze zvysuje empa-
tickou citlivost viici klientovi, ale pomaha také predchazet situacim protipfenosu nebo dokonce
manipulaci s klientem. Teprve po této fazi pripravy je mozné si teoreticky i prakticky osvojovat
dovednost spiritualniho posouzeni klientovy situace, které vede podle zvolené perspektivy k de-
tekci nenaplnénych potieb, nebo zdrojl, o néz se klient mtize znovu opfrit. Na zakladé posouzeni
je mozné navrhnout, provést a vyhodnotit vhodné intervence. Zvazovani a volbu charitnimu pra-
covnikovi usnadni prehled spektra intervenci, o nichz referuje odborna literatura.

Osvojeni koncepti spirituality a religiozity

Nezbytnym predpokladem pro zvazeni moznosti prace se spiritudlni dimenzi klientovy situace je
porozuméni zakladnim pojmim a konceptiim. V oblasti diskurzu pomahajicich profesi, jako jsou

34 ,Spiritudlni potfeba nemocnych byva ¢asto potla¢ena v anonymnim prostredi nemocnic [...] V nemocnicich i v dnesni dobé chybi
akceptace duchovniho rozméru péce”, Erika HAJNOVA FUKASOVA - Radka BUZGOVA - David FELTL, Hodnoceni duchovnich
potteb, s. 18.

35 James R. DUDLEY, Spirituality Matters in Social Work: Connecting Spirituality, Religion, and Practice. New York: Routledge, 2016, s. 105-
107, 167-168, 242-247. Canda a Furmanova shrnuji reflexi tohoto organiza¢niho zdzemi do kapitoly ,,Vytvaret spiritudlné senzitivni
context praxe’, srov. Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 213-242.

36 ,Spiritudlné citliva praxe prirozené za¢ind pochopenim konceptt spirituality a ndbozenstvi®, James R. DUDLEY, Spirituality Matters,
Xvi.

37 Jak postupovali naptiklad Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 59-97.
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oSetrovatelstvi a socidlni prace, se v poslednich dvou dekadach ustalilo presvédceni o uZitecnosti
odlisovat pojmy spiritualita a religiozita.”® Ackoliv se autofi neshodnou na jednotné definici, roz-
dily v definovani obou konceptt nejsou dramatické. Vhodné pouceni ¢tenar nalezne u Kanaka.”
Prikladem odlisovani obou konceptti mize byt renomovana publikace ze socialni prace Spiritudl-
ni riiznorodost v socidlni prdci:

Spiritualita oznacuje na univerzalni kvalitu lidi a jejich kultur a souvisi s hleddnim smyslu,
ucelu, morality, transcendence, blaha a hlubokych vztahti k sobé, druhym a konecné realité,
jakkoliv je tato [konec¢na realita] chapana.®

Nabozenstvi predstavuje institucionalizovanou soustavu hodnot, pfesvédceni, symboli,
chovani a zkusenosti orientovanych k duchovnim zalezitostem, sdilenou komunitou a pre-
davanou v ¢ase.!

Obdobné vymezeni nalezneme i u dalSich autorti socidlni prace*” nebo lékarstvi.* Autofi jsou
vétdinou zajedno v tom, ze religiozitu chdpou jako dil¢i soucast spirituality, kterou lidé vétsi-
nou projevuji religiézné, nabozensky, mnozi ji ale vyjadruji radéji svym vztahem k pfirodé, hud-
bé, uméni, sportu, urc¢itému filosofickému sméru nebo k prateltim a rodiné, tedy nenabozensky
a sekularné.*

Faze rozliseni koncepti spirituality a religiozity pomize predchazet situacim konceptudlni zdameé-
ny obou pojmd, kdy se z klientovy nabozenské/cirkevni ptislusnosti, pokud viibec aktivné zjisto-
vané, vyvozuji informace o klientovych spiritualnich preferencich, ptanich, potiebach a zdrojich.

Osvojeni konceptu spiritualnich potfeb

Charitni pracovniky je tfeba seznamovat s modely duchovnich potteb, jak byly rozliseny na zakla-
dé empirickych vyzkumt u riznych cilovych skupin pomahajicich profesi. Priklady jsou uvedeny
v tabulkach 1-4. Jejich spole¢nym znakem je, Ze plisobivé ilustruji §ifi toho, co pacienti a klienti
sami povazuji za spiritudlni potfeby ve srovnani s tradi¢nimi indikatory, jako je pfijimani svatos-
ti ¢i navstéva nemocni¢niho kaplana. Pochopitelné nejde o suché memorovani publikovanych
schémat. Vys$si kompetenci pracovnik ziska, pokud se seznami s charakteristikami jednotlivych
dil¢ich potreb, ilustracemi situaci a vyrokd, na jejichz zakladé byly zaznamenany, a propojuje tyto
poznatky s vlastni zkuSenosti kontakti s klienty.

Dtlezitou zasadou pedagogiky spiritualnich potieb je védomi, ze u konkrétniho pacienta je tfeba
ocekavat individualni konstelaci potieb. Ne kazdy pacient tedy pocituje vSechny potreby. Obezna-

38 Referen¢nim bodem tohoto textu tedy neni spiritualita z hlediska kiestanské tradice a spiritudlni teologie. Kfestanskd a katolickd
kultivace spirituality pomahajiciho ¢i pfijemce pomoci predstavuje ,,druhy krok®, ktery neni pfedmétem tohoto ptispévku.

39 Jan KANAK, Postaveni diskurzu spirituality, s. 32-34.

40 Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 59.

