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Otdzky poslednich véci ¢lovéka nebyly nikdy lidem tématem cizim. Zéajem
o tyto véci je nékdy dokonce uvddén jako jeden z podstatnfch znakil, charak-
terizujicich &lovéka. Sledujeme-li viak pFistup k témto otdzkdm, pak miiZeme
vystopovat Gdobi intenzivniho studia a Gdobi — pfiipadné& oblasti — kdy a kde
tyto véci byly ,tabu”, kdy se o nich nesmé&lo hovofit.

Pohled do literatury poslednich deseti aZ patndcti let ddva tusit, Ze se na-
chéazime na rozhrani dvou epoch. Konéi adobi relativhiho tabu a zafind Gdobi
intenzivntho studia. Je to moZno pozorovat napfiklad na projevech ¢tenaiského
hladu v souvislosti s vyddnim nékterych ¢tivych publikaci s touto tematikou —
napiiklad na pracech MUDr. E. Kiibler-Rossové (1969, 1974 a 1975), MUDr. R. A.
Mocdyho (1976 a 1977) nebo u nads na knize Dr, H. HasSkovcové (1975). Je to
moZno vidét | na zpracovavani déjin zamySleni nad témito otdzkami (Glenn,
1970). Je to moZno vystopovat { v obnoveni zdjmu o ,staré” knihy s touto te-
matikou — o nékteré dialogy Platénovy, o tibetskych knihadch mrtvych, o spisy
Emmanuela Swedenborga, H. Martensena-Larsena apod. Pfehled literatury
o etickych otdzkédch smrti a umirdni, publikovany v r. 1980 (Hastings, 1980)
nvddi jen pro anglickou jazykovou oblast pfes 350 tituli knih a ¢asopiseckych
pojednani a 10 soubornych bibliografii tanatologie,

V této souvislosti je moZno se ptat: Kterym otédzkdm se vénuje pozornost
v téchto publikacich? Cim se zabyvaji? Ktera témata se v nich nejcastéji obje-
vuji? Odpovéd na tyto otdzky musi v prvé radé jmenovat procesy konfrotace
s ukonéenim vlastniho Zivota (otdzky umirani) a zaZitky bezprostfedniho set-
kéni se smrti (proZitky zdanlivé smrti). Patfi sem vSak i otdzky péce o pa-
cienty s infaustni prognézou, o pacienty pfFibliZujici se termindlu Zivota, umira-
jici pacienty a jejich rodiny. Velice rozsdhla je diskuse o otdzkdch eutanasie,
zvlaSté tam, kde jde je5té o nenarozené déti, pfipadné o dé&ti v nejrannéjsSim
stadiu Zivota. Znovu se objevuji etické otdzky dobrovolného ukoncéeni Zivota
a prdva na odmitnutf lékafskych zakrokQi, které nejen prodluZuji Zivot pa-
cienta, ale i jeho utrpeni. Prohlubuje se | ryze lékalsky zdjem o definovéani
ckamZiku smrti a uré¢eni konce Zivota, zvlasté u déti v nejran&jSim véku. Etic-
ké a teologické otdzky se pfi tom dotykaji jak t&chto konkretnich problémd,
lak i jevil obecnych.

Je pochopitelné, Ze rist zdjmu o tyto problémy znovu rozvifuje diskuse
o poslednich vécech ¢lovéka a vede k hlubSimu zamySleni nad otdzkami kfes-
tanské viry a nadéje. Jsou to zvlasté prvé dva okruhy otdzek, které jsme zde
naznacili, které vedou k tomuto zamy3sleni. Podivejme se proto na né bliZe.

