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Abstrakt

Ageizmus definuje Svetovd zdravotnicka organizdcia ako ste-
reotypy, predsudky a diskrimindciu namierené voci inym
alebo voci sebe samému na zaklade veku.

Ageizmus teda zahinia to, ¢o si myslime (stereotypy), ako sa
citime (predsudky) a ako koname (diskriminacia) vo vztahu
k inym a k sebe na zaklade veku.

Jednou z beznych, ale madlo preskimanych foriem ageizmu je
rutinny, kazdodenny ageizmus (,everyday ageism”).
Kazdodenné formy ageizmu moézu fungovat ako zdroje chro-
nického stresu. Jazykovy ageizmus (elderspeak) sa prejavuje
spomalenim recoveho tempa, zddéraznenou intondciou, Cas-
tejSim opakovanim vyrazov, zriedkavejsim pouzivanim viacsla-
bicnych slov a jednoduchsim slovnikom i gramatikou.
Pozitivne vnimanie starnutia je spojené s lepsim pocitom zdra-
via, priaznivejsim hodnotenim svojho zdravia, mensim vysky-
tom obezity, CastejSou dlhovekostou, lepsimi vysledkami v
beznych dennych aktivitaich, mensim vyskytom depresie
a lepsimi kognitivnymi funkciami.

Ageizmus ma zavazny dopad na vsetky aspekty Zivota. Vplyva
na seniorov vo viacerych oblastiach po stranke zdravotnej
i ekonomickej. Ageizmus predstavuje dolezity a doteraz zane-
dbavany socidlny determinant zdravia (tab. 3, obr. 2, lit. 29).
Text v PDF www.lekarskyobzor.sk.

KLUCOVE SLOVA: ageizmus, seniori, kazdodenny ageizmus,
elderspeak, komunikacia so seniormi, vnimanie starnutia.
Lek Obz 2026, 75 (3): 92-99

Abstract

Ageism is defined by the World Health Organization as a set
of stereotypes, prejudices, and discriminatory behaviors direc-
ted against others or oneself on the basis of age.

Ageism includes what we think (stereotypes), how we feel
(prejudices) and how we act (discrimination) toward others
and ourselves on the basis of age.

One of the common but little-researched forms of ageism is
routine, everyday ageism. Everyday forms of ageism can
function as sources of chronic stress. Linguistic ageism (elder-
speak) is characterized by a slowed speech rate, exaggerated
intonation, more frequent repetition of expressions, less frequ-
ent use of multisyllabic words, and simplified vocabulary and
grammar.

Positive self-perceptions of aging are associated with better
health outcomes, more favorable evaluation of one’s health,
lower incidence of obesity, greater longevity, better perfor-
mances in activities of daily living, lower rates of depression,
and better cognitive functions.

Ageism has a serious impact on all aspects of life. It affects
seniors in several areas, both health-related and economic.
Ageism is an important yet still neglected social determinant
of health (Tab. 3, Fig. 2, Ref. 29). Text in PDF www.lekarskyob-
zor.sk.
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communication with seniors, self-perception of ageing.
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Uvod

Termin ageizmus (age - vek) prvykrat pouzil v roku
1969 americky gerontolég a psychiater Robert Neil
Butler (1927 - 2010), ktory ho definoval ako predsudok
jednej vekovej skupiny voci inym vekovym skupinam
(1). Bezprostrednym popudom k jeho praci boli protes-
ty obyvatelov Washingtonu proti postaveniu Statnych
bytov pre chudobnych seniorov (v¢itane Afroameri¢anov)
v ich okoli (2). Butler poukazoval na stereotypy (,pre
starych fudf je to moc luxusné, nie sd na to zvyknut”),
predsudky (,kto by chcel byvat vedla starych, postavte
to inde”) a dalsie faktory, ktoré vedd k odmietaniu sta-
roby (americkd orientdcia na uspech a silu, neochota
konfrontdcie vlastného starnutia a smrti) (1, 2).

Existuje viacero definicii ageizmu. Svetova zdra-
votnicka organizacia (WHO) definuje ageizmus

ako stereotypy, predsudky a diskriminaciu namierené
voci inym alebo voc¢i sebe samému na zaklade veku
(3.