41 Tamtéz.

42 Religiozita: ,Sdilend soustava viry a praxe, vytvofena a institucionalizovand v komunitnim prostfedi, David R. HODGE - Violet
E. HORVATH, Spiritual Needs in Health Care Settings: A Qualitative Meta-Synthesis of Clients’ Perspectives, Social Work 4/2011,
s. 308. Spiritualita: ,Hledani t¢elu a smyslu v zivoté, védomi spojeni se sebou, druhymi, a s univerzem, a schopnost prekro¢it nasi
bezprosttedni zku$enost smérem k nécemu vét§imu, co mnozi oznacuji jako ,vy$si moc‘ za hranicemi té lidské, James R. DUDLEY,
Spirituality Matters, s. 6.

43 ,Spiritualita je osobni hledani porozuméni nejhlubsim otizkdm o Zzivoté, vyznamu a vztahu k posvitnu ¢i transcendenci, coz
mitize (anebo nemusi) vézt k ndbozenskym ritualiim a komunitni formaci, nebo z nich vychdzet, Harald G. KOENIG - Michael E.
MCCULLOGH - David B. LARSON, Handbook, s. 18. ,,Nabozenstvi je organizovany systém presvédceni, praxe, ritudlti a symboli
urc¢enych k (a) usnadnéni blizkosti vii¢i posvatnu ¢i transcendenci (Btih, vy$$i moc, nejvyssi pravda/realita) a k (b) podpore védomi
vztahu a odpovédnosti jednotlivce vici druhym v komunité®, tamtéz.

44  Srov. Daniel P. SULMASY, A Biopsychosocial-Spiritual Model for the Care of Patients at the End of Life, The Gerontologist 3/2002, s. 25.
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meni s $ir§im spektrem publikovanych modeli tak slouzi predevsim k vytvoreni predstavivosti
a citlivosti k individudlni situaci klienta.*

Tab. 1. Spiritudini potreby jihoceskych seniori*

Védomi vlastni distojnosti a hodnoty
Smyslu a kontinuity zZivotniho pfibéhu
Viry a divéry

Nadgéje a cile

Lasky

Tab. 2. Duchovni potieby psychiatrickych pacient*

90 % Péce a podpora od druhych
84 % Védét o Bozi pritomnosti
80 % Modlitba
75 % Smysl a vyznam Zivota
65 % Navstéva kaplana a modlitba s nim
59 % Navstéva duchovniho
51 % Pomoc od strachu ze smrti
39 % Svatosti
Tab. 3. Spiritudini potreby ve zdravotnickém prostredi*

Smysl, vyznam a nadéje
Vztah k Bohu
Duchovni praxe
Nabozenské zavazky

Meziosobni vazby

Komunikace s odbornym personalem

Tab. 4. Spiritudini potfeby neuroonkologickych pacient(i*

45
46
47

48
49

Rodinna podpora
Emocionalni podpora

Potieba byt ve spojeni / opusténost

Srov. David R. HODGE - Violet E. HORVATH, Spiritual Needs, s. 312.

Podle Véra SUCHOMELOVA, Seniofi a spiritualita, s. 217.

Georg FITCHETT et al., The Religious Needs and Resources of Psychiatric Inpatients, The Journal of Nervous and Mental Disease
5/1997, s. 320-326.

David R. HODGE - Violet E. HORVATH, Spiritual Needs, s. 306-316.

Podle Aline NIXON - Aru NARAYANASAMY, The spiritual needs, s. 2259-2270.
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Nébozenské potieby
Povidat si

Utécha

Samota

Planovat budoucnost / citit se normalné

Pfemyslet o smyslu Zivota

Znacnou oporu pro charitni pracovniky s oSetfovatelskym vzdélanim a ve zdravotnickém pro-
stfedi charitnich sluzeb mtize na zdkladé¢ své odborné legitimity predstavovat koncept spiritudlni
tisné/stradani (distres). V klasifikaci oetfovatelskych diagn6z NANDA (North American Nursing
Diagnosis Association) byl poprvé zatazen jiz v roce 1980, resp. 1978.°' V nejnovéjsim vydani
je spiritudlni strddani definovano jako ,,stav stradani zptisobeny narusenou schopnosti prozivat
smysluplny zivot prostiednictvim spojeni se sebou samym, druhymi, svétem nebo nadfazenou
bytosti“>* Jind definice uvadi ,stav, v némz je pacientv systém presvédceni nebo hodnot, jez
mu poskytuji energii, nadéji a smysl do Zivota, ohrozen poruchou®> NANDA manual pfipojuje
charakteristiku urcujicich znakt diagnézy a seznam souvisejicich faktort. Navic je tfeba upozor-
nit, ze NANDA poskytuje oSetfovatelskému persondlu jesté $irsi ramec pro uchopent spiritualni
dimenze pacientovy situace. Desata doména, nazvana ,,zivotni principy®, kam autofi spiritudlni
stradani zafazuji, obsahuje charakteristiky jedenacti dal$ich relevantnich diagnéz.*

Rozpoznani a prijeti vlastniho spiritualniho opérného systému

Autori z prostiedi oSetfovatelstvi i socidlni prace upozornuji, ze dfive, nez se pracovnik zacne vé-
novat spiritualnim potfebam ¢i posouzeni druhych, musi ziskat cit pro vlastni spiritualni systém
a orientaci v ném,” nebot ,porozumeéni nasi vlastni spiritualité¢ nds pfipravi na to, abychom byli
schopni pomoci nasim klienttim objevit, pochopit a pfijmout jejich vlastni spiritualitu®>® Navic se
diky tomu Ize vyhnout rizikéim, kterd by narusila vztah davéry s klientem: povrchnost, dojem pl-
néni pouhé povinnosti, spiritudlni protiptenos, proselytismus, odsuzovani a predsudky.” Podob-
né i Svatosova varuje, ze kdo ,,si neuvédomuje vlastni duchovni potieby, nechce se jimi zabyvat
a vytésnuje je, ten nebude schopen tento postoj diagnostikovat u klientt. Jakmile to klient zare-
gistruje, ,,stdhne se a drzi si ho od téla. Zméni téma rozhovoru, ml¢i nebo dé néjak jinak najevo

50 Srov. Erika de CASSIA LOPES CHACES et al., Efficacy of different instruments for the identification of the nursing diagnosis spiritual
distress, Revista Latino-Americana de Enfermagem 4/2011, s. 903.