Froces umirdni

Prvni okruh problémii je moZno nazvat symbolicky jménem autorky, kterd
j¢ nejpopuldrnéji uvedla ve vSeobecnou zndmost: ,otdzky MUDr. Kiibler-
Roosové”. Jde o oblast problémi, vztahujicich se k procesu umirdni &lovéka.
V podstaté jde zde o popis procesu umirdni a jeho ¢len&éni do nékolika fazi,
po sobé& néasledujicich. Zpfisob tohoto popisovdni se pii tom d¢astokrat pod-
statné nelisi od zplsobu popisovani priib&hu déji a procesli, kterého se dnes
pouZiva v oblasti pFirodnich véd. SnaZi se slovné vystihnout to, co se déje, t. j.
to, co popisujici vidi, co druhy mZe dobfe kontrolovat (verifikovat). Jde o ob-
jektivné zjistitelné ddaje a o systém jejich uspoifddani. Pro nézornost uvedme



zde Clenéni procesu umirdni tak, jak se s nim setkdviame v relativné nejobsdh-
lejSi studii profesora Hintona, kiery pozoroval odchod vice nefli 1000 paclenti:
Uvédoméni si existence choroby,

Popiréni existence zdvaZné choroby v osobnim pripadé,

Stadium zatrpklostl a hnévu,

Popirdnl| spravnostl diagnézy a odmitdnl progndzy konce Zivota,

Stadium smlouvéni.

Stadium skleslosti — 12lesné | dusevn! deprese.

Stadium pfijet] faktu — odevzdanosti,
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Klasickou v této oblasti se stala prvni kniha dr. Kibler-Rossové [1969).
V Ceské literatufe sem spadd kniha dr. Haskovcové [1975).

BeiprostFedni konfrontace se smrti

Druhé oblast problémi, které se zvIlA5t@é v poslednich letech staly pfedmétem
velk¥ch diskus! jsou otdzky, které je moZno symbolicky nazvat jménem autora,
ktery je nejvyraznéjl zpopularizoval —  otdzky doktora Moodyho". MUDr,
Moody se soustavné vénoval jevu, ktery je moZno nazvat zddnlivou smrti. [de
o pMpady paclentll, u nichZ napPfiklad po Infarktu myokardu dodlo k zéstavé
srdeéni ¢innosti, pFipadné | k vymizeni dalSich podstatng dileZitych pfiznakf
?ivota jako je dychéni, reaktivni rozSifovani zornic na podnét vysokého jasu
apod. Byla u nich konstatovéna klinickd smrt a v Fad& pFipadli byl vystaven
jejich Gmrtni list jako Gfedni doklad o ukonéeni jejich Zivota. Dr. Moodyho —
lékalfe a [lozola — zajimaly ty pPipady, kdy dodlo poté jeStdé Ke zvratu, kdy
po dfednim konstatovdni smrti dotyén§ pacient — napPFiklad pod vlivem rea-
nimaénich zdsahft — opét projevil zndmky Zivota a Zil. Dr. Moody shromaZdil
v prvé fdzl 150 takovych pPipadd a studoval je. Z)istoval ve vipovédich pacien-
th, co proill. Jejich vypovédi klasifikoval, tPidil a pokoudel se najit uréity
tdd, jimZ se tyto proZitky Fidi. Tato prace byla podkladem jeho habilitace. Jeho
obecn# znAma kniha [(Moody, 1976) je populdrnéj8i verz! jeho habilitaénl pra-
ce. Ve druhé jeho knize se docteme, 2e pocet sledovanych pFipadt — ldi, ktef{
«pFegili svou smrt* — dosdhl ji2 poctu 300. | zde je tfeba uvést, Ze jde — po-
dobné jako v prvé oblasti — o popls. Rozdil proti Dr. Kiibler-Rossové je v tom,
fe tento popis neprovadi lékaf, nybrZ pacient, ktery néco proZil a lékaf to jen
zaznamendva, tMdi a zobechuje. V podstaté jde o popls psychickych stavi,
které majl Casto charakter emociondlnich zaZitkt [napFiklad pocith radosti,
pokoje, zahrnuti ldskou apod.). Jindy maji charakter smyslovych pfedstav, pfi-
padné | slovnich vypovidl (slySeného verbdlniho sdélenf). Dr. Moody se poku-
sil ve svém modelu tohoto procesu ¢lenit tyto zdZitky do nékolika fazi:

