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The paper examines the dialectics of the sense of life and death. In the analysis
three mutually dependent points of view are applied: existential (the consciouisness
of mortality and the sense of life), moral (the consciousness of mortality and the
moral value of human action) and psychological (the development of personality)
ones. The author focuses on the individual confronting the impending unescapa-
bility of death in an existential condition of a fatal desease. On this practical level
it is cocncerned with the knowing and understanding the proces of dying and its in-
ner dimension (the experience of impending death) as well as its external deter-
mination (the relationships of the professionals and relatives to the dying person).

Zrod individudlneho Zivota pravdepodobne fascinoval l'udi menej ako zahady
a tajomstva jeho zaniku. Celé bohatstvo materidlnej i duchovnej kultiry l'udstva svedéi
o tom, Ze vyrovndvanie sa s individualnou kone¢nostou je jednym zo zakladnych exis-
tencidlov ludského bytia. Vieme v3ak odpovedat’ na otazku, o je autenticky preZity
udsky Zivot a aky ma zmysel? A &o smrt? Je protikladom Zivota, alebo jeho siitast'ou?
Je len hrozbou zéniku, alebo aj v nej mozno hladat zmysel? Co je po smrti a & vdbec
nie¢o po nej nasleduje? Otdzky zostdvaji rovnaké, len odpovede sa historicky menia.

Uvahy o problémoch zmyslu Zivota a smrti moZno viest minimalne na troch trov-
niach:

1. v ontologickej rovine, kde ide o existencialnu interpretdciu zmyslu smrti;

2. druhou troviiou méze byt ontické skiimanie smrti, jej druhov, pricin, spésobov
umierania, ale aj pozndvanie postojov ¢loveka k Zivotu asmrti, sociokultirne
a historicky podmienené vyrovnavanie sa s individudlnou limitovanostou ludského Zi-
vota vratane predstidv o posmrtnom Zivote.

3. v rovine empirickej ide o individualizované vyrovnavanie sa s realitou neodvrat-
nosti smrti v blizkom &asovom horizonte, v hrani¢nej situacii fatalneho ochorenia. Na
tejto praktickej urovni ide o pozndvanie a porozumenie procesov zomierania v ich
vnutornej dimenzii (preZivanie reality blizkej smrti) a vonkajsej ur&enosti (vzt'ahy profe-
sionalov i blizkych os6b k umierajucemu).

Existencidlna interpreticia zmyslu smrti. V ontologicko-existencialnych
tivahach novovekych filozofov sa uzkost’ zo smrti a vedomie smrtel'nosti chipu ako roz-
hodujuci duchovny prostriedok, ktory umoziiuje &loveku orientovat’ sa v hodnotach zi-
vota, vymatiovat sa z povrchnosti kazdodenného preZivania. Motivuju ho hl'adat
a nachadzat’ zmysluplnost, ddvaju mu moZnost’ vyuzivat' Pudské dispozicie. Pre S. Kier-
kegaarda je pohltenie kazdodennostou stratou seba samého. Tym, Ze sme sa stali uplne
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kone&nymi, stratili sme seba, stali sme sa Cislom... [ahSie je patrit’ k davu ([14], 140).
Heideggerova existencialno-¢asova analyza chape ludské bytie (pobyt, Dasein) ako by-
tie k smrti. Toto bytie je otvorené, vZdy v fiom &osi chyba, vZdy je tu mozZnost’ stavat sa,
"moct’ byt", t.j. existovat ([9], 269-270). Smrt nie je &osi, o sa este nevyskytuje, na ¢o
sa &aks, ksmrti sa Clovek vztfahuje ([9], 280). Clovek je zastupitelny len
v kazdodennosti, ale nikto mu nemdze odiiat’ jeho umieranie ([9], 275). Bytie k smrti mu
dava moznost individualizicie, vy¢leiiovania z anonymity, neosobnosti davu. Slobodné
vystavenie sa vlastnej smrti rozbija kazdé ustrnutie v uZ dosiahnutej existencii. I ked’
¢lovek toto autentické bytie preZiva ako osamotenie, mdZe v ilom dojst’ k porozumeniu
existencie ("moct byt") inych ([9], 293-294). Odpoved na otazku o zmysle Zivota
i 0 zmysle posledného utrpenia neméZe byt intelektuaina, ale existencidlna, uvazuje V.
E. Frankl. Neodpovedame slovami, ale celou existenciou ([8], 19).

Ontické skimanie smrti a postojov ¢loveka k nej. Zaoberaju sa nim viaceré
prirodné a spologenské vedy ihumanitné discipliny, je to problematika obsahovo
irozsahom zloZitd. V ramci nasho prispevku sa pokusime naznadit najmd vyznam
a zmysel' smrti z troch vzdjomne sa prelinajucich hladisk: z hladiska existencialneho
(vedomie smrtelnosti a zmysel Zivota), moralneho (vedomie smrtel'nosti a moralna
hodnota 'udského konania) a psychologického (osobnostny vyvin).