51 Srov. Heather HERDMANN - Shigemi KAMITSURU (eds.), NANDA International: OSetfovatelské diagnézy. Definice & klasifikace
2015-2017, 10. vyd., Praha: Grada, 2015, s. 340.

52 Heather HERDMANN - Shigemi KAMITSURU (eds.), NANDA International, tamtéz.

53 Stefanie MONOD et al., The spiritual distress assessment tool: an instrument to assess spiritual distress in hospitalised elderly persons,
BMC Geriatrics 10:88/2010, s. 1.

54 Snaha zlepsit duchovni well-being (pohodu); snaha zlepsit rozhodovéni; konflikt pfi rozhodovéni; zhorseni svobodného rozhodovani;
snaha zlepsit svobodné rozhodovani; morélni strddani; zhorSena religiozita; snaha zlepsit religiozitu; riziko zhorsené religiozity; riziko
duchovniho strddani, srov. Heather HERDMANN - Shigemi KAMITSURU (eds.), NANDA International, s. 329-342.

55 Srov. James R. DUDLEY, Spirituality Matters, s. 25-49; Miriam GEORGE - Vanessa ELLISON, Incorporating Spirituality into Social
Work with Migrants, British Journal of Social Work 6/2015, s. 1721-1722; Tan GOVIER, Spiritual care in nursing: a systematic approach,
Nursing Standard 17/2000, s. 35.

56 James R. DUDLEY, Spirituality Matters, s. 26.

57 Srov. David R. HODGE - Robin P. BONIFACE - Rita Jing-Ann CHOU, Spirituality and Older Adults: Ethical Guidelines to Enhance
Service Provision, Advances in Social Work 1/2010, s. 5-6.
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svlj nezajem pokracovat v rozhovoru [...]“*® Na cesté k této kompetenci, kterou autofi v socialni
praci nékdy nazyvaji ,,spiritualni kompetence”, lze pouzit radu praktickych nastrojt spiritudl-
niho sebeposouzeni. V literatufe je k tomuto tucelu k dispozici mnozstvi méné ¢i vice formalnich
nastrojt. Pro ilustraci uvedu soubor otazek podle Goviera:*

e Vcovérim?

o Co ddvda mému Zivotu smysl?

o Vo doufam?

o Koho mdm rdad a kdo mad rad mé?

o Co si predstavuji pod pojmem spiritualita?

o Jak jsem na tom ve vztahu k druhym?

o Co bych na svych vztazich zménil?

o Jsem ochoten uzdravit ty vztahy, které mé tizi?

Dalsi otazky vhodné k sebereflexi pracovnika navrhuje Anemone Eglin ze $vycarského Institut

Neumiinster. Ctendf je miize nalézt v letnim dvojéisle ¢asopisu Socidlni sluzby z roku 2016.°"

Jinou pomiickou pro spiritualni sebehodnoceni mohou byt polozky ,,Sebehodnotici skaly spiritu-

ality“ (Spirituality Self-Rating Scale) od Galantera a kol., kterou sice vytvorili primarné pro oblast

1é¢by zavislosti, ale Sest z uvadénych tvrzeni situaci zavislosti explicitné nezminuje. V klinickém

vyuziti klient vyjadfuje miru svého souhlasu v rozpéti 1 (naprosto souhlasim) az 5 (naprosto ne-

souhlasim):®

1. Je pro mé dilezité vénovat cas osobnimu duchovnimu zamysleni a meditaci.

2. Usilovné se snazim vést zivot v souladu se svym duchovnim presvéd¢enim.

3. Modlitby nebo duchovni zamysleni o samoté jsou pro mé stejné dilezité jako modlitby ¢i za-
mysleni ve spolecenstvi.

4. Rad si ¢tu o své spiritualité ¢i nabozenstvi.

5. Spiritualita mi pomaha udrzovat Zivotni rovnovahu a pevnost stejné jako mé obcanstvi, pratel-
stvi a jiné vztahy.

6. Cely muj pristup k Zivotu se opira o mou spiritualitu.

M. Svato$ova formuluje zadani k sebeposouzeni nikoliv ve formé otazek, ale ¢ty ukola:*
o pripustit si svou touhu po lasce: touhu milovat a byt milovan;

o pokusit se o vlastni zivotni bilanci optikou podobenstvi o poslednim soudu;
 prijmout sviij zivot véetné danosti, véetné omezeni a vlastni smrtelnosti;

 prijmout svijj zivot véetné ,,zivotniho smetisté®.

Osvojeni konceptu spiritualniho posouzeni: Jak detekovat spiritualni potieby a zdroje?

Pravdépodobné prvni nastroje k detekci spiritualnich potreb vznikaly v souvislosti s osetrovatel-
skym konceptem duchovni tisné. Jiz v roce 1982 predstavila O’Brien schéma sedmi komponent

58 Obé citace Marie SVATOSOVA, Vime si rady, s. 40.

59 David R. HODGE, Spirituality and People With Mental Illness: Developing Spiritual Competency in Assessment and Intervention.
Families in Society 1/2004, s. 39-40.

