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Cilem ¢lanku je priblizit pojem spiritudlni péce, odlisit jeji uzsi a Sirsi pojeti, objasnit vztah mezi spiritualni péci a psychoterapii, popsat
soucasny stav zavadéni spiritualni péée do zdravotnictvi v Ceské republice. Jeho druha ¢ast je pak vénovana priklad(im konkrétni podo-
by spiritualni péce. Upozornuje na mozné patologické formy spirituality. Pfiblizuje zplsoby jejiho poskytovani u nékterych vybranych

psychiatrickych diagnoéz.
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Spiritual care and psychotherapy

The aim of this survey article is to present the concept of the spiritual care and to differentiate its narrower and broader conception,
to clarify the relationship between the spiritual care and psychotherapy and to describe the actual situation in the introduction of the
spiritual care into the system of health care in the Czech Republic. The second part introduces examples of concrete forms of the spiritual
care, warns of pathological forms of spirituality and presents the ways how to offer the spiritual care to patients with some selected

psychiatric diagnoses.
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Uzsi a SirSi pojeti spiritualni péce

SpiritudIni péci v uzsim slova vyznamu se ro-
zumi péce, kterou tradi¢ni cirkve a ndabozenské
spole¢nosti poskytuji veficim prostfednictvim
svych duchovnich. Napfiklad katolicky knéz,
ktery je privoldn k pacientovi, aby mu poskyt!
svatost smifeni. Spiritudini péce v sirsim slova
vyznamu je vsak poskytovana napfi¢ spektrem
veficich, a dokonce i tém, kteff se sami neiden-
tifikuji s néjakou konkrétni cirkvi nebo ndbozen-
stvim. Hranice mezi témito dvéma podobami
poskytovani spiritudIni péce neni ostrd a v praxi
se Casto prolind. SpiritudIni péce v sirsim slova
vyznamu vychazi z modelu ¢lovéka, ktery tvorf
vedle somatické, psychické a socidlni dimenze
také dimenze spiritudIni. Psychosomaticky pfi-
stup jiz prokazal, jak Uzce souvisf télesny stav
s dusevnim stavem clovéka. Proto se stava béz-
nym jevem, Ze ¢leny zdravotnickych tymu jsou
také klini¢tl psychologové a psychoterapeuti,
ktefl pomahaji nejen diagnostikovat dusevni
poruchy u hospitalizovanych pacientd, ale také
napomahaji k odstrafiovani psychickych blokg,
které brani, anebo alespor brzdi ozdravné pro-
cesy v somatické oblasti. Stejné Uspésné se pro-
sazuje i kladeni dlirazu na saturovani socialnich
potfeb pacienta pfi jeho 1é¢bé. S vyfesenim
socialnich problémU existen¢niho charakteru
(finan¢ni otdzky nebo otdzky bydleni, zejmé-
na pokud onemocnéni, Uraz ¢i vék nedovolujf
ndvrat do stavu pred hospitalizaci) poméahajf
socialni pracovnice, které jsou podobné jako
psychologové jiz béZnou soucasti zdravotnic-
kého personalu.

Stycné plochy mezi spiritualni péci
a psychoterapii

Setkavani psychoterapie se spiritudini péci
se pak déje u témat, kterd se dotykaji duchov-
ni dimenze ¢loveka. Napfiklad hledanf smyslu
Zivota, vyrovnani se s beznadéji, pocitem viny.
Nejednd se pochopitelné o otdzky vylu¢né
spiritudini, nybrz obecné existencidlni, a proto
prave existencidlné orientovana psychoterapie
a dalsi humanistické psychoterapeutické smé-
ry mohou byt rovnéz cennymi pomocniky pfi
hledani odpovédi na né. Zejména v pfipadech
pacientd, kteff nejsou praktikujici vérici a ne-
znajif institucionalizovanou podobu odpustén{
ve formé ritudlu.