Rozdelenie ageizmu
V rdmci ageizmu rozozndavame niekolko vzajomne
suvisiacich castt:

+  tri dimenzie - stereotypy (myslienky), predsudky (po-
city) a diskrimindcia (spravanie),

+ dva aspekty - pozitivny a negativny ageizmus,

+  tri drovne prejavu - instituciondlna, interpersonalna
a self-ageizmus (,sebavnimany” ageizmus, ,seba-age-
izmus*),

+ dve formy vyjadrenia - explicitné (vedomé) a impli-
citné (nevedomé) (3, 4).
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Dimenzie ageizmu sa vztahuji na odlisné psycho-
logické schopnosti - myslienky (stereotypy), pocity
(predsudky) a spravanie (diskrimindcia). Tieto dimenzie
mozu byt vnimané pozitivne alebo negativne. Stereotypy
st kognitivne Struktdry, ktoré uchovavaji nase presved-
Cenia a ocakdvania o charakteristikach ¢lenov socidl-
nych skupin; stereotypizacia je procesom aplikacie ste-
reotypnych informacii. Stereotypy riadia nase socidlne
spravanie a Casto urcujd, aké informdcie si hladdme a
pamatame. Pri ageizme moZu stereotypy o veku viest
k zaverom, ktoré si robime o inych [udoch (vratane ich
fyzickych a dusevnych schopnosti, socidlnych kompe-
tencii, politického a nabozenského presvedcenia) (3).
Tieto zavery mdzu viest k nadmernym zovseobecne-
niam, ktoré povazuji kazdého cloveka v danej vekovej
skupine za rovnakého (napriklad, Ze starsi [udia su kreh-
ki, neschopni a priatelski, mladsi ludia si materialisticki,
lenivi a netrpezlivi). Vekové stereotypy mozu byt pozi-
tivne i negativne. Zo stereotypov vychddzajd postoje,
ktoré zahinaji aj emocnid a hodnotiacu zlozku (2).
Predsudok je emociondlna reakcia alebo pocit (pozitiv-
ny alebo negativny), ktory je zamerany na osobu na
zaklade jej prislusnosti k urcitej skupine. Pri ageizme su
predsudky zamerané na jednotlivca alebo skupinu na
zaklade vnimania ich veku (3). Diskrimindcia pozostava
z Cinov, praktik alebo politik, ktoré sa uplatiujd na ludf
z ddvodu ich prislusnosti v urcitej socidlne vyznamne;j
skupine a ktoré im ukladajid urcitd formu znevyhodne-
nia (negativna diskrimindcia) alebo vyhody (pozitivna
diskrimindcia). Vo vztahu k ageizmu sa diskrimindcia
tyka spravania, ktoré je zamerané na ludi na zaklade ich
veku (2, 3).

Obrazok 1. Tri dimenzie ageizmu

Ageizmus teda zahrna to, o si myslime (stereo-
typy), ako sa citime (predsudky) a ako koname (dis-
kriminacia) vo vztahu k inym a k sebe na zaklade
veku (3, 4) (obr. 1).

Institucionalny ageizmus oznacuje zdakony, pra-
vidla, socialne normy, politiku a prax instittcii, ktoré ob-
medzuji prileZitosti a znevyhodnujd jednotlivcov na za-
klade ich veku. Interpersonalny ageizmus sa vztahuje
na ageizmus vyskytujici sa pocas interakcii medzi
dvoma alebo viacerymi jednotlivcami. Self-ageizmus
(,sebavnimany ageizmus”) sa vztahuje na ageizmus ob-
rateny proti sebe. Ludia si osvojuji a na sebe aplikujui
predsudky zaloZené na veku po tom, ¢o boli opakovane
vystaveni tymto predsudkom. Tri Grovne, na ktorych sa
ageizmus prejavuje, sa vzdjomne prelinaji a posilfujd
(3).

V explicitnom ageizme su ageistické myslienky, po-
city a ciny cloveka vodi inym alebo sebe samému ve-
domé a zdmerné. Pri implicithom ageizme tieto ageis-
tické myslienky, pocity a ¢iny funguji bez vedomého
uvedomenia a su vac¢sinou nelimyselné a mimo ich kon-
troly (3).

Vyskyt ageizmu

Slovensko patri medzi krajiny, v ktorych je rozsirené
negativne vnimanie seniorov, ¢o svedci o pritomnosti
ageistickych stereotypov, predsudkov i diskriminacie (5).
Svedc¢ia o tom aj Stidie v celoeurépskom meradle.
Eurépsky socidlny prieskum (,European Social Survey”)
je dvojro¢ny projekt, ktorého hlavnym cielom je porov-
nanie postojov a hodnét obyvatelov Eurépy. V rokoch
2008 - 2009 sa tento prieskum zaoberal postojom

(zdroj Iversen, 2009).