60 Ian GOVIER, Spiritual care, s. 35.

61 Srov. Anemone EGLIN, Spiritualita v institucich dlouhodobé péce, Socidlni sluzby 6-7/2016, s. 38.

62 Marc GALANTER et al., Assessment of Spirituality, s. 263.

63  Srov. Marie SVATOSOVA, Vime si rady, s. 40-48.
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duchovni tisné,* jejich projevu a zjistovacich otazek kladenych pacientovi.®® Jeden z nejnovéjsich

nastrojti tohoto druhu byl publikovan tymem $vycarskych lékart a stavi na souboru duchovnich

potfeb identifikovanych u geriatrickych pacientd.® V literatufe zahrani¢ni i tuzemské je k dispo-

zici cela fada kvantitativnich strukturovanych nastrojt pro detekci duchovnich potteb pacientd,

ze zahrani¢nich uvedme naptiklad 29polozkové ,Setteni duchovnich potieb“ (Spiritual Needs

Survey)," 17polozkovy ,Inventat duchovnich potieb® (Spiritual Needs Inventory) pro pacienty

paliativni péce,*® 20polozkovy ,Index duchovniho sebeposouzeni pro pozdni dospélost® (Spiri-

tual Self-Assessment Index for Older Adults)® nebo 19polozkovy ,,Dotaznik duchovnich potteb*

(Spiritual Needs Questionnaire — SpNQ).” V prostredi onkologickych pacientt vznikl ¢esky na-

stroj ,,Hodnoceni potfeb pacientii v paliativni pé¢i“ (Patient Needs Assessment in Palliative Care

- PNAP), ktery obsahuje také sest polozek domény duchovni potteby.”

Zdravotnicka komunita ovSem evidentné vnima limity pouzivani podobnych dotaznikovych

nastrojti, spocivajicich v tendenci objektivizovat to, co je ve své podstaté vztahové, ve schopnosti

zachytit jen abstraktni charakteristiky lidi a v riziku necitlivosti k pacientové osobni sféfe zivota.”

Proto prislusni autofi doporucuji také zarazeni vhodné volenych otevienych otazek. V ceské

literatute je jiz dlouho k dispozici sada otazek autort z paliativniho prostredi:”

o Zménila tato nemoc néjak vase priority — napt. mista, véci a Zivotni otdzky, které jsou pro vds
dilezité?

o Ovlivnila nemoc vase rodinné i jiné vztahy?

o Zménila nemoc vas pohled na vds samého?

o Zménila nemoc vds pohled na Zivot?

o Pokud ano, které priority jsou pro vds nejvyznamnéjsi?

o Jaké je vase nejvétsi prani nebo touha v této fazi Zivota?

Nedtivéra vici prili§ normativnimu charakteru dotaznikovych nastroji sblizuje sféru zdravotnic-
tvi se sférou socidlni prace, kde je téma detekce duchovnich potfeb standardné pojednavano jako
spiritudlni posouzeni (spiritual assessment) a kde se navic od 90. let minulého stoleti prosazuje
hledisko prace se zdroji a kapacitami klientti. Tato nova perspektiva idealné rezonuje také s dis-
kurzem charitni praxe, kde autofi hdji principialni orientaci na zdroje a kompetence klientt:

Diakonie vychazi z toho, ze vSichni problémem dotceni lidé maji alespon v zasadé vlastni
kompetence k jejich zvladani, nebot nahlizi na kazdého ¢lovéka jako bytost vybavenou po-
zitivnimi Zivotnimi zdroji. Pfitom v8ak neignoruje, Ze takové zdroje a z nich plynouci kom-
petence mohou byt z mnoha davodii zna¢né omezeny.”

64 Duchovni bolest, odcizeni, tzkost, vina, ztrata, hnév a beznadéj. Srov. Mary Elisabeth O’'BRIEN, The Need for Spiritual Integrity, in:
Human Needs 2 and the Nursing Process, eds. Helen YURA - Mary B. WALSH, Norwalk, CT: AppletonCentury7C-rofts, 1982, s. 106—
107.

65 Napt. u duchovni bolesti: ,,Citite nékdy bolest s ohledem na svou spiritualitu nebo viru? Citite bolest z nejistoty nebo slabé viry?, tamtéz.

66 Srov. Stefanie MONOD et al., The spiritual distress, s. 1-9.

67 Srov. Kathleen GALEK et al., Assessing a Patient’s Spiritual Needs, Holistic Nursing Practice March/April 2005, s. 62-69.

68 Srov. Carla HERMANN, Development and Testing of the Spiritual Needs Inventory for Patients Near the End of Life, Oncology Nursing
Forum 4/2006, s. 737-744.

69 Srov. Suzanne STRANAHAN, Spiritual self-assessment index for older adults, Journal of Religion & Health 47/2008, s. 491-503.

70 Srov. Arndt BUSSING et al., Spiritual needs of patients with chronic pain diseases and cancer - validation of the Spiritual Needs
Questionnaire, European Journal of Medical Research 6/2010, s. 266-273.

