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ABSTRAKT

Diplomova prace se zamétuje na problematiku dobrovolnictvi v hospici. V centru
pozornosti je proces naboru, vzdélavani a nasledna koordinace dobrovolnikil, jez pii
vykonu dobrovolné Cinnosti pfichazeji do pfimého kontaktu s klientem, tedy umirajicim.
Text rovnéz piesahuje do oblasti zapojeni dobrovolnické prace v hospici, analyzuje
zékladni charakteristiky a kliCové momenty dobrovolnikovy prace vzhledem k povaze
hospicové péce.

Text vychdzi z odborné literatury a z dat kvalitativniho vyzkumného Seteni. Zajem
je soustiedén na pohled zainteresovanych stran — dobrovolnikd a koordinatorti. Text
nasledné propojuje specifika procesu naboru a vzdélavani dobrovolnikli ze strany hospice
jako organizace, kterou zastupuji koordinatoifi dobrovolnikl, a sekundarné pohledem
dobrovolnika. Zahrnuta jsou rovnéz otadzka spirituality ¢i motivace dobrovolnikd ¢i
dobrovolnikliv vztah ke smrti a chapani smrti jako soucésti lidského Zivota s presahem na
uchopeni lidské smrtelnosti v souc¢asné spolecnosti. Prace se okrajové dotyka problematiky
dobrovolnictvi jako fenoménu s obrovskym, doposud neplné vyuZitym potencidlem.
Konstruovani odrazu reality je podpofeno dalSimi vyzkumnymi metodami — analyzou
dokumentti a zi¢astnénym pozorovanim.

ABSTRACT

The thesis is describing the situation with volunteering programs at hospices. It is
analyzing the process of recruitment, professional grow and managing volunteers directly
involved with hospice clients. The document is summing up real life application of
volunteers work at hospice, pointing out key aspects of the work at the specific
environment of provided services of hospice.

All texts are based on published professional literature and data provided by
qualitative research providing most point of views of participating personal — volunteers
and coordinators. In the first part you will find specifications of the volunteer hiring and
education from organization point of view here represented by the coordinators. The
second part describes the qualitative data research, providing volunteer’s point of view on
the same process. The research itself is targeting to provide the key moments of the
volunteer’s work at hospice organizations. It provides over all view of the main motivators
of the work and on the other hand describes death with understanding and placing it as part
of human life while showing its place in the society.

The thesis is also showing the whole volunteering concept with its unused potential.
All real life situations are also supported by other means of research — document analysis
and participating observation.



ZPRACOVANO S MYSLENKOU....

., U lidi, kteri jsou smrtelné nemocni, to vnimam tak, zZe tam jsou vsichni na stejny lodi. Tam
penize ne penize, znamost neznamost, vsichni jsme ve stejny lodi. Sice nékdo mame rodinu,
ktera nas v tom podpori, nékdo ji nemame, ale kvuli tomu jsem tam tieba ja. Ale stiraji se
tam ty rozdily, kdo byl ve svété zIy a kdo byl hodny, kdo byl Sikovny a kdo byl nesSikovny a
prosté se to tam tak vSechno hezky setie a je to takovy vsSecko spravedlivy, Ze mné se tam

libi délat, protoze tam citim takovou pravdivost, poctivost. “ (DD304)
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UvVoD

Slovo smrt ma pro kazdého zcela odlisny, osobity rozmér. Pro n¢koho miize
znamenat vysvobozeni, pro druhého kruté utrpeni a konec, pro dalSiho naopak branu
k lepsimu zivotu ¢i pierod v zcela jinou bytost nebo druh existence. Onen okamzik smrti
a bezprostfedni déni po ném je stale spojen s mnoha otazniky. Klademe si otazky, jestli
existuje zivot po smrti, jestli se s jiz zemielymi znovu setkame, zdali je okamzik smrti
bolestivy a jak vypadd misto, kam se odebereme. Odpovedi zavisi ¢asto na kulturnim
a nabozenském kontextu, ze které¢ho vychdzi spole¢nost, v niz zijeme. (Ondracka,
Kropacek, Halik, Lycka, Zemanek, 2010, s. 8) Determinuji jej vSak bezesporu i dalsi
faktory.

Pokud pomineme kulturni kontext (ndboZenstvi, zvyky, tradice atd.) a soustiedime
svoji pozornost na péci o umirajiciho a zemfelého, tradicné se umiralo doma, kde byla
pritomna celéd rodina, véetné déti, diky tradici vicegeneracniho souziti. ,,Lidé kratce stonali
a rychle umirali.“ (Haskovcové, 2000, s. 24) Zcela béznou praxi tak byla péce
o umirajiciho do posledni chvile. S timto se poji fakt, Ze lidé bézné operovali se zakladnou
znalosti a schopnosti co se tykd péfe o nemocné a umirajici. Toto ,.know how* bylo
navazano také na komunitu, kterd v ptipadé potieby podala pomocnou ruku nebo poradila.

Rozvoj urcité formy ustavni péce, jako kontrast k pé¢i domdci, predevsim o chudé,
umirajici a nemocné zaznamenavame jiz od raného stfedov€ku v souvislosti se vznikem
a rozSifovanim kiest'anstvi, jez hlasalo lasku a pomoc k bliznimu jako jeden ze zékladnich
principit a divodl lidské existence. (Haskovcova, 2000, s. 26) S rozpadem tradi¢nich
socialnich vazeb a rodiny, spolu s urbanizaci a odlivem lidi z venkova do mést, kde se
spole¢nost postupn¢ anonymizovala a individualizovala, se ménily hodnoty.

Situace se postupné transformovala i v oblasti péce o nemocné a umirajici, kde
prvenstvi prebraly instituce, jez diive sehravaly okrajovou roli. (Haskovcova, 2000, s. 27)
Umirani v institucich se stalo odrazem spolecnosti, ve které Zijeme. Spolecnost si tak
vytvofila misto, kam ukryt ty, jez nemaji byt vidéni ostatnimi, jeZ nejsou ztélesnénim
mladi, krésy, zdatnosti, aktivity, jako hodnot, jez zacala trvale uznavat. DoSlo tak
k vytésnéni kontaktu s umirajicimi a k hluboké tabuizaci fenoménu smrti a umirdni, ktery
neutvafel v lidskych mySlenkéach, atraktivni predstavy ani dfive. Tato situace se odrazi
i v ohledu péce o umirajici.

Pfi navratu k jiz zmiovanému kulturnimu kontextu, miZeme pomérné snadno

dospét ke spekulaci, Zze se snizujicim se poctem osob hléasicich se k pfisluSnosti



k nékterému z tradi€nich naboZenskych systémi, kdy tyto systémy kazdy po svém,
osvétluji konec zivota, okamzik smrti a nésledujici putovani duSe zemfielého, se
pravdépodobné zvySovala mira tabuizace a neochoty smifit se se smrti a akceptovat ji jako
ptirozenou soucast zivota.

Spolecenské jevy nenabyvaji pouze negativnich konotaci, realita mize byt vidéna
z riznych whli. Tendence udrZovani rovnovahy a sméfovani ke stabilité jsou patrné
napfiklad v sociologii. V 70. letech minulého stoleti pfiSel s tzv. teorii postmateridlni
spole¢nosti americky sociolog Ronald Inglehart. Na zdklad¢ vyzkumi a sledovani trenda
v modernich primyslovych statech odhalil urcité tendence a zmény ve smysleni a ptistupu
k naboZenstvi nebo rodinnému Zivotu mezi jednotlivymi generacemi. Urcité zmény
doséhne i pracovni trh, kdy diky rozvoji lidského védéni nebude potieba tolik pracovni sily
a Cloveék bude nucen soustiedit potfebu seberealizace jinym smérem. Na zékladé téchto
vypozorovanych trendl vykonstruoval teorii, Ze spole¢nost piesycena materialnimi statky
a konzumem, pociti silnou touhu navratit se k ptivodnim a trvalej§im lidskym hodnotam,
coz piinese vznik spolecnosti postavené na dobrovolnictvi a filantropii. (Inglehart, 1990,
s. 66—103)

PrestoZe Inglehartovy prognozy zatim zlstavaji spiSe nenaplnény, urcité tendence
v tomto sméru muzeme pozorovat. Filantropie a dobrovolnictvi zaznamendavaji narist
nejen ve spolecenskych kruzich, jenz jsou piimo vazany na nékterou z tradic ndbozenskych
systéml a zpravidla hlasaji onu pomoc bliznimu ¢i ukladaji povinnost pravidelného
darcovstvi. Fenomén dobrovolnictvi predstavuje dllezitou ulohu v organizacich
poskytujicich socidlni a zdravotni sluzby. Zaznamendvame ho ovSem také ve spojitosti
s dalSimi oblastmi, jako je naptiklad ekologie nebo kultura.

Tento jev je spojen s ekonomicky uspesnymi spole¢nostmi, lidé si mohou dovolit
investovat svilj ¢as nebo penize do néceho, co piesahuje vSedni ramec jejich povinnosti.
Z darcovstvi a dobrovolnictvi se stal celosvétovy fenomén a métitko budovani image,
napfiklad velkych nadnéarodnich korporaci, které zacaly ve vSech padech sklofiovat pojmy,
jako je socialni odpovédnost, trvale udrzitelny rozvoj nebo environmentalni politika. Rada
jeva je podrobovana hloubkové analyze a spolecenské diskuzi. Toto mizeme casteéné
tvrdit 1 ve spojitosti s otdzkou smrti a umirdni, kterd se objevuje ve dvojim svétle.
Spolec¢nost fesi podminky a situace, za jakych se tak d¢je. Zamyslime se nad hodnotami
jako je dustojnost, humannost, ¢asto ne ovSem ve spojitosti se smrti, jez stale vytésitujeme,

nedokaZeme a nechceme si ji pfedstavit, pfipustit. Zajimavé pohledy pfinasi i dialog



o pravu na svobodnou viili zlstat ¢i zemfit — tedy eutanazii. VSe za pfedpokladu zachovani
individuality, ovSem casto také odstupu a nechépani souvislosti a odtrzeni od skute¢nosti.

Na trend dobrovolnictvi a také problematiku smrti a umirani navazuje nasledujici
text ukotveny ve studiu odbornych pramenti o dobrovolnickém managementu a také ve
vlastnim vyzkumném Setfeni orientovaném do problematiky dobrovolnictvi v hospici,
suz8i specializaci na ndbor a vzdélavani dobrovolnikli v hospici koordinovanych
dobrovolnickych programech.

Text se orientuje na procesy a zdkonitosti pti ziskavani a naboru, které¢ determinuji
vybér dobrovolniki pro pfimou préci s klientem. Zohlediovéna jsou rovnéz specifika
tohoto druhu zdravotni péce, jez se odrdzeji v naslednou nutnost a povinnost uchazece
kvalitné pfipravit a vzdélavat a postupné jejich znalosti dale rozSifovat. Pfestoze se téma
soustifed’uje na problematiku naboru a vzdélavani dobrovolnikli, okrajové se dotyka
1 dalSich dilezitych a diskutovanych fenomént, jakymi jsou zmény hodnot a rodiny,
dobrovolnictvi a prameny mezigeneracni solidarity, eutanazie a smrt. Text aspiruje po
zpracovani problematiky, jez nabyva vzhledem k fenoménu starnuti populace, na svém
vyznamu a snazi se upozornit na, dle mého nazoru. Stejné tak se snazim upozornit na
opomijenou formu dobrovolnictvi u lazek umirajicich, kdy sami dobrovolnici, vzhledem

k charakteru ¢innosti, citi despekt, strach, negaci nebo ignoraci ze strany svého okoli.

,»No nékdy jako jo, zZe jako jak to miizu délat. Bylo to zrovna od mé znamé, ona je zdravotni
sestra a rikd, Ze by to nemohla délat. Ze jako délat v nemocnici, to jo. Ale tohle by

nemohla. A jesté zadarmo.* (BD8O48)’

Ke zpracovani problematiky mne vedly dva dtlezité faktory. Prvnim faktorem je,
ze kvalitni management nejen dobrovolnickych zdroji (styl vedeni atd.) méa pro oblast
neziskového sektoru obrovsky potencial, se kterym ovSem ke Skod¢ organizaci byva
neprofesionalné nakladano ¢i prilis ,,demokraticky tfizen. (Hyanek, 2011, s. 86) To je
tteba co nejrychleji zménit. Vyraznéj$i determinantou je ovSem vlastni zkuSenost
s dobrovolnictvim v zafizeni hospicového typu. Vzhledem k vlastni zkuSenosti v oblasti
paliativni péce reflektuji pokiivené vnimani smrti a umirani a setkdvdm se s odmitavym
piistupem.

Hospic, ve kterém se jiz tfi roky podilim na péci o klienty v termindlnim stadiu

choroby, je z Casti situovan do budovy byvalé porodnice, kde jsem se narodila. Navrat na

1 : s ’ r o v . .
Citace z rozhovoru v zafizeni B, kédovani se vénuje kapitola 2.3.1.
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toto misto, kde Zivot zacinal a nyni kon¢i, povazuji za symbolicky. K této ¢innosti mne
ptivedlo studium socidlni prace, v rdmci n€hoZz jsem absolvovala staz v lizkovém hospici.
Po fadném ukonceni staze jsem se rozhodla pro aktivni dobrovolnickou sluzbu u klientova
luzka, kterd pfedstavuje navazani kontaktu s klientem, jeho podporu, komunikaci jako
jednu z forem naplné volného Casu a doprovazeni. Rovnéz, vramci svych casovych
moznosti, participuji na prezentaci zafizeni a pfipravé programi pro klientelu, ale i pro
Sirokou vefejnost, v rdmci niz se snazime o odtabuizovéani problematiky smrti a umirani
v komunit¢ a budovani povédomi o moznosti ,dobrého umirdni“ mimo zdi
nespecializovanych zdravotnickych zatizeni. Co se vzdélavani a naboru tyka, prosla jsem
vstupnim Skolenim, ucastnim se supervizi i dalSiho vzdélavani, které je vramci mého
kmenového hospice realizovano. Nabor byl veden, s ohledem na okolnosti, nestandardni
formou. Bylo zajimavé a pifinosné komparovat postupy v jinych zafizenich. S kazdym
dal$im zafizenim, koordindtorem a dobrovolnikem se déavala dohromady rozmanita
skladanka problematiky dobrovolnictvi v hospicich.

Pojeti problematiky se utvafelo postupné, proslo fadou transformaci. Primarnim
zamérem bylo zpracovat problematiku tykajici se smrti a umirdni a uchopit téma
v kontextu tabuizovaného fenoménu dneSni spoleCnosti, jez si jen s malou ochotou
piipousti svoje limity, kone¢nost a smrtelnost. Tato forma vyzkumu zacilend na hleddni
prameniciho strachu ze smrti a umirdni se jevila nesnadno jako uchopitelnd. Nehledé na
fakt, Ze vybér problematiky musel nutné korespondovat se studovanym oborem. Obtizné
uchopitelnou byla také myslenka zabyvat se osvétou a vzdélavanim vetejnosti vzhledem ke
smrti. Téma dostalo hlavni obrys ve chvili, kdy bylo zasazeno do kontextu umirani
v hospicich a néboru a vzdélavani jedné z pecujicich slozek hospicového personalu-
dobrovolnik.

Zakladnim pfedpokladem celého Setfeni byl fakt, Ze dobrovolnické programy,
(at’ uz akreditované, ¢i bez akreditace) v hospicich funguji, a zafizeni vyvijeji snahu je
kvalitn¢ ziskavat, nabirat, vzdélavat a déle tidit. Na jejich praci se jim dostava zpétné
vazby nejen ze strany hospice, ale ze i oni sami, svoji praci, vzhledem k hospici, ur¢itym
zpusobem reflektuji. Problematika je uchopena vramci kvalitativniho paradigmatu. Na
zakladé studia odborné literatury a dosavadnich vyzkumi byly stanoveny oblasti, kterymi
se Setfeni nasledné zabyvalo, pfi¢emz prace sp&je k hlavnim cilim:

1. Analyzovat hlavni momenty nédboru dobrovolniki a jejich vzdélavani a charakteristiky
dobrovolnické supervize v hospici;

2. Popsat koordinaci dobrovolnické prace v hospici;
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3. Zminit vybrané momenty dobrovolnikovy prace v hospici.

Vyznam cili postupné nabyval na rizném vyznamu, terminy transformovaly sviij
vyznam, kdy napfiklad piivodni termin koucovani dobrovolnikii, s nimiz jsem po¢itala jako
se zpusobem prace s dobrovolniky, se postupné ménil spisSe ve specificky management,
ktery je Casto zalozen na doprovazeni uzkych emociondlnich vazbach mezi koordinatorem
— manazerem a dobrovolnikem. Prace nesmétuje k popisu ani oslave jednotlivych zafizent,
aspiruje spiSe po reflexi pozitivnich 1 negativnich stran soucasné realizovanych
dobrovolnickych programi v hospicich. V odkazu na tfeti definovany cil se prace zamétuje
nejen na dobrovolnicky nabor a vzdélavani, ale také na hlavni momenty dobrovolnické
prace, tedy jaky je prib&h dobrovolné c¢innosti, jak je organizovana, s jakymi limity
dobrovolnici pracuji a také co jim jejich ¢innost pfinasi.

Vzhledem k osobni zkuSenosti s problematikou jsem si védoma limitd, které
pfindseji tomuto textu, ovSem i urcitych vyhod, jez doufam vedly k hlubsSimu uchopeni
zkoumanych ¢innosti, jevl a vztahl,, Na tento moment odkazuje i literatura zabyvajici se
kvalitativnim vyzkumem, kdy autofi tvrdi, Ze urcita teoreticka citlivost — neboli schopnost
pozorovat detaily a oblasti vyzkumu déle rozvijet se odviji nejen od studia literatury, ale
také od profesni ¢i osobni zkuSenosti. (Strauss, Corbinova, 1999, s. 27—28)

Text je délen na tematické celky — prvni je v€novéan operacionalizaci hlavnich
pojmt, druhy se zaméfuje na metodologicky ramec vyzkumného Setieni a tteti, shrnujici
vysledky vlastniho vyzkumného Setfeni. Cilem textu je ovSem také propojit jednotlivé
celky a zakomponovat prvky poznatkli pramenicich z vyzkumného Setfeni 1 do ¢asti Cisté

teoretickych.
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1 DOBROVOLNIK V HOSPICI

Cilem této kapitoly je operacionalizace pojml tak, jak je snimi vramci
vyzkumného Setfeni nakladano. Jak bylo v tvodu zminéno, vyzkumné Setfeni spojuje dvé
hlavni oblasti — dobrovolnictvi s hospicovou a paliativni péc¢i. Jimi se budu zabyvat na
teoretické a nasledn¢ i praktické Grovni. Oba tyto fenomény maji v naSem prostiedi
pomerné specifické postaveni.

Prvni sekce je vénovana fenoménu dobrovolnictvi. Sméfuje k uvazovani nad
chapanim tohoto pojmu, jeho vyznamu pro spolecnost, k jeho tradici v naSem prostiedi.
Stejn¢ tak se dotykd filantropie v zapadni spole¢nosti, kde vyvoj nebyl zpomalen nebo
dokonce zcela pozastaven vlivem spolecensko-politické situace

Tematicky celek se v druhé ¢asti zamétuje na definici hospicové a paliativni péce
v kontextu Ceského prostiedi, s mirnym pfesahem do historie a soucasného stavu

hospicového hnuti za hranicemi naseho statu.

1.1 Dobrovolnictvi

1.1.1 Dobrovolnictvi a dobrovolnik — zakladni typy a charakteristiky

Tematicky celek si bere za cil operacionalizaci pojmu dobrovolnictvi. Nadfazenym
pojmem je slovo dobrocinnost neboli filantropie, kterd se ve spole¢nosti nabyva dvou
odlisnych forem — darcovstvi a dobrovolnictvi. (ToSner, Sozanské, 2002, s. 36) Zastupci
téchto forem filantropie jsou dobrovolnici a dérci.

,,Dobrovolnik je ¢lovek, ktery bez naroku na finanéni odménu poskytuje sviyj Cas,
svoji energii, védomosti a dovednosti ve prospech ostatnich lidi ve spolecnosti.” (TosSner,
Sozanska, 2002, s. 35) V CR se nejéastéji se stavaji formalnimi dobrovolniky studenti
sttednich a vysokych Skol a Zeny mezi 50-60 lety, pficemz jde o lidi spiSe s vySSim
vzdélanim. (Fri¢, 2001, s. 105) Ve vétSich méstech se situace méni a polovinu
dobrovolnickych sil tvofi zaméstnani 1idé (ToSner, Sozanska, 2002, s. 44).

Darce je naopak ten, kdo pravidelné ¢i jednordzoveé vénuje finan¢ni ¢i materialni
dar ve prospéch druhych. Ob¢ formy dobrocinnosti jsou dilezité, rozdil ovSem tvofi pocet
téch, kdo tuto ¢innost vykazuji. Déarcovstvi pfedstavuje rozsifenéjsi variantu filantropie,
protoZe se nejednd o ¢innost tak narocnou (Skovajsa, 2010, s. 127) a nevyzaduje naptiklad
¢asovou ¢i emocionalni investici. Pfestoze darcovstvi je vzhledem k fungovani zatizenich

hospicového typu tvoii klicovou a podstatnou soucast financovani hospicové
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a paliativni péte v Ceské republice, nadale budeme operovat predeviim s terminem
dobrovolnictvi.

Mimo literatury operacionalizuje dobrovolnik také Zdkon o dobrovolnické sluzbé,
ktery v Ceské republice vstoupil v platnost 1. 1. 2003. Jeho tieti paragraf definuje
dobrovolnika jako fyzickou, star§i 15 let vykondvajici dobrovolnickou sluzbu na uzemi
Ceské republiky, & osobu star§i 18 let, pokud jde o vykon dobrovolnické sluzby
v zahrani¢i, jenz se na zakladé svych vlastnosti, schopnosti a dovednosti svobodné
rozhodne poskytovat dobrovolnickou sluzbu.” Dobrovolnictvi nabyva zakladnich znakd
a vlastnosti a dle toho jej mizeme kategorizovat ¢i charakterizovat. Zakladni déleni je na
formalni a neformalni.

Formadlni dobrovolnictvi je forma préce, kdy se dobrovolnik angazuje ve prospéch
druhych pod vedenim organizace, jez mu tento kontakt zprostiedkovava. Mezi zakladni
charakteristiky formdlniho dobrovolnictvi v organizaci patii stabilita, pravidelnost
a intenzita.

Co se stability tyka, hovotime o kratkodobém a dlouhodobém dobrovolnictvi. Zde
se ovSem setkavame s problémem definovat hranici, kdy se jednd o kratkodobé a kdy
o dlouhodobé dobrovolnictvi, literatura pracuje s hranici, kdy dobrovolnik pracuje pro
jednu organizaci vice, nez tii roky. (Fri¢, PospiSilova, 2010, s. 82)

Pravidelnost je druhym dulezitym faktorem, ktery ovlivituje silu dobrovolnického
programu v organizaci. Jako pravidelni dobrovolnici byly vyzkumem ceského
dobrovolnictvi, oznaceni ti, kdo vénuji organizaci svlij ¢as minimalné¢ jednou za mésic.
PficemZ pravidelny styl dobrovolnictvi souvisi s dlouhodobosti. (Fri¢, PospiSilova, 2010,
s. 83)

Posledni vlastnosti je intenzita. Z vyzkumu ¢eského dobrovolnictvi vyplyva, ze 71
% dobrovolnikli vénuje ¢innosti do deseti hodin za mésic. (Fri¢, PospiSilové a kol. 2010,
s. 83) S intenzitou mizeme sledovat jev tzv. intenzivniho jadra, které tvoii dobrovolnici
(asi 25 % formalnich dobrovolnikil), jez vénuji dobrovolné Cinnosti vice, nez 13 hodin za
mésic.’

Dobrovolnictvi neformalni neni zastoupeno oficidlni instituci, ptikladem je
sousedska vypomoc. (Skovajsa, 2010, s. 125) VCR je piiblizné 38 % ob&ani

vykondvajicich ¢innost nabyvajici charakteristik tohoto typu dobrovolnictvi. Jak uvadi

* Podle § 3, prvni &asti zakona ¢. 198/2002 Sb.
? Pozn. zajimavym faktem vzhledem k zatizeni C je, Ze od dobrovolniki vyZaduje miniméalni mésiéni dotaci
deseti odpracovanych hodin, coz znaci intenzivni spolupraci s dobrovolniky.
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vyzkum P. Fri¢e, neformalni dobrovolnictvi ve formé sousedské vypomoci se v CR vénuje
okolo 72 % z neformalnich dobrovolnikli. Mimo kategorii sousedské vypomoci spada do
neformalniho dobrovolnictvi také servisni dobrovolnictvi (pomoc hladovému,
bezmocnému cCloveku), které tvoii 41 % a se 14 % procenty potom ,advokacni
dobrovolnictvi,  zahrnujici  pomoc  lidem  utiskovanym ¢i  ohroZovanym.
(Fri¢, Pospisilova, 2010, s. 74—75) V textu budu nadile operovat s pojmem formalni

dobrovolnictvi spojenym i na dobrovolniky v hospici.

1.1.2 Vyvoj dobrovolnictvi

»Sdruzovani zameétené k obecné prospéSnému uUcelu maé tisiciletou tradici
a dochazelo k nému ve vSech typech spolecenského uspotadani.” (Boukal, 2010, s. 24)
Vyvoj fenoménu dobrovolnictvi vykazuje podobné charakteristiky jako vyvoj péce
o nemocné a umirajici. Oba terminy definuje stejny kulturni kontext ¢i forma filantropie.

Vzhledem k rozsahovym moznostem textu zamefim pozornost na vyvoj evropského
dobrovolnictvi a filantropie, jeZ mé koreny v kiestanské tradici, kterd ur€itym zplsobem
chape 0dél a poslani ¢lovéka na tomto svété. V souCasnosti, kdy je tradicni spiritualita na
ustupu, dobroc¢innost je i nadale propojena se solidaritou, jenz sice navazuje na onu
ktestanskou lasku k bliznimu, ale soucasné¢ na vznik obcanské spolecnosti a rozvoj
demokracie, v nizZ byti plnohodnotnym clenem dalekosahle piesahuje naptiklad udéleni
volebniho prava. Hovofime o ob¢anskych ctnostech, mezi néz spada také dobrovolnictvi.
(Siklova, 2011, s. 19)

Pted usporddanim zminéné obcanské spolecnosti vychazela podpora hlavné ze
dvou hlavnich zdroji — a to od privilegovanych stavii podporujicich umélce a jejich ¢innost
a od cirkvi, které zfizovaly tzv. Spitaly piivodné slouzici pro poutniky ze Svaté zemé.
Pozdéji byly tyto Spitaly otevirany v ramci klasterii, kde se feholnici starali o nemocné,
prestarlé a chudé. V 18. stoleti se zacaly objevovat prvni zndmky sekularizace a do
filantropie zacaly pronikat mimocirkevni organizace, coZz v naSem prostiedi vyrazné
urychlily i Josefinské reformy, které zvysily vyzmam statu v péci o lid a jeho potieby.
Oblast zajmu se postupné rozSifovala i mimo socidlni a zdravotni sfér. Dochazelo
k masivnimu rozvoji spolkové ¢innosti (Boukal, 2010, s. 24)

Mimocirkevni sdruzovani bylo na naSem Uzemi v masovém méfitku zaznamenano
behem 19. stoleti a bylo spojené s obdobim narodniho obrozeni. Rozmach aktivit rovnéz

zpiisobila revoluéni vlna 1848, kdy doSlo krozvoji vlasteneckych, radikalnich
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a studentskych spolki. Od 60. let 19. stoleti miZzeme pozorovat rozmach kulturnich,
nacionalnich, sportovnich, zibavnich profesnich, muzejnich, divadelnich, ale také
pohiebnich spolkli. Zminku o dobrovolnictvi a darcovstvi nachazime naptiklad
v iniciativaich o vybudovéni narodnich instituci (pi. Narodni divadlo v Praze). V ramci
téchto iniciativ byly potadany sbirky, benefice, bazary a loterie.

Ve 20. stoleti se spolkovy Zivot stal mnohem pestiejsi a ucelenéjsi. Tato situace
trvala az do roku 1938. Obdobi protektoratu ptineslo, diky likvidaci demokratického
ziizeni, také utlum ob&anské iniciativé. Rada spolkii byla rozpusténa a byly zakladany
organizace zacilené na propagaci nacionalismu. Po roce 1945 doslo ke kratké obnové
iniciativ, které definitivné ukoncil rok 1948, zména rezimu a zakon ¢.68/1951 Sb. dal za
vznik tzv. Nérodni fronté, jejimz cilem bylo sdruzit a kontrolovat veSkery spolecensky
zivot ve staté. K ¢astecné obnové organizaci, predevSim politického charakteru, doslo
v obdobi tzv. Prazského jara v letech 1967—1969. Veskeré iniciativy byly pozastaveny
sovétskou invazi. Povoleny byly pouze organizace neohrozujici moc stavajiciho rezimu.
I ptes tento fakt byly tyto organizace mistem, kde se diskutovalo o aktualnich socialnich
otazkach. Druhd polovina osmdesatych let pfinesla zlom, objevila se celd fada nezavislych,
dokonce politickych iniciativ. (Skovajsa, 2010, s. 54—58)

Vyvoj po roce 1948 mne vede k zamysSleni nad tim, zdali dobrovolnictvi ve
spole¢nosti setrvalo, ¢i bylo zcela vymyceno. Nemtizeme tvrdit, ze dobrovolna ¢innost
u nas mezi lety 1948 a 1989 prakticky neexistovala. Dobrovolnici participovali na déni ve
spole¢nosti bud’ v souladu s mySlenkami rezimu, ¢i naopak proti nému. Motivace
prorezimovych dobrovolnikti ¢asto stavéla na strachu, vife v idedly komunismu, reciprocité
(princip néco za néco) ¢i kariérismu. Dobrovolniky proti rezimu motivovalo pfedev§im
nabozenské presvédceni, unik od rezimu nebo vira ve svobodnou obcanskou spole¢nost
a demokracii. (Fri¢, PospiSilova, 2010, s, 52—56)

S pddem rezimu a Sametovou revoluci vroce 1989 ptichazi fada spolecenskych
zmén. Obdobi se nese ve znameni rehabilitace demokracie se vSemi jejimi znaky, mezi né
patifi také dobrovolnictvi. Navrat ktéto hodnot¢ a cinnosti byl ovSem celkem
problematicky. Pozornost k vyvoji dobrovolnictvi po roce 1989 sleduje nasledujici

tematicky celek.

15



1.1.3 Dobrovolnictvi v CR po roce 1989
Rehabilitace dobrovolnické ¢innosti po zméné reZimu nebyla snadnym tkolem. Vzhledem
k tomu, Zze dobrovolnd angaZovanost v komunistickych zemich je povinnd, spousta
obyvatel pocitovala odpor k formalni podobé dobrovolnictvi (Fri€, Pospisilova, 2010, s. 9).
Spolu s rozristajicim se neziskovym sektorem zacal nartstat také pocet lidi hledajicich
smysl, novou zkuSenost, kterou jejich zivot doposud nenabidl nebo zptsob, jak smysluplné
vyuzit volny ¢as. Rodi se dobrovolnictvi jako nova ob¢anska ctnost. Dobrovolnictvi je dle
Jitiny Siklové spojovano s aktivnim ob&anstvim. ,,V dobrovolnické &innosti se lidé uéi
jednat, organizovat, formulovat a prosazovat svoje skupinové zajmy, prosté stavaji se
obcany.“ (Siklova, 2011, s. 19) I pies tento fakt je postaveni eské spole¢nosti vii¢i
dobrovolnictvi rozporuplné. V postojich vici dobrovolnickému fenoménu je patrna jasna
stopa pfedchoziho rezimu a také fakt, ze lidé vidi dobrovolnictvi kompenzovat funkce
oslabené¢ho, neplné fungujiciho, statu. Nahrazovani role stadtu v oblasti feSeni
spolecenskych problémi je ovSem trend zépadni spolecnosti, ktery neni v jinych statech
pohliZzeno, vzhledem k del$imu vyvoji, v negativnich konotacich. (Dohnalova, 2006, s. 17)
Piestoze vétsina Cech vidi v dobrovolnictvi ctnost, 52 % ob&antl pochybuje o budoucnosti
¢eského dobrovolnictvi a jeho kladném piinosu mimo sféru obcanskych iniciativ. (To$ner,
Sozanska, 2002, s. 52)

V kontextu dobrovolnictvi v ¢eské spolecnosti je tfeba pracovat se zarytymi myty
a stereotypy, jez jeho pozitivhimu rozvoji pfili§ neprospivaji. Lidé dobrovolnictvi, potazmo
dobrovolniky mylné charakterizuji jako: (ToSner, Sozanska, 2006, s. 40—41)
- Cinnost, kterd je obéti pro druhé;
- Cinnost, kterd je zcela zdarma;
- amatérismus;
- princip ,,dobrovolnik je levnou pracovni silou*;

- princip ,,dobrovolnik zvladne vSechno®.

I se stereotypy, celd fada oborii ovSem poptava dobrovolniky. Jednd se o oblasti
socidlni a zdravotni péce (kam spadaji 1 dobrovolnici v hospicich), ale také kultury, sportu,
vpraci sdétmi a mladezi, ekologii, rozvojové spolupraci nebo pii mimotadnych
udélostech.” V sougasné chvili se v ramci dobrovolnictvi objevuji nové trendy — firemni

dobrovolnictvi nebo virtualni dobrovolnictvi.

* Oblasti dobrovolnictvi; dostupné z: http://www.dobrovolnik.cz/oblasti-dobrovolnictvi/.
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S dlirazem na prestiz komer¢nich organizaci byva ¢im dal tim castéji skloniovana
socialni odpovédnost, jez byva spojovéna nejen s darcovstvim, ale také s tzv. firemnim
dobrovolnictvim. Tento koncept se v CR zalal prosazovat na konci 90. let. (Fri¢,
Pospisilova, 2010, s. 99) U firmy ptispiva k budovani dobrého jména, pozitivnim jevem je
rovnéZz rozvoj a profesionalizace neziskového sektoru, kdy mizeme hovofit napiiklad
o aplikaci principli PR ¢i marketingu, ktery vznikl ve vysoce konkurencnim prostiedi
komer¢niho sektoru. Firmé pak sekundarné pfinasi osobni rozvoj zameéstnancii, odstranéni
bariér mezi nimi a posiluje také hrdost zaméstnanct vici firmé. (Kubikova, 2008, s. 77)
V ptipadé vlastniho vyzkumu se ukéazalo celkem zajimavé propojeni fenoménu firemniho
dobrovolnictvi v hospici D.> To deklaruje, Ze potencial firemniho dobrovolnictvi je
vyuzitelny také v pé€i o nemocné a umirajici, na nez zatfizeni jesté neni zcela pfipraveno

a neni kapacita na to jej ispé€$né¢ koordinovat.

My tady zkusenost s firemnima dobrovolnikama mame asi ty tii roky, a ze zacatku to bylo
vidycky takova jednordzova akce. Ze jednou na jare vidycky nékdo prisel na jeden den, my
jsme mu tady napldanovali vétsinou prace mimo kontakt s pacientama. Byla to vétsinou
prdce na zahradé nebo uklid dvora, parkovisté a tak. A v loniském roce jsme se v ramci
fundraisingu, obratili na rizny velké firmy a pozadali je o podporu a navrhli jsme tam
nekolik variant ty podpory. Od téch financi, ktery jsou pro nas strasné duleZity, pro
existenci hospice az po, ja nevim co, zaplaceni néjakyho vzdelavaciho kurzu nebo toho
dobrovolnictvi, jako takovyho. No a na to konto se par téch velkych firem ozvalo. Pro né je
to také takova jesté mejprijatelnejsi varianta, na rozdil od penez, ktery by sem dali bez
ucelu, ale takhle sem vysilaji ty svoje pracovniky, vioni jsme téch dobrovolnickych akci na
podzim méli asi 8, coz je docela dost. Prichazi na né mezi Sesti az osmndcti lidma, coz je
pak velka skupina na nasi budovu, docela. A my jsme si Fikali, Ze pro né musime pripravit
program, kterej je bude zajimat a kterej je bude bavit, ne jen nékde uklizet, ale Ze by,
pokud o to budou stat, mohli prijit i do kontaktu s téma pacientka prave v tom dennim
stacionari. No a na to uz jsou navdzany ty kreativni ¢innosti. No a dobrovolnici, tém firma
prispiva vzdycky néjakou korunou na pomicky. To znamena, aby si mohli koupit lopatu
a méli ¢im naklddat ten binec do kolecka. No a z jejich viastni iniciativy potom vzeslo to, Ze
by mohli prispivat vlastné na tyhle pomiicky, na ten materidl, terej je potieba pro vyrobu

neceho. A jak rikam, jedny ty velky firmé se tady u nas zalibilo a Ze by s nama rada

5 pr vos e ’ v ’
Pismeno D oznacuje jedno ze zkoumanych zatizeni.
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dlouhodobé spolupracovala. A mit na to prosté ve firmé fondy, ktery muzZou vyuzit néjakym

¢

smerem. *

Virtudlni dobrovolnictvi je pruznou reakci na moznosti soucasnosti. Informaéni
technologie mohou potencionalné umoznovat vykon dobrovolnické prace lidem, ktefi
nejsou schopni pravidelnych navstév organizace napiiklad z diivodu rodinnych nebo
pracovnich pftilezitosti. Vedeni virtudlniho dobrovolnického programu klade na organizaci
stejné naroky jako klasicky dobrovolnicky program. Dobrovolniky je tieba vzdélavat,
motivovat a hodnotit. Probihat by méla také pravidelnd supervize a komunikace
s koordinatorem programu, ktery zajiStuje informovanost persondlu o cinnostech
dobrovolnikli. Informaéni technologie mohou byt rovnéZ nastrojem pro vyhledavani
novych dobrovolnikd. (Mrackova, 2007, s. 43—47) Tohoto principu spojené¢ho se
ziskavanim dobrovolnikii zaCaly vyuzivat i organizace, jez jsou soucasti vyzkumného

Setfeni, jehoZ shrnuti obsahuji nasledujici tematické celky.

1.1.4 Komparace stavu ¢eského dobrovolnictvi s evropskymi staty a USA

Pokud chceme plné porozumét stavu a posoudit stupen vyvoje stavu cCeského
formalniho dobrovolnictvi, povazuji za dilezit¢é komparovat situaci s vybranymi
demokratickymi staty, kdy napf. dobrovolnictvi v USA nabyva zcela jiného vyznamu.
Nékteré prameny hovoii az o 66 % dobrovolnikti. (Skovajsa, 2010, s. 126) Tato situace
bylo zplisobena tim, ze stat neposkytuje “nadstandardni pomoc svym obcani v takové
mife, kterd je beéZnd na evropském kontinentu. Iniciativa pteSla do rukou
profesionalizovanych — dobrovolnickych center a organizaci® Spojené staty se
prostiednictvim nejriiznéjSich organizaci (napf. Armada spasy) angazuji v dobrovolnictvi
v celosvétovém méfitku, napiiklad v zemich tietiho svéta. Vykonavatelé ¢innosti maji
Sanci ziskat zahrani¢ni zkuSenosti, naucit se jazyku apod. Zcela jiny rozmér spolecenského
chapani a postaveni dobrovolnictvi odrazi i fakt, ze dobrovolnictvi tvofi oficidlni soucast
profesniho Zivotopisu, kterd je zddouci zkuSenosti pfi hledani zaméstnani. (ToSner,
Sozanska, 2002, s. 25)

Masivni rozvoj dobrovolnické ¢innosti byva spojovan s rokem 2001 vyhlaSenym
Mezinarodnim rokem dobrovolnikii. (Tos$ner, Sozanska, 2002, s. 23) K rozvoji povédomi

o zdrojich a potencidlu dobrovolnictvi se rovnéz zaslouzilo vyhlaseni Evropského roku

¢ Clanek Kdo nahrazuje stat v USA, www.dobrovolnik.cz
dostupné z: http://www.dobrovolnik.cz/clanky/kdo-nahrazuje-stat-v-usa/.
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dobrovolnictvi v roce 2011, ktery si bral za cil zlepSeni kvality ¢innosti, stejné tak jako jeji
hodnoceni, ocefiovani a zvyseni povédomi o moZnostech zapojeni.’” Snahu o Sifeni
filantropickych myslenek posiluje vznik mezinarodnich organizaci:

- TAVE — Mezinérodni asociace pro dobrovolnické usili (AVE - evropska pobocka)

- VOLUNTEUROPE

- EVS — Evropské dobrovolnicka sluzba

Dobrovolnictvi v zapadni Evropé€ stoji na pevnych zékladech tradice, nepferusené
zménou politického rezimu tak, jak tomu bylo v zemich vychodniho bloku. I pfes tento
fakt je situace u nas vzhledem k dobrovolnictvi pomémé p¥izniva. Odhaduje se, Ze v CR se
formalnimu dobrovolnictvi vénuje asi 30 % obyvatel, coz fadi stit mezi zemé jako je
Belgie, Rakousko, Francie ¢i Némecko. V Evropé jsou ovSem staty (pi. Holandsko,
Finsko, Déansko), v nichz se podil formalnich dobrovolnikli pohybuje v rozmezi 36—47 %
populace star$i patnacti let. Naopak staty jako Portugalsko, Spanélsko, Slovensko,
Rumunsko, Bulharsko, Mad’arsko ¢i Polsko pocitaji formalni dobrovolniky v rozsahu
9 — 14 %. (Fri¢, Pospisilova, 2010, s. 76-77) V tomto ohledu mizeme pozorovat zajimavé
rozdily mezi poétem dobrovolnikii v CR od zemi byvalého vychodniho bloku (Mad'arsko,
Polsko ¢i Slovensko).

Pti celkovém pohledu na stav dobrovolnictvi v Evropé se ,néjaké formé
dobrovolnictvi vénuje 30 procent obcant a celych 80 procent se domniva, ze dobrovolné
¢innosti maji nezastupitelny vyznam v Zivoté¢ demokratické spole¢nosti. (Hefmankova,
Bocek, 2010, s. 32) VySe zminénymi procenty je tfeba operativné nakladat a operovat

s tim, Ze zahrnuji jiné formy dobrovolnictvi, nez formu oficialni filantropie.

1.2 Hospicova a paliativni péce

1.2.1 Reprezentace smrti v souc¢asné spolecnosti
Kniha Ranni promluvy, ktera tvoii sérii pfednasek Indického duchovniho mistra
Kirpala Singha pracuje s myslenkou, Ze abychom mohli Zit, je tfeba se naucit umirat. Smrt
vSak byva ¢asto oznacovana jako posledni tabu soucasné spolecnosti. Neumime tedy zit?
Smrt byvéa €asto nazyvéana poslednim tabu spolecnosti. To, pro¢ se o smrti piili§

nehovoii, pravdépodobné zplisobuje obava ze samotného konce, dlouhodobé opomijeni

7 Clanek Evropsky rok dobrovolnictvi; www.dobrovolnik.cz
dostupné z: http://www.dobrovolnik.cz/evropsky-rok-dobrovolnictvi-2011/.
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a nefeSeni fenoménu smrti v rodindch a také medialni nezajimavost problematiky. I ptes
tento fakt 2/3 Seské populace o smrti nékdy premysli.”

AC smrt tvoii pfirozenou soucast naSich zivotd, lidé maji problém pohravat si
s mySlenkou smrtelnosti a kone¢nosti véci, natoz pak lidi kolem nas. ,,Nesamoziejmost
zivota je vystfidana nesamoziejmosti smrti.* (HaSkovcova, 2000, s. 31) PrestoZe si Casto
fikdme, Ze néco konci proto, aby néco jiného mohlo zacit (v ptipad¢ prace nebo vztahi),
totalni kone¢nost nejsme schopni akceptovat. Principy chovani, tradice, zvyky a predevsim
hodnoty jsou jedinci predkladany v priibéhu socializace. ,,Dnesni spole¢nost povazuje za
nejvyssi hodnoty vykon, kariéru, Gspéch, zdravi, mladi a plete si diistojnost ¢loveka s jeho
uzitecnosti.* (Munzarova, 2005, s. 69) PrestoZze se hodnoty spolecnosti transformovaly,
zdravi zGstava jakousi konstantou. (Havrdova, 2010, s. 14) Pokud je ovSem smrt a umirdni
vytésiiovano ze svétla vefejné diskuze a systematicky ignorovéano, jsme o tento pienos
zkuSenosti ochuzeni a nadale prejimame fakt, Ze smrt je néco, o cem se pfili§ nehovoii, nad
¢im se prili§ nepremysli. ,,Protoze je kazdy z nds neopakovatelny jedinec se svou historii
a se svymi kofeny, tak ma sviij vlastni hodnotovy systém. Tento hodnotovy systém neni
pevny a neménny, ale je vpribéhu Zivota ovliviiovan jak vychovou
a vzdelanim, tak konkrétni situaci, do které se Clovék dostane, kterou proziva a fesi.*
(Havrdova a kol., 2010, s. 126) Zména tak casto ptichazi az ve chvili, kdy ziskavame
vlastni zkuSenosti se smrti a umirdnim nékoho v blizkém okoli. Tato zkuSenost byva
v zépadni spolecnosti Casto demonstrovana smrti ve zdravotnickém zafizeni, kam
spole¢nost ukryla umirani a smrt.

Péce o umirajici v moderni zapadni spolecnosti stile setrvava piedevsim
v institucich. Lékaii zacali pfistupovat k umirajicimu, jako k pacientovi po tézké operaci,
pfibuzni se strani projevim nemoci a odporu, jez nemoc vyvolava. (Ariés, 2000,
s. 345—346) To demonstruje fakt, Ze smrt je vytésiiovana z vefejného sektoru spolecnosti.
(Hytych, 2008, s. 20) Piestoze odmitdme umirani na oddélenich LDN ¢i v nemocnicich,
dgje se tak.” Oslavujeme Zivot, budujeme, tvoiime, ale na vlastni kone¢nost a ostatni limity
asto zapomindme. Ucta k Zivotu a jeho vzniku se projevuje mnoha zpisoby, péci
o matku a novy zivot vénujeme specidlni pozornost. Nezaslouzi si ovSem konec zivota
stejnou uctu a péci? Neni hned po okamziku zrozeni druhym nejdiilezZitéjSim meznikem

v zivoté ¢lovéka?

¥ Umirani a pé&e o nevylégiteln& nemocné; dostupné z: http://www.cestadomu.cz/res/data/053/006114.pdf.
9 ™
Tamtéz
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Skutecné divody vydéleni umirajicich ze soucasné spolecnosti se snazi zmapovat
filmovy projekt Life before death'® zamieny na problematiku paliativni péte a smrti.
Upozoriiuje na zajimavy fakt, ze bolest je pravé to, co umirajicimu zabrafiuje byt
v kontaktu se svétem zdravych a zajmu ostatnich. Bolest tvofi faktor, situaci, ktera v lidech
vzbuzuje strach a poji se s dal$imi negativnimi konotacemi, jako je osamélost, oSklivost,
odli$nost nebo smrt. Spolecnost rovnéZ operuje s ndzorem, Ze Stastnd smrt, rovna se nahla
a nepozorovana. (Ariés, 2000, s. 347) S timto ndzorem se slu¢uje také populace v CR, jak
demonstruje vyzkum agentury STEM/MARK a ob&anského sdruzeni Cesta domt.'' Vztah
ke smrti a umirani v nds podporuje také rozvoj védy a mediciny.

