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Anotace a klicova slova:

Vyznam vzdélavani dlouhodobé nemocnych déti.

V teoretické Casti byl analyzovan vyznam uceni a vzdélavani v mlad$im Skolnim véku.
Jsou popsany strategie a metody dlouhodobé hospitalizovanych déti, zvlaStnosti
edukacéniho prostfedi v nemocnicich a zdravotnickych ustavech, také historie vzdélavani
déti. Je zminéno pravo na vychovu a vzdélavani jako soucast prav ditéte.

V praktické Casti je zmapovéana prace a pozice ulitele ve zdravotnictvi. Byly zjistény
postoje déti k u€eni v tomto prostiedi. Dale postoj rodi¢i a zdravotnického personalu
k uceni.

Z4ver celé prace: Jde o praci naro¢nou, obtiZnou a ¢asto nedocenénou. Je viak potiebna

a pro déti je pfinosem.

The importance of educating longterm ill children.

I analysed the importance of educating and teaching younger pupilage children in the
theoretic tart. I described strategies and methods of educating longterm hospitalized |
children, specifics of educating environment in hospitals and medical institutions and
history of teaching children.

I also mentioned the right to education and teaching as part of childrens” rights. I
charted teacher’s work and position in health service. I discovered children’s attitude
towards learing in this environmet.

Conclusion (of whole work): It’s difficult, heavy and often unestimated occupation. But

it’s also necessary and it has benefit for children.

Déti — children

Rodina — family

Lékat — doctor

Nemocnice — hospital

Détské oddéleni — children departman
Vychova, vzdélavani — education
Ucitel — teacher

Vzdélavaci program — educations program
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Neni uméni dokdzat, Ze dité néco neumi, ale je uméni dat mu piileZitost

prokizat, Ze néco umi.

Uvod a cile

Uz J.A.Komensky v Informatoriu $koly matefské fika:

Nad zlato draZsi je dité, ale nad sklo kiehdi.

Snadno se miZe ublizit a Skoda je odtud nesmirna.

PIn¢ mu ddvam za pravdu a tivodnim mottem se snaZim ve své praci fidit, pokud to
jenom trochu jde.

KdyZ jsem se pied 25 lety nedostala na vysokou $kolu, zac¢ala jsem pracovat v Détském
domové v Hosticich. Prace to byla zajimava, ale také naro¢nd. Po provdani a
piestéhovani za manZelem jsem pracovala na Domové mladeze Stfedni odborného
uciliste stavebniho v Byniné. To byla zase Gplné jina zkuSenost. Po letech na rtiznych
zékladnich $kolach, kdy kazda $kola mé&la sva specifika, jsem rok pracovala na Ustavu
socialni péte v ZaSové. Nyni pracuji jako ucitelka na détském oddé€leni Nemocnice ve
Valasském Mezifi¢i.

V leto$nim roce jsem se ucastnila seminaie ,,Komplexni péce o déti v nemocnici a jejich
rodite (Pro¢ nekradet spravnym smérem?) v budové Senétu v Praze. Uvodni slovo mél
senator Zdenék Barta (Vybor pro vzdélavéani, védu, kulturu, lidska prava a petice Senatu
CR), ktery se ale kvili povodnim omluvil. Vzhledem k tomu, ¢ ma tuto oblast na
starosti, bylo to prvni zklamani. Vystoupili zde zastupci z fad rodi¢t — vétSina piispévki
se tykala neumoZnéni pobytu v nemocnici spolu s ditétem a nevhodného piistupu
zdravotnického personalu. Bylo to plsobivé, ale velmi zdlouhavé (az 25 minut jedna
matka). Navic to byly zcela negativni ohlasy (také si na takovou situaci z détstvi svého
syna pamatuji). Tehdy se oviem tato péce teprve zaCala prosazovat, byla v ,,plenkach®.
Podstatngjsi a dilezit€j$i pak byly pfispévky ,.Spole¢nosti pro herni praci s détmi
v nemocnici“ a ,,Nada¢niho fondu Kli¢ek®, ktery seminaf inicioval.

Snahou obou zminénych instituci je zmapovat vliv nemocniéniho prostiedi na

hospitalizované déti. Nejprve se snaZily zkraslit prosttedi, aby byl pobyt pro déti snazsi.



Blizky kontakt s nemocnymi détmi i s jejich rodi¢i ale ukazal, Ze dilezitéjsi jsou vztahy.
Estetika je sice dulezita, ale kontakt s blizkymi je dulezitéj$i. Dochazi k proméné roli
(zejména role rodice, dale détského pacienta, ale i sestry a vzajemnému kontaktu) a také
k zavadéni novych roli (herni terapeut, nemocni¢ni dobrovolnik). Cili doslo k zam&feni
nejen na nemocné dité, ale celou rodinu.

Pfi seminafi doSlo k vyméné zkuSenosti, které by mély pfispét ke zkvalitnéni péce.
Mottem se stalo: Neruste néco, co ma byt standardem!

V CR existuje také fada organizaci na pomoc rodi¢tm malych pacienti. Vznikaji
v poslednich 15 letech. Tyto organizace sdruzuji rodi¢e déti bud’ podle diagn6z nebo
podle spoleénych cilti. Ve spolupraci se zdravotniky a dal$imi profesionaly se snazi
zkvalitnit péci o déti.

Co od nich miiZeme o¢ekavat?

Tyto rodiCovské organizace popularizuji problematiku dlouhodobé nemocnych nebo
zdravotné postizenych déti na vefejnosti, nabizeji vyménu zkuSenosti a moZnost
setkavat se. Clenové si predavaji informace prostiednictvim vlastnich &asopisi,
webovymi strankami... Pfipravuji zdbavné akce, sportovni soutéZe nebo letni tabory.
Nabidkou velmi kvalitnich sportovnich a volnofasovych aktivit je znama Asociace
rodi¢ud a ptatel zdravotné postizenych déti. Pofada také integracni tabory pro déti zdravé
i zdravotné postiZené nebo psychorehabilita¢ni pobyty pro rodie s détmi.Rodidovské
organizace pofadaji i celonarodni a mezinarodni konference, odborné seminafe a
vzdélavaci programy. Svépomocné organizace ale pfedevsim piinaseji rodi¢im podnéty
a inspiraci jak ptekonavat téZkou Zivotni situaci.

Problematika mé& natolik zaujala, Ze jsem se rozhodla ud&lat vlastni vyzkum na nasi,
men$i nemocnici. Vzhledem ktomu, Ze jiZ ve vétSiné nemocnic tzv.vychovu na
détskych oddelenich rusi a zda se, Ze i tu nasi ¢eka totéZ, rozhodla jsem se zmapovat

praci ucitelek na détskych oddélenich a piistupu okoli k ni.

V teoretické ¢asti se zamé&iim na tyto cile:
1. Popsat mladsi skolni veék z hlediska vyvoje osobnosti.
2. Popsat socidlni faktory, které na dit& plisobi obecné i ve vzd&lavacim procesu.

3. Zmapovat prava déti, o néZ se opira dnesni legislativa.



V empirické &asti se budu zabyvat témito cili:
1. Zmapovat historii a sou¢asnost vychovy a vzdélavani na détském oddéleni.

2. Zmapovat praci uCitelek a vzdjemné vztahy na détském oddéleni.
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1. Vyvojové a socidlni faktory v rozvoji ditéte mladSiho $kolniho véku p¥i vychové

a vzdélavani

Nejprve je nutné védét, jakym vyvojem prochézi dit¢ mlad$iho Skolniho véku a co na
jeho rozvoj pisobi. Dit¢ v mlad$im $kolnim véku reaguje riizné na nové situace, proto
je tfeba znat jeho vyvoj. Vychdzim zde zné&kolika publikaci (Véagnerova, 1997 a

Langmeier, Krej¢itova, 1998).

1.1 Miladsi $kolni vék

Mladsi skolni obdobi je doba od 6 — 7 let, kdy dité vstupuje do Skoly, do 11 — 12 let,
kdy za&ina pohlavni dospivani i se svymi psychickymi projevy. Skoldk je zaméfen na
pochopeni okolniho svéta a véci v ném. Zajima se o knihy, v nichz hleda pouceni a
nové zkusenosti. Ve Skolnim véku je a chce byt aktivni ve svém vztahu ke svétu. Chce
véci zkoumat.

V prvni etapé se pozvolna adaptuje na Skolni prostfedi. Je to ptechodné obdobi mezi
hravym ptedskoldkem a vyspélejsim chovanim Skoldka. V mlad$im Skolnim véku jsou

dé&ti jeste hravé, ale jsou uz schopny se na kratkou dobu soustfedit na jednu véc.

1.2 Vyvoj zikladnich schopnosti a dovednosti

Vyvoj pohybovych i ostatnich schopnosti je mimo jiné zavisly na télesném ristu ditéte.
Béhem celého obdobi se zlepSuje hruba i jemna motorika. Pohyby jsou rychlejsi a sila
svalii roste. Zlepsuje se koordinace vSech pohybi téla. S tim souvisi zdjem o pohybové
hry a sport, kde se vyzaduje obratnost, vytrvalost a sila. ZlepSuje se i psani a kresleni.
Ptechazi se od €innosti ramenniho a loketniho kloubu na cvi¢eni jemné motoriky —
koordinaci pohybli zapésti a prsti. Motorika zavisi také na vn&jSich podminkach
(povzbuzovani, zajem).

Télesna sila a obratnost hraji velkou roli v postaveni ditéte ve skuping (oblibenost,
obdiv vedouci role).

Soucasné se vyviji smyslové vnimani. Roli hraji postoje, ofekdvani, soustiedénost,
vytrvalost, difvéj$i zkuSenost a zdjem ditéte. Vyrazné pokroky jsou patrné u zrakového

a sluchového vnimani. Dité ve dikladné zkouma, je peélivé a jeho vnimani neni tak
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zavislé na okamzitych pianich a potiebach. Stava se dobrym a mnohdy i kritickym
pozorovatelem. Véci za¢ina zkoumat po ¢astech a do detaild.

Vnima dal$i pojmy ¢asu a prostoru a neorientuje se jen na piitomnost.

Vyrazné se vyviji fe¢. Ve Skolnim véku roste slovni zasoba, nepouziva uz jen holé véty.
je stale vice.

Vyvoj te¢i podporuje vyvoj paméti. Kratkodobéd i dlouhodoba pamét’ je ve Skolnim
véku stabilngjsi. Dité¢ dovede lépe reprodukovat nauc¢enou latku a rozvoj v této oblasti je
v tomto véku patrny. Za¢ina pouZzivat strategii opakovani, tj.to, co si ma zapamatovat,
opakuje pro sebe stale dokola.

Uceni ziskava novou kvalitu, protoze se vice opira o fe€ a je planovité. Dité se dokaze
soustfedit na vice aspektli uciva a slozitost procesu uceni roste. Planovitost a zamérnost

uceni souvisi s tim, Ze si dité osvojuje i obecné strategie (postupy), tj. uci se, jak se ucit.

1.3 Kognitivni vyvoj

Dité chape vztahy mezi riznymi déji, ale jen v nazorné roving. Dale se vyviji v 10 — 11
letech, kdy uz zvlada abstraktni mySleni. Vychézi ze své vlastni ¢innosti. Samostatnym
zachazenim svécmi ve svém okoli, dostivd moZnost k vyvoji mySleni a jeho

odpoutavani od bezprosttedniho nazoru.

1.4 Emocni vyvoj a socializace

Reakce ditéte na druhé déti je jina neZ reakce na dospélé, protoze dit& je ditdti blizsi
svymi vlastnostmi, zdjmy i postaveni mezi lidmi. Nauéi se tak dileZitym socidlnim
reakcim, jako je pomoc slabsim, spolupréce, ale také soutéZivost. Jednou z podminek
Skolni zralosti je i schopnost odloZit na ur€itou dobu uspokojovéani svych potieb a
vénovat se Skolni praci. Chape své pocity v této situaci a soudasné bere ohled na
otekavani, pozadavky a postoje okoli. Skoldk s dobrou emo&ni kompetenci si je védom
emoci a pocitii druhych. Své proZitky vyjadiuje pfiméfenym zpisobem, je schopen své
pocity kontrolovat a regulovat podle vzniklé situace. Je pak Gspé$ny v socidlni interakei,
ale i v dalSich oblastech (zvladani Skolnich naroku apod.).

Na konci mladsiho Skolniho v€ku (kolem 10 let) pfipousti soucasné vice protikladnych

emoci. Vliv hraje také socidlni zkuSenost. Ve stresové situaci (pobyt v nemocnici)
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dochazi Casto k emoéni regresi. Zvnitinéni elementarni normy (kontroly) socidlniho
chovani (vi, co je dovoleno a co zakazéano, popf. trestano) a zakladni hodnoty (tj. vi, co
je ,,dobré* a ,,Spatné*) si pfinasi uz do Skoly.

Chéapani mravnich norem a hodnot a jednani zavisi na celkovém vyvoji ditéte. Ve véku
kolem 7 az 8 let se stava moralka autonomni (uznava Ze ur€ité jednani je nebo neni
spravné samo o sobé, bez ohledu na autoritu dospélého, na jeho nazor &i piikaz). Dité se
stava kriti¢téjsi. Teprve od 11 — 12 let hloubéji chape podstatu mravniho hodnoceni,
protoze piihlizi i k motiviim jednani a o¢ekava, Ze za stejné jednani bude uloZen stejny
trest nebo poskytovéna stejna vyhoda.

Vedle socialni reaktivity a socialnich kontrol (v€etné seberegulace, hodnotové orientace
i moralniho védomi a jednani) se rozviji daldi slozka socializaéniho procesu —
osvojovani socidlnich roli, tj. vzorcti chovani o¢ekavanych od uréitého jedince v urcité
situaci.

Pro zdravy vyvoj osobnosti je i ve Skolnim v€ku dilezitd hra a maji pro ni byt
vytvofeny podminky. Formy hry Skoldka jsou podobné jako v piedchozim obdobi, ale
jeji projevy jsou bohatsi a diferencovanéj$i. Dit¢ dava pfednost hram se sloZit&jsimi

pravidly. U¢i se hrat damu, Sachy apod.

1.5 Souvislosti mezi somatickou nemoci a psychikou ditéte
I Iékati dnes vi, Ze pfi 1é¢bé vSech zavaznych, hlavné chronickych onemocnéni, hraji
vyznamnou roli psychologické faktory. Souvislost somatické nemoci s psychickym
vyvojem ditéte miize byt rizna:
e Onemocnéni jsou nasledkem poruch v psychickém vyvoji ditéte a nesouvisi
s emo¢nimi zatéZemi nebo konflikty.
e Onemocnéni souviseji s emo¢nimi stresy v pribéhu vyvoje ditéte.
e Onemocnéni, kterd ohroZuji emo¢ni a socidlni vyvoj ditéte, znevyhodiiuji jej
v procesu vzd€lavani, pfi volb& povolani, ale také ve vrstevnickych vztazich
apod.
Onemocnéni nebo urazy postihuji CNS a mohou piimo poskodit psychiku ditéte. Kromé
toho plisobi i bolestivé nebo jinak nepifjemné lé¢ebné ukony a také vztah
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k zdravotnickému personalu. DiileZité je schopnost vhodné komunikace, ktera ovliviiuje
spolupraci ditéte a jeho rodici s personalem. Plisobi i dal3i obecné vlivy. Kromé bolesti
jsou to strach z ciziho prostiedi, odlou¢eni od rodiny a pfatel, reZimova omezeni ...

Déti proto potiebuji taktni a povzbudivé vychovné vedeni.

Jako disledek dlouhodobého pobytu v nemocnici vzniké tzv. hospitalismus. Jeho
pfi¢inou je pieruSeni citové vazby s matkou, rodinou, k domacimu prosttedi a
nemoznost nahradniho citového uspokojeni. Stav je zplsoben jednostrannymi
smyslovymi podnéty, monotéonnim dennim programem, nepravidelnosti spanku,

nepiijemnymi az bolestnymi lééebnymi zakroky, strachem, tichem, bilou barvou...

Pozn.:

Zameérna, cilevédoma a promyslené fizend vychova je nutna. Dité si osvoji urcité
védomosti, dovednosti, navyky a mravni hodnoty pfiméfené svému vé€ku. Probihaji
vzajemné aktivity: dité ptsobi na rodi¢e a pedagoga, rodi¢ i pedagog piisobi na dité,
rodice s pedagogy na sebe navzdjem také plisobi.

