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Abstrakt

Hra je diilezita pro spravny vyvoj ditéte a pro jeho psychickou i fyzickou
pohodu. Jiz od kojeneckého veku se dité formou hry u¢i poznavat okolni svét a
své misto v ném. Kdyz dité vazn€ onemocni a je nutnd hospitalizace, je to Casto
pro dité i jeho okoli nova zkuSenost. K zvladnuti této narocné situace a zmirnéni
moznych negativnich G¢inkl jako je hospitalismus miize vyrazné pfispét to, Ze
dit¢ dostava ze svého okoli dostatek podnéti ke hie. O tyto podnéty se muze
postarat nejen blizky Clovek, ktery je s ditétem hospitalizovany, ale také zastupci

ruznych organizaci, zdravotni sestry nebo ucitelky ze Skoly pii nemocnici.

Tato prace se zabyva potiebou hry u déti v pripad¢é hospitalizace. Vyzkum je
zaméfeny na organizace, jez pomahaji détem tuto potfebu uspokojovat. Déle se
prace zabyva tim, jak je uzpiisobena vyuka ve Skole pfi nemocnici a tim, jak jsou

do vyuky zaclenovany nejriznéjsi formy hry.

Klicova slova: hospitalizace, potieba hry, hospitalizované dité, hospitalismus,

Skola pii nemocnici



Abstract

Playing games is an important part of every child’s correct development
and also for its psychical and physical - inner peace. From infant age the child
learns about surrounding world and its place inside it using games. When child
gets sick and hospitalization is necessary, it is often a new experience for the child
and its family. To help the child to stand this difficult situation and reduce its
stress and other possible negative effects, it can be very helpful if the surrounding
environment provides enough game stimulus. These stimuluses can be provided
not only by a close person, who is hospitalized with the child, but also by the
representatives of different organization, nurses or teachers from school near

chospital.

The bachelor thesis is dedicated to the need of play for children during their
hospitalization. The research is focused on organizations, which help the
hospitalized children fulfill this need. In the other parts of this thesis, the research
focuses on the customization of school during sickness and how different methods

of play are implemented into teaching.

Keywords: hospitalization, the need of play, hospitalized child, hospitalism,

school near the hospital
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1 Uvod

V této praci se budu zabyvat pottebou hry u déti. Vliv na to, pro¢ jsem si
téma zvolila, méla hlavné prakticka vyuka, kterou jsem absolvovala na détském

oddéleni ve fakultni nemocnici v Praze.

Ackoliv jsem praxi absolvovala na odd¢leni, kde byla vétSina déti hospitalizovana
pouze na par dni, vnimala jsem, jak je dilezité, aby se d€ti v nemocnici citily
dobie, v bezpeci a dostavaly dostatek podnétti ze svého okoli. Pro mnoho déti je
hospitalizace a vazna nemoc nova zkusenost. Tato situace neni naro¢nd jen pro
dit¢, ale i pro rodiCe ¢i jinou blizkou osobu, ktera dit¢ po dobu hospitalizace

doprovazi.

Diky casu, ktery jsem na praxi stravila, jsem méla moznost ziskat dostatek
podkladl pro zpracovani praktické Casti prace. Dostatecné uspokojovéani potieby
hrat si i v ptipad€ hospitalizace vnimam jako velmi dualezitou pro spravny rozvoj

ditéte, pro jeho psychickou i fyzickou pohodu.

Cilem praktické ¢asti prace bylo zjistit, jak je détska potieba hrat si uspokojovana
v pripad¢ hospitalizace, jaké organizace se do uspokojovani zapojuji a jak probiha
vyuka ve Skole pfi nemocnici. Chtéla bych objektivné zhodnotit, zda je mnozstvi
nabizenych aktivit v dané nemocnici pro déti dostatecné a jak déti a jejich rodice

jednotlivé aktivity vnimaji.



2 Potieby ditéte

Zdravé 1 nemocné déti maji vétSinu potieb spolecnych. Tyto potfeby by mély
byt naplinovany tak, aby mély déti maximalni moznosti ke svému rozvoji. Podle
vétSiny psychologt hraje klic¢ovou roli ve vyvoji ditéte prvnich nékolik let zivota.
V zadném jiném obdobi se totiz ¢loveék nevyviji tak rychle jako v détstvi. Hlavnim
ukolem rodicu a dalSich osob, které o dité pecuji, by tedy mélo byt uspokojovani

téchto potieb. (Sikorova, 2011)

Zakladni potieby déti 1ze dle Allena a Marotze (2002) rozd¢lit na potieby télesné,
potteby psychické, potiebu uclit se a potieby Ucty a sebevédomi. Mezi potiebu ucit

se patfi i potfeba hry.
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3 Hra

Hra je samovolnd, vysoce motivovana a radostna ¢innost, ktera je nezbytna
pro optimalni a piirozeny vyvoj ditéte, protoze pfispivad k rozvoji kognitivnich
funkcei, ale také télesné, socialni a emocionalni pohod¢ déti. Hra slouzi jako
prosttedek, diky kterému se déti uéi a postupné poznavaji svét kolem sebe.

(Rezniékové, 2008; Healey, Mendelsohn, 2019)

3.1 Volna hra

Volna hra je takova ¢innost, kdy si dit€¢ samo vybere namét a cil, kdy chce
néco zkoumat, zkouset, ovérovat nebo vytvaiet. Dle svého vlastniho uvazeni si
dit¢ vybere hracky a dalsi pfedméty, misto, kde si bude hrat, role a zptisob jejich

ztvarnéni, moznosti a podminky pro souhru s ostatnimi détmi. (Kotatkova, 2005)

3.2 Charakteristické znaky hry
Kuric (1986) se domniva, Ze mezi hlavni charakteristické znaky hry

fadime spontannost, samoucelnost a symboli¢nost.

3.2.1 Spontannost
Hra plyne z vnitini potfeby ditéte, z toho diivodu se vice uplatituje vnitini

motivace ditéte nez podnéty plisobici na né z okoli. (Kuric, 1986)

Spontdnnost se vyznacuje piirozenym aktivnim chovanim a rlGznorodé

improvizaci. (Kot’atkova, 2005)

3.2.2 Samoucelnost
Hra jako takova nema Zadny spolecensky uZitecny cil, ma pouze osobni
vyznam pro daného jedince - rozvoj intelektu a citovy vyvoj. Hlavnim motivem

hry proto nenti jeji vysledek, ale samotny proces hry. (Kuric, 1986)

3.2.3 Symboli¢nost

Kuric (1986) se domniva, Ze symboli¢nost podporuje u déti rozumovy
vyvoj. Dité cCerpd inspiraci zredlného Zzivota a z ¢innosti dospélych lidi.
Dité ,,si hraje na‘‘ 1ékafe, kosmonauta... Pfedmétim a hrackam déavaji déti rzny

vyznam, ktery zavisi na cili a povaze dané hry.
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Podle Kotatkové (2005) patii mezi dalsi znaky hry:

e zaujeti

e radost

e tvorivost

e vazba na fantazii
e opakovani

e pfijeti role

3.3 Druhy hry:
Hry mtzeme klasifikovat do n€kolika skupin. Valenta (2017), ktery vychazi
z Kurice (1986), hry déli do skupin nasledovné:

e funkéni hry

e manipulacni hry
e napodobovaci hry
e receptivni hry

e ulohové hry

e konstruktivni hry

3.3.1 Funk¢ni hra

Jedna se o procvicovani télesnych funkci a dovednosti. Naptiklad: Dité
priklada hieben k vlastni hlavicce nebo k vlasim své matky. Zmackne hracku, aby
zapiskala. (Langmeier, 2006) Tyto jednoduché hry tvoii podle Kurice (1986)
podstatnou ¢ast her ditéte v kojeneckém véku. Uplatiiuji se zde hlavné pohyby
rukou a nohou, otaceni hlavicky, tichopy riznych predmét, vydavani zvukd.
Frekvence tohoto druhu hry postupné klesa a nakonec zaujima jen velmi malou

¢ast mezi jinymi druhy her.
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3.3.2 Manipulaéni hry

Tyto hry se wuplatiiuji v manipulaci sriznymi piedméty. Zacina
nejjednodussi  formou a postupné se promeéni v predmétnou Cinnost.
Déti napiiklad prekladaji kostky nebo ¢maraji pastelkami. Dité si timto typem hry
osahava zptsoby, jak s vécmi zachazet. Manipulacni hry pfipravuji dité na dalsi

typy her: napodobovaci hry, tlohové hry a konstruktivni hry. (Kuric, 1986)

3.3.3 Napodobovaci hry
Tyto hry velmi podporuji u ditéte rozvoj. Dit€¢ napodobuje jednotlivé
¢innosti dospé€lych, ale i zvifat, kter¢ muze sledovat ve svém okoli. Napf.

napodobuje piti z hrnecku, jedeni 1Zici, St€kot psa. Tyto hry se stavaji s vyvojem

[ 24

3.3.4 Receptivni hry
Dité spiSe pfijima podnéty, které k nému ptichazeji z vnéjsku, nezapojuje
se zde tedy tolik pohybova slozka. MiiZzeme sem zafadit: prohlizeni knizek,

poslouchani pohadek, sledovani pohadek v televizi.(Kuric, 1986)

3.3.5 Ulohové hry

Dité si samo nebo si dalSimi détmi hraje napiiklad na prodavace, na
poStéka, na princeznu, na maminku a tatinka, a tak ziskdva zkuSenosti se
socidlnimi rolemi, které pozoruje ve svém okoli, ale samo je zatim zastdvat

nemuzZe. (Langmeier, 2006)

3.3.6 Konstruktivni hry
Hlavnim znakem konstruktivnich her je jejich cil - néco vytvofit. Dité si
hraje s riznymi druhy stavebnic, stavi si z pisku, modeluje si. Témito aktivitami

se rozvijeji prevazné poznavaci procesy. (Kuric,1986)

3.4 Vyvaoj socialni hry

V ur¢itém smyslu zacind socidlni hra ditéte jiZ po jeho narozeni. Dité vSak
neni tim, kdo sociélni hru iniciuje. Hru vyvolava okoli ditéte (rodina).
Vseobecné uznavané vyvojové schéma sociadlni hry vSak vypada nasledovné: Pii
samostatné hie si dit¢ hraje samo, pfipadné pozoruje hru ostatnich, bez toho, aby

se ji samo ucastnilo. (Millar, 1968)
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Pozdé¢ji zacne rozvijet druh hry paralelni, kdy si déti hraji vedle ostatnich, ale
nezéavisle na sob¢. Nakonec se vyvine hra sdruzujici a kooperativni. Teprve v této
fazi je dit¢ schopno hrat si ostatnimi a vnimat je jako partnery pii hie.

(Millar, 1968)

4 Hra ve vyvoji ditéte

4.1 Pro¢ je hra dilezita?

Hra vznikd na vnitini popud ditéte a velmi plisobi na vyvoj v oblasti
kognitivni, ale i socidlni. Dit¢ si nehraje proto, Ze by se chtélo zamérné néco
naucit, ale kvtli tomu, Ze chce véci kolem sebe prozkoumat. Hra samotna je pak

prostiedkem, kterym dité ziskava nové zkusenosti. (Kot’atkova, 2005)

4.2 Hracka

Jako hracku mtizeme oznacit skoro kazdy predmét, ktery dité pii vétsine her
vyuziva. Mlze se jednat jak o hracku primarné ke hie uréenou anebo o béznou
véc z okoli, kterou zapoji dit¢ do své hry. Typ hracky ovliviiuje a rozviji herni
¢innost. Prostfednictvim vhodné hracky by mél byt podnécovan pohybovy,
smyslovy, citovy a rozumovy vyvoj ditéte. (Jand, 2003)
V dnes$ni dobé maji déti obrovské moznosti pii vybéru hracek, avSak ucelnym a
cilevédomym vybérem miZe rodi¢ cvicit, podnécovat, trénovat a posilovat slabiny
v dusevni vybavée ditéte. Hracky jsou tedy prilezitosti k harmonizaci vyvoje ditéte.
Pti vybéru hracky je dulezité, aby dité dostalo vhodnou hracku pro sviij veék a

nebyl piedbihan vyvoj ditéte. (Mat&jcek, 2013; Janti, 2003)

4.3 Pohadky

Pohadkové ptibéhy pomahaji détem pochopit, jak svét funguje. Diky tomu,
ze je d¢j zjednoduSeny a ma jednoznacna pravidla, jsou pohadky pro déti snadno
pochopitelné. Svét pohadek se détem jevi jako bezpecny. Je to misto, ve kterém
neni tézké se zorientovat. Postavy a jejich vlastnosti jsou jasné definované.