Zavadéni spiritualni péce
do zdravotnictvi v Ceské republice
Jaké jsou v praxi vyhody a prekdzky,
oSetfuje-li spiritudIni potfeby psycholog, nebo
teolog? Oba v Ceském prostredi jesté nardzejf
na predsudky. Pacienti ¢asto odmitajf vysetfent
nebo pomoc psychologa ¢i psychoterapeuta
se slovy, ze nejsou bldzni. Svou roli v tom sehra-
V4, 7e bézna populace nadéle Spatné rozlisuje
mezi rolf psychologa a psychiatra. O nic Iépe
vsak ¢asto nepochodi ani duchovni. Pacienti
jej odmitaji s oddvodnénim, Zze nejsou vérici
a nechtéji zddného ,fardre”. Je zélezitost dlou-
hodobé osvéty odborné i laické verejnosti do-
statecné objasnit, Zze poskytovatelé spiritudlini
péce ve zdravotnictvi majf v etickém kodexu
pfimo zapovézeno plsobeni ve smyslu ziska-
vani véficich pro néjaké cirkve ¢i ndbozenské
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spolec¢nosti. Prekvapivé ovsem je, Ze ¢asto jsou
to i praktikujfci vérici, kteff odmitaji navstévu
duchovniho. V pozadf je v tomto pfipadé jiny
predsudek, totiz Ze navstéva duchovniho je
spojend se smrti. Zejména v katolické tradici
doslo k posunu, Ze svatost nemocnych (mazani
oleji), kterd ma posilovat v nemoci, byla zamé-
novana za svatost umirajicich, a dokonce byla
lidové oznacovana jako posledni pomazani.
Toto je natolik rozsitené, ze navstévu knéze
na nemocni¢nim oddeéleni, tfeba i za Ucelem
poskytnuti jiné sluzby (napf. podéani eucharistie
¢i vykonani zpovédi), vnimaji také nevérici ¢asto
negativné, ze je jim takto pfipominana smrt.
Tabuizovani smrti je v nasem zdravotnickém
prostfed( pres veskeré deklarovani o pravdivém
a otevieném informovani pacienta o jeho sku-
te¢ném stavu natolik silné, ze je nelibé vniméno
uzijen obleceni, které prozrazuje, ze se jedna
o duchovniho (kolarek, cerny oblek, apod.). Do
toho v posledni dobé vstupuje i médni trend
nadbozenské korektnosti, ktery pomalu zapo-
vida jakékoliv deklarovani religiozity ve vefej-
ném prostoru, at uz jde o ndbozenské symboly
(napf. kfizek) nebo o hlasitou modlitbu ¢i cetbu
duchovnich textl. Poskytovatelé spiritualnf
péce v SirSim slova vyznamu se proto snazf
podobnym nedorozuménim predchazet. P¥i
svém pusobenf se obvykle pohybuiji v civilnim
obleceni, pokud hygienické dGvody nenafizuji
néco jiného. Snaha o naprosté vyprazdnéni
spiritudini péce od jakychkoliv religioznich atri-
butl viak vede k matenf pfijemcl této péce
a celého okolf.
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Odlisnosti mezi spiritualni péci
a psychoterapii