71 Srov. Radka BUZGOVA - Renata ZELENIKOVA, Vytvofeni méticiho nastroje, s. 404-414.

72 Srov. Margaret O’CONNOR - Sanchia ARANDA (eds.), Paliativni péce, s. 70.

73  Tamtéz,s. 71.

74 Heinrich POMPEY - Paul-Stefan ROSS, Kirche fiir andere, s. 188.
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Teorie, o kterou se koncept spiritualniho posouzeni v socidlni praci opira, tvrdi, ze ikolem so-
cidlnitho pracovnika je rozkli¢ovat klientiv systém orientace v zivoté, tedy to, co klient pouziva,
aby zivotu rozumél a orientoval se v ném. Kazdy druh spirituality a religiozity predstavuje takovy
orientacni systém.” V situacich stresu a tézkych Zivotnich problému ziskava klientv orientacni
systém na vyznamu.” Spiritualita (je-li zdrava) se tedy mize stat dtlezitou soucasti zdroja, o kte-
ré se klient m@ize, ba musi (ve smyslu subsidiarity) opiit. Casto viak dochdzi k tomu, Ze klienta
jeho problémy zavali natolik, Ze své zdroje prehlizi a nedocenuje.”” Pro socidlniho pracovnika
je proto dilezité, aby k orienta¢nimu systému klienta ziskal pfistup a pomohl klientovi se o néj
znovu oprit. Aby toho dosahl, musi socidlni pracovnik s klientem provést spiritualni posouzeni.
Autofi rozliSuji nékolik typii spiritudlniho posouzent, avsak nejsou zajedno v jejich pojmenovani.
Bézné se uvadéji dvé dvojice: ivodni (kratké) — podrobné a implicitni—explicitni. U¢elem tvodniho
posouzeni je zjistit, do jaké miry je spiritudlni systém pro klienta nosny. Na zakladé informaci
ziskanych z tohoto posouzeni se ukaze, jaky efekt by klientova spiritualita mohla mit na poskytovani
sluzby, tedy zda jeho zastavana spiritualni presvédceni mohou zafungovat jako bariéra ¢i jako
vyhoda,” a zda bude vhodné navazat podrobnéjsim rozhovorem, protoze klient signalizuje, ze
spiritualita pro néj hraje dilezitou roli, nebo naopak bude lepsi klienta dale nezatézovat, protoze
pro néj nema velkou relevanci.”
Za urcity predstupen posouzeni lze povazovat situaci prvniho kontaktu s klientem, kdy se jeho
spiritualni zajmy projevuji at verbalné ¢i neverbalné a jiz zde je vhodné primérené reagovat. Dud-
ley pro ilustraci uvadi dva scénare. V prvnim vyzyva ¢tenare k zamysleni:®

Klientka: ,,Bez modlitby bych ty dny, jak jdou, nezvlddla. Je to pro mé strasné diilezité.

Madte dovoleno se se mnou pomodlit béhem nasi schiizky?“

Otdzka: Jak byste se pti takové otdzce citili? Co byste tekli, abyste klientku

povzbudili, aby vam sdélila, v cem je pro ni jeji modlitba vyznamnd a diilezita?

Ve druhé ilustraci uvadi i moznou vhodnou reakci pracovnika:*
Bezdomovec, muz, nese viditelné svou Bibli na prvni setkdni s pfijimajicim pracovnikem.
Pracovnik: ,Vidim, Ze Bible je pro vds asi hodné duleZitd, ze?“
Klient: ,Jasné, mdm ji potdd u sebe.”
Pracovnik: , A teknete mi, jak vam to pomahd? Opravdu by mé to zajimalo.”
Klient: ,,Kdyz mam problémy, tak si v ni ¢tu urcité verse.“
Pracovnik: ,Nevdhejte mi fict o téchto biblickych versich, kdykoliv budete mit dojem, Ze by
nam to mohlo pomoci najit vam bydleni.”

Pro ucely kratkého/tvodniho posouzeni Ize uvést jako vhodny priklad schéma ctyf otazek vytvo-
fenych na zdkladé striktniho pozadavku JCAHO,* nejvétsi a nejvlivnéjsi akreditacni agentury

75 Srov. David R. HODGE, Spiritual Life Maps: A Client-Centered Pictorial Instrument for Spiritual Assessment, Planning, and
Intervention, Social Work 1/2005, s. 77-87.

76  Srov. Kenneth I. PARGAMENT, The Psychology of Religion and Coping, NY: Guilford Press, 1997.

77  Srov. Denis SALEEBEY, The Strengths Perspective in Social Work Practice, 6. vyd., Boston: Pearson, 2012.

78 Klienti s uréitym spiritudlnim presvéd¢enim mohou naptiklad citit zdbrany k icasti na nékterych typech skupinové terapie, muslimové
mohou odmitat vy$etfeni lékafem opa¢ného pohlavi, a naopak klientim se schizofrenii muze usnadnit cestu Gizdravy aktivni icast na
zivoté cirkevni komunity, srov. David R. HODGE, A Template for Spiritual Assessment: A Review of the JCAHO Requirements and
Guidelines for Implementation, Social Work 4/2006, s. 319-320.

79  Srov. Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 263; David R. HODGE, A Template, s. 319.

80 James R. DUDLEY, Spirituality Matters, s. 155.

81 Tamtéz,s. 157.

82 Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organizations.
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zdravotnickych zatizeni v USA, ktera roku 2001 stanovila jako podminku akreditace zafizeni
(nemocnice) provedeni spiritualnitho posouzeni pacientt:*

1. Je pro vds spiritualita ¢i naboZenstvi néjak diilezité?

2. Povazujete urcité duchovni ndzory a praktiky za obzvldsté uzitecné pro zvladani problémii?

3. Chodite do néjakého kostela nebo do jiného duchovniho spolecenstvi?

4. Citite néjaké duchovni potreby, se kterymi bych Vam mohl pomoci?

K typu kratkého, avsak explicitniho posouzeni je fazena sada otazek, kterou jeji autofi nazyvaji
MIMBRA * Stejné jako u predchoziho modelu je jeho vyhodou, Ze nevytvari tlak, je uréen pro
situace omezeného Casu prace s klientem, kdy je potieba rychle zjistit, zda je spiritualita dtlezita
a relevantni pro jeho situaci, a poté se rozhodnout, zda se bude pracovnik s klientem timto zdro-
jem zabyvat pfimo, nebo jej preda jinému pracovnikovi:*

Zajimalo by mé, co povaZujete ve svém Zivoté za nejvyznamnéjsi a nejdulezZitéjsi, protoze by

to mohlo byt relevantni pro nasi spolecnou prdci. Rozhodnéte se svobodné, zda na ndsledujici

otdzky odpovite, ¢i nikoliv, a pokud odpovite, odpovidejte tak, aby vdam to ddvalo smysl.

1. Co vam pomdhad, abyste hloubéji vnimal ve svém Zivoté smysl, moralitu, nadéji, propojent,
radost ¢i pokoj?

2. Jsou pro vds spiritualita, ndbozenstvi a vira dileZité? Vysvétlete mi prosim jak, prip. proc ne.

3. Patrite do néjaké skupiny, spolecenstvi nebo komunity, v niz mdte pocit, Ze tam ndleZite a Ze
vam pomdhd nalézat v Zivoté smysl a oporu? Prosim vysvétlete.