Dité se Casto muze ztotoznit s hrdinou piibchu, ktery méd podobné problémy
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(je maly, tlusty, hubeny, nemocny...). V pohadkach se déti u¢i rozeznavat dobro a

zlo, ale také to, ze vzdy existuje nad¢je. (Vagnerova, 2012)
4.4 Hra v kojeneckém obdobi

4.4.1 Jak hra ptsobi na déti do 1. roku zivota
Sobotkova a Dittrichova (2006), které¢ vychazeji ze slov profesora Zdenka

Matéjicka, tikaji, ze pozitivni ucinky hry spocivaji v:

e ziskavani informaci o svém okoli za pomoci vSech smysli

e rozvoji jemné i hrubé motoriky

e 1ozvoji poznavacich procest

e schopnosti ovlivnit své okoli

e seznameni se svym socialnim prostiedim a rozvoji citové vazby

e rozvoj feci

4.4.2 Vybér hracky pro dité novorozeneckého a kojeneckého véku

Hracky jsou pro spravny vyvoj ditéte velmi dulezité. Aby hracka spravné
plnila svou funkci, je vhodné fidit se pii vybéru nékolika jednoduchymi pravidly.
bezpecnost hracky samotné.
Hracka musi byt vyrobena z nezavadného materidlu, ktery je netfistivy, je snadno
omyvatelny a stalobarevny. Hracka by neméla obsahovat drobné c¢asti, které by
mohlo dité spolknout, ale ani ostré hrany, o které by se mohlo poranit. Pro toto
vekové obdobi nejsou uplné vhodné plySové hracky, protoze jsou narocné na
udrzbu a mohou byt tak snadnym zdrojem infekce.
Pokud vyberete hracku, kterd vydava zvuky, tento zvuk by nemél byt pfili§ hlasity
a nepiijemny. Hracka by méla byt ptijemné barvy. (Olchava, 2007)
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4.4.3 Priklady vhodnych hrac¢ek pro novorozeneckého a kojeneckého véku
e zaveésné a pohyblivé hracky nad postylku
e hracky vydavajici zvuky (chrastitka, zvonecky, zvukové hracky)
e kousatka
e hracky do vody
e knizky
e panenky, zvitatka

e velké kostky a jednoduché stavebnice (Reznitkova, 2008)

4.4.4 Jak si hraje kojenec

Béhem prvnich mésict zivota za¢ina dit€ postupné projevovat zajem o své
okoli. S tim, jak se prodluzuje doba bd¢losti, si za¢ina dit¢ i vice vSimat hracek,
které mu jsou nabizeny. U déti se postupné rozviji ichopovy reflex a dité€ si je
schopno predat hracku z jedné ruky do druhé. Déti si rady hraji s vlastnimi prstiky
a ohmatavaji si rucicky. Dalsi dulezitou hrackou, kterou ma dité k dispozici, je
jeho vlastni hlas. Kolem 3. mésice si kojenec zacind broukat a vydavat rizné
zvuky. Pii hie s ditétem miiZeme na toto broukani ditéti odpovidat nebo naopak
svym hlasem tuto hru u ditéte vyvolat. (Sobotkova, Dittrichova, 2006).

Koncem 6. mésice, je dité schopno vyhledat zdroj zvuku a jednoduchymi
pohyby reagovat na zvukové podnéty (paci, paci, pacicky; Jak je ,,Milanek**
veliky?). Zpocatku zachdzi dit¢ se vSemi hrackami stejn€ (hodi je na zem, ocucava
je), avsak pozdégji, kolem 9. mésice zacne dit¢ jednotlivé predméty rozliSovat.

Zacina naptiklad stavét kostky. (Valenta, 2017)

Ke konci kojeneckého obdobi vyrazné vyzrava jemna motorika ditéte. Kojenec je
naptiklad schopen prstikem ukdzat na detaily hracek, poskladat na sebe kostky,

anebo vedle sebe sefadit rizné predméty. (Valenta, 2017)
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4.5 Hra v batolecim obdobi
V batolecim obdobi dochazi k bouilivému rozvoji feci. Formou hry ma dité
moznost svou fe¢ vice rozvijet. Pro toto obdobi jsou typické riizné pisnicky,
basnic¢ky a fikanky. Pro spravny rozvoj feci je dilezité, aby dit¢ mélo vhodny
mluvni vzor - na dit€ zamérné neSiSlat, nezdrobnovat a nedeformovat slova.
S rozvojem jemné motoriky se v batolecim obdobi se setkdvame s hrami
manipula¢nimi. Dité sklada a rozebira jak rGzné hracky, tak pfedméty bézného
zivota, které se mu dostanou do rukou. V tomto obdobi mizeme sledovat také
ruzné formy napodobovacich her, kdy dit€ vychazi z aktivit, které vidi ve svém
nejbliz§im okoli- napodobuje psani, domaci prace, doktor, ...
V batolecim obdobi si dit¢ hraje pfevazné¢ samostatné nebo piipadné
paraleln¢- déti si hraji vedle sebe, ale ne spolu. Ke konci batoleciho obdobi se

objevuji prvni znamky hry kooperativni. (Valenta, 2017)

4.5.1 Piiklady vhodnych hracek pro batolata:
e pohyblivé hracky k tahani na provazku
e kostky a stavebnice, skladacky
e panenky, auta, zviratka
e odrazedla
e knizky
e vytvarné potieby
e hraci koutky (napf. détska kuchyiika) a domecky s vybavenim
e pfirodniny (kaStany, kaminky, Sisky...)
(Rezni¢kova, 2008)
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4.6 Hra v predsSkolnim véku

Ptedskolni obdobi byva casto oznaovano vékem hry. Dité si je schopno
hrat soustfedén¢ a je ve hie pln¢ angazovano.(Kot'atkova, 2005) Dité si jiz umi
hrat ve skupin€, stim, Ze nejCastéji prevladaji hry namétového typu
(hra na obchod, na doktora, na Skolu), kde déti vyuzivaji velmi redlné detaily,
které maji odpozorované z bézného Zzivota. Hra je oproti batolecimu véku
mnohem komplexnéjsi a obsahové bohatSi. Déti vice vyuzivaji riznych rekvizit.
Do her vyrazné¢ zaCinaji vstupovat role, které se postupné zacinaji délit podle
pohlavi ditéte. V predskolnim obdobi se dale setkdvame s riznymi formami her
konstrukénich, pohybovych, ale také receptivnich. K receptivnim hram patii
napiiklad sledovani pohadky, divadlo, poslech pohadky nebo pisnicek.
(Valenta, 2017)

4.6.1 Piiklady vhodnych hracek pro predskolni déti
e hraci koutky, domecky s vybavenim (kuchyiika, obchod)
e odrazedla
e knihy, asopisy
e panenky s oblecky, kocarek pro panenky
o détské kostymy
o zvitatka
e auticka, vlacek, autodraha...

e stolni hry, karty
e stavebnice, skladacky
e vytvarné potieby

e mice, Svihadla (Rezni¢kova, 2008)
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4.7 Hra ditéte v mladSim Skolnim véku
V tomto obdobi hra piestdva byt hlavni naplni Casu ditéte a navic zacne
postupné ménit svij charakter. Hra se stavd nejen prostfedkem kognitivniho

vyvoje, ale také formou relaxace, prevence a dusevni hygienou. (Valenta, 2017)

4.7.1 Vhodné hry pro déti mladsiho skolniho véku
e deskové a karetni hry, pocitacové hry
e stavebnice, hlavolamy
e (etba

e rucni prace a vytvarné ¢innosti (koralky, vySivani... )

(Reznitkova, 2008)
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S5 Hospitalizace ditéte

Nemoc ditéte postihuje celou jeho osobnost, jak fyzickou, tak i psychickou a
socialni oblast. Hospitalizace se miize stat pro dit¢ nadrocnou Zivotni zkuSenosti,
kdy dité potiebuje nejen 1é¢it dany zdravotni problém, ale také psychickou a
socialni podporu. V dnesni dobé je naprosto bézné, ze je dité hospitalizovano
spolu s jednim z rodict ptipadné s nékym blizkym. Ditéti mize poskytnout oporu
nejen jeho rodina, ale i dalsi osoby. V pribéhu hospitalizace miize piijit dité do
styku kromé zdravotnického personalu také napiiklad s ucitelkami a
vychovatelkami ze Skoly pfi nemocnici, hernimi specialisty ¢i dobrovolniky.

(Dlouhy, Dlouh4, 2015)

5.1 Charta prav hospitalizovanych déti
Prava déti byla schvalena Centralni etickou komisi ministerstva zdravotnictvi

v roce 1993. Hospitalizované déti maji tyto prava:

1. Déti by mély byt hospitalizované pouze, pokud je to nutné a v piipade, ze
potfebna zdravotni péfe nemuize byt na stejné Grovni poskytnuta doma
nebo pfi dochdzeni do ambulance.

2. Déti maji pravo na ptitomnost blizké osoby. Pokud je to mozné rodi¢im
by mélo byt umoznéno byt hospitalizovan spolu s ditétem. Rodi¢ by mél
mit také moznost podilet se na péci o své dité.

3. Déti a jejich rodie maji pravo na informace ve formé, kterd odpovida
jejich véku a chapani.

4. Déti a jejich rodi¢e maji mit pravo se podilet na rozhodovani ohledné
zdravotni péce, ktera je jim poskytovana.

5. S détmi se ma zachazet s taktem a pochopenim a musi byt respektovano
jejich soukromi.

6. Détem se mé dostavat péce nalezit¢ Skolenym persondlem, ktery si je plné
védom fyzickych 1 emocionélnich potieb déti.

7. Déti maji mit moZnost nosit své vlastni obleceni a mit s sebou v nemocnici
sveé véci.

8. O déti ma byt pecovano spolecné s jinymi podobné starymi détmi.
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9. Déti maji byt v prostiedi, které je zatizeno a vybaveno tak, aby odpovidalo
jejich vyvojovym potiebam a pozadavkim a aby zaroveil vyhovovalo
bezpecnostnim pravidlim a zasadam péce o déti.

10. DéEti maji mit plnou piilezitost ke hie, odpocinku a vzdé€lani, ptizpiisobené
jejich véku a zdravotnimu stavu.

(MPSV.C2)
Charta prav hospitalizovanych déti je pouze moralnim kodexem, z toho divodu

nelze jeji jednotliva ustanoveni pravné vymahat. (Vyoral Krakovska, 2013)

5.2 Zaporné stranky pobytu v nemocnici

Hospitalizace ditéti pfindsi z lécebného hlediska mnoho vyhod- odborna
Iékatska a oSetrovatelska péce, staly dohled, ptizptisobeni prostiedi potiebam
nemocného ditéte... . Nesmime vSak zapominat na nckterd nebezpeci, ktera
mohou v pribéhu hospitalizace ditéti hrozit a to obzvlast, kdyz je hospitalizovano
bez doprovodu blizké osoby. Mezi tato nebezpeci patii psychickd deprivace,

separace a hospitalismus. (Maté¢jcek, 2001)

5.2.1 Hospitalismus

Hospitalismus je souhrn piiznakl, ktery se u ditéte muaze vyskytovat
v piipad¢ dlouhodobé hospitalizace. Dité trpi nedostatkem citovych vazeb a
podnétl z okoli, spontanni aktivity a hry. Plsobenim téchto Ccinitelli spolu
s nemocni¢nim prosttedim a nemoci samotnou se muze meénit chovani ditéte.

V porovnani se svymi vrstevniky mize byt dit€ opozdéno. (Svatuskova, 2014)

5.2.1.1 Projevy hospitalismu

Spatna adaptace na nemocniéni prostiedi miize u ditéte vyvolat regresivni
reakci, kterd se projevuje negativnimi zménami pivodnich navyki, kdy se dité
vraci do pfedchazejicich etap vyvoje. Mlze se zménit naptiklad feCovy projev
ditéte, udrZzovani télesné Cistoty, kontinence moci, samostatnost ditéte pii jidle ¢i
oblékani.
Po psychické strance reaguje dit¢ depresi, apatii, plaem, agresivitou, C¢i

uzavienosti a odmitani kontaktu. (Ondriova, Magurova, 2016)
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Nejkriti¢téjsim v€kem pro vznik hospitalismu je vékové rozpéti od pil
roku do 4 let véku ditéte. V tomto obdobi je dit¢ nejvice fixovano na rodice a
v ptipad¢ hospitalizace bez blizké osoby pocituje dité toto odlouceni jako ztratu
lasky, trest nebo i jako zradu. Na tuto situaci reaguje akutnim strachem, uzavie se
do sebe, nekomunikuje a nechce si hrat. Casto se u takovych déti objevuje
negativismus. Dité tézko snédsi odlouceni od své rodiny a mé pocit nechténosti.

(Ondriova, Magurova, 2016)

5.2.1.2 Prevence hospitalismu

Hospitalismu se da ptredchazet nckolika zptusoby. Dit¢ by mélo byt
hospitalizovano pouze v zdvazném piipad¢, a pokud je to mozné tak s rodinnym
ptfislusnikem. Ditéti by mél byt umoznén dostatecny kontakt s rodinou.
Doba hospitalizace by méla byt zkracena na nejkrat§i moznou dobu. V pribéhu
hospitalizace je nutné klast diiraz na individualitu kazdého ditéte a dodrzovéni
ritualu, na ktery je zvyklé z domova (Cteni pfed spanim). Jako jedna z moZnosti
prevence hospitalismu je dostate¢na stimulace ditéte, o niz se staraji nejen rodice,
ale také zdravotni klauni, herni terapeuti a jini dobrovolnici.

(Svatuskova, 2014)

5.2.2 Psychicka deprivace

Psychickd deprivace je stav, ktery vznika v situacich, kdy nemad dité
dostatek prilezitosti k uspokojovani svych zakladnich duSevnich potteb po
dlouhou dobu. Hospitalizace ditéte mize byt jednou z téchto situaci. Vzhledem
k tomu, Ze nemocni¢ni prostiedi byva zpravidla zafizeno ucelové tak, aby bylo
usnadnéno oSetfovani ditéte a provadéni léCebnych zakrokl, miize se stat, ze dité
nebude mit dostatek vhodnych podnétu z okoli pro sviij vyvoj a formovani vztaht.