Psychoterapeut obvykle zlstava pro kli-
enta neutrdlni, a proto nedeklaruje, jestli je
veérici, a pokud ano, jakého vyznani ¢i smé-
ru. Duchovnf vstupuje do vztahu s klientem
s pfedznamenanim, Ze véfici je, a Casto je
vefejné manifestovano i jakého vyznani. Tato
jeho vlastni zakotvenost v urcité duchovni tra-
dici mu sice vytvarii zézemi, ze kterého cerpa
zdroje pro poskytovani spiritualni péce, ale
zaroven dovoluje respektovat postoje a ndzory
pacienta. Ateisticky postoj totiZ neni postoj
duchovné neutrdini. Pro dokreslenf situace
v psychoterapeutické obci pfiddvam nasle-
dujici zkusenost. Zhruba pred deseti lety jsme
se pokusiliz podnétu Psychoterapeutické sekce
Ceskeé kfestanské akademie vytvofit seznam
kfestansky orientovanych psychoterapeutd.
Upozoriuji, Ze se mélo jednat jen o kfestansky
orientované, ¢i-li ur¢itym hodnotdm otevre-
nych psychoterapeutt a nikoliv nutné véricich
terapeutd. Vysledek byl hubeny, a pokud je
mi znamo, dodnes takovy seznam v nasem
prostfedi nevznikl. DOvodd tohoto nelspéchu
bylo nékolik. Ukdzalo se, Ze kfestansky oriento-
vanych psychoterapeutt neni mnoho. Aniz by-
chom méli statistickd ¢isla, vzéjemnd zkusenost
ukazuje, ze psychologové ani psychiatfi nepatff
v populaci zrovna k nejreligioznéjsim skupinam.
Pokud jsou spiritudlné orientovani, pak cerpajf
asto inspiraci z vychodnich smér( (buddhis-
mus, zen, joga), nebo jsou vylozené eklekticky
zameéfeni (new age, alternativni smeéry). Skupina
krestansky orientovanych psychoterapeutt
se pak branila zaclenéni do takového seznamu
zhruba ze tff dGvodd. Jednak se obdvali, Ze by
jim takové pfedznamenani mohlo komplikovat
psychoterapeuticky vztah s klientem, ktery by
ocekaval urcita predpojeti v koliznich tématech
(interrupce, antikoncepce, rozvody, aj.). Dalsi
vyjadfovali obavu, Ze by pfiviastek kfestansky
orientovany psychoterapeut odrazoval velkou
skupinu klient(, kteff kfestanské hodnoty nesdi-
i, a strachovali by se z indoktrinace. A kone¢né
byli taci, ktefi se domnivali, ze podobny seznam
by mohl byt zna¢né nevyvazeny co do odbor-
nosti toho, co by se vydavalo za kfestansky
orientovanou psychoterapii.

Dynamika spiritualniho Zivota
Zakézka na véficiho terapeuta” obvykle
vychazi od véficich, kteff majf, v nékterych pfi-
padech nikoliv bezdGvodnou obavu, ze bude
jejich vira zesmésnovana ¢i patologizovana.
Nebo, a to uz obvykle z mylné obavy, Ze vstup

do psychoterapie je o viru pfipravi. Moudry
a zkuseny psychoterapeut nebagatelizuje spiri-
tudini zkusenosti klienta, ackoliv sdm kraci jinou
cestou. Ndmitka druhd, totiz obava, kterd vyply-
va ze zkusenosti, ze nékdo véfici opustil svou vi-
ru poté, co podstoupil psychoterapii, plyne z jis-
tého nedorozumeéni. Nejedna se nutné o ztratu
viry, ale spise o posun na stupnici viry. Vefici
jsou casto rigidnf ve svém pojimanf spirituality
a svou v détstvi nabytou podobu viry povazuji
za jedinou spravnou. Unikad jim, ze podobné
jako ve vSech ostatnich oblastech, ve kterych
prochazejf vyvojem, tak i jejich duchovni Zi-
vot, ma-li byt zdravy, musf prochéazet urcitym
procesem. V literatufe se mizeme setkat s vice
teoriemi spiritudiniho rdstu (1, 2, 3). Bez ohledu
na to, kolik vyvojovych stadii jednotlivi autofi
uvadeéji, shoduji se v tom, Ze spiritudlnf Zivot je
dynamicky. Obvykle zacinajf né&jakym nultym
obdobim nereflektované viry, ve kterém nem-
Zeme setrvat celozivotné. Spolu s nasi celkovou
socializaci nasleduje stupen, v némz ma vira
podobu poslusnosti vici autorité ¢i pravidltm.
V této rigidni formé spirituality uz Ize ustrnout
na cely Zivot. Také se z ni Ize vydat do slepého
ramene spirituality, v némz opét néktefi setrva-
vaji po cely zbytek Zivota, a to je jeji odmitnuti.
Opakem tohoto vyvojové slepého ramene je
prechod do tretiho stadia, které se vyznacuje
smysluplnym aplikovénim zévaznych norem do
vlastni aktualnf situace. Ovéem teprve posledni,
nejvyssi stupen spiritudlniho Zivota, ktery ma-
Zeme oznacit napfi¢ vsemi duchovnimi sméry
a Skolami jako obdobi mystické, se vyznacuje
vie integrujici kvalitou. Opsat podobu takové-
ho mystického stadia je Ukol stejné nelehky
a ve vysledku nejednoznacny, jako se pokouset
definovat pojem samotné spirituality, proto
zde ocituji jen kritéria zdravé viry, jak je formu-
loval W. Rebell: Pfispivé k rozvoji osobnosti.
Podporuje harmonické vztahy s druhymi lidmi.
Vlyznacuje se otevienosti pro Zivotni skute¢nos-
ti. Nevzbuzuje strach. Uschopnuje k pluralitnf
toleranci. Udrzuje si postoj hledani. Ma indivi-
dudlné rozdilnou miru tvarei sily. Déva prostor
pro humor a pro slaveni (4).