Ingletonovéa a Seymourova upozoriiuji na zajimavy vyvoj vnimani smrti vzhledem
k soucasnym diagnostickym a medicinskym metodam. Pfestoze mame ,,velmi rozvinuté
povédomi o naSi smrtelnosti, mnoho znas si napfiklad uvédomuje rodové dispozice
k ur¢itym typlim chronickych chorob, které se nakonec budou podilet na naSi smurti,
a mnoho znas vénuje velkou energii tomu, aby takové riziko minimalizovali
prostifednictvim odpovidajici stravy, kontroly télesné hmotnosti, preventivnich prohlidek
a podobné.“ (Payne, Seymour, Ingleton, 2007, s. 203) Lékarskd péce inklinuje na zdkladé¢
poptavky klientd do oblasti prevence a péce zvySujici kvalitu zivota. Ve zdravotnictvi
pfevlada medicinsky pfistup k clovéku udrzujici paternalisticky vztah mezi pacientem
a lékatfem a redukujici pacienta na objekt péce. (Havrdova, 2010, s. 28; 49)

Projevuji se tendence, jez davaji moznost ke vzniku specializovanych mist,
mySlenkach hospicového hnuti, jez propaguje mysSlenky distojného a bezbolestného
odchodu. ,,Myslenka hospice vychazi z tcty k zivotu a z ucty k €lovéku jako jedinecné,

neopakovatelné bytosti.” (Student, Student, Miithlum, 2006, s. 6)

1.2.2 Hospic — definice a zakladni myslenky

V textu operuji se dvéma zakladnimi terminy - hospic a paliativni péce. Slovo
hospic oznaCuje ,specializované zafizeni, poskytujici tzv.paliativni péci, tedy péci
zamefenou na ulevu od bolesti, kterou postupujici nemoc pfinasi, na rozdil od standardni

r ¥ r . ’ % vy r £ x s 6el2 v N7 ’ v .7 . .
l1ékatské (kurativni) péfe zaméfené na 1é€bu nemoci.* “ Sluzeb zafizeni vyuZzivaji klienti

' Projekt Lien Foundation — Life before death;

dostupné z: http://www lifebeforedeath.com/movie/index.shtml.
"' Umirani a péée o nevylé¢itelné nemocné; dostupné z: http://www.cestadomu.cz/res/data/053/006114.pdf.
12 Otazky a odpovédi, webové stranky www.hospice.cz

dostupné z: http://www.hospice.cz/otazky-a-odpovedi/co-je-hospic/.
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v takovém staddiu nemoci, kdy medicina vycerpala veskeré moznosti, jez by vedly
k uzdraveni organismu. VySe zminénou definici jest¢ dopliiuje charakteristika Svétové
zdravotni organizace (WHO), které upozoriiuje na to, Ze nejdilezitéjsi je 1écba bolesti
a dalsi symptomtl, stejné jako feSeni psychologickych, socidlnich a duchovnich problému
nemocnych. Cilem paliativni mediciny je dosaZeni co nejlepsi kvality Zivota nemocnych
a jejich rodin.* (Haskovcova, 2000, s. 35) V tomto uhlu pohledu bychom se mohli divat na
paliativni medicinu jako jediny zobort Iékafstvi, ktery nesméfuje ke spolecnosti
vyzadovanému a prestizn¢ hodnocenému uméni ,navratit zdravi, ale poskytnout
pacientovi komfortni péci v posledni fazi zZivota, jeZ je charakterizovdna nemoci a také
bolesti.

Pro I€kate toto znaci pfijmout stav pacienta jako nezvratny, coz se ovSem neslucuje
s trendy v moderni mediciny a jejimu nastaveni na vykon, posouvéani hranic a uzdraveni."’
I z toho uhlu pohledu je tento obor vniman pro lékate jako neprestizni. Medicina nepocita
se smrti s jako pfirozenym jevem, lékar si je pln€ védom, ze nedokaze smrt odstranit, ¢asto
ke skodé pacienta prodluzuje umirani z ,,nékolika hodin na nékolik dni, tydnli, mésicti ba
ilet.” (Ariés, 2000, s. 346)

Hospicové hnuti pfichazi se zcela revolu¢ni myslenkou propagujici kontinudlni péci
po strance zdravotnické spolecné (biologické potieby) a soucasné rozsifuje sféru zajmu
1 na ostatni klientovy potieby — socialni, spiritualni nebo psychologické. (SvatoSova, 1995,
s. 22—24) V tomto ohledu se vyraznym zplsobem odliSuje od umirdni v nemocnicich,
které se prevazné specializuji pouze na péci o télo.

Hospice zaméfuji svoji pozornost také na uspokojovani aktudlnich socidlné
psychologickych potieb pecujicich a pozustalych, coz je odliSuje od tradi¢nich instituci,
poskytujicich pouze zdravotni péfi nemocnému a umirajicimu (¢asto nevhodnou ¢i pro
umirajiciho nedostatecnou), nikoliv vSak doprovazejicim. Komplexni zamétfeni péce
v hospici sméfuje k psychosocidlnimu doprovazeni, spiritudlnimu doprovazeni,
doprovazeni pii truchleni a paliativni mediciné a péci. (Student, Student, Miithlum, 2006,
s. 38) Spolecné s poskytovanim jakychkoliv sluzeb je spojovan pojem kvalita, kterd se
u hospicového hnuti Casto spojuje s mysSlenkou multidisciplinarity. Komplexni péce
a uspokojeni potfeb na strané¢ klienti ovSem vyzaduje kvalitni zazemi v podobé

multioborového tymu.

1 dostupné z: http://www.eonkologie.cz/cs/images/stories/KO 2009/KO 2009-04/ pdf/KO 2009-
04 Slama.pdf
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Tym operuje se znalostmi a schopnostmi diagnostikovat ptiznaky a poskytnou péci
v pravy cas, soustfed’ovat pacienta do centra pozornosti a pfedev§im, pro nasledujici text
dilezity faktor a tim je zapojeni dobrovolnikii do tymu. (Student, Student, Miihlum, 2006,
s. 38—39) Sklonovany jsou také pojmy jako dustojnost, uklidnéni, pozndni pacienta,
empatie nebo podpora. (Payne, Seymour, Ingleton, 2007, s. 63—76) Ona implementace
dal$ich slozek klientovi osobnosti a vidéni problematiky umirani v Sirokém kontextu neni
snadnym tkolem. Odhaduje se ovSem, Ze ,,paliativni péce by mohla byt uzite¢na ptiblizné
u 60 % vSech umrti na svété.“ (Payne, Seymour, Ingleton, 2007, s. 5) I ptes tento fakt
umiraji napiiklad v €eskych hospicich pouze tfi pacienti ze sta. (nepublikovany zaznam
z konference EAPC 31. 5. 2013, Spinkova, M.) Pfesto se viak tento druh péée potyka pii
svém roz§ifovani s celou fadou dalSich problému

Mimo nedostatku lizek, v fadé¢ zemi nastava problém s financovanim paliativni
péce, kterd je chapana jako nadstandard ke klasické zdravotni péci v nemocnicich
financované z pojisténi klientd. Problém cini rovnéZ systém financovani a nestabilita
finan¢nich zdroji zdravotnich a socidlnich organizaci, jenz zplsobuje nedostupnost
paliativni a podplirné péce pro umirajici. (Payne, Seymour, Ingleton, 2007, s. 5) Tento fakt
se rovnéz poji s nezdjmem politiky o zmény v péci o umirajici. Nezdjem o zminény obor se
projevuje také v nedostatecné ptipravé I€kaiti a zdravotnického persondlu na praci
s umirajicimi
a také na zdzemi znalosti potieb a 1é¢by bolesti umirajicich.

Obtiznou situaci, kterd brzdi rozvoj a expanzi mySlenek hospicového hnuti,
neulehcuji ani soucasné realizované vyzkumy zamtené na paliativni péci. ,,Ve vyzkumech
zabyvajicich se hospicovym hnutim vsak stidle dominuje medicinsky model vnimani smrti
a starnuti, a pouze vyjimecné se prosazuje ohled na smrt jako na skuteCnost otevirajici
moznost k psychickému a spiritudlnimu ristu.” (Hytych, 2008, s. 20) Pfi¢emZ tento aspekt
péce tvoii dodnes treci plochu mezi nemocnicemi a hospici, kdy klasicka zdravotni péce
vytyka hospicové silnou tendenci orientovat se na duchovni aspekty.'*

I ptes tento fakt dochazi k postupnému uznavani tohoto druhu péce jako
rovnocenné¢ho oboru (pt. Britanie 1987). ,,Pro dlouhou Zivotaschopnost paliativni péce je
zasadni jeji specializace, za€lenéni do hlavniho proudu zdravotniho systému a rozvoj
modelu praxe a organizace zalozeného na faktech.“ (Payne, Seymour, Ingleton, 2007,

s. 59) Ukolem zustava rozsifit mysSlenku celosvétové a integrovat zatizeni poskytujici

“dostupné z: http://www.eonkologie.cz/cs/images/stories/KO_2009/KO 2009-04/ pdf/KO 2009-
04 Slama.pdf
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komplexni paliativni péci do vSech zdravotnich systému. (Payne, Seymour, Ingleton, 2007,

s. 60)

1.2.3 Druhy hospicové péce

Z hlediska poskytovanych sluzeb rozliSujeme tii zékladni typy hospicové péce:
hospic domadciho, stacionarniho a lizkového typu. (Student, Student, Miithlum, 2006, s. 93)
Hospice zahrnuté do vlastniho vyzkumného Setfeni poskytuji klientlim v pfeneseném slova
smyslu vSechny vysSe zminované sluzby — stacionarni, lizkové i terénni. Pouze Cisté
staciondrni typ ovSem ve vzorku chybi. Sluzby stacionarniho charakteru poskytuje
klientim hospic D"°.

Hospic domaciho typu poskytuje klientim takovy druh paliativni péce, kdy starost
o umirajiciho je zajiStovana pecujicimi v domacim prostfedi. Tato forma tedy dovoluje
umirajicitho zanechat v jeho pfirozeném prostiedi, za ptredpokladu, Ze rodina ¢i blizci
disponuji moZznosti peCovat o umirajiciho a respektuji prani klienta, zemiit doma. Hospic
zde hraje Ulohu mobilniho poradenského a pecujiciho centra, které zprostiedkovava
kontakt s vlastnim odbornym pecujicim personalem — s l1ékafi, sestrami a peCovatelkami,
které zajistuji péci o klienta ze zdravotni stranky a také s dal§imi odborniky — socidlnim
pracovnikem, psychologem ¢i terapeutem. Samotnym zafizenim pak muize byt druh sluzby

chéapan napftiklad takto:

., Tak jsme domaci hospic, to znamend, ze ten zdklad ty prdce je, Ze chodime vlastné do
rodin, primo k tem lidem domu, aby mohli dochovat ty svy nemocny doma, az do konce.
Takze lékarka, sestiicka, psychoterapeutka, socidlni pracovnice, duchovni, pecovatelky,
dobrovolnici, to je viastné ten tym, kterej miize do ty rodiny chodit. Minimdlné vlastné jde
lékarka, sestiicka, protoZe ty prijimaj toho pacienta do péce a socidlni pracovnice sepisuje
smlouvu a probira s tou rodinou vlastné ty véci z ty socialni oblasti. Takze tyhle tri lidi tam
vzdycky jdou. A pak podle toho, co ta rodina dal chce nebo potrebuje. Takze kdyz chtéji
pecovatelky, tak tam chodi pecovatelky, kdyz chtel dobrovolniky, aby pomohli, tak tam
chodi dobrovolnici. A prave si miizou vyzadat i terapeutku na néjakej hovor, tématickej.

(CKO1)

Hospic stacionarniho typu se zamétuje na denni péci o klienty v terminalnim stadiu

choroby. Stacionarni paliativni péce se zabyva pacientem z hlediska dlouhodobéjsiho

15 r ~ : . r ’ . vy
Pracovni oznaceni hospice zahrnutého do vlastniho vyzkumného Setteni.
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casového horizontu, nikoliv pouze ve fazi tésné¢ pired smrti. Podporuje navazani
zptetrhanych socidlnich vztahd, dava klientim moZnost sdileni obtizné Zivotni situace
a zéroven pecuje o jeho zdravotni stranku, bud’ pifimou intervenci, nebo formou
poradenskych sluzeb. (Student et Student, Miihlum, 2006, s. 98) Tato forma paliativni péce
neni v Ceské republice piili§ rozvinuta. Tento druh sluZby nenachazi, vzhledem k nizkému
zastoupeni péce o umirajici v domacim prostiedi, své klienty.

Prikladem tak plivodni zdmér hospice D zatadit mezi spektrum svych sluzeb rovnéz
stacionat, ktery byl diky nedostatku klientely
Hospic D aspiroval po poskytovani sluzeb staciondrniho charakteru, vzhledem
k nedostatku odpovidajici klientely se sluzba nasledovné transformovala a mimo péce

luzkové maji klienti moznost vyuzit sluzbu s prvky stacionarniho charakteru.

., Ne, jsou to klienti vétsinou tady z domu, to znamena v terminalnim stadiu, ale obcas se
tam dostane néjaky klient zvenci a to je potom odlehcovaci sluzba. To jsou néjaky lidi
s Alzheimerovou chorobou, teéch ale byva hodné mdlo zvenci. Stacionar byl puvodné
ziizenej pro lidi zvenci, ale po tyhle sluzbe tady v okoli poptavka neni. Tak ho vyuZivame

pro lidi z budovy a ukdzalo se nam to jako uplné skvély. “ (DKO12a;b)

Hospic lizkového typu ptedstavuje klasicky institucionalni formu paliativni péce 24
hodin dennég, 7 dni v tydnu. Tato forma se vydélila z paliativnich oddéleni pfi nemocnicich
a z ambulantnich forem paliativni péce, kdy se jednd o nezavislé zdravotnické zafizeni,
poskytujici vysokou turoven péce v oblasti paliativni mediciny. Vyznacuje se domadci
atmosférou, vysokou kvalitou paliativni péce, jez zajiStuji lékaii a také specidlné
vyskolené sestry. Celostni péci obstardva Sir§i tym odbornikli — terapeuti, socidlni
pracovnici a také dobrovolnici. Tyto hospice tvofi tzv. kone¢nou stanici pted smrti klienta.
(Student et Student, Miihlum, 2006, s. 98) Luzkové hospice poskytuji také sluzby
odleh¢ovaciho charakteru, kde klienti ptfechazeji na stanovené obdobi do péce hospice a po
zlepSeni zdravotniho stavu nebo po regeneraci pecujicich ¢i stabilizaci ptirozeného

prostiedi se vraceji do péce rodiny.

1.2.4 Historie hospicového hnuti a paliativni péce
PéCi o nemocné a umirajici mizeme sledovat v dlouhé casové linii. Vyvoj
znamenal prolinani péfe domaci a instituciondlni, kterd v soucasnosti pfevlada, kdy

napiiklad podle vyzkumu ob&anského sdruzeni Zivot 90 vyplyva, ze Cesi si pieji umirat
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doma. Podaii se to oviem pouhym dvéma z deseti.'® Na konci této linie se nachazi hospic,
jako specializovana instituce zohlediujici vSechny potteby umirajiciho.

Jiz ve stiedovéku se objevily prvni tendence pfesunout péci o nemocné a umirajici
do chudobinct, $pitald. Kotfeny filantropie nachdzime u cirkevnich fada (Casto zenskych),
jejichz primarnim poslanim byla péce o znevyhodnéné, nemocné, chudé a umirajici. Zde se
poprvé objevuje ona systémova zmeéna institucionalni péce. V zavislosti na pevnych
rodinnych komunitnich vazbach vSak ptevladal domdci model umirdni, kdy rodina,
potazmo osoby z komunity, pfesné¢ védely, jak o nemocného pecCovat, co potiebuje.
S rozvojem moderniho oSetfovatelstvi pfichazi ovSem model instituciondlniho umirani.
Nejprve tzv. umirani za plentou, kdy pacient, aby nebyl nikym ruSen umiral de facto sam
v zdvésem oddélené Casti pokoje. Pozdéji, s rozvojem zdravotni péce, byl umistovan do
pokoje samostatného. S pokrokem mediciny a zménou chapani vyznamu odchodu a smrti,
se v institucich zacal prosazovat model dystandzie — tedy zadrzovani smrti. (Haskovcova,
2000, s. 26—31) Tento trend se jen velmi pozvolna méni az s nastupem nového oboru, tzv.
paliativni mediciny a péce, kterd se snazi o uspokojeni vSech aktudlnich a proménujicich
potieb umirajiciho pacienta.

Utvérteni hospicového hnuti tak, jak ho zndme v soucasnosti, méfime na pomérné
dlouhé casové ose. Paliativni péfe zaCala byt postupné poskytovana v nemocnicich,
ambulancich, v oSetfovatelskych a peCovatelskych domech, ale také v hospicich. (Payne,
Seymour, Ingleton, 2007, s. 437- 448) Od padesatych let 19. stoleti zacaly vznikat domy
pro umirajici ¢i spolky pfi nemocnicich, jejichz hlavnim poslanim byla péfe o umirajici.
Tyto domy ovSem nevykazovaly vsSechny soucasné¢ hodnocené znaky hospicového
a paliativniho hnuti.

Pocatek tohoto druhu péfe znamenal navrat k plivodni tradici Cisté Zenské péci
o nemocné a umirajici. StéZejni postavou celého hnuti byla C. Saundersové, zdravotni
sestra, celoZivotng pracujici s onkologickymi pacienty pravé v zatfizenich vySe zminéného
charakteru. Pozdé&ji stala na pocatku hospicového hnuti. Otevieni St. Christopher's Hospice
vroce 1967 ptedznamenal vznik hospicového hnuti. Prozatim institucionalni forma
hospicové a paliativni péce se diky mysSlenkam lidi sdruzenych kolem hospice sv. Krystofa
transformovala, a objevily se dal§i typy sluzby zahrnujici specializované hospitacni

jednotky, doméci, ale také denni péce. (Payne, Seymour, Ingleton, 2007, s. 48—56)

' Cesi cht&ji umirat doma, povede se to viak jen dvéma z deseti;
dostupné z: http://www.novinky.cz/domaci/314479-cesi-chteji-umirat-doma-povede-se-to-vsak-jen-dvema-z-
deseti.html.
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Myslenka se pozvolna Sifila po zadpadni Evropé, po padu Zelezné opony také do zemi

byvalého sovétského bloku.

Tabulka 1.1 Vznik hospicii v Evropé a ve svété

Zemé Rok zaloZeni prvniho hospice
Korea 1965
Japonsko 1973
Svédsko 1977
Italie 1980
Zimbabwe 1980
Némecko 1983
Spanélsko 1984
Belgie 1985
Nizozemi 1991
Uganda 1993
Ceska republika 1996
Slovensko 2003

Zdroj: Payne, Seymour, Ingleton , 2007, s. 58.

Tato moderni forma hnuti se postupné zacala rozSifovat do svéta. Rozdily mezi
jednotlivymi regiony jsou ovSem dodnes propastné. I ptfes vznik zafizeni neni mozné
poskytnout vSem pacientim kvalitni, paliativni 1é€bu bolesti, diky nedostatku poctu
hospicovych lizek, odborného persondlu v terénu nebo dokonce diky tristnimu stavu
vdistribuci a objemu stéZejnich medikamentd pro 1écbu bolesti umirajicich.
(nepublikovany ptispévek z konference EAPC 1. 6. 2013, Cherny, N.)

Vefejnou diskuzi nad smrti a umiranim, stejné¢ jako Sifeni hospicového hnuti,
podnitilo také zakladani nejriznéjsich typu asociaci napf. Mezinarodni hospicovy institut
(1980); Evropska asociace paliativni péce (1988); Latinskoamerickd asociace paliativni
péce (2000); Asijsko-pacifickd sit’ hospicové paliativni péce (2001). (Payne, Seymour,
Ingleton , 2007, s. 55)

Od roku 2005 se rovnéz kazdoro¢né, v poloviné fijna, kona Svétovy den hospicu
a paliativni péce. Cilem této akce je propagace hospicového hnuti ¢i vefejna diskuze nad

problematikou dobrého umirani, stejné¢ jako napftiklad tzv. Prazskd charta Evropské

27




asociace paliativni péce, kterd pozaduje zptistupnéni paliativni péce vSem umirajicim jako

zékladni lidské pravo.'”’

1.2.5 Hospicové hnuti a paliativni pé&e v Ceské republice

V ceském prostiedi je myslenka odchodu v zafizeni k tomu ziizeném, pomérné
novou zalezitosti. ,,Hospicové hnuti a paliativni pé¢e se v Ceské republice systematicky
rozvijeji od poloviny 90. let.” (Student, Student, Miihlum, 2006, s. 7) Literatura pracuje
srokem 1993, kdy bylo zalozeno obcanského sdruzeni Ecce Hommo 1ékatkou Marii
Svatosovou. (Haskovcova, 2000, s. 40) Toto sdruzeni také dalo impulz ke vzniku prvniho
kamenného hospice v Cerveném Kostelci. Postupné zadaly vznikat tato zatizeni lizkového,
stejné tak terénniho charakteru, které navazuji na navrat k trendu péce o umirajici,
v domécim prosttedi, tak, jak jej chape moderni koncept hospicového a paliativniho hnuti.

Povédomi o moznostech moderni paliativni péée rovnéz zvysuje Ceskd spolecnost
paliativni mediciny (pod Ceské lékaiskou spoleénosti Jana Evangelisty Purkyng), jenz
sdruzuje priblizné sto padesat lékarti zabyvajicich se paliativni péci, stejné¢ jako dalsi
odborniky- psychology, oSetfovatele, socidlni pracovniky nebo duchovni. Cilem této
organizace je definice narodni politiky rozvoje paliativni péce, stejné¢ jako vzdélavani
odbornikli a pradce na mezindrodnich projektech. Cilem spole¢nosti je rovnéz rozsitit
povédomi zdravotnich 1 nezdravotnich odbornikli, kteti budou prosazovat principy
paliativni péce o umirajici spolu s ovlivilovanim vetfejného minéni a vzdélanosti populace
ohledné¢ zminéné véci. Pfedmétem existence spolecnosti je rovnéz potddani vlastnich
kampani zacilenych na angaZovanost a spoleCenskou citlivost vi¢i péci o nemocné
a umirajici.'®

V soudasné chvili je v Ceské republice celkem osmnact hospicti poskytujicich
paliativni pé¢i umirajicim pacientiim, dalsi tfi jsou v soucasné chvili ve fazi projektu. ,,.Dle
Svétové zdravotnické organizace (WHO), kterd doporucuje alesponl pét hospicovych lizek
na kazdych sto tisic obyvatel, vyplyva, ze v Ceské republice stale jesté chybi nejméné 25
% pottebnych lizek. Hospic zatim zcela chybi v kraji Karlovarském, Libereckém a na

Vyso&ing.“"’

7 Prazska charta Evropské asociace paliativni pé&e;

dostupné z: http://www.eapcnet.eu/LinkClick.aspx?fileticket=I WnrGKrsK 1g%3d&tabid=1871.
' Poslani Ceské spole¢nosti pro paliativni medicinu;

dostupné z: http://www.paliativnimedicina.cz/sluzby/prezentace

' Hospicové hnuti v Ceské republice, www.umenidoprovazet;

dostupné z: http://www.umenidoprovazet.cz/cs/Hospicove-hnuti-v-CR-30.htm.
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Pocet lizek je tedy stale nedostacujici a s trendem starnuti populace a poctem osob
umirajicich na civiliza¢ni choroby se potfeba kvalitni paliativni péce bude i1 nadale
zvySovat. Ze strany politikd je toto téma ovSem stale nepochopené a opomijené, napiiklad
vzhledem k financovani. ,,Ve vyspélych zemich zafind byt na problematiku péce
o nevylégitelné nemocné a umirajici pohliZeno jako na zivazné téma zdravotni politiky.* *
(Kalvach, 2004, s. 11) Paliativni péce se stava plnohodnotnou a pausalné hrazenou soucasti
zdravotni péce v mnoha vyspélych zemich. Paliativni péce a s ni spojend dustojnost u nas
zkratka neni samoziejmosti. (Kalvach, Mares, Prudky, Ptacek a kol. 2004, s. 15)

Hospice v CR funguji jako nestdtni zdravotnickd zarizeni. Z tohoto ditvodu je jejich
financovani problematické. Pfevazna c¢ast ndkladi, vzhledem ktomu, Ze se jedna
o zdravotni péci, je hrazena zdravotnimi pojistovnami. Zbytek ¢astky, (hospic neposkytuje
pouze sluzby zdravotni), hradi klienti. (Student, Student, Miihlum, 2006, s. 9) U terénnich
hospicii je situace je$t¢ komplikovanéjSi. Ty nemaji narok na ptispévky zdravotnich
pojistoven, z toho diivodu vybiraji pausalni ptispevek od klienta za jeden den péce. Zbytek

r o - o o o e ’ s o 21
nakladl je hrazen z grantl a dari od sponzort ¢i drobnych darct.

1.2.6 Hospicovy klient

Cilem této kapitoly je charakterizovat klienta, se kterym ptichdzi dobrovolnik do
kontaktu. S témito specifiky je tfeba vramci dobrovolnického programu pracovat —
s ohledem na fizeni dobrovolnikli, jejich nabor i1 vzdélavani. Charakteristiky klienta
koresponduji se zékladnimi znaky zafizeni, pfi¢emz pfistup k nému je zaloZen na akceptaci
klientské individuality a uspokojovani komplexu potieb umirajiciho.

Vlastnosti pacienta typického pro hospic je determinovana prostiedim
a zvyklostmi statu, ve kterém se hospic nachazi. Paliativni péce se orientuje na spektrum
osob podléhajicich odlisSnym chorobam onkologického charakteru, onemocnénim
nervového systému s pokracujicim ochrnutim, konecnym stavem chronického onemocnéni
plic, ledvin, srdce nebo jater, v zahrani¢i potom castéjsi ptipady specializovanych zatizeni
na umirajici na AIDS. (Student, Student, Miihlum, 2006, s. 41) V ceském prostfedi se
z vét§i Casti jednd o pacienty zasazené nadorovym onemocnénim postoupeného do

takového stadia zasazeni lidského organismu, kdy je situace neslucitelnd s uzdravenim

%V odkazu na kapitoly 1.2.2.
! Clanek Platby za sluzby hospicového sdruzeni Cesta domi;
dostupné z: http://www.cestadomu.cz/platby-za-sluzby.html
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a dal$im kvalitnim Zivotem. Proto, aby mohl byt umirajici zafazen do programu paliativni
péce v hospici, musi splitovat n¢kolik kritérii.
Vstup klienta do lizkového hospice byva urcen néasledujicimi podminkami:
1) klient je postupujici chorobou ohroZen na Zivot¢;
2) jeho hospitalizace v nemocnici postrada smysl, protoZe neni mozné uvést pacienta do
opetovného stavu uzdraveni;
3) klient potiebuje paliativni péci, pfiCemz péce, ktera by mu byla poskytnuta

v doméacim prostiedi, je z n¢jakych diivodi nedostacujici (Haskovcova, 2000, s. 62).

Literatura se také detailn¢ vénuje potiebdm klienta, jez by mély byt hospicem
naplnény. Klient tak potfebuje symptomatickou 1é€bu, zmiriiujici péci, efektivni terapii
somatické a psychické bolesti, emotivni podporu, spiritudlni pomoc, socidlni zdzemi,
aktivni ¢i aktivizani individudlni program a vzhledem k orientaci hospice 1 na
doprovéazejici také doprovodnou odbornou pomoc rodin€ umirajiciho. (Haskovcova, 2000,
s.39)

S postupujici nemoci a selhdvanim organismu pfichazi fada zmén. Piestoze fyzicka
smrt je jedinou a definitivni konstantou, zdnikem lidského zivota, pro umirajiciho neni
jedinym okamzikem konecnosti. Literatura pracuje s terminy socialni smrt nebo smrt
psychicka.

Psychickd smrt je definovana pocity strachu, zoufalstvim, rezignaci a tim klienta
priblizuje smrti fyzické.** K psychické smrti se rovndZ poji zajimavy soubor reakci
pacienta na vzniklou situaci. V souvislosti s touto problematikou je nejcastéji sklonovano
jméno americké psycholozky Kiibler Rossové, kterd zpracovala pétifazovy model reakce
na smrtelnou diagn6zu. (Kiibler Rossova, 1993)

V reakci na Sok sdéleni o smrtelné diagnoze, klient pouzivd jednu z tnikovych
technik - bagatelizuje ¢i popird vzniklou skutecnost, tedy je ve fazi popreni.
Bezprostfedné navazujici fazi byva hnév. Toto obdobi je charakterizovano vztekem,
nenavisti a odmitanim jakékoliv komunikace. V dal§i fazi smlouvani zaina klient
operovat s moznosti zdzracného uzdraveni ¢i nalezeni vhodného 1éku ¢i alternativni
1écby, diky které se okamzik smrti oddali. Ve ¢tvrté fazi — depresi, klientovi zaciné plné
dochazet tizivost vzniklé situace, obvykle se uzavird do sebe, trpi depresemi, pocity

strachu, plactivosti a litosti. Ne vzdy se klientovi podafi dojit do posledni faze, smiFeni,

*2 Slovnik pojmi webové stranky www.hospice.cz; dostupné z: http://www.hospice.cz/slovnik-pojmu/.
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kdy za plného a klidného védomi operuje s mySlenkou smrti, pfistupuje na paliativni
1é¢bu, komunikuje s okolim.

Nésledkem zdlouhavého umirdni dochézi také k postupnému vydélovani ¢lovéka ze
spole¢nosti - k socialni smrti. T¢lesné zmény a také nové pocity nuti klienty
rekonstruovat svoji socidlni identitu. Ke ztraté socidlnich kontaktli mize dochazet bud’
neochotou ¢i bezmoci umirajiciho participovat na dosavadnim socialnim Zivoté nebo
ignoraci ze strany spole¢nosti. Na tuto skute¢nost reaguji ob¢ strany — izolaci, postupnym
ustupem ze zivota, postupnou ztratou socialnich roli ¢i pfili§ brzkym louc¢enim. (Payne,

Seymour, Ingleton, 2007, s. 371—381)

1.2.7 Hospicovy personal

Jednim ze zdkladnich, jiz zminénych znakl hospice je multidisciplinarita. Na
spoluutvareni kvalitni péce v hospicich se podili cely tym profesionali. Velikost tymu
a zastoupeni jednotlivych odbornikli v ném je v naSem prostiedi determinovan predevsim
velikosti hospice a s nim spojenym zptisobem financovani. Plati zde v pfenesené formé
pfima Uméra - ¢im ve&t§i zafizeni a vice klient, tim vice financnich prostfedki
a také Casto spektrum poskytovanych sluzeb. Svoji roli hraje i fakt, ze vétSi organizace
miZe byt potenciondlné schopnéjsi ziskavat rizné financni dary a ucastnit se grantovych
fizeni, kterd v pifipad¢ Uspéchu pomohou pokryt niklady na provoz (mimo uwhrady
zdravotnich pojistoven a platby klientil) Néaklady spojené s péci o umirajiciho ¢loveka
v zafizeni hospicového typu nejsou hrazeny ze zdravotniho pojisténi. Jak bylo jiz zminéno,
stat tento druh péCe nebere v potaz, coz dost moznad odrdzi nazor celé spolecnosti na
problematiku smrti a umirdni a s ni spolecnou tabuizaci. Zde se pomyslné vracime na
zacatek cyklu, ze ¢im véEtsi propagace, rostouci povédomi, vice klientl, vice ptispévkl
zvenci.

Tym profesionalii pecujici o klienty tvofi z hlediska zdravotnické péce lékari (nejen
odbornici na paliativni péci), zdravotni sestry a také oSetiovatelé. Vzhledem k tomu, Ze
klientv zdravotni stav Casto vyzaduje specidlni dietni rezim, soucdst tymu casto tvofi
odbornici zaméfeni na vyZivu. Své misto zastavaji také fyzioterapeuti. Rovnocennym
partnerem jsou vSak 1 ti, kdoz zajiStuji péci socialnitho razu — socidlni pracovnici.
Vzhledem k obtiznosti zivotni situace jak pro umirajiciho, tak pro pecujici a pozulstalé,
situace asto vyzaduje zasah psychologova &i psychoterapeuta. Castéa je rovndz duchovni

péce v kompetenci knézZich ¢i pastoracnich pracovnikii. Poslednimi, pomérné specifickymi
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Cleny tymu, jsou dobrovolnici. (Payne, Seymoure, Ingleton, 2007, s. 13) V rozvoji
dobrovolnické participace v hospici sehraly vyznamnou roli po¢atky hospicového hnuti ve
Spojenych statech, kde hnuti bylo jiz od pocatku doprovazeno aktivni dobrovolnickou
participaci. Prosazeni potfeby zmiflovaného druhu zdravotnické sluzby a jeji implementace
do oficidlniho systému zdravotni péfe zpocatku vyzadovala aktivni spolutiCast
dobrovolnikli. OvSem ne v ohledu, jak ho zndme zevropského prostfedi. Potifebné
kvalifikovani a vzdélani dobrovolnici v prvnich americkych hospicich zastavaly naptiklad
posty Iékatti ¢i oSetfovatelll. (Student, Student, Miihlum, 2006, s. 145)

Jejich odlisné postaveni v zdsadnim sméru determinuje role, s jakou do hospice
ptichazeji. Nejsou oficidlnimi zamé&stnanci hospice, za praci jim tedy nendlezi financni
odména, piesto tvofi dilezitou a nezaménitelnou ¢ast pecujiciho persondlu. Sviyj cas,

schopnosti a dovednosti vénuji na zaklad€ vnitinich motivi.
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2 METODOLOGIE

Kvalitni pfiprava vyzkumu a uréeni technik a postupt determinuje ispésnost celého
procesu vyzkumu, pficemz se zpravidla sklada ze tii fazi — faze ptipravné, realizacni
a vyhodnocovaci. (Hendl, 2005, s. 41) V odkazu na tento postup pfi tvorb¢ vlastniho
vyzkumného Setfeni jsem nejprve vénovala Cas pfipravé, tzn. studiu literatury, volbé
vyzkumného paradigmatu, specifikaci vyzkumného vzorku a jeho nasledné reSersi
a kontaktovani respondentli, stejné¢ tak pfipravé okruhG otdzek k ¢astené
standardizovanym rozhovortim. Ve fazi realiza¢ni byly pofizeny vlastni materialy v terénu,

které byly dale zpracovany a vyuzity k tvorb¢ urcitych zavéri, vztahti a jevi.

2.1 Faze pripravy

Realizace vyzkumu vyzaduje jeho piipravu a pfednostni urceni nékterych pravidel,
dle kterych bude realizovan. Primdrnim ukolem je urfeni zkoumaného problému
a obhajoba paradigmatu, v ramci n€hoZ jej bude dané problematika zkoumat, urcit jakym
zpiisobem budou vybirani jednotlivi respondenti, v rdmci jakych etickych principti se bude
zachazet s citlivymi daty v ramci samotné realizace a v neposledni fadé také ur¢i metody,
s jejichz pomoci ziska potfebné informace. (Hendl, 2005, s. 157—159) Fazi ptipravy
charakterizovalo studium literatury, jez formovalo zamé&feni tématu, volbu paradigmatu,
metody sbéru dat, reSerSi jednotlivych zafizeni a také zvazeni etické stranky celého

vyzkumného Setteni.

2.1.1 Kbvalitativni paradigma

Volba tématu determinovala vyzkumné paradigma. Sméfovani k osobnimu
kontaktu s lidmi, zjistovani jejich nazorl, postojii a zkuSenosti v $ir§im spektru, nez jaké
zasahuje naptiklad dotaznik s uzavienymi otdzkami, ktery fadime mezi vyzkumné metody
paradigmatu kvantitativniho, determinovalo vyzkumny pfistup. Vlastni znalost prostfedi
a dobrovolnické prace mi zde poskytlo urcitou vyhodu. Uvédomuji si, Ze nékteré z aspektti
prace dobrovolnika v hospici nelze zkoumat formou dotazniku ani s otevienym typem
otazek. Z mého uhlu pohledu by se jednalo o stejny pfistup, jakym dneSni spolecnost vse
vméstnava do tabulek, grafi a diagramt, pifestoze realita je mnohem pestiejSi. Hlavnim
cilem bylo shromézdit co nejvice moznych informaci o menSim vzorku osob, co

nejkvalitnéjSim zplisobem. To, jak je realita interpretovana a modifikovana jejich
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pohledem, bylo urcujicim momentem. Po uvaZeni aspektii obou paradigmat doslo
k naslednému vybéru paradigmatu kvalitativniho sohledem na pozitivni 1 negativni
momenty, ktery vyzkumnikovi ptindsi.

Hlavni rozdily mezi kvantitativnim a kvalitativnim vyzkumem piedklada napiiklad
Disman. Pfi provadéni vyzkumu kvantitativniho operujeme s tim, Ze ziskdme omezeny
rozsah informaci o mnoha jedincich, bude tfeba zredukovat proménné a jednotlivé vztahy
mezi proménnymi. Vyhodou ovsem bude, ze vysledky zkoumané problematiky budou
vhodné ke generalizaci a budou vysoce reliabilni. Oproti tomu pfi sbéru informaci pti
kvalitativni variant€ vyzkumu ziskavame informace o velmi malém poctu jedincti. Kladeni
otazek volnou formou nas neomezuje tak, jako standardizovany dotaznik, generalizace je
ovSem mnohdy nemozna. Data charakterizuje nizk4 reliabilita, tedy mozZnost chyby
v Setfeni, ale vysokd validita tedy platnost vzhledem ke skutecnosti. Disman rovnéz
poukazuje na fakt, Ze kvantitativni vyzkum sméfuje k testovani predem urcenych hypotéz,
naproti tomu vyzkum kvalitativni sméfuje k vytvafeni hypotéz novych a vytvafeni nové
teorie. (Disman, 1993, s. 286—287) Snahou vyzkumného Setfeni neni piinést ucelenou
teorii a nejkvalitngj$i pohled na to, jakou formou dobrovolnické programy v hospicich
realizovat, nybrz zmapovat soucasnou situaci se vSemi pozitivy i negativy, které obsahuje.
Velice snadno bychom mohli hovofit o zdkladnim poznatku, ze kolik zafizeni, tolik
riznych forem dobrovolnického managementu. Z ¢ehoz vyplyvd determinace lidskym
faktorem v utvafeni zkoumané reality. Tuto realitu bylo tfeba zkoumat v piirozeném
prostiedi a zohlednit mistni ¢i dal§i zvlastnosti.”® (Hendl, 2003, s. 278) Tyto charakteristiky
opét prislusi vyzkumu kvalitativnimu.

Vnimani ¢innosti samotnymi dobrovolniky je natolik rozlicné, Ze neni mozné
o ném uvazovat v pfedem stanovenych, operacionalizovanych kategoriich. Kategorie, to
znamena spolecné rysy prace a formy realizace dobrovolnickych programii, byly ziskdvany
postupné. I tento fakt smétuje k potvrzeni vhodnosti zvoleného paradigmatu. Realizovany
postup svymi charakteristikami inklinoval k induktivni formé, jez tvofila rdmec piipravy
projektu diplomové prace. (Strauss a Corbinova, 1999, s. 14—15)

Vyhodou kvalitativniho vyzkumu rovnéz bylo zkoumat dané jevy, Ccasto
v pfirozeném prostiedi. (Hendl, 2005, s. 52) Ktomuto dochédzelo skrze navstévy
koordinatorti dobrovolnik vzdy v hospici, kde byly zaznamenany také rozhovory. To se

pojilo s vyuzitim mozZnosti nahlédnout i do prostor hospice a rozsifit pouzité techniky

* Specifika mapuje kapitola 3.2.1.
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vyzkumu, z pouhého rozhovoru na zacastnéné pozorovani (vyjimkou byl pouze hospic
mobilni).

Pii pripravé projektu nebyl zohlednén pouze jediny faktor, ktery v pribéhu
realizace Setieni Caste¢né kolidoval s kvalitnim a nezaujatym naplnénim stanovenych cilt.
Vysledky kvalitativniho vyzkumu jsou pomérné snadno ovlivnitelné vyzkumnikem a jeho
osobnimi preferencemi. (Hendl, 2005, s. 52) Timto se dotykdm vlastni znalosti
problematiky, ktera se zprvu jevila jako vyhoda, nicméné pii realizaci Setfeni a ptikladani
vahy jednotlivych vypovédi byla urcita orientace v problematice spiSe na Skodu. I pfes
tento fakt se dle mého nézoru podatilo dosahnout uspokojivého vysledku a to diky delsimu

casovému rozestupu mezi realizaci vyzkumného Setieni a zpracovavani jeho vysledk.

2.1.2 Metody sbéru dat, stanoveni vzorku, priprava otazek

V ramci kvalitativniho paradigmatu bylo vyuzito, jako stézejni techniky sbéru dat,
castecné standardizovaného rozhovoru. Dilezité byla specifikace zainteresovanych osob,
s nimiZ bude vyzkumné Setfeni pracovat, tedy s dobrovolniky a osobami o né pecujicimi
koordinatory (mozno také manazer dobrovolnikd). Po vstupu do terénu jsem zvazila
spektrum, z rozhovorti) dostupnych informaci a nasledné rozsitila sbér dat o techniku
zuCastnéného pozorovani a studium dokumentd, které casto ustupuje popularnéjSim
vyzkumnym metodam, jako jsou rozhovory ¢i experimenty. (Punch, 2009, s. 159)

Technika pozorovani byla stéZejni pfi ziskavani informaci o prostorach, kde se
dobrovolnici vzdélavaji a zjistovani napiiklad moznosti interaktivity vyuky v navaznosti
na vybaveni prostor. Byla mi také poskytnuta moznost sledovat dobrovolniky pfi praci**.
Prace s dokumenty spocivala ve studiu webovych stranek danych zatizeni, specidlné¢ pak
informaci, jez poskytuji o dobrovolnickych programech a také vlastnim fungovanim
a mySlenkdch. K dispozici jsem méla také dokumenty, jeZ mi poskytly, k prostudovani
pfimo v hospici. Jednalo se zejména o dobrovolnické smlouvy, kodexy dobrovolnika,
rizné vstupni dotazniky a dal§i dokumenty vztahujici se k formalnimu fungovani
dobrovolnikt. I pfes vyuziti dalSich technik, hlavni vypovédni hodnotu tvoii rozhovory.
Kombinovatelnost riznych metod potvrzuje i odbornd literatura, kdy Silverman uvadi, Ze
napftiklad ,,v mnohych kvalitativnych pripadovych stadiach sa napriklad spaja pozorovanie
s robenim rozhovorov.“ (Silverman, 2005, s. 111) Ddéle uvadi, ze je tfeba mozna

i kombinace dalSich metod, jako i sbér dokumentii. (tamtéz)

** Sledovani koordinace dobrovolnikii psychologem a koordinatorem pii ptipravé odpoledni dilny pro
klienty.
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Pied vstupem do terénu bylo také tfeba zpracovat zakladni baterii otazek, které
meély byt spolecné pro vSechny dobrovolniky i dobrovolnické koordindtory ve vsSech
hospicich. Otazky byly postaveny tim zplisobem, aby dévaly co nejvétsi prostor
k vypovédi dobrovolnika, nikoliv tazatele. Seznam otazek se transformoval tim zpiisobem,
ze od respondenti (dobrovolnikl i koordinatorit) pfichdzely nové podnéty na otazky, které
jsem postupné zafazovala do dalSich rozhovorti. Zakladni baterie otazek se rozristala
spontdnn¢ pii nahravani rozhovort a také v prib&hu jejich nasledného piepisovani, kdy se
objevovaly dalsi tematické okruhy (pi. dobrovolnicky time management). Dochdzelo tedy
k postupnému zvySovani poctu kladenych dotazii. Tento fakt umoznil hlubsi vhled do
problematiky, i1 kdyZz samoziejm¢ idedlni by bylo polozit nové zafazené dotazy
1 dobrovolnikiim s pfedchozi faze vyzkumu, coz nebylo mozné vzhledem k lokalizaci

hospict.

2.1.3 ReSerse zarizeni a respondenti

ReSerSe zafizeni, potazmo respondentl, byl relativné snadny ukol. Primarnim
kritériem bylo vyhledani hospicovych zatfizeni s fungujicim dobrovolnickym programem
bez ohledu na formu (ldzkov4, stacionarni, terénni) poskytované sluzby. Vyraznou vyhodu
pfedstavovala mozZnost nahlizeni na webové stranky jednotlivych hospicli, jez poskytly
zakladni informaci o existenci programu a nasledné také umoznily zafizeni a ptisluSnou
osobu pecujici o dobrovolniky zkontaktovat. V provozu je rovnéz stranka www.hospice.cz,
kde se nachazi kompletni seznam viech hospicti v Ceské republice — poskytujicich sluzby
lizkového, terénniho i stacionarniho typu.

Osloveno bylo celkem pét zafizeni. Spolupraci jsem navazala se tfemi lizkovymi
hospici, a ctvrtym, poskytujicim primarn€é péci terénniho charakteru, coz téma
vyprofilovalo k moZnosti komparace typl zafizeni, pfesncji jaké naroky na nabor
a vzdelavani klade koordinace dobrovolnického programu pro terénni hospic na rozdil od
programu ve stabilnim zdzemi kamenného hospice. Paty osloveny hospic nevedl oficidlni
dobrovolnicky program, kdy s dobrovolniky spolupracoval nirazovou formou a spiSe pti
spolecenskych akcich, kdy blizsi kontakt a individualni prace s klientem nebyla redlna
a neohrozovala ani klienta ani dobrovolnika.

V kazdém, ze zkoumanych zafizeni, je formalné ustanovena osoba, ktera ma v péci
dobrovolnicky program, dobrovolniky a s nimi spojeny nabor, vzdélavani a dalSi péci.

Uloha koordinatora byla kli¢ova pro podobu vyzkumného Setfeni a to vtom ohledu, Ze
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determinovala a rekrutovala dobrovolniky, s nimiz budu spolupracovat. Bez existence
univerzalni a vetejné ptistupné dobrovolnické databdze ¢i bez osobnich kontaktl v jinych
hospicich, spoc¢ival vybér dobrovolnikli na koordinatorovi. Kazdy koordinator byl osloven
nejen s prosbou o rozhovor, ale také o vybér dobrovolnikii ochotnych se mnou hovofit
o své praci. Konec¢ny kontakt byl zprostfedkovan tak, Ze koordinéator oslovil dobrovolniky
ochotné o své Cinnosti hovofit, nebo ty, o nichz si myslel, Ze budou hospic a program
kvalitn€ reprezentovat a na ty mi nasledné byl pfedan kontakt (coZ mohlo ovlivnit vysledek
celého vyzkumu?). Prvni kontakt mezi mnou a respondentem probihal vzdy
prostiednictvim emailu. Bylo domluveno misto a datum schizky, na niz byl pofizen

zdznam rozhovoru.

2.1.4 Eticka otazka vyzkumu

V pribéhu piipravné faze byla rovnéz zvazovana eticka otazka celého zkoumani.
Zpracovavana data pomerné citlivé povahy, ktera by mohla pii nevhodném zachézeni nebo
uniku poskodit hned nckolik stran. To, jak stranu hospice, zaroven jeho klienty tak
1 dobrovolniky. Bylo potteba zvazit pouziti napiiklad informovanych souhlast apod. ¢i
svobodu odmitnuti dals§i Gcasti nebo odpovidani na nékteré z kladenych dotazii (Hendl,
2005, s. 155). Dobrovolnici jsou vazani vzhledem ke své praci mlcenlivosti, tim padem
nehovofili o konkrétnich osobach a jménech. J4, jako osoba zvenci, jsem byla bud’ brana za
divéryhodnou, nebo doslo k podepsani smlouvy o mlcenlivosti a etickému zachazeni
s pofizenymi daty. Ptipadné nejasnosti byly komunikovany pied zapocetim spoluprace
s hospicem. Vzhledem k povaze dat a také tomu, ze ne vSechna zatizeni tihla k oSetieni
vetejné publikace dat, jsem se rozhodla pro zachovani Gplné anonymity, v ptipad€ zatizeni,
tak dobrovolnikt. Pfi bliz§im zkoumani jednotlivych momentd, prostfedi a situaci, o nichz
dobrovolnici hovoti, operuji s moznosti odhaleni identity zafizeni i v ndvaznosti na fakt, ze
mist podobného zaméteni neni v Ceské republice mnoho.

Na moment informovanosti respondenta - dobrovolnika byl kladen velky diraz.
Respondenti byli pfedem srozumeéni s tim, Ze jejich vypovédi planuji a potiebuji zvukové
zaznamenat na nahravaci zafizeni. Divodem bylo poskytnout plnou svobodu a moznost
rozhodnuti se této formy vyzkumného Setieni z(€astnit, a to zcela bez natlaku. Pfinataceni
rozhovoru, jsem jiz na béZici zdznam, vysvétlila v§em respondentim podminky, za kterych
provadim sbér informaci a nasledné je pozadala o Ustni potvrzeni toho, Ze souhlasi

s vytvofenim hlasového zdznamu slouzicim pouze pro potiebu diplomové prace, nasledné
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bude pfepsan, zakddovan a nékteré citace budou vyuzity pro demonstrovani zkoumanych
momentu.