Ritualizovany vztah k smrti sa predpoklada uz v dobe pravekej. V spravani paleoli-
tickych ludi sa to prejavilo v uréitom spdsobe pochovavania mrtvych. Podl'a M. Eliade-
ho od mousteriénu (70 000-50 000 pred n. 1.) mozno s istotou hovorit’ o pohreboch.
Predpoklada sa, Ze vieru v posmrtny Zivot dokazuje od najstarSich ¢ias pouZivanie ¢er-
veného okra, ritudlnej nahradky krvi ako "symbolu" Zivota ([6], 30).

Z najstar§ich pisomnych pamiatok je znadmy sumersko-akkadsky Epos o Gil-
gamesovi, ktory hPadal nesmrtelnost. Od jeho umyslu ho odradza bozsk4 Senkarka Si-
duri slovami: "Ked’ bohovia stvorili I'udstvo, smrt’ 'udstvu dali ako tdel, Zivot viak do
svojich nik vzali. Ty, Gilgame§, Zaladok si naplii, vo dne i v noci bud’ stale vesely." ([6],
84-85)

Stari Egyptania pravdepodobne ako prvi nazerali smrt’ nie ako koniec, ale zagiatok
nového Zivota. Tomu prispbsobili obrady pochovdvania (mumifikacia, stavby ho-
nosnych hrobiek, vybavenie mrtveho predmetmi ai.). Smrt zavrSuje prechod
z bezvyznamovosti do sféry vyznamu ([6], 100).

Ludskd zvedavost asnahy preniknit do tajomstva zahrobia sa odrazaja
v mytologickych predstavach réznych kultar. Z mytoldgie starych Grékov sa dozvedame
aj o ndvrate z podsvetia spat’ medzi Pudi. Dari sa to len vzacne, spravidla poloboZskym
bytostiarn (Persefona, Herakles, Orfeus), zato v3ak smrtelnik Sizyfos, ktory oklamal
Hadesa a chcel po navrate na zemi zotrvat, bol kruto za tento &in potrestany [21].

'Terminy vyznam azmysel rozlifujeme zhPadiska miery objektivnosti a subjektivno-
osobnostného zvyznamnenia danej skuto&nosti. Vyzram pouZivame na oznalenie hodnotovosti
urcitej skutoCnosti pre Eloveka. Je to objektivnejdi predmetny vztah, obsiahnuty vo faktoch,
konkrétnych &inoch a procesoch. Clovek sa v Zivote orientuje vo vyznamoch, porovnava hodnoty,
prijima individudlne ich zmysel. Zmysel mbdZme charakterizovat’ ako subjektivne zhodnotenu
a prijatd skuto€nost, ktorad ma objektivny obsah.
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Vsetky velké svetové nabozenstvd maju svoje koncepcie vzkriesenia alebo rein-
karnacie. Stari Slovania verili, Ze sa prevteluji do vtdkov, a pochovavali svojich
mrtvych v hdjoch. Na tizemi Uhorska platil vynos panovnika o povinnosti pochovavat
mrtvych v osadach az od 12. storo¢ia.

Popri optimistickom vyrovnavani sa so smrtel'nost'ou objavuju sa aj skeptické po-
stoje k myslienkam o posmrtnom Zivote, umelecky vyjadrené napr. v Harfistovej piesni
z ¢ias tzv. Prechodného obdobia (asi 2200 - 2050 pred n. 1.). Jej zdkladnou my§lienkou
je nepreniknutelnost’ tajomstva smrti. "Nik sa odtial' nevrati, aby ndm mohol vyligit,
v akom su rozpoloZeni, ¢o potrebuju, aby utiiil nade srdcia az do chvile, ked sa aj my
poberieme tam, kam odi3li oni." Harfista svoju pieseii uzatvara oslavou pozemského Zi-
vota a radi: "Chod’ za svojou tuZzbou, kym Zijes..." ([6], 102).

V Harfistovej piesni, ako aj v inych vyznamnych dielach tohto obdobia je na-
znaCeny nielen priklon k pozemskému Zivotu, ale zaroveii aj zakladny existencialny
a moralny vyznam vedomia kone&nosti, moznost nazerat' svet a seba samého optikou
docasnosti, a tak od postoja k smrti odvodzovat postoje k Zivotu. V texte Ponaucenia
pre krdala Merikarea sa panovnik kaja zo svojich hriechov a odporiga svojmu synovi,
aby konal spravodlivo, kym bude Zit’ na zemi, lebo s Elovekom zostavaji iba jeho skutky
a bohovia si vd¢¥mi vaZia spravodlivost ako obety ([6], 102).