STEREOTYPY 1
ako myslime +

FREDSUDKY
ako citime

ako kondime

DISKRIMINACIA
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k veku a skidsenostiam s ageizmom v sibore 54 988
respondentov z 28 krajin eurépskeho regiénu (zo
Slovenska bolo 1810 Gcastnikov). Nespravodlivé zaob-
chddzanie (ignorovanie, povysenecké zaobchdadzanie,
urazka, zneuzivanie, odmietnutie sluzieb) kvoli svojmu
veku zazilo v ramci eurépskeho regionu 35 % sdboru,
najmenej na Cypre (17 %) a najviac v Cesku (54 %).
Vysledok zo Slovenska (42 %) bol Siesty najhorsi zo
vSetkych 28 krajin (6, 7). V roku 2015 bolo v $pecial-
nom prieskume ,Eurobarometer 437“ oslovenych cel-
kom 27 718 respondentov z 28 krajin Eurépskej Unie
(zo Slovenska 1016 obyvatelov) starSich ako 15 rokov.
Na otdzku, ¢i je diskriminacia na zaklade veku vyssieho
ako 55 rokov v nasej krajine rozsirend, odpovedalo
kladne 50 % respondentov zo Slovenska, ¢o je viac, ako
uviedli respondenti v rdmci celej Eurépskej tnie (42 %).
Osobné postoje voci diskrimindcii (vyjadrené odpove-
dou na otdzku, ¢i maju celkovo neprijemny pocit s tym,
Ze na najvyssej volitelnej politickej funkcii je osoba vo
veku nad 75 rokov) malo 43 % z oslovenych Slovakov
(v ramci EU 29 %, v Cesku aZ 49 %). Tym sme sa
umiestnili v rdmci 28 krajin Eurépskej Unie na piatom
mieste od konca (8). O ageistickych tendencidach per-
sondlu v rdmci zariadeni socidlnych sluZieb sved¢i aj
praca slovenskych autoriek v sibore 118 respondentov
(sestier, zdravotnickych asistentov, nutricnych terapeu-
tov a fyzioterapeutov) zo 6 socidlnych inétitdcii v Cesku.
AZ 57,6 % pracovnikov zazilo nevhodné spravanie svoj-
ho kolegu k obyvatefom tychto zariadeni (9).

Kazdodenny ageizmus
Jednou z beznych, ale mélo preskimanych foriem
ageizmu je rutinny, kazdodenny ageizmus.
Charakteristickym znakom kazdodenného ageizmu
(,everyday ageism”) je skutocnost, Ze sa mdze prehlia-

Tabulka 1. Skala kazdodenného ageizmu (zdroj Allenova a spol., 2022).

dat alebo ignorovat, kedZe sa vnima ako humorny
(napr. vtipy o starnuti), ohladuplny (napr. hlasné rozpra-
vanie v pripade poruchy sluchu) alebo robiaci kompli-
ment (napr. predpokladajici stereotyp oddanej starej
mamy). Kazdodenny ageizmus vSak slizi na to, aby
zbavil starsich dospelych ich individuality a namiesto
toho ich identifikuje ako prislusnikov skupiny, ktora sa
Ii5i od beznej spolo¢nosti a v dosledku toho jej nie su
zarucené rovnaké prava, privilégia a respekt. Je skodlivy
pre zdravie a pohodu seniorov, kedZe mo6ze fungovat
ako zdroj chronického stresu. Predpokladd sa, Ze opa-
kované vystavenie chronickym stresorom aktivuje psy-
chologické, kognitivne, behaviordlne a biologické stre-
sové reakcie, Co vedie k urychleniu starnutia, zvySenému
riziku chronickych ochoreni a predcasnej Umrtnosti
(10). Jednym z metodologickych problémov vo vysku-
me kazdodenného ageizmu je vytvorenie vhodnej skaly.
Najnovsiu ,$kdlu kazdodenného ageizmu” (,everyday
ageism scale”) vytvorila Allenova a spol. pre Narodny
prieskum o zdravom starnuti (,National Poll on Healthy
Aging”) (11). Polozky skaly obsahuji ageistické spravy
(posolstvd), ageizmus v interpersondlnych interakcidch
a ageistické presvedcenia a stereotypy o vlastnom zdra-
vi (,internalizovany ageizmus”) (11) (tab. 1).