Rozhovory bylo tfeba vést citlivé, vzhledem k povaze ziskdvanych dat. Dle
literatury, ,.citlivé otazky nesmime klast bez pirechodu a ptipravy*. (Hendl, 2005, s. 156)
PrestoZe bylo stouto zdsadou vzhledem k povaze dat pfedem pocitdno, ne vzdy se
podafilo, zmého uhlu pohledu, jejiho bezchybného naplnéni. Otevienost panovala
i z hlediska tajeni cili nebo vysledkli vyzkumu. (Hendl, 2005, s. 156) O tom, zdali se
osloveni dobrovolnici po absolvovani rozhovoru kontaktovali navzijem a tuto zkuSenost
spolu sdileli, nic nevim. Pracovala jsem stim pfedpokladem, Ze vétSina dobrovolnika
uvedla, Ze s ostatnimi dobrovolniky pfijde do styku jen ziidka kdy, Casto pouze na

spole¢nych supervizich.

2.2 Faze realizace

Po fazi ptipravy doslo k realizaci pfipraveného vyzkumného Setfeni. VSechna data
byla sebrana v rozmezi péti mesicti. Nataceni rozhovorti probihalo v rozmanitém prostredi.
V hospicich, v domécim prostiedi, v zaméstnani respondentti, v restauracnich zafizenich
nebo exteriéru, vzdy srespektovanim casovych moZznosti a sohledem na pfani
dobrovolnika. S koordinatory prob¢hlo natadceni vzdy v rdmci budovy hospice ¢i kancelare
jako mista vykonu jejich prace. Kazdému z respondentli byla stru¢né predstavena prace
(urCitou pfedstavu méli jiz po emailové komunikaci, béhem niZ byla smluvena naSe
schiizka), pro niZ jsou ona data shromazd’ovdna. Tradicné jsem uvadéla ndzev budouciho
textu a seznamila jsem je shlavnimi momenty, které mne na dobrovolnické praci
a fungovani dobrovolnickych programt nejvice zajimaji.

Kazdy zrespondentdi, byl pfedem seznamen s faktem, Ze cely rozhovor bude
nahravén na diktafon a nasledné bude pofizen piepis rozhovoru oprostény od osobnich
udaji. Nasledné byl potfizen zaznam dobrovolnikova ,,ptib&hu.

Realizace nebyla vzdy jednoducha. Spolu s pfipravenymi otdzkami bylo tfeba
pruzné reagovat na to, co dobrovolnik ¢i koordindtor vypovidd a nésledné rozhovor
obohacovat o z vypravéni vyplynutd témata (viz kapitola 2.12). Svoji ulohu sehréaval
rovnéz fakt, Ze se jednd o specifickou problematiku, o niZ neni snadné bez emoci hovofit
se zcela cizim Clovékem. Tento fakt dava ziskanym datim jeSté vEtsi vahu a nese v sobé

inspiraci a také hlubokou tctu k respondentim.
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2.3 Faze vyhodnocovani materiali

Po praci v terénu se tazatel a vyzkumnik vraci k samostatné praci. Nejprve je nutné
data ziskana kvalitativni formou zpracovat do pisemné formy — poftidit tzv. transkripty
a nasledné je pospojovat do skupin dle podobnosti a dale snimi pracovat v rozhrani

vyuzité techniky. Vystupem je vyzkumna zprava.

2.3.1 Porizovani prepisi

na niZ ovSem zavisi znac¢na cast Gspéchu celého vyzkumu, se tykd vhodného uspoiadani
nashromézdénych dat. V zdlezitosti mnou realizovan¢ho vyzkumného Setteni to znamenalo
pfepsani vSech nahranych rozhovor. Pfepisovani a postupné koddovani rozhovori
znamenalo primarni kategorizaci dat. V piipad€ realizované¢ho Setfeni bylo nutnosti od
sebe odliSit jednotliva zafizeni, stejné tak jejich koordinatory a dobrovolniky. VSe
sohledkem na (alesponl) castecné zachovdni anonymity, vzhledem k citlivosti
poskytovanych udaji. Z vySe uvedenych diivodi jsou jednotlivd hospicova zafizeni
oznacena pod pismena (A, B, C, D). V koédu nésleduje, podle druhu funkce — bud’
koordinator — K, nebo dobrovolnik D. Posledni ¢ast kodu poté utvaii pismeno O (otazka)
a Cislo, oznacujici ¢islo otazky, za které se piipadné ptfidavaji mala pismena postupné

jdouci abecedy, pokud byla otazka, dle vypovédi dobrovolnika dale rozvijena.

AKO21: Co se tyka vlastné tady dobrovolnictvi v hospicu, tak ten program, kterej tady pro
dobrovolniky je néjakym zpiisobem akreditovanej?
Ne. Neni akreditovanej. Ja jsem o tom premyslela, zvazovali jsme akreditaci, ale zase to
stoji pomeérné dost casu a opravdu neni na to energie.

CD4028: Kolik dobrovolnikii tak v prioméru chodi na tu supervizi?

Vétsinou je nas tam kolem deseti, ale vim, ze aktivnich dobrovolnikit ma hospic asi ctyricet.

2.3.2 Vyhodnoceni a vyuZiti sebranych materiali

Po pofizeni pfepisu nahraného materidlu pokracujeme v logickém sledu jejich
vyhodnocovanim. Se ziskanymi informacemi pracuji na zékladé principti zakotvené teorie
— tedy tim zpiisobem, Ze s daty pracuji induktivni cestou — nejprve byla opatfena ona
zminéna data v rdmci zkoumané problematiky (neurcuji hypotézy) a nasledné jsou data
analyzovéna, diky ¢emuz se ukazuje, co je ve zkoumané problematice podstatné, pripadné

zobecnitelné. (Strauss a Corbinova, 1999, s. 14—15) Povazuji za dilezité pfipomenout, Ze
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velikost vyzkumného vzorku ani charakteristika zkoumanych vztahii nedovoluje informace
zobecnit a shrnout poznatky do nové utvofené teorie. Pfedmétem prace se tak stala jiz
zminovana komparace jednotlivych zafizeni a dobrovolnickych programit, zahrnujici
vlastni zkuSenosti dobrovolnikli. Se zakotvenou teorii je tak naklddano pouze jako
s inspiraci k tomu, jak kvalitativné zpracovat ziskané udaje. RovnéZ vyuzivam prvki
otevien¢ho kodovani, které umoziluje sebrand data fadit do tematicky pojmenovanych
kategorii tak, jak k sobé nalezi a s jakou Cetnosti se objevuji. (Strauss a Corbinova, 1999,
s. 42—52)

V ptipadé vlastniho vyzkumného Setfeni mapujictho stav dobrovolnickych
programu v Ceskych zatfizenich poskytujicich paliativni péci k od jiz zminénych skupin —
dobrovolnikli a dobrovolnickych koordinatort. Vzhledem ke stanovenym cilim je tieba
pojmenovat aspekty programu, vzdélavani a naboru z hlediska obou skupin, data ovSem
striktné a uméle v ramci kapitol neoddéluji. Naopak se s nimi snazim pracovat principem
propojovani. Pouze tfeti cil se upind k vypovédim dobrovolnikd, ten je v ramci uvedené
teorie zpracovan samostatné.

Vlastni vyhodnocovani a tvorba vyzkumné zpravy se soustfed’uje na hledani
ur¢itych souvislosti, shod, ale také odliSnosti mezi ndborem a vzdélavanim v rédmci
jednotlivych dobrovolnickych programi, stejné tak poselstvich, jez pifindsi prace
dobrovolniki. VSe je zpracovdno s mysSlenkou, ze 1 ve zdravotnich zafizenich
poskytujicich paliativni pé¢i je potieba dobrovolnické prace stejnd jako v ostatnich
organizacich poskytujicich sluzby sociadlniho nebo zdravotniho charakteru. Stejna je také
potieba dobrovolniky kvalitné vybirat, vzdélavat a poskytnout jim kvalitni zadzemi
s moznosti supervize a zpétné vazby na jejich ¢innost. V odkazu na komparaci zatizeni se
napiiklad ukazal zajimavy kontrast mezi hospici poskytujicimi lizkovou péci a témi
specializovanymi pfedev§im na domdaci péci, kdy postupy a kompetence prace
dobrovolnika jsou diametraln€ odliSné. S nékterymi daty je s ohledem na piehlednost
pracovano principem vyuzivajicim grafickych forem cykld, procest ¢i jednoduchych
tabulek. Nasledn¢ jsou tyto procesy komentovany a dochazi k porovnani programi. Jedna
se o tzv. metodu porovnavani piipadd, jeZ umoziluje vyzkumnikovi graficky pracovat
s daty. (Hendl, 2005, s. 236) Zbytek tvrzeni a textu je podloZen citacemi z nahranych
rozhovort odhalujicich ¢ast momentalné popisované problematiky. Neméné dulezitou je
v této fazi také prace s odbornou literaturou, jez tvrzeni dokresluje ¢i s nim polemizuje.

V kone¢né fazi jsou informace mapujici problematiku shrnuty do vyzkumné

zpravy. Vyzkumnd zprava obsahuje nejen aspekty soucasné situace, ale také pracuje se
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slab§imi stranami dobrovolnickych programi a soustfed’'uje se na podnéty a doporuceni,

jak €innost programt zkvalitnit a tim zkvalitnit také ptisobeni dobrovolniki.

2.4 Hospic jako misto vyzkumného Setreni

Sbér materialli probéhl v casovém rozpéti Sesti mésicti v celkem Etyfech zatizenich
poskytujicich nékterou z forem paliativni péce - lizkovou, domdci ¢i stacionarni. Zatizeni
se vyskytuji na geograficky a demograficky odlisnych mistech Ceské republiky. Ptivodnim
zamérem byla realizace Setfeni scelkem péti studovanymi zafizenimi. U patého
osloveného hospice se ovSem ukdzalo, Ze nema interné ani externé vedeny dobrovolnicky
program, kdy s dobrovolniky spolupracuje pouze narazové a ne v oblasti pfimé
dobrovolnické prace u klientova lizka. Tim paddem nejsou stanoveny postupy pro
ziskavani, nabor, vzdélavani a nasledné vedeni dobrovolniki.

Zakladni vlastnosti finalné zvolenych zafizeni a jejich dobrovolnickych programi
pfehledné shrnuji nasledujici tabulky. Jednotlivé charakteristiky se budou nasledné
rozsifovat v ramci dal§iho textu a rozboru dobrovolnické Cinnosti v rdmei vyzkumného

Setreni.

Tabulka 2.1 Charakteristika hospice A

HOSPIC A
Typ hospice lGzkovy
Zfizovatel nestatni neziskova organizace (0.s.)
Misto mésto (kolem 30 000 obyvatel)
Pocet lGzek 26
Doba fungovani od 2001
Sluzby pro klientelu IGZkova hospicova péce, odlehcovaci sluzby, ambulance

paliativni péce a lécby bolesti, pujéovna pomlcek, poradna,
péce psychologa, duchovni sluzby

Dobrovolnicky program | neakreditovany, organizovany hospicem

Koordinator ano, zena,
Uvazek koordindatora 0,2
Pocet respondentu koordinator -1

dobrovolnici—5
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Tabulka 2.2 Charakteristika hospice B

HOSPICB
Typ hospice lGZzkovy
Zfizovatel nestatni neziskova organizace pod zastitou cirkve
Misto mésto (do 4000 obyvatel)
Pocet lGzek 50
Doba fungovani od 1999

Sluzby pro klientelu

lGZzkova hospicova péce, odlehcovaci sluzby, ambulance
paliativni péce a |écby bolesti poradna, fyzioterapeutické
sluzby, pajéovna pomlcek, péce psychologa, duchovni sluzby

Dobrovolnicky program

akreditovany, organizovany hospicem

Koordinator

ano, Zzena

Uvazek koordinatora

plny pracovni Uvazek

Pocet respondent(

koordinator — 1

dobrovolnici— 8

psycholog -1

Tabulka 2.3 Charakteristika hospice C

HOSPICC
Typ hospice domaci
Zfizovatel nestatni neziskova organizace (o.s.)
Misto mésto (nad 1 milion obyvatel)
Doba fungovani od 2002
Sluzby pro klientelu domaci hospicova péce, odlehcovaci sluzby, domov

s hospicovou péci, pujéovna pomucek, sluzby pro pozlstalé

(provoz klubu), poradna, sluzby pro laickou verejnost

(propagace hospicové myslenky)

Dobrovolnicky program

neakreditovany, organizovany hospicem

Koordinator

ano, 2 zeny

Uvazek koordinatora

plny pracovni Uvazek

Pocet respondent(

koordinator — 1

dobrovolnici— 4
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Tabulka 2.4 Charakteristika hospice D

HOSPIC D
Typ hospice lGZkovy (i mobilni, ovSiem bez ucasti dobrovolniku)
Zfizovatel nestatni neziskova organizace (o.s.)
Misto obec (do 3 000 obyvatel)
Pocet lGzek 30
Doba fungovani od 2008

Sluzby pro klientelu

lGZzkova hospicova péce, odlehcovaci sluzby, ambulance
paliativni péce a Iécby bolesti, pujéovna pomucek, poradna,
denni stacionar, péce psychologa, duchovni sluzby

Dobrovolnicky program

akreditovany, organizovany hospicem

Koordinator

ano, Zzena

Uvazek koordinatora

Castecny

Pocet respondentu

koordinator — 1

dobrovolnici— 3

Zdroj: data z rozhovoril, webové stranky jednotlivych zatizeni.
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3 DOBROVOLNICKY PROGRAM V HOSPICI

Tematicky celek se soustieduje na shrnuti vysledkii vyzkumného Setfeni.
Predmétem prvnich podkapitol je specifikace vybranych dobrovolnickych programi
a predevsim zainteresovanych osob, kterymi jsou koordinatofi a dobrovolnici. Nésledujici
celek je vénovan charakteristikdm a specifikim managementu dobrovolnickych zdroja
v hospici.

Pfi mapovani sledu naboru a vzdélavani jsem vyuzila moznosti grafického
znazornéni celého procesu. Grafy tvofi pomocnou orientacni osu a je s nimi pracovano
v celém tematickém celku. V logickém sledu poté navazuji podkapitoly mapujici zakladni
varianty ziskdvani dobrovolnikll a specifika jejich naboru charakterizovaného vstupnim
pohovorem s koordinatorem, pies vzdélavani, podpis formalnich dokumentti az k samotné

dobrovolné ¢innosti a dal§im formam vzdélavani.

3.1 Specifika dobrovolnického programu v hospici

Literatura, kterd by shrnovala zékladni principy prace s dobrovolniky v hospici,
v Ceském prostfedi neexistuje. Nachdzime zminky pouze ve statich, kde je hovoteno
o praci s dobrovolniky v nemocnicich, hospic je ovSem, vzhledem ke svym specifikiim,

Po vzoru tzv. amerického modelu dobrovolnictvi® zadaly vznikat profesionalng
organizovana dobrovolnické centra, ktera dobrovolniky ptidéluji do jednotlivych zatizeni
a ty potom na dané projekty, podle aktualni poptavky prace. (ToSner, Sozanskd, 2002,
s. 38) Zkoumana zafizeni spolupraci s dobrovolnickymi centry nenavazuji. Tento fakt
bychom mohli s nejvyssi pravdépodobnosti aplikovat na kazdy realizovany dobrovolnicky
program v hospicich v Ceské republice. Programy oviem funguji na zakladé profesionalng
fizenych strategii dobrovolnického managementu.

Dobrovolnické programy v hospicich nabyvaji shodnych charakteristik jako
dobrovolnické programy v jinych organizacich. Dobrovolnici jsou do téchto programii
vybirani, prochdzeji vycvikem a dalsimi formami vzdélavani, supervizi a jejich cinnost je
naddale Fizena, evaluovana a koordinovana. Koordinace dobrovolnického programu

v hospici je ¢innosti zvlast€é ndrocnou, vzhledem k charakteristikdm zafizeni a jejich

* Vedle amerického modelu existuje evropsky model dobrovolnictvi, ktery navazuje na tradici ptirozeného
komunitniho sdruzovani, které ptertista v profesionalni dobrovolnické centrum fungujici na zakladé
pratelskych vztaht
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klientl. Uz jen samotny fakt, Ze ziskani zdjemct o aktivni praci s umirajicimi, vzhledem
k ptistupu ke smrti a umirani, déla z dobrovolnictvi v hospici specifickou ¢innost.

Program vyZaduje udrZzovani kvalitnich, osobnich vazeb koordinitora
s dobrovolniky, ptekondvani komunikacnich bariér, vhodné zvoleny zplsob motivace,
aktivni feSeni problémil a krizi, zjiStovani zpétné vazby a rozSifovani zékladny znalosti,
schopnosti a dovednosti, jenZ dobrovolnik ziskdvd nejen vstupnim vycvikem, ale také
dal$imi formami vzdé€lavani. Vzdélavani se Casto orientuje do oblasti praktického nacviku
¢i sdileni zkuSenosti a ndzoru a v tomto ohledu ma také motivacni funkci. Profil vzdélavani
uchazecli o dobrovolnou sluzbu v hospici zabyva rozdilnych horizontl v zatizenich
poskytujicich terénni formu péce (kde dobrovolnik plisobi zcela samostatn€) a v péci
luzkové, kde ma v ptipadé potieby, moznost rady ze strany personalu.

StéZejni tlohu v tomto procesu hraje osoba dobrovolnického koordindtora, ktery
zastavd vyznamnou komunikacni a koordina¢ni tlohu a zprostfedkovava kontakt mezi
zafizenim, jeho klienty a dobrovolnikem. Dle oficidlnich parametrii se dobrovolnické
programy v hospici daji délit na akreditované a bez akreditace.

Dobrovolnické programy bez udélené akreditace operuji vlastnimi pravidly, jak
dobrovolniky fidit, vzd¢élavat a také jak cely program evaluovat. Rozdilné je rovnéz
financovani programu, kdy dobrovolnické programy bez akreditace nesou naklady spojené
s realizovanim dobrovolnickych programii bud’ na svych bedrech, nebo maji Sanci zadat
o udéleni financnich prostfedkl, ze statem, komercnich ¢i jinych neziskovych
organizaci, vypisovanych grantovych fizeni. S ohledem na realizovany vyzkum funguji
jako neakreditované dobrovolnické programy hospice A a C.

Naopak dobrovolnické programy hospice B a D nesou oficidlni statut
akreditovanych programii. Akreditaci udéluje Ministerstvo Vnitra CR na dobu t¥i let. Do
konce fijna letoSniho roku udé¢lilo oficialni akreditaci Ctyficeti deviti dobrovolnickym
projektim vzniklych na uzemi Ceské republiky.”® Spolu s akreditaci se objevuje otizka
financovani programu.

Akreditované programy maji narok na udéleni finan¢nich prostiedkd, které budou
nadale vyuzity na pokryti ¢asti ndkladl na vzdélavani ¢i supervizi dobrovolniki, pojisténi
nebo financni ohodnoceni koordinatora. Vyhody akreditace vyplyvaji jak pro organizace,
tak pro dobrovolniky. Pro organizaci znaci akreditovany dobrovolnicky program zndmku

kvality a snadnéj$i moznost ziskat dobrovolniky, ktefi jsou vedeni na ufadu prace a ty,

*® Webové stranky Ministerstva Vnitra CR, Dobrovolnicka sluzba;
dostupné z: http://www.mvcr.cz/clanek/seznam-akreditovanych-projektu.aspx.
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kteti vyhledavaji vys§i stupeil pravni ochrany pfi sluzbé. Pro dobrovolnika akreditace
znamena narok na poskytnuti odborné ptipravy pro vykon sluzby, poskytnuti pracovnich
pomicek, pojisténi proti Skoddm na zdravi a majetku ¢i v ptipad¢ pfesazeni hranice dvacet
hodin tydné se pro dobrovolnika méni podminky thrady zdravotniho ¢i dichodového
pojisténi. Uvedeni nalezitosti sméfujici k GspéSnému splnéni podminek k akreditaci
dobrovolnického programu piresahuji kapacitu tohoto textu a jsou shrnuty v Zakoné
o dobrovolnické sluzbé a na webovych strankach MV CR.*’

S dobrovolnickymi programy v hospicich (akreditovanymi i bez akreditace) se
rovnéZ poji pojem evaluace. Akreditované programy vykazuji vyuziti finan¢nich dotaci
a také pocet, dobrovolniky odpracovanych, hodin.*® Tuto formu evaluace realizuji hospice
B a D, které maji akreditované programy. Hospic B rovnéz provadi vnitini evaluaci
programu, jejiz vysledky posila do vysSich struktur piisluSné organizace, ktera je
zfizovatelem zafizeni. Hospic D pladnuje zavedeni oficidlni interni evaluace pocatkem
ptistiho roku. Program hospice A je vedenim zatfizeni podporovan, oficialni evaluace se
vSak neprovadi. Evaluace programu v hospici C slouzi k upravé stavajicich podminek
vedeni dobrovolnického programu a stim souvisejicich procesit ve vzdélavani ¢i
supervize.

Specifika dobrovolnického programu tkvi v charakteristikdch zainteresovanych

o0sob — koordinatort a dobrovolniku.

3.1.1 Specifika koordinatora dobrovolniki v hospici

Dobrovolnicky koordinator je osoba zodpovédna za kvalitni vedeni kazdého
dobrovolnického programu a vnasi do organizace symbiotické fungovani organizace,
klienta a dobrovolnika. Tradice realizace dobrovolnickych programii ve zdravotnickych
zafizenich neni pfili§ pevné ukotvena, ztoho dlivodu koordinatorovi Casto piislusi
obhajoba a zminovani piinosit fungovani dobrovolnikli pravé v hospici a to nejen pro
klienty, ale také podpora pro personal hospice.

Zainteresované strany musi fungovat ve vzajemné symbioze. Z tohoto titulu je
kladem na koordinatora pozadavek sméfovany ke komunikacni a organizacni zdatnosti,
empatii, diplomacii a také asertivité. Koordinator v organizaci plni funkci manaZera

dobrovolnickych zdroju a do jeho kompetenci obvykle spada: (Novotny, Stard, 2002, s. 12)

2T Webové stranky Ministerstva Vnitra CR, Dobrovolnicka sluzba;
dostupné z: http://www.mvcr.cz/clanek/dobrovolnicka-sluzba-akreditace.aspx?q=Y2hudW09Mw%3d%3d.
28 ™

Tamtéz.
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- Pfiprava pfesné naplné dobrovolnikovy prace;

- Spoluprace s kontaktnimi osobami na odd€lenich;
- Nabor a vybér dobrovolnik;

- Pfiprava vycviku;

- Je kontaktni osobou pro dobrovolniky;

- Ptiprava smluv, vedeni databazi;

- Zajistovani supervize;

- Motivace dobrovolniki;

- Ptiprava podkladt pro hodnoceni.

Stimto vyctem se piekryvaji 1 kompetence koordinatori ve zkoumanych
zafizenich. Stavajici body v praxi dopliuje také propousténi dobrovolniku, kteti byli
z diivodu kvality ¢i specifiky poskytovanych sluzeb, shleddni jako nevhodni.

Kvality koordinatora by ovS§em nemély smétovat pouze do oblasti socidlni a emocni
inteligence. Pevnou zékladnu by m¢l tvotit soubor koordinatorovych znalosti v souvislosti
s dobrovolnickym managementem. Vzdéldvaci moznosti koordinatora jsou €asto podiizeny
moznosti uvolnéni financnich prosttedkid hospice, coz velmi tzce souvisi s velkosti
zafizeni, zplsoby jejiho financovani, ud€lenim oficidlni akreditace programu nebo
kvalitach fundraisingu (potazmo PR).

V hospicich se objevuje situace, kdy koordinator, mimo ulohy manazera
dobrovolnickych zdrojii, zastava v zatizeni jeSté dalsi funkci (tabulka 3.1) a na
management dobrovolnikii mad vyhrazenu pouze cast ze svého pracovniho tvazku.
Zminéné znalosti ohledné fizeni dobrovolnikli miize nabyt riznymi zptsoby.

Prvni formou je mozZnost absolvovani stdZe v jiném hospicovém zafizeni
realizujicim vlastni dobrovolnicky program. Tato forma mentoringu se vyuziva pri
zavadéni dobrovolnickych programt do praxe ¢i v ptipad€ rozeznani problematickych mist
stavajicich dobrovolnickych programt. Dal§i moZnosti, jeZ pfinasi koordinatoriim moznost
se vzdélavat, jsou kurzy managementu dobrovolnictvi. Tyto kurzy poradd naptiklad
obCanské sdruzeni Hestia, zaméfené na propagaci dobrovolnictvi v ¢eském prostiedi.
Kurzy maji udélenou oficialni akreditaci Ministerstva prace a socialnich véci jako kurzy
celozivotniho vzdéldvani pracovnikl socidlnich sluzeb. ,Cilem kurzu je seznameni
s principy dobrovolnictvi, s dosavadnimi zkuSenostmi i bariérami dobrovolnictvi v CR,
s metodikou ziskavani, ptipravy i evidence dobrovolnikid, se zdkonem o dobrovolnické

sluzb€ i s roli dobrovolniki v socidlnich sluzbach. Ucastnici si na kurzu vytvofii zaklady
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“ 29 Vzhledem k tomu, Ze charakteristika

projektu dobrovolnictvi ve vlastni organizaci.
prostfedi hospice je natolik specifickda, kurzy dobrovolnického managementu netvori
zpravidla jediné vzdélavani, kterym koordinatoti dobrovolnickych programii prochézeji.
Zakladnu znalosti roz$ifuji kurzy krizové komunikace, time managementu, kurzy vazané

na hospicovou problematiku ¢i motivaci.

Tabulka 3.1 Kdo je koordinatorem v jednotlivych hospicich?

Zarizeni Kdo je koordinator?
Hospic A socidlni pracovnik
Hospic B osoba k tomu specialné povérena
Hospic C osoby k tomu specialné povéreny
Hospic D psycholog

Zdroj: vlastni vyzkumné Setteni.

V hospici A ma na starost koordinaci dobrovolnikii socidlni pracovnice,
absolventka certifikovaného kurzu pro koordinaci dobrovolnikii a dobrovolnickych
programu v oblasti zdravotni péce. Ke koordinaci programu mé vzhledem ke své praci jen
velice malo prostoru, v emz vidi zékladni problém napiiklad pfi ziskdvani a néboru
novych dobrovolniki.”® Ptisluina Gast pracovniho tvazku je hrazena z vlastnich zdroji
hospice, pfipadn€¢ aktualné ziskanych grantd zahrnujicich také odménu pro
zadatele — vtomto pifipadé koordindtora. Tato forma financovani je ovSem znaéné
nestabilni.

Hospic B zaméstnava na plny pracovni uvazek koordinatorku, v jejiz kompetenci je
péce o dobrovolnicky program. Koordinatorka je absolventkou vzdélavaciho kurzu pro
manazery dobrovolnikd, mad rovnéZ ptredchozi zkuSenost s vedenim dobrovolnického
programu Vv jiné organizaci. V jejich kompetencich je spoluprice s navazujicimi
oddélenimi hospice a ptipadné zastoupeni jinych kolegii. Ziizovatelem hospice je nestatni
neziskova organizace, kterd je soudasti Rimsko-katolické cirkve, financovani stoji na
principu pterozdélovani jednotlivym podfizenym organizacim. HIlubsi analyza této

problematiky ov§em pfesahuje zaméteni tohoto textu.

** Akreditované kurzy dobrovolnického managementu sdruzeni Hestia;
dostupné z: http://www .hest.cz/kresadlo/akreditovane-kurzy-hestia/#.Uo4B42dCCa4.
3% Zminé&no v rozhovoru s koordinatorkou hospice A; (AKO3).
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V hospici C tidi dobrovolnicky program celkem dvé koordinatorky se vzdélanim
v oblasti socidlni prace a absolventky kurzi dobrovolnického managementu. Na poméry
managementu dobrovolnickych programii, kde byva casto nouze o osobu, kterd by
o program pecovala, by se mohlo jevit zaméstnani dvou koordinatorek jako zbytecny

luxus. Koordinace programu v hospici C klade na koordinatora daleko vétsi naroky.

., Koordinator je néco jako bariéra a zaroven spojka mezi tim tymem, nebo celkové
tim multidisciplindrnim tymem a téma dobrovolnikama a téma rodinama. Rikam zamérné
bariéra i spojka, protozZe koordindtor tady ma takovy postaveni, Ze zdravotnici prijdou
a reknou, ze rodina potrebuje dobrovolnika, my vyberem toho nejvhodnéjsiho, ktery nam
prijde, Ze by tam sednul, nebo nekolik, potazmo a spojime se s tou rodinou a rekneme jim,
kdo kdy prijde a jestli je to takhle pro né v poradku a co by treba si predstavovali,
potiebovali a dohodnem prosté tu navstévu. Ta bariéra spociva v tom, Ze zdravotnici nékdy
chtéji veci, ktery dobrovolnik délat nemiize nebo by délat nemel. Takze mame pomérné
striktni pravidla, Ze dobrovolnik jde do rodiny, ale ona na néj nikdy nema telefon. VZdycky
se spojujou pres koordinatora. Uz se ukdazalo v praxi mockrat, Ze to je dobre. Z mnoha

divodi.“ (CKO4)

Koordinace dobrovolnického programu v hospici D spadd do kompetenci
psycholozky. Vzhledem k akreditaci programu spadd financovani této casti uvazku

z nabytych dotaci od MV CR. Koordinatorka je absolventkou kurzu o fizeni dobrovolniki.

3.1.2 Specifika dobrovolnika v pfimé praci s hospicovym klientem

Hospicovi dobrovolnici nabyvaji nejriiznéjSich ryst a vlastnosti, tento princip tak
kopiruje snahu o multidimenzionalitu. Profilovat jej tak miizeme jako muze nebo spise
zenu star§i osmnacti let, s libovolnym stupném vzdélani, riznymi zajmy, zaméstnanim,
nazory a také vztahem ke spiritualité. Respekt kriznorodosti se tyka také véku

dobrovolniki.

.1 jako jsme si ikali, Ze ty rodiny, ta ditvera jejich, ze i kdyz tam prijde dvacetiletej cloveék,
Ze pred tim, nez zjisté], Ze vSechno umi a je super, tak je to takovy o tom, co tohle mlade
tady jako hledda. A my jsme se taky nejdiiv trochu bali, téhle mladejch dobrovolnikii, ale

méla jsem asi ctyri takovy dobrovolniky, téch dvacet, dvaadvacet a byla naprosto uzasny.
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Ty veci srovnany v hlavé a tak, takze nemam vitbec uz predsudky viici véku, takze jsem byla

moc rdda, ze jsme jim tu Sanci dali.“ (CKO15)

Dobrovolnik mtize hospici vénovat svilj potencial v mnoha rGznych oblastech.
O néplni dobrovolnické c¢innosti budeme uvaZovat v kontextu struktury zkoumanych
hospict a také s odkazem na jimi poskytované sluzby.

Prvni oblast Cinnosti spociva v kontaktu s klientem — a to form¢ individudlni ¢i
skupinové. Tento druh kontaktu je vzhledem k prostiedi specificky a vyzaduje specialni
znalosti, schopnosti a dovednosti, v€etné¢ fadného vycviku a dalSiho vzdelavani. Hospic
usiluje o ziskani tohoto typu dobrovolnikti pro dlouhodobéjsi formu spoluprace.

Spoluprace s dobrovolnikem v hospici ma podobny zaklad jako kooperace
s dobrovolnikem v nemocnici. ,,Cinnost dobrovolnika v nemocnici méa oboustranny pinos.
Pro pacienty je dilezitym podplirnym lééebnym prvkem, studentim — dobrovolnikiim
pfinasi cenné zkuSenosti pro jejich budouci profesi. Dobrovolnici star§i generace se mohou
podélit o své zivotni zkuSenosti a smysluplné naplnit sviij volny ¢as.“ (Novotny, Stard,
2002, s. 8)

Dobrovolnici vnaseji klientim rozptyleni od kazdodenni rutiny a pomahaji bojovat
s projevy hospitalismu, ktery se Casto projevuje jako negativni dopad hospitalizaci
v nemocnici, kde 1ékaii neuspésné aplikovali kurativni 1é€bu. Mimo rodinu a ostatni
pecujici jsou dobrovolnici jakousi spojnici mezi svétem venku a hospicovou zdi, ptipadné
bariérou tvofici zdi domova, kde nemocny odchazi. Uz jen fakt, Ze dobrovolnici zpravidla
ptichazeji v zcela bézném obleceni (na rozdil od zdravotnického personélu ve stejnokroji),
oslabuje v klientovi pocit izolace a posiluje kontakt s vn&jSim svétem. Byt dobrovolnikem
v hospici ov§em neznamend pouze piimy kontakt s klientem, pro néz je sluzba primarné
ziizena. Nékteti lidé na takovy kontakt nemaji odvahu, pfesto chtéji soustfedit své snazeni
ve prospéch umirajicich.

V tomto piipad€ jsou jim svéfeny ukoly spojené s udrzovanim chodu zarizeni. Tyto
¢innosti jsou neméné dilezité a casto klicové pro fungovani celé organizace. Tato forma
dobrovolnictvi z hospice snima finan¢ni naklady za pracovni silu, které je mozno vyuzit
jinde. Dalsi variantou je, Ze hospic finan¢ni prostfedky v tomto sméru vyhrazené nema
a dobrovolnikova ¢innost tak znamena moznost rozsifit spektrum ¢i kvalitu sluzeb, na néz
by finan¢ni kapacity hospice nestaCily. Potfebnd je tak napiiklad vypomoc

v administrativé, ve skladu pomicek, shanéni financnich prostfedki, prezentace zafizeni
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na vetejnosti (PR), udrzba okoli hospice, ¢i péce o kvétiny a drobné zvifectvo zpestiujici
prostiedi pro klienty.

Tyto dvé skupiny se mohou transformovat a volné misit v zavislosti na
dobrovolnikovée Zivotnim cyklu (napfiklad nékteti dobrovolnici po zkuSenosti se smrti ve
vlastni rodin€ na ¢as z hospice odchazeji, ¢i se v jeho ramci vénuji jiné formé pomoci)
a cCase, ktery mohou do dobrovolnické cinnosti investovat. DileZité jsou rovnéz
determinanty vné&jSiho prostedi — to, jak dobrovolnika ovlivituje napiiklad rodina ¢i ¢asova
nebo psychicka narocnost jejich stalého zaméstnani.

PrestoZe dobrovolnicky program zajistuje vycvik a dalsi vzdélavani dobrovolnikd,
do n¢hoz spadé také supervize, dobrovolnickd sluzba u klientova lizka klade naroky na
dobrovolnika z hlediska emocionalni nebo socidlni inteligence. Dobrovolnik by tak mél
mit napfiklad smysl pro empatii, byt schopen mlcet nebo naopak hovofit ve spravnou
chvili. Na zéklad¢ vypovedi koordinator a dobrovolniki ve vybranych zatizenich vznikla
mozaika idealniho dobrovolnika v piimé praci s klientem hospice, pfiCemZ shrnout
vlastnosti a charakterizovat jej, s ohledem k druhu c¢innosti, kterou v zatizeni vykonava,
neni snadnym tkolem. Soubor zékladnich pfedpokladl shrnujici ndzory dobrovolnikl a
koordinatorti, v rdmci vlastniho vyzkumného Setfeni, shrnuje Obr 1.1 pod textem, pficemz
1 mezi samotnymi uchaze¢i o dobrovolnickou sluzbu v hospici panuji zaryté stereotypy

o tom jaké vlastnosti, schopnosti a dovednosti by mél dobrovolnik pro tuto praci mit.

, Vetsina dobrovolniki ma takovy zvlastni pocit, zZe dobrovolnik v hospici musi byt

naprosto dokonalej, ze obvykle tam nenasdazej zadny negativni vlastnosti a pak dojdeme

k tomu, ze ne.“ (CKOY)

O vlastnostech, schopnostech a dovednostech probiha diskuze vramci vycviku
dobrovolniki, kde jsou rovnéz ujasniovany zakladni kompetence dobrovolnika u klientova
luzka. VSe se odehrava s ohledem na zachovani myslenek riiznorodosti a situaci asi nejlépe

demonstruje nazor jednoho z dobrovolniki:

,Ja si myslim, Ze v podstaté jakykoliv. Tady je zapotrebi, aby sem chodili ruzny lidi
a prindseli, protoze ty klienti jsou taky riizny, je dobry, kdyz sem chodi jeden, kterej je
treba cholerik a druhej klidnej a jeden, kterej je bojdacnej a jeden odvdznej. A ja si myslim,

4

Ze viastnosti jsou v podstaté libovolny. “ (AD3041)
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Vyzkumné Setfeni operuje vyhradné s dobrovolniky, ktefi plisobi v piimé praci
s klientem a to tak, Ze vykonavaji dobrovolnickou sluzbu v terénnim ¢i lazkovém (ptip.
hospic s prvky stacionare), kde se aktivné ucastni organizovani volno€asovych aktivit pro
klienty ¢i preferuji formu individualnich navstév u klientova lizka. V zatizeni pecujicim
o klienty v domacim prostiedi operuji s témi dobrovolniky, kteti chodi ke klientim pifimo
do rodin. Pravé tito dobrovolnici kladou na zatizeni zvySené naroky s ohledem na péci,
dostatecné zaskoleni, supervizi a dalSiho vzdélavani a fizeni. Stejné tak si klade urcité
podminky zafizeni, jez miZe vyzadovat napiiklad vypis zrejstiiku trestt, pravidelnou
ucast na Skolenich ¢i supervizich nebo minimalni hranici mési¢né odpracovanych hodin.

Konkrétni ¢innost dobrovolnika a sni souvisejici kompetence v oblasti péce
o hospicové klientely obvykle vychdzeji z nastaveni zafizeni. I pfes pfisnd pravidla se
vétSina zkoumanych zatizeni (mimo hospic C — kde je striktnost Zddouci pro bezpecné
fungovani programu) snazi o uSiti dobrovolnického programu na miru a piedevS§im
operovat s variantou, Zze s kazdym dobrovolnikem bude vramci jeho zatfazeni potieba
pracovat individualné.

Kazdy z dobrovolniki je veden vlastnimi pohnutkami neboli motivaci, pro€ se této
¢innosti vénovat ve prospéch druhych vénovat. ,,V ¢eském prostiedi bylo dobrovolnictvi
v poloving€ 90. let 20. stoleti casto vnimano jako ¢iré blaznovstvi. Z literatury o hospicich
ve Velké Britanii, Spojenych statech americkych nebo v Rakousku bylo znamo, ze tito
dobrovolnici, ktefi zdarma a ve svém volném Case pomdhaji peCovat o umirajici i jejich
pfibuzné, tvoii dilezitou soucast hospici, ale piedstava, Ze by néco takového mohlo
fungovat i tady, se zdalo zezacatku komplikované, ne-li nemozné.“ (Student, Miihlum,
Student, 2006, s. 14) Dnes jiz vime, Ze dobrovolnici jsou soucésti zatizeni poskytujicich
tyto sluzby a jejich motivaci lze mapovat. Dobrovolnictvi vychazi z motivace
altruistického (Cinnost ve prospéch druhych), egoistického (ve vlastni prospéch za
predpokladu profitace dalSich) ¢i normativniho (napliiovani morélnich ocekavani
komunity) charakteru Obecné bychom mohli fici, Ze pro 95% ceskych dobrovolnikil je
motivem smysluplna prace, 77 % si dobrovolnickou ¢innosti posiluje sebevédomi a 71 %
v ni vidi vyplnéni volného ¢asu. (Fri¢, 2010, s. 111—122)

Nejcastéjsi motivaci dobrovolnikdi v ramci vyzkumného vzorku se objevovala
pravé ona smysluplnost a také kvalitni trdveni volného Casu. Mezi méné Casté motivy
patfily ndbozenské presvédceni, pfekonavani vlastnich limith a obav, zplsoby, jak se dale
vzdélavat nebo seznamit se s novymi lidmi (pfijit do nového kolektivu, co se ostatnich

dobrovolnik tyka).
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Obrazek 3.1 Charakteristika idealniho hospicového dobrovolnika
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Zdroj: vlastni vyzkumné Setfeni.

3.1 Managementu dobrovolnickych zdroju v hospici
Dobrovolnicky program v hospici, stejné jako celé zafizeni, vychazi z myslenky
multidimenzionality. V tomto faktu se odrazi také strategie naboru, ziskavani a predevsim

vzdélavani dobrovolnikt, které tvofi mnoho forem. VSe se odehrava s ohledem na
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specifika, jez jsou ddna pfevazné typem organizace a charakteristikou, piestoze
modifikované organizace poskytujici z ¢asti zdravotni péci.

Vznik dobrovolnického programu v hospici je spojen s rozpoznanim potieby
roz$ifeni kvality péce, zvazeni koordinacnich moznosti, s postojem vedeni a ostatniho
persondlu a jeho ochoté dobrovolniky akceptovat jako soucést pecujiciho tymu, pfiCemz
»kvalitu tymové prace vSak vzdycky bude determinovat kvalita vztahu mezi jednotlivymi
Cleny tymu... Zakladnim ptfedpokladem dobré tymové spoluprace je sdilend hodnotova
orientace jednotlivych ¢lent (Havrdova, 2010, s. 183—184)

Dulezita je rozvaha, zdali si tento pomyslny luxus mize organizace dovolit. Cely
proces tak stoji také na prvotni tivaze o tom, kolik dobrovolnici hospici pfinesou a naopak
kolik bude muset hospic veénovat investic do realizace vlastniho dobrovolnického
programu. Naklady tvoii plat dobrovolnického koordinétora, vzdélavani a supervize.

Na zacatku celého procesu stoji potfeba ziskat do svého tymu kvalitni pracovniky,
ktefi mohou klientim hospice nabidnout jinou perspektivu péce, individualitu, schopnosti,
znalosti a dovednosti, nez ty, s nimiz operuje stdvajici hospicovy personal (kapitola 1.2.7).
Pti realizovani dobrovolnického programu se hospice zatim setkavaji s tim, ze poptavka
pfevySuje nabidku. Situaci determinuje roz$ifeni zajmu o problematiku smrti a dobrého
umirani v Ceské republice. Kvalita, se managementu se odrazi v dodrzovani organizaénich
hodnot, kdy ,,nejmarkantnéji se projevuje v procesech persondlniho tizeni, zvlasté pak pti
vybéru, zaSkolovani a rozvoji zamé&stnanct.”. (Havrdova, 2010, s. 190) Organizace by
ovSem mély operovat také s faktem, ze ,,Dobrovolnici vyhledavaji uspokojivé pracovni
prostiedi, pfilezitost pro vyuzivani a zdokonalovani svych dovednosti a projevy uznani za
dobfte odvedenou praci.* (Skovajsa, 2010, s. 240) Hospic A nabizi dobrovolnikiim kvalitni,
ptatelské vazby a doméaci atmosféru. Hospic B poskytuje dobrovolnikiim kvalitni zdzemi
v podobé vlastni dobrovolnické mistnosti, hospic C naopak Sirokospektralné vzdélavan
dobrovolniky a dava jim prostor pro praci v prestizni a uznavané organizaci v tomto oboru.
V naSem prostfedi jiz miZeme zaznamenavat tendence sméfujici k fizeni dobrovolnickych
programli podle principi managementu lidskych zdroji v komerénim sektoru
a problematika managementu neziskového sektoru. (ToSner, Sozanska, 2002, s. 23) Ve
zkoumanych zafizenich hospicového typu je tato tendence vice patrnd, uz vzhledem ke
zminénému faktu, Ze koordinatofi dobrovolnikd jsou absolventy kurzii zamétenych na
dobrovolnicky management.

Rizeni (véetné fizeni lidskych zdrojii) jakékoliv organizace & pracovniho tymu

podléha naplnéni zdmérh a cild, diky kterym vznikla. Determinant a piekazek na cesté
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k uspéSnému plnéni cilli je mnoho. Literatura zaméfena na fizeni lidskych zdroji uvazuje
nad cili politiky fizeni lidskych zdroji v nékolika bodech. Po upravé terminologie
nachdzime zminéné shody. Obecné se mezi zékladni cile fizeni lidskych zdroji v
organizaci fadi zajiSténi napiiklad konkurenceschopnosti na trhu ¢i tvorba trznich strategii.
(Armstrong, 2007, s. 33) V tomto ohledu bychom mohli uvazovat o konkuren¢nim boji o
klienta mezi nemocnicemi a hospici. Lékaf, s ohledem na nastaveni mediciny ¢i z&jmy
nemocnice, nemusi nutné doporucit umirajiciho pacienta do specializovaného zafizeni.
V kombinaci s nedostateCnou informovanosti pacienti a pecujicich o moznostech
paliativni 1é¢by v hospicich CR, tak miize zplisobit, Ze pacient umird v nemocnici piesto,
ze jinde by mu byla poskytnuta kvalitnéjsi péce (za ptedpokladu finan¢ni spoluicasti na
péci) uspokojujici jeho momentalni specifické potteby. (Slama, 2010) Mimo tento fakt
jsou cile hospice, ve shod¢ s ostatnimi organizacemi, postaveny na spokojenosti klienta.
Spokojenosti, kterou mu zafizeni poskytne skrze kvalitni sluzby. (Havrdova, 2010,
s. 74—75) DalSimi charakteristikami miZze byt i snaha pruzné¢ reagovat na zmény,
podporovat tymovou spolupraci nejen v ramci jednotek organizace, zlepSovat komunikaci
uvniti organizace nebo také budovat oddanost pracovniktl. (Armstrong, 2007, s. 33)

Aplikaci vySe zminénych principti by mélo byt docileno plné vyuziti potencidlu
dobrovolnickych zdroji, kde dobrovolnici jsou rovnocennymi partnery pecujiciho tymu
odbornikti. Ne v§echny dobrovolnické programy jsou tohoto piikladem

Management a péce vyraznym zplusobem ovliviluji kvalitu dobrovolnickych
programlii ve zkoumanych zafizenich. Dulezitym momentem pifi praci se zajemci
o dobrovolnickou sluzbu je individualni pfistup. I pfes pomérné omezeny zdjem o tento
druh ¢innosti je napfiklad tfeba selekce nevhodnych kandidatl a také pfipadné odhaleni
patologie, jez by poskodila zafizeni a jeho klienty, coZz miZeme oSetiit jediné
individudlnim jednanim s kazdym kandidatem, jehoz prace nasledné¢ podléhd pozorné
kontrole a péc¢i ze strany koordinatora, piipadné psychologa ¢i supervizora, ktefi tvofi
nezastupitelné osoby v péci o dobrovolniky v hospici. K tomuto ucelu organizace ziizuje
vySe zmifovanou pozici koordinatora dobrovolnika.

Individualni pristup se poji také s pojmem motivace, kterou jsem jiz jednou
zminovala ve spojitosti s dobrovolniky. Zafizeni, potazmo koordinator se snazi posilovat
loajalitu a ochotu dobrovolnikli nadéle participovat na péci o klienty. Vzhledem k tomu, Ze
se jedna o ¢innost dobrovolnou, motivace nezahrnuje finan¢ni moznost odmény.

Motivaci tak posiluje snahou o udrZeni pratelskych vazeb a pocitu byt soucasti kolektivu ¢i

kvalitni zpétnou vazbou (i ze strany vedent).
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,,No a ono je to pak zase, kdyz s téma lidma travi i néco volnyho casu, tak je to takovy, zZe
se hrozné bavime o téch pacientech, o tom co a jak, takze prijde mi, Ze to, neni potieba

néjaka externi motivace. “ (AKO38)

,,Jako v hospici mame setkani, jednou za rok to porada hospic pro dobrovolniky, kdy oni
nam prichystaji obcerstveni, a prijde primadr a ja nevim, Feditel, a prijdou nam podékovat.*

(BDO19)

Benefitem, pfesahujici rdmec vlastni dobrovolnikovy motivace mlize mit podobu
Ucasti na dal$im vzdélavani, jeZ pfindsi uzite¢né informace vyuzitelné i za zdmi hospice
v b&Zném Zivoté (napf. kurz prvni pomoci).’’

vvvvvv

,, ... heodpovidalo pravé tém mejm predstavam, teda smutny a ndrocny - prosté

zjistila jsem, Ze to spis tu energii dodava, nez bere.“ (AD303)

. ... @ pamatuju si, ze kdyz jsem tam sla poprvé oficialné jako dobrovolnik, tak jsem z toho
preci jen méla obavu, protoze ty znamy lidi, uz tam ty pacienti prestali bejt, za ty dva
mésice, takze jsem Sla uplné do neznama a ja jsem prisla domu a ten medik mi Fikd, zZe jsem

rozzarend, ty vapadas jako bys prisla z néjakyho mejdanu a ne z hospicu. “( DD1024)

Tento text svym zaméfeni spéje smérem ke komentovani procesu néboru
a vzdélavani vybranych zatfizeni. Vyzkumné Setteni pocitalo také s dal§imi ukoly manaZera
dobrovolnickych zdroji v hospici — jako je napiiklad propousténi dobrovolniki, jejich
evaluovani nebo management zaméteni smérem k motivaci. Tato témata ovSem presahuji

ramec problematiky tohoto textu a proto se jim vénuji pouze okrajove.