(Matgjéek, 2001)
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5.2.3 Separace

Separace znamend nahlé odlouceni od osob, ke kterym ma jiz dité
vytvofeny vztah. O ucinku separace na dit¢ rozhoduje nejvice vek ditéte. Dité ve
Skolnim véku miize separace od matky vést k vétsi samostatnosti, ale naopak pro
batole mlze byt tato pfedcasnad separace od matky prvnim krokem k psychické
deprivaci. Reakce ditéte na separaci ma tii faze- faze protestu (kiici, vzteka se,
vola matku), faze zoufalstvi (ztrata nadéje na piivolani matky, dit¢ se stahne do
sebe), faze odpoutani od matky (potlaceni citii k matce, pfipoutani na jinou osobu
nebo na hracku). Jednotlivé faze separace mohou u déti trvat rizné¢ dlouho a

nemusi nasledovat ve stejném poradi. (Matéjcek, 2001)

5.3 Dulezitost hry a hracky v piipadé hospitalizace

Dlouhy J. a Dlouhd M. (2015), kteti vychazeji ze slov Sereghyové a Losa
(1995), tikaji Ze, pro celistvy vyvoj a nenaruseny ani pobytem v nemocnici
pottebuje dité¢ svou hracku. Hracka miize byt pro dité pojitkem s domovem a
rodinou. Pokud je ditéti pii hospitalizaci umoznéno pouzivat stejné nebo podobné
hracky jako doma, pomaha mu to i po strance psychické. Pokud neni volny ¢as
ditéte vyplnén hranim, mize si dit¢ styskat po domové nebo se zacne bat 1écby.
Hracka miiZze slouzit jako dobry prostfednik pii komunikaci zdravotnického

personalu s ditétem.

Bylo zjisténo, Ze hra pomahd détem vyrovnavat se stresory, jako je napiiklad
hospitalizace. V prib¢hu hry maji déti moznost dat priichod svym obavam a
strachu a vyjadfit se pro né pfirozenym zpusobem.

(Burns-Nader a Hernandez-Reif ,2016)
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5.4 Herni specialista

Za vznik profese herniho specialisty vdé¢ime Velké Britanii. Prvni herni
specialist¢ se v anglickych nemocnicich zacali objevovat jiz vroce 1963.
(Stroblova, 2017)

V Ceské republice je profese herniho specialisty zatim velmi malo
zastoupena. Jednim z divodu je i to, Ze zatim neexistuje akreditované kvalifikacni
studium herni prace ani profese herni specialista. Herni praci tedy vykonavaji
stavajici zaméstnanci nemocnice (vSeobecné sestry, sanitarky) nebo ucitelky ze
Skol pii nemocnicich. V praxi vychéazeji z dosavadniho vzdélani a osobnich
zkuSenosti s hrou a hernimi aktivitami. Nemohou tak provadét herni praci v plném
rozsahu a spiSe jen pridavaji ke své odbornosti prvky herni préace.

(Reznitkova, 2017)

5.4.1 Formy herni prace

Herni specialista se mize uplatnit ve vSech fazich 1écebného procesu. Své
sluzby muze poskytovat terapeut pied pfijetim ditéte do nemocnice, v prubchu
hospitalizace i po propusténi ditéte do domaciho ofetiovani. V Ceské republice se

vSak nejvice uplatituje herni prace v obdobi hospitalizace.

Herni prace ma nékolik funkci. Patii sem:
e normalizace nemocni¢niho prostiedi
e podpora komunikace a spoluprace ditéte s rodinou a zdravotniky
e pfiprava na hospitalizaci, diagnostické a 1é€ebné zakroky
e urychleni uzdraveni ditéte
e predchazeni negativnim nasledkiim 1écby

(Reznitkova, 2017)

5.4.1.1 Herni sluzby v dobé& hospitalizace

Herni sluzby, které poskytuje herni specialista v dobé hospitalizace,
muzeme rozdélit do téchto zakladnich skupin: hra normativni (normative play),
hra terapeuticka (terapeutic play), hra jako pfiprava na zékrok (medical play).
(Burns-Nader, Hernandez-Reif, 2016)
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5.4.1.2 Normativni hra (normative play)

Normativni hry jsou aktivity, které by déti bézn€ délaly doma. Jedna se
naptiklad o hrani deskovych her, hadanky, puzzle, videohry, riizné vytvarné
¢innosti. Jsou to aktivity, které se mohou délat kdykoliv nezavisle na misté (herna,
luzko, ¢ekarna) a mize se do nich kazdy zapojit. Tyto herni aktivity podporuji
normdlni kognitivni, fyzicky a psychosocialni vyvoj ditéte 1 pies jeho

hospitalizaci. (Burns-Nader, Hernandez-Reif, 2016)

5.4.1.3 Terapeuticka hra (terapeutic play)

Terapeuticka hra je béZn€ pouzivand k minimalizaci Gzkosti déti v pritbé¢hu
hospitalizace. Jedna se o typ strukturované hry, kterd podporuje emocialni
vyjadieni ditéte. Cilem téchto her je, aby dit¢ bylo ve vétsi psychosocidlni
pohodé. Pii této hie se mohou pouzivat rizné panenky, loutky a dalsi pomicky.

(Burns-Nader, Hernandez-Reif, 2016)

5.4.1.4 Hra jako ptiprava na zakrok (medical play)

Technika téchto her je Casto vyuzivana pfi ptipravé ditéte na hospitalizaci,
operacni vykon nebo jiny zakrok ¢i navstévu lékare. Pomaha u déti snizit miru
uzkosti a strachu. Pfi hie jsou pouzivany zdravotnické pomicky a materialy, se

kterymi se tak mohou déti seznamit. (Burns-Nader, Hernandez-Reif, 2016)
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5.5 Organizace pro déti ptisobici v nemocnicich
V ceskych nemocnicich pisobi mnoho organizaci, které se détem vénuji.

Dv¢ z nich jsou charakterizovany nize.

5.5.1 Zdravotni klaun

Obcanské sdruzeni Zdravotni klaun je neziskova organizace, ktera byla
zalozena vroce 2001. Zakladatelem této organizace v Ceské republice je
American Gary Edwards, ktery na vlastni ndklady v roce 1998 zacal navstévovat
prvni détské pacienty. (Kos, Kopecka, 2013)
Zdravotni klaun ma nékolik programi pro déti. Nejuspésnéjsi jsou zdravotni
klauniddy pro déti, kterych uspofddd organizace az 300 meésiéné. Klauni
navstévuji déti pfimo na détskych oddé€lenich a bavi je svou vlastni formou
humoru a hry. (Zdravotni klaun)
ZkuSenosti zdravotnich klaun ukézaly, Ze prostfednictvim interaktivni hry a
humoru mohou klauni vytvofit prostfedi, jez umoziuje a podporuje adaptaci déti

na nemocnicni zafizeni a zlepSuje jejich pfijeti zaméestnanci.(Anes, Obi, 2014)

5.5.2 Loutky v nemocnici

Obcanské sdruzeni Loutky vnemocnici se vénuje praci na poli
dramaterapie a rozviji spektrum aktivit v oblasti psychosocidlni péce. BEhem roku
spolek absolvuje vice nez 550 dennich navstév v détskych nemocnicich a
1éebnach po celé republice. (Loutky v nemocnici)
Dvouclenné tymy navstivi za jedno odpoledne obvykle 2-3 détska oddéleni. Do
pfedstaveni je zapojena i muzikoterapie, kdy jsou détem nabizeny hudebni
nastroje a hraji se pisni¢ky na ptani déti. Po pisnicce si dité¢ vybere piibch, ktery
bude zdramatizovéan. Dité¢ miize do hry volné vstupovat a ménit d&j. Tym loutkait

je vzdy pfipraven improvizovat. (Sladka, 2013)
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5.6 Skola p¥i nemocnici

Skoly pii zdravotnickych zaiizenich existuji v Ceské republice jiz vice nez
100 let. Vyuka v nemocnici se odviji od zdravotniho stavu ditéte a od rozhodnuti
oSettujiciho 1ékare. Prevlada individualni vyuka, kdy se ucitelka vénuje ditéti
ptimo u lizka. Diky tomu, ze se déti mohou vzdélavat i v dob¢ hospitalizace, maji
snadngj$i ndvrat do plvodni kmenové Skoly. Kromé vyuky ma Skola pfi
nemocnici 1 n€kolik dalSich funkci. Patfi sem naptiklad usnadnéni adaptace na
nov¢ prostiedi nebo odvedeni pozornosti od nemoci a od potizi, které¢ dit¢ ma.

(Mares, Zofka, 2016)
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6 Potieba hry u hospitalizovanych déti- vyzkumna ¢ast

6.1 Uvod

Vyzkumnou ¢ast prace jsem zpracovavala v prazské fakultni nemocnici XY.
Jako hlavni cil prace jsem si stanovila zhodnoceni miry uspokojovani jedné ze
zékladni détské potieby, coz je hra.

Vyzkum jsem provadéla v obdobi od prosince 2018 do tnora 2019 metodou
pozorovani a strukturovanych rozhovort. Snazila jsem se zhodnotit nabizené
moznosti hry v pribéhu hospitalizace. Tato prace vznikla se souhlasem
nameéstkyné pro oSetfovatelskou péci ve fakultni nemocnici XY v Praze.

6.2 Cil prace:

* Zmapovat, jak je zajiSténa potieba hry u déti v obdobi jejich hospitalizace

6.3 Vyzkumné otazky

» Jaké organizace se zapojuji do uspokojovani détské potreby hrat si?
* Jaké aktivity détem tyto organizace nabizeji?

* Jak jsou jednotlivé aktivity vnimany détmi a jejich rodici?

* Jak je uzptisobena vyuka v zékladni a matei'ské skole pfi nemocnici?

6.4 Plan prace

+  Rijen 2018 - leden 2019 shromazd’ovani zdrojti a vhodné literatury

* Prosinec 2018 pozorovani a sbér rozhovorli na vybraném détském
odd¢leni, zkontaktovani organizaci plisobicich v nemocnici

* Prosinec 2018 — tnor 2019 rozhovory se zéastupci organizaci, pozorovani
préace organizaci

* Prosinec 2018 - duben 2019 zpracovani teoretické a praktické ¢asti prace

* Duben 2019 - kvéten 2019 formatovani a zavérecné upravy prace,
korektura zpracovaného textu od odbornika (spravné formatovani,
pravopis)

*  Kvéten 2019 odevzdani bakalarské prace
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6.5 Metodika prace:
Metodou prace bude studium literatury, pozorovani, strukturované

rozhovory, nestrukturované rozhovory.

6.5.1 Studium literatury
V ramci pfipravy na zpracovavani praktické ¢asti prace jsem se vénovala
studiu odborné literatury. Jednalo se o odborné publikace, ¢lanky a internetové

stranky.

6.5.2 Pozorovani

V pribéhu souvislé praxe jsem pozorovala, kdo a jak se zapojuje do
uspokojovani potreby déti hrat si. Jaké moznosti hry jsou nabizeny détem nejen na
oddé¢lent, ale 1 v ramci celé nemocnice, jak na nabizené aktivity déti a jejich rodice
reaguji. Pozorovani probihalo i v dobé, kdy jsem stravila jeden den s pani
ucitelkou z mateiské skoly, se kterou jsem obchézela jednotliva oddéleni. V ramci
pozorovani jsem se navic zlc€astnila jedné akce pro déti organizované sestrou

z pediatrické kliniky.

6.5.3 Rozhovory

Vedla jsem strukturované a nestrukturované rozhovory se zastupci
organizaci a sestrou z pediatrické kliniky, ktefi pofadaji akce pro déti,
se zdravotnickym persondlem, s feditelkou zékladni a matetfské Skoly
pfi nemocnici a piipadné s rodi¢i. Pfevazné se jednalo o oteviené otazky, diky
kterym jsem méla moznost dozvédét se co nejvice informaci tykajicich se dané

problematiky.
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6.5.3.1 Strukturovany rozhovor se zastupci organizaci, které se détem v ptipadé
hospitalizace vénuji
1) Jak staré déti obvykle na odd€leni navstévujete? Chtéji se obvykle zapojit déti

vSech vékovych kategorii?

2) Jaka oddéleni navstévujete?

3) Jaké pravidelné aktivity détem nabizite?

4) Potadate 1 jednorazové akce, napt. oslava Mikulase?
5) Jaké jsou ohlasy déti a rodic¢i?

6) Kdo vasi aktivitu financuje?

6.5.3.2 Strukturovany rozhovor se feditelkou MS a ZS pii nemocnici

1) Jaké jsou podminky pro zapojeni ditéte do vychovy nebo vyuky v MS nebo

v

YA
2) Jak dlouho musi byt dité hospitalizovano, aby se u Véas muselo vzdélavat.
3) Jak ptizpiisobujete vyuku déti vzhledem k jejich onemocnéni?

4) Pouzivate ucebnice a dalsi pomtcky, které¢ ma dité ze své Skoly anebo mate

vlastni materialy?
5) Hrajete s détmi rtizné hry, které souviseji s tématem, jiZ zrovna probirate?

6) Zapojuji se do vyuky i rodi¢e? Pokud ano, jak?
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6.5.3.3 Strukturovany rozhovor s ditétem nebo rodicem

1) Vek ditéte, zda je hospitalizovany s rodi¢em, hlavni diagndza

2) Jaky ma dité pohybovy rezim? Vyuziva hernu, kterd je k dispozici na oddéleni?

Jaka je jeho oblibena hracka?

3) Navstévuje dit¢ n¢jaké aktivity, které jsou v nemocnici ¢i na oddé€leni k

dispozici a pokud ano, jaké?
4) Co se ditéti libi nejvice z nabizenych aktivit?

5) Vzdélava se dité s rodicem nebo ho navstévuje ucitelka?

6.5.4 Vyzkumny vzorek

* Vramci pozorovani jsem se nejvice zameétila na déti od 4 do 13 let véku.