Napriek réznorodym spésobom vyrovnavania sa so smrtelnostou aZz do novoveku
bola smrt’ pre l'udi prirodzenou a samozrejmou, patrila ku kolobehu Zivota. Od 19. sto-
ro¢ia v stivislosti s industrializaciou sa postoje ¢loveka k smrti menia. V industridlnej
civilizacii dochadza:

- k popieraniu smrti, jej vytesfiovaniu z vedomia (pestuje sa kult tela, mladostt),
k snaham predizit Pudsky Zivot, prekonavat smrt (ide v3ak aj o prolongované umier-
anie) vedeckymi a technickymi prostriedkami mediciny (resuscitacia, vyuZzivanie stale
nov§ich terapeutickych mozZnosti vratane pristrojovej techniky, farmakoterapie, trans-
plantolégie, genetiky a.i.). Zaroveii sa proces umierania presiva z intimneho prostredia
rodiny do odbornych institicii klinik a inych nemocniénych zariadeni. Vedecko-tech-
nickym trendom rozvoja zodpovedd aj priprava zdravotnickych profesiondlov, po-
znaCend vedeckou exaktnost'ou, inStrumentalitou, zvaé3a viak aj absenciou poznatkov
a spdsobilosti presahujucich ramec prirodovedy [25];

- k vieobecnému odcudzovaniu l'udi, necitlivosti vo&i utrpeniu druhého, k rastu
brutality, nasilia a neucty k Zivotu, kaZdodenne $irenych masovokomunikaénymi pro-
striedkami, najmi filmami a televiziou.?

Tieto faktory modelujii ambivalentny vzt'ah novovekého €loveka k smrti. Na jednej
strane sa jej boji, popiera ju, ¢asovo ju "odklada", kazdodenny sp6sob jeho Zivota akoby
nepripist’al ani existencialne uvahy, je inikom (heideggerovskym neautentickym bytim).
Na strane druhej nas smrt’ fascinuje, je dennou sic¢astou Zivota nielen zdravotnickych
a inych profesionalov, ale celej populacie, napr. pri ¢astych dopravnych nehodach a na

? Americki lekari metédou popisnej epidemiolégie upresnili 3tatistiku zloginnosti americkej
mlédeZe. Analyzovali a definovali vplyv televizie ako jeden z ddlezitych rizikovych faktorov. Sta-
tisticky vypotitali, 7e¢ mlady divék vidi za jednu hodinu asi 8 nésilnych &inov. Iny vyznamny
zdroj uvadza, Ze priemerné americké dieta v priebehu svojho dospievania od 5 do 15 rokov vidi
a zazije na obrazovke zabitie viac ako 13 000 oséb ([17], 221-223).
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televiznych obrazovkdch (spravodajstvd z vojnovych konfliktov, teroristické akcie,
akéné filmy) a pod. Ide v¥ak o smrt’ masovu alebo inak neosobnu, anonymnu, "cudziu”.

Aj napriek vietkym moZnostiam, ktoré vynaSiel novoveky Elovek, smrti, a teda ani
ivah o nej sa v koneZnom désledku zbavit' neméze. I pre neho spo¢iva existencidlny
a moralny vyznam smrti v tom, Ze jedinou cestou, ako sa vyrovnavat' s ¢asnostou, ako
nadlahéovat’ bremeno svojej smrtel'nosti, je zmysluplny Zivot.

Prave s vedomim smrtelnosti sa spajaji apely Memento mori! (Pamétaj na smrt’!),
Carpe diem! (VyuZi deii!), ale mohli by sme hovorit’ aj o rozvijani sokratovskej tradicie
Gnoti seauton! (Poznaj sam seba!), vyuZivaj svoje l'udské dispozicie (otvorenost)
v limitovanom ¢ase.

Uvedomenie a individuélne preZivanie smrtelnosti ete nevypoveda o tom, ako ¢lo-
vek toto egocentrické zameranie na seba, na obranu svojho Ja, hodnotovo zvyznamni
pre svoj Zivot. V euro-americkom kulturnom prostredi sa hodnotiaci proces realizuje
najmi v dvoch dimenzidch - vo vztahu k sebe samému, k vlastnym schopnostiam
(sebarealizdcia a ispe$nost’ v Zivote, praci..), avo vztahu k inym Pud’om (seba-
aktualizacia v medziludskych vztahoch, formalnych i neformalnych - v praci, laske, ro-
dine, priatel’stve...). Od egocentrizmu, ktory je prirodzenym vztahom &loveka k sebe
samému, je viak blizko k egoistickému, &asto mocenskému sebapresadzovaniu. Clovek
ako sloboda ma moznost' a zodpovednost’ volit' medzi neautentickym bytim so zame-
ranim "mat", amoralnym prakticizmom vyuZivania seba iinych ako nastrojov
"v neustalom chceni, dychteni po nietom" ([16], 52), a prehibenim Zivotnej orientécie,
volbou "byt", vyuzit svoje l'udské dispozicie, hl'adat’ a nachadzat’ hlb%i zmysel svojej
existencie. Zivotnd orienticia na bytie v kazdodennosti méZe doZasne uspokojovat,
odpitavat’ od existencialnych problémov, méze viak byt aj vitazstvom Pyrrhovym. Zo-
stane funk&nou v aj situacii, ked’ sa utrpenie chorého stane kazdodennostou?