3.2 Strategie ziskavani hospicovych dobrovolniku

Strategii a variant naboru dobrovolnikii pro dobrovolnické programy v hospicich
existuje pomérné Siroké spektrum. Zkoumand zafizeni vtomto ohledu ovSem nemaji
Zadnou oficialné stanovenou cestu, jak dobrovolniky pro programy ziskavat. Vyuzivanych

zpiisobll je vice, Casto jsou kombinovany. Koordinatofi maji tendence aplikovat jiz

3! Zmin&no napt. v rozhovoru s dobrovolnici 1, hospice D; (DD1010).
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zavedené a fungujici strategie. Zpusoby, jak dobrovolniky ziskavat se ovSem Casto méni
spole¢né s osobou koordinatora ¢i v zavislosti na druhu osob, kterymi chce kampaii oslovit
(starsi lidé spiSe sleduji tisk ¢i poslouchaji radio, mladsi oslovi spiSe kampan skrze socialni
sit¢). Ziskavani dobrovolnik miize byt procesem nejen aktivnim, ale i pasivnim. V prvnim
piipad¢ se hospic potencionalni uchazeCe o dobrovolnou sluzbu snazi vyhledat sam,
v druhém ptipadé€ pfichdzeji uchazeci sami.

Forma pasivni predstavuje pro zatfizeni mnoho vyhod. Primarné neni tfeba casové
investice, kterou musi koordindtor vynalozit pii propagaci dobrovolnického programu

oslovovanim potencionalnich dobrovolnikd.

Obrazek 3.2 Pasivni formy ziskavani dobrovolnikii ve vybranych hospicich
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Zdroj: data z rozhovort.

Kandidati oslovuji hospic na zaklad¢ viastniho zajmu. Kontaktovani se spojuje
s vy§8§i mérou motivace k praci a Casto také se znalosti zédkladniho povédomi o typu
organizace a jeji klientele, jaka jej v hospici otekava. Casto také operuji se zakladnou
znalosti a dovednosti potiebnou pro praci dobrovolnika v hospici. Pasivni variantou je
rovnéz situace, kdy se dobrovolnici vydéluji z fad byvalych klientii, respektive pecujicich
osob, které v zarizeni dovedli do konce své blizké. Z téchto osob se mohou stat darci nebo

piimo dobrovolnici.
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., A potom, co maminka umrela... Postupné vyplynulo, Ze pokud jsem tam chtéla chodit dal,

tak jsem se vlastne, ne musela stat dobrovolnici. “ (DD102)

., No ja jsem tam méla maminku jako pacienta a libilo se mi to misto no a potom, co, asi po
Sesti mésicich jsem tam napsala, jestli jako nechtéj s nécim pomoct, sla jsem se tam
podivat a zalibilo se mi to, takze jsem tam délala jako to malovini a koordindtorka
dobrovolnikii mne tam pozvala. Ja jsem piivodné chtéla poslat hospici penize nebo néjak

pomoct jakoby se odvdeécit. “ (AD5002)

Pokud dobrovolnika zasahuje smrt osoby z vlastniho okoli, dobrovolnici zpravidla
na Cas sluzbu v hospici pferusuji. Snahou koordinatora by v tomto piipadé mélo byt
udrzeni kontaktu s dobrovolnikem, pfipadné mu nabidnout vlastni sluzby ¢i sluzby
hospicového psychologa, jez mu miize byt ndpomocen v procesu vyrovnavani se se ztratou
a nalezeni zdroje sily pro pokradovani v dobrovolné &nnosti.*” Zpravidla po stanoveném
Casovém obdobi, kdy se se ztratou blizké osoby dobrovolnik vyrovna, se do zafizeni
navraceji ¢i voli jiny druh zapojeni mimo pfimy kontakt s klientem, nebo z organizace

odchazi.

,,A mné tady zemrel manzel, pred dvema lety... tak mé strasné pomohli prvni moment, mne
teda jako doktorka mne rekla, ona teda se mnou byla do posledni chvilky, takzZe spolu
madme takovej hezkej vztah, a Fekla mné, Ze by nechtéla, aby mne to tady drasalo, Ze jako
prosté ten muj muz odesSel. Ja jsem to vydrZela asi ne mésic a zacala jsem sem jezdit zas. *

(BD502)

Dalsi cestou, kterou neusmériiuje hospic, je tzv. technika snow ball, kdy stavajici
dobrovolnici ¢i persondl hospice neformalné¢ informuji sviij socialni kapital, jehoz
jednotlivci se ndsledné rozhodnou pro dobrovolnictvi v hospici.

Pasivni forma ziskdvani miZe byt zplisobena dvéma hlavnimi divody. Bud’
nedostatkem finan¢nich prostiedkli na placenou aktivni kampaii ve prospéch néboru

dobrovolnika

*? Tato forma psychologické pomoci miize byt ze strany hospice chédpana jako nadstandardni osobni sluzba
dobrovolnikovi, kterou jej 1ze odménit za sluzby poskytované zatizeni a lze ji vyuzit i v rameci jinych
problematickych momentt v zivoté dobrovolnika.
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,,No, ono je to takovy narocny, protoze tady neni zadny PR pracovnik, co by se treba
zabyval i timhle tim. Takze z velky casti si ty dobrovolnici najdou, Ze existuje hospic a
kontaktujou nas oni, aniz my bychom délali nejakou zvlastni kampain, protoze na to
nemame penize a moc asi silu (usmiva se) jako osobu— protoze prosté pro dobrovolniky

neni ani 0,2 uvazek, takze to, takze oficialné, takze to délam tak jako v mezicase..“ (AKO3)

nebo absenci kvalitniho PR organizace, které se primarné nezaméfuje na ziskavani
dobrovolnikll. S touto situaci se napiiklad nepotyka zatizeni C, jehoz zfizovatel vede
n¢kolik propagacnich projekti nejen sdruzeni samotného, ale také hospicové a paliativni

problematiky.

s lak u nas to je specificky vtom, Ze nikdy jsme neméli nedostatek zdjemcii o ten
dobrovolnicky vycvik. Tak tohle je jedind véc, s kterou jsme se nikdy nepotykali. Zddnej
nabor jsme nikdy nedélali. Ty lidi si nds prosté hledaji sami, coz beru, ze je ta lepsi
varianta. Ze maji ten zdjem, chtéji v tomhle oboru délat prosté dobrovolnika, tak si nds

sami vyhledaj a prihlasej se.“ (CKOS)

Aktivni forma ziskavani dobrovolnikli se Casto spojuje s propagaci organizace na

verejnosti (napt. dny otevienych dvefii).
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Obrazek 3.3 Aktivni formy ziskavani dobrovolnikii ve vybranych hospicich
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Zdroj: data z rozhovort.

Tato propagace muze nepiimo souviset s U€asti na verejnych akcich v komunitg,
kde je mozna propagace nejen hospice a jim poskytovanych sluzeb, ale také
dobrovolnického programu. Tyto akce pofadaji bud samotné hospice, nebo vyuzivaji
moznosti zapojeni do masovéjsi spolecenské udalosti (koncert, trh atd.) s externim
poradatelem. Tyto udélosti a s nimi spojené moZznosti propagace se Casto poji s rocnim
obdobim — naptiklad Vénoci ¢i Velikonoci. Spolecné se svatky se u lidi zpravidla zvySuje
mira solidarity, ochota stat se darcem nebo dokonce dobrovolnikem. Tento druh
propagacni ¢innosti hospice byva Casto persondlné zajistovan dobrovolniky, kteti mohou

pusobit jako urcity motivacni prvek pro potencionalni uchazece.
A pak jsem §la na NGO market, kde jsou viechny neziskovy organizace a je tam prave
i moznost domluvit si dobrovolnictvi a tam jsem si vzala letacky a informace, napsala jsem

do hospice, kdy teda zacina ten vycvik a jestli tam teda miizu. “ (CD403)

Dobrovolnici mohou také podavat informace o sluzbach hospice, zabyvat se

osvétou vuci problematice smrti a umirdni, o dobrovolnictvi jako takovém a byt
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komunika¢nim ¢lankem mezi kandidatem a danym zatizenim (plati v pfipadech hospicii A,
B, a C). Hospice rovnéz potadaji vlastni beneficni akce a financni sbirky, kde je také
moznost dal§i propagace. Druhou formou je cilenda reklamni kampan za ucelem
dobrovolnického naboru. Tuto formu si ovSem muze dovolit pouze zafizeni, jez disponuje
vyhrazenymi prostfedky na propagaci.

Dalsi forma je charakterizovana distribuci tiskového materialu (letdky, clanek

v mistnim periodiku) nebo vyuZzitim telekomunikace (radio, TV).

., ...nasla jsem ten letak, Ze hledaji dobrovolniky do hospicu a tak jsem se potkala

‘

s koordinadtorkou a dalsi pribéh je viastné pribéh pratelstvi mezi koordinatorkou a mnou. *

(AD202)

Svoji tlohu v tomto procesu ziskdvani zacal sehravat internet a webové stranky

zafizeni, které zpravidla obsahuji polozku zabyvajici se dobrovolnickym programem.

., Vygooglila jsem si to, oni maji ty stranky strasné propracovany, tam se nékam proklikate
a uz nevite kam. Takze ty stranky jsou tak jako veliky, tak jsem si tam nasla ty informace.

Pres ty stranky jsem kontaktovala tu koordinatorku dobrovolniki. *“ (CD306)

Obrovskym potencidl z hlediska ndboru dobrovolnikli maji socidlni site, kdy
napfiiklad hospic A provedl sviij posledni dobrovolnicky nabor skrze socialni sit’ Facebook
prostiednictvim elektronického letaCku. Ten se posléze, diky uZivatelskému sdilent,
postupné rozsifoval, a hospic nasledné kontaktovali zajemci — bud’ skrze zminénou sociélni
sit, nebo si jiz sami, na webovych strankach zafizeni naSli kontakt na dobrovolnického
koordinatora.

Podobu naboru dobrovolnikl v zatizeni A se ménila spolu s pfistupem jednotlivych
koordinatorek dobrovolnik, kdy tradi¢ni zptisob naboru byl realizovan skrze ,letdckovou
kampan®. V soucasné chvili se hospic spoléha na pasivni formu ziskavani. Vyviji rovnéz
vlastni aktivitu zpravidla v mistnim tisku ¢i pfes socialni sité.

V hospici B navazovala koordinatorka na ptedchozi tradici vyroby letacku, které
dobrovolnici nasledné roznaseli po vefejnych institucich a obchodech. Tento typ néboru se
po zhodnoceni ukazal jako neefektivni, a proto od néj soucasna koordinatorka ustoupila.
Hospic se tak v soucasnosti spoléhd na propagaci programu skrze webové stranky zafizeni,

¢1 narazové moznosti propagace jako je odvysilani relace v radiu. Propagaci dobrovolnictvi
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rovnéz prospél Evropsky rok dobrovolnictvi vroce 2011, kdy se okolni média aktivné
zajimala o dobrovolnicky program v hospici, jak z pohledu koordinatora, tak dobrovolniki.
Organizace, hospic zfizujici, navic pfi této ptilezitosti potadala propagaci dobrovolnickych
programi ve svych zafizenich, kde rovnéz prezentovali dobrovolnici zkuSenost se svoji
¢innosti v hospici.

Hospic C se na aktivnim ziskédvani dobrovolnikli nikterak nepodili. Organizace,
provozujici mobilni hospicovou sluzbu, se zaméfuje na masivni medidlni kampan¢ o smrti
a umirani v CR. Situaci rovn&Z napoméha kvalitni a promyslena forma PR (na principech
PR v komerénim sektoru), na kterou organizace vycleniuje financni prostiedky, ¢i
provozovani webovych stranek tykajicich se problematiky smrti, umirani a moZnostech
paliativni péce apod.

Hospic D se stejné jako predchozi zafizeni, potykal s problematickou formou §ifeni
letackt. Od tohoto principu rovnéZ ustoupil a hlavni roli hraji socidlni kontakty stavajicich
dobrovolnikli, zaméstnancti a také propagace dobrovolnického programu na webovych

strankach zafizeni.

3.2.1 Specifické faktory ovliviiujici ziskavani dobrovolniki v hospicich

Sebrana data ve vybranych zafizenich hospicového typu poukdzala zajimavé
tendence sméfujici k ovlivilovani charakteru dobrovolnictvi a uspéSnosti napiiklad
naborovych strategii ve vybranych hospicich. Vzhledem k tomu, Ze v rdmci vyzkumného
Setfeni bylo pracovano s omezenym mnozstvim zafizeni a také poctem respondentl, tak
vysledky neni mozné zobecnovat. I pfes tento fakt povazuji za nutnost se o nich okrajové
zminit. Tendence souviseji nejen se ziskavdnim a naborem dobrovolnikt, ale také
s reakcemi $irS§i vefejnosti ¢i bezprostfedniho okoli na zatfizeni s poukdzadnim na fakt, Ze
pravé z komunity (ob¢anti ptislusnych ¢i okolnich obci ¢i mést) se rekrutuji potenciondlni
zajemci o dobrovolnickou sluzbu). Umisténi hospice a povédomi o jeho existenci tak dost
mozna hraje roli v ziskavani a naboru dobrovolnik.

Prvnim faktorem je poloha hospice. Hospic A stoji na misté pivodni porodnice, na
okraji historického centra mésta okresni velikosti. Pfi styku s vetejnosti, v pritbéhu akci, do
nichZ se hospic zapojuje, jako je naptiklad Noc kosteld, kdy si lidé mohou prohlédnout
hospicovou kapli, pfipadné se ucastnit pravidelnych programt pro déti nebo riznych

vzpominkovych akei, hospic aspiruje po agitaci myslenek ,,dobrého umirdni. Ze zpétnych
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vazeb komunity hospic monitoruje veskrze pozitivni reakce na svoji existenci a zaméteni.

Pozitivni je uz jen samotny fakt, Ze lidé dobrovolné€ a védomé na toto misto prichazeji.

., ...delame i spolecny akce, tieba ten, ta noc kostelu, kdy sem prichazeji deti s rodici a tak

nejak se dostava ten hospic do povedomi spoluobcanu. “ (AD1011)

Hospic B je situovan v malé obci, v regionu vykazujicim zvySenou tendenci lidi
tihnout k vife a tradicim. Hospic stoji vedle domova pro seniory, stejné jako v piipade
hospice A, coZ v lidech vzbuzuje tendence o zaménovéani ¢i splyvani vyznama a cild
jednotlivych zafizeni. V tomto piipadé postoj mistnich vic¢i zafizeni v rozhovorech
nekoreloval. Sdm hospic také pofada beneficni akce pro vetfejnost.

Hospic C (ptestoze poskytuje sluzby veskrze mobilni) se v masovém méfitku
zaméfuje na propagaci hospicového hnuti v Ceské republice. To ovliviiuje i jeho schopnost
pracovat na vlastnim, kvalitnim PR a také fundraisingu, ktery dostava zatfizeni do vét§iho
povédomi vetfejnosti. Domnivam se, Ze vliv hraje také fakt, Ze hospic se nachazi ve velkém
meésté, kde je moznosti podstatné vice a lidé se vice vénuji formalnim formam
dobrovolnictvi. (TosSner, Sozanska, 2002, s. 44). Na propagaci sdruZeni se rovnéz podileji
profesiondlové z komercniho sektoru, pro nez se spoluticast na déni v neziskové sféte stava
prestizni zélezitosti.

Zarizeni D vzniklo s mySlenkou propojeni budovy hospice s komunitnim domem
a centrem vzdélavani. V jeho prostorach byla umisténa kavéarna s restauraci se zdmérem
slouzit nejen klientiim a rodindm, ale také obyvatellim dané obce. PomysIného propojeni se
vzhledem k pozastaveni stavby komunitniho centra a nezdjmu mistnich obyvatel,

nepodatilo dosahnout.

,,A ono v obci je divnej postoj k hospici. Ze dost tam téch lidi je proti. Ze tim nejsou
nadseny. Ale ja si prosté myslim, Ze to oni, Ze to nikdo nevi, zZe to berou jako krematorium,
Ze to neberou...Ze nevédi, ta neznalost to hodné déld. Ze jsou tam podle myho lidi, ktery
tomu fandej hodnéj a lidi, ktery to nenavidej. A je pravda, Ze do ty restaurace chodilo malo

tech mistnich. (DD1017)

Ve spojitosti se ziskavanim dobrovolnikd byla zminéna i v tomto ohledu pomérné
nova forma komunikacnich kanadlii, které mohou usnadiovat prezentaci jednotlivych

zafizeni. Prostfednictvim socialnich siti, kdy naptiklad sluzeb socidlni sit¢ Facebook
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v soudasné dob& vyuziva 3,6 milionu Cechil, je mozné 3ifit myslenky a prezentovat se.>
Moznosti internetu, nejen socidlnich medii, maji v otdzce dobrovolnictvi obrovsky
potencidl a to nejen pro hospice.

V otazce efektivniho vyuziti dobrovolnickych zdroji je potieba pocitat
s determinantami u samotnych dobrovolnikii. Je tfeba uvazovat nad tim, v jaké fazi zivota
lidé maji moznost investovat do tohoto druhu ¢innosti, a kdy naopak zcela méni své Zivotni
hodnoty a v této situaci se pokusit na pfichizejici zmény pruzné reagovat. Zafizeni
ptichazeji o dobrovolniky zakladajicimi rodinu, ¢i o osoby ménici statut studenta na statut

zaméstnance, coZ mlize znamenat absenci ¢asu dfive vénovanému dobro¢inné praci.

., Ted’ bych méla delat pét veci najednou a ja nestiham. Kdyz jsou ty déti maly, tak nestihas.
Takze ted’ si myslim, Ze budu nékolik let litat a kdyby byl cas, tak jo. No ale ted’ je takovy
obdobi, kdy jsem to vzdala.*“ (AD5017)

V tomto ohledu je tfeba udrZeni stdvajiciho kontaktu, moznost pievedeni na jinou
¢innost, ¢i pokus o navazani jiné formy spolupréace. S timto odlivem je ale mozné zaméftit
se na skupiny opa¢ného veékového spektra. Dobrovolnictvi je samotnymi dobrovolniky -
seniory propagovano jako jedna z moznosti, jak aktivné travit stafi a udrzovat se v télesné i
duSevni kondici. S odkazem na tuto vékovou strukturu je potieba brat v potaz naptiklad
zvolenou techniku ziskavani dobrovolnika. V éfe masivniho rozvoje informacnich
technologii se otevird pfistup k vyhledavdni neomezeného mnozstvi informaci, coz
vyuzivaji nejen zafizeni, ale také dobrovolnici. Kandidati z vyzkumného vzorku si
potiebné tdaje o moznosti dobrovolnictvi v daném hospici nalezli na internetu. Az ptijde
do seniorského veéku generace, ktera pii kazdodenni praci vyuZzivala pocitace
s internetovym pfipojenim, potencidl pisobit na tuto vékovou strukturu se zvysi. Napiiklad
ve Velké Britanii se primérny v€k dobrovolnika v hospici pohybuje kolem 55 let a starsi.
(Payne, nepublikovany ptispévek z konference EAPC, 31. 5. 2013)

Vyraznou determinantou rozhodnuti zapojit se nejen do dobrovolnické prace
v hospici, je smysleni bezprostiedniho okoli. To, jak na nas lidé piisobi, mize mit zna¢ny

vliv, zdali se dobrovolnikem staneme, ¢i nikoliv. Zvlasté, kdyz jde o sluzbu umirajicim.

3 Clanek CT: Pocet aktivnich uZivatelti Facebooku prekonal miliardu;
dostupné z: http://www.ceskatelevize.cz/ct24/media-it/ 1983 74-pocet-aktivnich-uzivatelu-facebooku-
prekonal-miliardu/.
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Pokud bude okoli inklinovat k pomoci druhému, s nejvyssi pravdépodobnosti tento model

pfijmeme i my za vlastni.

,, ...ze jim to prijde divny, ze délam ve zdravotnictvi a jesté tady dobrovolnika. Ale spousté
lidi se to libi, Ze reknou, Ze je to hezka cinnost a Ze je to fajn. Jako vétsinu lidi si myslim, Ze
to zajima, ale uz mdlokdo rekne, abych ho tam vzala taky. A i si myslim, Ze to vétsina lidi
v mym okoli podporuje, Ze kdyz v praci reknu, Ze jedu do hospicu, Ze je tu vytvarka a zZe

potrebuju diiv z prace, tak prosté v tom neni problém. " (BDO38)

Zajimavym momentem je ona rekrutace dobrovolnikli z fad kiest'anské komunity,
na kterou jsou zkoumand zafizeni navdzana. Spojeni péce o nemocné a umirajici s virou
neni nic neobvyklého. Pravé tomuto druhu péce se po celd staleti vénovaly jednotlivé
cirkevni fady. Neékterym pravée tento druh ¢innosti dal smysl existence. Zakladajicimi ¢leny
sdruzeni hospicti A, B a D jsou veskrze véfici lidé, majici tendenci se opét obklopovat
lidmi se stejnymi hodnotami a smySlenim. Z fad komunity véticich, mistni cirkve nebo
sboru se tak mohou vydélovat potencionadlni zaméstnanci nebo tieba dobrovolnici. Zatizeni
by vSak mélo mit na paméti, Ze totozna vira nemiiZze byt jedinym kritériem pro piijeti

k dobrovolnické nebo pracovni ¢innosti v hospici.

3.3 Nabor dobrovolniku

Nébor dobrovolnikii ve vybranych hospicovych zatfizeni podléhd zakladnim
principim dobrovolnického managementu tak, jak ho naptiklad specifikuje odborna
literatura. Vyraznym zpiisobem jej determinuje druh poskytované sluzby, charakter
klientely se specifickymi potfebami. Je nutné piredpokladat, Ze ne kazdy zdjemce
o dobrovolnickou sluzbu je schopen a ochoten tyto specifika akceptovat. Procesu naboru
predchazeji strategie vedouci k ziskani uchaze¢i,*® stanoveni postupi a metod jejich
pohovorovani, ziskdvani informaci (o uchazecich), jez vrcholi pfijimacim pohovorem
a rozhodnutim o pfejeti ¢i odmitnuti kandidata. Odborné literatura pracuje jesté s dalsimi
¢astmi procesu naboru, jez tvoii napiiklad uvedeni na pracovni pozici a zkuSebni doba.

(Doyle, 2006, s. 37)

** Strategii ziskavani se podrobné vénuje kapitola 3.2.
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Pro snadngjs$i orientaci v procesech a sledu krokd jednotlivych zafizeni, pfti
procesech ndboru a nasledné také vzdélavani piedkladam grafické znazornéni, jez je

soudasti piiloh.*

3.3.1 Kilicové osoby naboru

Vyzkumné Setfeni potvrdilo nezastupitelnou roli koordinatora v oblasti pfijiméni
novych dobrovolniki, jejich pohovorovani a nasledném vybéru. V zavislosti na zptisobu
ziskavani novych dobrovolnikli je transformovan prvotni kontakt mezi uchazeCem
a zafizenim. Pokud kandidat ptichdzi bez ptedchoziho osobniho kontaktu s kymkoliv
v zafizeni,*® byva pravidlem, Ze koordinatora kontaktuje emailem (plati pro hospic A, B,
D). Pouze v hospici C je prvotni kontakt transformovan.

Strategie nadboru novych dobrovolnikli v hospici C nevyzaduje ze strany zafizeni
efektivni snahu dobrovolniky pro zafizeni ziskavat, pfichdzeji sami. Dobrovolnici jsou
Casto vysoce motivovani k vykonu c¢innosti pravé pro zminé€né hospicové sdruzeni a
zajemci o vycvik si potfebné informace vyhledavaji prostfednictvim webovych stranek
zafizeni. Prvni kontakt skandiditem determinuje nastaveni webovych stranek, kdy
dobrovolnik nejprve vypliluje a odesild vstupni dotaznik, na jehoz =zakladé ho
koordinatorka zve k osobnimu pohovoru.

Uloha koordinatora v procesu naboru dobrovolnikii oviem neni ve viech zafizenich
ultimativni. V riizné mife spolupracuji s dalSimi odborniky — s psychologem, ¢i s vrchni
sestrou.

V hospici A realizuje proces vybéru dobrovolnikli koordinatorka. Realizace
vstupniho vybérového pohovoru kandidata spada vyhradné do jejich kompetenci. Pivodni
zamer, realizace psychologickych testl a tim padem rovnocenného zapojeni psychologa do
procesu naboru, nebyl uskutecnén. Pii nejistoté ma koordinatorka moznost konzultovat
pfijeti dobrovolnika (obvykle v jeho nepfitomnosti) s vrchni sestrou ¢i psycholozkou, které

s dobrovolniky v rdmci vedeni programu tzce spolupracuji.

, Kdyz je tam néco, co se mi nezda, tak proberu s psycholoZkou nasi, pripadné s vrchni
sestrou, coz jsme takovd jako... Ony jsou takovy poradni sbor, kdyz se nam néco nezda, tak
se o tom bavime a pak se k tomu vracime, bud'to ja sama nebo tieba i psycholozka se mnou

pri tom rozhovoru, ale vétsinou to délam sama. “ (AKOS5)

35 . r v s . N1z s s . PR s r Mroowr

Grafické zndzornéni procesu naboru a vzdélavani v jednotlivych zafizeni tvoii ptilohy A, B, C a D.
36 r : r ;e

Personal hospice, ostatni dobrovolnici.
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Hospic B realizuje vybér kandidatl prostfednictvim koordinatorky a psycholozky,
které jsou pifi vybéru rovnocennymi partnery. Obé strany participuji na néboru stejné,

jejich predmétem je ovSem studium kandidata z riznych thla pohledu.

,Tak co se tyka koordinace dobrovolnikii, tak opravdu neoddélitelnou spoluprace je
s psycholozkami, které se podileji na diilezité casti prijimani dobrovolniku, pokud ten

dobrovolnik chce byt spolecnikem pacientum. (BKO4)

V zatizeni C dfive participovaly na ndboru dvé strany — koordinatorky
a psycholozky. Tato spoluprace se diky nedostatecné spolupraci ukazala jako neefektivni
a pienesla kompetence dobrovolnického ndboru pouze do rukou koordinatorek.”’

V hospici D se nabor dobrovolnikil realizuje skrze koordindtorku, kterd je zaroven
psycholozkou. I pfes tento fakt zafizeni nevyuZivda moZznost podrobovat kandidaty

psychologickym testlim.

,,Ja se priznam, Ze ja nejsem stoupencem psychologickych testi, ja si myslim, ze kaZdej
psychologickej test ma urcitou vypovedni hodnotu v urcity oblasti, ale Zadnej neni Sitej na
dobrovolnictvi a na ty kvality a vlastnosti dobrovolnika, ktery by mél clovek mit. A tak

néjak jako naprosto laicky spoléham na svoji intuici v téch vécech. “ (DKOS)

Kazdé¢ ze zatizeni sice jasné stanovuje pravidla, jak nabor realizovat, a pfestoze
dobrovolnické programy (at’ uz akreditované, ¢i nikoliv), proces se Casto u jednotlivych
kandidati z riznych davodu, naptfiklad Casovy, transformuje. Ona transformace se déje
s ohledem na aktualni situaci (napt. nutnost zatradit kandidata do aktudlné ptipravovaného
vycviku), kdy se zafizeni zastoupené koordinatorem snazi celkem pruzné reagovat na
vzniklou situaci (mimo hospic C, kde jsou pravidla naboru striktné déna a jsou neménna).
Tyto transformace vSak podléhaji pevné stanovenym hranicim, které zaruci, ze nebude

poskozena ani jedna ze zainteresovanych stran.

37 rozhovor koordinator, hospic C (CKO9)
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3.3.2 Vstupni dotaznik

Vstupni dotaznik zijemce o dobrovolnickou sluzbu slouzi koordinatorovi pro
shrnuti zdkladnich tdaji o wuchaze¢i. Kapitola je konstruovana na zakladé dat
z poskytnutych vstupnich dotaznikli zkoumanych hospict.

Dotaznik™ se zaméfuje na ziskani zikladnich Gdaji o kandidatovi, predeviim
nacionalie (jméno, piijmeni, adresa, kontakt), ale také zdjmy, vzdelani, zdravotni stav ¢i
nabozenské vyznani, zpravidla oznacené jako polozka ,nepovinnd®“. Dulezitd je také
Casova investice, kterou je kandidat ochoten do dobrovolnické ¢innosti vlozit. Vstupni
dotaznik dava zafizeni rovnéz prostor k ziskavani zpétné vazby na efektivitu ptipadného
ziskavani.

Kli¢ovou, specifickou ¢ast tvoii soubor otazek tykajicich se:

- zkuSenosti s dobrovolnictvim

- zamé&feni hospice jako zafizeni poskytujici paliativni péci

- zakladni momenty kandidatovy motivace prace pro hospic

- zkuSenosti s nemocnym, umirajicim a také smrti ve svém okoli
- zdroju sily a podpory pro ¢innosti

- ocekavani spojend s dobrovolnickou praci

- charakter ¢innosti, kterou chce pro zafizeni vykonavat

Literatura zaméfend na dobrovolnicky management v hospicich zvazuje také
dilezitost uvedeni minimaln€ dvou referen¢nich kontaktl, u kterych si koordinator miize
nasledné ovéfit kvality kandidata a vyslechnout si pfipadna doporuceni. (Doyle, 2002,
s. 39) Toto se zatim v ¢eském prostiedi nedéje, koordinatorky spoléhaji na osobni intuici
a zkuSenost s vedenim lidi.

Hospice B, C, D predkladaji zajemci o dobrovolnickou sluzbu jeden dokument.
Hospic A déli vstupni dokumenty na Registracni kartu dobrovolnika (zaméfeno na
dobrovolnika) a dotaznik cilené se zamétujici na vztah jeho osoby s tématy korespondujici
s dobrovolnictvim v hospici.

Dotaznik z4jemce vypliuje zpravidla pted vstupnim pohovorem nebo v jeho
pribéhu, kde je nasledné koordinitorem analyzovan a rozebiran. Pouze v hospici C je
striktné dan postup, ze ke vstupnimu pohovoru je zdjemce pozvan az na zaklad€ analyzy

dotazniku osobou koordinatora.

** Vstupniho dotazniky pro dobrovolniky zkoumanych zafizeni jsou souéasti ptiloh — Piiloha C, D, H, N.
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,,Bez dotazniku je na pohovor ani nezvem... Tak, ten je na webu a kdo chce, tak ho proste
vyplni a on prijde automaticky mné na mail a ja ho proctu, kdyz mi prijde, Ze je dobry se
s tim clovekem potkat, tak se s nim potkam a kdyz mi prijde, ze bych hned podle dotazniku
vyhodnotila, Ze ne.“ (CKO6, CKO?7)

Literatura zaméfend na management dobrovolnickych zdrojii v hospici operuje
s vyznamem referenci v pribéhu naboru dobrovolnikd. Zafizeni by mélo preferovat
uvedeni alespont dvou osob, jez mohou poskytnout nezavislou a objektivni referenci na

uchazece o dobrovolnickou sluzbu v pfimé praci s klientem. (Doyle, 2006, s. 54)

3.3.3 Prijimaci pohovor

Ptijimaci pohovor nasleduje jako bezprostfedni krok po navazani prvniho kontaktu
s klientem. Zajemce o dobrovolnou cinnost pfichazi do zafizeni za koordindtorem.
Pohovor vede, shodné vSech zatizenich, koordinator. Pouze zatizeni B je specifické v tom,
7e propojuje proces naboru a vycviku dobrovolnikil v jeden celek. Ukolem piijimaciho
pohovoru by mélo byt:
- informovat z4jemce, o jaky druh poskytované péce a jakou klientelu se jedna;
- zmapovani kandidatovych zkuSenosti se smrti a péci o umirajiciho;

- hovofit o obavach a schopnosti tyto obavy piekonat. (Pfidalova, 2002, s. 29)

Na zéklad¢ ptijimaciho pohovoru koordinator, piipadné dal$i osoby zainteresované
do naboru dobrovolniki, informuje uchazece o vysledku pfijimaciho fizeni a budouciho
dobrovolnika o nasledujicim postupu a pteklenuti doby, kdy dobrovolnik ¢eka na zahajeni
vycviku. Soucasti ptijimaciho fizeni je také prohlidka hospice.

Pohovor s uchaze¢em nema pouze informativni funkci a neni pouhym monologem
koordinatora. Zamétuje se predevSim na rozpoznani charakterovych vlastnosti uchazece,
zmapovani jeho schopnosti, dovednosti, slabych ¢i silnych stranek, motivace a také zdroji
sily. Otazky pii pohovoru obvykle kopiruji obsah vstupniho dotazniku pro uchazece
o dobrovolnickou sluzbu, a davaji tak moZnost prohloubit stavajici vypovédi dobrovolnika
uvedené v dotazniku. Kvalitné vedeny pohovor se rovnéz cilené¢ zamétuje na odhalovani
nejruznéjsich typti patologii, které se Casto podaii podchytit jiz v prub¢hu piijimaciho

fizeni ¢i pfi vycviku dobrovolnik.
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., A prosté stalo se, vim, Ze vioni jsem odmitla osm lidi uz podle dotazniku. Ze bylo naprosto
jasny, ze bud’ byly z néjaky jako sekty, nebo to bylo treba mésic po tom, co jim zemrel treba
tatinek a bylo evidentni, pro¢ sem chtéji a ja vzidycky rFikam, zZe nedélame terapeutickou

skupinu, Ze to je opravdu jako vycvik.“ (CKOS)

Mira profesionalizace prvniho kontaktu a komunika¢ni schopnosti koordinatora
a jeho schopnost pfedat kvalitni informace a vést pohovor v motivaénim duchu se
vyraznym zpusobem, odrdzi na mife dobrovolnikovy ochoty se nasledné zapojit. Styl
vedeni pohovoru mize prokdzat Uroven zafizeni a také zvySit miru reputace organizace,
vzhledem k tomu, Ze se ptredpoklada, Ze zajemce bude Sifit svoji zkuSenost za hranice
zatizeni. Toto plati i o procesu vzdélavani (Doyle, 2002, s. 53)

Psychologické testy vyuziva k selekci uchazecti pouze zatizeni B, které ma ovSem
propojeny proces naboru a vzdélavani. Podrobnéji se problematice vybéru a vzdélavani
dobrovolnikll v tomto zafizeni budu vénovat v jedné z nasledujicich kapitol. Ztidka kdy se
stava, ze se nevhodny kandidat dostane az do kontaktu s klientem. V téchto ptipadech
zafizeni okamzité reaguji a snazi se o sjednani napravy. V piipadé, Ze sjednani napravy
neni mozné, dobrovolnika s okamzitou platnosti vylucuji z dobrovolnického programu.

Prvni kontakt dobrovolnika se zafizenim je rovnéz spojen s prohlidkou budovy
a tim padem posileni chapani komplexu sluzeb a také denniho rezimu, jenz zatizeni ma. Po
uspésném absolvovani piijimaciho pohovoru ¢eka dobrovolnik, s vyjimkou zafizeni B, na
zatfazeni do vycviku. Z financnich diivodii si zafizeni nemohou dovolit tento vycvik
realizovat pro kazdého zdjemce individudlné.

Ve snaze o uchazece vtomto obdobi nepfijit, pfichazeji hospice s alternativnimi
moznostmi zapojeni. Zafizeni A a D nabizeji po tuto dobu uchaze¢i moznost Gcastnit se
skupinovych akci potadanych pro klienty, kde uchaze¢ pracuje s klientem pod odbornym
dohledem a jsou provéfeny jeho komunikacni a charakterové vlastnosti. Zatizeni C
realizuje vycvik jen jednou ro¢né, ¢ekatelé maji moznost vypomoci organizaci s ¢innostmi
oprosténymi od kontaktu s klientem (administrativni prace, tiklidové prace a dalsi ¢innosti

manualniho rdzu)
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Hospic A

Pribéh pohovoru v hospici A je fizen na zdklad¢ vyplnéného dotazniku a také
formulare ,,rozhovor se zadjemcem o dobrovolnou ginnost**’. Cilem rozhovoru je shrnout
zakladni charakterové vlastnosti dobrovolnika, jeho zajmy (kterymi by mohl rozsitit
dimenze stavajiciho dobrovolnického tymu), motivaci a ocekavani a také soustiedit se na
témata kolem smrti (postoje, zkuSenosti, vyrovnanost), umirdni, hospicové problematiky
a hospice jako instituce.

Vzhledem k omezenym moZznostem potfadat dobrovolnicky vycvik individualné pro
kazdého dobrovolnika, vznika casova prodleva mezi zapocetim dobrovolnické ¢innosti
a vstupem do vycviku. Tento stav koordinatorka oSetfuje moznosti zaclenit dobrovolnika
do skupinovych aktivit pofadanych ostatnimi dobrovolniky, kde je kandidat pod odbornym
dohledem a postupné zjist'uje, co prace s umirajicim obnasi. Koordinatorovi tento zptisob
dava zpétnou vazbu na to, jak dobrovolnik reaguje na klienty, na jejich specifika, jak
dokéze komunikovat nebo jak kooperuje pii praci s ostatnimi dobrovolniky, protoZe

tymovost je zakladnim stavebnim kamenem tamniho dobrovolnického programu.

Hospic B

Oddélit proces naboru a vzdélavani v hospici je problematickym momentem.
Piestoze dobrovolnik pfichazi na vstupni pohovor, kde koordinatorka informuje
dobrovolnika o specifikach hospice jako zatizeni, specifikdch prace dobrovolnika v oblasti
paliativni péce, Casto se tento proces jiz v rdmci prvniho sezeni misi s prvky Skoliciho
a vzdélavaciho charakteru. Od plivodniho systému skupinového Skoleni dobrovolnikil
zafizenim z divodu neefektivity a prodlev mezi jednotlivymi kurzy ustoupilo. Pokud
bychom ovSem chtéli zachovat formalni rozdéleni na proces naboru a nasledné vzdélavanti,
muzeme hovofit o prvnim kontaktu s koordindtorem jako o vstupnim pohovoru se
vzdélavacimi  prvky. Prvni kolo pohovoru slouzi koordinatorce k rozpoznani
dobrovolnikovych kvalit a vlastnosti v mnoha dimenzich, které zjiStuje v ramci
neformalniho hovoru se zijemcem. Predmétem rozhovoru je také zmapovat kvality
komunikaénich dovednosti. Nésledna prohlidka hospice potom koordinatorce dovoluje
rozpoznat vzorce chovani a reakce na prostiedi ¢i personal.

V zafizeni B byla citit nejsiln€j$i inklinace ke spiritualité, kde urcita Cast
zaméstnanct se pred polednem schazi v kapli ke spole¢né modlitbé, v hospici plisobi také

pastoracni pracovnik. Na pochopeni viry a jejiho vyznamu pro zévére¢nou etapu klientova

39 s v T e
Rozhovor se zajemcem o dobrovolnou sluzbu tvoii Prilohu E.
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zivota je kladen vétsi diiraz, nez v jinych zkoumanych zatizeni. Faktor ,byt véficim*
ovSem neni zékladni pfedpokladem pro pfijmuti nového dobrovolnika do sluzby, piestoze

organizace stavi na hodnoté kiestanské lasky k bliznimu,

Hospic C

V hospici C se zamé&fuji na piisnou kvalitu pohovoru a zjiStovani co nejvice
informaci o potencialnim dobrovolnikovi. Kandidati jsou vybirdni pfisné, v souladu se
snahou co nejvyssiho zefektivnéni ndborového procesu. Koordindtorky se také striktné
zaméeiuji, stejné jako v ostatnich zkoumanych zafizenich, na odhalovani patologickych

jevi, které v péci o osobu umirajici nemaji své misto.

., Kdyz mi nékdo napise, ze je treba obracet lidi na viru pred smrti, tak to je jako clovek,

kterymu ja jako odpovim, Ze dékuju a Ze je to clovek, kteryho ja ani nezvu na pohovor.

(CKO?)

Zpiisob pohovorovani zajemctl je determinovéan faktem, Ze organizace si nemiize
dovolit (z ditvodu velkého zajmu o dobrovolnickou sluzbu) zatadit vSechny Zadatele do
kapacitné¢ omezené¢ho vycviku. Vycvik dobrovolniki je zahajovan jen jednou rocné
a organizace se orientuje na poskytnuti vysokého standardu vzdélavani dobrovolniki a tuto
linii sleduje 1 nabor. Cilem pohovoru je vybrat kvalitni, vysoce motivované zdjemce, kteti
operuji s potencidlem do vycviku nastoupit, aspesné dokoncit a dobrovolnou ¢innost pro
hospic zah4jit a vykonavat.

Pribéh pohovoru je opét determinovan stavbou vstupniho dotazniku. Kdy se
koordinatorky zamétuji na specifika zafizeni a jim poskytovanych sluzeb, specifika prace
dobrovolnika v terénnim hospici, zaméfuji se na zkuSenosti se smrti a také na vlastni limity
dobrovolnika. Koordinatorka se rovnéz zaméfuje na vysvétleni pravidel dobrovolnické
prace a moznosti zafazeni kandidata do vycviku, ktery je povinny pro kazdého uchazece

o dobrovolnickou sluzbu ve sdruzeni.

Ale ty pohovory delame dukladne, takze pak ty lidi, ktery se do toho kurzu dostanou, tak se
delo, vlastne drive jsme byly zvykly s kolegyni koordindtorkou, kterd tady byla osm let, Ze
tieba v poloviné kurzu téch lidi byla taky pilka. Ze prosté hodné odpadaly, takze pak jsme
si rekly, Ze to je jako Sileny, kdyz z dvacet tri lidi to potom dochodi deset a fungujou tri, tak

to je opravdu jako vysledek... Pak jsme si rekly, Ze lepsi samoziejmé kvalita, nez kvantita,
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ale zprisnily jsme viastné celej ten proces. Zacaly jsme délat ty pohovory, abychom zjistily,

kdo teda to skutecné mysli vazné a kdo do toho kurzu chce jit a s ¢im tam jde. “ (CKOS5)

Pokud je kandidat pfijat, uhradi vstupni poplatek pét set korun (studenti tfi sta),
ktery pokryva naklady na vyrobu a distribuci uc¢ebnich materidlli pro dobrovolniky ve

vycviku.

Hospic D

V zafizeni D probihd nabor dobrovolnik standardni cestou, shodné jako ve
zbylych zafizenich. Koordinatorka zve dobrovolnika k osobnimu pohovoru, ktery se
zamcfuje predevSim na oblast kvalitni informovanosti zdjemce o druhu zafizeni, jeho
sluzeb a moznostech a Getnosti zapojeni kandidata.”” Soucasti pohovoru je také prohlidka
zafizeni. Prestoze koordinatorka dobrovolniki zastdva v hlavnim pracovnim poméru
funkci psychologa, psychologické testovani uchazece neni do vstupniho pohovoru

a pfijimaciho procesu zatazeno.

3.4 Vzdélavani dobrovolniki

Uchaze¢i o dobrovolnictvi casto pfichazeji do hospice s urcitou zkuSenosti
s umirajicimi, jini se naopak hlasi o dobrovolnictvi bez jakékoliv zkuSenosti. Zatizeni by
mélo operovat sobéma variantami, pfiCemz piedpokladem je, Ze naptiklad znalosti
uchazece nebudou ani zdaleka dosahovat takové miry, jaka je tfeba naptiklad potfebnd pro
praci v terénnim hospici.

Dutvod, ktery vede zafizeni ke vzdélavani zdjemcii o dobrovolnickou €innost, je
nepoSkodit ani jednu ze zainteresovanych stran a zdroven zachovat urcitou kvalitu
a standard sluzeb, jeZz dobrovolnici poskytuji a rozSifuji tim stavajici zabér zafizeni.
Neposkozeni strany klienta vychéazi také z myslenky, Ze prace s umirajicimi se orientuje na
kratkodoby horizont a v pfipadé poSkozeni klienta by mohla byt chyba fatdlni a jiz

nenapravitelnd. Klienti nejsou kiehci pouze po strdnce psychické, ale také fyzické.

A jako uplné fakt prvni kritérium, aby ten dobrovolnik tady prosté neposkodil pacienta, na

druhym misté, aby nebyl poskozen i on. (BPOI)

* Predpokladam, Ze se rovnéz pohovor soustied’uje kolem otazek, které obsahuje vstupni dotaznik. Ten mi
ovsem pro potieby prace nebyl zafizenim poskytnut.
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, Dulezity je, aby tebe to neznicilo a neposkodilo to pacienta. Je to o vybaveni
dovednostma néjakejma vedomostma, to je dilezity pro vds oba — pro pacienta
i dobrovolnika, ale jo, prosté tak. Je duleZity je vzdélat a pripravit a nepoSkodit.

(AK028)

Vzdélavani dobrovolnikii zvySuje nejen kredit celého dobrovolnického programu, ale také
organizace (Doyle, 2006, s.53), zniz je patrné, Ze je schopna fidit dalsi struktury
pracovnikd, mimo téch ,,oficidlnich®.

Pocatek procesu vzdélavani je spojen s podpisem tzv. zavazku mlcenlivosti. Ten
dobrovolnika vzhledem k zatfizeni zavazuje udrZovat v tajnosti veSkeré informace, jezZ by
pii tniky mohly poskodit jak image zafizeni, tak jeho klienty. Situace vyzaduje podpis
tohoto dokumentu jesté¢ pred samotnym zapocetim vycviku, dobrovolnik casto jiz
v prub¢hu vycviku pfichazi do neoficialniho kontaktu s klienty, je informovan naptiklad
o déni ¢i problémovych momentech fungovani zafizeni. MlcCenlivost se tyka takeé
zachovani etickych a moralnich principii vzhledem k ostatnim ucastnikim vycviku, jez

casto hovori

-----

., A vysvetlujeme jim, Ze mlcenlivost je i na véci, ktery vedi o sobé navzdjem, Ze to, co si tam
reknem, tak nesméji nékde vykladat. Néco v tom smyslu, ze chodi do kurzu s pani, které
zemrelo dite, kdyz mu bylo osm. To prosté neexistuje a ve chvili, kdy zjistim, Ze to existuje,
coz jsem jednou zjistila. Tak jsem udélala takovy coromoro, Ze uz si to jako nedovolej.
A fekla jsem jim, Ze na tom trvam a zZe jestli zjistim, Ze se to jesté stane, tak to je

neomluvitelna vec. “ (CKO16)

Vzdélavani poskytnuté hospicem povazuji dobrovolnici zahrnuti do vyzkumného
Setfeni jako za dostacujici. Vycvik a navazujici formy vzdélavani pfipravuje na realitu
prace, piestoze dobrovolnici operuji a hovoii Casto o vlastnich limitech, jeZ nemuze
odstranit nebo zmirnit Zadny zvycvikd. Tyto bariéry jsou spojeny s povahovymi
vlastnostmi nebo pocity strachu ¢i pfekonavani vlastniho pohodli (zapach, odmitavy klient,
strach znavdzani vztahu snovym klientem apod.) Smysl dalSiho vzdélavani vidi
dobrovolnici pfedev§im v kurzech komunikace s klientem, které je ¢&ini vice
kompetentnimi pro vykon ¢innosti. Zajimavym momentem je také neverbalni komunikace,

kdy moment ,,doteku‘ tak, aby byl obéma stranam piijemny a prospésny klientovi, se musi
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nacvicovat a jeho uziti pfi préci je zna¢né diskutabilni i s ohledem na fakt, Ze ne vSichni
klienti a dobrovolnici jsou kontaktni. Do komplexu vzdé€lavacich sluzeb poskytovanych
dobrovolnikim také fadime pravidelnou supervizi nabyvajici skupinové ¢i individualni

formy.