V roku 2019 tento ndrodny prieskum domacnosti
(vek 50 - 80 rokov) zistoval v stibore 2035 dospelych
(priemerny vek 62,6 roka, 54,2 % zien) ich skdsenosti
s kazdodennym ageizmom. Z vysledkov vyplyva, Ze
93,4 % sdboru je vystavenych jednému alebo viacerym
formdm ageizmu v ich kazdodennom Zzivote. 65,2 %
respondentov uviedlo, Ze su vystaveni ageistickym spra-
vam (napr. pocuvanie, pozeranie alebo Ccitanie vtipov
o starobe, starnuti i senioroch; spravy naznacujlce, Ze
starnutie a starsi dospel si neatraktivni alebo neziadu-
ci). Takmer polovica z opytanych (44,9 %) odpovedala,

/c\:(‘),eccais;o sa vam vo vasom kazdodennom Zzivote stavaju nasleduju- Casto Niekedy | Malokedy Nikdy

1. | Pocujem, vidim a/alebo citam vtipy o starobe, starnuti alebo star-

A 3 2 1 0
sich ludoch.

2. | Pocujem, vidim a/alebo ¢itam veci, ktoré naznacujd, Ze starsi 3 5 1 0
dospeli a starnutie st neatraktivni.

3. | Ludia trvajd na tom, aby mi pomohli s vecami, ktoré mézem uro-

e 3 2 1 0
bit sdm/sama.

4. | Ludia si myslia, Ze mam problémy so sluchom a/alebo zrakom. 3 2 1 0
Ludia si myslia, Ze mdm problém si veci zapamatat a/alebo 3 2 1 0
pochopit.

6. | Ludia predpokladajd, Ze mam problémy s mobilnymi telefénmi a 3 5 1 0
pocitacmi.

7. | Ludia si myslia, Ze nerobim ni¢ dolezité alebo hodnotné. 3 2 1 0

Do akej miery suhlasite s nasledujucimi vyrokmi ? Uplne sthlasim | Siihlasim | Nesthlasim | Rozhodne nesthlasim

8. |Pocit depresie, smutku alebo obdv je stcastou starnutia. 3 2 1 0

9. | Pocit osamelosti je sicastou starnutia. 3 2 1 0

10. | Zdravotné problémy si stcastou starnutia. 3 2 1 0

Bodovanie: 0 - 30 bodov.

Pocet poloziek s odpovedami: ¢asto/niekedy + Gplne sdhlasim/sihlasim
1 a viac - skdsenosti s kazdodennym ageizmom

0 - ziadne skdsenosti s kazdodennym ageizmom

94

www.lekarskyobzor.sk



Ze zaziva ageizmus v medziludskych interakciach (napr.
predpoklad, Ze kvoli svojmu veku majd tazkosti s pou-
zivanim mobilnych telefénov ¢i pocitacov, so sluchom,
zrakom, pamitou alebo porozumenim) (11). Styri pitiny
¢lenov stboru (81,2 %) uviedlo aspon jednu formu age-
istického sterereotypu o svojom zdravi (sthlas s tym, Ze
pocit osamelosti, depresie, smitku, alebo obav st nor-
malnou sutcastou starnutia) (11). Prieskum potvrdil aj
vplyv ageizmu na zdravotny stav. Starsi dospeli, ktorf
v kazdodennom Zivote zazili tri alebo viac foriem age-
izmu, mali horsie fyzické i dusevné zdravie, viac depre-
sivnych priznakov, vacsiu pravdepodobnost chronického
zdravotného problému (napr. diabetes mellitus, srdcové
choroby) oproti tym, ktori uviedli menej foriem ageizmu
(11). Starsi dospeli s pozitivnym ndhladom na starnutie
uviedli, Ze zaZivaji menej foriem kaZzdodenného age-
izmu (11).