Zivot zalozeny na uspokojovani potrieb na principe slasti alebo na principe mo-
censkych ambicii povazuje V. E. Frankl za reakciu na frustraciu v hPadani zmyslu, za re-
akciu na bezobsaznost a prazdnotu Zivota ([8], 12). Na ilustraciu uvadza vyiatok z listu
jedného mladého &loveka: "Mam 22 rokov, akademicky titul, luxusné auto a som fi-
nanéne zabezpedeny, k dispozicii mam viacej sexu a moci, ako som schopny zvladnut.
Musim sa v§ak pytat, aky to ma mat’ vietko zmysel." ([8], 7)

Hladanie zmyslu a zmysluplnd existencia moéze byt motivovana aj tizbou po
nesmrtel'nosti, ktor by Aristoteles nazval $pecifickou. Tu niekde pravdepodobne méze
pramenit’ aj altruisticky prejav - byt I'udsky potrebnym aj po smrti (napr. expessis verbis
vyjadreny suhlas s pouZitim organov a tkaniv na transplantaciu v pripade néahleho
umrtia).

O vyzname vedomia smrtel'nosti moZno hovorit aj z hl'adiska psychologického.
V ontogenetickom kontexte psycholégia chdpe zadiatok uvedomovania si vlastnej
koneénosti (priblizne v §tvrtom roku Zivota) ako znak vyvinovej vyspelosti jedinca
([22], 128). Podl'a C. G. Junga patri toto vedomie k dynamickym faktorom osobnosti.
Hovori, ze "...¢lovek premedkava zmysel svojho Zivota do tej miery, do akej je neverny
svojmu vlastnému zékonu a nestava sa osobnostou" ([11], 68).
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Vyrovndvanie sa s realitou neodvratnosti smrti v hraniénej Zivotnej situdacii
zavaZného ochorenia. Problém aktudlneho vyrovnavania sa s blizkou smrt'ou by sme
mohli skoncentrovat’ do jedinej otazky: Co je ddstojné umieranie? Je vymedzené len
vonkaj¥imi podmienkami vratane vztahov k umierajicemu, alebo ide predovietkym
o vnutorné vyrovnanie sa h'adanim zmyslu, o posledny zapas za zachovanie sebatcty?

O zahade prechodu do inobytia ¢i ni€oty sa z historickych pramenov dozvedame
malo. Zname su starogrécke myty o prievoznikovi cez rieku zabudnutia Charonovi
i o polobozskom zakladatel'ovi mediciny Asklépiovi, ktorého bohovia potrestali za to,
Ze sa opovazil zasahovat’ do "bozského" a oZivovat mrtvych. Zaujem odborne;j i laickej
verejnosti o procesy zomierania neustdle narasta, paralelne srozvojom prostriedkov
amoznosti zasahovat do tychto procesov. Najviac sa diskutuje o problémoch
zavaznych rozhodovacich procesov naslednikov Asklépiovych v sivislosti s tech-
nizaciou mediciny (iporna terapia, prolongované umieranie, eutanazia a pod.).” Z filozo-
fického hladiska sa rieSenie méze odvijat od tvah o ddstojnosti ako vzt'ahu dcty
zdravotnika k inej slobodnej a autonémnej 'udskej bytosti. Suc¢ast'ou tychto diskusif
st protireCenia medzi pravom na ochranu Zivota v jednote s povinnostou lekara