3.4.1 Specifika vycviku dobrovolniki

Vzdélavani dobrovolnikli v hospici by se mélo odehravat v souladu s principy
a technikami vhodnymi pro vzdélavani dospélych. Vzdélavani dospélych miizeme popsat
jako dlouhodoby, aktivni proces a vazany na praxi a na logiku problému vazaného pravé
na praxi. Dllezitym momentem je zjiStovani vzdélavacich potieb studentl. Vzdélavani
dospélych stoji také na vyuziti vhodnych metod — diskuze, tymovy projekt, simulace, ¢i
zkuSenost v terénu. (Kopfiva, 2006, s. 140) Vyznamu, vzhledem ke vzd€lavani
dobrovolnikll v hospici, nabyva predevSim technika prehravani roli nebo technika show,
tell and do*. (Doyle, 2006, s. 63)

Systém vzdélavani dobrovolnikii v hospicich se orientuje do oblasti diskuze nad
problémy vyplyvajicimi z plsobeni dobrovolnika u klientova lizka, kdy se jednd
predevsim o praktické nacviky, modelové situace, metody skupinové prace apod. Forma
pfednaSky je vyuzivdna pro ty casti vycviku, které se zabyvaji zdkladnimi principy
osetfovatelstvi, psychologie nebo hospice a s nim spojené paliativni péce.

Vycvik dobrovolnikll v hospici by se mél v zakladé vénovat dvéma zakladnim
oblastem:
a) popis prace, kompetenci (co dobrovolnik smi, nesmi);
b) zaméfeni na dobrovolnika (jeho prozivani, pravo plakat, ma pravo citit se nesviij, pravo

fici ne atd.) (Ptidalova, 2002, s. 30)

Tento zakladni postup se uplatiiuje rovnéz ve zkoumanych zatizenich, diametralné
se odliSuje pouze v hospici C (kde ma dobrovolnik zcela odlisSnou ulohu a tim padem také
kompetencni zabér) Na zdklad¢ vyzkumného Setfeni jsem stanovila ¢tyfi zdkladni okruhy,
jimiz se vstupni Skoleni ¢i vycvik dobrovolniki v 1izkovych hospicich zabyva.

1. organizace prace
2. komunikace

3. kompetence
4

zdroje podpory, mentalni hygiena, vira
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Organizace prace

Zatizeni dobrovolnikovi stanovuji jasnd pravidla a postupy, které napomadhaji
koordinaci dobrovolnického programu a stejn¢ tak dobrovolnikovi v orientaci v ¢innosti,
kterou pro hospic vykondva. Jednd se o shora nastavena pravidla, ktera dobrovolnici

respektuji a na jejichz zaklad¢ je cely program realizovan.

Dobrovolnik v lizkovém hospici pfichazi na pracovisté dle svych ¢asovych moZznosti
bud’ zcela nahodile nebo na zakladé¢ domluvy s pravidelné¢ navstévovanym klientem nebo
koordinatorem (pii planovanych akcich).

Po ptichodu do hospice se hldsi na recepci, kde si v hospici A a D odebiré prikaz
dobrovolnika, kdy kazdy z dobrovolnikl je oznacen kartickou s fotografii, aby byl snadno
identifikovatelny nejen pro persondl, ale také pro klienty ¢i jejich rodiny. Zatizeni A a D
do budoucna uvazuji o vyraznéjSim oznaceni dobrovolnika, napftiklad stejnokrojem
v podobé tricka. Dobrovolnické prikazky v hospici D jsou skladovany v dobrovolnické
mistnosti, kam se dobrovolnik odebird bezprostfedné po prichodu do hospice. Zazemi pro
dobrovolniky hraje v kvalitni koordinaci a pé¢i o dobrovolniky vyznamnou ulohu. Zde
maji dobrovolnici moZnost si bezpecné odlozit své véci, obCerstvit se a odpocinout si mezi

jednotlivymi navstévami.

,,..moji ndplni je i péce o jejich mistnost, aby byla Ccistd, doplnéna néjakych tim
obcerstvenim, aby tu bylo prijemné, tak v takovéem bézném dni je to, kdyz prijde néjaky
dobrovolnik, tak tim, Ze je to moje kancelar a dobrovolnicka mistnost, tak se snazim... Ja
jsem prisla na to, Ze ja jich tu udriim tehdy, kdyz mam s nimi vztah, Ze se jim

venuji. “(BKO10)

., ... Maji svoji mistnost, Ze se tam miizou setkdavat a ze si tam muzou odpocinout a pripadnée
i osprchovat v lété nékteri, to je hodne diileZity. Nevim, jestli oni to zminovali, ale diiv to

Jjako zminovali, Ze jsou radi. TakzZe si je snazime misty i troSku hyckat. “(BPO1)

V Hospici B je zazemi pro dobrovolniky velice dilezit¢ i ztoho davodu, Ze
prevazna ¢ast dobrovolnikii do obce dojizdi a pro svoji ¢innost maji vyclenéno vice casu
vramci jednoho dne vtydnu. Ztoho divodu potiebuji kvalitni zazemi s moznosti
odpocinku. Stejnd situace je ovSem naptiklad v hospici D, kde mistnost ovSem neni

dobrovolniky pfili§ vyuZzivana (pokud jsou o jeji existenci viibec informovani).
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momentll péfe o dobrovolnika vramci dobrovolnického programu. Mistnost pro
dobrovolniky zde slouzi také jako kancelaf dobrovolnického koordindtora, coz
vyznamnym zpusobem posiluje interakci mezi dobrovolniky a zafizenim, jak dokazuje
vyse uvedend citace pod kédem BKO10. V hospici A prostory vyhrazené dobrovolnikiim
zcela chybi.

Pro snadnéjSi orientaci o obsazenosti hospice a aktualnim stavu klientl jsou
v hospici A a B vyuzivany tzv. zdlehaky. Tyto listy tvofi ve zkoumanych hospicich
psychologové. Jednd se o jmenné seznamy klientii podavajici dobrovolnikovi zékladni
informace o klientech, u kterych je pfitomnost pfimo Zadana klientem nebo je hodnocena
jako pozitivni pfinos tvlircem seznamu. Seznam obsahuje stru¢nou charakteristiku kazdého
z klientl, upozorfiuje na problémové charakterové vlastnosti a dalsi specifické
charakteristiky klienta (co se povahy nebo vzhledu tykd), soupis jeho zajmt nebo pfani,
které dobrovolnik miZe potenciondlné¢ naplnit. Seznam z klientl c¢éaste€né snima
zodpovédnost koordinatora nebo zdravotnického persondlu aktudlné pro dobrovolnika
vybirat vhodného klienta. List rovnéZ poméaha dobrovolnikovi utvaret zakladni ptedstavu
o klientovi a také tvofi pomyslnou zachrannou sit, napomahajici k navazani bezpe¢ného
vztahu a konverza¢nich témat, jeZ jsou bezpecna jak pro klienta, tak pro dobrovolnika
samotné¢ho. Zalehdky jsou pravidelné aktualizovany psychology, ktefi pravidelné
ptichazeji s klienty do kontaktu. Tento fakt také sved¢i o existenci interni komunikaci mezi
jednotlivymi odborniky.

Dobrovolnik si podle seznamu vybere klienty, které navstivi, ptipadné ptichazi za
klienty, které¢ navstévuje dlouhodobé. Po pfipravé a vybéru klientli hlasi na sesterné,
aktualn¢ slouzicimu zdravotnickému persondlu, svoji navstévu. Sestry mohou doplnit
aktualni informace o klientové fyzickém a psychickém stavu, ¢i doporucit navstévu
u klienta jiného. Zdravotnicky personal muze také plisobit jako pomocny element pti
navazovani vztahu mezi dobrovolnikem a klientem. Zdravotni sestry doprovazi
dobrovolnika na pokoj a pomahaji osvétlit a jeho lohu v zafizeni klientovi osvétlit . Tento
princip ovSem nebyva pfili§ Casty, na zakladé zpétnych vazeb dobrovolnikii v lizkovych
hospicich. Tuto formu spoluprace urcuje kvalita vztahu mezi dobrovolniky
a zdravotnickym personalem, kterd je pfedmétem kapitoly 4.2.4.

Po ohlaseni na sesterné piichdzi dobrovolnik na pokoj klienta. V pfipadé, ze
navstévy klienta, kterého jiz znd, probihd navstéva obvyklym ¢i smluvenym zpisobem.

Pokud ovSem dobrovolnik navstévuje klienta nového, musi dodrZzet predepsany sled
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¢innosti a informovat o roli dobrovolnika v hospici a o spektru sluzeb, které nabizi
(rozhovor, cetba, vychazka). Pokud klient zistava v pribéhu navstévy na pokoji, vse
probihd standardni cestou, pouze v ptipadé opusSténi pokoje se musi opéct hlasit pohyb
klienta na sestern¢, povinnosti dobrovolnika je pozadat o pomoc s manipulaci klienta pti
oblékani nebo pfemisténi na invalidni vozik.

Po ukonceni navstévy dobrovolnici ukoncuji sluZzbu opét na sesterné, ¢i odchazeji
bez ptedchoziho ohlaSeni personalu (determinuje kvalita vztahu ¢i nastaveni
dobrovolnika). Vzhledem k tomu, Ze dobrovolnik je natolik specifickou soucasti pecujiciho
tymu, Casto se stava diveérnikem, kterému se klient neobdva svéfit ze strachu, Ze ptijde
trest naptiklad v podobé& odepieni péce nebo naruSeni mezilidskych vztahl a komunikace.
Hospice ukladaji povinnost dobrovolnikiim zapisovat podstatné momenty z navstévy
klienta a vtomto ohledu se jednd o zkvalitnéni sluzeb, ale také chrani dobrovolnika
v ptipadech, kdy jsou klienti dezorientovani a mohou naiknout spole¢nika z nekorektniho
chovani viici své osobé.

Hospic A uklad4d dobrovolnikovi povinnost zapisovat pouze neobvyklé situace,
prani ¢i stiznosti klienta do specialné ziizené¢ho seSitu umisténé¢ho na sesterné. Naopak
v Hospici B dobrovolnik po kazdé navstéve klienta vyplituje zapis do slozky klientt, ktera
je umisténa v dobrovolnické mistnosti. Slozka obsahuje informace od vSech dobrovolnik,
ktefi navstivili daného klienta a pomaha ostatnim se pfed navstévou pfipravit a pomoci
lIépe pochopit, kdo klient je a jak ndro¢né s nim bude navazat spolupraci. Tato forma
sdileni informaci (mimo sdileni na supervizi ¢i intervizi) je unikatni a funguje pouze
v hospici B. VSechny luzkové hospice zahrnuté do vyzkumného Setfeni, dobrovolnikiim
ukladaji povinnost zapsat svoji navstévu do dochazkového listu, kam dobrovolnici zapisuji
pocet hodin stravenych dobrovolnou ¢innosti v dany den nebo pocet navstivenych klienta.
Pocet odpracovanych hodin je stéZejni pro fungovani programu v hospici B a D, vzhledem
k tomu, Ze se jednd o programy akreditované, kde je povinnosti vykazovat pocet
odpracovanych hodin. Hospic A si vede vlastni statistiky poc¢tu odpracovanych hodin, kdy
zvetejnéni poctu hodin mize zaplisobit na ostatni dobrovolniky motivaénim dojmem.

Koordinace dobrovolnického programu v terénnim hospici, konkrétné v hospici C,
v hospici lizkovém. Hlavnim tkolem koordinatora je umistit vhodného dobrovolnika na
klienty poptavanou sluzbu. Poptavka klientll je v mnoha ohledech specifictéjsi a piesnéjsi,
neZ v hospici lizkovém, kdy dobrovolnik mtze a také velmi Casto ptrichdzi za klientem bez

ptedchozi poptavky nebo zajmu z jeho strany.

78



Od rodin tedy ptichdzi poptavka na dobrovolniky. Tato poptavka mize mit casto

specificky charakter, jak doklada nasledujici citace.

,,..a méli treba zakazku, zZe by chtéli pani, ktery je tieba pres ctyricet, aby tam neprisla
holcicka dvacetileta, a ktera je katolicka. A ja jsem zjistila, Ze vubec nevim, kterej
dobrovolnik je katolik a kterej je buddhista a kterej jako podobné. A tak jsem volala asi
patndcti lidem a patnacta pani byla konecné jako katolicka, takzZe jsem ji tam mohla

poslat.“ (CKO?7)

Z klientské poptavky vytvoii koordinator v moodlu rozpis sluzeb, jenZ dostane
kazdy z momentaln¢ aktivnich dobrovolnikli na zacatku mésice emailem. Prostiednictvim
tohoto softwaru se dobrovolnici hldsi na jednotlivé sluzby do rodin. Jakmile je sluzba
obsazena, ostatni dobrovolnici dostdvaji emailem informaci, ze klientem poZadovany
termin je jiz personalné zajistén. Pokud se sluZzbu u daného klienta nedati obsadit, ikolem
koordinatora je opétovné kontaktovani rodin a dobrovolnikli a snaha pfizpisobit ¢asové
moznosti k oboustranné spokojenosti.

Kontakt mezi dobrovolnikem a rodinou je vzdy zprostiedkovany hospicem,
potazmo koordinatorem. V rdmci ochrany dobrovolnika a zachovani jeho soukromi mimo
sluzbu nikdy nedochdzi k pfimé komunikaci mezi rodinou a dobrovolnikem. V piipadé
oboustranné spokojenosti je mozno zadat sluzbu stejného dobrovolnika opakovang.

Dobrovolnik pfihlaSeny k sluzbé dostava od koordinatora instrukce vzhledem ke
sluzbé, kterd bude nasledovat a to vzdy s pfedstihem, ovSem tim zpiisobem, aby byla
zachovana aktudlnost informaci. Koordindtor v prvni fazi kontaktuje sestru, kterd ma
dané¢ho klienta na starost. Zjistuje aktudlni informace ohledné¢ zdravotniho stavu klienta,
nalady vrodiné ¢i specifickych pottebach ¢i tkonech, se kterymi by dobrovolnik mohl
piijit v pribéhu sluzby do kontaktu, na které vycvik dobrovolnika pfipravuje, ovSem
samotny vykon nemusi byt nutné piili§ casty. Informace jsou pifedany emailem
dobrovolnikovi, v pfipad¢ potieby kontaktuje dobrovolnika pecujici sestra, ktera doplni
informace a zamé&fi pozornost na dana specifika.

Ve smluveny den se dobrovolnik dostavi ke klientovi domti, kde stravi
dobrovolnickou ¢innosti pfedem urc¢enou dobu. Sluzbu vykonava zcela samostatné, bez
dohledu dalSich osob. V ptipad¢ potieby mize s dotazy ohledn¢ zdravotniho stavu
kontaktovat pecujici sestru nebo koordindtora. Rodina klienta zlistava ptitomna, ¢i odchazi

z dosahu nemocného za Gcelem odpocinku nebo vyfizovani pochiizek. V tomto ohledu je
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prace dobrovolnika v terénnim hospici specifickd. Dobrovolnik piebira zodpovédnost
v péci za klienta po vSech strankach, na rozdil od hospice lizkového, kde potfebné akutni
zdravotni tkony v pribéhu dobrovolnikovy ndvstévy stale zajiStuje odborny zdravotnicky
persondl. Mimo dohledu nad zdravotnim stavem poméha dobrovolnik s hygienou ¢i déla
pacientovi pouze spolecnost, jak je tomu v liZkovém hospici. Pfi standardnim pribchu
sluzby dobrovolnik po navratu rodiny nebo po ukonceni doby trvani sluzby z rodiny
odchazi. Do tfi dnt od navstévy je ukolem dobrovolnika vyplnit hldSeni z vykonu sluzby,
které se dotazuje na prubéh navstévy, mapuje podstatné momenty, shrnuje dobrovolnikovy
postfehy ohledné péce o umirajiciho a také fesi jeho aktudlni psychicky stav vzhledem
k vykonané sluzbg. V ptipadé potieby je mozna bezprostiedni supervize.

Pfi nadstandardni formé sluzby se mtize stat, ze dobrovolnik se dostava do situace,
kdy klient v dobé trvani dobrovolnikovy ndvstévy umird. Na tuto situaci dobrovolnika
ptfipravuje vycvik. Vycvik dobrovolnika seznamuje se zdkladnimi kroky, stejnymi, podle

kterych by postupovala rodina, kdyz by klient zemfel v jejich pfitomnosti.

Komunikace
Vyznamnym okruhem nejen vstupniho vycviku byva komunikace — komunikace

vzhledem ke klientovi, ale také zdravotnickému persondlu ¢i vici pecujicim.

Komunikace s pacientem byva Casto narocnd, determinovana jeho aktudlnim

rozpolozenim, ochotou komunikovat apod. Specifika demonstruje nasledujici citace.

., A jakoby jak treba naslouchat, prestoze ten klient komunikuje Spatné a ze trva dlouho, nez

4

treba néco rekne, nebo usina a ze je treba byt hodné trpélivy. “ (BD7012)

Navazani kontaktu sklientem je vSem kliCovym momentem celé prace
dobrovolnika u luzka klienta. Klient mize dobrovolnika odmitat, vtomto ohledu ma
usnadnéné postaveni dobrovolnik v hospici C, ktery pfichdzi do rodiny na vyslovné piani
klienta nebo pecujictho a moment odmitnuti tam neni tak ultimativni, jako odmitnuti
dobrovolnika klientem lazkového hospice.

Strategie navazani kontaktu a komunikacni dovednosti vSak spadaji prevazné
do kompetenci a osobnostnich kvalit dobrovolniki samotnych. Ze strany zafizeni mohou
pfichazet urcit¢é nadméty, jak sklientem vtomto sméru vhodné pracovat. Piima prace

s klientem ovSem obnasi i ur¢itou zakladnu komunikac¢nich dovednosti i vzhledem k tomu,
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ze klienti potiebuji rozebirat stavajici situaci, kterd se poji se smutkem, umirdnim, bolesti
nebo strachem. Dobrovolnik by se mél také naucit aktivné naslouchat.

Hospice zaméfuji vycvik na zplsoby navédzani kontaktu s klientem a prakticky
vycvik komunika¢nich dovednosti, které jsou dopliiovany v dalSich fazich vzd¢lavani
dobrovolnikli o  komunikaci s nekomunikujicimi, dezorientovanymi ¢i  jinak
problematickymi klienty.

Dulezité je, aby se dobrovolnik umél vhodné€ uvést, pii vstupu na klientiv pokoj se
predstavit a také objasnit divody své pfitomnosti. Postaveni dobrovolnikli ve zdravotnictvi
nema dlouhodobou tradici a pro klienty tak miZze byt jeho tloha matouci nebo dokonce
spojenda s obavami.

Zakladni komunika¢ni bariéru vidi dobrovolnici Casto v ohledu na zdravotni stav
klienta. Dobrovolnikovi nepfislu§i moznost nahlédnuti do zdravotni dokumentace
a nékterymi je toto chapano jako moment komplikujici vykon €innosti spojeny s nejistotou
a obavami, aby pacientim z jejich strany nedoSlo k ijmé, ptredevSim fyzické. Zpravu
o aktualnim zdravotnim stavu, spiSe v rozsahu ,dnes je mu Iépe/ dnes je mu hiife*
predkladaji sestry pfed zapocetim sluzby dobrovolnika na sesterné. Pfedavani tohoto druhu
informaci vidi néktefi dobrovolnici jako moznost zkvalitnéni sluzeb klientlim, i1 vzhledem
k tomu, Ze ncktefi dobrovolnici maji zakladni pfehled o diagnézach a jejich rizicich ¢i
specifikach.

Uspéchy dobrovolnika v tomto sméru jsou zaznamenavany skrze zp&tnou vazbu,
jez koordinator ziskdva od klientli, zdravotnického persondlu nebo také pecujicich. S témi

ovSem dobrovolnik v liZzkovém hospici pfili§ neptichdzi do uzsiho kontaktu.

Kompetence

Takzvané kompetence pifesné stanovuji hranice dobrovolnikovy prace. Prvnim
ukolem vycviku je stanovit oblasti, kterymi se dobrovolnik v rdmci péce o klienta zabyva.
Muze se jednat o zakladni formu spolecnosti, kdy dobrovolnik dochdzi za klientem na
pravidelné navstévy a zptijemnuje mu Cas konverzaci ¢i predcitanim. Praci dobrovolnika
ovSem nelimituji pouze zdi klientova pokoje, dobrovolnik ma moznost vyvézt klienta
mimo pokoj nebo dokonce mimo prostory hospice. Prochdzky jsou mozné ovSem az po
domluvé se zdravotnickym personalem, ktery klienta poméha ustrojit a premistit z postele

na invalidni vozik. Dobrovolnici se mohou ucastnit volnocasovych aktivit realizovanych
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pro klienty, kde pomadhaji klientim s tvorbou samotnych vyrobkl nebo zastavaji roli

motivujiciho faktoru klientovy ¢innosti.

., Nesmim, ja nesmim to, co vSecko normalné miizu. Nesmim pacienta krmit, nesmim mu
davat napit, nesmim ho polohovat, nesmim ho oblict, nesmim ho sama presadit z postele na
Zidlu, nesmim ho sama nékam odvést, nesmim si od néj brdt penize, bez dohody mu nesmim

nic kupovat, jen po dohodeé. (BDO23)

Dobrovolnikovi by naopak nemélo byt v lizkovych hospicich umoZnéno klienta
napdjet nebo krmit z ditvodu nebezpeci uduseni. Toto pravidlo, pfestoze je v ramci vycviku
Casto diskutovano, ve vétsin€ zkoumanych zatizeni neplati a dobrovolnici po konzultaci se
zdravotnickym personalem vypomadhaji s krmenim i napajenim. Situace je jina v hospici
terénnim, kdy v dobrovolnikové kompetenci jsou oSetfovatelské, ale také Ccasto

zdravotnické ukony.

,, Ucime je, jak cloveka nakrmit, kdyz lezi, jak mu dat napit ze strikacky, jak ho prebalit.
Tak to vidycky bezpodminecné kazdej si zkusi bejt prebalovanej a kazdej si zkusi

prebalovat. “ (CKO9)

,, Tam jsme se bavili o tom, jak aplikovat morfin do kridylka, protoze to je néco, co jako
dobrovolnici muzZeme. MiuzZe to deélat i ta pecujici osoba. Neni to urceny jen pro

zdravotnickej persondl. Tak to jsme si ukazovali a ja jsem toho vyuzila pri jedny navsteve

v rodine. “ (CD4018)

Dobrovolnici jsou rovnéz poucovani jak nakladat v situacich, kdy klienti nabizeji
finanéni ¢i jiné dary materidlniho charakteru. Péce o umirajici souvisi také s fadou dalSich
etickych dilemat, kterd byvaji Castym tématem k diskuzi nejen na vstupnim Skoleni
dobrovolnika, ale i v pribéhu navazujicich vzdé&lavacich semindit. Hranice se ovSem
nestanovuji pouze vzhledem ke klientim nebo zatizenim.

Dulezitym momentem je, ze dobrovolnik ma pravo odmitnout klienta, ma pravo
volby, vybéru cinnosti a také poskytovani sluzby, kterd je pro néj bezpecna.
Dobrovolnikovi je tak zapovézeno davat osobni kontakty, telefonni ¢isla klientim v zdjmu

zachovani soukromi.
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Zdroje, mentalni hygiena, podpora, psychika, vira

Jak jiz bylo poznamenano, Skoleni se zamétuje na dobrovolnikovu psychiku, zdroje
sily, zékladni principy mentalni hygieny a prevenci syndromu vyhoteni. Z kapacitnich
divodi (mimo hospic C) neni mozné dat t€émto tématim v ramci Skoleni pfili§ mnoho
prostoru. Nebytnosti je se jich v zdkladni mife dotknout. Dobrovolnici se uc¢i zakladni
relaxacni techniky, mapuji postoje bezprostfedniho okoli na to, ze se stavaji dobrovolniky
pravé v zafizeni, jako je hospic a reflektuji reakce nejblizSich - manzelli, partnerii nebo

déti.

Z mého thlu pohledu povazuji za nezbytné se vramci tohoto textu zaméfit na
otazku viry. Prestoze Zzadny zhospici nevykazuje oteviené snahy evangelizace
v nékterych, ze zkoumanych zatizeni je inklinace zaméstnanci k vlastni spiritualité patrna.
S timto faktem vyvstava dilema, kde je ona hranice, kdy se jedna o podporu a kdy nucenou

evangelizaci.

Nas hospic nema zZadné nabozZenské zaméreni a v etickem kodexu je, ze dobrovolnictvi
nebude slouzit k evangelizaci. CD4014

Uvaha nad otazkami viry spojené s hospicovou pééi oviem piesahuje hranice
tohoto textu. Ve spojitosti s dobrovolniky ji ovSem musime zminit. Z reakci dobrovolniki
vyplyvé, Ze mezi nimi panuje vysoké zastoupeni véficich, ¢i inklinujicich osob k né&jaké
form¢ spirituality. Otdzky viry mohou dobrovolnici feSit chapavym naslouchanim,
zprostfedkovanim navstévy duchovniho ¢i spole¢nou modlitbou. Do oteviené diskuze se
mohou pustit pouze za predpokladu, ze dobrovolnik i1 klient jsou ochotni otazky viry
analyzovat. (Opatrny, 2002, s. 30) Zatizeni obvykle oSetfuje otdzku viry jiz pfi vstupnim

pohovoru,

., Hnedka na zacatku na férovku, jako jestli je vérici nebo jestli, jestli, nebo jak se diva na
otazku viry nebo tak a pak se o tom bavime. Je vtipny, Ze tady je, uplné neverici tady neni
nikdo, je tady asi dva katolici, par lidi s riiznejch evangelikalnich cirkvi — jeden, dva, tri
nevim tak néjak, coz jsou rizny babtisti, adventisti a tak a pak je tady parta proste, jak to
Fict, vychodné alternativné strelenych se kterejma jako neustdale diskutujeme o tom co
a jak, ale se vSema jsme prosté shodnuty na tom co a jak a kudy ano a kudy ne a vsichni to

tolerujou. Ze vira je soukroma véc, moje vira a pacient, to je taky jeho soukroma veéc
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a v okamziku, kdy pacient chce mluvit, tak miize. A v okamziku, kdy se mne pacient na tuhle

véc pta, tak mizu rict ne. “ AKO42

Nadale se otdzky viry fesi v priibéhu vycviku dobrovolniki nebo v ramci dalSiho
vzdélavani formou besed s farafi nad duchovnimi otdzkami spojenymi s koncem Zivota.
Nucené evangelizace a nerespektovani pravidel a svobodné viile klienta vSak mize vést az

k vylouceni dobrovolnika z programu.

., ITeba jsme méli pana, kterej dva roky fungoval naprosto bezproblémove a pak praveé jako
objevil viru a chodily vlastné z rodin zpétny vazby na to, Ze tam Siri néjaky nabozensky
myslenky a Ze jim to vadi a je jim to neprijemny a tak ddle. Takze jsme s kolegyni s nim
promluvily o tom, Ze co ho to napadlo, Ze dva roky tohle nedélal a najednou ho to napadlo
a deld to, a ze prece vi, ze to nejde. No a dostaly jsme odpovéd, Ze viceméné néco v tom
smyslu, zZe jak si dovolujeme s nim o tomhle mluvit, Ze to je jeho nabozensky presvedceni
a ze je to dobre, ze to déla. Tak my jsme mu zas Fekly, Ze ne, Ze jsou pravidla. Ze to je
dobre, Ze ma néjakou oporu ve vire a tak dale, ale Ze je to jeho opora a nemiize ji cpat

nekam dal.

3.4.2 Vycvik dobrovolnikii ve vybranych zarizenich
Hospic A

Povinny vycvik je realizovan skupinovou formou v prostorach hospice. Pro tyto
ucely slouzi spole¢enskd mistnost, piipadné kaple, kde je dostatek prostoru pro nacvik
praktickych dovednosti soustfedénych v druhé ¢asti kurzu.

V soucasné dob¢ probiha vycvik formou dvoudenniho vikendového seminare, ktery
je zaméteny v prvnim dni na charakteristiky dobrovolnické Cinnosti hospice, zaklady
komunikace, zdravotni a psychologické specifika pacienta v terminalnim stadiu choroby,

stejné tak psychologickou ptipravu dobrovolnika.

,Uvod o cem to je dobrovolnictvi, néjaky povidini o motivaci a tak to mam jd,
zdravotnickou cdst ma vrchni sestra plus psychologickou ma psycholozka, nase
psycholozka, plus jesté ty testy zamyslime, Ze bychom radi udélali, ty jesté nefungujou. Ty
by méla ta nase externi psycholozka, se kterou spolupracujeme taky. (AKO26)
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Druha ¢ast skoleni nové obsahuje ndcvik praktickych dovednosti dobrovolnika,
které musi v kontaktu s klientem ovladat — polohovani lizka, spravné zapojeni luzka
a zvonku do elektrické sit¢, manipulace s pohyblivym nabytkem v pokoji klienta,
pohybovani s lizkem klienta, manipulace s invalidnim vozikem a dal§imi kompenza¢nimi
pomiickami slouzicimi k usnadnéni pohybu klienta po hospici nebo v jeho okoli.

Péce o dobrovolniky z hlediska jejich vzdélavani prosla urcitym vyvojem. Na
pocatcich dobrovolnického programu byl vycvik jednodenni, dobrovolnicky program v tu
dobu pfili§ nefungoval. Teprve az s oficidlnim pfidélenim koordinatora zacalo byt
realizovano dvoudenni $koleni — nejprve externi formou (stejn€ jako supervize) a nasledné
formou interni, ktera je zajiStovana psycholozkou, socialni pracovnici a vrchni sestrou.

Vycvik je realizovéan s ohledem na aktualni pocet zdjemcii o dobrovolnou praci.
Probiha pfii seskupeni vice individudlné pfichazejicich zadjemci o dobrovolnickou ¢innost,
ptipadné bezprostiedné po provedeni vét§iho naboru organizovaného hospicem.

V obdobi, kdy zdjemce cekd na vycvik, je mu umozné€no navstévovat skupinové
aktivity pro klienty, kde funguje pod dohledem a supervizi zkuSenych dobrovolnika,
socidlniho pracovnika, koordinatora nebo psychologa. Na zdklad¢ tispéSného absolvovani

vycviku se podepisuje dobrovolnicka smlouva.

Hospic B

Povinny vycvik dobrovolnikii je realizovan interni, individualni formou
v prostorach hospice. Dobrovolnik je odborné ptipravovan skrze sérii pohovora a vstupni
prakticky nacvik u klienta za pfitomnosti koordinatorky dobrovolnik. Dobrovolnik
nasledné prochdzi zkuSebni dobou, kterd je stanovena individudlné na zéklad¢ jeho
zralosti, komunika¢nich schopnosti a ostatnich dovednosti. Tato forma Skoleni
dobrovolnikli nahradila pivodni, jiz nevyhovujici skupinovy vycvik, kdy uchaze¢
o dobrovolnickou sluzbu musel ¢ekat na dalsi vycvik a po tuto dobu nemohl pfichazet do
jakéhokoli kontaktu s klientem. Klesala motivace uchazect a také jejich ptivodni odhodlani
zapojit se do dobrovolnické sluzby tak specifického charakteru.

Plvodni vycvik znamenal vyuZiti interniho potencidlu specializovanych pracovnikti
— sester, psychologa, socialni pracovnice ¢i pastora¢niho pracovnika.

Po vstupnim pohovoru piichdzi dobrovolnik do kontaktu s psycholozkou, kteréd
provéiuje jeho potencial pro pfimou praci s klientem. Psycholozka se hloubkové zamétuje
na chovani a reakce kandidata pii tématech spojenych se smrti a umirdnim. Rozebira

dobrovolnikovy silné a slabé stranky, hodnoti zdroje jeho sily a také podporu jeho okoli
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vzhledem k plisobeni v hospici. V kompetenci psychologa je také zékladni psychologické
testovani uchazece (kresleni stromtl) a také sehravani potencionalnich problematickych

scének klient vs. dobrovolnik.

,Mam takovej urcitej soubor otdzek, co jsou prosté standardizovany k tomu, potom
zakladni témata, uz nemam moc cas, to nechavam spis na koordinatorku o tom, jak ten
clovek Zije, jestli md néjakou oporu, Ze tahle prace miize byt dost narocna a jak se k tomu
stavi jeho nejblizsi, ptam se hodné na zkuSenost se smrti, na vyznam prosté pro né osobné,

co znamena smrt, jestli jim nekdo umrel, kdy, jaky to bylo. (BPOI)

Vycvik uchazece nasledné vstupuje do faze dialogu mezi koordinitorem
a psychologem, ktefi stanovuji dobrovolnikovy silné a slabé stranky, urcuji, na co bude
tieba se v jeho dal$im vzdélavani zaméfit a ukolem koordindtora je tyto rizikové momenty
s uchazecem pii dalsi schiizce analyzovat.

Po pohovoru s psychologem se uchaze¢ navraci do péce koordinatora, ktery
s dobrovolnikem prochdzi praktické stranky dobrovolnictvi v hospici, jako je organizace
prace, prava a povinnosti dobrovolnikl. Nasledné uchazece doprovazi na pokoj klienta,
kde probihd prvni kontakt (vzdy vybréna leh¢i a t€z8i varianta). Pocindni kandidata
u klientova lizka je koordinatorem nasledné hodnoceno a rozebirano.

Vyevik je v tomto ohledu veden velice individualni formou. Vyraznym zpiisobem
je determinovan situa¢nimi charakteristikami a také kandidatem, jeho dotazy nebo
napiiklad obavami spojenymi se samostatnou ¢innosti. Po proSkoleni koordinator
ptistupuje k podpisu smlouvy o dobrovolné ¢innosti a také dohod¢ o zkuSebni dob&. Délku
jejiho trvani stanovuje na zakladé domluvy s psycholozkou. Dobrovolnik ve zkusebni dobé
vykondvéa c¢innost vramci pracovni doby koordinatora ¢€i psychologa (s ohledem na
ptipadnou nutnost feseni aktudlnich problémt). Po dobu trvani zkuSebni doby ma narok na

zvysenou péci ze strany koordinatora a neformalni formu individudlni supervize.

Hospic C
Hospic C je jedinym ze zkoumanych zafizeni poskytujicim terénni variantu
paliativni péce. Z tohoto diivodu se diametralné odliSuje vycvik dobrovolniki, na ktery je

kladen obrovsky duraz a ptisné naroky.

86



Vyevik ma interni, skupinovy charakter, obsahuje celkem sedm vikendovych
setkani, cCetnosti jeden krat za mésic. Povolena je jedna absence. V&édomosti
z promeskaného setkani si dobrovolnik musi individualné doplnit.

Vycvik zalind pravidelné vzdy v desatém mésici kazdého roku. Je veden za
pritomnosti dvou kooperujicich koordinatorek dobrovolnictvi v prostorach organizace
(dfive v pronajatych prostorach) a obvykle jej na ptani dobrovolnikli doprovazi jiz zkuseny
dobrovolnik.

1. teditel - setkdani se zaméfuje na sdéleni zdkladnich informaci o organizaci
provozujici terénni hospic, zdkladni charakteristika poskytovanych sluzeb a systém
fungovani hospice a roli dobrovolnika v ném;

2. psycholog - setkani funguje na zaklad¢ sdileni zkuSenosti zamétené pievazné na
mapovani zkuSenosti se smrti a zjiStovani smyslu a motivace k praci dobrovolnika
v hospici, setkdni aspiruje po stmeleni vycvikové skupiny, nastaveni pravidel
fungovani apod.;

3. lékarka — se zamé&fuje na sezndmeni studentii se zdkladnimi diagndézami pacientil
hospice a také s projevy spojenymi s termindlnim stddiem nemoci se zaméfenim na
projevy bolesti;

4. sebepoznavaci setkani — se orientuje na zdroje sily dobrovolnika, jeho motivaci,
podporu, chapani obrazu idedlniho dobrovolnika v terénnim hospici, reakce na stres
a s nim spojené formy mentalni hygieny, limity;

5. sestry, pracovnice skladu pomilcek - prakticky nacvik zdravotnich
a oSetfovatelskych tkonli spojenych spéci o klienta — obsahuje zachazeni
s pristroji, skladani polohovaci postele, aplikace 1éki, aplikace morfinu, oSetfovani
ran, pfebalovani, krmeni, napajeni (zkousi povinné vSichni dobrovolnici!);

6. komunikace s rodinou a umirajicim — vedeni rozhovort, zvazovani etickych otazek
péce o umirajiciho, soucasti setkdni je také promitani filmu o umirani a nasledna
diskuze nad nim;

7. duchovni — nov¢ zatazend polozka vycviku dobrovolnik dava prostor k zamysleni

se nad smyslem zivota, otdzkam viry.

Po ukonceni vycviku v hospici je ucastnik povinné zicastnit se odborné staze
v libovolném ltizkovém hospici v CR, kterd utvrzuje znalosti nabyté vycvikem v praxi. Po
absolvovani stdZe je realizovano zavérecné setkani, které shrnuje poznatky a zazitky

studentl pii pfimé préci s klientem na stazi, dobrovolnikiim je udélen oficidlni certifikat
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o absolvovani vycviku a na vlastni Zadost podepisuje smlouvu o vykonu dobrovolné
¢innosti. Hospic poskytuje dobrovolnikiim metodicky manual, ktery shrnuje zékladni body

Skoleni.

Jako na veskery prakticky i mozny situace, ktery mohou nastat, to Skoleni rozhodné
pripravilo. Potom jsme dostali jesté jakoby velkou broZuru, kdy jsou znovu ty materialy

a jesté néjaky navic. TakzZe to Skoleni bylo jako festovni. (CD3013)

Hospic D
Vyevik dobrovolnikli v hospici D ma externi skupinovy charakter a je realizovan
v hospici, v prostorach eduka¢niho centra, pfi¢emz termin je stanoven vzdy na vikend.

Zacvik se zaméfuje na dvé hlavni oblasti:

, Vramci toho Skoleni se seznami obecné s dobrovolnictvim, pak se zasadama
dobrovolnické prdce, tak aby byla bezpecna jak pro dobrovolnika, tak ty lidi, se kteryma
bude prichazet do kontaktu. Pak je tam ta druha cast, ktera se vénuje nasemu hospicovymu
prostredi, tak se seznamuji s rezimem hospice a treba internimi pravidly, kdy na zdklade

soupisu prani vrchni sestry vzeslo, co vsechno dobrovolnici mohou a nemohou u luzka

pacienta délat.“ (DKO13)

Skoleni se rovnéz vénuje zasadam takové dobrovolnické prace, ktera je bezpeéna
pro dobrovolnika. Poméh4 dobrovolnikiim stanovit hranice a priority, upfesnit pfedstavy,
co se od nich ocekéava a naopak, jaké jsou jejich ocekavani.

Z divodu zachovani efektivity dobrovolnického programu a uspory financnich
prostiedkt (platba externimu lektorovi) na vzdélavani dobrovolniki jsou kurzy realizovany
sice pravidelné, ale s urcitymi casovymi rozestupy, kdy procesem uspésného naboru projde
vice z4jemct o dobrovolnickou ¢innost.

V obdobi mezi vybérem a zacvikem na vstupni dobrovolnicky kurz ma budouci
dobrovolnik mozZnost praktického zacviku v dennim stacionari ptimo v hospici, ktery je
vyuzivan pro vyplnéni volného casu klientli. Pod dohledem pfisluSnych pracovnic ma
moznost pracovat se skupinou pfitomnych klientl, vyzkouset si napfiklad druh
komunikace sumirajicim c¢lov€ékem. Do absolvovani vycviku vSak nesmi chodit na

individualni navstévy za klientem na jeho pokoj.
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Na zdkladé¢ uspéSného splnéni vstupniho Skoleni podepisuje zafizeni

s dobrovolnikem smlouvu o vykonu dobrovolné ¢innosti

Obsahova stranka vycviku, jez maji zafizeni lizkového a terénniho charakteru se od
sebe vyraznym zpusobem odliSuji. V obou ptipadech se jedna ptedevsim o snahu zafizeni,
pfipravit dobrovolnika na obtiznost budouci prace. Vycvik dobrovolnika liZzkového
hospice se ovSem odliSuje v zdkladni mife spektrem dobrovolnikovych kompetenci neboli
druhu vykonavané ¢innosti u klientova lizka. Vycvik terénniho hospice rovnéz aspiruje po
zrani dobrovolnika a svobodné viili rozhodnout se, kdy s ¢innosti za¢it. Zrani dobrovolnika
v lizkovém hospici se odehravad az skrze realitu prace, na kterou jej vhodné pfipravuje
vstupni vycvik realizovany individudlni nebo skupinovou formou. Nevyhodou realizace
skupinovych vycvikl je doba mezi naborem a vzdélavanim (z diivodu usetfeni financnich
nakladd), kdy dobrovolnik miize ztratit motivaci nebo nabyt obav. Z tohoto divodu
zafizeni vyuZzivaji jiné formy zapojeni uchazeCe mimo kontakt s klientem ¢i naopak

v ramci fizeného, supervidovaného kontaktu.

3.4.3 Kontrakty a dalSi formalni dokumenty

Pocatek dobrovolnické ¢innosti v hospici je spojen s administrativnimi ukony, které
jsou nezbytné pro ,bezpecné* fungovani celého programu a dobrovolnik je se zafizenim
podepisuje na zakladé uspésného absolvovani vstupniho vycviku. Dobrovolnickd ¢innost
v hospici je spojena s vysokou mirou profesionalizace a také pozitivné koreluje s terminy
jako je etika ¢i zachovani distojnosti. V pribéhu administrativnich formalit je kazda ze
stran seznamena s pravy a povinnostmi, jez vyplyvaji z oficidlniho podpisu dobrovolnické
smlouvy a zapoceti ¢innosti. Podepsani zavazku mlcenlivosti se vztahuje na dobu pied
zapocetim dobrovolnického vycviku ¢i Skoleni. Dobrovolnik vSak s koordinatorem, ktery

zafizeni na zakladé plné moci zastupuje, podepisuje dalsi dokumenty.
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Obrazek 3.4. Formalni dokumenty

‘ HOSPIC A ‘ HOSPIC B

dobrovolnicka
smlouva

smlouva o
miéenlivosti

|| pfiklada vypis z rejstiku
trestd

Zdroj: data z rozhovora.
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Zakladnim dokumentem (spolecnym pro vSechna zatizeni) je smlouva o vykonu

dobrovolnické cinnosti, kterou je mozno vyhotovit na dobu urcitou ¢i neur¢itou. MoZnost

vybéru udéluje naptiklad hospic B. Zatizeni zpravidla davaji pfednost smlouvam na dobu

ur¢itou (na dobu trvani jednoho roku), které pii pokracovani spoluprace aktualizuji

dodatkem, ¢i podpisem smlouvy nové.

., Drtve byly na dobu neurcitou, kdyz ja jsem to prevzala, a nyni podepisujeme na dobu

urcitou do konce kalenddrniho roku, s moznosti prodlouzit je dodatkem.“ (DKO33)

Smlouva je tvofena v souladu s ustanovenimi obcanského zdkoniku a vymezuje

rozsah a nédplin dobrovolnikovy ¢innosti a misto vykonu c¢innosti spole¢né s jeho pravy

a povinnostmi. Dokument obvykle ukldda dobrovolnikovi povinnou ucast na vzdélavani
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a supervizich. V praxi se ovSem ukazuje, Ze striktni, smluvné ustanovena pravidla nejsou
vzdy bezvyhradné dodrzovdna a dobrovolnikovu ucast na vzdélavacich a superviznich
aktivitach transformuje individualni dohoda s koordinatorem.

Povinnosti organizace vzhledem k dobrovolnikovi obvykle sméiuji k zajiSténi
bezpecnych a kvalitnich podminek pro vykon sluzby, zavazek ptidéleni odpovidajici prace
€1 uzavieni pojisténi proti skodé¢ na majetku nebo zdravi, kterou by mohl dobrovolnik
zpusobit.

Setfené programy operuji je§té s podepisovanim daldich dokumentd, jako je
napfiklad eficky kodex dobrovolnika, ktery se zamé&fuje na oblasti
- vzhledem ke klientovi - respektovani vyznani, rasy, psychického stavu, distojnosti
- vzhledem k zafizeni — muze ukladdat GcCast na supervizich (pokud neni soucasti
kontraktu) ¢i dodrZzovani bezpe€nosti prace ¢i zédkaz pozivani omamnych latek na

pracovisti

V souladu se zasadami dobrovolnick¢ho managementu se doporucuje pojisténi
dobrovolnické prace. Akreditované programy maji povinnost dobrovolniky pojiStovat,
ostatnim organizacim provozujicim dobrovolnické programy je pojistovani dobrovolnika
doporucovéano. V kontraktu se zafizeni rovnéZ zavazuje k pojiSténi ¢innosti dobrovolnika
v oblasti odpovédnosti za Skodu, kterd se vztahuje na Skodu zpisobenou organizaci
a osobam v ni (ToSner, Sozanska, 2002, s. 95). Samostatn¢ dochazi k pojistovani kazdého
dobrovolnika zvlast v hospici C, kde je riziko nehody vzhledem k dobrovolnikovym
kompetencim opravdu vysoké.

Pravidla dobrovolnického managementu v hospici by také méla stdit na plné
informovanosti zafizeni vzhledem k trestni minulosti. (Doyle, 2006, s. 39)V zatizeni A, B
a C se rovnéZ oSetfuje dobrovolnikova trestni beztthonnost, kdy hospice A a C vyzaduji
vypis z rejstiiku trestit, ktery neni starsi tfi mésici. Dobrovolnicky program v hospici C
operuje v tomto sméru pouze s ¢estnym prohladsenim, které osetfuje dobrovolnikovu trestni
a moralni bezthonnost. Pfistup zafizeni vzhledem k trestni bezihonnosti se muze liSit.

Zatimco v zafizeni A se kazdy ptipad posuzuje individudlné,

., Ne, myslim si, ze clovek, kterej, nevim, v mladi néco ukrad, ted’ je mu ctyricet a nevi, Ze si
muiZe zazdadat o vymaz nebo clovék... Nevim... Udéla néjakej neumysinej trestnej cin, kterej
primo nesouvisi s nejakym pristupem k lidem, nevim. Pojedu ja autem, neuvidim pani

a srazim ji, odsoudej mne, je to strasny, tak budu mit taky zdpis, ze jo. Pritom to nemd
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zadnej vliv na to, zZe teda mam rada lidi a takhle. Takze... My jsme se s timhle jako treba
nesetkali, ale bavili jsme se o tom, a domluvili jsme se, k néjaky umluve, Ze by se jako s tim

clovekem dal mluvilo o tom, o co se jednalo, kdy to bylo a na zdklade toho bychom to

individuadlné posoudili“ (AKO16)

V zafizeni C neni mozna diskuze a dobrovolnika se zdznamem v rejstiiku tresti,
vzhledem k charakteru prace, neni do dobrovolnického programu mozné pfijmout.

DalSimi specifickymi dokumenty mize byt naptiklad potvrzeni o proSkoleni ¢i
pravidla dobrovolnické cinnosti (hospic B), které vétSinou z ¢asti oSetfuje kontrakt
s dobrovolnikem a z ¢asti jsou dana ustni domluvou a vStépovana bchem vstupniho
dobrovolnického vycviku. Objevuje se rovnéz souhlas s pofizovanim audiovizualni
dokumentace, ktera zatizeni nasledné vyuzivaji k prezentaci dobrovolnického programu

napiiklad ve vyro¢ni zpraveé nebo na webovych strankach zatizeni.

3.4.4 DalSi vzdélavani
Dalsi vzdélavani dobrovolnikti podléha n¢kolika situa¢nim faktortim
a) ochoté dobrovolnika se dale vzdélavat;
b) finanénim prostfedkiim zatizeni;
c) druhu nabizenych seminaiti a dobé jejich realizace;
d) schopnosti koordinatora zajistit a realizovat dalsi vzdélavaci akce;

e) schopnosti koordinétora zjiStovat zpétnou vazbu na jiz realizované vzdélavani.

Dalsi vzdélavani dobrovolnikll je realizovano na zékladé zjisStovani vzdélavacich
potieb dobrovolnikli a predevsim v souladu s jejich ochotou se dale vzdelavat. Smlouva
o vykonu dobrovolnické ¢innosti dobrovolnikovi neukldda povinnost déale se vzd¢lavat,
nicméné ucast na vzdélavacich kurzech je Zadouci. Zatizeni A, B i D se snaZi rovnéz
vyuzivat vzdélavani jako ur€itou formu benefitu, ktery nabizi dobrovolnikliim jako
,hefinanéni® odménu za vykondvanou ¢innost pro hospic. V ramci tohoto vzdélavani jsou
také ojedinéle zafazeny kurzy, které se pfimo netykaji hospicové problematiky, ale maji
pfesah i do dobrovolnikova soukromého Zivota, jako je naptiklad kurz prvni pomoci,
vyrovnavani se se stresem nebo kurz bazalni stimulace.