Jsou to kritéria vyjadrend nendbozenskym
jazykem, a proto umoznuji provazet v rdmci spi-
ritudlni péce k jejich dosazeni kazdého, u koho
rozpozndme nenaplnéné spiritudini potteby.
V praxi mdze mit toto doprovazeni podobu du-
chovniho vedeni, jak jej popisuje J. Ruffing:

Odkryti nejhlubsitouhy, které se ¢loveék zpra-
vidla boji. Odhaleni odporu vi¢i Bohu (¢lovek
se Bohu ¢asto vyhyba, pfestoze tvrdi, Ze po ném
touzf). Popis, interpretace a teologické pochope-
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ni ndbozenského zazitku, pojmenovani a uve-
domeéni si jeho dUsledku pro Zivot. Pomoc pfi
rozlisovani ducht: pokoj — nepokoj (5).

Podoby spiritualni péce
Hagioterapie v sobé kloubi prvky existen-

cidlni psychoterapie s postupy spiritudini péce.

Systematicky se ji po léta venuje MUDr. Prokop

Remes a vice je mozné se o ni dozvédét na we-

bové adrese: www.hagioterapie.cz.

Spiritudlni péce v Sirsim slova vyznamu vsak

v sobé zahrnuje péci mnohem vrstevnatéjsf

a bohatsi, nez aby mohla byt zaménovana jen

za urcity druh psychoterapie.

B Pritomnost u ItZka=MI¢enfs micicim klientem,
kontakt na principu bazélni stimulace.

B Podané informace = Informovani o spiri-
tualni pédia jf blizkych tématech.

B Podplrny rozhovor = Emoc¢ni preladént
u agrese, deprese, Uzkosti, pléce — svého
druhu spiritudlnf  krizova intervence”.

B Poradensky rozhovor = Vztahové a ji podob-
nd problematika (partnerska, generacni,
vrstevnickd atd.) feSend casto prave
z pohledu duchovniho.

B Terapeuticky rozhovor = Obsahuje existen-
cidIni témata.

B Skupinova setkani = Inspirovéana duchovnimi
texty (bibliodrama, hagioterapie).

B Svatostnad sluzba = Modlitba, ¢etba duchovni
literatury, svatosti.

B Bohosluzba = Ve vyhrazeném prostoru nebo
pfimo na oddélent.

B Prednaska, seminadi = Odborna nebo os-
VEtova.

W Profesni kontakt = Konzultace s personalem
o klientovi nebo o spiritudlnich tématech.

B Supervize, porada = Poskytovand nebo
pfijimana.

B Jiné = sluzby (doprovod, vzkazy, apod.).

Uvedeny vycet toho, co se skryva pod po-
jmem spiritudini péce v Sirsim slova vyznamu,
jisté nenf konecny. PovSsimnéme si viak téch
bodd, které koreluji s psychoterapii, presnéji s jeji
emergentni a krdtkodobou formou.

Na prvnim misté je to podpUrny rozhovor,
ktery se soustiedi zejména na praci s emocemi
pacienta. Umoznuje jejich abreakci a zlegitimnu-
je jejich prlichod. Mapuje predchozi duchovni Zi-
vot pacienta. Nakolik jsou tyto zkusenosti nosné
v soucasnosti? Co z toho poméhalo v minulosti?
Co Ize znovu nastartovat a co nové objevit?