A. SlySeni vypovédl lékafe Cl sestry a uvédomén( si factu konce.
B. Akustické zdZ2itky — hukot, huteni a dunéni.

C. Pocity priichodu dlouhym, temnym tunelem.

D. Setkdni se s jinymi bytostmi.

E. Za%itek osliujictho jasu a konfrontace s otédzkami hodnot Zivota.
F. ProZitek retrospektivnfho pPfehlédnutl celého vlastnfho Zivota.
G. PFiblizeni se hranici, odkud jiZ ndvrat neni moZny.

H. Névrat.



Prace Dr. Moodyho neni jedinou, kterd se zabyva témito jevy. Zde je moZno
poukézat na publikace jinych lékaid k téZe otdzce: Hunter (1967), Dobson
11971), Pandey (1971) apod.

Teologickd reflexe

Neni téZkeé si predstavit, Ze obnoveni zajmu o otdzky konce Zivota a studium
umirdni ¢lovéka vedlo k diskusim o celé Fadé otdzek. Slo pFi tom v prvé fadé
0 otdzky pfislusnosti: kterému oboru pFisludi zabyvat se otdzkami smrti a umi-
ranf? Tento jev leZi na hranici dvou oboril, které si ¢inf nékdy aZ vysadni
pravo na jeho studium: na jedné strané medicina, na druhé teologie. PFi tom
jde Castokrdt o Gdaje, které maji po vytce psychologicky charakter [zaZitky,
proZitky, pocity, pfedstavy apod.). Filozofickd rellexe se zde téZ hlasi o své
prévo. Jak pfi tom reagovat na projevy, které na jedné strané odmitaji druhym
prdvo zabyvat se témito otdzkami a jak reagovat na druhé stran& na projevy,
které vilbec — obecné& a zésadn& — odmitaji komukoliv prédvo studovat tyto
jevy, a to bud z dlivodd etick¥ch € s poukazem, Ze jde o ryze osobni véci kaZ-
dého Clovéka?

Druh& oblast otdzek se tykala kvalifikace studovanych jevil. Bylo spravné
poukazovano na to, Ze v pfipadech tzv. zdéanlivé smrti zifejmé neslo o opravdo-
vou smrt. V Zddném pFipadé totiZ nebylo moZno prokédzat vymizen| elektromag-
netickych akénich proudd v mozku (napf. typu EEG), které se dnes povaZuje
za nejspolehlivéjsi znak konce lidského Zivota. Zaroveil bylo poukazovano na
to, Ze jevy studované Dr. Moodym jsou pifibuzné jinym jeviim, které jsou me-
dicingé znamé jiZ z jinych situaci. Poukazovalo se na to, Ze zaZitky propadéani
se do ¢erného tunelu se vyskytuji | pFi narkéze, zvlasté tam, kde se pouZiva
éteru. Podobné se vyskytuji zaZitky akustickych jevli a rychlé rekapitulace
Zivota pri epileptickych zachvatech. Znovu se zde na scéné& objevily pokusy
neurochirurga mozku profesora W. G. Penfielda, ktery elektricky drazdil né-
kterd mista kory v blizkosti epileptickych loZisek a podafilo se mu tak vy-
volat reminiscence na to, co bylo jiZ jednou proZito. Nabizely se zde i obdoby
zaZitkhh pri nedostatku kysliku v mozkové tkdni — piPi cerebrdlni hypoxii
a zvlasteé pfi zasaZeni laloku ,lobus occipitalis®, kdy dochéazi k zaZitkim typu
Jvidéni® mimofddného jasu. Ve své druhé knize dr. Moody (1977) uvadi
vSecky tyto ndmitky, ale zérovein ukazuje na obtiZze vysvétlenf jim zkoumanvych
jevli pri¢inami, znadmymi odjinud.

