Poznamky ke starnuti v CR na
okraj vize prof. Walkera

Zdenék Kalvach



/ Ceho startuje ,,budoucnost starnuti”
v CR
Stereotypy (vesmeés negativni)

Despekt + obava = ageismus

Archetyp 19. stoleti ,,az se tobe trasti bude
ruka“
— Staroba-chudoba

— Domnéle zakonity senilni marasmus vcetné
demence

Totalitni rozbiti pospolitosti obci i spolkt



1) Co dluzime, ale kterym seniorum?

* Schopnym, uspesnym versus nesobéestacnym
% Nynéj§|'m versus budoucim

Prioritou uvah o starnuti a jeho zmeénach jsou
budouci seniori: dnes = ,Husakovy deti ze 70. let 20.

stoleti”

Nikoli dnesni ,stari seniori“ (predvalecni 80+) ani
,mladi seniori“ (baby-boom generace 65+)



Vyzva pro média

Dluzime informace o zmeénach a variantach
starnuti i stari dnesni stredni generaci

e Své starnuti mohou jesté modifikovat
* Ceka je zfejmé zasadni zména pojeti penzi (?)
* Jsou vystaveni geronto mytim a

kontroverznim zjednodusenim (eutanazie,
redukce prelidnéni)



2) Nadéje doziti v CR — vyvoj a svét

LE, 1990: Zeny 75.4 (43.), muzi 67.5 (57.)

2015: 81.7 (33.) 75.9 (32.)
2015:
E, zeny 81.7(33.) muzi 75.9 (32.)
_ER 84.7 (41.) 81.2 (53.)
EN 88.7 (59.) 87.7 (54.)




Obrl .6

Kfivky prezivani (vymirani) vékové kohorty na tizemi CR ve 20. stoleti
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Nejvyssi nadeje doziti (life expectancy)
pri narozeni 2015

zems | Few | Mui___

v

vek poradi vek
Japonsko 86.8 1 80.5

Singapur 86.2 2 80.0
Svycarsko 85.3 6 81.3

Spanélsko 85.5 80.1
Island 84.1 81.2
Australie 84.8 80.9
Italie 84.8 80.5
Kanada 84.1 80.2
Francie 85.4 79.4
Jizni Korea 85.5 78.8
Rakousko 83.9 79.0
CR 81.7 33 (2050: 85.0) 75.9 32 (2050: 80.2)




Co dluzime demograficky?

Dluzime informace o

* Zlep3ovani mezinarodni situace CR po roce
1989 (pozitivni vyvoj)

* Prirozenosti prodluzovani nadéje doziti

e Zvladnutelnosti delsi nadéje doziti - ocekavana

realita CR 2050 jiz dnes existuje v nékolika
zemich



3) Gerontologické preklopeni pohledu
zamestnaneckeho v existencialni
* Vyrobni spolecnost: vek predproduktivni —
produktivni — postproduktivni?

* Existencialne ,bezveka® spolecnost:
participativni dospeélost (A. Giddens)?

* Ageisticka spolecnost: eliminace , prestarlych”
a anti-ageingoveho maskovani véku?



Dominanta seniorské modernity

Dominantou seniorské modernity nejsou nové
technologie pri poskytovani péce (roboti), ale
existencialni akcenty a priority seniorského
zivota proti zivoreni v existencialnich periferiich



4) Posun medicinského mysleni - pojeti
zdravi podle Arona Antonovskéeho

e Zdravi je vice nez nepritomnost (indexové)
choroby

* Sense of coherence (vedomi soudrznosti):
vedomi, ze zivot je: srozumitelny — ovladatelny —
smysluplny

* Duraz na funkcni stav, prospivani a prozivani
zdravi

e Geriatricka krehkost (frailty) jako medicina na
nizké urovni potencialu zdravi

* Kdo/co ovlivni mysleni na Iékarskych fakultach?



5) Co dluzime schopnym seniorum

* Akceptaci zlepsovani funkcéniho a zdravotniho
stavu

* Pracovni prilezitosti a pracovni age
management — vstricnou penzijni politiku a
kulturu

* Minimalizaci vekovych exkluzi

— napt. kontroly zdravotni zpusobilosti k fizeni
motorovych vozidel



6) Co predevsim dluzime seniorum
ztracejicim sobestacnost

Koordinovanou a personalizovanou podporu v
domacim prostredi

— SIPS: systém integrovanych podpurnych sluzeb v komunité
Geriatricky poucené pochopeni konkrétnich funkcnich
limitaci a potreb

— Ugelné a u¢inné nastaveni intervenci
Geriatricky fundovanou podporu praktickych lékaru
(,,geriatru prvni linie®)

Podporu existenciality a lidské dustojnosti
Jasné odmitnuti existence , prestarlych zivotu

nehodnych zivota“ v prelidnéném svéeté: to be continued
— pokracovani zitra
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