Vychovné styly maji vliv na chovani a jednani déti v riznych situacich. Existuji tyto
vychovné styly:

e Styl autoritativni klade diraz na bezpodmine¢nou poslu$nost, podiizeni ditéte
autorité, uposlechnuti dospélé autority bez vyjimky a diskusi.

e Styl liberalni (laissez — faire) klade dliraz na co nejvétsi volnost bez omezovani
aktivity ditéte.

e Styl demokraticky respektuje dité jako samostatnou bytost s pravem rozhodovat,
ale zéroveil mit odpové&dnost vi¢i druhym lidem. Klade se diraz pfijatelné
feSeni konfliktu. Velky vyznam ma spole¢ny rozhovor rodi¢e, pedagoga
s ditétem.

Posledni ze styll je pokladan za nejlepsi pro vyvoj ditéte. Opira se vice o vysvétleni ne
o tresty. Dava ditéti pfiméfenou volnost, ale pfitom mu klade nezbytné meze.
V poradenské praxi je mozZné se setkat s nevhodnymi styly:

e Vychova rozmazlujici, kdy rodi¢e vyhovi kazdému ptani.

e Vychova zavrhujici, kdy rodi¢e dit¢ odmitaji. VyZzaduji naprostou kazeri.

e Vychova nadmérné ochrafujici (nadmérné starostlivd). Déti pak neumi zvladat
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zatéZové situace.
e Vychova perfekcionistické klade diiraz na dokonalost, perfektni vykony. Rodice
kladou pozadavky, které dit¢ nemuiZe splnit.
e Vychova nedusledna, kdy rodi¢ kolisa mezi krajni pfisnosti a povolnosti. Mtze
vyplynout i z rozdilného pfistupu rodici.
e Vychova zanedbavajici, tyrajici, zneuzivajici, deprivujici.
Otazka zranitelnosti ditéte je také dileZitd. Dit¢ ma urcité biologické predpoklady
odolnosti vii¢i Zivotnim zatéZim. Plisobi na né socidlni prostiedi.
To jaka je vychova rodi¢l se promita u déti v nemocnici o to vice. Musi si zvykat na
nové prostiedi, vyporadat se s nemoci nebo urazem a jeste¢ s dal$imi neznamymi détmi,
které maji z domova jiné navyky a piedstavy o Zivoté.
Zde se spojuje proces osvojovani veédomosti, dovednosti a navykll s utvafenim
osobnostnich kvalit zakd. Vyu€ovani piisobi na celou osobnost Zdka. Také plisobi na jeji
rozvoj.
V procesu vyudovani se také zdokonaluje vniméni, pozornost, mySleni a pamét,
rozvijeji se intelektové a télesné schopnosti déti, jejich komunikaéni dovednosti,
utvareji a strukturuji se jejich zajmy, vytvafeji a kultivuji se jejich mravni vlastnosti,
postoje a vztahy, utvaii se a usmériiuje jejich hodnotova orientace, estetické citéni a
volni vlastnosti.
Na dit& plsobi celd osobnost ucitele, a to i v dobé&, kdy si to neuvédomuje. Skuteéna
vychovna ¢innost je podminéna zplisobem fizeni vyu€ovaciho procesu ulitelem a jeho
uvédoménim, k jakym cilim bude vyu€ovani usmérfiovat.
Uceni je proces vnémZ si Zdk osvojuje poznatky o piirodé, spole€nosti, jejich
hodnotiach a normach, ale také o sob&é samém, svych vlastnostech, schopnostech a
moznostech, vytvafi si vlastni postoje a vztahy. Je to proces, ktery uéitel pfimo nefidi.
Ziskavanim dalich znalosti a dovednosti zdokonaluje dité Groveti svého poznani. Uitel
ho zprostfedkovava. Probihaji pedagogické aktivity jako je: vyvolani zajmu z4kd o
urlity pfedmét — jeho vysvétleni ulitelem — ndzornd demonstrace — zad4véni tdloh
74kim — samostatna ¢innost zakt — sebehodnoceni Zak — hodnoceni Zaki uditelem.

Podle oblasti, na které se zamétuje, rozliSujeme tfi typy uceni:
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Kognitivni uceni — ptsobi na intelektovou stranku jedince. Zahrnuje osvojovani slov a
pojmti, pochopeni vztahti, utvafeni algoritmi a jinych postupil, utvafeni myslenkovych
operaci a jejich struktur, analyzovéni, syntetizovani, abstrahovani, konkretizovani,
zobeciiovani, srovnavani a tfidéni, formulovani hypotéz a jejich provéfovani,
vyvozovani zavérd, hodnoceni, kritické mySleni, feSeni problémi, subjektivni
objevovani a vynalézani, tvoiivé hledani aj.
Socidlné afektivni uceni — je aktivitou v roving vychovného piisobeni vyudovani. Zak se
uéi socialnim vztahtim, vzorim chovani, systémim hodnot, citovym prozitkiim,
hodnoceni a sebehodnoceni, utvafi si volni vlastnosti. Patii sem: motivace, vyvolani
zajmu zaki o jevy, problémy, hodnoceni, uv€édoméni si ur¢itych hodnot, chapani
hodnotovych vztaht, adekvatni sebehodnoceni, emoce, eliminace obav a Gzkosti zak a
vytvafeni pozitivnich emoci, chovéani a jednani — osvojovani si prosocialnich hodnot a
norem a jejich aplikace v chovani a jednani, vytvafeni prostoru pro volbu jednani a
odpovédnost za n&, podpora a ocenéni uspéchu zaki.
Senzomotorické uceni — rozviji smyslové prvky, vnimani, rozliSovani, pfedstavy. Zak se
uéi pohybovym tkoniim a jejich koordinaci, manipulaénim a pohybovym operacim,
cvidi se v pracovnich postupech a sportovnich vykonech. Patii sem:

- manipulovani s pfedméty pfi pracovnich Einnostech (stfihani, lepeni,

modelovani, montaZni a demontaZni ¢innosti, konstruovani).
- Experimentovani, zkouSeni a ové€fovani jevl v urditych podminkach
pomoci pozorovani, kvantifikace, méfeni,zachazeni s riznymi pfistroji a

materialy.
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2. Didaktické zvlastnosti vyuky v nemocnici

Utitel musi znat i didaktické zasady, aby mohl vhodné ptisobit na dit¢ v nemocnici.
Vychézi z obecnych didaktickych zasad, ale musi pfihliZet i k vyvoji $kol u nas. Kazda
Skola ma svij vzdélavaci program. Je tfeba zvolit i vhodné metody a piizpisobit je

zdravotnimu stavu a moZnostem hospitalizovanych déti.

2.1 Didaktické zasady

Didaktické zasady jsou zobecnéné a ovéfené zkuSenosti, které vyjadfuji hlavni
zakonitosti G¢innosti vyu¢ovaciho procesu.Vztahuji se k riznym oblastem vychovné
vzdélavaciho procesu:

K udivu — zasada védeckosti, soustavnosti, pfiméfenosti, spojeni teorie s praxi.

K ¢&innosti uditele — zasada ndzornosti, individualniho pfistupu.

K ¢innosti Zakt — zasada aktivity, uvédomélosti ( Dusek, 2000).

Ucitelé by mé&li znat individudlni zvlastnosti svych zaki a citlivé na né reagovat.

V odborné literatufe se setkavame jesté s dalSimi principy a zasadami (trvalosti osvojeni
udiva, princip zpétné vazby, zasada tucty a respektu k ditéti..).

(Svarcova, 2005).

Pozn.:

Zdsada cilevédomosti — zamérma a planovitd Cinnost sméfujici k dosazeni cile.
Zéakladem pfipravy ucitele na vyucovaci hodinu je zvolit hlavni cil a dil¢i etapové cile.
O téchto pak informuje Zaky a ziskava je ke spolupraci na dosaZeni tohoto cile.

Zdsada védeckosti — zarukou obsahové spravnosti pfedmétu by méla byt kvalitni
ucebnice, k niZ ucitel pFistupuje tvofivé a vyuziva vlastni zkusenosti, odborné znalosti a
nové védecké poznatky.

Zasada uvédomélosti — Zaci si uvédomuji vyznam probiraného uciva a smysl svych
ucebnich €innosti. Védomosti jsou pak vysledkem jejich vlastniho pfemysleni, jejich
aktivni duSevni prace. Stupefi uvédomeélosti zavisi na Grovni Zékovy osobnosti, na jeho
individudlnich a vékovych zvlaStnostech. V pribéhu vzdélavani se vyviji a méni.
Podminkou je kladny vztah Zakt k u€eni, osvojovanym védomostem, dovednostem a

navyktm.
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Zasada aktivity — 74k nema byt pasivnim ucastnikem vyucovéni. U¢itel ho ma vést a
podnécovat. Aktivuji se kognitivni sloZky osobnosti, ale také emocionalni a volni.
Probihaji i nékteré manualni ¢innosti. Aktivizujici prostfedky jsou hlavné pfitazlivy
vybér a vhodné metodické zpracovani uciva, volba vhodnych metod a jejich
zdivodnéné stfidani, zapojeni vyukovych pomiicek (netradi¢ni organiza¢ni formy,
moderni technika..).

Zdsada ndzornosti — zakladnim zdrojem pozndni a zdrojem jasnych piedstav je
smyslové poznani. Bez ni nelze rozvijet abstraktni mysleni zvlast¢ pak u mladsiho
Skolniho véku.

Nazorné prostiedky mohou byt piirozené — skute€né pfedméty — mineraly, latky,
pfistroje.., ilustraéni - obrazky nebo modely nebo grafické — schémata, grafy, diagramy.
Zdsada posloupnosti a soustavnosti — od jednodussiho k sloZitéj$imu, od obecného ke
konkrétnimu...Zéci ziskavaji informace z riznych zdroji. Skola ma poméhat je spravng
zatadit a systematizovat (mezipfedmétové vztahy poznatky davat do souvislosti).
Zadsada priméFenosti a individudlniho pristupu — cil, metody a obsah vyu€ovani jsou
v souladu surovni psychického a fyzického vyvoje Zéki (nepietéZovat). Uroveri
zadavanych tkoli by méla odpovidat urovni schopnosti a dosavadnich vysledki

kazdého Zaka. M&lo by se respektovat tempo uceni jednotlivych zak.

2.2 Vyvoj $kol u nas

Drive se utilo podle osnov pro zikladni a obecnou S$kolu. Pak wvznikaji 3koly
alternativni. TakZe mame $koly standardni — statni (vefejné vlastnéné) a nestandardni
(alternativni). Alternativni jsou pak n€které statni a nestatni (soukromé nebo cirkevni).
Alternativni vzdélavani (alternative schooling) je takové vzdélavani, které je odlisné od
vzdélavani nabizeného statem nebo jinymi tradi¢nimi institucemi.

Soukromé Skoly byly u nés jiZ pted rokem 1948. Pak byly zakazany a znovu zahsjily
svou &innost ve Skolnim roce 1990/91. Podle legislativy vymezuje vyhlaska MSMT CR
ze dne 22.7.1991 o soukromych Skolach (Sb. zékont ¢. 353/1991, ¢astka 68), kdo miize
byt zfizovatelem soukromé Skoly, jakym zplisobem se zatazuje do sité $kol, jak se
provadi klasifikace a hodnoceni. Financovéni soukromych 8kol upravuje nafizeni viady
CR &. 379/1990 Sb. ze dne 31.8.1990 o poskytovani dotaci. Komise pii Vyboru pro
védu, vzdélani, kulturu, mladeZ a télovychovu Parlamentu CR schvalila dne 21.5.1993
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navrh ustavniho zékona (,,Zasady Gstavniho zédkona, kterym se méni Listina zakladnich
prav a svobod — vychova a vzdélavani“). Jsou to tyto zasady:

e Zasada 1: Svobodna nabidka vzdélavani.
Standardni statni i alternativni - nestatni $koly (soukromé a cirkevni).

e Zasada 2: Svobodna volba vzdélavaci cesty.

e Zasada 3: Rovnost vzdélavacich sluzeb pred statem.

e Zasada 4: Piistup k informacim o vzdélavani.

e Zasada 5: Statni podpora ob¢ani pii vzdélavani

e Zasada 6: Povinné vzdélavani.
(Pricha, 1996)
Alternativni 8koly u nas uplatiiuji humanni pfistup k ditéti. Vychova probiha na zakladé
spolupréce uditelt, d&ti i rodi&t. Skoly sleduji ptirozeny a zdravy vyvoj déti. Vyuzivaji
individudlni p¥istup a rozvijeji komunikativni pedagogiku. Plni tyto funkce:

e Kompenzaéni — nahrazuji ur¢ité nedostatky, které se objevuji v ramci statnich

Skol.

e Diversifikaéni — nezbytna pluralita vzdélavani.

e Inovalni — inovace v organizaci, v obsahu).
Kazda ze $kol ma jiny vzdélavaci program. O to sloZit&j$i a naro¢néjsi je pak pkiprava
na vzdélavani déti ve $kolach pfi nemocnici. Piipravu nelze provadét stejné jako na
b&znych Z8, kde ugitel ptedem vi co bude ugit a zna své Zaky. Ve $kole pfi nemocnici
za¢ina uditelka svou praci tim, Ze podle stavového deniku na sesterné vypise pfitomné
déti. Tzn. jméno, pfijmeni, rok narozeni a ¢islo pokoje, na kterém se dité nachazi. Pak
obejde jednotlivé pokoje a zde zjistuje tfidu a Skolu, kterou dité navstévuje a také cizi
jazyk, kterému se dit¢ ve kmenové Skole uci. V riiznou dobu je na $kolach probirano
rizné ucivo. Po vydani 1€kt a zméfeni teploty nasleduje vlastni prace — vyuka nebo
arteterapie ¢i ergoterapie. Od 9 do 10 hodin ve dnech vizit (pond@li, stieda, patek) a od
skonceni vizity do ob&da. V ostatnich dnech pak od 9 hodin do ob&da. Délka vizity
zavisi na poctu déti na odd€leni a zdvaZnosti onemocnéni déti. Také doba obéda je
riizna. Ucebna se uklizi v dob€, kdy jsou pfivezeny varnice sob&dem a tento je

pfipravovan pro jednotlivé pokoje.
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Pfi feSeni vychovnych otdzek je potiebné vychazet ze znalosti zdkonitosti ristu a
vyvoje.

Z4amérna vychova predpoklada, Ze pedagog ma na zieteli védomé urcity vychovny cil,
k némuZ chce dité¢ dovést a vyuziva k tomu postupii (vychovnych prostiedkii), které
poklada za nejvhodné&j$i — odmény a tresty rizného druhu, pouceni, vysvétleni,
piedvedeni rizného vzoru aj. Zamérna vychova je zakladem prace ucitele. Cile vychovy
a vzd&lavani jsou jasné dany osnovami a doporuc¢ené postupy naznaceny v metodickych
pfiru¢kach. Dnes mame k dispozici nové dokumenty jako je RVP a Bila kniha.

Zamérna vychova zadind uz v roding. Dit¢ musi byt vedeno k sebeobsluze pfti jidle,
oblékani, udrZovani télesné Cistoty, musi se naulit chovat pfiméfené¢ doma i venku,
nedélat nebezpeéné véci, umét pozdravit, aj. Skola pak ma na nautené navazovat.

Neékdy vsak vychova probiha bezdééné, plisobenim jednoho Elovéka na druhého, pfi
némZ dochdzi ke zméné jeho osobnosti. I ucitel pltisobi na své Zédky hlavné svou
osobnosti a svym vztahem k nim.

Ptedpoklady na strané ditéte urCuji konkrétni cile vychovy. Zavisi na dosazené zralosti
rozumové, citové a socidlni, na osvojenych schopnostech, dovednostech a védomostech,
na jeho individualnich dispozicich (zajmy, talent,temperamentu...). Spravné stanovené
vychovné prostiedky pii usili doséhnout cili mohou byt rizné a mély by byt podle
potieby pruzné obménovany a kombinovany. Ke zpevilovani Zadouciho a vyhasinani
nezadouciho chovani se vyuziva riznych druht tresti a odmén. Odmény jsou G&inné&jsi
a mé&lo by jich byt vyuZivano vice nez tresti.

Odménou se rozumi odmény hmotného charakteru (hraéké, bonbon, knizka), ale Casté&ji
odmeény socialni (pochvala a uznani).

Tresty maji také rizné podoby: okiiknuti a pokarani, pohrizka, zadkaz zajimavé &innosti,
ale i jasny signal nezdjmu nebo chvile ignorovani (time — out), t&lesné tresty. Ve
vychove jsou ob¢as nutné a mohou ptisobit pozitivng.