4. Popiste mi prosim jakdkoliv dilleZitda presvédcent, zvyky a praktiky (modlitba, meditace, ri-
tudly nebo holistické terapie) nebo hodnoty, které vam pomdhaji rozumét vasi momentdlni
situaci.

5. Co z toho, o cem jste mluvil, je relevantni pro vasi momentalni situaci a vase cile nasi spo-
lecné prace?

6. Je v tom, o cem jste hovoril, néco, na cem bychom méli spolecné pracovat? Napt. je néco, co
vam drive pomdhalo a my bychom to mohli pouZit, nebo je néco neptijemného, cemu by-
chom se méli vyhnout? Mdte néjaké ptdatele, pribuzné, rdadce, duchovni nebo jiné duchovni
autority, o kterych bych mél védét nebo je kontaktovat? Prosim vysvétlete. Diky.

Pokud reakce klienta na tyto otazky indikuji pfitomnost spiritualni perspektivy jeho situace, mutize
pracovnik postoupit k podrobnému posouzeni. To mtize uzivat bud spiritualné implicitni, nebo
explicitni jazyk. Zejména v silné sekularizovaném prostredi mtze byt vhodné pouzit implicitni
spiritualni posouzeni, které je nejméné invazivni a pouziva oteviené otazky s duchovni témati-
kou s pouzitim vsedniho nendbozenského jazyka. Otazky lze libovolné prizptisobovat slovniku
klienta a jejich pocet a poradi neni smérodatné. Canda a Furman zformulovali jako inspiraci pro
socialni pracovniky dvaadvacet takovych otazek, napriklad:®

o Co ddvd momentalné vasemu Zivotu smysl?

« Co vam pomaha sousttedit se a citit se bdély?

o Kam chodite nacerpat vnitini inspiraci a klid?

o Vjakych chvilich citite vnitini pokoj a Zivotni spokojenost?

o Z Ceho cerpdte, abyste prekonal obtiZe a krize?

83 David R. HODGE, A Template, s. 319.

84 Podle: Meaning, Importance, Membership, Beliefs, Relevance, Action.
85 Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 267.
86 Tamtéz, s. 266.
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Prosim popiste mi, kdy jste naposled zazil néjaky dulezity vhled, néjaky diilezity ,,aha“ okamZik.
U koho hleddte radu a proc?

Za co jste nejvice vdécny?

Cim je pro vds diileZité byt na svété (v této situaci)?

Co jsou vase nejcennéjsi idedly?

Co pokladate za nejdulezitéjsi v Zivoté?

D. Hodge zorganizoval otazky k implicitnimu posouzeni podle ¢asové linie klienta: spiritualita
minula, pfitomna a budouci. Z celkové sady cCtyticeti otdzek vybiram s ohledem na omezeny pro-
stor v tomto ¢lanku jen priklady:*

Spiritudlni minulost

Kdyz se divite nazpét, odkud jste bral/a pocit smyslu (nebo nadéje pro budoucnost)?
Kdy jste byl nejvice stastny?
Jak jste v minulosti zvlddal obtizné situace?

Soucasna spiritualita

Kdy nejvic citite, Ze Zijete?

Co vam piisobi nejveétsi beznadéj/utrpeni?

Co v Zivoté ve vds vyvold nejvice vdsnivosti?

Do koho nebo ceho vklddate svou nadéji?

Za co jste nejvice vdécny/a?

Ceho nejvice litujete?

Kde nachdzite pramen vnitiniho klidu (inspirace)?

Odkud cerpdte, abyste se pohnul z mista, kdyz je to v Zivoté tézkeé?
Cemu nebo komu jste nevice oddany?

Kdo viam rozumi nejvic?

Budouci spiritualita

O co v Zivoté usilujete?
Proc je pro vds diilezité byt na tomto svété?
Jak byste chtél, aby na vds lidé vzpominali, az odejdete?

Pro tcely detailniho a explicitniho posouzeni nabizeji autofi pestrou paletu nastroji, které po-
mahaji strukturovat rozhovor,* nebo vyuzivaji prvky vizualizace. Hodge vyvinul a publikoval
celkem pét takovych nastroja:*

87
88
89

duchovni historie - slovni popis klientova duchovniho pribéhu;

duchovni mapa Zivota — zahrnuje totéz, ale pouziva obrazovy format a je tudiz vhodna spise
pro umélecky zru¢né a malomluvné klienty;

duchovni genogram — mapuje vyvoj spirituality minimalné napfic tfemi generacemi a je vhod-
ny tam, kde v klientové situaci hraje dtilezitou roli $irsi rodina;

duchovni ekomapa - znazornuje klientovu pritomnost, existencialni vazby klienta na klicové
duchovni proménné v jeho prostredi a je tudiz vhodnéjsi pro klienty, pro néz neni ohlizeni do

David R. HODGE, Implicit Spiritual Assessment: An Alternative Approach for Assessing Client Spirituality, Social Work 3/2013, s. 227

Srov. Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 379-383.

Srov. David R. HODGE, Spiritual Life Maps:, s. 77-87. David R. HODGE, Spiritual Ecograms: A New Assessment Instrument for
Identifying Clients’ Spiritual Strengths in Space and Across Time, Families in Society 2/2005, s. 287-296; David R. HODGE, Spiritual
Assessment in Marital and Family Therapy: A Methodological Framework for Selecting from among Six Qualitative Assessment Tools,
Journal of Marital and Family Therapy 4/2005, s. 341-356; David R. HODGE, Developing a Spiritual Assessment Toolbox: A Discussion
of the Strengths and Limitations of Five Different Assessment Methods, Health & Social Work 4/2005, s. 314-323.
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minulosti zajimavé;
o duchovni ekogram - slu¢uje vyhody tradi¢niho genogramu a ekomapy a umoznuje socialnimu
pracovnikovi prozkoumat vztahy mezi pfitomnymi a minulymi vlivy.