Ze strany teologli bylo poukazovédno na pFibuznost jevll, dr. Moodym sledo-
vanych, se zaZitky a proZitky mystikQi tak, jak je zndme dnes jiZ spiSe z his-
torie neZli ze soufasnych zkuSenosti. Zaroven bylo poukazovdno na vyrazné
kiestansky charakter proZitkit pacientli, které dr. Moody studoval. Ti uvadé&li
v Fadé pripadd, Ze zaZitek typu ,konfrontace se smrti” podstatn& ovlivnil jejich
dalsf Zivot," a to ve smyslu kiestanského pojeti radikdlni zmény Zivola [meta-
noia). Mnozi poznédvali v osliiujicim jasu Péana JeZiSe Krista a v mnoha pfiipa-
dech slySeli jeho hlas. Bez vyjimky bylo uvddéno konstatovani zazZitku ,zahr-
nutf laskou”. Podobn& tomu bylo s pocity pokoje a hluboké radosti. Nikdo ne-
uvadél sniZenf zajmu o véci kresfanské viry, pravé naopak: proZitek bezpro-
stiedniho konce vyrazné zesilil a posilil viru. 1 tyto a podobné tdaje je vSak
tfeba brat s urcéitou rezervou. Dr. Moordy pracoval s lidmi, pFfichdzejicimi z kies-
fanské kulturni oblasti. Obecnou platnost jeho zavéri by bylo tf¥eba prokézat
srovndnim jeho dat s daty ziskanymi v jiné kulturni oblasti. Bylo by lehkovaz-
né brat vysledky této prace jak za ,dilikaz" existence posmrtného Zivota, tak
za ,dlkaz" platnosti kifestanskych predstav.

NemiiZeme se divit, Ze se lidé snaZi proniknout aZ na sam okraj lidské exis-
tence. Zda se, Ze se vZdy zajimali o tyto otdzky. Dnes méa tento zéjem né&které



specifické znaky. PPl studiu se vyuZiva pFirovédeckych metod pozorovani, t¥i-
déni a modelovani. Prace se kond na vice pracoviStich a ma charakter syste-
matického studia. Dliraz, nékdy aZ jednostranny je na raciondini strdnce veéci.
Proti tomu se pravem klade diiraz na emociondlni strdanku proZitkli a na osob-
ni subjektivni stranku déni. Obrazné Feceno: nejen rozumem Ziv je ¢lovék . . .

V této souvislosti je ti'eba vyjadrit potéSeni ‘nad rostoucim zédjmem teologl
jak o etické otdzky Zivota c¢lovéka (Weir, R. E., 1977}, tak o vlastni teologic-
kou problematiku smrti a umirdni [Thielicke, 1979]). PotéSitelny je I rostouci
zajem o zdokonalovan! vycviku teologi i laikQ v otdzkéach pastyrské péce o téz-
ce nemocné a umirajici (Caughill R. E., 1977). Jsme vdé&&ni i za pokusy teologl
pemoci lidem, stojicim na konci Zivota osobné& se vyrovnat s naléhavymi otaz-
kami ki‘esfanské viry (Scorer, C. G., 1978). V tomto poslednim bod& méame v na-
8i Cesky psané literatufe mimofddny dar — svédectvi o procesu osobnfho vy-
rovnavdni se s bliZicim koncem Zivota — z pera kiesfanského teologa, bratra
¥. Dostdla (1968). :
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Umét umirat predpoklada schvalovat Zivot. K tomuto schvalovani patii
viak také odvaha nezavirat o€i pred umiranim. Bylo by abstrakei, kdy-
bychom chtéli Zivot odloutcit od kazdého dotyku se smrti. Zivot, ktery
se smrti Stiti a nesnasi konec, nybrz za kazdou cenu chce pretrvat, je
Zivot abstraktni pravé tak jako Zivot, ktery po smrti touzi a orientuje se
na zénik a konec. Abstraktni Zivot je nepravdivy sam k sobé. Ke kon-
kretizaci pravdivého zivota pat¥i i konfrontace se smrti.
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