* Rozhovory probihaly s deseti rodi¢i hospitalizovanych déti a s patnacti
détmi.

* Na mé otazky mi na oddéleni odpovédéla kontaktni sestra pro rodice a dvé
détské sestry.

* Vramci strukturovanych rozhovord jsem kontaktovala sestru, kterd
organizuje program pro déti vramci Pediatrické kliniky, Zdravotniho

klauna, Dobrovolnického centra a MS a ZS pfi nemocnici.
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7 Pozorovani na oddéleni

7.1 Popis oddéleni
Pozorovani probihalo 14 dni vramci mé souvislé praxe na détském
oddéleni, kde jsou hospitalizované déti od novorozenci az po 18 let véku.
Maximalni kapacita lzek je 18. Jedna sestra ma na starost obvykle ¢tyfi déti.
Vétsina déti je na oddéleni hospitalizovand s rodiCi. Nejveétsi ¢ast dne se
tedy své déti snazi zabavit piimo rodice. Na kazdém pokoji je umistén televizor a
DVD piehravac, na kterém se déti velmi casto sleduji pohadky. Na odd¢€leni je

moznost zaptjceni nékolika DVD nosict s filmy a serialy pro déti.

7.2 Herna a moZnost hrat si na oddéleni

Ptimo na oddéleni je k dispozici mald herna. Jednd se o mistnost
s n€kolika stoly, televizi a malym hernim koutkem, ktery je vyclenény pro
nejmensi déti. V herné¢ se nachazeji hracky urcené déti rlznych veékovych
kategorii, jsou to napiiklad stavebnice, auticka, panenky, deskové hry, knihy... .
Velmi mé prekvapilo, ze déti travi vétsSinu Casu spiSe na pokojich ve spolecnosti
svych rodi¢li a hernu pfili§ nenavstévuji.
Hernu vyuzivaly nejcastéji matky s kojenci nebo batolaty, které se zde schazely,
aby si mohly popovidat. VétSina déti si do nemocnice piinese své nejoblibenéjsi
hracky, proto poté nemaji déti velkou potiebu chodit si pro jiné do herny.

Nejoblibenéjsi a nejcastéjsi véci, kterou si dit€é do nemocnice vezme je
tablet nebo mobilni telefon. I malé déti predskolniho véku vyuzivaji tyto druhy
zafizeni, na nichz sleduji pohadky a hraji hry urcené pro jejich vékovou kategorii.
Pusobilo velmi obtizné zaméstnat dité, které si samo od sebe hrat nechce a skoro
ani nemuze, protoZze ma omezeny pohyb diky drénlim nebo ma nafizeny klid na
lazku po probéhlé operaci.
Déle si déti nejcasteji pfinaSeji na oddéleni plySoveé hracky, knihy a jiné oblibené
hracky. Vzhledem k tomu, ze délka hospitalizace na tomto oddéleni je vétSinou
jen nékolik dni, nemaji déti a ani jejich rodice potfebu nosit do nemocnice velké

mnozstvi hracéek.
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Setkala jsem se vSak i s divkou, kterd byla na tomto odd¢leni
hospitalizovana n¢kolik tydnti spolu s matkou. Divce bylo 6 let a jeji télo odmitalo
piijmout transplantované srdce. Na hol¢icce bylo vidét, ze ji velmi chybi
spolecnost jinych déti, atak vyuzivala kazdou piilezitost hrat si s jinymi détmi.
Vétsinou si vSak musela hrat na pokoji se svymi vlastnimi hrackami. Divka obcas

zavitala do herny, kde si na hrani nej¢ast¢ji ptijcovala stavebnice.

7.3 Zdravotni personal a napliiovani détské poti‘eby hrat si

Zdravotni sestry se do aktivniho herniho zaméstndvani déti pfilis
nezapojovaly. Neni to vSak proto, ze by se détem vénovat nechtcly, ale
neumoziuje jim to Casova narocnost péce o vSechny détské pacienty. Détem se
zdravotnicky persondl vénuje hlavné pii neptitomnosti rodici. Coz byva obvykle
pulhodina, kdy jde rodi¢ na obéd nebo na vecefti.
Diive na tomto odd¢leni pracoval herni specialista, bohuZel v dnesni dob¢ je tato
sluZzba dostupnéa pouze na dvou détskych odd€lenich z celé nemocnice, s tim, ze
specialista pouze vyplhuje volny Cas déti normativni hrou a nevyuziva prvky
terapeutické hry ani déti nepfipravuje na zakroky. Specialista na tomto oddé€leni
chybi, coz nejvice pocit'uji dlouhodobé hospitalizované déti.

Na oddéleni jsem vedla rozhovor s kontaktni sestrou, kterd uzce
spolupracuje s rodic¢i a celou rodinou ditéte. Ma dobry ptehled o spokojenosti déti
na oddéleni. B&hem rozhovoru jsem se kontaktni sestry zeptala na pestrost a
cetnost nabidky hernich aktivit. Dozvédéla jsem se, Ze aktivity pfimo nabizené
pro déti na tomto odd¢€leni zdaleka nemohou naplnit potieby déti.

Vzhledem ke zdravotnimu stavu nemohou tohoto déti oddéleni vychazet a
nemohou se tedy ucastnit akci nabizenych naptiklad dobrovolnickym centrem, jez
v nemocnici pusobi, ale nemohou navs§tévovat ani velkou nemocni¢ni hernu nebo

détské htiste, které je pfistupné jinak vSem détem.
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7.4 Organizace navStévujici oddéleni
Détské  oddéleni  pravidelné  navstévuji  dvé  organizace @ -

Loutky v nemocnici a Zdravotni klaun.

Odbornou praxi jsem absolvovala v dobé adventu. Zazila jsem tedy
navstévu Certa a Mikuldse. Kazdé dité dostalo od nich sladkosti a hracku. Myslelo

se 1 na déti kojeneckého a batoleciho véku.

7.4.1 Zdravotni klaun

Pfi jedné z navstév Zdravotnich klauni jsem si mohla déle popovidat
sjednim klaunem. V rdmci strukturovaného rozhovoru jsem se dozvédéla
potfebné informace, které jsem nasledovné pouzila pfi zpracovani vyzkumnych
otazek.

Zdravotni klauni jsou umélci. VéEétSinou se jedna o profesionalni herce, ktefi navic
ke své praci v divadle d¢€laji radost hospitalizovanym détem. Klaun pti ptichodu
na oddéleni vychazi z dané situace, kterd na oddéleni zrovna panuje. Pokud jsou
zrovna vSechny déti na herné, vénuje se jim tam. Pokud jsou na pokojich, zvoli
individudlni pfistup vyhovujici ditéti.

Klauni absolvuji psychologické prupravy v organizaci, ale zabava, kterou pro déti
ve findle d¢€laji, je naprostou improvizaci. Kazdy klaun je né€cim specificky a
vynikd v né¢em jiném, napiiklad jeden hraje na hudebni nastroj, dalsi predvadi
triky a kouzla, jiny se dité snazi rozesmat svym vlastnim klaunskym humorem.

Se zdravotnimi klauny jsem se za dobu provadéni vyzkumu setkala celkem
dvakrat. Na odd¢leni klauni chodi vZdy ve stejny den a ve stejnou dobu, aby si na
to zvykl jak persondl na oddéleni, tak 1 déti a rodic¢e. VSichni tak vzdy védi, kdy se
mohou téSit na dalsi klaunskou navstévu.

Déti 1 rodice byvaji vétSinou spokojeni, ale nejvetsi oblibu ma;ji klauni na tomto
oddéleni zhruba u déti do deseti let ve€ku. Jedna z pacientek mi nadSené ukazovala
zvitatko z baldnku a klaunsky cerveny nos, ktery od klaunt dostala pfi jejich
predeslé navsteéve.

Pti prvni navstéveé obchazeli klauni pokoje postupné a détem se snazili co nejvice
individualné vénovat. V ptipad¢, Ze byly déti na pokoji podobného veku, bavili je

najednou. Zvoleny typ zébavy odviji od vyzralosti ditéte, momentalniho
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zdravotniho stavu a ndladg. S 14 - letym chlapcem klauni vtipkovali, jako kdyby
byl uz dospély a do svého klaunského humoru nevahali zatdhnout ani 1€kare, ktery

se Sel zkontrolovat, jak se chlapci dafi.

Humor klaunti je jednoduchy, snadno pochopitelny a velmi cCasto je
zaloZen na opakovani jedné a té samé veci.
Druha navstéva klaunt, které jsem se zucastnila, prob&hla presné o tyden pozdéji.
Na odd¢leni pfiSel zase jiny tym klaunt. Vyuzili vSak situace, kdy se vétsi
skupina déti zrovna zdrzovala na chodbé. Jeden klaun hral na ukulele a zpival.
Klaunka tancovala, foukala na déti bubliny z bublifuku, délala rizné vtipky a
legracky. Nejmens$i batolata byla z klaunti naprosto uneSend a maminky byly takeé
nadsené, Ze se jejich ratolesti najednou smé&ji. Zbylou ¢ast déti navstivili klauni
opét na pokojich a znovu vyuzivali formu muzikoterapie. Nékteré déti s klauny

zpivaly nebo chrastily klaunské chrastitko do rytmu.

Celkové jsem z navstévy klauni méla dobry pocit. Oddéleni se naplnilo radosti a
smichem. A déti, které se do aktivity klaunii aktivné zapojovaly, alespoii na chvili

zapomnély na to, Ze jsou ted’ v nemocnici a Ze se tieba zrovna neciti nejlépe.
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7.4.2  Loutky v nemocnici
Na oddéleni jsem se se Cleny spolku Loutky v nemocnici setkala pouze

jednou. Hlavni doménou ¢innosti spolku je zejména dramaterapie.

Loutkaii, ktefi pfisli na oddéleni, vSak byli spiSe zaméteni na hudbu, coz
mé zpocatku trosku prekvapilo. Obchazeli jednotlivé pokoje, kde détem vzdy
rozdali nastroje a spolecné zpivali a hrali pisnicky, které si déti samy vybraly a
mély je rady.

Nehralo se sice zadné loutkové divadlo, ale i tak se ¢lenim spolku podatilo na
nejedné détské, ale 1 dospélé tvaii vykouzlit tsmeév.

V pribéhu praxe jsem neméla moZznost provést strukturovany rozhovor se
zastupci organizace. Rozhodla jsem se, Ze spojim s organizaci pomoci uvedeného
kontaktu na internetovych strankach. Nedostalo se mi vSak zadné odpovédi, proto
jsem organizaci Loutky vnemocnici nemohla plnohodnotné zahrnout do

zpracovani vyzkumnych otazek.

7.4.3 Matetska a zakladni skola

V ptipadé hospitalizace je moznost, aby za ditétem dochazel pedagog z
nemocni¢ni matefské a zakladni Skoly, ktery s nim d€la aktivity a hry, které¢ by
normaln¢ délalo ve Skole se svymi vrstevniky.
V dobé mé praxe na odd€leni jsem se setkala pouze s jednou dlouhodobé
hospitalizovanou Sestiletou divkou, kterou jiZz ucitelka z matefské Skolky
navstivila. Zeptala jsem se div¢iny matky, jak tato navstéva probihala a zda ji
Cetnost navstév prijde dostatecna.
Maminka mi odpovédéla, Ze pani ucitelka je velmi mila a jeji dcefi se opravdu
vénovala. Cetnost navitév nepiisla matce dostateéna a ob&asné navstévy nemohou
dcefi plnohodnotné nahradit pravidelnou dochazku v matetské Skole. Pfesto matka

uvitala tuto formu navstév pedagoga.
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8 Organizace, které pracuji s détmi

Diky tomu, Ze jsem zkontaktovala zastupce MS a ZS p¥i nemocnici a sestru z
Pediatrické klinicky, méla jsem moznost zucCastnit se jedné z mnoha akci, které
jsou pro déti pripravovany. Stravila jsem také jedno dopoledne s pani ucitelkou, se

kterou jsem navstivila dvé détska oddéleni.

8.1.1 Prace ucitelky matetské Skoly na odd¢lenich

Po rozhovoru s feditelkou matefské a zakladni Skoly pii nemocnici
jsem meéla moznost stravit jedno dopoledne s ucitelkou z matetské skoly. S pani
ucitelkou jsem navstivila dvé détskd oddéleni - o¢ni lazkové odde€leni, lizkové

odd¢leni hematookologie.

Na prvnim odd¢€leni se pani ucitelka vénovala pouze jedné pacientce,
ackoliv uz divka nespadala do typicky pfedSkolniho v€ku. Dozvédéla jsem se, Ze
pani uditelka zMS na oddélenich v piipadé potieby supluje &innosti $kolni
druZiny anebo tteba krouzki, které dité normalné navstévuje. Divce bylo 11 let.
Pani ucitelka s ni vytvofila papirového tucnéka a ptacka, kterého pfipevnily na
dievénou S$pejli. V pribéhu prace poskytla ucitelka vyklad o daném zviteti
(v jakém prostiedi Zije, jakd se mu rodi mlédd’ata, ¢im se zivi atd.). Divce navic
kladla ugitelka doplitujici otazky (napt. ,,Cim muZeme v zimé pfilepsit nasemu
zpévavému ptactvu?‘‘). Vyuka probihala v herné, jez vznikla piestavbou
nemocni¢niho pokoje, nebot’ se piivodné s herni mistnosti nepocitalo.