Trest miZe potladit neZaddouci chovéni, ale nenauci dité, co je spravné a co nespravné.
Jeho G¢innost se projevi teprve ve spojeni s odménovanim ,,dobrého* chovani.

Déti maji pfirozenou schopnost napodobovat, proto se vyuziva vychova vzorem. Dité se
snaze nau¢i piejimani role vlastniho pohlavi, postojim a preferencim, stylu mluvy a

oblegeni podle vzoru vrstevniki.
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Jsou dva zakladni zptisoby vysvétleni:

e Pouceni o tom, jaké nasledky ma vlastni chovani na druhé lidi.

e Pouceni o tom, Ze od star$iho ditéte se o¢ekava vyspélejsi chovani (apelace

na vyspélost a sebetictu ditéte).

Vychova zaloZena jen na moci (pfikazech a zakazech, odménach a trestech) brzdi vyvoj.
K pteruSeni vychovy a vzdélavani by nemélo dojit ani v dobé pobytu ditéte
v nemocnici. I dle charty prav détskych pacienti ma mit plnou piilezitost ke hie,
odpocinku a vzdé&lavani, pfizptisobenou jejich véku a zdravotnimu stavu (Bod ¢.10,

ptiloha &.7) .

2.3 Specidlni principy

Diilezitd je mistnost uréena pro vyuku. VétSinou to, alespoii ve starych budovach a
malych nemocnicich, nejsou samostatné uéebny. VyuzZiva se jidelna, ktera vSak
nespliiuje hygienické normy nebo se déti u¢i na svych pokojich. Je zde snaha o
vyzdobu, na které se déti podileji aktivné.

Existuji tfi organiza¢ni formy vyucovani:

Individudlni vyucovdni — uZivana uZ ve starovéku a stfedoveku. Ucitel fidi jednoho
nebo vice zakh. Jsou vjedné mistnosti, kazdy pracuje sam a vzijemné nijak
nespolupracuji. U¢ivo je stanoveno pro kazdého Zdka zvlast’, nejsou spole¢né ucebnice
ani pomucky. Rozmisténi zaki je volné.

Forma je malo efektivni v ZS, dnes se uZiva pfi individualnim doutovani nebo
vzdélavéni Zaki se zdravotnim postizenim. Také v ZUS a ve $kolach pfi nemocnici.
Hromadné vyucovdni — soub&zna vyuka vetsi skupiny déti (téidy, skupiny, kolektivu).
Nékdy je oznacovana jako kolektivni vyucovani.

SmiSené formy vyucovdni — kombinovani a prolindni vyucovani jednoho Z4ka a prace
s celou skupinou Zakt najednou (pfi praci s integrovanymi Zaky).

Pfi respektovani principti pro 1. stupefi ZS je tieba, aby si ucitel uvédomil zvlastnosti

Vv nemocnici.
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2.4 Vychovné vzdélivaci ¢innost $kol pFi zdravotnickych zarizenich

Specialni zakladni, zvlastni a pomocné Skoly pii zdravotnickych zafizenich jsou uréeny

pro pacienty ve v&€ku povinné Skolni dochazky. Poskytuji vychovné vzdélavaci péci
74kim viech typt ZS (vyhlaska MSMT CR ¢&. 127/1997 Sb.). Skoly piisobi v oblasti:

Preventivni — spoluprace s kmenovou $kolou, pediatry a dal$imi zdravotniky,
kontakt s détmi jiZ pted nastupem do zdravotnického zafizeni.

Vychovné vzdélavaci — fizeni price s Zdkem po dobu pobytu v lé¢ebném
zaitizeni i po ném.

Poradenské — informace o prub&hu vyuky a vysledcich zakd.

Spoluprace s rodinou — zména koncepce zdravotni péce (denni navsté€vy, pobyt
rodi¢i v nemocnici) umoziiuje uzsi spolupraci s rodinou ditéte.

Materialni — zaji$t'uji specidlni pomicky a vybaveni, které odpovida druhu
1é¢ebného zafizeni a potfebam vzdélavanych 2zékd. V koordinaci se
zdravotnickym zafizenim vytvafeji vhodné podminky pro vyuku a vychovu
hospitalizovanych zakd.

Materidlni — zajistuji specidlni pomiicky a vybaveni, které odpovida druhu
1é¢ebného zafizeni a potfebam vzdélavanych Zzakd. V koordinaci se
zdravotnickym zafizenim vytvafeji vhodné podminky pro vyuku a vychovu
hospitalizovanych Zaki.

Metodické — vyuka podle vzdélavaciho programu kmenové Skoly. S ohledem na
schopnosti, aktuélni zdravotni stav a délku pobytu v zafizeni. Proces vychovy a
vzdélani nemocnych a zdravotn€ oslabenych déti vyZzaduje specidlni metody
vyuky a pomiicky, vhodny vybér objemu uciva a individualni pfistup pedagogii
k Zakovi. Pfedpokladem spravného pilisobeni na Zdka je véasna pedagogicka
diagnostika a informace o prognoze délky pobytu Zika v 1é¢ebném zatizeni.
Miru a formu zatéZe Skolni praci doporuci lékaf na zikladé Z4akova aktualniho
zdravotniho stavu. Ucebni plan Zdka je individualni. Navazuje na vychovng
vzdélavaci program kmenové Skoly a respektuje vSechna zdravotni hlediska. Je
pfizplsoben typu zdravotnického zafizeni, pfi kterém je Skola z¥izena. Obsahuje
varianty pro kratkodoby i dlouhodoby pobyt. P¥i hodnoceni a klasifikaci se
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uplatiiuje individualni piistup k Zzakovi (vliv obtizné zdravotni situace a
stresujici okolnosti).
Organizace procesu je koordinovana s provozem zdravotnického zafizeni. Osobni
zaznam je odesilan do kmenové Skoly, je — li pobyt Zéka del$i nez 14 dni.
Pomiicky a uéebni potieby zavisi na finan¢nich moZnostech a na prostoru pro vyuku.
Vétsina béZné pouZivanych pomticek ve Skole se zde nedd vyuzit (promitani filmd,
meotar, tabule...). Jsou vyuzivany rizné druhy ucebnic a seSitl, pracovni listy,
pocitatové vyukové programy aj.
Spoluprace pedagogti a zdravotniki ma na nékterych, diive vybudovanych, 1é¢ebnych
tstavech uz svou tradici. Na détskych oddélenich pfi nemocnicich se teprve utvafi.
Hlavnim tikolem nemocni¢ni péce je vratit nemocnému zdravi.
V poslednich letech se méni piistup k détem v nemocnici i k jejich rodi¢im.Rodice uz
nejsou trpénou navstévou, ale vétSinou cenénym doprovodem. Prostory v nemocnici
davaji moznost hry i rozptyleni détem a jejich blizkym.
UZ koncem 50.let vznika ,,Plattova zprava®“. Chirurg Sir Harry Platt délal studii o tom,
jak je postardano v nemocnicich o pohodu a dobry pocit nemocnych déti. Bylo zde
doporudeni na piimou G&ast rodi¢i pfi pé€i o dit¢ v nemocnici. I dnes jsou stale slySet
argumenty proti:

e Nedostatek prostoru, hlavné ve starSich budovéch.

e Moznost zvySeného prenosu infekei (naopak klesa, je — li pfitomen rodic).

e Narusovani chodu oddéleni.

e Matky na oddéleni puisobily ,,problémy*“ (neochota ménit stereotyp, provozni

nedostatky..).

e Matky maji spoustu povinnosti doma, nemohou s ditétem (rozhodnuti za rodice).
Nékteré s téchto argumentll zaznivaji i dnes. U piedSkolniho véku rodige ziistavaji,
n&kdy i u mladsiho $kolniho véku. Casto jsou u déti otcové nebo dalsi piibuzni.

Obeas necht&ji rodice své dité podpofit pfi 1€Eb€ (z riznych divodi) a nevyuZivaji tak
svych prav. O tyto déti pak pecuji u€itelky.

Lékar je podle nasi legislativy ten, ktery rozhoduje o tom, zda rodi¢ bude nebo nebude
pfijat jako tzv. priivodce, zda pobyt bude nebo nebude hrazen zdravotni pojistovnou (u
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déti od 6 — 18 let schvaluje 1ékafovo doporudeni jesté revizni lékaf ptislusné zdravotni
pojistovny).

Rodi¢ovské prava nevznikaji az od ur€itého v€ku. NaSe legislativa fikd, Ze rodi¢ ma
pravo na neomezeny kontakt s ditétem.

Zdravotnicky personal ma ¢asto pocit (zfidka opravnény), Ze rodic pii pé€i spise prekazi
a veskera péce je plné a vylutné v jeho kompetenci. Nektefi rodi¢e nevi o svych
pravech a nechavaji dité samotné.

Mnohdy vazne komunikace mezi persondlem a rodi€i nemocnych déti.
Zprosttedkovatelem by méla byt ucitelka (herni terapeut). DileZité je vzajemna divéra.
Pokyny pro rodi¢e, které jsou vyvéSeny na jednotlivych pokojich a v jidelné pod
nazvem ,,Jdeme do nemocnice®, maji usnadnit pobyt ditéte na détském oddéleni a
minimalizovat stres (pfiloha . 8).

Pro aktivni zapojeni rodi¢ii do péce o dit&, pro naleZité ,,fungovani*na oddéleni, se musi
vytvofit vhodné podminky a prostfedi. Jednak pfedmétné — mit si kde odlozit véci, kde
se umyt..., jednak socidlni. Rodi¢ musi byt ve své roli respektovan, nesmi byt
personalem vniman jako host.

Pro pacienty vyzadujici intenzivni péCi jsou kdispozici 3 liZzka intenzivni péce,
vybavena $pi¢kovou monitorovaci a infizni technikou.

P#i oddéleni funguje také ordinace détské alergologie a détské gastroenterologie.
Spoluprace probihd s mistnimi ambulancemi détské kardiologie, nefrologie,
endokrinologie, neurologie a skrajskymi ambulancemi détské revmatologie a
hematologie.

Pro region zajist'uje lékatskou sluZbu prvni pomoci a to i ptesto, Ze kraj s centrem LSPP

pro dé&ti ve Valasském Mezifi¢i nepocitd a nezfizuje jej.

2.4.1 Promény soucasného vzdélavani
Proména $kol se promita do obsahu, cilt vzdélavani.
Hlavni cile, ke kterym mé soufasny vzd€lavaci proces sméfovat (podle Zakona ¢&.
561/2004 Sb.), jsou:
e Rozvoj osobnosti ¢loveka.

e Ziskani vieobecného vzdélani, nebo vieobecného a odborného vzdeélani.
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e Pochopeni a uplatiiovani zisad demokracie a pravniho statu, zakladnich
lidskych prav a svobod spolu se zodpovédnosti.
e Utvafeni védomi narodni a statni pfislusnosti a respektu k etnické, narodnostni,
kulturni, jazykové a ndboZenské identité kazdého.
e Poznani svétovych kulturnich hodnot a evropskych tradic.
e Ziskani a uplatiiovani znalosti o Zivotnim prostiedi a jeho ochrané, o
bezpe&nosti a ochrané zdravi.
e Pochopeni a uplatiiovani principu rovnosti Zen a muZii ve spole¢nosti.
(Svarcova, 2005).
Cile vzdélavani se konkretizuji ve Skolnich vzdélavacich programech. Kazda vyu€ovaci
hodina by mé&la Zdka n&jakym zplGsobem obohatit, tj. pfinést mu novy poznatek,
zprostifedkovat zkusenost, nau€it ho dovednosti, rozvinout mysleni, pomoci mu uttidit
jiz ziskané poznatky nebo procviit a upevnit jiz dfive ziskané poznatky a vytvorené
dovednosti.
Cilem vyudovéni je zamysleny a ofekdvany vysledek, k némuZ ucitel sméfuje. Ukolem
vyu€ovani je poskytnout Zakiim ve&domosti, abstraktni mySleni, tvofivost, potfebu
daliho vzdé&lavani. Z obecnych cilti pak vychézi cile kognitivni — vychazi z védy,
uméni, praktickych zkuSenosti; hodnotové — odvozeny zhodnotové orientace
spoleé¢nosti; operacni — vychazeji z lidskych Cinnosti.

Je tieba, aby tyto cile byly konkrétni.

2.4.1.1 Ramcovy vzdélavaci program
Pfi tvorbé Skolnich vzd&lavacich programii si Skola vzdélavaci obsah rozpracuje tak,

aby odpovidal konkrétnim potfebam a schopnostem Zakd.

Meziptedmétové dovednosti nejsou vazany na konkrétni pfedméty, ale prolinaji se
celym vzdélavacim procesem.

Dle paragrafu 2 odstavce 5 vyhlasky MSMT CR &. 127/1997 jsou speciélni zékladni,
zvlastni a pomocné Skoly pii zdravotnickych zafizenich urCeny pro pacienty ve véku
povinné $kolni dochézky. Poskytuji vychovn€ vzdélavaci pé¢i zikim vsech typi
zékladnich $kol. Pojeti vychovy a vzdélavani nemocnych a zdravotné oslabenych Zaki
vychazi zobecnych cili vychovy a vzdélavéni. Skoly a $kolska zafizeni pti
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zdravotnickych zafizenich zajistuji kontinuitu vzdé€lavaciho procesu a svym piisobenim
piedstavuji svébytnou soucést 1é¢ebného procesu.

Proces vychovy a vzdélani vyZaduje specidlni metody vyuky a pomiicky, vhodny vybér
objemu u¢iva a individualni piistup k Zdkovi. Pfedpokladem spravného pilisobeni na
Z4ka je v&asna pedagogickd diagnostika a informace o prognoze délky pobytu Zdka
v 1é¢ebném zafizeni. Do vyuky je Zék zafazen okamZikem pfijeti na zdravotnickém
zafizeni, dnem hospitalizace. Miru a formu zatéZe Skolni praci doporu¢i lékaf na
zékladé Zdkova aktudlniho zdravotniho stavu.U&ebni plén Zdka je individualni Navazuje
na vychovné vzdélavaci program jeho kmenové Skoly a zaroven respektuje vSechna
zdravotni hlediska. U&ebni plan Zdka je souCasti pedagogické dokumentace Skoly.
Obsahuje varianty pro kratkodoby i dlouhodoby pobyt Zéki. Zahrnuje moZnost vyuky
74k vSech typG 8kolské soustavy, zohledfiuje charakter onemocnéni, zplsob
hospitalizace nebo typ lééebného pobytu. Pii hodnoceni a klasifikaci je tfeba uplatiiovat
individudlni p¥istup k Zakovi, protoZe jeho Skolni vykon je po uréitou dobu ovliviiovan
obtiZznou zdravotni situaci a stresujicimi okolnostmi. Zpravy poskytované kmenovym
$kolam ze $koly pii zdravotnickém zafizeni na konci klasifika¢niho obdobi musi
obsahovat klasifikaci vyjadfenou znamkami. Klasifikace ze Skoly pti zdravotnickém
zatizeni je pro kmenovou Skolu zavazna. Jestlize byl zak béhem klasifika¢niho obdobi
ve $kole pii zdravotnickém zafizeni vyucovan delsi dobu neZ ve Skole kmenové, mize
mu zde byt, po dohod& s kmenovou 3kolou, vyddno vysvédceni. 74k, ktery v dob&
nemoci chodil do 3koly pfi zdravotnickém =zafizeni a byl tam klasifikovan, se
nepodrobuje po navratu do své kmenové Skoly piezkouseni. Pfi klasifikaci Zaka zvlastni
a pomocné koly pfi zdravotnickém zafizeni je Zadouci volit formu $ir§iho slovniho
hodnoceni.

Organizace vychovné vzdélavaciho procesu Skol a 8kolskych zatizeni pfi zdravotnickém
zafizeni je koordinovéna s provozem zdravotnického zafizeni tak, aby ¢innost pedagogi
byla ucelend a soustavnd. V ramci zajiSténi optimélni formy vzdélavani a vychovy
hospitalizovanych Zakl je nezbytné navazat uzkou spolupraci Skoly a 3kolského
zafizeni s feditelstvim zdravotnického zafizeni nebo s primafem. V t&chto Skolach
mohou pracovat ucitelé s kvalifikaci pro specidlni Skoly, kterda pfedpoklada jak
odbornou, tak specialné pedagogickou zplsobilost. Mira piimé vyu€ovaci a vychovné

povinnosti pedagogt se fidi nafizeni vlady (€. 68/1997 Sb. a Metodicky navod Cj. 20
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238/97-42 Natizeni vlady €. 68/1997 Sb.). Pocty déti a zakh ve tfidach $kol a Skolskych
zafizeni pii zdravotnickych zafizenich se fidi vyhlaskou o specidlnich $kolach a
specidlnich matefskych Skolach. T¥idy na liZkovych oddélenich $kol pfi nemocnicich

jsou posuzovany jako téidy pro leZici pacienty.