V poradenském rozhovoru se nejcasté-
ji soustfedime na funkénost vztahd. Nékteri

klienti Zijf z dvod( své viry ve vztazich, které



hranici az s patologii (domaci nasilf, nejrliznéjsi
druhy zavislosti, zavazna psychickd onemocné-
ni a dalsi faktory, které znemoznuji spole¢né
souziti) a netusi, ze existuji psychické priciny,
které existenci takovych manzelstvi z pohle-
du kanonického prava zneplatriujf (6). Casto
se ukazuje, Ze jejich manzelstvi uz ddvno ne-
pIni svou roli a je udrzovano ryze formalné. P¥i
prochdzenfi jednotlivych funkci rodiny (napf.
spole¢né hospodarenti, spole¢na vychova déti,
spole¢né traveni volného casu, spole¢ny in-
timnf Zivot) objevi, Ze rozvod v tomto pfipadé
pouze oficidlné konstatuje stav, ktery uz nastal
davno. Toto zjisténi jim pak napomUze realizo-
vat kroky k jeho uskute¢nénti, otevre je pro nové
vztahy a vede k psychickému uzdraven, které
az dosud bylo blokovéno prekazkamizdéanlivé
spiritualniho charakteru.

Terapeuticky rozhovor se vénuje spiritudinim
nebo existencidlnim tématlm v pravém slova
vyznamu. Vyuziva nékteré prvky logoterapie
V. E. Frankla (tfi kategorie hodnot - 7) a pfistupu
zaméreného na ¢loveka C. R. Rogerse (akceptace,
autenticita, empatie — 8). Zaméfuje se na hledani
opor v Zivoté a jejich posilovani. Vychézi se pfi-
tom zmodelu tff zakladnich opérnych bodU, kte-
ré doddvaji nasim Zivotlm stabilitu a pfedchazejf
tak padu do krize v okamziku ztréty nékterého
z nich. Jedné se o nase zazemi v rodiné, o nase
zameéstnani, zéliby a prétele. V Zivoté prlibézné
o nekterou z opor docasné pfichdzime anebo
je oslabena. Jsme ale schopni za pomoci dvou
zbylych opor ztratu kratkodobé vybalancovat.
Neobnovime-li v¢as ztracenou oporu, mize
se stat, ze pfijdeme o dalsi ze zbylych dvou,
a pak uz je skute¢né naro¢né uchovat si trvale
vnitini stabilitu. SpiritudIni péce k tomuto obec-
né prijimanému modelu nabizi oporu ¢tvrtou,
a tou je vira jako nositelka nadéje.

Patologické formy spirituality

Nabizi se otdzka, v cem mize spocivat spi-
ritudlni péce u ¢lovéka, ktery své spiritudlni po-
tfeby napliiuje. V pfipadé, Ze se jednd o zdravé
projevy religiozity, pak je spiritudlnf péce posiluje
a rozviji. Napomahaji k tomu nejraznéjsi ritudly,
duchovni texty a rozhovory. Nékdy se viak na-
misto ozdravného potencidlu viry setkdvame
pfi spiritudini péci s pfipady, kdy dosavadni du-
chovni praxe anebo zaclenéni do sekty pfispivaj
u klienta k psychopatologii. Casto stoji v pozadi
faleSné predstavy o Bohu a duchovnim zivoté
(9). V takovém pfipadé je mozné vyuzit technik
spolecnych s nékterymi psychoterapeutickymi
postupy. Napsani dopisu, ktery mlze byt nasled-
né obradné znicen, ¢i posazeni se proti prazdné

7idli a veden{ rozhovoru se suzujici pfedstavou
Boha (trestajiciho, prondsledujiciho, obviruji-
ciho) v bezpeéném prostoru spiritudlni péce,
i prosté zapaleni svicky. Mnoho uzite¢nych im-
pulzl pro spiritudlni péci v téchto pfipadech
nabizi teorie mentalni reprezentace Boha (10).