Na druhém oddéleni jsme déti vzhledem k jejich diagn6zdm navstévovaly
pfimo na pokojich. Ucitelka se tu vénovala celkem tfem détem. Na prvnim pokoji
lezela triletd divka a pétilety chlapec. Obé déti byly hospitalizované se
svymi matkami. Jedna z matek vyuzila pfitomnost ucitelky a odesSla do 1ékéarny.
Ob¢ déti vyrobily s pomoci pani ulitelky zvitatka z papiru, vaty a peticek -
ledniho medvéda a havrana. S obéma détmi si pani ucitelka zahrala jesté pexeso,
sestavovala dievénou skladacku a s mladsi divkou si navic prohlédla obrazkovou
knizku.

Na tomto oddéleni navstévuje pani ucitelka pravidelné jesté treti dité, Sestiletou
divku, kterd se pfipravuje na zahdjeni Skolni dochazky. Pani ucitelka se proto

rozhodla vénovat predskolni piipravé.(Donesla proto hru, ktera obsahovala riizné
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barevné geometrické tvary a hraci karty.)Divka si procvicila geometrické tvary,
barvy a pocitani do péti, jez vyborn¢ ovladala. Poté nas hol¢icka uprosila,
abychom si sni a sjeji matkou zahradly deskovou hru. Na odpoledne nechala
ucitelka jesté divce nékolik pracovnich listd, které si méla s maminkou vypracovat
a omalovanky ledniho medvéda.

S pani ucitelkou jsem si povidala, jak ¢asto na oddéleni chodi. Dozvédé€la jsem se,
ze kazda ucitelka ma piidéleno vzdy né¢kolik oddé€leni, které ma v dany den
navstivit. Na nékterd oddéleni se ale z riznych piic¢in obcas nedostane. Byva to
z naptiklad divodu, Ze na jiném oddé€leni vzroste pocet hospitalizovanych déti.
Snazi se vSak za dlouhodobé hospitalizovanymi détmi dochazet pravidelné a
kazdému alespon né&jaky ¢as vénovat, at’ uz individualn€ na pokoji anebo praci ve
skupin€ v herné. Herny vSak podle ucitelky nejsou vzdy ideédlni, nebot’ na
nékterych oddélenich se jednd o prichozi mista, kde neni dostatek klidu na

aktivity s détmi. Samostatna mistnost chybi.

Déti pti tvotivych a hernich aktivitdch vypadaly velmi spokojené, smaly se
a nadSen¢ pak rodicim ukazovaly své vyrobky. Bylo vidét, Ze jsou na pani
ucitelku zvyklé a rady s ni spolupracuji. Od pani ucitelky jsem se dozvédéla, ze
jeji navstéva se vzdy odviji od zdravotniho stavu a ndlady ditéte. Podle aktualni
situace je zvolena vhodna forma hry. Pani ucitelka rovnéz zapijCuje détem
deskové hry, hracky, obrazkové knihy atd., ze své skiin¢ na odd¢€leni, kam jinak

matky s détmi nemaji ptistup.
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8.1.2 Valentynské tvofeni u velké herny ve spolupraci Pediatrické kliniky s MS
a ZS pfi nemocnici
Po domluvé se sestrou, ktera organizuje akce v ramci Pediatrické kliniky
pro déti a vtomto sméru ji také zastupuje, jsem se zucCastnila Valentynského
tvofeni. Valentynské tvofeni se konalo na chodbé u velké herny v nemocnici.
Hernu mohou navstévovat déti ze vSech oddé€leni, ale také déti, co jdou napiiklad
jen na vySetfeni do ambulance. Fungovani herny zajiStuje sestra z Pediatrické

kliniky.

Pted zahézenim Valentynského tvofeni byly vSechny stoly na stolni tenis na
chodbé pied hernou pfetvofeny na stoly pracovni. Na akei jsem pfisla v 10 hodin
dopoledne. V tuto dobu zde sedélo jen par déti a maminek, které za pomoci
ucitelek ze skoly délaly rizné vyrobky z papiru. Po nékolika minutach se vSak
chodba zaplnila. Na Valentynské tvoteni dorazilo cca 30 déti z riiznych oddéleni
za doprovodu ucitelek nebo rodici.
Déti se rovnomérné po chodbé rozmistily a vybraly si z nabidky, co chtéji délat.
Na vybér bylo z rtiznych pranicek a dekoraci, zdobeni koli¢kli na pradlo, skladani
papirovych krabicek a vyroby zaloZek do knizky. U kazdého stolu sedélo n¢kolik
ucitelek, které détem pomahaly a sledovaly zapojeni déti do aktivit. Bylo hezké
pozorovat, jak se zde misi déti riznych v€kovych kategorii s riznymi zdravotnimi
problémy, protoZze tu chvili Zila vétSina déti okamzikem. UZivaly si program a
zapomnély aspoil na chvili na to, kde jsou a Ze jsou nemocné.

Prace skupiny trvala zhruba dvé hodiny, poté byli pacienti odvedeni
ucitelkami zpét na oddéleni. Odpoledne se chodba opét zaplnila dalsi skupinou

deéti.

To, zda se dit¢ muze téchto akci zucastnit, se odviji hlavné¢ od jeho
zdravotniho stavu, ale také od oddéleni, kde je hospitalizované. V ptipadé, Ze se
dit€¢ nemuze zucastnit ze zdravotnich diivodil, bude pravdépodobné délat podobné

¢innosti, az ho navstivi pedagog na odd€leni.
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8.2 Zpracovani vyzkumnych otazek

V nemocnici plsobi nékolik organizaci. M¢la jsem moznost provést
rozhovory stémi nejvyznamnéjSimi. Jednd se o Zdravotniho klauna,
Dobrovolnické centrum, sestru z Pediatrické kliniky a feditelku ze ZS a MS pii
nemocnici. Nezkracené piepisy rozhovori jsou pfiloZzeny v prilohdch ¢. 2-5.
Vysledky pozorovani, kdy jsem méla moznost vidét praci pani ucitelky s détmi pii
vyuce a pii Valentynském tvofeni, jsem zahrnula do vyzkumnych otazek ¢. 3 a
¢. 4. Vysledky pozorovani, které prob¢hlo v dobé mé odborné praxe, jsem

zahrnula do vyzkumné otazky ¢. 3.
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8.3 Vyzkumna otizka €. 1- Jaké organizace se zapojuji do détské potieby
hrat si ?
Vyzkumné otazky se tykaji otdzky 1, 2 a 6 ze strukturovaného rozhovoru
s organizacemi. Krom¢é nize vypsanych organizaci jsem se setkala také se zastupci
organizace Loutky v nemocnici, bohuzel se mi sdruzeni nepodaftilo kontaktovat,
kvtli rozhovoru, proto neni dale ve vyzkumu zminovéano. Plsobeni jednotlivych
organizaci na détskych oddélenich je shrnuto v Tabulce €. 1, kterou naleznete

v Priloze ¢. 1.

8.3.1 Zdravotni klaun

V ramci pravidelnych navstév chodi zdravotni klauni na rtizna détska
odd¢leni, ale 1 na n¢které ambulance. Napiiklad: ortopedie, neurologie, chirurgie,
pediatricka  klinika  (gastroentorologické oddéleni, kojenecké oddéleni,
nefrologické  oddéleni, diabetologické a  endokrinologické  oddéleni,
pneumologické a alergologické oddéleni) JIP, ARO, psychiatrie, onkologicka

ambulance.

8.3.2  Dobrovolnické centrum

Jedna se o prispévkovou organizaci, jez je financné¢ podporovana
jednotlivymi dérci 1 samotnou nemocnici. Dobrovolnici z Dobrovolnického centra
zapojuji do svych aktivit vSechny déti, které maji o nabizeny program zijem.
Dobrovolnici navstévuji tato détska odde€leni: onkologie, ortopedie, neurologie,

psychiatrie.

8.3.3 Sestra z Pediatrické kliniky

Sestra z Pediatrické kliniky dochdzi pifimo na détskd oddéleni, ktera pod
kliniku spadaji. Zde détem zajiStuje program, piipadné s nimi jde do velké
nemocnicni herny. Tato sestra zarovenl pomaha rodi¢iim kontaktovat riizné nadace
a organizace. Zapojit do aktivit se mohou vSechny déti. Pod Pediatrickou kliniku
spada nékolik oddé€leni a ambulanci (gastroenterologie, nefrologie, diabetologie,
pneumologie, kojenecké odd.) Pediatrickd klinika také spravuje velkou
nemocni¢ni hernu, kterd je pfistupna vSem détem v nemocnici. Aktivity pro déti

jsou financovany hlavné ze sponzorskych dart.

41



8.4 Vyzkumna otizka ¢. 2 - Jaké aktivity tyto organizace détem nabizeji ?
Jednotlivé organizace plisobi primarné¢ na predem urcenych détskych

oddé€lenich. Ne¢které z organizaci uskutectiuji i1 jednorazové akce, které jsou

pristupné vSem détem v nemocnici. Vyzkumné otazky se tykaji otazky 3 a 4 ze

strukturovaného rozhovoru se zastupci organizaci.

8.4.1 Zdravotni klaun

Zdravotni klaun se zamétuje hlavné na pravidelné akce, jako je klauniada.
Mezi dalsi programy této organizace napiiklad Akce Dité nebo program NOS!.
Program je pfizptusobeny véku, nalad¢ a zdravotnimu stavu ditéte. Jsou vyuzivané
ruzné rekvizity a hudebni nastroje. Kazdy par klaunii mé sviij vlastni styl a bavi
déti jinak. Vystoupeni neni pfedem pfipravené, vSechno je to improvizace. Déti se

s klauny setkavaji jak jednotlivé na pokoji, tak i ve vétsi skupiné.

8.4.1.1 NOS! (Na operacni sal!)

Program NOS! m¢& velmi zaujal, protoze probihal i v nemocnici, ve které
jsem svlj vyzkum provadéla. Program NOS! Spociva vtom, ze klaun déla
spole¢nost ditéti i rodici pred planovanym vykonem. Humorem a hrou je provazi
predoperacni piipravou a klaun nakonec doprovodi dité skoro az na operacni sal.
Kontaktovala jsem tedy organizaci Zdravotni klaun o.p. , zdali by mi mohli

poskytnout vice informaci.

Réno po pfichodu na oddéleni je klaun k dispozici vS§em détem, ale vénuje se
primarné tém, které cekd operacni vykon. Program probihd dvakrat tydn€ na
détském chirurgickém oddéleni.
Klauni v ptipadé tohoto projektu prochéazeji specidlnim Skolenim, kde je kladem
hlavné diiraz na praci bez partnera a na pouzivani rekvizit. Veskerou edukaci vSak
nechavaji klauni nadéale na zdravotnim personalu, nekladou tak na déti Zadné
naroky a hravé s nimi komunikuji a rozptyluji je pfed operacnim vykonem.

Pfi pfesunu na operacni sal, klaun mize dit¢ doprovodit az za tzv. druhé
dvere, jedna se o misto, kde je pacient pfeddvan operacnimu tymu. Sem jiz rodice

pfistup nemaji.
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8.4.2 Dobrovolnické centrum

Dobrovolnici obvykle travi ¢as s détmi na herné na oddéleni, kde maji
k dispozici skiinku s potfebnymi pomuickami (vytvarné potieby, koralky, stolni
hry). Vybrana aktivita zavisi na jednotlivych dobrovolnicich i na domluvé
s détmi. Je snaha o to, aby na oddéleni ptichazel alespon jeden dobrovolnik a
détem se vénoval 2-3 hodiny.
Kromé¢ téchto pravidelnych néavstév na oddé€lenich organizuje Dobrovolnické
centrum jeSté dalsi akce v aredlu nemocnice, kterych se mohou zucastnit 1 déti
z mist, kam dobrovolnici nedochdzi. Jedna se o rizné vytvarné aktivity, tvofeni
(koralkovani, malovani na sklo), kanisterapii a zooterapii, loutkova piedstaveni,
koncerty atd. VétSinou se jednd o odpoledni aktivity na 1-2 hodiny, kdy se
pacienti mohou pfijit podivat, pohrat si, néco si vyrobit a pak se vraci na sva

oddéleni.

8.4.3 Sestra z Pediatrické kliniky

Déti, které navstévuje sestra z pediatrické kliniky na oddé€leni, jdou
obvykle spolecné do herny, kde si hraji a tvoii riizné vyrobky z papiru. Sestra také
organizuje pravidelné akce, jako jsou napiiklad Lego dny, kterych se mohou
zlcastnit vSechny déti v nemocnici, ale primérné jsou akce zamétené na pacienty
spadajici pod Pediatrickou kliniku. Do velké herny jsou déti pfivadény ucitelkami
ze Skoly pfi nemocnici.
Kromé& pravidelnych aktivit organizuje tato sestra 1 jednordzové akce
(1 - 2 do mésice). Naptiklad: Valentynské tvotreni, loutkova divadla, oslava

Mikulase... Toto jsou akce, které jsou volné piistupné pro vSechny déti.
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8.5 Vyzkumna otizka €. 3- Jak jsou jednotlivé aktivity vnimany détmi a
jejich rodici?
Vyzkumné otazky se tykd otdzka 5 ze strukturovaného rozhovoru se

zastupci organizaci.

8.5.1 Co tikaji organizace

Vsechny organizace, které se zapojuji do uspokojovani détské potieby hrat
si, uvadeji, ze se setkavaji velmi Casto s pozitivnimi reakcemi rodic¢a. V ptipadé
voln¢ pfistupnych akei se rodice Casto s détmi vraceji, i kdyZz jsou jiz déti zdravé a
jdou tfeba jen na kontrolu do ambulance. VétSina rodict bere jednotlivé aktivity
s povdékem, at’ uz jako rozptyleni pro své déti, tak i jako moznost si na chvili
odpocinout nebo zajit néco zaridit. Néktefi rodice se sami do aktivit a programu

zapojuji.