Pravidla a predpoklady pro spiritualni posouzeni

Autofi formuluji celou fadu podminek a doporuceni, které je nutné zajistit pro detekci spiritu-
alnich potreb a realizaci spiritualniho posouzeni.”® Vzhledem k formatu tohoto prispévku se
omezim na velmi stru¢nou informaci.

o Je nutné dbat na autonomii klienta. V profesionalnim mandatu neni mozné ani v prosttedi cha-
ritnich sluzeb klientovi vnucovat spiritudlni predstavy nékoho jiného. Soucasti mandatu vsak
muze byt nabidka reflektovat s klientem rizika jeho spiritudlniho systému.

« Je nutné zistavat v mezich viastni kompetence. Cilem duchovniho posouzenti je identifikovat
potreby ¢i zdroje, které klientovi potencialné mohou prekazet ¢i pomahat ve zvladani vlastni
zivotni situace. Cilem neni poskytovat klientovi duchovni vedeni, které je doménou duchov-
nich a pastora¢nich pracovniki.

« Duchovni potfeby jsou naplnovany vzdy v kontextu vztahu. Vychodiskem a predpokladem je
tedy navazani pomdhajictho vztahu s jeho klasickymi parametry (tzv. common factors), jako je
empatie, opravdovost, bezpodminecné prijeti, vielost atd.”® Pomdhajici vztah s témito para-
metry je uz implicitné spiritualni.*>

Osvojeni spektra moznych intervenci

Zahrani¢ni literatura socialni prace dnes poskytuje bohaty zdroj informaci o tom, jaké postupy
a intervence socidlni pracovnici pfi praci pouzivaji, jak na urovni pfimé prace s klientem (mik-
ro) nebo na urovni prace s organizacemi a s komunitami (makro).” Diky pozorné analyze Jana
Kanaka je nékolik desitek z nich dostupnych také ceskému ctenafi a charitnim pracovnikim.”
V tomto prispévku je tedy nebudu vice rozvijet. Sezndmeni s moznostmi ma za cil oslabit eventu-
alni predsudky o neslucitelnosti spiritudlné zalozenych (spiritually based) ¢i spiritualné oriento-
vanych (spiritually oriented) postupti s vlastnim profesionalnim mandatem a dale podnitit krea-
tivitu a reflexi, jaké z postupt by pripadaly v Gvahu v individualni situaci mandatu pracovnika
a zivotni situace klienta.

90 Srov. Vincent STARNINO - Sachiko GOMI - Edward CANDA, Spiritual Strengths Assessment in Mental Health Practice, British
Journal of Social Work 4/2012, s. 858-861; David R. HODGE, A Template, s. 320-323; David R. HODGE - Robin P. BONIFACE - Rita
Jing-Ann CHOU, Spirituality and Older Adults, s. 3-10; Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 213-222.

91 Uznavany vyzkumnik v této oblasti John C. Norcross uvadi ndsledujici soubor parametrt terapeutického vztahu: empatie, aliance/
koheze, shoda v cilech spoluprace, pozitivni zdjem (bezpodmine¢né prijeti), kongruence, zpétnd vazba, néprava poruch aliance,
sebeodhaleni terapeuta, management protipfenosu a kvalita vztahovych interpretaci, srov. John NORCROSS, Therapeutic relationship,
in: Barry L. DUNCAN et al. (eds.), The Heart and Soul of Change: Delivering What Works in Therapy, 2. vyd., Washington DC: APA,
2010, s. 113-141.

92 Je tieba pfipomenout, Ze podle vyzkumi je u¢innost psychoterapie ze 7-30 % zdvisla na kvalité pomdhajiciho vztahu, srov. Edward R.
CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 214.

93 Edward R. CANDA - Leola Dyrud FURMAN, Spiritual Diversity, s. 314-361; James R. DUDLEY, Spirituality Matters, s. 205-268; David
R. HODGE, Spiritual Life Maps, s. 77-87; Michael . SHERIDAN, Predicting the Use of Spiritually-Derived Interventions in Social Work
Practice: A Survey of Practitioners, Journal of Religion & Spirituality in Social Work 4/2004, s. 5-25; Connie KVARFORDT - Michael
SHERIDAN, Predicting the Use of Spiritually-Based Interventions with Children and Adolescents: Implication for Social Work Practice,
Currents: New Scholarship in Human Services 1/2010, s. 13-17; David R. HODGE - Robin P. BONIFAS, Using Spiritually Modified
Cognitive Behavioral Therapy to Help Clients Wrestling with Depression: A Promising Intervention for Some Older Adults, Journal of
Religion & Spirituality in Social Work: Social Thought 3/2010, s. 185-206; David R. HODGE, Spirituality and People With Mental Illness,
s. 41-42.