Y Usmrtit’ &loveka konanim i opomenutim, ako aj pohniit’ iného k samovraZde alebo asisten-
cia pri nej je v mnohych krajinach vratane Slovenskej republiky trestnym &inom. Histéria v3ak
pozna protirelivé rozhodnutia jednotlivych sOdnickych inStancii, oslobodzujice rozsudky
i vynosy trestov. KaZdy pripad sa musi posudzovat’ prisne individuélne. Z etického hl'adiska, ak
aj pripustime silny emocionélny tlak a najlep3iu snahu pomdct’ trpiacemu, sa ako problém javi
motivécia, ktor( exaktne uréit’ nemozno. Moralnym kritériom pomoci trpiacemu mdZe byt len
svedomie pomahajuceho &loveka. Svedomie ako subjektivna schopnost’ rozpoznavania dobra
azla agarant mordlne zodpovedného konania vyrastd najmd z vnitornej skusenosti riedenia
mravnych konfliktov. Utvara sa na zaklade poznéavania a porozumenia urcitej skuto€nosti, ako aj
konanim a jeho hodnotenim na principe re$pektovania seba ainého ako mravnej osobnosti
v uréitom socidlnom kontexte. Svedomie vak nielen Ze moZe byt "hluché” (bezcitnost, nezodpo-
vednost’, netolerantnost’), "dobré", so sebou spokojné, bez sebaspytovania a prehodnocovania &i-
nov, ale utvara sa aj na zaklade roznych hodnotovych pozicii (¢lovek je len spravcom, nie darcom
svojho Zivota verzus Clovek ako autonémna bytost rozhodujica aj vo veciach ukonéenia
vlastného Zivota). ZataZovat ho rozhodnutim o priamom zbaveni Zivota inej bytosti moze viest
k tazkym mravnym konfliktom alebo ku krajnostiam. Jednou z nich je bagatelizacia hodnoty indi-
viduédlneho Zivota, druhou jeho nasilné prolongovanie tzv. Gpornou terapiou, predlZujicou utrpe-
nie najmé réznymi indtrumentalnymi prostriedkami. Podl'a nas svedomie profesiondla &i laika by
malo byt zataZované len rozhodovanim o spdsoboch pomoci umierajiicemu na ceste k dostojne;j
smrti. Preto sa ndm zda, Ze najlep3im rie3enim je predchadzat’ situdciam, v ktorych &lovek na po-
kraji svojich sil Ziada alebo sdm realizuje oslobodenie zbavenim sa Zivota .

Na strane druhej prévo na dostojné umieranie méa byt zabezpefené aj zrieknutim sa tzv.
"(pornej terapie", ¢o nemoZno povaZzovat za eutaniziu. Domnievame sa, Ze v savislosti s touto
otazkou mdze byt vieobecne prijatelné oficidlne stanovisko katolickej cirkvi. Rozhodnutie zriek-
nut sa tzv. "Opornej terapie”, tj. lekdrskych zakrokov, ktoré su neprimerané redlnej situacii
chorého, ked'Ze nie st uz imerné oakdvanym vysledkom alebo st prili§ zataZujice pre sa-
motného chorého &i jeho rodinu, je ospravedlnitelné. V situacidch, ked’ je smrt’ neodvratna
ablizka, sa moZno v zhode so svedomim zriect zakrokov, ktoré by len dodasne a bolestivo
predizili %ivot. Nemé sa viak preruSovat’ normalna terapia (hydraticia, vyZiva, tienie bolesti -
pozn. M. N.), ktora sa v podobnych pripadoch vyZaduje ([10], 118).
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(zdravotnika) Zivot ochrafiovat’ a pravom ¢loveka na sikromie ana sebaurfujice
déstojné rozhodovanie. K jeho naplitaniu patri aj informované odmietnutie terapie ¢&i
snaha zbavit’ sa neZiaducej zdravotnickej starostlivosti. Pravo pacienta informovane roz-
hodovat’ o prijati &i odmietnut{ uréitého terapeutického postupu je zarufené legislativou
[24). Diskutuje sa vSak o naplneni sebaurfovacieho prdva v situacii nevylie€itene
chorého v termindlnom (kone&nom) &tadiu ochorenia. Je odmietnutie lie¢by udrZzujiicej
Zivot akceptovatelné? A za akych okolnosti? (pozri [23], 97-99). Tato skutoCnost’
psychologicky umociiuje bazeii laikov, akl pocituji vo¢i zdravotnikom, je predpokla-
dom odkazanosti pacienta na poznatky a zrunosti v ase osobnej nidze sprevadzajucej
ochorenie, ¢asto odkazanosti uplnej, v situaciach, ked’ Elovek nemdze prejavit' svoju
vol'u alebo realizovat’ svoje rozhodnutia.

Menej préc, aZz na prace E. Kiibler-Rossovej, sa systematicky zaobera tvahami
o individudlnom preZivani umierania, o vyrovnavani sa s touto realitou. Domnievame
sa, Ze okrem spominanych problémov by si viac odbornej pozornosti zasluhovalo aj toto
jedineéné preZivanie.