Jazykovy ageizmus (,elderspeak”, ,rec starsich)
V komunikdcii mladych so seniormi rozozndvame
nadmernd akomoddciu (,overaccommodation”) a prilis
nizku akomoddciu (,underaccommodation”) (12). Nizka
akomodacia sa spociva v neprispdsobovani sa seniorovi
a udrziavani si vlastného Stylu prejavu. Ide napr. o po-
uzZivanie anglicizmov, slangizmov, profesionalizmov
v komunikacii so seniormi, ktori tymto pomenovaniam
nerozumeju. Patri sem aj pouzivanie prili§ nizkej hlasi-
tosti Ci rychleho tempa rozprdvania, neudrziavanie oc-
ného kontaktu alebo nepocivanie seniora. To vedie
k neoptimdlnej komunikdcii a vnima sa ako prejav niz-
keho respektu a srdecnosti k seniorom (12).
Nadmernd akomodacia je forma komunikdcie so
seniormi, ktord sa zakladd na stereotypnych ocakdva-
niach o neschopnosti starsich oséb. Oznacuje sa viace-
rymi nazvami: elderspeak, ,re¢ pre starsich”, jazykovy
ageizmus, blahosklonny alebo ,patréonsky” styl reci, pat-
ronizujica re¢ ¢i patronizujica komunikdcia. Autori sa
domnievaju, Ze by sme miesto anglického vyrazu elder-
speak mali zacat pouzivat zrozumitelnejsi termin jazy-
kovy ageizmus. Je to druh ageizmu, ktory sa zakladd na
stereotypnych ocakdvaniach o komunikacnych schop-
nostiach seniorov (13). Niektoré vyrazy a stereotypy sa
v komunikacii pouzivaji automaticky a nevedome, lebo
sme na ne zvyknuti (13). Tieto slovd a frazy vSak mézu
nedmyselne podporovat negativne postoje k seniorom,
hoci st zamyslané ako pozitivne. Jazykovy ageizmus sa
prejavuje:
+  spomalenim reCového tempa,
« zdbraznenou intondciou,
+  Castejsim opakovanim vyrazov,
+  zriedkavejsim pouzivanim viacslabi¢nych slov,
+ jednoduchsim slovnikom a gramatikou (12).

Mbzeme zan mozno povazovat aj techniky, ktoré
st charakteristické pre komunikaciu s detmi - infantili-
zaciu, pouzivanie zdrobnenin (rucicka, noZicka, vodicka,
paplonik), nadmernd mimiku, symbioticky plural (na-
miesto 2. osoby singuldru pouZzijeme 1. osobu plurdlu
- napr. ideme, naobedujeme sa, poumyvame sa), pouzi-

vanie familidrnych slov (dedko, babi, babka), vyuzivanie
eufemizmov (napapdme sa) (12). Paralingvistické aspek-
ty zahfiaju hlasové ¢rty (kvalita hlasu), prozédiu alebo
intondciu (vyska tonu, intenzita, trvanie) a telesné as-
pekty prejavu (gestd, vyrazy tvdre, blizkost) (14). Tretou
sticastou jazykového ageizmu je nonverbdlna oblast.
Jednotlivé oblasti a potencidlne vlastnosti st v tabulke
2 (15).

Tabulka 2. Oblasti a potencialne vlastnosti jazykového ageizmu
(,elderspeak”) (zdroj Shawova a kol., 2021).

Oblasti

Potencialne vlastnosti

Jazykova oblast + Detinské vyrazy, vyrazy bezné pouzivané
v detstve, zdrobneniny

Oslovenia alebo prezyvky nevhodné pre
partnersky vztah v rozhovore

Jednotné ¢&isla zdmen sd nahradené mnoz-
nymi ¢islami zdmen

* Jednoduchd slovnd zdsoba

+ Krdtke slovd

Sémantika (vyzna- |*
mova stranka jazyka,
slov) .

Syntax + Jednoduché vety

(gramatickd stavba |+ Krdtke vyroky

viet a sdveti, + Ulomky viet

skladba)

Diskurz (text, jazy- |+ Minimalizdcia slov, vyrazov a vyrokov

kovy prejav) + Prehnand chvdla alebo zdvorilost

+ Otazky s pozadovanou odpovedou

+ Direktivne a rozkazovacie vety

+ Reflektivne vety - frazy, ktoré vyzaduju
konanie v mene niekoho iného

* PreruSovanie

* Ignorovanie

+ DIhé prestavky v reci/ dodatocné vyplne

Paralingvisticka + ZvySeny ton
oblast + Nadmerny rozsah ténov alebo spevava into-
Prozddia nacia