2.4.1.2 Kli¢ové kompetence

Kli¢ové kompetence jsou novym prvkem ve vymezovani vzdélavacich obsahi. Je to
souhrn védomosti, dovednosti, schopnosti, postoji a hodnot dileZitych pro osobni
rozvoj a uplatnéni ve spole¢nosti. Vzajemné se tyto kompetence prolinaji.
Utivo je chapano jako prostfedek k osvojeni oéekavanych vystupt.
V zéakladnim vzdé&lavani jsou za klicové povaZzovény:

e Kompetence k uceni.

e Kompetence k feSeni problémi.

e Kompetence komunikativni.

e Kompetence socidlni a persondlni.

e Kompetence obcanské.

e Kompetence pracovni.

Priifezova témata (diive vychovna slozka vyu€ovani) jsou soucasti RVP.

2.4.1.3 Obsah vyudovani
V tradi¢ni, béZné, kole je ucivo uspoiddano do jednotlivych vyuovacich predméti.

Obsahy vzdélavani jsou zakotveny v hlavnich Skolskych dokumentech. Ty tvofi
vychodiska pro koncipovani vychovn€ vzd€lavaci Cinnosti Skoly (ve vzdélavacich
programech, standardech, u¢ebnich osnovach a v u€ebnicich).
Na zakladé ramcové vzdélavaciho programu si vytvaii kazda Skola sviij 3kolni
vzdélavaci program (SVP).
RVP vymezuje vzdélavaci cile, obsah a vystupni poZadavky, vytvafi prostor pro
individualni vyuku zaki, v&etné talentovanych.
Vzdélavaci obsah zakladniho vzdélavani je rozdélen do deviti ¢asti:

e Jazyk a jazykova komunikace (Cesky jazyk a literatura, cizi jazyk, druhy cizi

jazyk).
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e Matematika a jeji aplikace.

e Informaé&ni komunikaéni technologie.

e Clov&k a jeho svét.

¢ Clov&k a spole¢nost (d&jepis, vychova k ob&anstvi).

o Clov&k a ptiroda (fyzika, chemie, ptirodopis, zemé&pis).

e Uméni a kultura (Hv, Vv, dramaticka vychova).

e Clov&k a zdravi (vychova ke zdravi, Tv, zdravotni Tv).

o Clov&k a svét préce.
RVP umoZiuje propojeni (integraci) vzdélavaciho obsahu na tirovni témat, tematickych
celkd, popf. tematickych okruht.

2.4.1.4 Metody vyucovani
Metody tfidéné podle Dostéla (uvedeny - Kébele, 1982) :
1. Metody podle povahy a struktury poznatki a zdroje poznani:

e Metody slovniho projevu (vypravéni, vysvétlovéani, pfednéaska, rozhovor, price

s knihou, pisemna préce aj.).

e Metody nazorné (pozorovani, pfedvadéni).

e Metody praktické (praktické prace, laboratorni prace, price s textem).
2. Metody se zietelem k jejich specifické funkci ve vyu€ovacim procesu:

e Metody osvojovani novych védomosti.

e Metody upeviiovani a prohlubovani védomosti, vytvéafeni dovednosti a navykd.

e Metody provéfovani védomosti, dovednosti a navyki.
3. Metody ve spojeni smodernimi technickymi prostfedky (audiovizualnimi
pomiickami,néstroji, stroji aj.).
4. Metody zhlediska myslenkovych operaci (analyzy a syntézy, abstrakce a
konkretizace, generalizace a determinace, indukce a dedukce aj.).
Nejuzivangj$imi metodami ve Skole pfi nemocnici jsou metody slovniho projevu
(mluveného i psaného), metody ndzorné a metody praktické, které jsou ale omezeny
hygienicko — epidemiologickymi zfeteli. Vychovu a vzdélavani pfi zdravotnickych
zafizenich upravuje Metodicky pokyn k &innosti 8kol a Skolskych zafizeni pfi
zdravotnickych zatizenich (vychézi ze zdkona €.127/1997).
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3. Vychova a vzdéldvini na Skolach pFi zdravotnickych zafizenich

Je tfeba seznamit se s historii, zmapovat souasnost a nastinit budoucnost téchto
zafizeni. Proto je nutné pochopit cely vyvoj. V této kapitole se zaméfime na historii a
soudasnost zdravotnickych zafizeni a také na vzdélavani v nich.

3.1 Zdravotnick4 zarizeni
Zatizeni, ktera zfizuje ministerstvo zdravotnictvi.

3.1.1 Historie a sou¢asnost zdravotnickych za¥Fizeni
V té&chto zafizenich, ziizenych pro déti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, jsou
vzd&lavany déti se zdravotnim postiZenim, zdravotnim znevyhodnénim nebo socidlnim
znevyhodnénim.
Zdravotnim postiZzenim se rozumi postiZzeni mentalni, t€lesné, zrakové nebo sluchové,
vady fedi, soub&Zné postiZeni vice vadami, autismus a vyvojové poruchy uceni a
chovani.
Zdravotnim znevyhodnénim se rozumi déti zdravotné oslabené, dlouhodob& nemocné
nebo sleh¢imi poruchami vedoucimi k poruchdm udeni a chovéni, které vyZaduji
zohlednéni pii vzdélavani.
Sociélni znevyhodnéni zahrnuje :
e Déti zrodinného prostiedi s nizkym socidlné kulturnim postavenim, ohroZené
socidlné patologickymi jevy.
e Déti s nafizenou tstavni vychovou nebo uloZenou ochrannou vychovou.
e Deéti v postaveni azylanta a U€astnika fizeni o udéleni azylu na Gzemi CR podle
zvlastnich pravnich piedpisii ( Zékon &. 561/2004 Sb. paragraf 16).

3.1.2 Détské lécebny

Jsou to zdravotnicka zafizeni, kterd jsou urena k dlouhodobé 1é&¢bé, doléfovani a
rehabilitaci déti s chronickymi onemocnénimi a zdvaZnéj$imi vadami (nemoci plic,
pridusek, nemoci srdce a cév, zaZivaciho ustroji, nemoci ledvin a mo&ovych cest,
nervové nemoci a nemoci dudevni, vady a nemoci pohybového ustroji apod.). V ramci
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komplexni l1éebné a rehabilitalni péte se déti ucastni vyuky ve specidlnich Skolach,
zfizovanych pii détské 1é¢ebné.

Détské psychiatrické lé¢ebny

Také zde probiha vyuka provadéna specidlnimi asistenty. PiihlaSovaci povinnost a péce
o ¥kolni dochazku vyplyvé ze zikona &. 29/1984 ve znéni zdkona &. 138/1995 Sb. Ridi
se vyhlagkou MSMT ¢&. 127/1997 Sb.spec.8koly. Zaci nav§tévuji PS Specidlni $koly na
z4kladé rozhodnuti feditelky 3koly dle zékona €. 564/1990 a se souhlasem zdkonného
zéstupce ditdte. Rozsah vyuky urdi specidlni pedagog po dohodg s o3etfujicim lékafem,
zpravidla 4 vyudovaci hodiny. Vyuka probih4 individuélnim tempem formou bloki, pfi
dodrZeni miry a obsahu stanoveného uciva rozvrhem hodin a pfedepsanych osnov
u¢iva.Vyudovéani probihd od 7:45 do 11:15 hodin vzhledem k provozu lé&by Zéki

v reZimu DPL.
Vyuka probih4 v u¢ebn& DPL, spontdnni hry a televize v hern€, Tv v t€locvién€ a Vv

v kreslirné. v

Z4ci, ktefi nejsou ochotni zvladat vyuku, maji po dohod& s oSetfujicim lékafem
upravenou vychdzku v rozsahu hodin tak, aby dit¢ nebylo psychicky zatéZovéno
vzhledem k jeho zdravotnimu omezeni.

Utitel spolupracuje s ofetfujicim lékafem, vrchni a staniéni sestrou, asistentem a dba
jejich doporudeni ke zdravotnimu stavu ditéte.

3.1.3 Détské ozdravovny
Jsou uréeny pro déti s oslabenym zdravim nebo ohroZenym zdravim z riznych diivodii.

Jsou zde déti od 3 — 15 let. Obvykla délka pobytu déti jsou 3 tydny.

Nej&astéji jde o d&ti s opakovanymi nebo chronickymi onemocnénimi dychaciho ustroji,
déle pak o d&ti, které vyZaduji del3i, intenzivn&jsi a odborn¢ vedenou rekonvalescenci
po vazng&jsich onemocnénich nebo operacich, déti ohroZené takovym piirodnim nebo
spoletenskym prostfedim, které ma nepfiznivy vliv na jejich vyvoj. Podstata
ozdravoven spolivd na spravné vedené Zivotospravé, zvySovani obranyschopnosti
ditéte, spravn& vedené vychovné pé¢i (soudssti je Skolni vyuka), vhodné 1é&b&. Dalsi
ddlezitou slozkou plsobeni ozdravovny jsou jeji klimatické podminky. Dé&ti jsou
pfijimany na doporu¢eni Iékafe.
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Zpisob vyutovani je blizky vyuce na Z8. Musi byt respektovany 1é¢ebné poadavky.
Ukolem 3kol pfi ozdravovnach je vychova a vyu€ovani s ohledem na zdravotni stav a
lé&eni. Vyudovaci doba je 1 — 4 hodiny denné, tj. 5 — 20 hodin tydn&. Vybér uciva
provadi uditel podle zjiténych v€domosti a vzhledem k pfedpoklddané délce pobytu
v ozdravovng. T¥idu tvofi nejvySe 18 Zdkd, ktefi mohou na vyuku dochdzet nebo 12
imobilnich déti. Déti maji byt zafazeny tak, aby kazdy roénik (pokud je to mozné) byl
vyudovén v samostatné t¥id€. Utebny musi spliovat hygienické normy.

Vyutovani ma byt dopoledni. Pokud musi byt déti uvoliiovany na masaZe, koupele
apod., musi vyuka skon¢it nejpozdgji v 17 hodin.

Nejdastéji se vyuZiva varianta se dvéma nebo tfemi hodinami denn¢. Pfedméty pro
jednotlivé ro&niky jsou shodné jako u 8kol pfi nemocnici (uvedeno v piiloze &. 3 a 4).

3.1.4 Détsky domov
Je uréen détem, které z riiznych diivodi nemohou uréitou dobu nebo trvale Zit ve vlastni

roding. Pro dé&ti od 3 let zajidtuje vychovu a vyvoj.
Existuji domovy rizného typu:

e Diagnostické ustavy.
Zde probih4 vySetfeni ditéte a zvaZuje se dalsi postup.

e Détské domovy pro kratkodoby pobyt (internatniho typu).

e Détské domovy rodinného typu.
Urgené pro trvaly nebo dlouhodoby pobyt mimo vlastni rodinu, kdy uZ néhradni rodinna
péce neni vhodna.

e Détské vychovné ustavy.
Zde jsou umistovéany déti s vaZn&jSimi poruchami chovani.

e Zvladtni $koly s internatem.
Pro déti se smyslovymi vadami nebo duSevnim opoZdénim.
V détskych domovech se poskytuje ditéti pée a vychova podle zasad individualniho
pfistupu s respektovanim zvlaStnosti somatickych, psychickych, socidlnich a pravnich.
Vyuka probiha odpoledne, po piichodu déti ze Skoly. Jde o pfipravu na vyudovani. Dé&ti
vypracovavaji doméci tkoly a u¢i se do jednotlivych pfedméti dle rozvrhu. Je — li to

nutné, uéi se i o vikendu.
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Pot4daji se pro n& vylety, exkurze. Chodi do kina a divadla. Patronatni zdvody pro né
pofadaji riizné akce.

3.1.5 Ustavy pro télesné postiiené
Jsou diferencovany podle duSevnich schopnosti:

e Ustavy pro t&lesn& postiZené s normélnim duSevnim vyvojem.

e Ustavy pro t&lesn& postiZzené s kombinovanymi vadami — sociélni péte (zpravidla

déti nevzdélavatelné).

Vyuka a vzdé&lavéani probiha dopoledne, a to u déti, které jsou toho schopny. U€ivo se
vybira dle schopnosti a momentélnich moZnosti ditéte. Na zmény nélad je nutno pruzné
reagovat. Pracuje se v malych skupinich — na jednoho pedagoga piipadd 12 — 15 déti.
Kromé rozvijeni sebeobsluznych ¢innosti se zapojuji do pracovnich ¢innosti v rdmci
zafizeni (pomoc ve skleniku, na zahrad®, pfi uklidu, vafeni apod.). V ucebnéich
procvituji jemnou motoriku a vénuji se Cinnostem na drovni jejich duSevnich
schopnosti.
Maji stélou lékafskou pé¢i. Pedagog spolupracuje se zdravotnickym persondlem. Jezdi
na vylety. Zlastfiuji se paralympidd. Probihaji spoletenské a sportovni akce
S patronatnim USP, Z8.

3.1.6 Skoly pFi nemocnici

Skoly pti nemocnici plni tikol ZS a ZVS. Svym zpiisobem podporuji lé&ebny i ozdravny
proces a poskytuji vychovu a vzdé€lavani v rozsahu, ktery piipousti zdravotni stav a
1é¢eni d&ti, a zajidtuje plynulej$i navrat zpét do 3koly. V nemocnici je tieba zvolit
vhodné vyuovaci metody. Nelze zapominat na samostatnou praci zakd, jejich aktivitu,
tvofivost. Musi byt stanoveno nezbytné minimum pro zatieni a cvideni paméti.
DiileZity je individualni piistup.

Pro dlouhodob& nemocné déti umisténé v nemocnicich se vyuZival tento rozvrh hodin:

1 hodina denng, tj. 5 hodin tydné (tabulka &.1)

2 hodiny denné, tj. 10 hodin tydné (tabulka &. 2)

3 hodiny denné, tj. 15 hodin tydné (tabulka &. 3)

4 hodiny denng, tj. 20 hodin tydné (tabulka ¢&. 4)
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(Kabele, 1982).

I kdyZ je rozvrh upraven petlivé, neni moZné se vyhnout ob&asnym rusivym zésahiim
(poddvéni 1€k, rehabilitatni cviteni, vySetfeni na odborném pracovisti, piijem a
propousténi dit&te...). ZaleZi na dobré spolupréci ucitele se zdravotnickym personalem.
Hledaji se vhodna feSeni.

3.2 Historie vzdéldvani v nemocnicich a dstavech
Pfi vychov& a vzdélavani nemocnych déti je zdkladnim tkolem pomahat zlepSeni
zdravotniho stavu. Vyuka probiha soubé&Zné s 1é€bou a podfizuje se ji. Tyto $koly jsou
rozlideny podle druhii 1é&ebnych zafizeni. Praci u€itele ovliviiuje reZim dne a prostiedi,
individudlni problémy jednotlivych pracovist, rizny pfistup a zaméfeni. Vyudovani,
zad4vané tikoly a mimoskolni zamé&stnéni odvédi dit€ od myslenek na nemoc. Zkracuje
se rekonvalescence a dité nema pocit samoty.
V roce 1992 Pokynem MSMT k zajisténi péte o déti se specifickymi poruchami udeni
na Z8 byla poprvé déna ugiteliim moZnost vypracovat pro postizeného Zaka individualni
vzdélavaci program (individudlni studijni program). O rok pozdé&ji je uZ povinnost
vypracovat IPV.
Péte o postizené (malé déti, staré lidi) vystihuje Groveii spole¢nosti. Skolstvi si plné
uvédomuje potfeby postizenych a reaguje na n€ specidlnimi pfistupy, vytvaii pro né&
specidlni 3koly a zafizeni. PouZiva se termin zdravotné postizené déti misto defektnich,
Defekt je chybéni, ztrata nebo poSkozeni v anatomické stavbé organismu a poruchy ve
funkcich organismu. PostiZeny je jedinec trpici druhem trvalého t&lesného, dusevniho,
smyslového nebo feového poSkozeni, které mu bez specidlni pomoci vice méng
znemozZiiuje spltiovat poZadavky b&Zného vzdélavaciho procesu a provozu (Mertin,
1995). Jednu z kategorii tvoii Zaci ve Skolach pfi zdravotnickych zafizenich. Jedn4 se o
t&chto 9 kategorii:

e Mentalné postiZzené déti a mladez.

e Sluchové postizené déti a mladez.

e Zrakove postiZzené déti a mladez.

e De&ti a mladeZ s vadami feci.

e Té&lesn& postiZzené déti a mladez.
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e Déti s (t828imi) kombinovanymi vadami, s vice vadami.

e Zdravotn& oslabené ( ve 8kolnim roce 1995/1996 pouze pro déti v MS).

e Déti a mladeZ s vyvojovymi poruchami u€eni a chovani (v&etné dyslektiki a d&ti

v ZVS).

e Z4ci ve kolach pfi zdravotnickych zatizenich.
Ti jsou pak déle tfidéni z hlediska postiZeni do 10 kategorii:

e Dlouhodob& nemocni.
Zahrnuji postiZeni respiradni, kardiovaskulérni, zaZivaci (latkové vymeény), kostni a
svalové, koZni, alergické karcinogenni, imunogenni, centrdlni nebo periferni nervové
soustavy.

e Té&lesné postiZeni.
Patii sem postiZeni hornich a dolnich kondetin, pétefe a rizné omezené lokomoce.

e Zrakoveé postiZeni.
Slepota, zbytky zraku, slabozrakost, postiZeni binokuldrniho vidéni.

e Sluchové postiZeni.
Hluchota a hluchonémota, zbytky sluchu, nedoslychavost.

e Relové postiZeni.
Nemluvnost, neurdzy fedi, organické poruchy feéi, vady vyslovnosti.

e Mentalné postiZeni.
Lehké, stfedni a t&Zké postiZeni, hluboké postiZeni.

e ObtiZné vychovatelni.
Delikvence socidlng deviantni, tuldctvi, zaSkolactvi a nedisciplinovanost, deficility a
instabilita, toxikomanie a drogové zavislosti.