Hranice na pomedzi T'udského, len relativne poznatelného, ¢&iastotne neko-
munikovatePného, a toho, o v mysliach I'udi prinalezi len bohom, prirode alebo nicote,
si opradené tajomstvom. Tato skutofnost je pre Eloveka, osobitne chorého, spita
s neistotou a uzkost'ou, lebo presahuje obvykla 'udska skisenost’. Zaroveii je to kone¢na
etapa, poslednd moznost, ked’ aktudlna neodvratnost’ konca evokuje potrebu vyrovnat
sa s prezitym Zivotom. Umieranie pravdepodobne patri k tzv. ego-vztaZnym situdcidm
([18], 150), ktoré sa pre ¢loveka ddlezité, ktoré chce mat’ jedinec pod kontrolou, lebo si
moéZe upevnit, zvySit hodnotu svojho Ja alebo sa vyhnut jej zniZeniu. Ide tu
o déstojnost’ chdpanu ako vedomy 3pecificky vzt'ah umierajiceho k sebe samému,
zaloZeny na potrebe ucty ¢loveka k sebe samému.

Nevylietitelné ochorenie s infaustnou prognézou patri k 'udskym situaciam, ktoré
filozofia nazyva hrani¢nou existencidlnou nidzou, krizou, vakuom. Clovek musi riesit
zakladné protire¢enie medzi potrebou pozitivneho sebaobrazu, na ktorom je zaloZena
sebaicta a vedomie vlastnej hodnoty a dostojnosti, a potrebou reidlneho hodnotenia
svojich moZnosti. Stav existencidlnej niidze méze mat’ rozli¢ni podobu, individualne
prejavy a intenzitu psychickej odozvy (pozri [15]), ale vieobecne ho moZno charakteri-
zovat ako boj o strateni alebo stracajicu sa sebauctu, &asto spojeny s rastom pocitu
bezmocnosti a osamelosti. V tejto Zivotnej situdcii, v hodnotiacom dialégu so sebou
samym, sa zrejme najintenzivnej$ie preziva tlak &asu - temporalita Pudského bytia.
"Aby bol Elovek 3tastny, musi mat &as. Vela &asu", hovori A. Camus ([4], 43).
Nevylie€itelne chori tento &as spravidla uz nemaj.

V bilancii minulosti si nendvratne stratené urité hodnoty, ktoré davali doterajsie-
mu Zivotu zmysel a ktoré ho napfiiali. Smrtene chori viak mézu citit aj beznadej
v podobe mamosti &¢i premamenosti preZitého, lebo "... vietci ti, o nevykonali rozho-
dujice €iny, aby si svoj Zivot sami vybudovali, vietci, &o sa strachovali a chvalili bez-
mocnost, ti vietci sa smrti bali, pretoZe prindfala odplatu za Zivot, na ktorom neboli
G¢astni" ([4], 140).

Fakticitu pritomnosti okrem taZkosti bezprostredne spojenych s progresiou ocho-
renia, akymi su najmé rozne somatické problémy, ale aj bolest, strach, uzkost, niekedy
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pocity poniZenia a neddstojného zaobchadzania, socidlna a informaéné izolacia, senzo-
rické a citova deprivacia, sprevadza aj uvedomovanie si bezmocnosti, ¢asto aj bezcen-
nosti.

To vietko moédZe smerovat k strate pozitivnych o&akdvani vo vztahu
k budicnosti, k vedomiu bezperspektivnosti, k obavam z fazkého a osamelého umiera-
nia vyistujicim do beznadeje. Ale ani beznadej nezbavuje &loveka jeho moZnosti, je len
"zvla§tnym modom bytia k tymto moZnostiam", pretoZe dokial ¢lovek je, vztahuje sa az
do konca k svojmu "méct’ byt" ([9], 266).

RieSenie existencialnej krizy méZe mat rézne podoby - od zifalstva €i rezignacie
po jej prekonanie duchovnou sebapremenou v utrpeni. Jedine &lovek ma moZznost pre-
menit’ aj utrpenie na vykon ([8], 19), vymanit’ sa z kazdodennosti, zvolit’ si posledni so-
cialnu rolu. Camusov umierajici Mersault ako "kazdy &lovek od pociatku Zivota nosil
v sebe rozli¢né bytosti ... a teraz uZ vedel, ktorou z tychto bytosti vlastne bol. A tento
vyber, ktory sa v Eloveku odohra na prikaz osudu, urobil vedome a s odvahou" ([4],
139-140).

Po $tadiach iniciaéného Soku z ochorenia, jeho popierania, hnevu, spravidla na-
stane obdobie vyjednadvania a prijatia pravdy, kedy pravdepodobne chory najin-
tenzivnej§ie hl'ada zmysel i v bliziacej sa smrti. O cestach riefenia tejto osobne;j krizy sa
moéZeme len domnievat’ na zdklade vypovedi a konania umierajicich ¢&i gerpat’ zo skise-
nosti I'udi, ktori st im nablizku. Filozoficko-eticky problém predstavuje otézka, ¢i vzbu-
ra (i v hrani¢nej forme suicidia) je rovnako akceptovatel'na ako pokora a prijatie.