Dobrovolnici vSak uvedli, Ze se nékdy setkaji s rodici, kteti o program pro své dité
nestoji. VétSinou to ale byva v situaci, kdy je pro rodice i dité€ kontakt s nemocnici
a nemoci jako takovou novy. Pfi dalsi navstéveé vétSinou jiz rodi¢e dobrovolniky

neodmitaji.

8.5.2 Co rtikaji déti a rodice

V ramci odborné praxe jsem provedla nékolik rozhovort s détmi a jejich
rodi¢i. Byla jsem na odd¢leni, kde byla velka vétSina déti hospitalizovana jen par
dni z divodu planovaného opera¢niho vykonu anebo k upravé zdravotniho stavu.
Primérné jsem se zameéfila na déti do 13 let v€ku, z nichZ naprostd vétSina byla
hospitalizovana s rodi¢em. Déti mély razné diagndzy, vSechny se vsak tykaly

onemocnéni srdce.

Podle informaci, které jsem ziskala pti rozhovorech s détmi a rodici, jsem dospéla
k zavéru, ze hernu vyuzivaly pfevazné rodice s détmi cca do 6 let, kterym to
aktualni zdravotni stav dovolil. Jako nejoblibengjsi hracky v hern€ uvadély déti
naptiklad stavebnice, deskové hry, puzzle, knihy. Neékteré ze starSich déti hernu
zase vyuzily jako misto, kde se mohou ucit do skoly.

Na oddéleni dochéazeli pouze Zdravotni klauni a Loutky v nemocnici.

Jinych akci se déti vzhledem ke svym diagnézdm zcastnit nemohou. Déti
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hodnotily pozitivné¢ pfevazné navstévy zdravotnich klanti. Vzhledem k tomu,
ze jsem na praxi chodila v dob¢ adventu, kazdé druhé dité se zminilo i o tom, ze

nejvetsi radost jim udé€lala navstéva Certa, MikulaSe a andéla.

V ramci dalSiho pozorovani na akcich organizaci piisobicich v nemocnici
jsem méla moznost pohovofit si 1 s dalSimi détmi a jejich rodici. Setkala jsem se
napiiklad s divkou, ktera byla hospitalizovana s matkou na détském ORL. Skoro
kazdy den navstévuje pry hol¢icka s matkou velkou hernu, ucastnila se i
Valentynského tvofeni. Maminka je nejvice nadSend z navstév uclitelky na

odd¢leni, ktera se s dcerou zabyva predskolni ptipravou.
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8.6 Vyzkumna otazka &4 - Jak je uzpisobena vyuka vZS a MS pri
nemocnici?
Vyzkumné otazky se tykaji otdzky 1-7 ze strukturovaného rozhovoru se

zastupcem MS a ZS pii nemocnici.

Na vyuce se podili celkem 20 ucitelek, které za détmi dochazeji pfimo na
oddéleni nebo na ambulanci. Jednd se o ucitelky ze zékladni Skoly, z matetské
Skoly a o vychovatelky. K tomu, aby dit¢ mohla pani ucitelka navstévovat, je

potieba souhlas zdkonného zéstupce a doporuceni osetiujiciho 1€kate.

V ptipadé opakovanych hospitalizaci chronicky nemocnych déti dochazi
pani ucitelky i1 za détmi, které jsou v nemocnici napiiklad jen na dva dny. Neni
pevné stanoveno, ze se dit€ vnemocnici musi vzdélavat. Pokud je dité
hospitalizované dlouhodobé¢, oslovi Skola pfi nemocnici kmenovou Skolu ditéte o
zaslani tematickych vzdé€lavacich plani, podle kterych s ditétem pak ucitelky
pracuji. U€itelky mohou podat i navrh na klasifikaci. U¢itelky za détmi dochézeji
v pravidelnych intervalech pokud mozno kazdy den. Frekvence navstév se vSak
odviji od poctu déti, které ma dana ucitelka na starost.

Hra je dulezitou soucasti vyuky. Ucitelé se snazi vyuku fesit né¢jakou zabavou a
formou hry, aby dit¢ nebylo jesté vice stresované. Pedagogové z mateiské Skoly
s détmi kromé& hrani her a vytvarnych c¢innosti délaji také predskolni ptipravu.
Détem je navic k dispozici Skolni druZina. V odpolednich hodindch dochaze;ji
pravideln& na oddéleni vychovatelky, které si s détmi hraji. Skola p¥i nemocnici
Casto spolupracuje se sestrou z pediatrické kliniky na akcich pro déti, které se

konaji ve velké herné v nemocnici.

8.6.1 Jak je vyuka pfizpisobena vzhledem k onemocnéni

Vzdélavani probihd v tzv. vyukovych jednotkach, kdy jedna trva od 10 do
30 minut. Na prvnim stupni ZS vyuduje jedna ugitelka dité viem predmétim. Na
druhém stupni ZS dochazi za ditétem uéitelky dle predméti.
Vyuéovana latka je vzdy piizpiisobena zdravotnimu stavu ditéte. Casto byva
zjednoduSena a zkracena. Ucitelky davaji prednost uc¢ebnicim a pomtickdm, na
které je dit¢ zvyklé ze své kmenové Skoly. V pfipade€, ze dit€é pomiicky nema,

poskytne mu materidly nemocni¢ni skola. Déti se Casto uci 1 pomoci projektl, jez
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zpracovavaji. Pro ucitelky je velmi dilezitd spoluprace s rodici, kteii i kolikrat
sami feknou, co se dité ucilo naposledy, anebo s jakym ucivem by pottebovalo

pomoci.
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9 Zpracovani vyzkumnych otazek- shrnuti

9.1 Jaké organizace se zapojuji do uspokojovani détské poti‘eby hrat si?

V ramci celé nemocnice plsobi nékolik organizaci, které se détem vénuji.
Osobn¢ jsem meéla moznost setkat se a provést rozhovory se Zdravotnimi klauny,
MS a ZS pii nemocnici, Dobrovolnickym centrem a sestrou z Pediatrické kliniky.
Vramci odborné praxe jsem se setkala také se zastupci organizace Loutky
v nemocnici, které se mi vSak kvuli rozhovoru nepodafilo kontaktovat a tato

organizace tedy neni v celkovém zpracovani vyzkumu piili§ zahrnuta.

9.2 Jaké aktivity détem tyto organizace nabizeji?

Moznosti nabizenych aktivit pro jednotlivé déti, se velmi odviji od toho, kde
je dité hospitalizovano, protoze ne vSechny organizace funguji na vSech détskych
oddélenich. Nabidka aktivit zavisi na zaméfeni dané organizace, ale také na

zastupci organizace, ktery oddéleni zrovna navstivi nebo danou akci porada.

Na oddélenich, kam dochézeji dobrovolnici z Dobrovolnického centra, maji
déti moznost zahrat si rtizné deskové hry, navlikat si koralky, vyrabét si z papiru a
podobné. Navic nabizi dobrovolnické centrum mnoho jednordzovych akci, které

se konaji rizn€ po budové détské ¢asti nemocnice.

Pti navstévach ucitelek se déti nevénuji jen vyuce a piedskolni ptiprave, ale své
misto tu ma také hra. Pani ucitelky s détmi obvykle vyrabé&ji z papiru, zahraji si

s nimi pexeso nebo jinou oblibenou deskovou hru.

Pii navstévach sestry z Pediatrické kliniky probihd program podobné jako u
dobrovolnikii. Tato sestra nav$tévuje pouze oddéleni, ktera spadaji pod
pediatrickou kliniku. Navic zafizuje provoz velké détské herny, jez je ptistupna
vSem détem hospitalizovanym v nemocnici. Ve spolupraci se Skolou pfi
nemocnici pofada tato sestra zpravidla dvakrat do mésice riizné jednorazové akce-
napf. Lego dny, Valentynské tvoteni, loutkové divadlo atd. Tyto akce probihaji u
velké détské herny a jsou pfistupné kazdému, kdo se mize se vzhledem ke svému

zdravotnimu stavu zucastnit.
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VétSinu  détskych oddéleni v nemocnici navstévuji Zdravotni klauni a
Loutky do nemocnice. Hlavnim programem Zdravotnich klaunt je tzv. klauniada.
Jedna se o uméleckou formu, kterd je zalozena hlavné na improvizaci. Klauni bavi
déti riznymi predstavenimi, vtipky a kouzly. Dobrovolnici z Loutek do
nemocnice zase deti zaméstnavaji divadelnimi predstavenimi, pfipadné s nimi

zpivaji oblibené pisnicky.

9.3 Jak jsou jednotlivé aktivity vnimany détmi a jejich rodici?

Vsechny aktivity, se kterymi se déti béhem hospitalizace setkaly, byly
rodic¢i 1 détmi hodnoceny vétSinoveé velmi pozitivné. U rodict bylo patrné, Ze jsou
vdééni za kazdé rozptyleni pro své dité, a nezéalezelo, zda se jednalo o navstévu
Zdravotniho klauna nebo pani ucitelky, anebo zda se dit¢ zrovna zucastnilo

né&jakého programu od dobrovolniki ¢i od sestry z Pediatrické kliniky.

9.4 Jak je uzpusobena vyuka v zakladni a mateiské Skole pii nemocnici?
Déti nedochézeji do Skoly, ale pedagogové navstévuji déti pfimo na

oddélenich. Dit¢ muze navstévovat ulitelka z matetské Skoly, ze zékladni Skoly

pripadné pani vychovatelka, kterd détem supluje Cinnosti Skolniho klubu ¢i

druziny.

Pfi vyuce jsou pouzivany tzv. vyukové jednotky. Jedna jednotka trva od 10 do 30
minut. Probirana latka je prizptisobena stavu ditéte. Byva zjednodusena a
zkracena. Ucitelky maji jak vlastni vyukové materialy, tak pouZivaji ucebnice a
pracovni seSity déti, které si donesly ze své kmenové Skoly.

V ptipadé dlouhodobé¢ hospitalizace Skola pfi nemocnici spolupracuje s kmenovou

zakladni Skolou ditéte. MliZe tak naptiklad dat 1 navrh pro klasifikaci ditcte.
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10 Diskuze

Cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, jak je uspokojovéna potieba hrat si
v ptipad¢ hospitalizace ditéte. Vyzkum se uskutecnil formou pozorovani a rtizné
strukturovanych rozhovort. Rozhovory probéhly s rodici a jejich détmi, zastupci
organizaci, které potadaji aktivity pro déti, feditelkou Skoly pii nemocnici a
zdravotnickym personalem. Na zacatku prace jsem si stanovila Ctyfi vyzkumné
otazky. Vysledné odpovédi na vyzkumné otazky jsem porovnala s informacemi,

které 1ze nalézt v odborné literatufe.

Jiz na zacatku psani této prace, v dobé, kdy jsem shromazdovala vhodnou
odbornou literaturu, jsem dospéla k zavéru, ze vyzkum, ktery by piesné odpovidal
naplni mé prace, v minulosti zatim neprobchl. VétSina autorl se zabyvala
metodami vychovného zaméstndvani hospitalizovanych déti jako prevenci

hospitalismu.

Vyzkumna otézka €. 1- Jaké organizace se zapojuji do détské potieby hrat si ?

Vzhledem k tomu, Ze vyzkum probéhl jen v jedné prazské nemocnici,
nelze predpokladat, ze budou tyto organizace zastoupeny stejnou mérou ve vSech
¢eskych nemocnicich. Ramci prace jsem se setkala se Zdravotnimi klauny,
Loutkami v nemocnici, Dobrovolnickym centrem, Skolou pifi nemocnici a sestrou,
ktera je povétend organizaci hernich aktivit pro urcena détska oddéleni. V ceskych
nemocnicich piisobi kromé organizaci, se kterymi jsem se setkala, mnoho dalSich.
Miizeme zminit napiiklad projekt ,,Celé Cesko &te détem** nebo divadelni spolky
jako je divadlo Ujeto. Velkym bonusem je pro dité rovnéZ, je - i hospitalizovano

na oddéleni, kde plisobi herni specialista.

Podle udajii z roku 2014 je v Ceské republice pouze 90 $kol pfi zdravotnickych
zafizenich, zatimco vroce 1991 jich bylo 274.(Mares, Zofka, 2016) Z téchto
udajt je patrné, ze Skol pfi zdravotnickych zatfizeni ubyva.

Ubytek kol a 8kolek pii zdravotnickych zafizenich maZe byt ovlivnén nékolika
faktory. Kromé¢ toho, ze se od roku 1991 snizil celkovy pocet zdravotnickych

zafizeni, zkracuje se také primérna délka hospitalizace ditéte. V roce 2014 byla
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pruméma délka hospitalizace ditéte 3,5 dne. Dale se celkové snizuje pocet
hospitalizovanych déti. (Mares, Zofka, 2016).

Ackoliv se primérna délka hospitalizace ditéte zkracuje, vzdy bude existovat
skupina déti, které jsou hospitalizované dlouhodobé nebo opakované. U téchto
déti maji navstévy pedagoga nejvetsi vyznam. Lze predpokladat, ze vsechny
dlouhodobé hospitalizované déti nebudou mit stejné podminky ke vzdélavani a
uspokojovani potieby hrat si za pomoci pedagoga v prabéhu hospitalizace.
Je pravdépodobné, ze se mira uspokojovani téchto potteb bude odvijet od toho,

zda je dit¢ hospitalizované v nemocnici, ktera disponuje Skolou.