(zvukova strdnka, pri- |« Prilis tichy hlas

zvuk a kvantita reci) |+ Prili$ hlasny hlas

+ Prili§ spomalené tempo reci
+ Prili§ prehnand vyslovnost

+ Prili§ prehnany stres

Nonverbdlna oblast |+ Prevracanie o¢ami

+ Stat nad seniorom, dohliadat na seniora pri
préci alebo ¢innostiach

+ Vysmievat sa alebo sa smiat seniorovi

+ Potlapkdvanie

Hoci jazykovy ageizmus je zvycajne dobre mieneny
a predpokladd sa, Ze zlepSuje porozumenie a prejavuje
starostlivost, nie je jasné, Ci tieto ciele skuto¢ne dosa-
huje (15). Tato komunikdcia méze vplyvat na porozu-
menie u seniorov, na vnimanie komunikdcie seniormi
a posobi aj na spravanie starych ludi (15). Vo vacsine
prac sa tato komunikdcia spdja s nepriaznivymi dosled-
kami pre seniorov (v¢itane negativneho vnimania seba
samych, odmietania starostlivosti a rusivého spravania
u dementnych seniorov v institucionalnej starostlivosti
i v nemocniciach) (15, 16). Su aj stddie, ktoré uvadzaju
pozitivne vnimanie tejto komunikdcie starsimi dospely-
mi, ktori ocenuju vysokd mieru podpory hlavne pri ko-
munikdcii so zndmej$imi osobami a pri poklese funkc-
nych schopnosti (15).
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Sebavnimanie starnutia

Sebavnimanie starnutia (,self-perception of aging”)
je definované ako hodnotenie osobnych skisenosti so
starnutim. Tedria stelesnenia stereotypov (,stereotype
embodiment theory”) tvrdi, Ze jednotlivci si pocas svoj-
ho Zivota internalizuji negativne a pozitivne stereotypy
o starsich ludoch a, ked zac¢ni starndt, uplatriuji tieto
stereotypy sami na seba (17, 18, 19). Podla tejto tedrie
existuju tri premenné ageizmu: diskrimindcia na zaklade
veku, negativne stereotypy o veku a negativne sebavni-
manie starnutia (20). Kazdy z tychto troch prediktorov
uplatiiuje svoj vplyv na zdravie prostrednictvom troch
ciest: psychologickej, behaviordlnej a fyziologickej (17,
20).

V stbore 10 188 os6b vo veku 51 rokov a viac zi-
jucich v komunite autori zistili, Ze osoby, ktoré negativ-
ne vnimali starnutie, mali o 38 % vyssiu pravdepodob-
nost, ze zaziju diskrimindciu v lekarskej starostlivosti
z dovodu veku (19). Pozitivne vnimanie starnutia moze
mat vplyv na prediZenie Zivota. V americkej 3ttdii (660
Gcastnikov, priemerny vek 63 rokov) sledovali obyvate-
lov jedného mestecka 23 rokov. Osoby, ktoré mali na
zaciatku Stdidie pozitivnejsie vnimanie starnutia, Zzili
o 7,5 roka dlhsie ako ludia s negativnejSim vnimanim
starnutia (21).

Dlhodobé dosledky ukazujd, Ze pozitivne vnimanie
vlastného starnutia je spojené s lepsimi zdravotnymi do-
sledkami, priaznivejsSim hodnotenim svojho zdravia,
mensim vyskytom obezity, CastejSou dlhovekostou, lep-
simi vysledkami v beznych dennych aktivitaich, mensim
vyskytom depresie a lepsimi kognitivnymi funkciami
(vratane znizenia kognitivneho poklesu a vyskytu de-
mencie) (22). Negativny ndzor na starnutie naopak
moze viest ku kratej dizke Zivota, zhorseniu komunikd-
cie so zdravotnickymi pracovnikmi a vyhybaniu sa zdra-
votnej starostlivosti (19).

Sebavnimanie starnutia je potencidlne modifikova-
telny faktor. Ak sa identifikuje a riesi, moze ageizmu
zabranit, alebo ho zmiernovat (23). KedZze sa predpo-
kladd, Ze vznikd v priebehu mnohych rokov, aj boj proti
ageizmu si bude vyzadovat dlhodobé ¢i trvalé usilie.
Zacina sa u¢enim malych deti vazit si seniorov a poma-
ha nam vsetkym prijat a vazit si samych seba, ked" zo-
starneme (23).

Vplyv ageizmu na zdravie seniorov
Ageizmus md zdvazny dopad na vsetky aspekty Zzi-
vota. Vplyva na seniorov vo viacerych oblastiach po
stranke zdravotnej i ekonomickej (3) (obr. 2).