¢ Kombinované postiZeni.
Slepohluchonémota a leh&i smyslové postizeni, mentdlni postiZeni s t&lesnym
postizenim, mentdlni postizeni se sluchovym postiZzenim, mentalni postiZeni
s onemocnénim, mentdlni postizeni se zrakovym postiZenim, mentdlni postiZeni
s obtiZznou vychovatelnosti, smyslové a t€lesné postiZeni, postiZeni fe¢i se smyslovym,
t&lesnym a mentalnim postiZenim a chronickou nemoci.

e S poruchami ueni.
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Dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyskalkulie...Patfi do této kategorie i poruchy
chovéni — LMD ( dnes ADHD...).
e Dusevné postiZeni.
Neur6zy, psychopatie, sexudlni tchylky, psych6zy, schizofrenie, monosymptomatické
poruchy.
10. decenalni Giprava Klasifikace nemoci podle WHO z roku 1992:
e Specifické vyvojové poruchy Skolnich dovednosti.
Specifick4 porucha &teni, psani, po&itani.
e Specifickd vyvojové porucha motorické funkce.
Syndrom neobratného ditéte, vyvojova porucha koordinace, vyvojovd dyspraxie
(n&které formy nasi dysgrafie).
e Hyperkinetické poruchy.
Porucha aktivity a pozornosti, hyperkineticka porucha chovéni.
(Mertin, 1995 — ptfevzato z Jesenského 1993).

3.3 Psychosocidlni podminky
Pro pobyt na détském oddéleni jsou dileZité psychosociélni podminky:

e Vytvéafeni pohody prostfedi, zdravé uleni a oteviené partnerstvi mezi uditelkou a
24ky, mezi uditelkou a zdravotnickym persondlem, mezi ucitelkou a vedenim
skoly.

e Vekova pfiméfenost a motivujici hodnoceni (zp&tnd vazba, tolerantnost
k chybam a omyliim druhych...).

e Prznivé socidlni klima (otevienost v komunikaci, ucta, uznéni, tolerance
spoluprace, pomoc druhému...). ,

e Spolutidast Zaka na vzd€lavani a Zivot& Skoly.

Vie souvisi se schopnosti uditele vcitit se do nemocného ditéte a umét s ni

komunikovat.

3.4 Hygiena lé&ebn& vychovného reZzimu
Hygiena létebn& vychovného reZimu jsou zékladni pravidla dodrZovéni viech

hygienickych zasad 1é¢ebnych, psychologickych, vychovnych, pracovnich, socislnich.
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Plati ve 8kolach pfi nemocnici, lé¢ebnych tstavech, ozdravovnach.

Dit& neni pfetéZovano ucenim nebo Cinnosti. M4 dostatek volného &asu a klidu na

zotaveni.

3.5 Zvlastnosti edukaéniho prostiedi
Dillezité je piiznivé prostfedi. K posileni rehabilitatni péfe prispiva dodrZovani
hygienickych navyki, ohleduplnd a vhodna podpora 1é¢ebného procesu a dodrZovéni
rezimu dne.
Na dit& plisobi chovéni osob v jeho blizkosti, Giprava a vyzdoba mistnosti apod. U¢itel
vyuziva pisobeni slovem, hudbou a literaturou. Dbé4 na dodrZovani zasad:

e Z4sada jednotného cile.
Zde je nutna spoluprace ucitele, Iékafe a zdravotnického personalu.

e Zasada jednotného pisobeni.
Nesmi byt rozpor mezi slovem a €iny

e Z4sada nenapadnosti.
Psychoterapie musi probifhat taktn€ a nenépadné. Utitel musi byt klidny a
divéryhodny.
Upravu mistnosti vytvari uitelky s détmi v rAmci arteterapie. Vlastni odd&leni tvo¥i 7
pokojii a zvySend pée. V piipad€ nutnosti jsou jest€ dva pokoje v dalsi &asti odd&leni.
O ty se v3ak délime s porodnickym odd€lenim. DileZity je i pi{jem. Zde jsou déti
vySetfeny pted pfijetim na oddéleni. Vyuka i stravovéani probiha v jideln&. Dokud bylo
odd&leni v pfizemi, mé&lo samostatnou ucebnu. Ted’ je zase svétlejdi a Gtuln&jsi. Je
v prvnim patfe a je v ndm vice sluni¢ka. Pro ilustraci vkladam fotografie prosttedi, ve
kterém se déti béhem pobytu pohybuji, v€etn€ prostiedi eduka&niho.
Na détském odd&leni maji déti k dispozici 7 pokojii a zvySenou pééi. Kapacita oddé&leni
je 28 a 3 lazka. Jejich pobyt zde se jim snaZime uleh¢it a zpiijemnit. Téchto 28 obrazkd
oviem nemiiZe zachytit celé prostfedi, ve kterém se pohybuji. Pro mnohé ptichozi je ale
piijemnym pfekvapenim.
I kdyZ na v3ech pokojich jsou vidét nasledky zimy, kdy snih zatiZil sttechu natolik, Ze
popraskaly stény, déti vidi hlavn€ ty veselé obrazky, které postupng vytvateji. Samy si
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vybiraji namét a &asto kresli podle piedlohy. Naudi se tak spoustu novych dovednosti,
uvoliluji ruce,...

UZ vstup na oddéleni vitd déti obriazky zmoiské fife a ve stejném duchu jsou
vyzdobeny chodby uvnitf oddé€leni. Kromé toho déti vidi vstupni dvefe se zvitatky (obr.
¢ 18) a v jejich blizkosti $aSka a strom také se zvifatky (obr. €. 16 a 17).

Prvni tfi pokoje jsou uréeny pro nejmensi déti srodii (obr. & 1 — 5). Jsou neustéle
obsazeny, proto se vyzdoba méni jen malo. Nechceme déti rusit. Pokoje &. 4 a 5 maji
pro sebe dé&ti kolniho v&ku. Nové vyzdoba je na pokoji ¢.4 (obr. &. 6 a7). Proti sesterng
je pravé pokoj &. 5, protoZe jsou zde umistovany déti, které zistavaji na oddéleni bez
rodich, tedy i déti pfedskolniho véku (obr. &. 8 — 10). Pokoj &. 6 obyvaji starsi déti (obr.
& 11 a 12). Tato housenka je po celé jedné sténé€. Dalsi pokoj obyvaji také starsi déti a
zdobi jej Zirafa (obr. &. 13). Na zvySené péci jsou dvé velké mysi (obr. & 14 a 15). Je
uréena pro vaZné ptipady a je spojena se sesternou. Ma také vchod z chodby.

Sedatka ptijmu se nachézi pfimo v jidelng — ucebn& (obr. &. 19). Jak to vypada uvnitk
zobrazuji obr. &. 20 — 22. Pro pfedstavu edukaéniho prostiedi p¥iddvam obr. &. 23 — 27.
Obrazek ¢&. 28 zobrazuje posledni préci déti — draka, ktery je jiZ zav&Sen v chodbg.

Obr. ¢&.1
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Obr. &. 2

Obrazek ¢. 3
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Obr. &.5
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Obr. &.6

Obr. &.7
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Obr. ¢.9
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Obr. ¢.10




Obr. ¢&. 12

Obr. &.13

43



Obr. &.15




Obr. &. 16
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Obr.¢.17
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Obr. &. 18
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Obr.¢.19

Obr.¢.20
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Obr.¢. 21




Obr. ¢.22

Obr.¢.23
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Obr. ¢&. 24

Obr. &. 25
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Obr. ¢&. 26

Obr.£.27
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Obr. ¢&. 28
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3.6 Pedagogické dovednosti ulitele

Proces utvéfeni a vyvoje pedagogickych dovednosti neni nikdy ukonéen. Zaklady uditel
ziskava b&hem studia a rozviji je na zéklad€ zkuSenosti, riznych situaci.

Zden&k Helus vymezuje sedm soucasti kompetenéni struktury osobnosti uditele
(Helus,1995):0dborné ptedmétova,

e psychologicka,

e pedagogicko — didakticko — psychologicka,

e komunikativni,

e fidici (manaZerska),

e poradensko — konzultativni,

e planovaci (projektova),

e planovaci.

Utitelova profesionalita (poznatky, instrumentdlni zdatnost, ndzorova, postojova a
osobnostni vyzrélost a dal3i kvality) se vytvafi za hranicemi jeho pregraduélni ptipravy
v kazdodenni pedagogické praxi. Existuji tfi trendy:

Trend védni (naukovy), ktery je zaméfen na pfedmétové odbornou zpuisobilost
pedagoga. Pokud by utitel neovladal sviij obor, ztratil by velmi rychle u 24k autoritu.
Trend &innostni (praxeologicky), ktery zdiraziiuje praktické zvladnuti pedagogickych
situaci.

Trend osobnostni. Vstiicnost k porozuméni i dorozuméni. Jde o vzdjemnou komunikaci,
otevirani se v nazorech a postojich, vzdjemném akceptovani, empatii, feSeni konflikta

apod.

3.7 Pedagogické kompetence

Pedagogické kompetence zahrnuji sedm zékladnich okruhii pedagogickych dovednosti:
e Planovani a pfiprava:

Vyber cilii, volba cilovych dovednosti a vystupl, které m4 dit& do konce vyudovaci
jednotky zvladnout, volba prostfedk.

e Realizace vyutovaci jednotky

Dovednosti potiebné k isp&€3nému zapojeni déti do uéebni &innosti.

e Rizeni vyudovaci jednotky:
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Organizace tak, aby byla udrZena pozornost déti, jejich zdjem a aktivné se vyuky
Gi¢astnili.To znamena vyuZiti prostoru a €asu, hladky pfechod od jedné &innosti ke
druhé. Je nutné vzbudit zajem zaki, pak jsou pfi vyuce aktivni.

e Klima pfi vyuce:

Vytvofit a udrZet kladné postoje k vyuCovani a motivace k Gidasti na probihajicich
¢innostech.

o Kaézet :

UdrzZet potadek a fesit nezaddouci projevy déti.

e Hodnoceni prospéchu:

Hodnoceni formativni — s cilem napomoci dalsimu vyvoji Zaka.

Hodnoceni sumativni — vedeni zdznam a zpravy o dosaZenych vysledcich.

e Reflexe vlastni prace a evaluace (sebehodnoceni):

Hodnoceni vlastni prace a jeji zdokonalovani.

Pldnovani a pFiprava

Plan vyudovaci jednotky — bloku - musi mit jasné, vhodné zaméry a cile. Musi byt dan

obsah, zvolit se vhodné metody a struktura vyuCovaci jednotky. Vyuka navazuje na

predchéazejici vyutovaci jednotku a mé umoznit ndvaznost vyucovaci jednotky pristi.

Materidly a pomicky maji byt v€as a dobfe pfipraveny. Pfi rozhodovani je tfeba brat

v uvahu situaci z4kd a $ir$i kontext. VyuCovaci jednotka by méla byt uspotadana tak,

aby upoutala a udrZela pozornost Zakii, zdjem a aktivni G¢ast na vyuce.

Utitel vybira vyukové cile, kterym bude vyutovaci jednotka vénovéana. Dale pak vybira

&innosti a rozvrhuje vyucovaci jednotku (vyklad, préce ve skuping, &teni..). Vyklad by

nemél trvat dlouho. Voli pomiicky. Tyto pfedem pfipravuje tak, aby nevznikl problém

pHi jejich vyuziti. Coz by vedlo k naruSeni vyu€ovaci jednotky. Vymezi si zplisob

sledovéani a hodnoceni postupu préce Zaki a jejich vysledki v prib&hu i po skondeni

vyudovaci jednotky.

Vie musi byt pfim&fené potfebam a schopnostem Zaki.

Vychazi ze vzdélavaciho projektu Skoly. Tento by mél :

e Podporovat duchovni, morélni, kulturni, duSevni a t€lesny rozvoj Zéki ve kole a ve
spole¢nosti.

e Pripravovat z4ky na vyuZivani pfileZitosti, pocit odpov&dnosti a uplatiiovani
zkusenosti, spojenych s redlnym Zivotem.
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Utel a funkce ptipravy:

e Cas v&novany piipravé.

e PruZnost (zm&na planu podle potieb Zaki).

Ptiprava vyudovaci jednotky:

1. Stanoveni vyukovych cilil.

Maji podpofit rozvoj schopnosti spolupracovat s ostatnimi Zaky, pozornému
naslouchdni vyrokl jinych Zak b&hem diskuse a ziskdvani vétsi divéry ve vlastni
schopnosti. Cilem je to, co se ma Zak naucit.

2. Vybér napln& vyudovaci jednotky a jeji rozvrZeni.

Je to dano kurikulem, tj. oficidlnim vzdéldvacim projektem. DileZity je vybér udebnich
&innosti. Ty jsou voleny podle doby kdy se &innost uskute¢ni (ktery den v tydnu, kterou
dobu), podle dostupnosti pomiicek a zvolend ¢innost mé uspokojit potieby konkrétni
skupiny Zak.

Je pottebna i rtiznorodost a vhodné zvolené ucebni Cinnosti. V uvodu vyuovaci
jednotky je tfeba vzbudit zdjem. V hlavni &asti vyuZit u¢ebni zkuSenosti. Na zavér by
méla byt mald rekapitulace. Na tkoly maji mit Z4ci dostatek Casu.

3. Ptiprava pomiicek, které maji byt pouZity.

DiileZité je i uspofadani lavic a Zidli ve u€ebné, uitel si pfipravi i poznamky o obsahu
udiva.

Béhem vyuky neodbihd pro pomiicky a technika by také neméla selhat (pfipadn&
nahradni &innost). P¥ihliZi se i na kvalitu pomiicek a materialti. Utitel také upozortiuje
74ky na pomicky potfebné v daldi vyu€ovaci jednotce. Vede také zdznamy o Zacich
(pisemné prace, vybér z pfipravenych odpoveédi, z bé€Zné prace ve vyudovaci jednotce,
pfi domdcich cvi¢enich).

4, Stanoveni zpiisobu sledovani a hodnoceni nakolik se Zakiim dati postupovat v udeni.
Ukolem je provéfovat, zjist'ovat otdzkami, kontrolovat, testovat tempo a smér préce, zda
dosahuji Z4ci stanovenych cill u&eni.

Realizace vyucovaci jednotky
Utitel by mé&l byt jisty, uvolnény, jednat se sebediivérou a uelné. Ma vzbuzovat zdjem

o vyuku. Vyklad a vysvétleni podévaé jasn€ a vhodnou formou. K podpote udeni vyuziva
vhodné udebni &innosti. Ddvé najevo respekt k mySlenkdm a nazorim Zéki, podporuje
jejich vyjadfovani a dalsi rozvijeni. Price, kterou Z4kiim zadéva, mé byt pfimé&fena
jejich pottebam. Materidly a pomiicky vyuZiva ucelné.
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Vyuziva téchto metod:

e Verbalni &innosti vedené ucitelem (frontalni).