Vyzkumna otdzka €. 2 - Jaké aktivity détem tyto organizace nabizeji?

S organizaci Loutky v nemocnici jsem se setkala v rdmci odborné praxe na
détském odd¢leni. Sladka (2015) uvadi, ze navstévu ditéte na oddeleni zahdji
dvouclenny tym Loutek v nemocnici nejprve muzikoterapii a nasledné je hran
pfibéh na piéni ditéte. V dobé mého pozorovéani jsem se vSak nesetkala ani
jednou s tim, Ze by se divadelni pfedstaveni hralo. Zastupci organizace Zdravotni
klaun, jejichz hlavni doménou jsou klauniady, naopak postupovali presné tak, jak
uvadi ve svych publikacich i na internetovych strankach.

Mezi vhodné aktivity pfi vychovném zaméstnavani déti fadi Ondriova (2015)
kresleni a Ucelné organizované herni ¢innosti. Tyto aktivity zprostfedkovavaji
hospitalizovanych  détem dobrovolnici z Dobrovolnického centra, sestra
z Pediatrické kliniky a pedagogové z MS a ZS. Utitelky z MS a ZS se navic
s détmi vénuji vyuce a piedskolni ptiprave.

Vyzkumna otazka €. 3 - Jak jsou jednotlivé aktivity vnimany détmi a jejich rodici?

VsSechny organizace, se kterymi jsem se setkala, uvad¢ji na svych
internetovych strankdch a odbornych publikacich, Ze maji mnoho pozitivnich
vazeb od détskych pacientt a jejich rodi¢ii. Tato informace se mi pii rozhovorech

sdétmi a jejich rodi¢i potvrdila. Hodnoceni jednotlivych aktivit détmi bylo

pievazné pozitivni. Détem se nejvice libily névstévy Zdravotnich klaund, které
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jim na oddéleni pfinesly vitané zpestfeni. Rodice naopak pozitivné hodnotily

moznosti navstév pedagogli z MS a ZS pfi nemocnici.

Vyzkumna otazka €. 4 — Jak je uzplisobena vyuka v zékladni a matetské Skole pfi

nemocnici?

Mares a Zofka (2016) uvadéji, e pramérna doba hospitalizace ditéte se zkracuje
na 3-4 dny. Avsak az 7000 déti ve v€ku do 14 let je ro¢n¢ hospitalizovano déle
nez dva tydny. Piirozhovoru s feditelkou Skoly pfi nemocnici mi byly poskytnuty
podobné¢ informace. Pani feditelka mé vSak upozornila, Ze existuje skupina
chronicky nemocnych déti, které jsou hospitalizovany opakovan¢ vzdy na nékolik
dni. U téchto chronicky nemocnych déti maji navstévy pedagoga stejné velky
vyznam jako u dlouhodob¢ hospitalizovanych déti.

Podle Marese a Zofky (2016), kteii vychazeji z vyhlagky &. 73/2005 Sb., je
specifikovana funkce Skoly pfi zdravotnickém zatizeni nasledovné:

1. Ve skole pfi zdravotnickém zafizeni se mohou vzdé€lavat Zaci se zdravotnim
oslabenim nebo dlouhodobé nemocni hospitalizovani, pokud to jejich zdravotni
stav dovoli. Pedagogové mohou poskytovat konzultace ve vSeobecnych
predmétech i stiedoskolskym studenttim.

2. Kzafazeni do vzdélavani ve Skole pii nemocnici je vyzadovan souhlas
zakonného zastupce a doporuceni oSetiujiciho 1ékafte.

To, Ze v nékterych piipadech jsou poskytovany konzultace i stfedoSkolskym
studentim mi bylo potvrzeno jak samotnymi pedagogy, tak i feditelkou Skoly.
Dlouhy a Dlouha (2015), jez vychazeji z Prichové (1998), tikaji, ze vyuka
probiha ve vyukovych jednotkdch dlouhych nejvySe 25 minut. Podobné dlouhé
vyukové jednotky se vyuzivaji i v nemocnici, kde jsem vyzkum d¢lala- 10 az 30

minut dle stavu ditéte.

Potieba hry u déti neni pfili§ diskutované téma, vetSi diraz se dava na zdravotni
stav déti a vysledky 1écby. Vzhledem k tomu, Ze v poslednich letech neni vétSinou

problém, aby bylo dit¢ hospitalizovano spolu s blizkou osobou, jsem nabyla
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dojmu, Ze je tendence presouvat uspokojovani této détské potieby z velké ¢asti na
doprovod ditéte a zdravotnicky persondl nemé potiebu se tolik angazovat. Ptesto
je mnoho déti z riznych diivodl hospitalizovano bez blizké osoby a jsou tudiz
odkazany na organizace, které¢ détské oddéleni v ramci nemocnice navstévuji, na
navstévy pedagoga ze Skoly pfi zdravotnickém zafizeni nebo na sluzby herniho

terapeuta a oSetrovatelsky personal.
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11 Zavér

Ve vyzkumné praci jsem se zabyvala tématem uspokojovani détské potieby
hrat si v ptipad¢ hospitalizace. V ramci mé bakalarské prace, jsem chtéla zjistit,
jaké organizace se zapojuji do uspokojovani détské potieby hrat si a jaké aktivity
détem nabizeji, jak na jednotlivé aktivity déti reaguji a jak je uzpiisobena vyuka
ve Skole pfi nemocnici. Pro dosazeni svych cill jsem zvolila kvalitativni vyzkum
vedeny formou rozhovorl a pozorovani. Vyzkum probihal od prosince 2018 do

unora 2019 ve fakultni nemocnici v Praze.

V teoretické casti prace jsem se vénovala studiu odborné literatury. Tato cast
prace je rozdélena do ¢tyr hlavnich kapitol, ve kterych je vysvétleno zakladni
déleni détskych potieb, definovana détskd hra a jeji vyznam ve vyvoji ditcte.
Posledni kapitola se vénuje vlivu hospitalizace na dit€¢ a moznostem hernich

aktivit, jez jsou v nemocnici dostupné.

V praktické Céasti prace jsem se zaméfila rozhovory se zastupci organizaci
pusobicich v ramci dané nemocnice (Zdravotni klaun, Dobrovolnické centrum,
sestra  zastupujici Pediatrickou kliniku), rozhovory jsem vedla také
s oSetfovatelskym personalem, s hospitalizovanymi détmi a jejich rodici.
V ramci odborné praxe na jednom z détskych oddéleni, ale 1 ve svém volném
Case jsem se zucastnila nékolika akci pro déti a zhodnotila, jak jednotlivé aktivity
a vyuka probihaji.
Zjistila jsem, Ze v nemocnici, kde jsem vyzkum provadéla, plsobi mnoho
organizaci, které détem nabizeji Sirokou Skalu aktivit, at uZz jednordzovych
v ramci celé nemocnice nebo pravidelnych na jednotlivych oddé€lenich.

Do uspokojovani détské potfeby hrat si se zapojuji i pedagogové ze ZS a
MS pii nemocnici. Dé&ti na oddélenich navitévuji jak ugitelky ze zékladni a
matefské Skoly, tak vychovatelky.
Ackoliv se zda, ze nabidka aktivit pro déti je pestra a dostatecnd, nemusi to platit
pro déti na vSech oddélenich. BohuZel kazda organizace piisobi jen na vybranych
détskych oddélenich, proto mlze byt nabidka hernich aktivit pro déti
nerovnomérné rozlozend. Diky tomu se muze liSit i mira uspokojovani potieby

hrat si.
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Piiloha €. 1 - Tabulka €. 1 — Pisobeni organizaci na jednotlivych oddélenich

Odd¢leni Zdravotni Dobrovolnické Sestra Pedagogové

klaun centrum z Pediatrické | ze ZS a MS
kliniky pii nemocnici

Ortopedie X X X

Neurologie X X X

Chirurgie X X

Gastroenterologie | X X X

Nefrologie X X X

Diabetologie a | X X X

endokrynologie

Pneumologie a | X X X

alergologie

Kardiocentrum X X

JIP X X

ARO X X

Psychiatrie X X X

Onkologie X X

Ambulance X X X
onkologicka onkologicka
ambulance ambulance

* Tabulka neobsahuje odd¢leni, ktera navstévuje sdruzeni Loutky v nemocnici.

* Udaje odpovidaji ptisobeni organizaci na jednotlivych oddéleni v lednu 2019




Piiloha €. 2 - Rozhovor se zastupci Zdravotniho klauna

Rozhovor jsem provedla se zdravotnim klaunem na détském oddéleni, kde jsem

absolvovala praktickou vyuku v prosinci 2018.

1) Jak staré déti obvykle na oddéleni navstévujete? Chtéji se obvykle zapojit déti

vSech veékovych kategorii?

Navstévujeme déti vSech veékovych kategorii, které o nds maji zdjem.

Nezamétujeme se pfimo na urcity veék.
2) Jaka oddéleni navstévujete?

V této nemocnici navstévujeme riznd détskd oddéleni a ambulance. Naptiklad:
ortopedie, neurologie, chirurgie, pediatricka klinika (gastroenterologie, kojenecké
odd, diabetologie, pneumonologie), JIP, ARO, psychiatrie, onkologicka

ambulance, stacionaf pro pacienty s hemofilii.
3) Jaké pravidelné aktivity détem nabizite?

Nasi pravidelnou aktivitou je tzv. klaunidda. Program je pfizptisobeny véku,
naladé a zdravotnimu stavu ditéte. Vyuzivame riizné rekvizity a hudebni nastroje.
Kazdy par klaunti ma svij vlastni styl a bavi déti jinak. Vystoupeni nemame
pfedem pfipravené, vSechno je to improvizace. Bavime déti jak jednotlivé na
pokoji, tak 1 ve vétsi skupin€. Vzdy se ptizptisobime tomu, kde se zrovna déti

nachazeji.
4) Délate 1 jednorazové akce, napt. oslava Mikulase pifed Vanoci?

Takové akce nedélame, ale mame 1 dalsi programy pro déti kromé klauniad, které
délame. Nejzajimavejsi je nyni asi program NOS! a Akce Dité. Program NOS!
Spociva v tom, Ze klaun dé€la spolecnost ditéti 1 rodici pfed planovanym vykonem.
Humorem a hrou je provazi piedopera¢ni piipravou a klaun nakonec doprovodi

dité az pfed operacni sal.



5) Jaké jsou ohlasy déti a rodic¢i?

Déti i rodice jsou pfevazné nadSeni, mame od nich i od zdravotniho personalu
plno hezkych zpétnych vazeb. Obcas se stane, ze nékdo nasi pfitomnost nechce,
ale je to spiSe z diivodu nepochopeni toho, co délame. Nebereme si to néjak
osobné. Rodice 1 déti jsou na naSi piitomnost zvykli, oddéleni navstévujeme

pravidelné vzdy ve stejny den v podobnou hodinu.
6) Kdo vasi aktivitu financuje?

Jsme neziskovou organizaci s celostatni i mezinarodni plisobnosti. VétSina nasich

finan¢nich prosttedkl pochézi od individualnich darct a firem.

Program pro déti NOS!
Tato ¢ast rozhovoru probéhla se zastupcem uméleckého vedeni organizace

Zdravotni klaun v prosinci 2018.

r J4

1) M4 klaun vzdy pridélené pouze jedno dité, které provazi predoperacni péci,

nebo se stara o vice déti najednou ?

Klaun je vzdy k dispozici vSem détem, které jdou ten den na operaci, a ve
volnych chvilich také tém, které sice na zékrok nejdou, ale pfesto jsou na oddéleni

pfitomny.

2) Je tato moZnost klauna-priivodce dostupna vSem détem na daném oddéleni?

Pokud ne, jak déti vybirate?

Jedinym omezenim je termin navstévy — v soucasné dob¢ navstévujeme détskou
chirurgii v ramci programu NOS! dvakrat tydné, v ttery a ve ¢tvrtek. Tyto dny
jsme vybrali jako nejvhodnéjsi po konzultaci s persondlem a také s ohledem na
naSe Casové a kapacitni moZznosti. Program ale probiha také v nemocnicich

v Praze, Hradci Kralové, v Plzni, v Ostravé-Porub¢ a nov¢ také v Ttinci.
3) Jak na tento projekt reaguji rodice déti?

Velmi pozitivné - soudé€ podle zpétné vazby jak rodict samotnych, tak personalu.



4) Co obnasi specidlni Skoleni, kterym klauni prochazeji v piipad¢ tohoto

projektu?

Diiraz je kladen na praci bez partnera, protoze drtivd vétSina nasich ostatnich
navstév probihd ve dvou. Specifické je naptiklad také to, Zze se klaun do pokoje

nekolikrat vraci a Castéji nez obvykle pracuje s n¢jakou rekvizitou.

5) Jak se lisi aktivita klauna v piipadé tohoto projektu od klasické klauniady ?
Vysvétluje klaun ditéti, jak bude probihat vykon na séle ?

Nevysvétluje. Edukaci nechdvame na odbornicich. Za jeden z vyznamnych
faktor pfitazlivosti klaunské postavy povazujeme skuteCnost, ze 1 kdyz
vyuzivame lékatskou stylizaci (v kostymu, ve jménech), délame jen to, co chtéji a
pottebuji déti — neklademe na né zaddné naroky. Kdyby ale pacient tieba chtél
veédét, jak vypadd cesta na operacni sal, klaun mu ji nepochybné rad popise.
Nezapominejme ovSsem na to, ze klaun zistava ,,v postave®. Informace, které

poskytuje, je tedy tieba brat v kontextu celkové hravé komunikace.