Mezi dobrovolniky panuje vysoka mira ochoty se dale vzdélavat, a pokud jim to
Casové moznosti dovoluji, kurzy navstévuji. Kurzy realizované a zacilené pouze na

dobrovolniky probihaji o vikendech
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S ohledem na ucast dobrovolniki jsou kurzy ptevazné pozitivné hodnoceny.
Nejvyznamnéjs$i zastoupeni maji kurzy zaméfené na problematiku komunikace
s nekomunikujicim, zmatenym, agresivnim ¢i jinak problematickym klientem. Tuto kurzy
maji presah 1 do bézného Zivota. Z hlediska technik jsou preferovany kurzy praktického
nacviku, diskuzi a ukolt, kde ovSem dobrovolnici Casto bojuji s obavami spojenymi
s technikou ,,pfehravani scének®, kdy se modeluji realné situace a protagonisty téchto
situaci jsou sami dobrovolnici. Tyto scénky se néasledné rozebiraji a hodnoti se chovani
protagonisti. Nékteré z hospicti upozoriiuji dobrovolniky na pofadani externich seminait
s ptibuznou tematikou, ve snaze uSetfit cast nakladii na vzdelavani.

Prestoze hospice dobrovolnikiim zpravidla ukladdaji povinnou ucast na dalSim
vzdélavani, nékteti z nich toto pravidlo pfechazeji, protoze se obdobné vzdelavaji v rdmci
profesniho Zivota a odmitaji navazovat vzdélavanim v oblasti, ktera je dobrovolna. (Doyle,

2006, s. 81)

Hospic A

V hospici A je dalsi vzdélavani pro dobrovolniky zavislé predev$im na financnich
zdrojich. Témata sméfuji ke komunikaci snekomunikujicim, nespolupracujicim
pacientem, ¢i k doprovazeni klientli v kontextu spirituality. Ve vybéru jsou také praktické
kurzy, napt. kurz bazalni stimulace.

Podminky vzdélavani jsou koordinidtorkou hodnoceny hlavné s ohledem na
chybéjici finanéni zdroje a fakt, Ze poskytnout dobrovolnikiim kvalitni supervizi je vyS$si

prioritou.

,,Je to zase zavisly na téch dotacich, bud’ mam anebo nemdam. Kdyz nemam, tak nic neni
nebo hledam lektory, kteri jsou ochotni prijet sponzorsky, coz se tak jako taky obcas nekdy
vydari, nekdy. Vetsinou se to snazime udélat tak, Ze se ptam dobrovolnikit samych, co by je
zajimalo, protoze neexistujou zZadny metodicky tabulky nebo néco podobnyho, Ze prvni rok
by mél dobrovolnik umét tohle a tohle, takze se spis ptam, co je zajima a co by radi slyseli
anebo jim dam navrh, zZe: ,,Mam takovyho a takovyho clovéka a ten bude povidat o tomhle
a o tomhle. Chcete to? Prijdete na to?* TakZe pak si muzu vymyslet sebelepsi skoleni

a kdyz je to nebude zajimat, tak neprijdou a bude to trapas‘ (AK0O32)
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Hospic B

Hospic B realizuje vzdélavani dobrovolnikli skrze edukacni centrum, které se
zam¢efuje na pofadani odbornych kurzii zaméfenych na paliativni péci pro odborniky, ale
také laickou vefejnost. N&které ze seminaill maji moznost navstivit i dobrovolnici.
Nevyhodou téchto seminafii je jejich realizace ve vSedni dny, kdy na nich zaméstnani

dobrovolnici nemaji moznost ucasti.

,,No, Ze nemam cas. To bylo treba v tydnu ty kurzy. No ja bych Sla tFeba i v tydnu, jak tady
byla ta pani Svatosova, to bych si treba poslechla néjakou jeji prednasku, ale v tydnu... Ale

dovolenou se mi na to treba brat nechce.“ ( BD3023)

Ucast na seminafich se eviduje. Koordinatorka rozesila dobrovolnikiim aktualni
nabidku emailem, doporuCuje piedev§im seminafe zaméfené na paliativni péci,
doprovazeni a lidskou distojnost.”*!

Mimo tento druh dal§iho vzdéldvani se hospic zaméfuje na prakticky nacvik

komunikac¢nich dovednosti, ktery je realizovan interni formou dvakrat do roka.

Hospic C

Dalsi vzdélavani v ramci hospice C je realizovano skrze supervizi, jez nabyva
Castecné interviznich charakteristik. V obdobi realizace vyzkumu (pocatek roku 2013)
probihalo ze strany zafizeni mapovani dalSich vzdélavacich potieb dobrovolnikd. Ze
zpétnych vazeb bylo zjisténo, Ze dobrovolnici maji zajem o dalsi formy vzdélavacich kurzt
(urcenych specialné pro dobrovolniky), které budou navazovat a rozsitovat zakladnu jejich
znalosti, schopnosti a dovednosti.

Mimo dobrovolnicky program se sdruzeni provozujici hospic zaméfuje na
detabuizaci problematiky smrti a umirani ve spolec¢nosti a spolu s touto snahou potada
vzdélavaci kurzy a nejrizngjsi akce, na které maji rovnéz piistup dobrovolnici.

Prace dobrovolnika v terénnim hospici je spojena s fadou naro¢nych tkont, co se
oSetfovani klienta a obsluhy stroji tyka. Ztohoto diivodu dobrovolnicky program
pravidelné realizuje jakési opakovani praktického nacviku manipulace s kompenza¢nimi

a zdravotnickymi pomtickami a pfistroji, jez dobrovolnici nejvice poptavaji.

*! Demonstruje vypovéd koordinatora hospice B, pod kédem BKO28.
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Hospic D

Hospic D vyuZzivd moZnosti zapojit dobrovolniky do kurzli edukaéniho centra, které
podobné jako edukacni centrum v hospici B, pofad4 seminafe zamétené na hospicovou a
paliativni péci pro odbornou i laickou vetejnost. Tyto kurzy jsou potradany v pribéhu
pracovniho tydne.

Mimo edukacni centrum se hospic zamé&fuje na oblast komunikace s pacientem

z pohledu dobrovolnika.

.My jsme poradali pravidelne seminar doprovazeni, ktery vylozene dobrovolniky
seznamoval s hospicovu problematikou, ale vétsina z nich uz ten zaklad ma jeste pred tim,
nez sem prijdou. Néco si o tom prectou, zajimaji se o to. A tak se snazim délat ty skoleni,
dle jejich zajmu. Hodné maji zajmy o komunikaci, o tom, jak komunikovat s clovékem,
kterej je v uvozovkdach problematickej. O tom, jak komunikovat s clovékem, kterej
komunikuje hur, nemuze mluvit a néjakym zpiisobem tyto alternativni zpusoby komunikace,
Jjak mluvit s depresivnim a agresivnim clovekem. TakzZe ta komunikace je téma, ktery je

hodné zajimad, a na ktery se nam ale bohuzel nedari sehnat kvalitniho lektora.“ (DKOI5)

Bonusovou ¢asti vzdélavani jsou potom napiiklad kurzy prvni pomoci, realizované
zazitkovou formou. Dobrovolnici rovnéz projevuji zajem o stdze v jinych hospicich.
Spoluprace doposud nebyla navazana.

Uspésnost dalsiho vzdélavani je zavisld na ochoté dobrovolnikil participovat na
svém profesnim a duSevnim riistu. Dalsi vzdélavani se zpravidla zamétuje na prohloubeni
znalosti vstupniho vycviku. Dobrovolnici jsou v té dobé jiz sezndmeni s realitou prace,
maji moznost doplnit svoje znalosti a dovednosti o soubor dalSich, jez navazuji na

pfechézejici nebo se soustfedit na problematické momenty své soucasné prace.

3.4.5 Supervize

Jeden z nejvyznamnéjsich prvki péce a podpory dobrovolnikli v hospici je moznost
pravidelné supervize. Supervize jakozto forma sdileni zkuSenosti a ,,fenomén nezévislé
vnéjsi podpory fungovani organizaci se v Evropé a mimoevropskych anglosaskych zemich
masivné rozvinul od osmdesatych let minulého stoleti, stale se dal extenzivné rozviji
navzdory ekonomickym vykyvim a krizim a zdaleka se netykd jen oblasti sluzeb.

(Havrdova, 2011, s. 8)
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Tato forma sdileni zkuSenosti v praci se zafala rozvijet i vramci hospici
realizovanych, dobrovolnickych programech. Programiim s oficialni akreditaci udé¢luji
povinnost supervize oficidlni pravidla. Neakreditovanymi programy je také vyuzivana jako
prostiedek pro dal$i vzdélavani dobrovolnikl, moZnost feSeni jejich pracovnich problémd,
obav a krizi, stejn¢ jako sdileni zkuSenosti a stanovovani hranic a etickych principii, na
jejichz zaklade€ hospicové sluzby funguji.

Supervize muize nabyvat riznych podob a charakteristik, kdy zakladni déleni
spociva v interni a externi formé realizace. Z hlediska poctu i¢astnicich se ¢leni mize byt
individudlni, tymova nebo skupinova. (Havrdova, 2011, s. 12) Havrdova popisuje Ctyii
typy skupiny funkei, které supervize zastava:

a) prostor k neformalnimu ucent;
b) zpracovani emoci a vztahl v organizaci;
c) supervize jako zdroj zpétné vazby a zpracovani zmén;

d) zprostredkovéani mezi subkulturami (Havrdova, 2011, s. 12).

V hospicich ptfi dobrovolnickych supervizich dochazi ptredevSim k napliovani
prvnich tfech bodii. Vzhledem k faktu, ze dobrovolnicka supervize je oddé¢lend od
supervizi ostatnich zameéstnancti, zprostfedkovani mezi subkulturami pfili§ neprobiha.
Problémovy moment mezi subkulturami zafizeni je postaveni dobrovolnikli vici
zdravotnickému persondlu. Vzhledem k neochoté vypovédi dobrovolnikii ¢i koordinatort
hloubkové analyzovat dané problémy tento aspekt musim ponechat uzavieny a k mozné
diskuzi.

Supervize dobrovolnik v hospici se fidi pravidly vedeni supervize, zpravidla
vedenou Balintovskou metodou, kdy na pocatku supervizniho setkani maji zpravidla misto
techniky pro uvolnéni Ucastnikil, nasleduje kratké ohlédnuti nad problémy feSenymi na
minulém setkani a vybér nového tématu k diskuzi, s nimz pfichdzi nektery z Gcastniki.
V piipadé, ze se sejde vice témat, urCuje se priorita a naléhavost danych problémd.
Dobrovolnik ptfednasi problém, ostatni poslouchaji, nasledné ptichazi jejich chvile pro
polozeni dopliujicich dotazii a posléze je problém skupinové diskutovan, ucastnici
predkladaji navrhy feSeni, supervizor usmériuje diskuzi. Uastnik piednasejici problém
poslouchd a v zavéru shrne poznatky, které si odnasi z doporuceni ostatnich.

Hospice dobrovolnikim smluvné nafizuji G€ast na supervizich. Realita skute¢né
Ucasti je ovSem zcela jinde. Hospice se obvykle potykaji s odmitanim pravidelné ucasti

dobrovolnikli na supervizich, kteti vidi ¢as investovany do supervize jako cas, ktery by
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mohli stravit u lizka klienta. (hospic B a D) Z tohoto divodu se zafizeni vyraznym
zplisobem zamétuji na propagaci a posileni divéryhodnosti a uZitecnosti supervize jako
nadstandardni sluzby pro dobrovolniky.

Supervize jsou pro dobrovolniky stanoveny povinné, zafizeni se ovSem snaZzi
dobrovolnikiim ,,§it podminky na miru“ a ztohoto divodu nabizeji individualni formu
supervize. Jako hlavni problém supervize v nékterych dobrovolnickych programech bych
vid¢la fakt, Ze zafizeni realizuji supervizi v nevyhovujicim ¢ase a ze strany nékterych
dobrovolnikti stdle nedochazi k pochopeni diivodu realizace a piesné naplné, coz
determinuje kvalitu, pribéh a také efektivitu superviznich setkéni.

V hospici A je supervize realizovana pétkrat do roka, pfiCemz smlouva o vykonu
dobrovolnické ¢innosti dobrovolnikovi urcuje minimalné 75 % ucast na superviznich
setkdnich. O datu, mistu a hodiné konani jsou informovani elektronickou komunikaci.
Pokud vSak dobrovolnik pravidelné supervize neguje, koordinatorka trva na individudlni
forme.

Supervize je zajiStovana externi formou (lékatka — psychiatricka), se kterou hospic

spolupracuje zhruba rok. Dfive zatizeni spolupracovalo se supervizorkou hospice D.

,, Tak primdrné ma supervize bejt asi o tom, Ze ja jsem ten, délam to a to a ma problém ten
a ten. Oni vétsinou dobrovolnici jako moc problému nemaj. Ja mam pocit, Ze problémy
s personalem si jako néjak moc nepripoustéj, ti co si tim prosli, tak uz to maji zpracovany

vétsinou a uz jsme se o tom bavili, ze méli néjakej konflikt nebo néjak probléem “. AKO30

Na zéklad¢ tohoto zjisténi zacala supervize fungovat jako prostor otevirdni
dilezitych, problematickych témat, které v soucasnou chvili nejsou pro dobrovolniky
aktualni, ale je vice neZ pravdépodobné, Ze se snimi pii praci sklientem setkaji.
Supervizorka vede skrze cilené¢ pokladané otazky dobrovolniky k pfemysleni nad danou
problematikou. Tato podoba supervize je rovnéz determinovéna faktem, ze dobrovolnicky
program se v soucasné chvili potyka s nedostatkem dobrovolnikl v ptimé praci s klientem
a zahajuje novy proces naboru a vzdélavani novych uchazecii. Mimo klasickou supervizi je
v zafizeni A realizovana tzv. intervize, jeZ pod vedenim koordinatorky slouzi k planovani
pfipravovanych akci zacilenych nejen na klientelu, ale také propagaci na vefejnosti.
Dobrovolnici se sejdou a nejcastéji formou brainstormingu zkompletuji postup piipravy

dané akce a nasledn¢ sirozdéli tikoly a €innosti, které budou mit v dany den na starost.
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Plvodni definice hovoii o faktu, Ze supervize je systém nezavislé podpory
a v tomto thlu pohledu supervize v zafizeni B nenabyva piesnych charakteristik a to z toho
diivodu, Ze je realizovana interné, psycholozkami, jez jsou zaméstnanci hospice. Setkani
probihé jednou za mésic vzdy v pravidelnou dobu. O poradani supervize jsou dobrovolnici
informovéani emailem & vyvéskou v dobrovolnické mistnosti. Uast na supervizich je
v zafizeni B, dle mého ndzoru, vyraznym zplisobem negativné¢ determinovana zvolenym
casem setkani, kdy prevazna ¢ast dobrovolnikt do zafizeni dojizdi.

Pokud dobrovolnici nepfichdzeji s vlastnim problémem, ktery by se intenzivné fesil
celé supervizni setkdni je snahou psycholozek projit a diskutovat o vSech pacientech, které
dobrovolnici navstévuji a touto formou sdilet zkuSenosti a pfedavat si informace a ¢asto se
tak dopracovat k hlubsimu problému, se kterym se potyka vice dobrovolnik.

Hospic C s pocatkem kazdého roku stanovuje presné terminy supervizi. Supervize
se odehrdvaji ve vecernich hodindch ve vSedni dny tak, aby byla ¢asové dostupné pro
vSechny dobrovolniky. Samo =zafizeni nazyva supervizi pod terminem setkdni se
superviznimi prvky, protoze si koordindtorky, které supervizi vedou, uvédomuji, ze se
nejednd o klasickou formu supervize. Na pocatku kazdého setkani se pfectou jména
zemielych pacientl a supervizorky se dotazuji na zpétnou vazbu od dobrovolniki, ktefi za
témito klienty dochdzeli do domacnosti. davaji jim prostor pro zpétnou vazbu, sebereflexi
¢i postieh pro ostatni. Néasledné¢ se oteviraji témata, se kterymi pfichazeji samo
dobrovolnici. V ptipad¢, pokud dobrovolnici neptichazeji s vlastnimi tématy, pfedmétem
supervize je rozbor stavajicich klientd a pfipadnych nejasnosti, pochybnosti nebo situaci,
které se objevuji pii dobrovolnické praci v roding. Supervize z ¢asti slouzi jako intervizni

setkdni s moznosti zorganizovat ¢i piipravit nadchazejici udalosti.

3.4.6 Vzdélavani dobrovolnika mimo kompetence hospice

Tvofi samostatnou kategorii, Casto oddélenou od oficidlniho vzdélavaciho
programu v hospici. Nelze tedy pocitat s tim, ze teoretické nebo praktické znalosti ziskava
dobrovolnik pouze ze strany hospice, at’ uz diky oficidlnimu vzdéldvacimu programu ¢i
v priabéhu samotné dobrovolnické ¢innosti.

Ochota dale se vzdélavat v oblasti pée o nemocné a umirajici je izce propojena
s motivaci dobrovolnika. Pokud ten bere svoji innost seridzné a zdvazné, jako naptiklad

kvalitni napln svého Casu, je ochoten sbirat dalsi zkuSenosti ve vlastni rezii.
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., Mne ta problematika zajimda, od roku, kdy to Svatosova zacala propagovat, tak mne to
strasné zajima a strasné bych si prala, aby to bylo tak, jak se to prezentuje, coz
samozrejmé neni. Fakta jsou jiny, Ja strasné sleduju Cestu Domui, ten web. Ten opravdu
Zeru, protoze omi tam maji spoustu veci, ktery mne dovzdelavaj, ktery mne na néco
upozornéj, treba na néjakou knizku, tak si ctu, kupuju si u nich knizky v krame.*

(DD3017)

Ochota dale se vzdélavat miize byt rovnéz propojena s tim, jaké vzdélani dobrovolnikovi

poskytne hospic.

To bylo hodné zajimavy, protoze tam jsem se dozvedeéla hodné novyho, i to mne pak
nakoplo, zZe jsem si hledala na internetu néjaky clanky, jsem si Cetla, to jsem o tom cetla

Clanky a knizky, nebo jako jen ukazky. (AD5022)

Vtomto ohledu byli zvlaStnim podskupinou vyzkumného vzorku napiiklad
dobrovolnici profesné¢ zaméteni do pomahajicich profesi (socialni praci ¢i zdravotnictvi),
kteti maji zakonem stanovené dal§i vzdélavani vzhledem k vykonu jejich profese. Casto
tak neguji potfebu se dale samostatné (¢i v ramci kurzii nabizenych hospicem) vzdélavat
vzhledem k problematice dobrovolnické péce o termindlné nemocného klienta.

Kazdé, ze zminovanych zafizeni zatizenich, nabizi moznost odborné staze na
vlastnim pracovisti. Dobrovolnik ma tak mozZnost (zpravidla ve vlastni rezii — strava,
ubytovani na hospicovych stdzovnach) absolvovat odbornou stdz v odlisSném zafizeni, nez
je jeho kmenové. Tato forma, s vyjimkou hospice C, neni pfili§ rozvinutd, prestoze
dobrovolnici o tuto moznost sdileni zkusenosti vykazuji zajem. Do budoucna mé nabyvani
znalosti potencidl stat se oficidlni soucésti dobrovolnickych programii, které budou pro
dobrovolniky tvofit zajimavou zkuSenost a nabyvani znalosti.

Hospic B a C ma vlastni odbornou knihovnu, hospic D dobrovolnickou knihovnu.
Knihovna hospice B je spravovana jednou z dobrovolnic a jeji svazky jsou k dispozici jak
personalu hospice, tak dobrovolniklim. Knihovna hospice C je oteviena laické i odborné
vefejnosti a nabizi k piijéeni odborné publikace z oblasti hospicové a paliativni péce,
dobrovolnictvi nebo psychologie. Knihy jsou tak volné k dispozici i dobrovolnikiim, kteti
maji sami zdjem o dals$i vzdélavani. V hospici A odborna knihovna neni, zde funguje
princip sdileni stéZejnich publikaci mezi dobrovolniky, pfipadné mezi koordinitorem

a dobrovolnikem. Za zékladni publikaci nové ptichoziho dobrovolnika byva povazovéano
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Uméni doprovazet od Marie SvatoSové. Tato kniha poskytuje zdkladni informace ohledné
poskytovani paliativni pé¢e v CR, zaméfuje se na systém fungovani hospicti, jejich
zékladnich charakteristik a charakteristik zainteresovanych osob (pacientli, odborného

personalu nebo pecujicich osob).

100



4 HLAVNI MOMENTY DOBROVOLNIKOVY PRACE V HOSPICI

Prace dobrovolnika v hospici nabyva specifickych rysti vzhledem k druhu klientely a
poskytované sluzbé. Piestoze se témat objevuje mnoho (zdroje energie, zpiisoby mentélni
hygieny, vztahy, smrt, time management) neni mozné jim vénovat nalezit¢ho prostoru i
vzhledem k tomu, Ze Caste¢né piesahuji stanovené téma zaméfujici se pfedevSim na
management, koordinaci, ndbor a vzdélavani dobrovolnikii v hospici.

Kompromisem jsem tak dosla k vybéru, z mého thlu pohledu, nejstéZejnéjsi témat,
pfimo souvisejicich s fungovanim dobrovolnika, naborem, vzdélavanim a problematikou
supervize, kde tvoii dulezitd témata diskuze.

Dobrovolnicky management by mél navazovat na komplexnost dobrovolnika jako
osoby, stejné tak jako nadbor a vzdélavani. Za stézejni povazuji predevSim fakt, Ze
dobrovolniky je nutno brat jaké osoby s vlastni rodinou, potiebami, z4jmy, zaméstnanim,
vztahem ke smrti, strachem, limity a vztahem ke smrti. Kapitola je cilené¢ koncipovéana
pfevazné z komentovanych citaci, které utvafi obraz reality jednotlivych tematickych
okruhti, pficemz moji snahou bylo zachovat riizné dimenze pohledd a reprezentovani

kazdému z nich vénovat nalezity prostor.

4.1 Vztahy

4.1.1 Dobrovolnik - klient

Smysl celého procesu managementu, ndboru a vzdélavani dobrovolnik v hospici
nabyvd svého naplnéni ve chvili navazani ,zdravého* kontaktu mezi klientem
a dobrovolnikem.

Ze strany dobrovolnika miZe byt tento moment komunika¢né naro¢ny a vétSina
dobrovolnikii se shoduje na tom, Ze v interakci s klientem museji ¢asto piekracovat vlastni
limity, dosavadni hranice a obavy. Specifikum tohoto druhu ¢innosti vyplyva z pomérné
kratké doby pobytu klienta v zafizeni. Dochdzi tak k Casté obméné klientely a pro
dobrovolnika nutnost navazovat stale nové vztahy, zvykat si na novy styl komunikace, na

nové povahové rysy klienta nebo jeho dalsi specifika.
., Tak ja zvladnu tak jednoho, dva a musim rict, Ze mne trosku mne trosku tva nebo prosté

navdzat vztah, kdyz navazu vztah s tim klientem, tak samozirejmé troSku tiz nesu ten jeho

odchod, ale tim, Ze ja vim, Ze jsme tady na chvilu, ta mne to zas az tak nebere.” (BD502)
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Dobrovolnici zpravidla mivaji stanoveny vlastni komunikac¢ni strategie, na zakladé¢
nichz navazuji kontakt s novym klientem. Tyto komunikaéni principy prameni bud’ ve
vstupnim  vycviku, vdal§$im vzdélavani, népodobé jinych dobrovolnikii nebo
v komunika¢ni zdatnosti samotnych dobrovolnikli. Navazani kontaktu zpravidla probiha
v prubéhu skupinové ¢innosti, po vstupu na klientiv pokoj prostiednictvim fotografii ¢i

predméta v klientové pokoji.

, Hele, ja nejsem zas az tak uplné komunikativni, tak Ze jsem velmi prijala tu nabidku,
abych obstaravala nakupy, pod zdaminkou ndkupii jsem se dostala na vsechny pokoje.

A kdyz jsem vidéla chut povidat si, tak jsem si popovidala.“ (AD1012)

,,Ja, i kdyz jsem ucitelka, tak pro mne to navazani toho kontaktu je docela problematicky.
A tim, Ze tam jdu viastné s tim jidlem, tak je to jednodussi, takze ja tam chodim v tuhle tu

dobu a vzdycky, kdyz jdu za nékym novym, tak se vyptam sestiicek, co miizu a nemiizu.

(DD209)

Komunika¢ni strategie mize byt naopak piimym zplsobem pozitivné deformovana
dobrovolnikovym profesnim zaméfenim. Z vyzkumného vzorku vydé€luje pomérné
zajimava skupina osob, jezZ pracuji v pomahajicich profesich (terapeut, socialni pracovnik,
pracovnik v socialnich sluzbéach, zdravotni sestra apod.). Tito lidé mohou vyuzivat
komunikaéniho potencialu prameniciho z profesnich zkuSenosti, coz kontakt mezi klientem

a dobrovolnikem determinuje a stavi jej do ¢aste¢né profesionalni urovné.

., Tak abych to tak priblizil, tak ten clovek tam treba sedi, povida a ja vidim, Ze povida
nesmysly, Ze jen pldaca o nicem, aby rec¢ nestdila. Tak ja vim, kdy to je doba, kdy se
potiebuje aklimatizovat, tak ho necham a pak natdhnu, co je v tom obsazeny, co tam miize

bejt a casto se pak néjak dostaneme k tomu, co aktudlné potiebuje a citi. (CD1021)

Castou komunika¢ni bariéru tvori nedostate¢na informovanost klienta o sluzbach
dobrovolnika a strach z nezndmého, vzhledem k faktu, ze dobrovolnictvi jako soucast

zdravotni péce u nds nema pfili§ dlouho tradici.

, Tady je to, i kdyz taky se mi stalo, zZe kdyz jsem ji docetla, tak mi Fikala ,, a kolik Vam za
to dam? “ A byla strané prekvapenda, kdyz jsem rikala, Ze nic.“ (DD2042)
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Po odchodu klienta maji dobrovolnici rtizné strategie, jak se smrti vyrovnavat. Tyto
strategie Casto prameni se vztahu ke smrti. Truchleni a pravo na pla¢ a smutek je ovSem
stejné dulezité pro dobrovolnika, jako naptiklad pro pecujiciho. Piestoze dobrovolnik mtze
Casto pocit'ovat ztratu smyslu nebo obavu z navazani vztahu s dal§im klientem, je potifeba
individudlniho pfistupu a mapovani pocitli spojenych s odchodem klienta. Mimo tuto
neformalni formu podpory zatfizeni nabizeji individudlni formu supervize jako podplrny

mechanismus v obtiznych momentech ¢innosti.

4.1.2 Vztah dobrovolnik — zdravotnicky personal

Nejvice rozporuplnou kategorii je vztah dobrovolnikli se zdravotnickym
persondlem. ,,Dobrovolnik, ktery poméha ve zdravotnickém zafizeni, se stavd Clenem
tymu, ktery o pacienta pecuje. Je proto velmi dualezité¢, aby byl zdravotniky kladné
pfijiman. Zejména vztah mezi dobrovolniky a sestrami je pro dobrovolnicky program
nesmirn¢ dulezity, protoze prave sestry jsou témi zdravotniky, se kterymi se dobrovolnik
pii své praci setkd nejcastéji. (Novotny, Stard, 2002, s. 9)

Ze strany personalu smérem k dobrovolnikiim jednotlivych organizaci prevlada,
podle oficidlnich informaci, spiSe trend tiché nebo oteviené tolerance a podpory. Otazkou
ovSem zistavd, v jaké mife tyto vypovédi skutecné odrazeji realitu. Z opa¢ného thlu
pohledu dobrovolnici ptichazi spiSe s postojem respektu, tolerance, benevolence vzhledem
k narocnosti prace, kterou musi zdravotnicky persondl kazdodenné vykonavat, zatimco

v tomto ohledu dobrovolnické ¢innost nabyva jiného (dobrovolného) rozmeéru.

., Nerikam tam o tech priuserech, to bych nechtéla, aby lidi vedeli. Ta loyalita je diilezita,

kdyz vidim, zZe néjaka sestra néco prosvihne, tak to bych nechtéla rikat.* (DD3023)

Dobrovolnici sami neoc¢ekdvani od zdravotnikli zpétnou vazbu nebo nékterou

z forem pochvaly nebo ocenéni. Ocenéni vidi skrze spokojenost klienta.

,,Ja si myslim, Ze clovék ani nic neceka. Ja prosté uz beru...proste uz to prostredi cloveku

davé*. (BD6030)

., ...ale pro je nejkrasnéejsi, kdyz se se mnou louci pacient, a Ze je hrozné rad, Ze jsem tam

prisla. Protoze si myslim, Ze na smrtelny posteli by nelhal, tam to vaimam. Tam si Fikam,
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Ze to je hezky. Jako co ja muzu nabidnout. Ja nejsem ani chytra ani Sikovna ani kdo vi
jaka, ale s tim malem co mdm tam jdu, a to se tam néjak rozvine a ten clovek si z toho

vezme, co potiebuje, tak to je odména.“ (DD3030)

Problematické vztahy mezi dobrovolniky a zdravotnim personalem ptipousti pouze
koordinatorka hospice A. Toto je chdpano jako slaby moment dobrovolnického programu,
kdy dobrovolnici jsou ochotni ucastnit se skupinovych aktivit s klienty, kde panuje
,bezpecné prostiedi a nemusi ptijit do kontaktu s persondlem. Nepiijemné se citi i nékteti

dobrovolnici.

., ...ackoliv vrchni sestra je fantastickd a dobrovolniky vita a vazi si jich, tak ty néktery
sestry tam my spis prijde, ze nékdy mdam pocit, Ze je otravujem, ale nemiizu mluvit, ze svy
vlastni zkusenosti. Akorat se tam na mne nikdy zarivé neusmiva, kdyz mne vidi. Jako ne zas

nikdo, ale néktery jo.* (AD2023)

Snahy o stmeleni persondlu s dobrovolniky byly prozatim netspésné. Zvolena
strategie spocivala v pofaddani spole¢ného Skoleni, jeZ ve svém pribéhu piedpokladalo
participaci Gcastnikil. Skupiny ale v kone¢né fazi pracovaly oddélen¢ a k prolomeni bariéry
a kooperaci nedoslo.

Tfeci moment mize rovnéz zplusobovat fakt, Ze vybrané hospice funguji, podobné
jako jind zdravotnické zafizeni, na principu pievazné Zenskych kolektivii. Tento moment
se muze jevit jako problematicky.

Koordinatorky hospice B a D neguji problémy ve vztahu dobrovolnikl a

zdravotnikid. Oficidlni strategii je vést dobrovolniky k toleranci vzhledem k sestram.

., A ta jedna nase dobrovolnice mi to vyvrdtila, Ze viibec prosté, ze tiplné v pohodé. Ze oni
se prichazeji primarné jen kvuli pacientiim. Jasné, je prijemné, kdyz ten persondl je na né
usmevavy, kdyz je mily, kdyz prosté jim néco vysveétli nebo néjak s nimi komunikuje, ale uz
na zacatku my ty dobrovolniky pripravujeme na to, Ze ten personal ma tu tezkou pozici a
oni jsou tu dobrovolnici a ze kdyz chtéji pomahat nasim pacientum, tak je prosime, aby

pomdahali i nasemu personalu. “ (BKO38)

I ptes tento fakt a vypovéd’ koordinatora se objevily tfeci plochy v diskutovaném

kontaktu, kdy po konfliktu je prace pro dobrovolnika zna¢né diskomfortni. Opét se ovSem
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zapojuje mechanismus piekracovani vlastnich obav a pfirozenosti, kdy dobrovolnici
v ¢innosti pokracuji a zalezi na jejich osobnostnim postaveni, jak se se situaci vyrovnaji,
ptipadné maji moznost tuto problematiku otevfit v rdmci supervize nebo by m¢l zasahnout

do situace koordinator v roli mediatora.

., néjaka sestiickami, nebo spis dvé za sebou, mi prosté néco, pri jedny situaci o Vanocich
mi rekly, ze jsem néco udelala Spatné a mé to teda tak rozhodilo, zZe jsem sem na tii ctvrté
roku prestala chodit (usmiva se). A potom jsem zjistila, Ze teda opravdu jako to neni ono,
proste jako nejenom, Ze teda jsem zjistila, Ze mé to tady naplituje a zZe sem rada chodim, ale
vitbec jako v Zivoté neni dobry rFeseni, kdyz je néco dobry, tak teda se nechat odradit tim, Ze
mi nékdo rekne vosklivou vétu. Takze jsem si proste rekla, Ze na tohle to kaslu. Tak uz to

mam za sebou, diky Bohu mne teda zase vzali a od ty doby chodim a rada.** (AD303)

Zvlastniho postaveni nabyva charakteristika vztahu dobrovolnik — zdravotnik
v hospici C, kde dobrovolnicky program nebyl v dlouhodobém horizontu zdravotnickym
personalem akceptovan. Jeho akceptaci vSak napomohla systematickd obhajoba vyznamu
postaveni dobrovolnické prace u paliativniho lizka. Vztah nabyval na postupné davéte,
skrze pravidelné tymové schlize koordinatorky budovaly misto programu ve spektru sluzeb
hospice. Vztahu také pomohlo zapojeni vyznamu sester vradmci koordinace
dobrovolnikovy prace, kdy pfislusna klientova pecujici sestra pred vstupem do rodiny
dobrovolnikovi predava aktualni informace o zdravotnim stavu klienta a situaci doméaciho

prostiedi.

4.1.3 Vztah dobrovolnik — pecujici

Pii individudlnich navs§tévach klientl a v prub¢hu skupinovych aktivit pfichazeji
dobrovolnici do styku s pecujicimi (nejCastéji rodinou). Kontakt s pecujicimi se
diametralné odliSuje v hospici s lizkovou péci od hospice s péci doméci.

Hospice A, B a D poskytujici liZzkovou formu paliativni péce, dobrovolnik ptichéazi
do kontaktu s doprovazejicim spiSe zfidka a nepfili§ intenzivné. Vyhodou tohoto typu
kontaktu je bezpecné prace dobrovolnika, vzhledem k zachovani jeho soukromi a odstupu

po smrti klienta.
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.S pozustalyma tady ne. Ja to zas tak beru, tady i v nemocnici, Ze clovék si to musi, udrzet
si odstup. Ze tady je to pro ty poziistalé se déld strom jednou za rok, to je takova akce
hospice. Ale myslim, aby se dobrovolnik potkaval a byl v kontaktu s poziistalymi, tak to uz
Jje nad ramec toho, co ma byt.“( BDOZ27)

Je dilezité, aby byl dobrovolnik spravné oznacen jmenovkou a roding, v ptipadé
nejasnosti ¢i pochybnosti, osvétlil divody své pritomnosti. Kontakt v lizkovém hospici
miZzeme zpravidla charakterizovat pfichodem pecujici osoby ve chvili, kdy je dobrovolnik
na klientové pokoji. V tomto ptipadé je dobrovolnikovi doporuceno pokoj opustit
a respektovat soukromi klienta a pecujiciho. Ziidka kdy se stavé, ze dobrovolnik setrvava

a muze participovat na déni v prib&hu navstévy.

., jsem do styku s rodinama klientu, chodila jsem tady za jednou pani, ktera taky tady byla
hodné dlouho, a on sem pomérné casto jezdil syn, takze cas od casu jsme se potkali a cas
od casu jsme sedeli ve tiech. Pak jeste pani a za ni jezdil vauk, ale taky cas od casu zase ve
trech. Ale jinak jako pokud ma klient navstevu, tak vétsinou prohodime jen par slov,
protoze si myslim, aby mél klient svoji rodinu, nez aby se do toho michal dobrovolnik, oni

maji véci prosté spolu“ ( BDO37)

Jsou ovSem situace, kdy je ptitomnost dobrovolnika krajné nevhodna.

., ... jednou vykladal, Ze sedél u klienta s rodinou, jeho rodina tam teda jako byla taky a zZe
se dival na hodinky, Ze odchazel, a Ze vedeél, kdy presné jako umrel ten klient. A on to
vkladal, my tady mame tu supervizi, a my jsme vSichni sedeli tak jako konsternovani.
A pak jsem mu rekla, Ze mi to pripomina trosku jako hyenismus, Ze tam nemél co délat,
podle myho nazoru. A taky nekolikrat jako frkal, jak se chova rodina k tomu klientovi. A to

jsem Fikala, Ze kdyz prijede rodina, tak ja se s nima jako pozdravim, ale odejdu. “ (BD509)

Hospic C, vzhledem k charakteru poskytované sluzby, kdy dobrovolnik dochazi do

domacnosti k umirajicimu, pravidelné a uzce ptichazi do kontaktu s pecujicim.

., Lidi jsou neuveritelny, a kdyz to clovek jesté dela doma, kdyz je to domovska hospic, tak

je to hezci, protoze clovek poznava taky rodiny, jak lidi Zijou, je to nadherny. (CD2016)
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Pecujici po dobu pfitomnosti dobrovolnika odpocivé, ¢i z domacnosti odchézi

a ponechava dobrovolnika pecovat o umirajiciho.

,,Ja tam potom dorazim na ten domluvenej cas a vétsinou si potom predam tak jako néjak
informace s tim pecujicim, ktery odchadzi si zaridit svoje véci, co potrebuje a ja tam
zustavam sama s umirajicim. Ten vétsinou spi, co jsem zatim méla zkuSenost, nebo jsem

pripravovala jidlo a pak jsme krmila a pak jsme si jen povidali. “ (CD4024)

Zde jsou rysy kontaktu dobrovolnika a pecujiciho diametralné odlisné a postava
dobrovolnika ptedstavuje oficialni, Zddanou sluzbu, Casto nejen pro klienta, ale také pro
pecujiciho, pro kterého miize dobrovolnik pfedstavovat osobu komunikaéné piistupnou,
zlepsujici a zefektiviiujici kontakt se zafizenim, kterému se pecujici neobava svérit
problémy. V tomto sméru je ovSem dilezitd zachovavat striktni pravidla, aby ¢innost byla

pro dobrovolnika bezpecné a nezasahovala do jeho soukromi.

A zas nekdy ty rodiny vlastné taky chranime a dobrovolniky nékdy i pred téma rodina,
ktery maj treba tendenci s nima navazovat osobni vztahy nebo jsou takovy v krizi hodnée, Ze
bombardujou sestricky, ctyrikrat, desetkrat za den a je jasny, Ze by to asi deélali i tomu
dobrovolnikovi. Takze mame pomérné striktni pravidla, ze dobrovolnik jde do rodiny, ale

ona na néj nikdy nemad telefon. Vzdycky se spojujou pres koordinatora. (CKO4)

4.1.4 Dobrovolnik — koordinator

Specifikem dobrovolnického programu v hospici je styl jeho vedeni. Vztah mezi
koordinatorem a dobrovolnikem nabyva stabilniho charakteru pouze v tom okamziku, kdy
koordinator udrzuje kontakt s dobrovolnikem a aktivné participuje na jeho pracovni

spokojenosti, napliiovani jeho vzdélavacich ¢i psychickych potieb.

,,Jeji role je dulezZitd a nepostradatelna. Myslim, Ze jinde, kdyby se o to nékdo nestaral, tak
by to tolik nefungovalo. Taky zdlezi na tom, jak je do toho ten koordindtor zapojen. Nase
koordinatorka to ma na hlavni pracovni pomeér, tak si myslim, Ze ona se tomu vénuje hodné
a treba, co znam u nas ve Spitile, tak kdyz to ma néjaka sestricka, pridélené, Ze je

koordindtorka dobrovolnikii, tak tam to prakticky nefunguje.“ (BD1018)
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V hospici B, kde kancelat koordinatora zaujima ¢ast mistnosti pro dobrovolniky, se
kontakt mezi koordinatorkou a dobrovolniky udrzuje snadnégji, vzhledem k tomu, Ze

spole¢na mistnost dava pfilezitost k pravidelnému setkavani a sdileni prozitkt ¢i problému.

., ... to ja pokazdeé vse rozeberu. Ja vzdycky, kdyz néco mam, jak potizivniho, tak Spatnyho,
tak k té koordindtorce mam hrozné blizko, tak ji to reknu. Ona je uzasna a da se s ni

povykladat. Takze, co potrebuju, mohu ji vict.“ (BD8O35)

Osoba koordindtora znamend nejen podpirny, ale také motivacni prvek, jenz mulzZe

dobrovolnikovi dopomoci ke zvySené angaZovanosti, podpofit ho ve chvilich nejistoty.

,Ja jako z ni citim to, co opravdu pri té praci potiebuju, Ze to je jako ten zdjem.
Podekovani, strasna takova pokora, ucta, respekt. To ona ma tak silnej, to tak citim. Co
jsem zaslechl i od téch ostatnich, tak to mi poméaha v té prdci.... Ze z ni opravdu citim, Ze
jsme dulezity. Nevim, jak dalece. Jako citil bych to, nemyslim, Ze bych byl dulezZitej extra,
ale moc mi to pomahd se v tom vic angaZovat, mé samotnymu, motivuje to a zapojuje. Ze
kdyby tam nebyla, tak by ta angazovanost byla mensi. Ze tohle mi jako vice pomdhd, vic

byt zapojenej a snazit se. To jsem si jako uveédomil, ja sam. (CDI1018)

4.1.5 Vztah dobrovolnik — dobrovolnik

V hospici A je dobrovolnicky program koordinovan na zéklad¢ pratelskych vazeb
mezi dobrovolniky a koordinatorem. Vzajemné vztahy nabyvaji ptatelské, osobni povahy
a presahuji hranice hospice. Vztahy mezi dobrovolniky jsou neformélni a jsou
podporovany vramci interviznich setkdvani mimo prostory hospice, jenz Caste¢né

zastupuji vyznamnou roli na principu team buldingu.

A hlavné, co udélala, tak ona z nas udelal tym. Jako jo, ty co deélali hulide, tak se znali.
Ale ti, co se nesesli a nevytvorili si ten vztah sami, jako my ostatni jsme o sobé nevedeli
a neméli jsme k sobé pristup.... ale citim se soucasti tymu, kterej mne podrzi a kde mam

[ AT

zastani. Urcité je to v téch poslednich letech vyrazné v tomhle tom lepsi. “ (AD3017)

V hospici B a D dobrovolnici pracuji spiSe individualni formou, do kontaktu

s ostatnimi dobrovolniky pfichazeji pouze v ramci skupinovych aktivit ¢i na spole¢né
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supervizi. BliZ8i vazby vSak mezi nimi nevznikaji. Jednou za rok je potfddan vecirek pro

dobrovolniky, skrze n&jz mé zatizeni moznost pod€kovat dobrovolniklim za jejich praci.

A s dobrovolnikama jsem se seznamovala néjak postupne, ze s nekym jsem se ve stredu
mijela a snekym jsem se vidéla aZz supervizich, vanocnim vecirku, tak tam nas
koordinatorka, to bylo takové moc pekné setkani, ze koordinatorka udélala takové kolecko
a tak néjak rikala, jako treba tato dobrovolnice, ta sem chodi s Benem (pes pro cannis
terapii) a vzdy néco vyzvedla a je treba oblibend, a jako ne néjak nucené, Ze by se nutila
ale, ze treba, co se ji libi.... Uz jenom, uz jen co je tu tech dobrovolniku, Ze kazdy chodi

v jiny cas, ze ani to setkavani neni mozné tady néjak predstavit. (BD3058)

Hospic C stmeluje dobrovolniky jako skupinu vramci danych cykla
dobrovolnického vycviku. Ti, co uspéSné absolvuji vycvik, se s ostatnimi dobrovolniky
setkavaji v rdmci spolené supervize, bliz§i vztahy pak zpravidla mivaji s témi, s nimiz

absolvovali vycvik.

4.1.6 Vztah dobrovolnik a okoli

Jednim z hlavnich motivacénich ptedpokladi vykonu dobrovolné Cinnosti a setrvani
v tomto konani je podpora a nazor bezprostiedniho okoli. PiestoZze zpravidla dobrovolnici
vypovidaji o tom, Ze sami o sob¢ o své ¢innosti neza¢inaji hovofit, nékteré Zivotni situace
je vedou k tomu, aby o hospici hovofili. Okoli mlze na toto sdéleni reagovat nejriiznéjSimi
zpusoby.

Okoli nabyva, vzhledem k problematice paliativni péce, nejrizné&jSich ndzort.
Pokud bude uvazovat o tom, ze se setkdvdme s negativnimi reakcemi na sdéleni ,,jsem
dobrovolnikem v hospici®, okoli uzivd zdkladniho obranného mechanismu, kdy toto
sdéleni znamend ohrozeni, které zplisobuje nepiijemny télesny pocit, na ten ptrichazi urcita,
Casto bezmyslenkovitd reakce a nasledovana touhou se vyhnout nepiijemnym pocitim.
Clovék inklinuje ke snizovani miry onoho ohroZujiciho podnétu (Hajek, 2007, s. 47—49)a

v ptipad¢ dobrovolnictvi v hospici se dobrovolnika jiz nadale nevyptava.

,»Nékdo mne za to obdivuje, nékdo se divi. A ja rikam, zZe se tam citim potiebna a zZe se mi

tam libi, Ze jsem vérici, tak to asi tak i chapou. (BD80O47b)
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S pfimym despektem se nesetkal Zadny z dotazovanych dobrovolnikd. Nejcastéji se

se sdélenim o dobrovolnictvi v hospici poji ndsledujici ndzory a reakce okoli.

., No tak nevybavuju se s lidma o tom. Je fakt, ze casto se setkavam s nazorem, Ze jak to

miizes delat, jak tam miiZes chodit, protoze lidi slovo hospic dési a tak.*“ (AD1033)

Zajimavé a jiz zminované propojeni mezi dobrovolnictvim a pomahajicimi
profesemi (kdy dobrovolnik pracuje jako zdravotni sestra, socidlni pracovnik apod. a ve
svém volném case se veénuje dobrovolnictvi v socidlné-zdravotni sféfe) se odrazi také
v reakcich dobrovolnikova okoli. Pfestoze by se mohlo zdat, Ze je to Cinnost totozna,
dobrovolnik pfichazi do organizace, konkrétné hospice, jako osoba se zcela odlisSnymi

kompetencemi a poslanim.

,, Vetsinou se mne lidi zeptaji, jestli toho nemam mdlo, Ze jim to prijde divny, Ze delam ve
zdravotnictvi a jesté tady dobrovolnika. Ale spousté lidi se to libi, Ze eknou, Ze je to hezka
cinnost a ze je to fajn. Jako vetsSinu lidi si myslim, Ze to zajima, ale uz malokdo rekne,

abych ho tam vzala taky.* (BD1038)

Nékteti dobrovolnici se pokouseji o to, byti nositeli zmény chépani problematiky
smrti a umirdni ve svém okoli, ale také propagovat mysSlenku dobrovolnictvi jako

smysluplné naplné casu.

., Rozsituju to. Aby lidi vedeli, zZe miizou délat dobrovolniky. Treba i ve chvili, kdy mi nékdo
7ika, Ze jdu za dva roky do diichodu a Ze chci jit o rok a pul driv a jestli se nebudu nudit.
A ja vikam, Ze ne, Ze mam hospic a Ze se nudit nebudu. Mohu tam chodit klidné kazdy den,
kdyz budu mit pocit, Ze nemam do ceho pichnout. A oni oponuji, Ze hospic, to neni pro
kazdyho. Ja Fikam, Ze neni to pro kazdyho, ale pro kazdyho je néjaky dobrovolnictvi.
(AD3030)

ZkuSenost dobrovolnika z hospice miiZze slouzit jako nepiimé inspirace pro feSeni
obdobnych situaci v zivoté druhych, nebo také prostfedek, jak rozSifovat povédomi
a moznostech moderni paliativni péce. Kondni druhych miize byt také inspira¢nim

momentem pro zapojeni dalSich osob do dobrovolnictvi, nejen v hospici. Pfi€emz
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odlisného postoje nabyvaji zpravidla lidé, kteti se jiz ve svém Zivoté setkali se sluzbami

hospice nebo se smrti blizké osoby.