Dilezit4 je kvalita mluveného projevu utitele (hlas, vyraz tvéfe), schopnost vysvétlit
?4ktim udivo. Vyklad (informovéni, popis, vysvétlovani) se miZe objevit ve viech
fazich vyudovaci hodiny. Formou otdzek do vyuky zapojime Zaky.

e Udebni ukoly (samostatna a voln4 préce).

Rizeni vyucovaci jednotky

Zatatek vyudovaci jednotky by mél byt hladky a rychly. Mél by navodit kladny postoj
24k k &innostem, které budou nasledovat. Je tfeba udrZet pozornost Zikt a sledovat
jejich postoje a pokrok v praci. Utitel poskytuje konstruktivni a uZitetnou zp&tnou
vazbu (povzbuzeni k dalsi praci). Pfechody mezi &innostmi jsou hladké a &as pro
jednotlivé &innosti je dobfe rozvrZen. Spad a tempo vyuky se v prib&hu hodiny
pFizpisobuji a udrzuji na odpovidajici Grovni. V pfipadé potfeby ucitel modifikuje
priib&Zné plan vyuky. Zavéretné faze vyuky jsou dobie vyuZity.

Klima pFi vyuce v nemocnici
Je cilevédomé orientované na splnéni tkold. Utitel Zéky podporuje a povzbuzuje
k ueni a dava najevo pozitivni ofekavani. Vztah uitel — Zik je zaloZen na vz4jemné
tcté a dobrém, uvolnéném vztahu. Zpétnou vazbou pfispivd k budovéni Zdkovy
sebedtivéry a sebeticty. Vzhled udebny a rozmisteni jejtho vybaveni podporuji kladné
postoje ?4ka k vyu€ovani a usnadiiuji &innosti, které se v ni realizuji.
Diilezit4 je také motivace:
e Vnitini motivace je Zakova zvédavost a zdjem o probirané ucivo.
e Vngjsi motivace je Gi¢ast na &innosti proto, aby Zak dosdhl cile, ktery skytd odm&nu
z hlediska samotného tikolu (pochvala rodi&i, utitele, ticta a obdiv spoluzaki..).
e Otekévani uspéchu. Zak citi, Ze mie mit jesté Gispéch.
P¥i préci stavime na vnitfni motivaci:
e Vybérem témat.
e Moznosti vybrat si ukol (aktivni zapojeni a spolupréace Zak).
P¥i praci stavime na vn&j$i motivaci:
e Vyhody a odmény souvisejici s prestiZi.
Pii praci stavime na ofekavéni uspéchu:
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e Piimé&fen& naroéné ukoly s redlnou moZnosti na Gsp&ch.
e Snaha minimalizovat zbyte¢né zklamani.

o Uspéch je v rukou zaki.

Klima pfi vyuce v nemocnici ovliviiuji vztahy se Zaky:

e Vzijemna tcta a kontakt.

e Utitel jako dobry ptiklad.

e Humor wiitele.

3

Utitel predévéa kladné informace verbédln€ i neverbaln€ (kontakt ofima, postoj, vyraz
tvare, ton hlasu).
Pro vyuku je diileZity vzhled u¢ebny a sloZeni Zéki, ktefi se vyuky ucastni. Méla by byt
&ist4, utulna, dobte vétrana, Vhodné uspofadana.

e oteviend udebna“ — stoly sraZené dohromady pro astou praci ve skuping.

Umoziuje volny a bezpe¢ny pohyb Zéki.

e tradiéni udebna“ — fada stolit pro frontalni vyuku.
SloZeni skupiny déti pii vyuce v nemocnici je rizné vé€kem déti, jejich zdravotnimi
problémy. Ale také tim, z jakych spole€enskych a etnickych vrstev pochézi. DileZitou
roli hraje i typ vychovy uplatiiovany v roding ditéte a jeho schopnost adaptovat se na

prostfedi nemocnice.

Kazen
Utitel ma pfiméfenou autoritu, kterou Zéci uznavaji a ptijimaji. Vhodnym zpisobem
sd&luje pravidla a poZadavky, které se tykaji chovani. Pozorn€ sleduje chovéani Zaki a
sna{ se predejit nezddoucim projeviim chovéni. Nespravné chovéni fesi provéfenim
(investigation), projednanim (counselling), pomoci pfi u€ebnich obtiZich, napomenutim
nebo trestem. Vyhybé se konfrontacim.
Povaha nevhodného chovani zaku:
e pfili¥né povidani a mluveni bez dovoleni nebo vyvolani
e hlu¢nost - verbalni (pokiikovani)

- neverbélni (lomozeni pomickami)

e nevénovani pozornosti utiteli
e neplnéni zadanych tkoli
e bezdiivodné opousténi svého mista
¢ ruseni ostatnich Zaki
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Vazn&jsi formy jsou méné Casté (slovni agrese viici spoluzakovi, sprost4 mluva, drzost,

neposlusnost, odmitani se podiidit autorit€, poSkozovéni vybaveni a zafizeni 3koly,

fyzické agresivita).
P¥i¢iny nevhodného chovani Zaki:

Nuda.

Spatna organizace, dlouh &innost, nepodnétna, piili§ snadn4, nep¥iméfena.

Dlouho trvajici dusevni ndmaha.

ObtiZn4, neptijemna prace.

Neschopnost splnit dany tkol.

ObtiZny, neni jasné zadéni.

Projevy socialniho chovani.

Nedokoné&eny rozhovor z pfestavky.
Nizk4 sebedtivéra Zdka vzhledem ke Skolni préci.
Po selhéni je neochota zapojit se do prace, protoZe ma strach z dalsiho selhéni.

Problémy v emo¢ni oblasti.

Pfi¢inou miiZe byt Sikana, zanedbévani ze strany rodi¢h. Dité usiluje o pozornost.

Spatné postoje.

Prace je nudna nebo obtiZna.

Nepiitomnost negativnich disledkd.

Neni za nevhodné chovani potrestan.
Musi se hledat vhodné feSeni, aby k takovym situacim nedochéazelo.

Ugitel si musi vybudovat autoritu a stanovit pravidla:

V dobg, kdy hovofi, nesmi nikdo mluvit.

Rusivy $um a hluk neni dovolen.

Pro pohyb po uéebné, pfichod a odchod jsou pravidla.

Neni dovoleno rusit ostatni pfi préci.

Praci dokongit zadanym zptisobem.

Cht&ji — li hovofit, musi se pfihldsit, nesméji vykfikovat.

Musi praci vénovat pfimé&fené usili.

Nesmi zpochybiiovat autoritu utitele, k zafizeni a vybaveni se chovaji ohleduplné.
Musi dodrZovat pravidla pro bezpeénost.

Maiji pravo se zeptat, pokud né¢emu nerozuméli.
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Pfipady nevhodného chovani musi byt u€inn€ feSeny. Uitel se u&i strategie pro
ptedchézeni neZéddoucimu chovéni (,prevence je lepsi neZ 1é¢eni*), sleduje viechny
24ky ve tiid&, prochézi celou u¢ebnu (radi, pomahé), vyuZzivéa kontaktu o&i, zamétuje své
otazky na jednotlivce, vyuZiva proxemiku (fyzickou blizkost), povzbuzuje Z4ky, méni
¢innosti nebo tempo prace a v8ima si neZddouciho chovéni. V&as si v§ima projevil
neucty a fedi je. Pfesazuje Zaky (,,volba mista, kde Zdk bude sedét, je jeho privilegium,
ne pravo®).

Vysetii pfi¢inu a povahu nevhodného chovéni. M4 mluvit hlavné Z4k. Sdm sebe ma
odsoudit a navrhnout pozitivni feSeni.

Je tteba vyhnout se hn&vu a konfrontaci. Pokud Zék reaguje pfili§ emocionélng, je tieba
ho pozidat, aby vydrZel se svymi nidmitkami do konce hodiny. Kritika musi byt
zaméfena na chovani nikoli na Zika. Nevhodn4 jsou srovnavani s jinymi Z4ky a tfidami.
74k musi nevhodnost chovani pochopit.

Trest nesmi vyvolat uzkost a odpor. Typy trestii:

e Slovni varovéani

Vzdy v soukromi.

e Informovani osob pro Zdka vyznamnych

Ttidniho uditele, feditele, rodici.

Tresty se viak maji uZivat stfidmé a co nejdiive po pfestupku.

Hodnoceni prospéchu

Hodnoti b&hem hodiny a opravené prace vraci v¢as. DileZita je zp&tna vazba (nalezeni
chyb a oprava, povzbuzeni k dalSimu Gsili, udrZeni a posileni sebedivéry za pomoci
rady, individudlni prace skonkrétnim Zékem.). Z&k ma moznost podilet se na
hodnoceni své préace a prospéchu.

Negativni rysy hodnoceni:

e Diiraz na normativni hlediska.

Srovnéavani s druhymi.

e Diiraz na sumativni hodnoceni.

Zpréavy o prospéchu — nefesi pti¢inu, cestu k néprave.

e Diiraz na rozumovou (kognitivni)oblast.

e 74ci jsou pasivnimi objekty hodnoceni.

e Hodnoceni dosahovanych vysledki je piili§ shrnujici.
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Lepdi je klast v&tsi diraz na formativni hodnoceni, zahrnout do néj §ir$i okruh vykoni a
presn&ji vymezit vyukové cile. Postup vyuky vice pfizplisobovat potiebam jednotlivci a
zapojit Zaka do procesu hodnoceni.

Hodnotici ¢innost pti vyuce:

e Sledovéni b&Zné préce pfi vyuce.

Snaha o hodnoceni vSech Zaki.

e Zvlastni ukoly.

Cilené ukoly za&lenéné do b&Zné Cinnosti skupiny déti pfi vyuce.

e Domaci ukoly.

e Formaélni zkouSeni.

Hodnotici &innost musi byt spravedlivi a méla by se vztahovat k vyukovym ciléim
stanovenych ¥kolou (osnovy). Program &innosti musi zahrnovat riizné typy a formy a
Z4ci maji znat povahu a el hodnoceni. Dovednosti potfebné pro hodnoceni jsou
znamkovani, vedeni zdznami a formulace hodnoceni. Zndmkovéni v prib&hu &innosti i
sebezndmkovani, znamkovéni ve dvojicich. Hodnoti se osobnostni vlastnosti a postupy,
jako odpovédné jednéni, projevovani iniciativy, svédomita prace.

Reflexe a sebehodnoceni (evaluace) viastni prdce
Podle ziskanych poznatki pfizptsobuje ucitel budouci plénovani a praktickou &innost.
Provéfuje organizaci svého Casu a Cinnosti. Chee dosdhnout vétsi udinnosti. Reviduje

strategie a techniky, které pouZiva v boji proti stresu.
Co hodnotit a co zlepsit v praci? Na které oblasti se zaméfit?

Na #4dné planovani vyuovacich blokd, jasné cile, vhodnou néplii a strukturu vyugovaci
jednotky, coZ v téchto podminkdch neni jednoduché. Déle pak na v&as pfipraveny
material.

DiileZité jsou také instrukce a pracovni pokyny. Maji byt jasné, na Grovni, které Zak
rozumi. Otézky maji byt kladeny rovnomérné jednotlivym Zikim. A to bud’ oteviené
(n&kolik sprévnych odpovédi) nebo uzaviené (jedna spravna odpovéd’). Vyuziva se
Siroké spektrum udebnich Einnosti.
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Méla by pomahat hospitaini €innost a hodnoceni kolegi. Na zakladé ziskanych

poznatki by mélo dojit k rozvoji vyuovacich dovednosti uditele. Pomoci by méla také

Skoleni, seminafe & navitéva jiné Skoly pfi nemocnici.

Uditel si té2 vytvati vlastni piistup, jak Celit strestim:

e Rozpoznat a fesit problémy co nejdiive.

e Rozvijet dovednosti, které pomahaji vyrovnavat se s tikoly (organizovat a fidit).

e Nepodilet se na stresujicich situacich (spory s Zaky, s kolegy, nepfijimat ukoly, které
nas zatézuji).

e Redlna ofekavani.

e Obavy a starosti sdilet s okolim.

e Rovnovaha mezi praci a Zivotem mimo Skolu.

Strategie pro zvladani stresu:

e Technika ,,piimé akce®.

e , Uvoltiovaci® technika.

( Kyriacou, 1996, str. 23)

Z vyzkumu na &tyfech skolach rizného zaméfeni je zfejmé, Ze Z4ci si nejvice ceni tyto

dovednosti ucitele: spravedlnost, trpélivost, dovednost vysvétlit udivo a udrZet si

pozornost. Pak nasleduji pfiméfené naroky na Zéky a respekt k Zakiim, z4jem uéitele o

ptedmét, diislednost, pfisnost a uméni Zaky pochvalit.

Za nedostatek povaZzuji neschopnost uditele vyloZit latku, nespravedlnost, zesmé&stiovani

74kt a neochotu pfijmout jiny ndzor. Déle jim vadilo, Ze neovlada sviij predmét, nema

zdjem o 24Ky, ma na né piehnané ndroky a né€kterym Zikim nadrZuje. Vadila jim i

nediislednost a neschopnost udrzet disciplinu (Sediva, 2004).

3.8 Vlastnosti ulitele

Kladné vlastnosti — spravedlnost a skupina vlastnosti vyjadfujicich kladny vztah
k zakm.

Zaporné vlastnosti — nespravedlnost, zaporny vztah k Zikéim a nevyrovnané osobnost

ucitele.

Hodnoceni zdvisi na v&ku Zaki. U mlad3iho Skolniho ve&ku je dilezité, aby byl utitel
mily, hodny, ptatelsky.

Hodnoceni zavisi na v&ku Zaki. U mladsiho Skolniho v&ku je dilezité, aby byl ugitel
mily, hodny, pfatelsky.
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Z toho vyplyva, Ze utitel by mél mit rad déti, akceptovat je a umét s nimi komunikovat.
MEI1 by znat sviij obor, ale znét i filozofii, pedagogiku, psychologii, sociologii. Prib&zng
by si mél tyto znalosti dopliiovat. DiileZitd je i flexibilita (v nemocni¢nim prostredi
zvlast diileZitd). Musi se totiZ rychle adaptovat na zmény podminek (stfidani riiznych
typt a ndlad déti). M4 byt optimisticky a radovat se ze své préace. Je pro déti vzorem.

3.9 Etika profese

Ukolem utitelky je poskytnout détem soustavu védomosti, dovednosti a néavykii, utvatet
a rozvijet jejich osobnost. Vychovna &innost nelze vykonavat mechanicky, stereotypné
na zaklad& nau¢eného, osvojeného nebo ziskaného praxi. DileZité jsou postoje k danym
skutednostem. Své osobni zkusenosti si kazdy musi ziskat sam.
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4. Sociilni pedagogika

Lidska prdva a prava ditéte

Prava dit&te jsou soudasti lidskych prav a zohlediiuji v€kové zvlastnosti. Jsou obsaZena
v Umluvé o pravech ditéte (1989). V CR vesla v platnost v roce 1991 a uplatiiuji se od
roku 1993.

4.1 Umluva o privech ditéte

Vroce 1989 byla pkijata ,Umluva o privech ditéte* zavazujici jednotlivé zemd
k ochran& d&ti pfed negativnimi jevy jako je zanedbévani, trestani, tyrani aZ zneuZivani.
Tyto zem& také berou na v&€domi zésady vyhlaSené v Chart¢ Spojenych nérodi.
Uzndvaji pfirozenou distojnost a rovnost prav v rodiné. Rodina je zdkladni jednotkou
spolednosti. Dit¢ musi Zit v harmonickém prostfedi, v atmosféfe Stésti, lasky a
porozuméni. Musi byt pln& pfipraveno Zit ve spole¢nosti vlastnim Zivotem. M4 byt
vychovévéano v duchu miru, distojnosti, snaSenlivosti, svobody, rovnosti a solidarity.
Potieba zabezpetit dit& zvlastni pééi byla zakotvena v Zenevské deklaraci prav ditste
z roku 1924 a v Deklaraci prav ditéte pfijaté Spojenymi narody v roce 1959 a uznéana ve
Vieobecné deklaraci lidskych prav, v Mezinarodnim paktu o ob&anskych a politickych
pravech (hlavné &lanek 23 a 24 — pravo postiZzeného ditéte na plny a hodnotny Zivot,
pravo na zvla$tni pé¢i a zvlastni potfeby ditéte zdarma), v Mezindrodnim paktu o
hospodatskych, socidlnich a kulturnich préavech (hlavné v ¢lanku 10 — dit€ mé pravo az
na vyjime¢né okolnosti udrZovat pravidelné osobni kontakty s obéma rodidi, i kdyz tito
pobyvaji v riznych statech) a ve statutech a pfisluSnych dokumentech odbornych
organizaci a mezinarodnich organizaci zabyvajicich se pé¢i o blaho déti.