Obrazok 2. Vplyv ageizmu na seniorov znikenie dihovekosti
(WHO, 2021).
s horéle fyzické zdravie
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Ageizmus predstavuje aj velkd ekonomicki zataz.
Celkovo 63 miliard dolarov (Cize jeden so siedmich do-
larov vynaloZenych na zdravotni starostlivost o osem
najdrahsich ochoreni pocas jedného roka v USA) bolo
spdsobenych ageizmom (20). Tato suma je vyssia ako
naklady na zdravotnu starostlivost pre pacientov s mor-
bidnou obezitou v USA v rovnakom roku (20).

Ageizmus je dolezitym a doteraz zanedbdvanym so-
cidlnym determinantom zdravia (3). V recentnej Stddii
vyhodnotili autori 41 stidii o vplyve ageizmu v zdravot-
nictve. Ich praca zmapovala vedecku literatiru o jeho
prejavoch a ukdzala, ze v zdravotnickych sluzbach s
seniori cieflom mensieho diagnostického snazenia, maju

Tabul'ka 3. Prejavy ageizmu v zdravotnictve (De Araujova a kol., 2023).

obmedzeny pristup k roznym typom liec¢by a chirurgic-
kych vykonov (24). Vo vieobecnosti dostdvaji nedosta-
tocnu starostlivost, ktord sa prejavuje nevhodnou komu-
nikdciou zo strany zdravotnikov a starostlivostou
zaloZenou na stereotypoch a presvedceniach az po na-
silné pristupy (24). Extrémnou formou ageizmu je ndsilie
proti seniorom (25, 26). Prejavy ageizmu v zdravotnic-
tve uvddza tabulka 3.

Globalna kampan na boj proti ageizmu
V medzindrodnom meradle sa ageizmu venovala
prvd pozornost az v roku 2002 prijatim Madridského
medzindrodného akéného planu pre starnutie a Politickej

Nedostatoc¢na diagnostika chybanie sexualnej anamnézy
* znizenie histologického overenia

+ strucna anamnéza

+ nedostato¢né diagnostické vySetrenia

Obmedzeny pristup k liecbe .

menej kurativnych operdcii a chemoterapie

+ nizsia pravdepodobnost potencidlne prospesnych liekov (napr. statinov)
* nedostato¢nd liecba sexudlnej dysfunkcie

+ nizsia pravdepodobnost vcasnej liecby nadorov

+ chybanie informdcii o ochoreni a moznostiach liecby

Redukcia chirurgickej liecby J

nizsia pravdepodobnost: absolvovania akejkolvek lie¢by (chirurgicka, radioterapia, chemoterapia),

+ rekonstrukcie prsnika a motivdcia podstdpit imunoterapiu,

* menej konzervativnych operdcii karcindmov prsnika

+ ludia vo veku 80-90 rokov st menej Casto operovani v porovnani s pacientmi vo veku 65 - 79 rokov

Nevhodna komunikacia .
¢ené stkromie

elderspeak - pouzivanie detinského a nevhodného jazyka seniori boli ignorovani, odmietani, nemali zaru-

* nezrozumitelné pokyny, obmedzujice participdciu seniorov
+ vel'mi krdtke vyhldsenia, vyjadrujice negativne vlastnosti

Obmedzeny pristup .
k zdravotnickym sluzbam .
a zdrojom .

nizsia pravdepodobnost sledovania v pohotovostnej miestnosti pri resuscitacii

mensia ochota zdravotnikov liecit seniorov so suicidalnymi myslienkami

obmedzeny pristup k orgdnom na transplantaciu vzhladom k veku

+ seniori s psychézou bez pristupu k relevantnym sluzbam nizsia pravdepodobnost pristupu k rehabilitacii

Nedostatocna starostlivost .
» nehodnoti sa riziko suicidia
+ nedbanlivost o potreby starsich

s lekarmi

holistickych potrieb seniorov

seniori maju pocit, Ze nemaju pristup k rovnakej starostlivosti zdrojom a poradenstvu ako mladsi

+ vnimanie nedplnej, nepochopitelnej lekarskej starostlivosti a diskriminacnych praktik pocas interakcif

+ menéia priorita v zékladnej oSetrovatelskej starostlivosti
+ prilis urychlena konzultacia so seniormi
* menej intenzivnej starostlivosti pocas zdstavy srdca nedostatocné investicie do starostlivosti a zohladnenie

Nepozornost voci ¢lenom .
rodiny

pribuzni seniorov dostdvaji menej psychologickej podpory bez ohladu na prognézu

Ageistické spravanie .
+ socidlna devalvacia

negativne postoje zamestnancov k starobe

+ rozpaky pri starostlivosti o seniorov so sexualne prenosnymi chorobami

+ pocit diskrimindcie seniorov kvéli svojmu veku v nemocniciach

+ vysoka frekvencia negativneho sprdvania v kazdodennom Zivote u starsich sestier
+ sestry v nemocniciach maju tzkost a strach zo staroby