Teoretické poznatky i empirické skusenosti vedu k ivaham o tychto mozZnostiach:

1. V naboZenskej tradicii sa predpoklada, Ze viera v Boha, v posmrtny Zivot mdZe
byt’ pre umierajuceho zdrojom sily. Vyrovnanie sa s kone¢nostou v duchu Kierkegaar-
dovho paradoxu alternativy viery alebo beznadeje je viak jednoduché len na prvy
pohlad. Kierkegaard sam o sebe tvrdil, Ze je schopny (doslova "mocny") len pohybu re-
zignacie, navratu do bolesti rezignacie ako predstupiia viery, ktora je najvdcSou
a najtaziou vecou ([14], 44-45). Fatalne ochorenie je previerkou celej l'udskej bytosti,
teda aj jej viery. NemozZno o&akavat, Ze sa termindlne chory automaticky a bezbolestne
vyrovna so svojim utrpenim.

2. Rezignacia, bez ohl'adu na svetonazorovi orientciu, sa ¢asto prejavuje vyrazmi:
"Na ¢o to vietko je?", "UZ mdm toho dost!". Spaja sa obvykle s pocitmi marnosti, zatrp-
knutosti, chybajiiceho zmieru ([15], 45).

3. Spokojnost’ s preZitym Zivotom je pravdepodobne jednym z najdélezitej3ich fak-
torov ovplyviiujucich pokojné prijatie jeho zaveru. Pacienti, ktori svoj osud prijali,
ziskavaju osobitny vyraz, odraZajici stav ich vnatornej ddstojnosti ([15], 45).

4. Tvérou v tvar smrti mdZe €lovek nadobudniit’ odvahu "dat’ do poriadku veci",
ktoré si v kazdodennosti neuvedomoval alebo si ich nepripuital. Silu prijat’ nepriaznivu
skuto€nost’ mo6ze dodat’ aj nejaky konkrétny ciel’ (dozit’ sa uréitej, pre €loveka vyznam-
nej udalosti).

5. Niektorym pacientom je "vnutené" zotrvévat' v §tadiu popretia, ak im neinformo-
vanost a zatajovanie pravdy o prognéze neposkytli &as vyrovnat sa so smrtou. Ini
zotrvavaju v tomto §tadiu, pretoze vedome i nevedome vyuzivaji uréité psychické o-
branné mechanizmy, chréniace pred nepriaznivymi informaciami. Otvorenou otazkou
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zostédva, ¢&i je to mozZné, a teda aj funk&né aZ do dplného konca? Akd dobu mozno umie-
rat’ s vedomim, Ze neumieram? Zvlastnym, v praxi ¢astym pripadom takéhoto "popiera-
nia" je sedacia a analgézia, ktord umoziiuje zmierfiovat’ bolesti, zaroven v3ak stazuje
komunikdciu alebo jej uplne bréani, pravdepodobnej aj na intrapsychickej trovni.

6. Vzbura, snaha o "ovladnutie" smrti suicidiom &i Ziadost'ou o eutanaziu méze byt
poslednym moZnym, subjektivne prezivanym spdsobom prekonania pocitu bezmocnosti
voti Zivotu. Prevalencia suicidalneho konania je vysoka prave u 'udi s chorobami chro-
nickymi a nevylie¢itelnymi, u starych a opustenych alebo osamelo Zijucich 'udi (najma
u muzov), ako aj u tych, ktori trpia depresiami ([1], 24). V nov3ej literatire nachddzame
charakteristiky suiciddlneho konania ako "spravanie, ktorym si ¢lovek vynucuje urditu
pozornost tym, Ze je ochotny podstipit’ aj riziko smrti" ([12], 187) alebo ako "akt hne-
vu" ([1], 26). Suicidalita fatdlne chorych i Ziadosti o eutanaziu sa ¢asto davaju do stvis-
losti s podmienkami umierania v zdravotnickom zariadeni, kde in§trumentilna
starostlivost’ o choré telo vysoko prevazuje nad socidlnou, duchovnou a emocionalnou
podporou. Zikladnou otdzkou tu zostdva otazka, & umierajuci mal zabezpe&enu
adekvatnu pomoc a ddstojné podmienky. Zakladom pomoci pacientovi nie je len sa-
motny proces terapie a initrumentalneho ofetrovania. "Dobré umieranie" spoéiva pre-
dovietkym vo sfére uspokojovania Pudskych potrieb - od tych najelementamnej$ich na
arovni buniek a tkaniv aZ po tie jedine¢ne l'udské, akymi su istota a ukotvenost, vedo-
mie spolupatri¢nosti a dovery k blizkym bytostiam, potreba lasky ako vztahu nepod-
mieneného funk&nou uzitodnostou ani telesnou pritazlivostou ako protivaha izolacie
a osamelosti, potreba sebaiicty, ¢o najvy$§ia miera rozhodovania o sebe, pokial je to
mozné, vyrovndvanie sa s utrpenim a znovunajdenie zmyslu existencie aj na zaklade
hodnét minulého, prezitého. V neposlednom rade je to neutichajica potreba nadeje u-
spokojovana aj v podobe zaujmu o chorého a umierajiceho.