,, ...nékdy mne to spis jako prijde potieba, jako mluvit o té existenci hospice o té existenci
smrti nebo blizkosti nebo tak. To se tak jako snazim, ne sirit, ale nékdy.... Nebo to uvadim
Spis jako takovy. Jako Fikam to, asi ne tak jako, Ze to uplné sdilim, kazdou navstévu, co
jsme probirali nebo, to zas tak jako ne ani mozna, nebo nemam mozna s kym, Ze bych to
nekomu tlumocila. Ale spis nékteré pribehy Zivotni nebo néjaké situace v porovnani s tim
treba, co kdo zaziva z tech mych znamych. Jako priklady uvadim jako z toho hospice tady,

to Fikam. “( BD3013)

,,Ne proto, Ze ja to delam, ale ted’ zas nedavno jsem se starala o pacientky, ktery byly
pratelé mych pratel a co o tom slyseli od ty rodiny, tak si to uvédomili konecné, Ze jim to
dovolilo mit toho clovéka doma, tak se o to zacali trochu zajimat. Spis to, Ze budou davat

penize. I néktery rikali, Ze by mohli néjaky takovy dobrovolnictvi zkusit taky. “ (CD2038)

Postoj, se kterym jsem se setkala i ja pii své dobrovolnické ¢innosti, demonstruje
nasledujici citace. Dobrovolnik je v ném nositelem informaci o hospici, kdy vetfejnost ma
Casto mlhavé pfedstavy o tom, k jakym ucelim jsou hospice zfizovany a jaka klientela
vyuziva jejich sluzby. Pfedani informaci néasledné vzbuzuje v lidech zajem znat motivaci

Clovéka, jez vede k vykonu praveé tohoto druhu dobrovolnictvi.

,, ITeba kdyz se mne néekdo pta, co délam dalsi den, tak se nestydim rict, Ze jdu do hospicu.
Casto se mne lidi ptaj, co je to hospic, tak potom se bavime o tom, co je to vlastné hospic.
Casto se mne ptaji, pro¢ to délam. Myslim si, Ze jim to dokazu vysvétlit tak, Ze si pak o mné

nemyslej, Ze jsem uplné divna a zZe uz se semnou nebudou bavit. “ (CD4039)

4.2 Sdileni zkuSenosti

Dal$i samostatnou kategorii vyplyvajici zrozhovorti s dobrovolniky je sdileni
zkuSenosti. Tomuto fenoménu vénuje podrobné pozornost supervize, jez nabizi moznost
sdilet zkuSenosti nabyté aktivni dobrovolnickou praci u klientova lizka. I pfes tento druh,
hospicem poskytované péce, si dobrovolnici ¢asto piinaseji zkuSenosti do svého soukromi.

V ramci principli mentalni hygieny a zachovéani zdravého kontaktu se zafizenich a jeho
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klienty by ale dobrovolnik mél mit stanovenu jasnou hranici, do jaké miry dobrovolnictvi
zasahuje do jeho osobniho zivota. Stouto formou ,organizace prace” obvykle
dobrovolnikiim pomaha supervize, kdy pfipad jednoho z dobrovolniki obvykle slouzi jako
varovani ¢i zamysleni pro druhé.

Nébor a vzdélavani dobrovolnikli se zaméfuje na podporu ¢innosti dobrovolnika ze
strany jeho okoli. V tomto ohledu je tedy oficidlné pocitdno stim, Ze dobrovolnik
s nejvyssi pravdépodobnosti bude nékteré momenty své prace sdilet. Je zde urcita vazba na
smlouvu o mlcenlivosti, kterd oSetfuje praci s citlivymi daty uvnitt zafizeni tak, aby
nedoslo k jejich tniku. Sdileni s n€kym z blizkych, s nimz jsou zpravidla zvykli sdilet jak
pozitivni, tak 1 negativni, ale v pfipadé¢ hospice Casto stézejni Zivotni zkuSenosti, jez
determinuji smérem ke zméné jejich nazorového ¢i hodnotového systému.

Mezi dobrovolniky se objevuji dvé tendence — potfeba promlouvat o tom, co se
stalo v hospici s lidmi zvenci, ¢i naopak, nechavat si tyto informace zcela pro sebe a fesit

problematické situace prace v ramci supervize ¢i kolektivu dobrovolnikd.

., Sdilim, ale takovym tim zpiisobem, Ze skutecné jako vikam , ,dneska jsem byla za jednou
babickou a ta mi rekla“ A opravdu to nereknu, odkud je a opravdu si davam pozor, abych
nerikala, Ze md jednoho syna a zZe bydli tam a tam. Tohle ne, to ani za nic. Ale to, zZe
v mladi delala to a to a ja jsem se s tim treba nikdy doposud nesetkala a myslim, Ze to

nebylo obvykly, tak se o tom bavime, jestli je to treba normdlni, Ze by se ten svét za Sedesat

let takhle zménil“.(AD3042)

Situace spojené s dobrovolnickou ¢innosti jsou cCasto velmi vypjaté a po
bezprostitednim vykonu c¢innosti maji dobrovolnici potfebu mentalni hygieny a to tim
zpiisobem. Dobrovolnice vypovida napiiklad o emociondlné¢ vypjaté situaci
v pfedvanoc¢nim obdobi, kdy na dobrovolniky, mimo obvykle ego ohrozujicich faktord,
pusobi rocni obdobi spojené se svatky charakterizujici Zivot, pospolitost, lasku, blizkost
a rodinu, a tato situace piinasi uvédomeéni toho, ze v klientové zivoté a jeho blizkych

dochazi k velkym, trvalym zménam.

,,.. Ze Si o tom popovidam s manZelem. Ze mu reknu treba ten sviij pocit. Ze si vzpominam,
Ze jsem méla pomerné, Ze jsem tu mentalni hygienu potrebovala v tom, co jsme délali Certa

‘

a Mikulase, Ze nektery lidi reagovali velice intenzivné a clovéka to jako rozesmutnilo.

(AD2035)
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Ke sdileni miZe dochézet mezi dobrovolniky vzijemné, za piedpokladu, Ze
dobrovolnik chce striktnéoddélit Zivot v hospici od soukromého zivota. S timto prvkem
bezpecné prace prichazeji do styku v pribéhu vycviku a pfi dalSich formach vzdélavani,

které posiluje jejich schopnosti regenerace a mentalni hygieny.

., Kdyz je to konkrétni pacient, néjakej, byl s nim néjakej problém, tak jsme se bavili tFeba
s jinou dobrovolnici, tak to staci uplné. A potom, ja mam vlastné celou spoustu zdjmii,
krome toho, takze cestovani a takzZe ja se tim odreaguju od prace a od vseho, na co by tak
clovéek myslel, tak ja nemam potrebu to porusovat, nebo s o to néjak s nekym delat.*

(BDOY)

Naésledujici citace propojuje nejen pohled na sdileni pracovni zkuSenosti, ale také
svym charakterem piesahuje do kategorie vztahu dobrovolnika a okoli, jenz byl pfedmétem

zajmu piedchoziho tematického celku.

,,Jo, s kamardadem, se kterym tam chodim. Ja zkusim popremyslet. O ty praci mluvim s tim,
koho to zajima, to se da. To obcas jo, ale ono to moc nikoho nezajimd, to kdyz tak jenom
chvilicku. S takovym tim vyrazem, co jste ted méla. (sméje se) Myslim, Ze kdyz se tim
nezabyva nebo ho to nezajima, tak z toho tématu rychle utece. Tak se u toho nezastavuju.

Tak s tim kamaradem sdilime ty zazZitky a tim zase ty véci sdilime. “( CD1017)

Druhou skupinu tvofi ti, ktefi se naopak se svoji praci nikomu nesvétuji. To mize
byt dano tim, Ze ¢innost povazuji za svoji niterni, soukromou zélezitost. Tento postoj se

miZze s ¢asem a délkou dobrovolnické sluzby ménit ¢i naopak setrvavat.

,,Ja se za to nestydim, kdokoliv bude chtit, tak ja se o tom budu rada bavit, ale ja to

nedeélam proto, abych o tom.... Ja ze zacatku jsem to cejtila jako svij svet, Ze jsem ani

nechtéla, aby mi do toho nékdo lez. “(DD2048)

,,No, jako tu potiebu, i kdybych méla, tak nemam mezi svymi prateli a pribuznymi nikoho,
kde bych to mohla ventilovat, opravdu si myslim, Ze by to bylo nefér viici tém pacientiim,

aby o nich clovek vykladal néco.* (BDO13)
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4.3 Dobrovolnik jako ¢lovék
Byt dobrovolnikem v hospici je €asto pro osoby samotné chapano jako prostifedek

k osobnimu ristu a posouvani rozmeéru zivota do zcela jinych dimenzi.

,, TakZe moc mi pomdha, mozna jsem se driv naucila nenosit si ty véci domu a nebrat si

véci.“ (DD2042)

Zmény hodnotového systému jsou reflektovany od ptevazné vétsiny zpovidanych
dobrovolnikli. Pro dobrovolnika se ovSem neméni pouze chdpani vztaht ¢i postoje ke
smrti. Projevuji se silné tendence chéapani lidskych hranic a pfedev§im toho, Ze
dobrovolnici jsou pouze lidé. Jako pro kazdou jinou aktivitu, si museji vyclenit volny Cas,
Casto se naucit principim time managementu a spojit dohromady soukromy, pracovni

a dobrovolnicky Zivot.*

,,Hospic? Na prvnim misté je moje rodina, ne Spatné. Na prvnim misté je muj Zivot, pak

moje rodina, pak pro nékoho je tam prace a pro mne je tam hospic.“ (BD8O55)

Vyznamnou Ulohu hraji Zivotni partnefi dobrovolnikli. Ti vyraznym zplsobem
determinuji Cetnost a moznosti zapojeni dobrovolnika v hospici. Podporuji ho nejen

v emocionalni oblasti, ale také v oblasti pé¢e o domécnost ¢i potomky.

,, ...vétsinou chodim jednou tydné, ale obcas se to tak vyvine, Ze je potieba kazdej den a to
pak neni takovej problém, jako pro nekoho, kdo by musel dojizdét. To by bylo
nerealizovatelny. A deti mam velky, takze ja to fakt mam idedlni. A manzela chapajiciho,

sice o tom nechce poslouchat, ale je moc hodnej. “( DD202)

,, Chci Fict, Ze mne moc mrzi, ze vSech teéch studiich a dotazech se vynechavaji ty partneri

tech dobrovolniki, protoze tymem ty dobrovolniky patiej taky. A to si myslim, Ze je

3

ohromné diilezity, zZe kdyby mne manzel nehlidal dite, tak nemiizu delat dobrovolnika.’

(AD2030)

2 Nebezpeénou® formu dobrovolnictvi popisuje napiiklad dobrovolnice z hospice D, pod koédem DD205].
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4.4 Prekracovani hranic, limiti, obav

Vykon dobrovolné sluzby v hospici je samotnymi dobrovolniky charakterizovan
jako neustalé bofeni hranic, mytt a také pohodlnosti. Dobrovolnika prace v hospici Casto
pfivadi do situaci, pfi kterych se neciti komfortné a kterym by se ,,bézny smrtelnik*
pokousel vyvarovat, aby bolestivé nezasahovaly ego. Jako jeden zpiikladd je
dobrovolniky uvadén moment, kdy stoji ptede dvermi klientova pokoje. Klienta, kterého
nikdy nevidéli, nemluvili s nim, neznaji jeho charakterové vlastnosti, piesto vstupuji do

jeho chranéného, vlastniho, soukromého prostoru, kde je upoutany na lazko.

., Mam vzdycky obavy a stresuje mne to, vejit na ten pokoj, jaké to bude a jak bude ten
klient vstricny. A pokazdé musim znovu prekonat ty obavy, jesté jsem si na to nezvykla. *

(BD7034)

Kazdy z dobrovolnikli ma strategie, jak tyto obavy piekonavat. Tyto komunikaéni
strategie dobrovolnici ziskévaji napodobou ostatnich dobrovolnikli, zdravotnického

persondlu, koordinatora nebo se zorientuji ve vlastnich ptistupech.

, Hele, ja nejsem zas az tak uplné komunikativni, tak Ze jsem velmi prijala tu nabidku,
abych obstaravala ndakupy, pod zaminkou ndakupii jsem se dostala na vsechny pokoje*.

(4D1012)

Fakt blizici se smrti v klientech vzbuzuje mnoho otdzek. Dobrovolnici jsou tak
Casto dotazovéani na otazky kolem zdravotniho stavu, o kterém vSak s klientem nesmé;ji
hovoftit. Konec zivota vzbuzuje fadu existenciondlnich otazek typu ,je toto misto, kam
jsem pfiSel zemfit? Zemiu brzy?“ Tyto dotazy neni mozné ignorovat a kazdy
z dobrovolniki s nimi pracuje svym zptsobem. Tykaji se vSak oblasti prekraCovani

vlastnich limitd, kdy je tato situace pro ob¢ strany diskomfortni.

, Takovy ten problem téch onkologicky nemocnych, pro¢ mne to potkalo
a takova ta odpoved na ty existencionalni otazky. Tak to je takova vec, co mi obcas chybi,
ale za to nemiize Skoleni, to neni chyba skoleni, Ze mne nepripravilo. S tim, Ze ani nemiizu
Fict, Ze by ty otdzky casto kladli pacienti, spis se ja tak jako bojim, co kdyby se mne na to
zeptali nebo tak. Spis je to muj problem.“ (CD3013)
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Chovani klientd vi¢i dobrovolnikovi ¢i zdravotnickému persondlu muze byt
odlisné na zéklad¢ aktudlniho psychického stavu a fazi smifeni se se smrti, ve které se

nachazi. Dobrovolnici v§ak navstévuji i1 tyto klienty a piekracuji tim své hranice.*

,Ja jsem ted chodila za takovou problematickou pani, kdy jsem stdala pred téema dverma
a Fikala si, jestli tam mam opravdu jit. A sestricka rikala ,,ja Vam najdu nékoho
Jjednodussiho “, ale je to zvlastni. Nevim, jestli se to da neucit. Protoze po kazdy ta situace
je uplné jind. Odnaucila jsem se, nebo odnaucuju se, jit tam s néjakym ocekdvanim,
protoze kdykoliv jsem tam Sla, zZe to bude takovyhle, ze udelam tohle to a zZe ten clovek se

bude chovat takhle a takhle, tak to bylo jinak.“ (DD2042)

Problematickym momentem je dobrovolniky vniméana smrt stalych klienti, jez tvofi
zpravidla vyrazny motivacni prvek pravidelného dochazeni do hospice. Po smrti klienta
sice navazuji dal$i vztahy. V tomto ohledu je ovSem prace v hospici specificka a s jinymi
formami dobrovolnictvi nesrovnatelna a obtizna na komunikacni, vztahové, ale také

. L1 . 44
vyznamové urovni.

., Neddavno zemrel jeden pacient, za kterym jsem chodila rok a ono je moznd i tim, Ze mne to
troSku mrzi, Ze tu neni, byla jsem na néj zvykla a byl to miyj kamarad. A od té doby, co tu
neni, tak ja se ucastnim spis téch akci. Pro mne to bylo takovy, Ze jsem $la za nim a ja sem
si vybrala treba i dalsi tri lidi. A ted’ nemam tu stéZejni vlaku, za nekym jit a zacit tu

komunikaci. To bylo takovy jednoduchy. (BDO31)

Prace dobrovolnika v hospici je spojena také s toleranci vuci zapachiim, rliznych
télesnym defektim a obecné situaci, jimz se za béZznych okolnosti zdmérn€é vyhybame,

obranné mechanismy ega nam ¢asto nedovoluji s nimi pfichazet pravideln€ do styku.

,,Jo treba drzet za ruku, jak Fikaji. Jako neni to, i kdyz ten clovék je porad, Ze bych se ho
treba nejak nelekla, ze vypada treba Spatné, ale uz jen to, Ze tam je a Ze tady lezi, tak to uz

je neprijemny pohled. “ (BD3052)

* Kapitola 1.2.6 Kiibler Rossova
* Tohoto momentu nestability a proménlivosti se dotyka kapitola 4.1.1.
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4.5 Smrt

Kapitola 1.2.1 smétfovala k zakladni analyze postoje vii¢i smrti a mife jeji tabuizace
v souCasné, zapadni spolecnosti. Setkdvani se smrti je vramci dobrovolnictvi v hospici
jednou z nejvyznamnéjSich charakteristik prace dobrovolnika. Vede jen do pifimé
konfrontace s umirajicim a systematicky tak naruSuje dosavadni obraz lidského Zivota.
I ptes tato fakta existuji jedinci, ktefi jsou schopni a ochotni se do takovych situaci
dostavat, konfrontovat se s jejich obtiznosti, naucit se je fesit nebo naopak pfechazet tak,
aby pro né nebyly Skodlivé.

Bez rozdilu pfislusnosti dobrovolnika pod zafizeni, znamena hospic zkuSenost,
diky které casto méni dosavadni vztah ke smrti. Také dobrovolnikli samotnych se tyka fakt
¢i postoj, ze pred vstupem do zafizeni zadny vztah k problematice smrti a umirani a jejim
podobam neméli. V rodinach ani ve vzdélavacich institucich, kterymi ¢lovék prochdzi, se
o smrti nemluvilo, a tak tuto situaci nebylo moZzné pfijmout za vlastni a nadéale s ni

konstruovat realitu.

,,Jakoby zménil se rozhodné vyrazne, ale pristup, kterej jsem méla pred hospicem, ja si
nevybavuju, jestli jsem néjakej pristup méla. Ja ten probléem neresila. Vlastné v rodiné jsem
se vlastné jakoby nesetkala s tFeba néjakym jako, jak bych to rekla... Neméla jsem néjakej
vyhranénenj postoj ke smrti, nemiizu rict. Prosté jsem to neresila... Zacala jsem brat smrt

Jjako soucast zZivota. “ (AD208)

Vztah ke smrti mize byt charakterizovan naboZenskym smysSlenim, které zrod
a zénik zivota vysvétluji svym zplsobem a ¢innost v hospici tak na plivodni postoj nema
vliv, pficemz spiritualita se jako zadkladni charakteristika dobrovolnika objevuje velmi

casto.

»Ja jsem troSku Smrncnutd tou vychodni filozofii, takze jako smrt mé nedési, jo, ze kdyz
clovek prijme myslenku reinkarnace, tak co, zbavim se svyho uz unaveny a opotiebovanyho
tela a narodim se znovu. TakZe smrti se nebojim a moznd, Ze i ta prdce tady mne k tomu

trosku privedla. “ (AD1019)

ZkuSenost dobrovolnikd se smrti je kopirovana nazorem a postojem spolecnosti,

v niz dobrovolnik Zije. Po vstupu do hospice se zpravidla méni a vede bud’ ke smifeni se se
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smrti, ¢i spiSe Castéji s mentdlnim operovanim smrti jako pfirozené soucasti lidského

zivota, nevyhnutelné, ovSem stale vzdalené.

,,Ja jsem tam jako premyslivala i diiv a ted’ si to treba néjak vic pripoustim, Ze ta smrt je
bliz nebo zZe miize byt kdykoliv i to pro jako urcité rodice nebo pribuzni starsi, Ze je treba
se na to néjak pripravovat a zZe ty konce jsou nékdy opravdu strasné, clovék vidi, Ze ziistane

lezet. “ (BD3043)

,Se smrti jsem neméla zZadnou zkuSenost, viastni. Jenom teda s vazné nemocnymi lidmi
z nemocnice, jakoze z praxe. Tak to jsem zkuSenosti méla urcite, ale se smrti ne a ted
vlastne musim rict, zZe ani tady jsem nechodila za klienty, kteri by na tom byli jako uz uplnée

Spatné. Takze jsem se s tim vlastné jakoby uplné nesetkala. Jako s tim doprovazenim, jako

tim terminalnim stadiem. “ (BD7021)

Postoj dobrovolnika ov§em nemusi byt vzdy smitlivy, jak by se dalo predpokladat.

A co tady ted chodim a potkavam se s tema lidma, kdyz umiraji, tak jsem, treba vim, Ze
jsem po tom, kdyz uz jsem se trochu otrepala, tak jsem chodila za jednou pani, kterd uz
nemluvila nebo tak, ale rekla, abych ji drzela chvili za ruku. PotFebovala nebyt sama
a jako jeste pro mé to bylo docela takové, byla jsem nervozni, divala jsem se kazdou
vterinu na hodiny, jestli tam miizu jesté byt nebo uz miizu jit pry¢ a prosté to ,,drz mne za
ruku, ja tu chci nekoho mit*. Je to, prijde to na kazdyho. Clovék vi, Ze to nekdy prijde, ale
Ze by s tim pocital, to jako ne no*. (BDOI6)

Dulezitym momentem prace dobrovolnika je nalezeni stability a smyslu prace tam,
kde véci se véci obvykle uzaviraji a kon¢i. Pravidelna forma mentélni hygieny, jeZ nebyva
dobrovolniky chépana ve formé cilenych relaxacnich technik, spiSe kvalitniho vyplnéni

volného ¢asu.
. ... musim se priznat, Ze si to ani jakoby, snazim si to nebrat si to osobné, protoze

i kdybych sem nechodila, tak ty lidi tady budou a budou nemocny. Snazim se akorat si

Fikat, Ze to nijak nezménim a Ze ani nemam moznost to néjak zmenit.* (BD7025)
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5 SHRNUTI

Dobrovolnické programy ve vybranych zafizenich hospicového typu jsou
realizovany v souladu s myslenkami dobrovolnického managementu. Cilem hospicl je
pfedevsim ziskat dobrovolniky, ktefi budou pusobit v aktivni sluzbé u klientova lizka.
Tato forma dobrovolné ¢innosti je v hospici nejvice cenéna a také poptavana. Hospice
rovnéZ nabiraji dobrovolniky pro ostatni ¢innost. Tento princip ze zafizeni snima finan¢ni
naklady.

Na programy se vztahuji vzdélavaci, supervizni a evalua¢ni pravidla protoze sluzba
u klientova lizka je narocna a v ptipad€ nespravného vedeni a realizovani rizikova nejen
pro zafizeni, ale také pro dobrovolnika. Dobrovolnicky program v hospici vznika
rozpoznanim potfeby dobrovolnické price a nastavenim urcitych standardt sluzeb
vzhledem ke klientele, ale také k dobrovolnikiim. Dulezitou slozkou fungovani programu
je kvalitni komunikace, spoluprace a ptedevSim souhlasny postoj vSech zainteresovanych
stran vici prichdzejicim dobrovolnikiim, coz se ve vSech zkoumanych zatizeni, ne zcela
dafi naplnit.

Kli¢ovou osobou celého programu je dobrovolnicky koordinator, ktery tvoti spojku
mezi zafizenim, jeho zaméstnanci a klienty na jedné stran¢ dobrovolnikem na strané druhé.
Dobrovolnicky koordinator ze své pozice pisobi jako manaZer dobrovolnickych zdroji.
Vyzkumné Setfeni potvrdilo, Ze do jeho kompetenci spadd komunikace a udrzovani
kontaktu s dobrovolniky, koordinace programu, ndbor dobrovolnikd, zajistovani a ptiprava
vzdélavani, supervize, spoluprace se zdravotnickym personalem, motivace a evaluace
dobrovolnického programu, nejen vici zatfizeni, ale také asto spojend s oficidlni akreditaci
u Ministerstva Vnitra CR. Prace koordinatora se poji s administrativnimi ukony, zejména
vedeni databdzi a vpéce o kontrakty, jez se s dobrovolniky pravidelné¢ uzaviraji.
Nezastupitelnou ulohu hraje také pfi feSeni konfliktlh na pracovisti (mezi dobrovolniky
a zdravotnim personalem), kdy zastdva ulohu mediatora.

Setfeni poukazalo na fakt, Ze vétsina dobrovolnikii oslovuje ptislusny hospic na
zaklad¢ vlastniho zdjmu a s vysokou mérou motivace a také informovanosti o druhu
poskytované sluzby, klientele a i pfedstavou o tom, co dobrovolnicka ¢innost u klientova
luzka predstavuje. Ziskdvani dobrovolnikii pro program se muize uskuteciiovat cestou
aktivniho vyhledavani a oslovovani zdjemcii prostiednictvim cilené propagace, €i cestou
pasivni, kterd v souc¢asné dobé (diky personalni a finan¢ni kapacit¢) pfevazuje. Vyjimkou

je zafizeni C, kde je propagace dobrovolnictvi spojend s propagaci sdruzeni
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a problematikou umirani v CR. Pro upfesnéni piedstav o sluzbé a také provéfeni
uchazeCova potencialu a odhaleni ptipadné patologie slouzi vstupni pohovor.

Pro hrnuti zdkladnich informaci o dobrovolnikovi a také jeho pfedstavé o budoucim
uplatnéni zajemci vypliluji vstupni dotaznik, jenzZ miZe slouZzit jako osnova k ustnimu
pohovoru orientovaného na ptedstaveni zafizeni, motivaci dobrovolnika, jeho zkuSenost
s pé¢i o umirajiciho a také se smrti nebo zaméfeni na potencionalni zdroje sily pro vykon
¢innosti. Koordinator komentuje jednotlivé odpovédi v dotazniku, rozebird dotazovanou
problematiku do hloubky. V procesu naboru miize vyuzit kooperovat s psychologem,
vyjma hospice B ovSem zafizeni nerealizuji formu psychologického testovani uchazece.

Pokud je uchaze¢ koordindtorem vyhodnocen jako vhodny, postupuje v procesu
dale a stava se zn¢j ,.cCekatel“ na vycvik. Vycvik nemlze byt z finan¢nich divoda
realizovan pftili§ Casto. V tomto obdobi nabizeji lizkové hospice variantu Uc€asti na
skupinovych aktivitach hospice, kde pracuji pod dohledem koordinatora ¢i zkuSenych
dobrovolnikil, coz dava koordinatorovi zpétnou vazbu na kvalitu jeho vybéhu a uspéSnost
naborového procesu. Zatizeni terénniho charakteru nema moznost zapojit dobrovolnika do
ptfimé prace s klientem, ¢ekaci doba na vycvik je pomérné dlouhd, z toho divodu nabizi
dobrovolniklim participaci na ¢innostech spojenych s chodem organizace.

Specifickou variantou procesu ndboru je také jeho propojeni s procesem
vzdélavani, jez je realizovano v hospici B, kde rovnocenné spolupracuje koordinator
s psychologem. Snazi se o individuéalni pfistup a rychlé pfidéleni dobrovolnika na dané
pracovni misto. Hospic B a C realizuje totoznou vstupni formu vycviku (vstupniho
Skoleni) pro vSechny zajemce o dobrovolnickou sluzbu (ty, co plsobi v klientském servisu
1ty mimo ngj). Neuzavira se tak moznost ptidéleni uchazece na jinou praci.

Proces vstupniho vzdélavani je nastaven povinné uskute¢iiovan zpravidla
skupinovou formou. Pfed zapocetim vycviku je nutné oSetfit pravidla spojend
s ml¢enlivosti Dobrovolnik pfichdzi do kontaktu s citlivymi udaji organizace, jejich
klientl, ale také ostatnich G€astnikli vycviku. Témata vycviku sméfuji zejména k poznani
chodu =zafizeni, specifikdm klienta, kompetencim dobrovolnika a predev§im
k dobrovolnikim samotnym, vcemz je tento druh vycviku dobrovolnikli opravdu
specificky. Dobrovolnicka sluzba u klientova lizka je natolik naro€nd, Ze je tfeba rozebrat
rizika, dofesit pfipadné nejasnosti ohledné¢ tmrti v uchazeCové okoli, najit zdroje sily,
formy mentalni hygieny a také smysl konéni. K feSeni zlstava rovnéz otdzka spirituality
nebo postupy spojené s fungovanim dobrovolnika v zatizeni a jeho kompetence. Vycvik

dobrovolnikll v terénnim hospici je mnohem propracovanéjsi, dlouhodob¢jsi a zamétuje se
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hloubkové na dobrovolnika a jeho psychiku, stejné tak na pfipravu dobrovolnika s ohledem
na zdravotni a pecovatelské ukony, které u klientova lizka provadi. Dobrovolnik ma také
dostatek casu na psychickou ptipravu pred nastupem do rodin.

Snahou vycviku je uziti takovych technik, kdy je aktivné do vzdélavani zapojovan
dobrovolnik, nikoliv pouze lektor. VyuZivanymi technikami jsou praktické nacviky,
modelové situace, diskuze ¢i prace ve skupin€. Okrajovy vyznam sehrava klasickd forma
pfednasky ¢i seminaf.

Po uspésném absolvovani kurzu ptechazi cely proces do faze podpisu smlouvy
o vykonu dobrovolnické ¢innosti (na dobu urcitou), kterd vymezuje zékladni povinnosti
a prava dobrovolnika. Obsahuje pasaze tykajici se dobrovolnikd i organizace. Spolu se
smlouvou se podepisuje napiiklad eticky kodex dobrovolnika a dobrovolnik ptiklada vypis
z rejstiiku trest nebo potvrzuje zdravotni zptisobilost. Dokumenty jednotlivych zafizeni se
obsahové prekryvaji.

Piiprava aktivit a naplné dobrovolnikovy prace spadd do rukou koordinatora,
psychologa (ktery utvaii tzv. zdlehaky). Ve zkoumaném hospici terénniho zase naopak
ptidélovani prace spada plné do rukou koordindtora, ktery zaklada dobrovolnicky program
a pfidélovani dobrovolnikdi do rodin na dokonalém poznani jeho vlastnosti, schopnosti,
dovednosti a také zajmi. Specifickou roli pfi rozdélovani prace dobrovolnikim
v lizkovych hospicich hraje ulohu zdravotnicky persondl, ktery muize po pfichodu na
oddéleni dobrovolnikovi doporucit, které z klientli je vhodné navstivit. Kvalita spoluprace
se zdravotnickym personalem se vSak odviji na postoji vii¢i dobrovolnickému programu,
na hodnoceni jeho uzitecnosti pro zafizeni a jeho klienty, stejné tak vlastnim osobnim
nastaveni dané¢ho zdravotniho pracovnika.

Dobrovolnické programy v hospicich se orientuji i na dal$i formy vzdélavani.
Snahou zafizeni je mapovat Groven zdjmu o dalsi vzdélavani a nabidku pfizplsobit zdjmu
a potfebam dobrovolnikd. Nejcastéji se jednd o kurzy pofddané specidlné pro dobrovolniky
(zamétené predevsim na komunikaci, doprovazeni, mentalni hygienu) ¢i kurzy realizované
vramci edukaéniho centra, které nejsou piimo ureny dobrovolnikiim. Tato forma
vzdélavani je Casto hospicem povazovana jako forma benefitu. Urcitou roli ve vzdélavani
hraji 1 externi kurzy ¢i Ucasti na konferencich nebo, do budoucna zvaZované, staze
dobrovolnikti v ostatnich hospicich.

Jako forma sdileni zkuSenosti a vzdélavani se objevuje v zafizeni A polozka

intervize, kdy se jedna o nepravidelné neformalni setkdvani dobrovolnikl, které casto
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oblasti péce o dobrovolniky tvofi supervize. Ta je pro dobrovolniky v hospici nezbytnou
soucasti programu, je realizovana formou skupinovou, s moznosti vyuZzit supervize
individudlni. Pouze ve dvou (A a D) ze Ctyf zafizeni, nabyva supervize oficialnich
charakteristik. V zatizeni B a C je realizovana intern¢ a tim nespliiuje zékladni princip
nezavislosti (tedy formy externiho supervizora). Prib¢h supervize je determinovan
v zé&vislosti na faktu, zdali dobrovolnici ptfichazeji s vlastnimi tématy. Pokud se neobjevuje
zadné zavazné téma k okamzitému feSeni, supervize probihd zpravidla pfemyslenim nad
etickymi a moralnimi problémy spojenymi s hospicovou péci.

Dobrovolnickd sluzba v hospici méa nastaveny formalni charakter, vzhledem
k povaze zafizeni, jez poskytuje Castecné zdravotnické sluzby. I pies formalni nastaveni
ovSem spé¢je k individualnimu pfistupu a zachovani péce o dobrovolniky. Z tohoto thlu
pohledu se jako nejstabilngjsi jevi dobrovolnicky program v hospici B a C, pfi¢emz
vhospici C je kladen daleko vy$si diraz na profesionalitu a opravdovost zajmu
dobrovolnika o sluzbu v hospici. Hospic rovnéz stanovuje minimalni, mési¢ni, hodinovou
participaci dobrovolnika na programu. Délka a naro¢nost vycviku selektuje vazné zajemce
od téch, co se ve vysledku do dobrovolnické sluzby nezapoji. Dobrovolnické programy
v hospici postradaji prvek oficidlni evaluace dobrovolnikii (nikoliv efektivity a fungovani
programu) formou hodnotictho pohovoru dobrovolnika. Tato forma hodnoceni prace
odehrava se spiSe na zéklad¢ udélovani zpétné vazby v pribéhu supervizi ¢i v ramci
bézného kontaktu s koordinatorem.

Vykon dobrovolné ¢innosti je spojen s mnoha obtiznymi momenty. Tyto momenty
Castecné presahuji zabér tohoto textu a n€kterym se vénuji v pfedchazejicim tematickém
celku. Povazuji ovSem za stéZejni, je zminit, vzhledem k tomu, Ze pravé diky nim nabyva
prace dobrovolniky v hospici ptislusnych specifik. Dobrovolnictvi v hospici je jedna
z nejnarocnéjSich forem filantropie vic¢i druhym a ztoho divodu je nutné vénovat
nalezitou péci nejen naboru i riznym vzdélavani dobrovolniki, stejné tak jejich podpory
a doprovazeni, aby oni mohli byti t€émi ,,doprovazejicimi®. Problematické mohou byt
momenty ve vztazich s personalem hospice, pravidelnd konfrontace smrti a uvazovani nad
smyslem lidského zivota a jeho hodnotich. Dobrovolnik ziistdva stile clovékem,
s osobnim Zivotem, kontakty mimo hospic, pracovnimi povinnostmi nebo emocionalni
zatézi. Je ovSem ochoten vénovat svij Cas a energii druhym, s ndrokem na ,,odménu.
Odménou muze byt cennd zkuSenost, dobyti energie, nalezeni smyslu, formalni cesty

vzdélavani ¢i navédzani pratelskych vztahli a rozSifeni socidlni sité. To vSe vede
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dobrovolnika dale, participuje na jeho osobnostnim rozvoji, jenZ ma potencial i v jeho

osobnim Zivoté.

123



ZAVER

Fungovéni dobrovolnickych programt v hospici je determinovano fadou vnéjSich
1 vnitfnich vlivi. Text svym zaméfenim analyzoval proces naboru a vzdélavani
dobrovolnikl ve ¢tyfech vybranych zatizenich poskytujicich hospicovou a paliativni péci.
Charakteristika vyzkumného vzorku (tfi zatizeni lizkového typu, jedno zatfizeni terénniho
typu) pfinesla vyzkumnému Setfeni moznost komparace pée o dobrovolnicky program
s ohledem na charakteristiky poskytované sluzby. Vyraznymi determinantami vzhledem ke
kvalitAm managementu programi byla osobnost koordinatora, postaveni dobrovolnika
v ocich ostatnich zaméstnanci hospice nebo finanéni mozZnosti zafizeni investovat
prostiedky do naboru, vzdélavani a nasledné péce o dobrovolniky.

Vzhledem k osobnimu vztahu k problematice se obavam vyslovovani zavéri ke
kvalité¢ ¢i zpisobu vedeni programii nebo hodnoté realizovaného vyzkumného Setfeni.
Velky objem ziskanych dat nebylo snadné kategorizovat a nasledn¢ vyhodnotit. Kone¢na
podoba textu se dotyka aspektli stanovenych cili. StéZejni témata tvofi pomyslné doplnéni
a zdlraznéni faktu, Ze kvalitni realizace nédboru a vzdélavani dobrovolnikll v hospicich ma
svilj nezpochybnitelny vyznam, oviem ne jediny. Ukolem s obrovskym potencidlem bude
roz$ifit tento fakt a obh4jit existenci a potfebnost programi u $irsi vefejnosti, z niz mohou
vzejit dalsi dobrovolnici.

Vzdélavani a nabor dobrovolnikl koresponduje s typem zafizeni, to znamena, Ze
zafizeni vyvijeji snahu pfipravit dobrovolnika na realitu tizivé prace spojené se smrti
a dal$imi vedlejSimi dasledky a aspekty umirani, které ¢ini sluzbu v hospici narocnou
nejen pro persondl, ale také pro dobrovolniky. Hospice stanovuji dobrovolnikiim jasna
pravidla, co se organizace prace a jejiho pribéhu tyka. Velky diraz se klade na zjistovani
zpétné vazby od klientl a také od vedeni hospice smérem k dobrovolnickému programu.
Respektovani pravidel tvoii nedilnou ¢ast spravného, efektivniho a bezpecného fungovani
celého programu.

Velkym potencidlem ve vedeni dobrovolnického programu vsak i nadéle ziistdva
propojovani zdravotnického persondlu s dobrovolniky, a budovani respektu hodného
vztahu ¢i zaméfeni se na zjiStovani obav a limitd dobrovolnikii, ktefi se Ccasto
v rozhovorech zminovali o nepfijemném piekracovani vlastnich limitd, se kterymi neum¢;i
pracovat.

S ohledem na zaméfeni textu musim podotknout fakt, Ze tspéchy dobrovolnického

programu a prace jednotlivych dobrovolnikl nespadaji pouze do kompetenci hospicti.
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meldovat teoreticky dlouhy hodiny a dny. Je to dobry, kdo chce, tak si z toho néco vezme,
ale prosté pak stejné proste pred tim clovekem stojis sama a stejné proste, nevis, nevis co
md za sebou, co ma za nemoc. Nevis co, jakou ma naladu...Musis hlavné sama a je

diilezity, aby Té to neznicilo.“ (AKO28)

Na dobrovolniky bychom neméli pohliZet jako na pouhé objekty managementu.
Hlavni determinantou zlstava osobnost dobrovolnika, jeZ je utvafena rGznymi vlivy jiz
pted ptichodem do hospice. Na dobrovolniky jsou kladeny néroky ohledné sebefizeni,
mentalni hygieny, zodpové&dnosti za etiku kondni a urcit¢ formy vyzravani v roli
dobrovolnika, jez nezajisti sebelepsi forma vzdélavani nebo supervize. MiiZze jim pouze
dopomoci. Kvality dobrovolnika ovliviluje vek, zkuSenost se smrti, komunikacni
dovednosti nebo aktudlni situace v soukromém zivoté. S t€émito faktory mize koordinator
operovat a jejich negativni dopady se snazit potlacit, ¢i naopak pozvedavat silné stranky
jednotlivych osobnosti a tim posilovat multidimenzionalitu. V kompetenci dobrovolnika
zustava zodpovédny piistup k dalSimu vzd€lavani. Kruh se tak opét pomysiné uzavird a
zjistuji, ze vSe muze bezproblémoveé fungovat jen na zdkladé osobniho pfistupu
koordinatora a kvalitni péce, jez miZe zabranit poskozeni zainteresovanych stran.

Role dobrovolnika v hospici je role mimofadné narocnd. M¢l by byt osobnosti
vSestrannou, predpokladem je urcity stupent dusevniho vyvoje a smefujeme také k chapani
zdravi v zZivoté Cloveka, ke zménam hodnot a k uvédomeni si, ze dobrovolnik je pouze
Clovék s vlastnimi limity a hranicemi, které by neméla systematicky naruSovat zadna
z oblasti dobrovolnického programu.

Role dobrovolnikli ve zdravotnictvi neni tak pevné ukotvena jako naptiklad role
dobrovolnika v praci s détmi a mladezi. Jiny druh klientely se vyznacuje svoji neménnosti
a byva charakterizovan navazanim kontaktu, ktery se mize vyvijet vramci delSiho
¢asového horizontu. Zatimco prace dobrovolnika v hospici se odviji, z hlediska klientely,
v kratkodobé perspektivé a pevné navdzani kontaktu s klientem c¢asto neni redlné.
Problematicky je rovnéz moment Castého setkdvani se s umrtimi klientti. Dobrovolnik
ovSem nenavazuje vztahy pouze s klientem, ale také se zdravotnim personalem, jenz
poskytuje klientovi zcela jinou formu péce, nez on sadm. Do kontaktu pfichdzi takeé
s ostatnimi dobrovolniky nebo pecujicimi, coz jest¢ rozsifuje mozaiku vztahti. Oblast

zdravotnictvi, kde nema dobrovolnictvi zatim vybudované postaveni, se snazi o regulaci
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pusobeni dobrovolnikli etickymi kodexy, smlouvami o vykonu dobrovolnické cinnosti
nebo zfizenim pojisténi proti Skod¢ na zdravi nebo majetku. Snahy regulace jsou rovnéz
patrné v procesu naboru a vzdélavani dobrovolnikill, jeZ se primarné snazi eliminovat
nevhodné uchazece ¢i nadédle operovat a zmirfiovat negativni dopady na osobnost
dobrovolnika spojenych s obtiZznosti vykonavané ¢innosti.

Skute¢ny rozsah této problematiky je mnohem S$ir§i, nez jak jej pojima tato
diplomova prace. Casto vénujeme pozornost vécem, které maji smysl. Jindy naopak tém
beze smyslu. Vybér této problematiky korespondoval se snahou vénovat se, alespoii
zmého uhlu pohledu, véci, ktera ma smysl a velky potencial. Cilem bylo pfedev§im
diskutovat a polemizovat nejen na akademické ptde, ale i ¢astecné také mimo ni.

studium problematiky z perspektivy odborné literatury mne, jak doufam, ucinilo
vice kompetentni pro dal$i dobrovolné €innosti (nejen) v hospici. Ostatni dobrovolnické
programy a dobrovolnici pfinesli cenné srovnani s programem, jehoZ jsem v souasné
chvili, at’ uz vice, ¢i méné, soucasti. Vyzkumné Setieni tfibilo mé komunika¢ni dovednosti
a schopnost klast dotazy. Obsah rozhovorti mél pro mne motivacni pfesah a vidinu toho, Ze

dobrovolnictvi v hospici, a¢ mozna nedocenéné, ma svij smysl a nezaménitelné ,,kouzlo®.

126



6 SEZNAM BIBLIOGRAFICKYCH CITACI

ARIES, Philippe. Déjiny smrti II. Vyd. 1. Praha: Argo, 2000. ISBN 80-7203-293-3.
ARMSTRONG, Michael. Rizeni lidskych zdrojii. Vyd. 10. Praha: Grada, 2007. ISBN 978-
80-247-1407-3.

BOUKAL, Petr. Nestatni neziskové organizace: Teorie a praxe. Praha: Oeconomica, 2009.
ISBN 978-80-245-1650-9.

DISSMAN, Miroslav. Jak se vyrabi sociologickad znalost. Vyd. 3. Praha: Karolinum,
2000. ISBN 80-246-0139-7.

DOHNALOVA, Marie. Socidlni ekonomika v evropském kontextu. Brno: CERM, 2006.
ISBN 80-7204-428-1.

DOYLE, Derek. Volunteers in hospice and palliative care: a handbook for volunteer
service managers. New York: Oxford University Press, 2002. ISBN 978-0-19-851608-8.
FRIC, Pavol, kol. Ddrcovstvi a dobrovolnictvi v Ceské republice. Vysledky vyzkumu NROS
a AGNES. Praha: AGNES, NROS, 2001. ISBN 80-902633-7-2.

FRIC, Pavol, POSPISILOVA, Tereza, kol. Vzorce a hodnoty dobrovolnictvi v Ceské
spolecnosti na zacatku 21. stoleti. Praha: Agnes, 2010. ISBN 978-903696-8-9.
HASKOVCOVA, Helena. Thanatologie: Nauka o umirdni a smrti. Vyd. 1. Praha: Galén,
2000. ISBN 80-7262-034-7.

HAVRDOVA, Zuzana, kol. Hodnoty v prostiedi socidalnich a zdravotnich sluzeb. Vyd. 1.
Praha: Fakulta humanitnich studii UK, katedra fizeni a supervize v socialnich a
zdravotnickych organizacich, 2010. ISBN 978-80-87398-06-07.

HAVRDOVA, Zuzana, kol. Kultura organizace a supervize ve vzajemném ptisobeni. Vyd.
1. Praha: Fakulta humanitnich studii UK, katedra fizeni a supervize v socialnich a
zdravotnickych organizacich, 2011. ISBN 978-80-87398-14-2.

HENDL, Jan. Kvalitativni vyzkum: Zakladni metody a aplikace. Vyd.1. Praha: Portal,
2005. ISBN 80-7367-040-2.

HERMANOVA, Jana, BOCEK, Josef. Evropsky rok dobrovolnych cinnosti na podporu
aktivniho obcanstvi. In. Sbornik konference Dobrovolnictvi v ¢eské spolecnosti —
soucasnost a perspektivy. Krométiz 24. — 25. Kvétna 2010. Kroméfiz: Klub UNESCO
Krométiz a HESTIA, 2010, s. 32-33.

HYANEK, Vladimir. Neziskové organizace: teorie a myty. Vyd. 1. Brno: Muni Press,
2011. ISBN 978-80-210-5651-0.

127



HAJEK, Karel. Prace s emocemi v pomahajicich profesich. Vyd. 2. Praha: Portal, 2007.
ISBN 978-80-7367-346-8.

CHERNY, Nathan. The International Collaborative Project to Evaluate the Availability
and Accessibility of Opioids for the Management of Cancer Pain: Final Survey Result.
Nepublikovany zdznam z 13th World Congress of the European Association for Palliative
Care 30.5. - 2. 6. 2013.

HYTYCH, Roman. Smrtelnost a nesmrtelnost: Socialni reprezentace smrti. Praha: Triton,
2008. ISBN 978-80-7387-092-8.

INGLEHART, Ronald. Culture Shift in advanced industrial society. Princeton: Princeton
University Press, 2000. ISBN 0-691-02296-8.

KUBLER-ROSSOVA, Elisabeth: O smrti a umirdni. Vyd.1. Turnov: Arica, 1993. ISBN
80-900134-6-5.

KALVACH, Zdengk, MARES, Jan, PRUDKY, Libor, PTACEK, Ondiej, SLAMA,
Ondre;, SPINKOVA, Martina, SPINKA, Stépén. Umirdni a paliativni péce v CR: situace,
reflexe, vyhlidky. Praha: Cesta domu, 2004. ISBN 80-239-2832-5.

KUBIKOVA, Zuzana. Firemni dobrovolnictvi In. Shornik konference deset let rozvoje
dobrovolnictvi — rehabilitace obcanskych ctnosti. Krométiz 5. - 6. kvétna 2008. Kromé&fiz:
Klub UNESCO Krométiz a HESTIA, 2008, s. 74-76.

KOPRIVA, Karel. Lidsky vztah jako soucdst profese. Vyd. 5. Praha: Portal, 2006. ISBN
80-7367-181-6.

MUNZAROVA, Marta. Zdravotnicka etika od A do Z. Vyd. 1. Praha: Grada, 2005. ISBN
80-247-1024-2.

MRACKOVA, Alzbéta. Dobrovolnictvo cez internet alebo ako spolu zotroéme hranice.
In. Sbornik konference Dobrovolnictvi bez hranic. Krométiz 14. — 15. Kvétna 2007.
Kromériz: Klub UNESCO Krométiz a HESTIA, 2007, s. 43-48.

NOVOTNY, Michal, STARA, Ivana, kol.: Dobrovolnici v nemocnicich: metodicky manual
pro zdravotnickad a socialni zarizeni. Vyd. 2. Praha: HESTIA, 2002. ISBN 80-238-8697-5.
ONDRACKA, Lubomir, KROPACEK, Lubos, HALIK, Tomés, LYCKA, Milan,
ZEMANEK, Marek. Smrt a umirdni v naboZenskych tradicich soucasnosti. Vyd.1. Praha:
Cesta domt, 2010. ISBN 978-80-944516-3-6.

PAYNE, Sheila, SEYMOURE, Jane, INGLETON, Christine, eds. Principy a praxe
paliativni péce. Brno: Spole¢nost pro odbornou literaturu, 2007. ISBN 978-80-87029-25-1.

128



PAYNE, Sheila. Management of Volunteers in UK Hospices: New Research Evidence.
Nepublikovany zdznam z 13th World Congress of the European Association for Palliative
Care 30.5. - 2. 6. 2013.

PUNCH, Keith. Introduction to Research Methods in Education. Vyd. 2. London: Sage,
2009. ISBN 978-1-84787-9.

SILVERMAN, David. Ako robit kvalitativny vyskum. Bratislava: Ikar, 2005. ISBN 80-551-
0904-4.

SINGH, Kirpal. Ranni promluvy [online]. [cit. 2013-29-10]

Dostupné z: http://www kirpalsingh.cz/knihy online.htm

SKOVAIJSA, Marek, kol.: Obcansky sektor: Organizovand obcanska spolecnost v Ceské
republice. Vyd.1. Praha: Portal, 2010. ISBN 978-80-7367-681-0.