94 Jan KANAK, Nedefinovand profesionalita, s. 81-85.



CoriTos , 7
elveritas 5017 48

Pro zdravotnicky zakotvené charitni pracovniky bude bezpochyby uzitecnéjsi poukazat na moz-

nosti postupti, které odpovidaji jejich kompetencim. V tomto ohledu nelze opomenout studii,

kterou uskutecnili Roberta Cavendish s kolegynémi.”” Z celkovych 404 zdravotnich sester refe-

rovalo 18 % (97) o pouzivani 34 typl ,aktivit duchovni péce“ o pacienty a o sebe. Vyzkumnice

nasledné priradily referované aktivity ke kategoriim (labels) a aktivitim popsanym v , Klasifikaci

oSetrovatelskych intervenci“ (Nursing Interventions Classification - NIC*). Z celkem deseti de-

tekovanych kategorii®” uvedu pro ilustraci jen aktivity prvnich dvou:*®

Facilitace duchovniho riistu

o podnéty ke konverzaci pomdhajici pacientovi uttidit si duchovni zdleZitosti,

o nabizet individudlni a skupinovou podporu v modlitbé, je-li to vhodné;

o podnéty k ticasti na liturgickych akcich, modlitbdch nebo studijnich programech;

o podpora vztahii se souvérci,

o podnéty k ticasti na duchovnim slaveni a ritudlech;

« vytvofeni prosttedi podporujiciho meditativni sebereflexi;

o zprostredkovani kontaktu na podpiirnou skupinu, svépomocnou skupinu nebo duchovné zaloZe-
ny program;,

o zprostredkovdni kontaktu na pastoracni péci.

Duchovni opora

o podnéty k ndvstévé nemocnicni kaple;

o podnéty k vyuzivani duchovnich zdroji;

o poskytnuti vyzadanych duchovnich clankii;

o facilitace pacientova zptisobu meditace, modlitby a jinych ndaboZenskych tradic;

o peclivé naslouchdni pacientové komunikaci a vytvoreni vnimavosti vii¢i nacasovdni modliteb
a duchovnich ritudli;

o ujisténi pacienta, Ze sestra bude dosaZitelnd v dobé bolesti;

o byt otevien pacientovym pocitiim ohledné nemoci a smrti.

Zaveér

Pohled do diskurzt socidlni prace a zdravotnictvi, tedy dvou referen¢nich obort, o néz se dne$ni
praxe sluzeb charity opira, ukazal masivni zdjem o zkoumani a integraci konceptu duchovnich
potreb a souvisejicich konceptt, jako duchovni stradani, duchovni zdroje, duchovni (sebe)posou-
zeni atd. Ve smyslu teologické premisy ,,gratia supponit naturam® se zdrava charitni praxe o tyto
poznatky a kompetence muze, ba musi v néjaké mife a podobé opfit, pouzivat je, zacit je kritic-
ky reflektovat a vysledky zkuSenosti dale publikovat. Jen tak mtize o charitnich sluzbach platit,
analogicky k lékafstvi, Ze jsou poskytovany ,lege artis®. S ohledem na duchovni potieby a zdroje
pfijemct neni v charitach legitimni volit strategii tabuizace ¢i alibistické a undhlené delegace na
duchovni, kaplany, pastora¢ni pracovniky a jiné subjekty exkluzivnich kompetenci. Prakticka teo-
logie doposud ziistavala pracovnikiim v charitach dluzna, co se ty¢e podnéta pro realizaci sluzeb
v takové kvalité, ktera integruje i spiritualni dimenzi Zivotni situace jejich adresatt. Predlozeny

95 Roberta CAVENDISH et al., Spiritual Care Activities of Nurses Using Nursing Interventions Classification (NIC) Labels, International
Journal of Nursing Terminologies and Classifications 4/2003, s. 113-124.

96 Srov. nejnovéjsi edici Gloria M. BULECHEK et al. (eds.), Nursing Interventions Classification (NIC), 6. vyd., St. Louis: Elsevier-Mosby,
2013.

97  Facilitace duchovniho rtstu, duchovni opora, pfitomnost, aktivni naslouchdni, humor, dotek, terapeuticky dotek, zvy$eni sebevnimavosti,
predani, muzikoterapie.

98 Roberta CAVENDISH et al., Spiritual Care Activities, s. 119-120.
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model na sebe navazujicich krokd pripravy a praxe charitniho personalu chce tento dluh ¢aste¢né
splatit. Mnohé aspekty standardné spojované s prvky predlozeného modelu nebyly pojednany
vibec ¢i jen okrajové (eticka pravidla posouzeni a intervenci, evaluace intervenci atd.) a vyzaduji
dalsi reflexi, stejné jako hledisko organiza¢niho zazemi, které muize aplikaci spiritualné citlivé
charitni praxe u¢inné brzdit, ¢i naopak usnadnit.

Spiritualni citlivost charitnich sluzeb: Proc a jak pracovat se
spiritualni dimenzi zivotni situace klientt

Abstrakt

V prostiedi spole¢nosti, kde tradi¢ni cirkve ztratily svij monopol na definovani podminek
spiritualniho Zivota ¢lovéka, se mohou pracovnici zafizeni cirkevnich charit, ale i dalSich po-
mahajicich organizaci, citit bezradni, jakym zplsobem maji naplfovat postulat celostniho
pfistupu k Zivotni situaci svych klientl a pacient(, nezaménovat koncepty spirituality a na-
bozZenstvi a vyuzit ramec svych profesnich kompetenci i s ohledem na spiritudlni dimenzi
Zivota pfijemcl svych sluzeb. Clanek k tomu nabizi praktické podnéty. Nejprve legitimizuje
usili charitnich pracovnik( inkorporovat praci se spiritudini dimenzi svych klient za pomoci
odkazu na diskurzy vedené v praktické teologii, zdravotnictvi a v socidlni praci. Poté predstavi
procesualni model pfipravy a praxe charitnich pracovnikd, zahrnujici pét fazi: (1.) osvojeni
konceptl spirituality a nabozenstvi, (2.) osvojeni konceptu spiritudlnich potreb, (3.) rozpo-
znani a pfijeti vlastniho spiritualniho opérného systému, (4.) osvojeni konceptu spiritualniho
posouzeni a (5.) osvojeni spektra moznych spiritudlné senzitivnich intervenci. Jednotlivé faze
modelu jsou interpretovany a ilustrovany s pomoci odkazt do oblasti zdravotnictvi a socialni
prace.

Klicova slova: spiritualita, charita, socidlni prace, duchovni potfeby, spiritudlni posouzeni,
prakticka teologie
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