Ageistické stereotypy, .

predstavy a postoje a nepouzivaju lieCebné postupy

* mensi zdujem o liecbu seniorov

zdravotnici s va¢Sou pravdepodobnostou povazuji samovrazedné myslienky u seniorov za normalne

+ lekdri na vidieku vninaji fudi vo veku nad 85 rokov negativne bez ohladu na informdcie o ich zdravotnom,
funkénom stave i kognitivnej kapacite

+ vnimanie seniorov ako slabych, chorych, so znizenymi mentdlnymi schopnostami, netolerantnych, neflexi-
bilnych, s disabilitami, zlou adherenciou k lie¢be

+ presvedcenie, Ze seniori si menej sexudlne aktivni a nechcd hovorit o sexe

+ vnimanie, Ze ich liecba nie je Gspesnd a ma horsiu prognézu

Nasilny pristup .

zaobchdadzanie so seniormi ako s predmetmi a zodpovednost za starostlivost sa preniesla na rodinu

k seniorom .

zdravotnici kricali na seniorov, boli k nim hrubi, obviriovali ich, Ze s nimi strdcaju Cas a uzivaja lieky, ktoré
boli ur¢ené pre mladsich

zdravotnici kritizovali seniorov za to, Ze nepocivaji a nechdpu pokyny, nedodrziavaji postupy, nebert do
tUvahy nezakonnost svojich staznostf

seniorov nerespektovali, znevaZovali a oznacovali za nespolupracujticich a neinteligentnych
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deklaracie. V madji 2016 prijalo 194 clenskych Statov
WHO rezoliciu a vyzvalo tito organizaciu, aby vypra-
covala Globalnu kampari na boj proti ageizmu (,Global
Campaign to Combat Ageism“) (27). Snahou riesit tieto
problémy sa zaoberd aj prebiehajica ,Dekdda zdravého
starnutia Organizacie spojenych ndrodov 2021 - 2030”
(,The United Nations Decade of Healthy Ageing (2021
- 2030"), v ktorej je rieSenie ageizmu jednou zo Styroch
ak¢nych oblasti. Boj proti ageizmu je predpokladom pre
dosiahnutie dalsich troch akénych oblasti: rozvoj ko-
munit, poskytovanie primarnych zdravotnickych sluzieb
a integrovanej starostlivosti i pristup ku kvalitnej dlho-
dobej starostlivosti pre seniorov, ktori ju potrebujd (28).
V potlacani ageizmu si Gcinné tri stratégie: politika
a prdvo, vzdeldvanie a intervencie zamerané na medzi-
generacny kontakt (3).

Na znizenie ageizmu bol navrhnuty model PEACE
(,Positive Education about Ageing and Contact
Experiences” = pozitivne vzdeldvanie o starnuti a kon-
taktnych skidsenostiach) (29). Tento model pozitivneho
vzdeldvania sa zameriava na dva klticové faktory na zni-
Zenie negativneho ageizmu:

+ vzdeldvanie o starnuti vratane faktov o starnuti a
+  pozitivny kontakt so seniormi.

Uvedené oblasti mézu byt vzajomne prepojené
a spolocne posobia na zniZenie negativnych stereoty-
pov, lzkosti zo starnutia, predsudkov a diskrimindcie
spojenej so seniormi a starnutim (29).

Zaver

Demografické zmeny prinaaju nielen vyhody (napr.
predlzenie dlzky Zivota seniorov), ale aj potencidlne
obavy vrdtane prejavov ageizmu (18). Ageizmus je kom-
plexny jav, hlboko zakoreneny v modernych spolo¢nos-
tiach, ktory ovplyviuje miliardy starSich na celom svete
(18). V konec¢nom dosledku skodi ndm vsetkym (23). Je
preto povinnostou nielen nds zdravotnikov, aby sme sa
vSetci aktivne zapojili do boja proti ageizmu.*

‘Autori prehlasuju, Ze stidia bola realizovand v silade s etickymi
Standardmi prislusnej komisie zodpovednej za klinické Stidie a
Helsinskou deklardciou z roku 1975, revidovanou v roku 2000.

Konflikt zaujmov: Autori vyhlasujd, Ze nemaju Ziaden konflikt zaujmov.
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