STUDENT, Christoph, MUHLUM, Albert, STUDENT, Ute . Socidlni prdce v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Praha: Nakladatelstvi H &H VySehradska, 2006. ISBN 80-7319-
059-1.

STRAUSS, Anselm, CORBINOVA, Juliet. Zaklady kvalitativniho vyzkumu. Boskovice:
Nakladatelstvi Albert, 1999. ISBN 80-85834-60-X.

SVATOSOVA, Marie. Uméni doprovazet. Kostelni vydti: Karmelitanské nakladatelstvi,
2008. ISBN 978-80-7195-307-4.

SIKLOVA, Jifina. Dobrovolnictvi — opora obcanské spolecnosti. Sbornik konference
Dobrovolnictvi — opora ob¢anské spolecnosti. Krométiz 9. - 10. kvétna 2011. Krométiz:
Klub UNESCO Krométiz a HESTIA, 2011. s. 19-23.

SPINKOVA, Martina. Ordinary or Particular Folk: On the Role of Volunteers in
Falliative Care in Czech Republic. Nepublikovany zdznam z 13th World Congress of the
European Association for Palliative Care 30.5. - 2. 6. 2013.

SLAMA, Ondfej. Paliativni a hospicovad péce v Ceské republice a v Evropé. [online] In
Klinické onkologie. [cit. 2013-25-09] 2002. s. 183-185.

Dostupné z: http://www.eonkologie.cz/cs/images/stories/KO 2009/KO_2009-

04/ pdf/KO 2009-04 Slama.pdf

PRIDALOVA, Marie. Specifika prdce dobrovolnikii v hospici. In NOVOTNY, Michal,
STARA, Ivana, kol.: Dobrovolnici v nemocnicich: metodicky manudl pro zdravotnickd a
socialni zarizeni. Vyd. 2. Praha: HESTIA, 2002, s. 29-30. ISBN 80-238-8697-5.
TOSNER, Jiti, SOZANSKA, Olga. Dobrovolnici a metodika prdce s nimi v organizacich.
Vyd. 1. Praha: Portal, 2002. ISBN 80-7178-514-8.

129



TOSNER, Jifi, SOZANSKA, Olga. Dobrovolnici a metodika prace s nimi v organizacich.
Vyd.2. Praha: Portal, 2006. ISBN 80-7367-178-6.

OPATRNY, Ales. Dobrovolnik a existencidalni a duchovni potieby pacienta. In
NOVOTNY, Michal, STARA, Ivana, kol.: Dobrovolnici v nemocnicich: metodicky manudal
pro zdravotnicka a socialni zarizeni. Vyd. 2. Praha: HESTIA, 2002, s. 31. ISBN 80-238-
8697-5.

Zakon €. 198/2002 Sb., o dobrovolnické sluzbé, v platném znéni [online]. [cit. 2013-1-10]

Dostupné z: http://www.mvcr.cz/clanek/dobrovolnicka-sluzba-500539.aspx

130
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PRILOHA F

Zakladni baterie otazek - dobrovolnici

PRILOHA G

Hospic A — Registracni karta dobrovolnika

PRILOHA H

Hospic A - Vstupni dotaznik pro dobrovolniky

PRILOHA I

Hospic A — Rozhovor se zdjemcem o dobrovolnickou ¢innost
PRILOHAJ

Hospic A - Smlouva o dobrovolné ¢innosti

PRILOHA K

Hospic A - Zavazek mlcenlivosti

PRILOHA L

Hospic B - Dotaznik pro zajemce o dobrovolnictvi
PRILOHA M

Hospic B — Dohoda o dobrovolnické sluzbé

PRILOHA N

Hospic B — Cestné prohlaseni o trestni a moralni bezahonnosti a zdravotni zptisobilosti
PRILOHA O

Hospic B — Kodex dobrovolnika

PRILOHA P

Hospic B — Potvrzeni o proskoleni

PRILOHA Q
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Hospic B — Pravidla dobrovolnické ¢innosti
PRILOHA R

Hospic C — Dotaznik budouciho dobrovolnika
PRILOHA S

Hospic C — Smlouva o vykonu dobrovolnické sluzby
PRILOHA T

Hospic C — Zavazek mlcenlivosti

PRILOHA U

Hospic C — Kodex dobrovolnika

Pozn: Hospic D neposkytl poZadované materialy
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PRILOHA A - Grafické znazornéni procesu naboru a vzdélavani v Hospici A

HOSPICA
Ia ™ e | B
VYPLNENI YSTUPNI
DOTAZNIKU POHOVCR
—
/—Iﬁ .
VHODNY NEVHODNY
KANDIDAT KANDIDAT
— ——
™ ™
UCAST A i
VSTURNI SKQIFN SPOLECNYCH MPLEE;E?‘T‘ONS'H
AKTIVITACH !
-~ | “y
PODFIS
DOKUMENTO
LUBRUVOLNICKA
CINNOST
DALSI VZDELAVAN SUPERVIZE INTERVIZE
I [
SEBEVZDELAVANI NABIDKA KURZO v KURZY MIMO
[NEMOTIVOVANE ’ I—DSPlClL HOSPIC INDIVIDUAI NI SKLIPINOVA
HOSPICENI)

Zdroj: data z rozhovora
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PRILOHA B - Grafické znazornéni procesu naboru a vzdélavani v Hospici B

HOSPICB

}

VYPLNENi
DOTAZNIKU

——

POHOVORS

KOORDINATORKOU

POHOVOR 5 PSYCHOLOZKOU

\—V

VHODNY KANDIDAT

NEVHODNY
KANDIDAT

—L

POHOVORS
KOORDINATORKOU

S

PODPIS DOKUMENTU

.

PRVNI KONTAKT S
KLIENTEM

S

ZKUSEBNi DOBA

(NEFORMALNI
HODNOTICi POHOVORY)

H

DOBROVOLNICKA

SLUZBA
SUPERVIZE DALSi vZDELAVANI
|’ """""""""
V RAMCI | SEBEVZDELAVANI
INDIVIDUALNI SKUPINOVA EDUKAENIHO oc';(a;-:aag:opfuoim Kufgswao | (NEMOTIVOVANE
CENTRA HOSPICEM)
|

Zdroj: data z rozhovorQ
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PRILOHA C - Grafické znazornéni procesu naboru a vzdélavani v Hospici C

HOSPICC

I

VYPLMENI
DOTAZNIKU

I

VSTUPNI
POHOVOR

——

VHODNY
KANDIDAT

NEVHODNY
KANDIDAT

—L

CEKATEL NA
VYCVIK

——

VYCVIK

STAZ

S

PODPIS
DOKUMENTU

N

DOBROVOLNICKA

CINNOST
DALSI
SUPERVIZE VSDELAVANI
| | | [ |
o

Sgggkﬂgﬁ PRILEZITOSTNE SEBEVZDELAVANI

INDIVIDUALNI SKUPINOVA b - KURZY MIMO (NEMOTIVOVANE
PORADANE HOSPIC HOSPICEM)
ORGANIZACH

Zdroj: data z rozhovora
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PRILOHA D - Grafické znazornéni procesu naboru a vzdélavani v Hospici D

HOSPICD

N

N

VYPLMENI
DOTAZNIKU

VSTUPNI
POHOVOR

S

VHODNY

KANDIDAT

NEHODNY
KANDIDAT

K—‘ﬁ

VSTUPNISKOLENI

N

PODPIS
DOKUMENTU

N

DOBROVOLNICKA
CINNOST

S

MOZNOST
ZAPOJENIVE

STACIONARI

SUPERVIZE

K—Iﬁ

DALSI VZDELAVANI

e

INDIVIDUALNI SKUPINOVA

SEBEVZDELAVANI(
NEMOTIVOVANE

HOSPICEM)

-

KURZY PRO
DOBROVOLNIKY

KURZY V RAMCI
EDUKACNIHO
CENTRA

Zdroj: data z rozhovora
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PRILOHA E
Okruhy otazek - koordinatori dobrovolniki

1) Charakterizujte zatfizeni, ve kterém pracujete jako koordinator dobrovolniki.

2) Jak dlouho pracujete v hospici jako koordinator?

3) V ¢em spociva uloha koordinatora v hospici?

4) S jakymi €leny pecujiciho tymu piichdzeji koordinatofi do kontaktu, s kym uzce
spolupracuji?

5) Podileji se dalsi osoby na koordinovani programu?

6) Jak dlouho funguje dobrovolnicky program ve vaSem hospici?

7) Jaka je stru¢na historie koordinovéani dobrovolnického programu?

8) Jak jsou dobrovolnici pro program ziskavani, s jakych zdroji?

9) Jaké jsou zékladni pozadavky na dobrovolnika? (vlastnosti, schopnosti, dovednosti,
vek, vzdélani, gender atd.)

10) Jak probihé nabor dobrovolnikii pro dobrovolnicky program? (kdo dobrovolniky
pohovoruje, jakym zplisobem a kdo rozhoduje o jejich piijeti)

12) Jakou podobu ma vstupni Skoleni/ vycvik dobrovolnika? (délka, lektofi, prib¢h,
materialni zajisténi)

13) Jaké formalni dokumenty dobrovolnik podepisuje?

14) Jaké jsou povinnosti dobrovolnika?

15) Jaka jsou prava dobrovolnika?

16) Jaké jsou kompetence dobrovolnika a kdy se o nich dovid4?

17) M4 dobrovolnik dalsi moznosti vzdélavani?

18) Jaké podoby nabyvé supervize dobrovolnik? (druh, supervizor, ¢etnost setkani,
druh préce se skupinou)

19) Jak koordinujete dobrovolnické zdroje a rozdélujete praci dobrovolnikiim?

20) Jakym zptisobem jsou dobrovolnici hodnoceni?

21) Jakym zplisobem s dobrovolniky komunikujete?

22) Jak dobrovolniky motivujete k praci?

23) Jak hodnotite vztahy mezi dobrovolniky s persondlem hospice?

24) Je dobrovolnicky program ve vaSem hospici akreditovan u Ministerstva vnitra?

25) Uved’te vyhody a nevyhody oficialni akreditace.

26) Jak je dobrovolnicky program financovan?

27) Jak je dobrovolnicky program evaluovan?
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PRILOHA F

Okruhy otazek - dobrovolnici

1y
2)
3)

4)
5)
6)
7)
8)
9)

Jak dlouho délate dobrovolnika v hospici?

Co vas vedlo k tomu, abyste se dobrovolnikem stal?

Jaka je Vase motivace vykonavat dobrovolnickou sluzbu v zatizeni poskytujicim
péci umirajicim?

Co jste védel v hospici, nez jste projevil zdjem o dobrovolnictvi?

Jaka je Vase zkuSenost s pé¢i o umirajici a nemocné?

Jaky mate vztah ke smrti?

Jak jste se o Vasem hospici, potazmo o jeho dobrovolnickém programu dozvédé¢l?
Jak probihal prvni kontakt se zafizenim?

Kym je pro vas osoba koordinatora? Co zajistuje?

10) Charakterizujte ptijimaci pohovor.

11) Vyplioval jste n€jaké formalni dokumenty, dotazniky atd.?

12) Popiste dobrovolnicky vycvik.

13) Ptipravuje dobrovolnicky vycvik na realitu prace dobrovolnika v hospici?

14) Objevily se situace pii vykonu dobrovolnické prace, na které Vas vycvik

nepfipravil?

15) Utastnil jste se dal§iho vzd&lavani v hospici?

16) Jakym zptisobem probiha dalsi vzdélavani v hospici?

17) Mate n¢jakou aktudlni vzdélavaci potfebu vzhledem k dobrovolnictvi?

18) Zajimate se o problematiku smrti, umirdni a dobrovolnictvi i ve form¢ samostudia?

19) Probihd u Vas v hospici supervize?

20) Dochazite pravidelné na supervize?

21) Vyuzivate moznost individuélni supervize?

22) Popiste prubéh vykonu dobrovolnické sluzby.

23) Jak komunikujete s koordinatorem?

24) Pouzivate n¢jaké formy mentalni hygieny?

25) Jaka pozitiva/ negativa ma dobrovolnicka sluzba v hospici?

26) Jaky mate vztah ke smrti?

27) Jaky mate ndzor na eutanazii?

28) Jste vétici a pouzivate viru

29) Jaké mate vztahy s persondlem hospice?

30) Jak navazujete vztah s klientem?
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31) Jaké mate vztahy s koordinatorem?

32) Jaké mate vztahy s ostatnimi dobrovolniky?

33) Dochazi ke kontaktu mezi Vami a pecujici rodinou?

34) Jak pracujete s pravdou?

35) Jak chapete mlcenlivost, ktera je nutnou podminkou vykonu dobrovolnické sluzby?
36) Jaky pohled mé vase okoli na ¢innost, které se v hospici vénujete?

37) Jste nositelem zmény chépani ptistupu k umirdni ve svém blizkém okoli?
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PRILOHA G

Registracni karta dobrovolnika

Jméno a prijmeni

| Datum narozeni

Kontaktni adresa

Email

|TE1Efnn |

Zaméstnani/studium

Nejwyssi ukong. vzdélani

Pracoval/a jste nékdy jako dobrovolnik? Pokud ano, &im jste se zabyval/a?

Kdy a jak Zasto se miiete vénovat dobrovolnické finnosti?

Proc checete pracovat jako dobrovolnik?

Mite néjaka omezeni v dobrovolné Einnosti? (doprava, zdravotni diivody, atp.?)

Jaké mate zaliby?

Oznacte kfizkem oblast Vaseho zajmu:

Individualni cinnost s klientem

Skupinove aktivity

Pomoc v administrative

Pomoc pfi jednorazovych akcich

Manualni pomoc

Cisténi akvarii

Péce o kvétiny

Jind nabidka pomoci:

Jak jste se o moinosti dobrovolnictvi v hospici dozvédél/a? (podtrhnéte nebo upfesnéte)

Od pratel Prednaska (kde, jaka?)

Media (joka?)

Jinde (kde?)

Souhlasim se zpracovdnim a uloZenim mych osobnich tdaji pro vnitfni potfebu hospice.

Datum:

Podpis dobrovolnika:

140




PRILOHA H

VSTUPNI DOTAZNIK PRO DOBROVOLNIKY

Jméno:

1) Na co se do hospice tésite?

2) Ceho se pii navitévach hospice obavate?

3) Cismrt se Vas nejvice dotkla? Co bylo nejtézsi?

4) Co povazujete ve svém dosavadnim zivoté za sviij nejvetsi uspéch?

5) Co povaZzujete naopak za neuspéch?

6) Co je to smrt?

7) Doprovazel(a) jste jiz umirajiciho ¢lov€ka? Co to pro Vas znamenalo?
8) Co je na smrti nejhorsi?

9) Co citite, kdyz pfemyslite o smrti?

10) Co mizZe byt na umirani dobrého?

11) Co predevsim potiebuje umirajici od druhého ¢loveéka? Co z toho vyplyva pro Vas?
12) Které z vlastnich ptfednosti mlzete vyuZit pro praci s klientem?

13) Které nedostatky sebekriticky ptiznavéate a kterych se obavate? (O kterych si myslite,
ze by Vam mohly d¢lat téZzkosti pti navstévach hospice)

14) Pro¢ se chceete stat dobrovolnikem?

15) Na kterou otazku se Vam nejhuie odpovidalo a proc¢?
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PRILOHA 1
Rozhovor se zajemcem o dobrovolnickou ¢innost

Jméno dobrovolnika: Datum:

Povézte nam néco o sobé, profesni zaméteni, zajmy, rodina,...
Co vas vede do hospice?

A pro¢€ prave hospic a umirajici pacienti?

Co si myslite, ze je po smrti?

Kde a jak byste jednou cht€l/a umfit vy? (ne vSichni si chtéji povidat a ,,uzivat si* posledni
dny, smifovat se, hrabat se v minulosti,... --- RICT JIM TO TAK)

Chtél/a byste vy sam, sama, v piipadé svého vazného onemocnéni védet, ze umirate?
Co vy a eutanazie?

Existuje néco v mezilidském kontaktu, co vdm opravdu vadi? (sliny, hleny, krev, zapach,
rany...)

Jste spiS tymovy hrac¢, nebo solista?
Mate néjaké zkuSenosti se zdravotnickymi zafizenimi a jejich reZimem, fungovanim?

Nejste vy sam, sama nebo n€kdo v blizké rodiné téZce nemocen, nemocna, piip. nezemfel
ve vaSem okoli nékdo hodné blizky v poslednim roce?

,» Leplomér* ndlady v poslednich tydnech:

0 5 10 15 20 25 30
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PRILOHA J

SMLOUVA O DOBROVOLNE CINNOSTI

uzaviena mezi smluvnimi stranami

organizaci

ICO:

zastoupeny: feditelem na stran¢ jedné

(dale jen "Dobrovolnicka organizace") a dobrovolnikem na stran¢ druhé

Jméno a pfijmeni:

Bydliste:

tel.:

Kontaktni adresa: tel.:
E-mail:

(dale jen dobrovolnik)

Ugel smlouvy:
1. Ugelem smlouvy je uprava zakladnich prav a povinnosti obou smluvnich stran v ramci
¢innosti dobrovolnika.
2. Tato smlouva je uzaviena podle ustanoveni obCanského zakoniku.
CL 1L
Ustanoveni tykajici se dobrovolnika:

1. Dobrovolnik bude vykonavat praci:

—

. Misto vykonu ¢innosti dobrovolnika: Hospic xx
. Cas vykonu dobrovolné innosti: dle dohody s koordinatorkou

. Dobrovolnik bere na védomi, Ze svoji ¢innost vykonava bez naroku na finanéni odmeénu.

wm A~ W

. Dobrovolnik ma narok na nadhradu nékladd vzniklych v souvislosti s vykonem své ¢innosti pouze
tehdy, pokud jejich vynaloZeni pfedem ozndmi, a pokud jejich uhradu odsouhlasi odpovédna
osoba organizace.
6. Dobrovolnik se bude i¢astnit superviznich nebo jinych setkani dobrovolniki, a to v nasledujicim
rozsahu a formé: 5 supervizi, min. 75 % ucast na supervizich/rok + intervize dle potieby zatizeni
s dobrovolnou tcasti

7. Koordinatorem za organizaci je:
koordinator je kontaktni osobou dobrovolnika.

8. Dobrovolnik bere na védomi zavazek mlc¢enlivosti, ktery stvrzuje svym podpisem.

9. Dobrovolnik byl poucen o svych pravech a povinnostech v ramci vykonu své ¢innosti.

10. Dobrovolnik, ktery se ucastni jednorazovych akci, jejichz nabidku mu zprostiedkovava

organizace, bere na védomi., Ze se téchto akci G¢astni na vlastni odpovédnost.

Zaroven bude potvrzovat svou ucast na jednotlivych akcich neodkladn¢ a co nejdtive.

11. Dobrovolnik neprodlen¢ oznami zménu svych kontaktnich adres a telefond.
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12.Dobrovolnik udé€luje souhlas k pouziti informaci pro vnitini potfebu organizace a s pouZitim fotografii

z aktivit pro ucely propagace a zviditelnéni zatizeni.
CL 11
Ustanoveni tykajici se dobrovolnické organizace:

1. Organizace zajisti kazdému dobrovolnikovi koordinatora, ktery je pro n¢j kontaktni osobou, vede

supervize a jina setkani dobrovolnikd v dohodnutém rozsahu a formé.

2. Organizace seznami kazdého dobrovolnika s jeho pravy a povinnostmi, které s
vykonem dobrovolnické Cinnosti souviseji.

3. Koordinator dobrovolnikovi zadava napln jeho Cinnosti, jeji rozsah, termin dokonceni.

4. Koordinator se zavazuje dobrovolnikovi, ktery se tcastni jednorazovych akci, zprostfedkovavat
nabidky na tyto akce neodkladné a co nejdiive. Za pfipravenost a uspésnost akce vsak
koordinator neruci.

CLIV.

Spole¢na ustanoveni:

1. Tato smlouva je vyhotovena ve dvou exemplarich, kazda smluvni strana obdrzi jeden exemplar.

2. Smlouva se uzavira na dobu neurcitou, pokud neni v ptedchozich bodech uvedeno jinak.

3. Platnost smlouvy zanika bud’ na zéklad¢ vypovédi jedné ze smluvnich stran (vypovédni lhita 14
dni), dale dohodou, uplynuti sjednané doby, splnénim tikolu. Vypovéd’ a dohoda mtize byt
pisemna nebo i Gstni.

4. Pfipadné zmény smlouvy jsou mozné po projednani a souhlasu obou zicastnénych stran.

V xx dne:

Piiloha: zavazek ml¢enlivosti

feditel dobrovolnik
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PRILOHA K

Z.avazek mlcenlivosti

(soucast smlouvy o dobrovolné ¢innosti)
Dobrovolnik: Dat.nar.:
Se zavazuje:

1) Zachovavat uplnou mlcenlivost o v§ech informacich, se kterymi pfijde béhem své dobrovolné
¢innosti do styku. Jde pfedevsim o tyto informace:

- vSechny informace tykajici se klienti (jejich osobnich udajt, zdravotniho stavu,
majetkovych pomért apod.) a jejich rodin.

- informace ziskané ze superviznich a jinych setkani dobrovolnikt, predevsim skutecnosti,
tykajicich se druhych dobrovolnik,

- informace tykajici se svéfenych dokumentd,

- informace o Ucasti dalSich dobrovolniki,

- informace o spolupracujicich organizacich apod.

2) Neposkytovat sdélovacim prostiedkiim zadné informace o hospici bez dohody s feditelem,
s vyjimkou obecnych informaci o cilech a poslani hospice.

3) Chranit veskerou dokumentaci hospice pfed zneuzitim.

Bere na védomi:
1) Ze je touto ml¢enlivosti vazan proti viem dal§im organizacim a osobam. Vyjimku tvoii situace, kdy
je kazdému obcanu uloZena ze zakona oznamovaci povinnost. V takovém piipadé je doporucena
konzultace s koordinatorem nebo feditelem hospice.

2) Ze mlc€enlivost nezanika ukoncenim smlouvy o dobrovolné ¢innosti, ani ukoncenim vykonu
dobrovolné ¢innosti samotné.

3) Ze teditel hospice miize rozhodnout o tom, ktera z informaci mtize byt uvolnéna a komu poskytnuta
(tyka se napriklad informaci pro skoleni, supervizni seminafe, diplomové prace apod., vzdy je tieba
dbat zvysené ochrany klientll — pouZzivat pouze statistické idaje, bez osobnich dat, zména pohlavi

apod.)
4)  Ze poruseni vyse uvedenych zasad mize byt divodem k ukonéeni spoluprace dobrovolnika a
hospice.
V xx dne

Podpis: c.ovvii
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PRILOHA L
DOTAZNIK PRO ZAJEMCE O DOBROVOLNICTVIi
Jméno, ptijmeni, titul.:

Datum narozent:

Adresa:

1. Nejvyssi dokoncené vzdélani popf. stale probihajici vzdélani
Zéakladni vzdélani Jesté chodim do 8koly (SS) [
Jsem vyucen/a Studuji na vysoké skole 0
Mam stfedni vSeobecné vzdélani
Mam stfedni odborné vzdélani
Mam vysokoskolské vzdélani O

Studijni zaméfeni dosazené i aktualni (vypiste prosim):

Mam jesté dalsi vzdelani (vypiSte prosim):

2. Pokud jste zaméstnan/a vypliite, prosim, nasledujici ¢ast:
Nézev zamé&stnavatele:

Adresa: Tel.:

Vase funkce/profese v zaméstnani:

3. Pokud zaméstnan/zaméstnana nejste, zaSkrtnéte, zda jste:

Student u¢ilisté, SS [ Dichodce

U

Student VS 0 Nezaméstnany/a

U

V domacnosti O Ziji ze socialni podpory
U

Jind moznost (vypiste prosim):

4. Pracoval/a jste nékdy jako dobrovolnik? ANO 0 NE 0
Pokud je Vase odpovéd’ ,,ANO* napiste, ¢im jste se zabyval/a, popi. uved’te kontakt:

5. Vite, co je Hospic a jakym lidem poskytuje jakou péci?
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6. Proc chcete pracovat jako dobrovolnik v xxx ?

7. Jak jste se o nas dozvédél/a?

8. Jaké mate zajmy, konicky?

9. Jaka je VaSe predstava dobrovolné ¢innosti v Hospici, co miZete Hospici jako
dobrovolnik nabidnout?

10. Jakému typu dobrovolnické ¢innosti davate prednost?

Cinnost bez styku s pacientem "IUmanudlni cinnost bez intenzivniho kontaktu s
pacientem (pomoc v administrative, péce o
kveétiny...)

Spoluprace s jednim ¢lovékem "1 [napr. konverzace s klientem na pokoji

Spoluprace se skupinou "1 [napr. v ramci vytvarné ¢innosti

Pokud chcete pomdhat pouze s pacienty, tak nejvhodnéjsi doba pro vyplnéni volného casu
pacientiim je:

dopoledne — od 10,45 do 12.00 hod

odpoledne - od 13,30 do 17,00 hod

Pro jiné, dalsi ¢innosti je das neomezeny.

11. Kdy mate ¢as pro dobrovolnou ¢innost?

Pondéli Utery Stieda  Ctvrtek Patek Sobota  Nedéle Kdykoli

Rano [ [ [ [ [ [ [ [
Odpoledne I 0 N 0 0 0 0 0
Vecer U U U [ [ [ [ [
Kdykoli J [ [ [ | [ [ [
Nemize specifikovat: M

12. Mite néjaka omezeni Vasi dobrovolné ¢innosti: ANO [J NE [J

Pokud je Vase odpovéd’ ,,ANO* — jaké omezeni, prekazky?

147



PRILOHA M

1.

2.

DOHODA O DOBROVOLNICKE SLUZBE

Smluvni strany:

VYSILAJICI ORGANIZACE

DOBROVOLNIK

jméno a piijmeni, titul: tel.:
adresa (ulice, mésto, PSC): email:
Datum narozeni:

¢islo OP:

spolu uzaviraji podle zakona 198/2002 Sb. o dobrovolnické sluzbhé

dohodu o dobrovolnické sluzbé

CLI

Jmenovany dobrovolnik bude na jejim zéklad¢ pod vedenim kontaktni osoby, vykonavat ¢innost vymezenou

nasledujicim popisem:

pracovni napl:

Casovy rozsah:

misto vykonu prace:

CL 11

1. Dobrovolnik je povinen

a)
b)

<)

d)

g)
h)

sjednanou ¢innost provadét podle svych schopnosti a znalosti

sjednanou ¢innost provadét osobné

pravidelné, nejméné vsak 1 x mésicné podat kontaktni osob€ zpravu o ¢innosti, a to Gstné nebo
pisemné

dbat pokynti kontaktni osoby

ucastnit se odborné ptipravy a pribéznych supervizi

vykazovat pouze opravnéné naklady na dobrovolnickou sluzbu a vratit pomérmou c¢ast vydaji
organizaci, pokud dojde k pred¢asnému ukonceni dobrovolnické sluzby

plnit zvlastni ujednani:

2. Organizace je povinna

a)

b)
<)
d)
e)

proplatit nebo pfispivat dobrovolnikovi na naklady (v¢etné cestovnich nahrad) spojené s vykonem
dobrovolnické sluzby, pokud budou nezbytné nutné a radné vykazany

poskytnout dobrovolnikovi informace potiebné k provadéni sjednané ¢innosti

vytvorit co nejlepsi podminky pro praci dobrovolnika véetné odpocéinku

poskytnout mu metodické vedeni nebo supervizi

uzaviit dobrovolnikovi pojisténi odpovédnosti za Skodu na majetku nebo na zdravi, kterou
dobrovolnik zptisobi sam nebo mu bude pii vykonu dobrovolnické sluzby zptisobena, a celkové ¢i
formou piispévku uhradit naklady s tim spojené

plnit zv1astni ujednani:
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98]

Vysilajici organizace a dobrovolnik se vzajemné dohodli
a) na zpuasobu stravovani
b) na zptsobu ubytovani
¢) na poskytnuti pracovnich prostiedkil a osobnich ochrannych pracovnich prostiedkil

CL 111
1. Tato dohoda zanikne

a) odvolanim kontaktni osobou

b) vypovédi dobrovolnika

[\

. Odvolanim tato dohoda zanikne dnem nasledujicim po doruceni odvolani dobrovolnikovi. Organizace je
po odvolani povinna ucinit vSe, co nesnese odkladu, aby dobrovolnik neutrpél ujmu.

3. a) Dobrovolnik mize tuto dohodu vypovédét osobngé, telefonicky nebo pisemné.

Vypoveédni lhita ¢ini 14 dni a po¢ina bézet dnem nasledujicim po doruéeni kontaktni osobé.

b) Pokud dojde k vypovézeni smlouvy, bylo by vhodné, aby dobrovolnik za sebe zajistil ndhradu.

CL1IV
1. Tato dohoda se uzavira na dobu
a) neurcitou
b) urcitou
2. Pravni vztahy z této dohody vyplyvajici se fidi pfisluSnymi ustanovenimi zékona 198/2002 Sb.
3. Tato dohoda se vyhotovuje ve dvou stejnopisech, znichz po jednom obdrzi kazda ze smluvnich
stran.
4. Tato dohoda nabyva G¢innosti dnem podpisu smluvnimi stranami.
CLV

1. Dobrovolnik udéluje souhlas s evidenci svého jména, kontaktnich daji, zaméteni dobrovolné ¢innosti
a vzdélani v databazi zajemcti o dobrovolnictvi xx:
a) souhlasim s evidenci mych osobnich tidajii v organizaci

b) nesouhlasim s evidenci osobnich udaji v organizaci
CL VI
1. Dohoda obsahuje dodatek: Pravidla dobrovolnické ¢innosti, Cestné prohlaseni o trestni beziihonnosti

a zdravotni zpusobilosti

Misto a datum sepsani této dohody:

podpis koordinatora dobrovolnik podpis dobrovolnika
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PRILOHA N

CESTNE PROHLASENI O TRESTNi A MORALNI BEZUHONNOSTI

A ZDRAVOTNI ZPUSOBILOSTI

Cestn& prohlasuji, Ze jsem v minulosti nebyl/a — byl/a souzen/a za trestny &in a v soudasné dobé& neni

proti mn¢ vedeno zadné trestni stihani.
Byl/a jsem souzen/a kdy a za

Dale cestn¢ prohlasuji, ze jsem zdravotné zpusobily/a k vykonu dobrovolnické ¢innosti vymezené ve

dohodé¢ o dobrovolné Cinnosti, kterou jsem wuzaviel sxx snasledujicimi zdravotnimi

V pripadé¢ potfeby na zadost koordinatora dobrovolnikll toto Cestné prohlaseni dolozim vypisem z rejstiiku

trestl (prohlaSeni o trestni bezihonnosti) a potvrzenim oSetifujiciho 1ékafe (potvrzeni o zdravotni

zpusobilosti).
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PRILOHA O

KODEX DOBROVOLNIKA

dobrovolnik se zavazuje:

1.

10.
11.

respektovat uzivatele sluzeb bez ohledu na rasu, viru, nabozenstvi, pohlavi, ptivod, v¢k, télesny a
psychicky handicap, politickou pfislusnost nebo majetkové postaveni;

zachovavat ml¢enlivost o vSech skutecnostech, které se dozveéd¢l o uzivateli sluzby a dalSich osobach
v souvislosti s vykonem své ¢innosti, o informacich tykajicich se svéfenych podkladii a dokumentd, o
internich zalezitostech zatizeni;

praci vykonavat bez naroku na finan¢ni odménu;

dobrovolnickou ¢innost vykonavat zodpovédné a co nejlépe dle svych znalosti, schopnosti a dovednosti;
dbat pokynt kontaktni osoby pro dobrovolniky na daném zafizeni (dale jen kontaktni osoby) nebo
koordinatora dobrovolniki;

dodrzovat bezpecnost prace;

dbat na bezpec¢nost nejen vlastni, ale i uzivatelll sluZzeb (napf.: neponechavat svéfené klienty na
schiizkach o samoté, dbat na bezpecny pohyb uzivatell sluzeb v zafizeni i mimo néj, odstraniovat
nebezpecné predméty z prostiedi, nepiecenovat sily aj.);

neuzivat alkoholické napoje a jiné navykové latky pii vykonu dobrovolnické ¢innosti

informovat kontaktni osobu (¢i zaméstnance) o dilezitych informacich, které béhem vykonu
dobrovolnické ¢innosti vypozoroval (napf.: netypické chovani, ¢i zhorSeni zdravotniho stavu uzivatele
sluzby, nebezpecné technické zavady v zatizeni aj.);

nejméné den piedem oznamit svou nepfitomnost v zafizeni (stac¢i formou SMS zpravy)

byt dochvilny pfi nastupu k dobrovolné ¢innosti.

dobrovolnik dale bere na védomi, Ze:

1. veskeré zasadngjsi zmény (zdravotni stav, zména Skoly apod.), ke kterym doslo v prib&hu spoluprace,
oznami kontaktni osob¢;

2. prostrednictvim kontaktni osoby nebo koordinatora dobrovolnikli bude feSit zdvaznéj$i problémy
spojené s vykonem dobrovolnické ¢innosti;

3. koordinator dobrovolnikl jej bude informovat o aktivitich dobrovolnického centra, kterych se bude
v ramci vlastnich moznosti Gcastnit (na zakladé vyzvy koordinatora dobrovolnikli svou ucast ¢i neticast
na akci potvrdi, staci SMS zpravou );

4. informace o dobrovolnickych aktivitach nalezne na xx

5. nemiiZe-li vykonavat dobrovolnickou ¢innost, projedna tento postoj neodkladné s kontaktni osobou ¢i
koordinatorem dobrovolnik;

6. za zavazné poruseni nékterého z uvedenych bodti mize byt s dobrovolnikem ukoncena spoluprace

Datum

podpis koordinatora dobrovolnikl podpis dobrovolnika
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PRILOHA P

POTVRZENI O PROSKOLENI DOBROVOLNIKA

Zarizeni:

Udaje o dobrovolnikovi

Jméno a piijmeni:

Datum narozeni:

Bydliste:

1. Proskoleni o bezpecnosti prace

Stvrzuji svym podpisem, ze jsem byl/a seznamen/a s pravnimi a ostatnimi ptedpisy o BOZP a PO, tomuto
seznameni jsem porozumél/a, moje vznesené dotazy mi byly vysvétleny a zavazuji se uvedené predpisy pfi
své praci pouzivat a dodrzovat a jsem si védom/a moznych pravnich i trestné€ pravnich nasledk pii nehodach
nebo urazech vzniklych jejich nedodrzovanim.

2. Cestné prohlaseni o ml¢enlivosti a zavazku Fidit se etickym kodexem dobrovolnika

Cestné prohlasuji, ze budu zachovavat ml¢enlivost o viech skute¢nostech tykajicich se vnitinich zaleZitosti
organizace a dale o vSech skute¢nostech, které se dozvim v souvislosti se svou dobrovolnickou ¢innosti v xx.
Dale budu zachovavat mlcenlivost o citlivych udajich klienti a jimi poskytnutych informaci. Pfi praci se
budu Fidit etickym kodexem zafizeni*’ a budu brat na védomi Domaci fad.

3. Zavérefné udaje

Kontaktni osobou pro dobrovolnika byl urcen:

podpis koordinatora dobrovolnikt podpis dobrovolnika
nebo kontaktni osoby

Potvrzeni o proskoleni se podepisuje s dobrovolnikem p¥i uzavirani smlouvy o dobrovolné ¢innosti!

* jedna se o Eticky kodex prav pacientt
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PRILOHA Q

PRAVIDLA DOBROVOLNICKE CINNOSTI

Prava dobrovolnika:

1.

98]

Zatizeni je povinno seznamit kazdého dobrovolnika s jeho pravy a povinnostmi, které s vykonem
dobrovolné ¢innosti souvisi.

Dobrovolnik mé pravo na profesionalni pfistup ze strany zaméestnancti Oblastni charity Rajhrad.
Dobrovolnik ma pravo na informace a metodické vedeni potiebné k vykonu dobrovolnické ¢innosti.
Dobrovolnik ma pravo na thradu nékladi vzniklych v souvislosti s vykonem jeho dobrovolné
¢innosti pouze tehdy, pokud jejich uhradu schvali koordinator Dobrovolnického centra xx.
Dobrovolnik ma pravo na osvédceni o vykonu dobrovolnické ¢innosti a to po odpracovani min. 40
hodin pro xx.

Pokud dobrovolnik nebude s ¢imkoli spokojen ma pravo kdykoliv se obratit na kontaktni osobu ¢i
koordinatora dobrovolniki.

Pokud dobrovolnik nebude spokojen s praci koordinatora dobrovolnikid, ma pravo se kdykoli obratit
na koordinatora centra.

Povinnosti dobrovolnika:

el S

9]

Datum:

Dobrovolnik dodrzuje smlouvu o dobrovolné ¢innosti a eticky kodex.

Dobrovolnik dodrzuje vSechny vnitini predpisy zafizeni.

Dobrovolnik bude dochézet do zafizeni dle domluvy.

Pokud dobrovolnik nemtize pfijit do zafizeni na smluvenou ¢innost, oznami svou nepfitomnost
kontaktni osob¢ zafizeni.

Dobrovolnik je povinen plnit sjednané tkoly.

Dobrovolnik svou ¢innost eviduje do dochazkového listu dobrovolniki.

podpis dobrovolnika
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PRILOHA R

DOTAZNIK BUDOUCIHO DOBROVOLNIKA

Jméno a piijmeni:

Adresa:

Telefon:

E-mail:

Datum narozeni:

Stav (nepovinné):

Déti (jejich veék):

Povolani:

Vyznani (nepovinné):

Zajmy:

Jak jste se o xx dozveédél?

Pro¢ se chcete stat dobrovolnikem praveé v xx?
Mate jiz n&jaké zkuSenosti s dobrovolnickou praci?
V ptipadé, Ze ano, v jaké organizaci a jak dlouho?
Co ocekavate od své dobrovolnické prace v hospici?

Mate zkuSenost s umrtim nékoho v rodiné nebo ve svém okoli? Pokud ano, jak je to

dlouho?

Mate néjaké zdravotni omezeni nebo alergii?

Jste kuiak? Pokud ne, vadi Vam pobyt ve spolecnosti kurdka?
Cinnost pro xx:

Cinnost u nemocného:

Dobrovolnickou sluzbu mtizu vykonavat:
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PRILOHA S

Smlouva o vykonu dobrovolnické sluzby

Hospic
se sidlem:

IC:

zastoupeno
(dale jen ,,vysilajici organizace*)

a

Prijmeni Jméno, ...r. ¢.:...,
trvale bytem:

kontaktni adresa a telefon:
(déle jen ,,dobrovolnik®)

uzavieli nize uvedeného dne, mésice a roku tuto smlouvu o vykonu dobrovolnické sluzby

dle zak. ¢. 198/2000 Sb., o dobrovolnické sluzbé

I.

Predmétem smlouvy je zavazek vysilajici organizace umoZznit dobrovolnikovi za niZe
stanovenych podminek vykon dobrovolnické sluzby pro jeji vlastni potiebu na stran¢ jedné
a zavazek dobrovolnika vykonavat dobrovolnickou sluzbu svédomité, peclivé a bez naroku
na odménu na stran€ druhé.

f—

IL
Vymezeni dobrovolnické sluzby
Dobrovolnik bude vykonavat dobrovolnickou sluzbu od xx do xx.
Mistem vykonu dobrovolnické sluzby je sidlo vysilajici organizace, ptipadné jiné misto
stanovené piijimajici organizaci, kde tato organizace realizuje svoji ¢innost.
Pfedmétem dobrovolnické sluzby je pfedevs§im pomoc u klientli xx, pomoc pii
benefi¢nich akcich xx a pfi ptipraveé klubu xx.

1.

Ustanoveni tykajici se vysilajici organizace
Vysilajici organizace zajisti dobrovolnikovi poskytnuti pracovnich prostfedkii a
osobnich ochrannych pomicek podle skute¢né potieby vyplyvajici z pfedmétu
dobrovolnické sluzby dobrovolnika.
Vysilajici organizace nezajistuje dobrovolnikovi béhem vykonu dobrovolnické sluzby
ani ubytovani, ani stravovani.
Vysilajici organizace prohlasuje, Ze pfed vyslanim dobrovolnika k vykonu
dobrovolnické sluzby bude uzaviena pojistna smlouva kryjici odpovédnost za Skodu na
majetku nebo na zdravi, kterou dobrovolnik pii vykonu dobrovolnické sluzby zplsobi
sdm nebo mu bude pfti vykonu dobrovolnické sluzby zplisobena.

IV.
Ustanoveni tykajici se dobrovolnika
Dobrovolnik se zavazuje k Gcasti na piedvstupni pfipravé organizované vysilajici
organizaci a vysilajici organizace se zavazuje tuto piipravu dobrovolnikovi poskytnout
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10.

11.

1.

véetné informovani dobrovolnika o moznych rizicich spojenych s vykonem
dobrovolnické sluzby, ktera by mohla ohrozit jeho Zivot nebo zdravi.
Podle povahy dobrovolnické sluzby pro zabranéni moznym rizikiim vzniklym na strané
vysilajici organizace, dobrovolnik na vyzadani dolozi:

- vypis z evidence Rejstiiku trestli ne star$i nez 3 mésice;

- pisemné prohlaseni, Ze v dob€ sjednani smlouvy neni proti dobrovolnikovi vedeno

trestni fizeni.
Vykon dobrovolnické sluzby je rozvrzen na 5 hodin tydn€. Rozvrzeni vykonu
dobrovolnické sluzby stanovuje dobrovolnikovi zavazné vysilajici organizace.
Dobrovolnickou sluzbu dobrovolnika muze vysilajici organizace pfedcasné ukoncit
z obdobnych divodii, ze kterych je moZzno ukoncit pracovni pomér zaméstnance v
pracovnim poméru podle zédkoniku prace. Vykon dobrovolnické sluzby v takovém
ptipadé¢ kon¢i uplynutim pétidnd po pisemném ozndmeni vysilajici organizace
dobrovolnikovi, Ze se predCasn¢ ukoncuje jeho dobrovolnicka ¢innost.
Dobrovolnik bere na védomi, Zze cinnost dle této smlouvy vykonava bez néroku
na finan¢ni odménu.
Dobrovolnik se zavazuje vratit pomérnou ¢ast vydaji vynaloZenych vysilajici
organizaci v souvislosti s pfipravou na vykon dobrovolnické sluzby dobrovolnika a s
vykonem dobrovolnické sluzby dobrovolnika, pokud dojde k pfedcasnému ukonceni
vykonu dobrovolnické sluzby dobrovolnika. Za minimalni dobu dobrovolné sluzby se
povazuje Sest mésicu.
Dobrovolnik se zavazuje neprodlené ozndmit zménu svych kontaktnich udajt.
Dobrovolnik souhlasi s tim, ze jim poskytnuté osobni udaje budou pouZzity pro vnitini
potfebu vysilajici organizace, zejména k evidencnim a statistickym ucelim a pro
sjednani pojisténi dobrovolnika.
Dobrovolnik je povinen ucastnit se superviznich nebo jinych evaluacnich setkani
vysilajici organizace v dohodnutém rozsahu a formé. Dobrovolnik je povinen se ze
supervizniho nebo evaluacniho setkani pfedem omluvit, pokud se na n¢j nemize
dostavit.
Dobrovolnik prohlasuje, ze bere na védomi zadsady mlcenlivosti, které jsou nedilnou
soucasti této smlouvy jako ptiloha €. 1 a zdvazek mlcenlivosti je povinen dodrzovat.
Dobrovolnik prohlasuje, ze byl dale poucen o svych pravech a povinnostech v rdmci
vykonu dobrovolnické ¢innosti a ze bude dodrzovat Kodex dobrovolnika, ktery je
nedilnou soucdsti této smlouvy jako ptiloha ¢. 2.

V.
Zavéreéna ustanoveni
V otazkéch touto smlouvou vyslovné neupravenych se strany fidi pfisluSnymi

ustanovenimi zakona o dobrovolnické sluzbé a obanského zédkoniku.

2. Veskeré dodatky k této smlouvé vyzaduji pisemnou formu.

3. Smluvni strany prohlasuji, ze tuto smlouvu uzaviely svobodné a vazné, nikoli v tisni ¢i
za napadné nevyhodnych podminek a na dikaz toho ptipojuji své podpisy.

V xx dne

vysilajici organizace dobrovolnik
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Prilohy:
1) Zasady ml¢enlivosti
2) Kodex dobrovolnika
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PRILOHA T

ZAVAZEK MLCENLIVOSTI

Dobrovolnik (jméno a pfijmeni) ...........coevviiiiiiiiinann...

r.c.: ..

se zavazuje:

1.

Zachovavat Gplnou ml¢enlivost o vSech informacich, se kterymi piijde béhem své
dobrovolné ¢innosti v rdmci obanského sdruzeni xx.

Jedna se predevsim o:

>

>
>
>

N

vSechny informace tykajici se klientd (jejich osobnich udajti, zdravotniho stavu,
majetkovych pomért apod.) a jejich rodin,

informace ziskané ze superviznich schizek, predevSim skutecnosti tykajici se
druhych dobrovolnikd,

informace tykajici se pravnich a jinych svéfenych dokumentd,

informace o spolupracujicich organizacich apod.

Neposkytovat sdélovacim prostiedkiim zddné informace o ¢innosti sdruzeni xx bez
dohody s koordinatorem dobrovolnik, s vyjimkou obecnych informaci o cilech
organizace a programu. V pfipadé¢ zidjmu média odkazat na koordinatora
dobrovolnik.

Chréanit veskerou dokumentaci pted zneuZzitim.

Bere na védomi:

1.

Ze je touto mlcenlivosti vazan vici vSem dalSim organizacim a osobam. Vyjimku
tvoii situace, kdy je kazdému obcanu uloZena ze zédkona oznamovaci povinnost.
V takovém ptipad¢ je doporucena konzultace s koordinatorem.

2. Ze mléenlivost nezanik4 ukonéenim dobrovolné &innosti.

3. Ze pouze koordinator dobrovolnikii miize rozhodnout o tom, ktera z informaci
miZe byt uvolnéna a komu poskytnuta (tyka se napiiklad informaci pro Skoleni,
supervizni seminafe, diplomové prace apod., vzdy je ale tfeba dbat zvySené
ochrany klientdi — pouZivat pouze statistické udaje, bez osobnich dat atd.).

4. Ze poruseni zavazku mlcenlivosti mize byt divodem k ukonceni spoluprace.

Vxxdne ....oooooviiiiiiiiiiii,
Podpis dobrovolnika ...
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PRILOHA U

Kodex dobrovolnika

Domadci hospic xx poskytuje komplexni pomoc a poradenstvi rodinam, které doma pecuji
0 své umirajici.

Dobrovolnik se zavazuje:

respektovat pfi planovani konkrétni ¢innosti zdravotni a psychicky stav klienta, jehoz zdjem stoji
vzdy na prvnim misté

dodrzovat zasady prace

dodrzovat zasadu ml¢enlivosti

ziCastnovat se pravideln¢ superviznich setkani a udrZzovat uzkou spolupraci s koordinatorem
dobrovolnikti

Dobrovolnik v Zzadném piipadé nezastupuje zdravotnicky personal. Nema ptistup ke zdravotnim zaznamiim
klienta, nema pravo podavat informace ohledné¢ zdravotniho stavu klienta, nemanipuluje s léky, se
zdravotnickym materialem.

Dobrovolnik svym podpisem stvrzuje, Ze netrpi Zadnou pfenosnou chorobou a Ze jeho zdravotni stav neni
v rozporu s vykonavanim dobrovolnické sluzby ve zdravotnickém zatizeni.

Dobrovolnik si je védom, Ze poruseni nékterého z bodd této dohody mize byt divodem k jeho uvolnéni
Z programu.

Dobrovolnik md pravo:

byt fadné vyskolen a vybran pro ¢innost, pfi niz by nejlépe mohl uplatnit své znalosti a zkusenosti
ve prospéch klienta a v niz by nalezl sam dostatecné uspokojeni

na specialni vyskoleni s ohledem na misto, na némz bude ptisobit

obracet se kdykoli s dotazy a problémy na kontaktni osobu a na koordinatora dobrovolnika

pozadat koordinatora dobrovolnikii o zménu mista Cinnosti, pokud mu nebude v odiivodnénych
pripadech vyhovovat

datum podpis dobrovolnika
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