V Deklaraci prav ditdte pfijaté Valnym shroméZdénim OSN 20.listopadu 1959
spotfebuje dit¢ pro svou t&lesnou a duSevni nezralost zvlastni zaruky, pé&i a
odpovidajici pravni ochranu pfed narozenim i po ném.*

Ohled se bere na vyznam tradice a kulturnich hodnot kaZdého néroda pro ochranu a
harmonicky rozvoj ditéte (Umluva o pravech ditéte — piiloha &.5).

K tomu, aby prava a svobody byly dodrZovény, nesta¢i jejich vyhlaseni a ptijeti. Musi
byt vymahatelna. I kdyZ se klade diiraz na préva, existuji také povinnosti (také pro
rodi¢e a pedagogy). Proto bylo sestaveno v roce 1996 VSeobecné prohlaseni lidskych
povinnosti. Neplnime-li své povinnosti, dochazi k nepotadku a jsou porusovany zikony

(militantni spolky, rasistické skupinky).
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4.1.2 Listina zdkladnich lidskych prav a svobod

V lednu 1991 ratifikovalo Federdlni shromazdéni CSFR Listinu zakladnich lidskych
prav a svobod. V navaznosti na ni vypracovala Centralni etickd komise MZ CR eticky
kodex Prav pacienti (ptiloha ¢.6).

Pacient m4 prdvo na zachovani mlCenlivosti o skute¢nostech, které se zdravotnicky
pracovnik dozvédél v souvislosti s oSetfovanim nebo 1é¢bou. Tato prava pacienti jsou
prohldsena za platna dnem 25.2.1992.

4.1.3 Charta priv détskych pacienti

Existuje také Charta prav détskych pacientd, kterd vychazi z textu Charty prav pacientt
organizace ,,National Association for the Welfare of Children in Hospital“ (NAWCH,
dnes ASC - Action for Sick Children) se sidlem v Londyné (Pfiloha &. 7).

Je také zdiivodnénim vyuky a vzdé€lavani ve Skole pfi nemocnici ( viz ptiloha &. 7
v bodech &. 8, 9, 10). Dit¢ ma byt s vrstevniky v takovém prosttedi, aby odpovidalo
potfebAm a poZadavkim déti urCitého v&€ku. Zarovelt ma spliiovat poZadavky
bezpednosti a hygieny. Déti maji mit moZnost hrat si, odpolivat a vzd&lavat se
s pfizptisobenim &innosti jejich véku a zdravotnimu stavu.

Socidlni vztahy v procesu vzdélavdni

Pii vychové a vzd&lavani ma vliv na dité také ulitel a jeho vztah k ditéti. Projevi se zde

i rodinné vlivy.

4.2 Osobnost utitele
Existuje fada povolani, jejichZ hlavni néplni je poméhat lidem. Jsou to lékati, zdravotni

sestry, socidlni pracovnici, peCovatelky, psychologové a pedagogové. Kazda z téchto
profesi mé svoji odbornost (suma védomosti a dovednosti, které je tfeba znat pro vykon
této profese). DileZitou roli hraje vztah s dit€tem (Zak si musi vaZit svého utitele). Dit&
se musf citit bezpedn& a musi véfit, Ze je pfijimano (osobnost ucitele). Zainajici uitel
potfebuje dalsi nAméty a inspirace. Zdokonaluje své dovednosti, 1épe komunikuje.
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4.2.1 Utitelka ZS ve $kole p¥i nemocnici

Utitelka ZS pracuje s 24ky podle vzd&lavacich programii kmenovych 3kol. Snai se,
aby Z4k — pacient neztratil kontakt s u€ivem a po ndvratu do $koly mohl bez problémi
pokradovat ve $kolni praci. Vyufuje Cesky jazyk, matematiku. P¥i del$im pobytu
roz$ifuje vyuku o dal$i pfedméty. Zaznam o vyuce se pak zasild na kmenovou $kolu.
Dle osnov jsou zpracovany ramcoveé vyukové bloky, které umoZiuji zdbavnou formou
praci vé&tsiho po¢tu Z4kt najednou (upravend soutéZ Riskuj...).

Skola nem4 u&ebnu, proto vyuka probiha v jidelng a individudlng na pokojich. K vyuce
je vyuzivéan jeden pocita s vyukovymi programy, dale zdkladni typy u&ebnic, pracovni
sesity rizného typu, pracovni listy pro samostatnou praci. Ve skfiiice je i mal4 $kolni
knihovna, kterd je urlena pro volny ¢as déti. Témé&f ve viech pokojich je barevné
televize a v jidelng hifivéz a PC.

Ve 3kole pfi nemocnici jsou velké moZnosti pro vyuZiti arteterpie a ergoterapie pro
praci s détmi.

Pro odpoledni hodiny maji déti k dispozici jeSt¢ spoleCenské hry, stavebnice, hraky,
knihy, puzzle aj.

Zavér:
V teoretické &asti jsem se blize sezndmila s vyvojem mladsiho $kolniho v&ku a jeho

socializaci. Je to dileZité pro pfistup k ditéti v dobé jeho pobytu v nemocnici. Je dobré
znat obecné i specidlni zasady. Vzhledem k proméndm v naSem Skolstvi je nutné se
seznamit s ramcovymi vzd&lavacimi programy a kli¢ovymi kompetencemi v sou¢asném
Skolstvi, ale také sdalsimi typy Skol a jejich metodami price. Ve zdravotnickych
zatizenich jsou vétsi poZadavky na vyuku a vzd€lavani vzhledem ke zdravotnimu stavu
a schopnostem a moZnostem malého pacienta. Jsou zde i zvl4Stni podminky pii edukaci.
Ve pak vychazi z legislativy, ktera se opird o prava détskych pacientd. Podstatna je
také osobnost ucitelky na téchto zafizenich a jeji schopnost vhodné s d&tmi
komunikovat. Do jeji prace se promitaji i vychovné styly, které vyuZivaji rodie
hospitalizovanych déti.
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Prakticka ¢ast

1. Ukoly vyzkumu
Vlastni vyzkum se zamé&fuje na tyto ukoly:
1. Prostfednictvim pfipadové studie argumentovat prosp&$nost vyuky pii pobytu
V nemocnici
2. Zmapovat problematiku vyuky ve zdravotnickém zafizeni
e Zmapovat vztah déti ke vzdélavani
e Zmapovat situaci z pohledu zdravotnického personélu
e Zmapovat situaci z pohledu rodin hospitalizovanych déti

2. Pfistup k vyzkumu a pouZité metody

Pro splnéni prvniho tkolu byla pouZita pfipadova studie, ve které sleduji vyvoj prace a
vzdélavéni na zdravotnickém zafizeni od jeho vzniku aZ po soucasnost. Cilem je
prokéazat prosp&snost téchto zafizeni, i vzhledem k tomu, Ze je trendem je zrusit.

Druhy tikol byl proveden formou dotazniku. Otazky byly voleny podle toho, komu byl

dotaznik urcen.

2.1 Kasuistika
Pro zpracovéni vyzkumu byla vyuZita reflexe z vlastni 25leté praxe. RovnéZ informaci

z neformalnich rozhovori s persondlem, détmi a hlavné s rodi¢i.

2.1.1 Historie vychovy a vzdélivini na détském oddéleni

Prvni zminka o ZDS pfi nemocnici ve Valaiském Mezifi¢i je z 1.srpna 1965. Tehdy
byla oteviena nova nemocnice se Skolou. Kronika z tehdejsi doby se nezachovala a
ptimé Gastnice — ugitelky jiZ neziji. N&kolik zminek je v kronice MS pfi nemocnici,
kter4 vznikla pozd&ji, a to v zaf 1973. V té dob€ byl feditelem Kamil Malina a
vyutovala zde RiiZzena Zmydlena. Evidovala se dochazka a ptehled vychovné price. V
dalsim $kolnim roce uz ZDS a MS v &innostech spolupracuji. D&ti ze ZDS hraji
predskolékim matidskové divadlo a odpoledne ¢tou pohddky. V roce 1975 se stava
teditelkou R.Zmydlend a jako ucitelka nastupuje Eva Stépkova. Ve $kolnim roce
1977/78 se pracuje podle nové koncepce vychovné vzd&lavaci prace. Utitelka dodava
nemocnému ditéti podnéty k mySleni a ¢innosti a tim udrZuje a oZivuje dusevni aktivitu
ditte po dobu hospitalizace. Pomaha k jeho rychlej$imu uzdravovéni. Ukolem ugitelky
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je navazat vztah s ditétem. Musi byt k nému laskava, neSetfi pohlazenim, usmé&vem a
pomoci v situaci, ve které se ocitlo. Ur¢ité omezeni je v t€lesné vychové a pracovni
vychové, hudebni vychovu také nelze provadét systematicky. Ucitelka dochazi za détmi
lezicimi na chirurgii III. Problémem je stalé stfidani déti, zmé&na kolektivu., Kazdé dit&
na svou situaci reaguje jinak, proto musi ucitelka pruZné reagovat a individualng
ptistupovat ke kazdému ditéti. Od Skolniho roku 1979/80 je pro déti vyuZivan rozhlas a
televize. Rok 1982/83 byl zamé&fen na Zivotni prostfedi. V letech 1986/87 se oddé&leni
renovuje a vyuka i péée o déti probiha v pokojich u liZka. Ve Skolnim roce 1989/90
probihd zdjmovy vychovné vzdélavaci program pro déti i odpoledne, a to do 18 hodin.
M4 poméhat détem k odreagovani od potiZi a k rychlej$imu zlepSeni zdravotniho stavu.
Patronétni zdvod Gumarny Zubii daroval hratky a pomiicky ze své zrusené MS.
Pod hlavidkou ZVS na K¥izné ulici ve Valadském Mezifi¢i je péte o nemocné déti
poskytovéna od $kolniho roku 1994/95 (jedna tfida ZS a jedna tfida MS pti nemocnici).
Péte je poskytovana od 8 - 13 hodin. O kolaky se stara pani uitelka Stépkova az do
roku 2002. Pak nastupuje pani uéitelka Jana Kantorkova, kterd zde pracuje dosud.
V roce 2004 jé podéna Z4adost o podporu projektu ,,Z¥izeni terapeutického koutku na
Détském oddéleni Nemocnice a.s. se zaméfenim na arteterapii a ergoterapii*.
Predkladatelem projektu jsou Specidlni Skoly KfiZzna, detaSované pracovi§té Matetska a
zékladni Skola pfi Nemocnici a.s., Vala§ské Meziti¢i. Plnou podporu ziskala Zadost u
majitele nemocnice, mésta Vala$ské Mezifi¢i a na zdklad¢ této podpory i u nadaéniho
fondu Most nad&je. Tato byla zdivodnéna tim, Ze koutek zajisti rychlej$i adaptaci
malych pacientli na cizi prostfedi a pfisp&je k urychleni lé¢ebného procesu.
Ve fakultnich nemocnicich pracuji tzv. herni specialisté. Jsou to lidé, kteti zamé&tuji
svou &innost na déti a jejich rodie a jsou zéroveii €leny zdravotnického tymu. Své
sluzby poskytuji vambulanci, na standardnim liZzkovém odd&leni i na JIP (dle
zdravotniho stavu ditéte). Herni specialista ma pfizplsobovat prostfedi na odd&leni
détskému pacientovi. M4 za kol tyto oblasti:
e Seznamuje dit¢ a piibuzné s prostedim nemocnice, mirni nejistotu a Gzkost
z neznamého.
e Piipravuje déti na planované zakroky, vysvétluje, v &em spotivaji a pro¢ je
zapottebi je provést, spolu s rodi¢i dit€ doprovazi k zakrokiim.
o Funguje jako komunika®ni most mezi ditétem a jeho rodinou a ostatnimi Cleny
personalu.
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e Stara se o volny &as ditéte — riizné aktivity.

Tyto vyjmenované &innosti patfi k ukolim ucitelek na naSem dé&tském oddé&leni. Pro
nase malé pacienty zabezpe€uji rozptyleni a zdbavu a nendsilnou formou také zlep3eni
dovednosti a znalosti (vyuku).

Provazeji dit& a jeho rodite celou hospitalizaci. Do jejich plisobnosti spadaji &innosti,
jako napiiklad zamé&stnavéni déti, pfiprava hernich programii a aktivit, pé&e o vybaveni
hernich prostor a vyzdobu oddé&leni... Déle jsou to specifické &innosti, jako napt.
psychick4d ptiprava déti k lé¢ebnym, vySetfovacim i oSetfovatelskym zikrokéim
(vysvétleni pomoci hry, hernich pomiicek — maniasci, specidlni omalovanky...).

2.1.2 Soucasnost détského oddéleni

Détské oddeleni zajistuje pé&i o déti od novorozeneckého veéku aZ do 18. let. Dle charty
prav ditéte ma kazdé dité¢ pravo byt hospitalizovdno na détském odd&leni, kde je
personél vyskolen v pé€i o tuto v€kovou skupinu a jsou zde pro ni lepsi podminky nez
na oddélenich vybavenych pro 1é¢bu dospélych. Tuto chartu v nadi nemocnici plnime
tak, Ze se na détském oddéleni starame o déti vSech diagnéz, v&etné déti pred a po
operaci. Po operacich se totiz déti vraceji zpét na détské oddéleni.

O d&ti se staraji lékafi, sestry, niZ8i zdravotni persondl a dv& ucitelky. Na modernim a
vytvarné krasném oddéleni maji déti moZnost vyuZivat jidelnu a hernu s poéitadovym
koutkem, spoustu her, které si mohou zapij¢it.

V kazdém pokoji je k dispozici barevna televize. Déti mohou sledovat programy jim
uréené.

Dé&ti maji moZnost byt hospitalizovany s doprovodem (priivodcem). UmoZiiuje to zakon
&.40/1964 Sb. a zakon ¢&. 49/1997 Sb.

2.1.3 Ukoly $koly p¥i nemocnici
Ukolem 3koly ptfi nemocnici je zachovat kontinuitu vzd&lavani a pisobit kladné na

psychiku déti, a tim piispivat k ozdravnému procesu.
Déti, které piijdou do nemocnice, vétSinou zameskaly vyuku pfedchazejicim pobytem
v domacim lé¢eni. Potfebuji proto vyuku i v piipadé, Ze samotny pobyt v nemocnici

neni dlouhodoby.
Ukolem uditele v nemocnici je vytipovat podstatné ucivo, zjistit mezery ve znalostech,
navazat na $kolni vyuku, v ptipad€ potieby dobrat u¢ivo z pfedchozich ro¢niki. U déti
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s teplotami nebo kratkodobé hospitalizovanych déti voli ucitel program s arteterapii a
ergoterapii, literdrni, dramatickou a hudebni vychovou.

Vyuka je individudlni se zaméfenim na porozuméni, které si ucitel ovéfuje zp&tnou
vazbou. K motivaci vyuziva postup od jednoduchého, znamého ke sloZit&j$imu nebo
neznamému. Motivaci je také uspéch, radost z dobfe zvladnutého jednoduchého ukolu
motivuje ke zvladnuti sloZit€j$iho. K tomu je zapotiebi zajimavy vyklad, hra, ilustrace,
obrazkové pracovni listy. Aktivita déti je povzbuzovana dil¢imi tkoly, formou préce se
Z4ky, kladenim otdzek, umoZnénim pocitu samostatnosti. Navazuje se na zndmé. Dé&ti
jsou upozoriiovany na mezipfedmétové vztahy a porovnavaji védomosti se skutednym

Zivotem.

2.1.4 Zdravotni klauni
Dvakrat roéné pfijizd&ji za détmi Zdravotni klauni. Je to neziskova organizace, kterd

pravideln& pfinasi do nemocnic smich a radost hospitalizovanym détem. Jejimi &leny
jsou profesionalni umélci, Skoleni pro praci s détmi v nemocni¢nim prostfedi.

Koncept ,,lé¢by humorem® v CR rozvinul Ameri¢an Gary Edwards. Prvni nemocnice
zadal navstévovat vroce 1998 a na zdklad€ pozitivnich ohlasi vzniklo v roce 2001
ob&anské sdruZzeni a zdroveti se spojil s Moravskoslezskym programem Klauni
v nemocnici. Dnes pracuje v CR 21 profesionélnich zdravotnich klaunti. Zpestiuji a
uleh&uji détem pobyt v nemocnici.