Publikované si pripady Ziadosti o eutanaziu, ktoré¢ sa nemuseli akceptovat’, pretoZe
sa nasli alternativne rieSenia, predovietkym dostato¢na starostlivost’ a porozumenie zo
strany profesionalov alebo pribuznych &i inych laikov, sprevadzajicich umierajuceho po
hranicu, ktort prekrogit moze len sam ([7], 246-254; [23], 62-63).

7. Ako vsak hodnotit’ situaciu, ak pacienta neniti k ivaham o samovrazde nedosta-
to¢né starostlivost? Dostojevského Ippolit Terentiev, mlady umierajici "suchotinar”,
ktorého v poslednych "..§iestich mesiacoch skutoénost’ chytila na udicu", sa zmieta
v Usili naplnit’ unikajici Zivot akymkol'vek &inom, aj amoralnym. Vo svojich ivahach
odstidenca na smrt’ - od krajne agresivnych (zabit niekolkych Pudi) aZ po altruistické
(tizba urobif nejaky dobry skutok) - prichddza k "poslednému presvedéeniu" -
k moZnosti samovrazdy ([S], 394-404). Terentiev uvaZuje aj o "side verejnej mienky”
nad tymto ¢inom. "Komu je vlastne potrebné, aby som bol nielen odsideny, ale aby som
aj Cestne vydrZal ¢akaciu lehotu? ... Kv6li mravnosti? Este chdpem, keby som si v kvete
zdravia a sil siahol na Zivot, ktory by -mohol byt uZitoény méjmu bliZznemu- atd’., vtedy
by mi mravokarci podl'a ddvneho zvyku edte mohli vy<itat', Ze rozhodujem o svojom Zi-
vote svojvolne alebo bohvieako. Ale teraz, teraz, ked’ mi uZ pregitali lehotu rozsudku?"
([5], 410). "... samovrazda je vari jediny skutok, ktory edte stihnem zatat’ i dokong&it’
podl'a vlastnej vdle." ([5], 413)
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Zvlastny je pripad profesora Harvardskej univerzity Percyho Bridgmana, nositel'a
Nobelovej ceny za fyziku, ktory vo veku 79 rokov v pokro¢ilom &tddiu ochorenia na ra-
kovinu dokon¢il index k siedmym zvizkom svojej prace a potom sa zastrelil. V liste,
ktory zanechal, piSe: "...Nie je sluiné od spolo&nosti, aby prinitila ¢loveka spdsobit’ si
smrt’. Je pravdepodobne posledny deti, kedy som schopny urobit to sim." Bridgman bol
presvedCeny, Ze &lovek v blizkosti nevyhnutného konca ma prévo poZiadat svojho
lekéra, aby tento koniec urychlil ([19], 164-165).

Na zaver. MozZnost vymanit' sa z kazdodennosti, "byt existenciou hladajicou
zmysel", nazerat' na Zivot optikou do&asnosti, je nelahké bremeno. Novoveky ¢&lovek
zapadnej kultiry tomuto bremenu rad unika, spravidla do chvile, kym sa neocitne
v hibokej osobnej krize. Jednou z najvéaznejsich je fatalne ochorenie, ked’ niet @niku do
kazdodennosti, pretoZe kazdodennym sa stava utrpenie a bolest. Ak zmysel smrti obra-
cia ¢loveka k otdzke o autentickom byti, potom je v fiom implicite obsiahnuta aj otazku,
o je autentické umieranie. Je poslednou prileZitostou "byt", tesit sa z prezitého? Ci
mozZnostou este zloZif zo Zivota "reparat"? Alebo je to len niota a marmost? To je
zrejme tajomstvo, ktoré si kaZzdy z nas odnesie so sebou. Ti, ktori st zatial' pred hrani-
cou poslednej moZnosti, m6Zu byt d&astni "len" na mudrosti Zivota. KedZe nikto
nemoze Eloveku vziat’ jeho umieranie, najdolezitejSie je ndjst’ vlastny zmysel, viastnu in-
terpretaciu zivota i smrti. Morélne pravo sadit’ a odstdit’ to, ¢o je pre iného nepoznané
a nekomunikovatel'né, nemame. Jedinym l'udskym pravom i povinnostou Zijucich je
poskytovat’ pomoc.
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