6) Kam az klaun muze dit¢ doprovodit? Pouze do piredsali? Nebo jde s dité¢tem

pfimo az na sal a je u uvedeni ditéte do anestezie?

Klaun doprovazi dité tzv. ,,za druhé dvefe®. Pred prvnimi musi zstat stat rodice,
za druhymi pfebird pacienta operacni persondl. V Zadné znavstévovanych
nemocnic zatim klauni nemohou az na séal. V zahrani¢i ale v podobnych
projektech klauni déti az na sal doprovazeji (Dansko, Izrael...). Doufame tedy, Ze

¢asem 1 naSe spoluprace s nemocnicemi v tomto sméru ,,zintenzivni‘.
7) Je klaun 1 u probuzeni ditéte po operaci?

To je riizné a zavisi to mimo jiné na asovém rozvrhu operaci. Navstéva NOS!
zacina uz v pul sedmé rano a prosime kolegy, aby nejpozdéji v piil jedné (tedy po
Sesti hodinéach intenzivni individuélni prace) navstévu s ohledem na vlastni sily a

zdravi ukoncili. Déti se bohuzel ¢asto ze zakrokl vraceji az pozdéji.



Priloha €. 3 - Rozhovor s koordinatorem Dobrovolnického centra

Rozhovor jsem provedla s koordinatorem dobrovolnikii Dobrovolnického centra
pfi nemocnici v prosinci 2018. Kromé pfedem piipravenych otdzek jsem méla i

nekolik otazek doplnujicich.

1) Jak staré déti obvykle na oddéleni navstévujete? Chtéji se zapojit déti vSech

vekovych kategorii?

Nezalezi na tom, kolik t¢ém détem je. Kdyz je n¢kdo v situaci, kdy chce néco délat

vyrabét, tak se zapoji a je mu jedno, zda mu je 5 let anebo 18.
2) Jaké oddé&leni navstévujete?

Primarné se zaméfujeme na navstévu pacienti na oddéleni- détska pediatrie,

détska ortopedie, détska onkologie, détskd neurologie, détska psychiatrie.
3) Jaké pravidelné aktivity détem nabizite?

S détmi obvykle travime ¢as na herné, kde mame zfizenou skiinku se svymi
pomuckami (stolni hry, vytvarné potieby). Aktivita zavisi na dobrovolnikovi a na
domluvé s détmi. Snazime se, aby kazdy den na oddéleni byl alespon jeden

dobrovolnik, ktery zde stravi vzdy 2-3 hodiny, ve kterych se détem vénuje.
4) Délate 1 jednorazové akce, napt. Mikulas pfed Vanoci?

Poradame nadstandardni aktivity pro vSechny déti z nemocnice, je to i pro déti
z odd¢leni, na kterd nedochazime. Jedna se o riizné vytvarné aktivity, tvofeni
(koralkovani, malovani na sklo) délame 1 kanisterapii a zooterapii, loutkova
pfredstaveni, koncerty atd. Jedna se vétSinou o odpoledni aktivitu na 1-2 hodiny,
kdy se pacienti mohou pftijit podivat, pohrat si, néco si vyrobit a pak se vrati na

své oddéleni.
5) Jaké jsou ohlasy déti a rodica?

Zalezi na situaci, ve které se déti nachéazeji. Casto, pokud jsou rodice v situaci,
kdy je pro né¢ kontakt snemocnici novy, zpracovavaji to, Ze je jejich dité

nemocné, tak toho dobrovolnika pfi prvni navstévé odmitnou. Pfi dalSich



navstévach vsak dobrovolniky vitaji rodice s povdékem, at’ uz jako rozptyleni pro
své déti, 1 pro moznost si béhem programu dobrovolniki si néco zatidit nebo si na
chvilku odpocinout. Rodice se kolikrat do aktivit a her zapojuji a i oni sami se tak

rozptyli. Setkdme se vSak s rodici, ktefi o dobrovolniky nestoji viibec.
6) Kdo vasi aktivitu financuje?

My jsme ptispévkova organizace. My jako pracovnici dobrovolnického centra
jsme zameéstnanci nemocnice. Také nemocnice nés podporuje co nejvice, to jde,
zajiStuji ndm rdzné prostory, organizacni zélezitosti. ZajiStovani pomucek a

prostorti mimo nemocnici jde z dart.

Dobrovolnické centrum bylo zalozeno pied 12 lety. V fadach dobrovolnikli mame
i n¢kolik zdravotnich sester, Casto studenty mediciny, ale jinak vSechny rizné
profese. Dobrovolnici za to nejsou vibec finanéné¢ ohodnoceni na rozdil od
Zdravotnich klaun®i, u kterych je to profese. Dobrovolnici z dobrovolnického
centra nedochdzeji pouze za détmi, ale také na dospéld oddé€leni, pfevazné za

seniory.



Piiloha €. 4 — Rozhovor s Feditelkou zakladni a materské Skoly pfi nemocnici
Rozhovor s feditelkou Skoly probehl v lednu 2019.

1) Jaké jsou podminky pro zapojeni ditéte do vychovy nebo vyuky v MS nebo

.

ZS?

Navstévujeme déti pfimo na oddéleni. Dale mame skupinu déti hematoonkolicky
nemocnych, které dochazeji na ambulanci. Zde tedy prevlada vyuka. Déti piijdou
na odbéry a mezitim, co ¢ekaji na vysledky, se jim vénuje pani ucitelka. Zde tedy
prostor v piipad¢ Skolnich déti na hrani neni. Chodi sem, ale i pani ucitelka

z matetské Skoly, ktera se vénuje predskolnim détem a s détmi si hraje.
2) Jak dlouho musi byt dité hospitalizované, aby se u vas muselo vzdélavat.

Na to nejde dat piesnou odpoveéd’. Pokud se jedna naptiklad o dité, které je tu na
2-3 dny, ale je to dité¢ dlouhodobé nemocné s opakovanym pobytem (diabetik, dité
s Crohnovou chorobou atd.) tak uz ptichazeji déti stim, ze dostane ve své
kmenové Skole instrukce- z matematiky pottebuji probrat to a to, z CeStiny tu a tu
kapitolu a podobné. U déti obzvlast mladsiho Skolniho veéku je hra dilezita.
Jsou - li tady na 2-3 dny, tak i za nimi pani ucitelka mize dochazet skoro denné¢.

A ve skupince déti pak délaji rizné aktivity a ¢innosti.

U téch kratkodobych hospitalizovanych je to hlavné na ditéti, kdyZ fekne, ze se
ucit nechce, nikdo ho nutit nebude. Aby pani ucitelka za ditétem mohla dochazet
je nutny souhlas zdkonného zéastupce a doporuceni oSetiujiciho lékate. Neni

stanoven limit, od kdy se dit€¢ miZe nebo musi vzdélavat. VSe je to o domluvé.

V ptipadé, Ze je dit€ dlouhodobé hospitalizované, oslovujeme kmenovou $kolu o
zaslani tematickych vzdélavacich planii, podle kterych s ditétem postupujeme.
Samoziejmé se redukuje obsah uciva. Posilame i navrh klasifikace. S nékterymi
Skolami jsme i domluvené, Ze ndm poslou testy. Dité je vyplni a my je neopravené

zasilame zp&t. Kmenova Skola na zéklad¢ toho dité klasifikuje.



3) Jak prizptisobujete vyuku déti vzhledem k jejich onemocnéni?

My nemame klasické vyucovaci hodiny, ale vyucovaci jednotky. Jedna jednotka
trvd od 10 do 30 minut. Na prvnim stupni méa pani ucitelka déti klasicky na
vSechny piredméty. Druhy stupen je diferencovany a dochazi za ditétem rtizné
ucitelky na rizné predméty. VyuCovana latka je vzdy pfizptisobena zdravotnimu

stavu ditéte, mize byt zjednoduSena a zkracena.

4) Pouzivate ucebnice a dalsi pomtcky, které ma dit€¢ ze své skoly anebo mate

vlastni materidly?

Dévame ptednost u¢ebnicim a pomuickam, které si dit€¢ donese ze své skoly a je na
né zvyklé. V piipad¢€, Ze se nejednd o planovanou hospitalizaci, ale naptiklad o
uraz a dité s sebou ucebni pomicky nema, tak mé samoziejme kazda pani ucitelka
své materialy, které mlze i vyuce pouzit. Déti se uci i v rdmci projektl, které

zpracovavaji - zahrneme do toho matematiku, ¢estinu, ptirodovédu atd..
5) Hrajete s détmi rizné hry, které souviseji s tématem, které zrovna probirate?

Hra je vzdycky dulezita soucast. Obzvlast’ v nemocni¢nim prostfedi se da vyuka

fesit n¢jakou zabavou a formou hry, aby dité nebylo jesté vice stresované.
6) Zapojuji se do vyuky i rodice? Pokud ano, jak?

Jednak od rodi¢li potiebujeme souhlas, ale také je vétSina déti hospitalizovana
s rodi¢em. Kolikrat nam 1 sami rodi¢e feknou, co by dité potiebovalo probrat, co

d¢lalo naposledy ve Skole atd. Spoluprace s rodi€i je pro nas velmi diilezita.
7) Zajistujete kromée vyuky pro déti i1 jiné aktivity?

Stabiln¢ aktivity a krouzky a nedélame. Mame Skolni druZinu. Zajistuji ji dvé
vychovatelky, které s détmi v odpolednich hodinach néco vytvareji, hraji si. Je-li
to mozné, vyuzivame i prostory heren. My nemame nikde v nemocnici ptidélenou
mistnost, kam bychom si mohli déti z odd¢leni pfivést. VSe se odehrava na
oddélenich - v hernach, jidelndch, na pokojich. Sami jednorazové aktivity
nedélame, ale Casto spolupracujeme s Pediatrickou klinikou na akcich pro déti,

které se konaji ve velké herné v nemocnici.



Skola byla zaloZena v roce 1950. Smysl $koly jako takovy se nezménil, akorat se
zménily podminky vyucovani a prob¢éhl obrovsky pokrok v mediciné, Déti nejsou
tak dlouho hospitalizované. Mame i $kolni druZinu- zaji§t'uji hlavné uéitelky MS.
Kromé¢ Skoly, zajistujeme pro star$i déti 1 zdjmové aktivity. Prvni stupeil ma
vyuku skoro kazdy den, u druhého stupné je to rozdélené dle predmétt. Vse je to
hlavné o domluvé. Na vyuce se dohromady podili 20 uditelek. (4 MS, 2
vychovatelky, 14 ZS).



Priloha €. 5 - Rozhovor se zdravotni sestrou, ktera organizuje akce pro déti

v ramci Pediatrické kliniky

Rozhovor jsem provedla s détskou sestrou v lednu 2019. Tato sestra, ktera nejen,
ze slouzi v nemocnici ve sménach, zaroven zajistuje provoz velké détské herny
v nemocnici, kam maji pfistup vSechny déti a mohou si tam kdykoliv pfijit hrat.
Mezi dalsi aktivity této sestry patii organizace akci pro déti ve spolupraci s MS a
ZS pfi nemocnici, ale také organizaci détského ozdravného tabora pro chronicky

nemocné déti, které by na bézny tabor jet nemohli.

1)Jak staré déti obvykle na oddéleni navstévujete? Chtéji se obvykle zapojit déti

vSech veékovych kategorii?

Na odd¢leni Pediatrické kliniky pfimo dochdzim, détem tam délam né&jaky
program, plus je spojuji sriznymi nadacemi a organizacemi. Nerozhoduji se
podle né&jaké urcité veékové kategorie. Spi§ podle toho, kdo je sam a nema
spole¢nost, je smutny a nudi se. Déti, které maji na oddéleni pomalu celou rodinu,

tolik nezapojuji, i kdyzZ jim to samoziejmé vzdy nabidnu.
2) Jaka oddéleni navstévujete?

Pediatrickd klinika se skldda z péti oddé€leni, kde jsou diabetici, déti s
onemocnénim traviciho traktu a jater, nefrologie, dialyza, pneumologie, a kojenci,
kde mame déti do dvou let. Plus spousta ambulanci, které spadaji pod

Pediatrickou kliniku.
3) Jaké pravidelné aktivity détem nabizite?

Na odd¢leni s détmi obvykle chodime do herny. VétSinou si vytipovavam hlavné
déti, které jsou zde sami bez rodi¢t. Na herné si spolu hrajeme, délame rtizné
vyrobky z papird a podobné. Pak délame také akce ve velké herné jako je riizné
tvofeni, lego dny atd., kam si déti z oddéleni za pomoci ucitelek ze Skoly pfii

nemocnici vodim.



4) Délate i1 jednorazové akce, napt. oslava Mikulase?

Obvykle délame cca 1-2 do mésice tématické akce pro déti- Valentynské tvotent,
Mikulés, Lego dny, loutkova divadla atd. Toto jsou akce, které jsou ptistupné pro

vSechny z Motola a kazdy se muZze pfijit podivat a zucastnit se.
5) Jaké jsou ohlasy déti a rodic¢a?

Rodi¢e a déti jsou Stastni, aktivné naSe aktivity vyhledavaji a jsou radi za
jakykoliv program. Vraceji se k nam, i kdyZ jsou uz déti zdravé a jdou tieba

jenom na kontrolu.
6) Kdo vasi aktivitu financuje?

Nemocnice nam nepfispiva nic, protoze tohle neni péCe hrazend zdravotnimi
pojisStovnami, od nemocnice mdme zafizené pouze prostory. Mame né&jaké
sponzory, ktefi nds zabezpecuji hlavné materidln¢, vypomaha ndm taky skola pfi

nemocnici a ruzné nadace.