Spiritualni péce o pacienty
s psychickym onemocnénim

Aby prostor spiritudinf péce byl skute¢né
bezpecnym, klade to na jejiho poskytovatele
zvysené naroky ohledné odborné pfipravy
a praxe. Vedle vlastniho teologického a religio-
nistického vzdélani by mél nejen absolvovat
psychoterapeuticky vycvik a kurz v krizové in-
tervenci, ale osvojit si také urcitou teoretickou
a praktickou erudici v psychopatologii, vyvojové
psychologii a psychologii osobnosti. U schizofre-
nnich onemocnéni, kterd jsou ¢asto az nadmer-
né provazena bludnou produkci s duchovnimi
obsahy, se v rdmci spiritudIni péce snazime spise
o jejich tlumenfi nez rozvijeni. Podobny pfistup je
také u klient(, ktefi trpf afektivni poruchou v jejf
manické fazi. Naopak ve fazi deprese je prilezi-
tost dostat spiritudlni potieby do popfed, pro-
toze jejich nenaplhovani mize se vznikem aktu-
alnfho stavu pacienta souviset. Nevhodny by byl
pristup, ktery by klienta v této fazi onemocnéni
zabfemenoval pocity viny z nepInéni nékterych
zavazky, plynoucich ze spiritudlni zkusenosti, ale
je na misté opét rozvijet vyznamnou dimenzi
viry, kterou je nadéje. Specifickym pfistupem je
pak spiritudIni péce u klientl se sebevrazednymi
umysly. Také v tomto pfipadé je nevhodné mo-
ralizovani a jiné podoby mravniho zabfemeno-
vani, ale je na misté odvaha vstoupit do dialogu
na toto téma, které je pro klienta v danou chvili
zasadnia mnohymi ostatnimi v jeho okolf odmi-
tané. SpiritudIni péce vsak obsahuje v sobé i vna-
seni hodnot a kritérii spravného jednani, které
se mUze uplatnit u klientl se zavislostmi nebo
pfilécbé sexudlnich delikventd. Co do zpUsobu,
stejné jako v psychoterapii, pracuje spiritudinf
péce s klienty individudIné i skupinové. Dalsf
podobnost spocivd v tom, Ze také poskytovatel
spiritudIni péce by mél pracovat pod néjakou
formou supervize. Samoziejmostf je, ze by mél
pracovat tymove, a to je hlavniddvod snah, aby
se poskytovatelé spiritudni péce stali soucastf
zdravotnickych tym0. To by jim umoznilo kon-
zultovat problémy, které pfi poskytovani spiritu-
alni péce nastanou, a naopak ziskavat potiebné
informace o klientovi. Jejich ddlezitou devizou
pak mUzZe byt ¢as, ktery mohou klientovi nabid-
nout, protoZe nejsou svazovani osetfovatelskymi
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plany zdravotnich sester a bodovanymi vykony
lékatl a klinickych psychologd. Vysledkem je
prostor k ventilaci klienta, ktery zvlasté pokud
je hospitalizovan, prozivé stavy Uzkosti a smutku
nad ztratou svého prostredi, svych obvyklych
¢innosti a béznych kontaktl se svymi blizkymi.
Nejistota z budoucnosti a ¢as, ktery béZf poma-
leji nez doma, pfinaseji na mysl témata, kterd by
se za jinych okolnosti viibec nevyplavila anebo
by byla v zérodku zahnéna néjakou ¢inorodosti.
Proto castymi adepty pro spiritualni péci jsou
jedinci, kteff trpf vykyvy nélad (strachem, pesi-
mizmem), nejednoznacnymi efekty z ndvstévy
blizkych osob, ale také samotou anebo nega-
tivnim hodnocenim dosavadniho Zivota ¢i vy-
hledu do budoucnosti. Casto se takovi pacienti
projevujf apatif nebo agresi ¢i jinym zpdsobem
odmitani spoluprace se zdravotnickym persona-
lem. V dUsledku toho se spiritudlnf péce dotyka
také pfibuznych a personalu.

Zaveér

Spiritudlni péce je provézenina cesté k trans-
cendentnu a jako kazdy vystup i tento pfedpoklé-
da existenci vice cest. Nékteré jsou prudsi a jiné
pozvolné, nékteré jsou s pfijemnym vyhledem
do krajiny, jiné pro svou naro¢nost nedovolujt
soustredit se na nic jiného nez na samotny vy-
stup. Cestu si voli klient, poskytovatel spiritudlnf
péce dbg, aby byla zvolena trasa bezpecna.
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