Na névitévy chodi vZdy sehrand klaunska dvojice. Pro kazdé dit¢ vymysli piekvapeni,
které pomiiZe pacientovi zapomenout na bolest, uzkost, strach nebo je pro néj
pijemnym zpestfenim nemocni¢ni nudy. Klaunidda trva dohodnutou dobu (nejdéle 3 —
4 hodiny).

,,Cirkus Paciento® je projekt, ktery rozsifuje moZnosti pozitivniho pilisobeni na déti a
posiluje aktivni zapojeni déti do vytvéfeni dobré nalady na oddéleni. Program je uren
hlavné détem s dlouhodob&jsimi onemocnénimi. Trva cely tyden.

Cilem je vzbudit u malych pacientii zdjem. Skoro kazdé dit& se chce stat alespoti na
chvili ,,klaunem®. Program se tak stiva soucasti celkového 1é¢ebného procesu.

Klauni se b&hem svych navst€v pod€li o Cast svych dovednosti z oblasti kouzleni,
Yonglovéni, vyroby masek a uzZivani nejrizngjsich rekvizit. Déti mohou nahlédnout do
zékulisi prace klauna a osvojit si celou fadu trik.

Nasi nemocnici navitévuji Dr.Koli¢ek a sestra Sadra.
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Dr.Koli¢ek
Charakteristika:
Neomylny hrdopysek s nestabilni rovnovahou.

Specializace:

Poslouchéni pfedstav a mozkového pulsu kravatou

Laskovani s persondlem a rodi¢i

Hledéni vodoinstaladnich zdvad na pokojich a jejich vlivu na zdravi ditéte
Uvedeni déti do transu svym kouzlem (mizeni $atku)

Poeticko — rockové stvarnéni metalovych balad na ukulele

Oblibené motto:
,,Ehm, aha, nebo ne? No vida!“

Sestra Sadra
Charakteristika:

Dezorientovany neSika

Specializace:

Piesné méfeni pulsu v nose

Odemykani doktorské tasky na dalku s pomoci déti
Noseni viech vé&ci a zavazadel panu Dr. Koli¢kovi
Kouzleni s kelimky a mi¢ky

Totélni neprakti¢nost a nechdpavost

Oblibené motto:
,Jak se tak lidové fik4, s chuti do toho, pll zdravi!“

Déti se pak sm&ji transfuzi ¢okolddového mléka, kontrole barvozrakosti, transplantaci

Serveného nosu, méfeni tlaku pomoci specidlni pumpicky nafukujici bal6nek...

Pii vystoupeni klaunt se sejde celé oddéleni v jideln&. Do vystoupeni se zapoji déti i
dospgli. Vichni se uvolni, odreaguji a také spoletn& zasméji. Klauni détem pomahaji i

pfi ptekonéni odlougeni od blizkych. Poméhaji i se stresem.

Jsou i daldi akce potddané béhem roku pro déti, napf. Mikulas, soutéZe ve skladéni

puzzli, v riiznych stolnich a spole€enskych hrach ...
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2.2 Dotaznik

Dotazniky jsou vytvofeny pro déti a dospélé respondenty. Podle toho jsou voleny typy
otazek. Pro dospélé bylo vyuZito pfevaZzné Skédlovéni. Déle jsou zastoupeny oteviené
(ano — ne) a polouzaviené otazky (ano — ne, pro¢?).

Vsichni byli upozornéni, Ze dotaznik je anonymni, protoZe je dileZité zjistit skutedny
stav vé&ci. Byli zaroveti poZadani, aby odpovidali oteviené a pravdivé,

2.2.1 Vyzkumny vzorek
Détsky dotaznik vyplnilo 12 déti (z toho 6 chlapcii, 6 divek). Byly zastoupeny viechny
ro¢niky 1. stupné ZS
Roénik

Prvai
Druhy
Treti
Ctvrty
Pty

Dotaznik personélu vyplnilo jen 7 respondentt (vysvétleni niZe). Primaf, 1 lékarka a 1
lékar (zbyvajici lékatka dotaznik nevyplnila). Ze zdravotnich sester pak pouze 3 (z

celkové 10 a 1 staniéni sestry).
Dotaznik pro rodie vyplnili i rodi¢e déti, které zde byly jen na operaci a béhem dvou az

t¥ dnt odchazely (Tyto déti dotaznik nevyplnily vzhledem k svému stavu). Celkem
bylo 100 respondentii. Slo o 2 otce, 1 babitku a 97 matek.

2.2.2 Ziskané udaje, jejich popis a interpretace
Vyzkum na détském odd&leni mél zmapovat vztah déti k ueni na détském oddgleni i

k u&eni a kole viibec.

Dotaznik pro déti - vyhodnoceni.

1. Ukeni mi p¥ipadé dost t€Zke. Jsem rad(a), kdyZ mi n¢kdo pomiiZe. Ano Ne
Ano odpovédélo 75 % dotazanych (9 respondentil). Ne odpovédélo 25 procent (3

respondenti).
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Je to dano dispozicemi a navyky kazdého z nich.

Ddano

mne
2 .Jsem spokojeny(4) s tim, Ze se zde u¢im. Ano Ne
Ano odpovédélo 75 procent (9 déti), ne 25 procent (3 déti).

dano

mne
3. Ugeni je ted’ pro mne v nemocnici inavné, Ano Ne

Ano odpovédélo 20 % — komplikované zlomeniny, vice operaci (2 dé&ti). Ne odpovédé&lo
80 procent (10 déti).
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m1
m2

4. Radgji bych se tady neucil(a). Ano Ne
Pro&?

Ano odpovédélo 20 procent (2 déti). Zdivodnéno tim,Ze ,,m& to nebavi“ nebo ,,protoze

tady v nemocnici chci mit klid“. VE&tSina déti na otdzku pro¢ nedokézala odpovédat.

Ne odpovédélo 80% (10 dét) - ztoho 40% nedokézalo svou odpovéd’ zdiivodnit. Z

dalsich odpovédi vybiram tyto vyroky:

,Uteni je nékdy zabavné“, ,pfiucim se vice vé&ci“, ja bych se tady ucila jen n&kdy,

protoZe by mé to kazdy den nebavilo®, kviili tomu abychom moc toho nezameskali ve

skole a néco se priutili“, ,,aspoii doZenu skluz ve Skole*.

Zde se jiz promitaji postoje ke kmenové 3kole a navyky z domova.

20%

m1
m2

80%

5. Vadi mi ukoly na odpoledne. Ano Ne
Pro&?

Ano odpovédélo 33 % (4 déti). Ze zdivodnéni vybirdm typické odpovédi: ,,odpoledne

chci mit volny &as a prostor pro navstévy*, , protoZe je musim ud&lat®.

Vzhledem k tomu, e na naSem oddéleni jsou navst€vy dopoledne i odpoledne, jde op&t

o postoj ditéte k udeni a to nejen zde v nemocnici.
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Ne odpovédélo 67 % dotazanych (8 déti). Opét vybirdm vzorek ze zdiivodnéni prog:

»Je to zdbavné a stejnd nemame co délat, ,,n&jak se zabavim u ukold na odpoledne a
neni tady nuda®, ,,&lovék se nudf odpoledne. Tak si sedne a d&l4 DU a m4 jistotu, %e
nepropadne, protoZe se snaZi“.

Dtive byly utitelky na oddé&leni i odpoledne. Nyni je po obédé& poledni klid na laZku, na
pokoji. V tu dobu nejsou povoleny navitevy a zistdva jen jedna uditelka, kterd pokoje
obchézi, ptijéuje knihy, &asopisy a hry. V dob& odpolednich névitév pak také odchazi.

6. Skola mi kazi naladu. Jde mi na nervy. Ano Ne
Ano odpovédélo 33% (4 deti), ne 67% déti (8 respondentit). Vzhledem k prekonévani

ciziho prosttedi a mnohdy bolesti je tento postoj deti jasny.

m1
m2

7. Uteni mi jde lehce, bez potiZi. Citim se dobfe. K N
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Odpoveéd ano zvolilo 42% ( 5 déti), ne 58% déti (7 respondentil). I zde zaleZi na typu

onemocnéni, na tom, jak se dité citi a na vztahu ke $kole viibec.

m1
m2

58%

8. U&eni mé& docela bavi. U&im se tady docela rad(a). Ano Ne
67% odpovédélo ano (8 détf), 33% (4 déti) ne. Plati zde to, co v bodé 6. a 7.

m1
m2

9. Co t& nejvic z udeni bavi? Pro?

Opét vybiram z odpovédi jen n€které. Déti se v n€kterych pfedmé&tech shodly.
,»viechno®, ,,zem&pis (dozvim se, kde co leZi/protoZe jsem aspont na chvili jinde ne
tady/rada cestuju)”, ,matematiku (rdd pocitam/rysovéni), anglitinu (je to cizi jazyk a
domluvim se viude)*“. Kromé& toho se v odpovédich objevilo i ,,cvideni“, na které sem
doch4zi rehabilitaéni sestra a détem hodné pomdéha i kontakt s ni. Dale je zde uvedeno
malovéni véz (arteterapie).
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10. Co bys tady chtél(a) délat?

Odpovédi déti sv&dei o zpisobu Zivota v rodiné a vztahu k udeni obecné - ,,vytvarka mé
bavi“, , kreslit*, ,,chci se divat na telku a psat*, ,,&ist“. Dal§i ukazuji vaZnost nemoci d&ti
— ,chtéla bych chodit na prochazky“, ,.chodit ven®, ,leZet, odpocivat a &ist si riizné
poutné knizky“. Zajimava je jeSt¢ jedna odpovéd — ,,libi se mi to tak, jak to je“. Dit&,
které se velmi rychle dokazalo adaptovat, i kdyZ se mu ur¢it® styskd po rodi¢ich a
dal3ich blizkych osobach.

11. Co bys tady nechtél(a) dé€lat? Pro¢?

,Jist tabletky* - odpovéd® divky, které se nedafilo je polykat a musely ji byt drceny.
,,Pofad lezet* — dité&, které po operaci musi byt na ltizku, dité se zlomeninou. ,,Délat, co
by m& naméhalo“ — vaZné a bolestivé piipady. ,,Nevim o ni¢em, co bych tady nechtéla
délat“, ,,aZ se mi nebude néco libit tak feknu, ale ted’ fakt nevim®.

12. Co ses tu nautil(a) nového?
. Matematiku na pisemnou préci. Ze se nechci zranit. Doktofi a sestry jsou v klidu, ale ta

zranéni boli“, ,,pfekonavat bolest. ,Lepit na vazu kytitky“, ,, dratkovéni a nové hry* —

arteterapie a ergoterapie.
Dit& m4 &as nad sebou pfemyslet a €asto pfehodnocuje své jednani.

13. Cim se pochlubi$ pred spoluzaky?
,Myslim, Ze se spoluZaci budou chlubit mi, s tim, co vSechno proZili, kdyZ jsem byla

v nemocnici®. ,,Ze jsem dostal jedni¢ku®. ,,Vyrobky (vdza ubrouskovou technikou),

,»Ze jsem se nautila dratkovat®.

14. Vi§, co se udi spoluZaci? Aio- Ne
67% odpovédi ano (8 déti), 33% ne (4 d&ti).

15. Navstévuji t& spoluZaci(spoluZatky)? Ano Ne

42% odpovédi ano, 58% ne. Vzhledem k pfedchazejicim odpov&dim lze predpokladat
zprostiedkované zjistovani situace ve Skole ( rodi¢e, znami).
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16. Nosi ti tkoly? Ano Ne
25% odpovida ano (3 déti) , ztoho 9% pfipisuje k odpovédi n&kdy a 75% pide ne.

Pokud by takové dité bylo v nemocnici delsi dobu, museli bychom kontakt navézat se

Skolou my.

17. U&i se tu s tebou rodice? Ano Ne
25% odpovida ano (3 déti), z toho 9% pfipisuje k odpovédi n€kdy.Tito rodite se staraji

o kontakt se 3kolou. 75% odpovida ne.

@1
m2
18. Telefonujes si s pani ucitelkou? Ano Ne
Odpovéd’ ano uvadi 1 dité, ostatni ne (11 déti).
19. Telefonujes si se spoluzaky? Ano Ne

Ano krouZkovalo 50% dé&ti, zbyvajici polovina ne (6 d&ti). Pokud dité nem4 s sebou

mobilni telefon, ma moZnost volat z mobilu na oddéleni.
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@1
50% o2

50%

20. Jak se nejéastéji tvafi pani u¢itelky v nemocnici?

@ &

1 odpovéd’ drubd, modra. Pak vyslo najevo, Ze se to tykalo utitelek na kmenové 3kole.
11 odpovédi se Zlutou hlavitkou. V jednom pfipadé mé&la dokreslené oboii a vlasy,

vybarvené o€i.

Celkové vyhodnoceni dotazniku:
Déti se stavi k vyuce na zéklad® postoji rodi¢li ke Skole a na zdklad® zkuenosti

z kmenové Skoly. Vice se zajimaji o arteterapii a ergoterapii. Pfi té€chto terapiich se také

udi, i kdyz o tom ani neveédi.

Dotaznik pro personal — vyhodnoceni:

Vztahy na détském oddéleni ve vychové
Vztahy s lékati a uklizetkami jsou velmi dobré. V lednu odesla stani¢ni sestra na jiné

pracovi§t& a bshem posledniho piilroku se stfidal i zdravotnicky persondl. Nastoupily
mlad$i zdravotni sestry a vztahy se vyrazné zlepSily. I kdyZ se jako ulitelky
neGdastnime vizit (jak je tomu ve v&tSich nemocnicich), na zdravotni problémy a

zpusobilost d&ti k vyuce jsme upozornény.
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Vztahy s Zéky jsou rizné. VSe zéleZi na navycich z domova a schopnosti adaptovat se
na nemocni¢ni prosttedi. Roli také hraje vék a zdravotni stav d&ti.
Ve viech ptipadech byly tyto vztahy hodnoceny jedni¢kou (7 respondentii).

@1
m2

100%

Vychovné vzdéldvaci proces

Utitelky maji vzdé€lani odpovidajici pfedpisiim pro praci v tomto za¥izeni. Individuélni
pfistup je zde Casto jedinou moZnosti pfi vyuce. Také zde vsichni dotazovani
znamkovali jedni¢kou (7 respondentii) .

m1
m2

100%

Materidlni vybaveni a prostiedky

Na vzhledu oddéleni se podileji viichni, hlavn& d&ti svymi vyrobky. Pracovni prostéedi
je nové, i kdyZ neodpovidd n€kterym normam 3kolni hygieny. Vzhled i pracovni
prostiedi bylo hodnoceno jedni¢kou (7 respondent).
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Prostor pro volny &as spliluje sviij ucel. Dopoledne je volny ¢as fizen uditelkami,
odpoledne maji d&ti prostor pro odpocinek, osobni volno a navstévy. Vsichni hodnotili
jedni¢kou (7 respondenti).

Vybaveni udebnicemi a didaktickou technikou neni jako ve S8koldch. V malych
prostorech nelze pouZivat tfeba projektory, tabule apod. KaZzda 3kola pouZiva jiné
udebnice a pracovni sefity, m4 i rizné vzdélavaci programy. Tato Cast dotazniku byla
hodnocena v 72% jedni¢kou (5 respondenti1) a ve 28% dvojkou (2 respondenti).

m1
m2

Organizace
Organizace akci byla hodnocena 86% jedni¢kou (6 respondentli) a 14% dvojkou (1
respondent).

14%

m1
m2

Spolupréce s rodi¢i 72% jedni¢kou (5 respondentii) a 28% dvojkou (2 respondenti).
Vyudovani déti na détském oddéleni, pitny reZim a stravovani d&ti, Gklid udebny i
vz4jemna spoluprace byla vZdy hodnocena v3emi jednitkou.
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Vyuéovani probiha vzdy podle moZnosti a schopnosti déti. DuleZity je i zdravotni stav
(skupinové nebo individudlni vyu€ovani). Pitny reZim si déti b&hem vyuky hlidaji
samotné (snidané — 2 hodiny vyuky — vizita — 1 aZ 2 hodiny vyuky — ob&d — odpoledni
volno — svaéina — volny &as — vecefe — spanek). Vizita je v pondéli, ve stfedu a v patek.
Do tklidu se zapojuji vSechny déti dle svych moZnosti a schopnosti. Spoluprice na
détském oddéleni byla jiz zmin€na vySe. Spoluprice srodi¢i je také riizna, ale
v podstat&, aZ na vyjimky, je velmi dobra.

Kdybych mohl(a) o tom rozhodovat, vyuka by méla probihat Réno Odpoledne
86% odpovédélo — rano (6 respondentii), 14% - odpoledne (1 respondent).

Uvital(a) bych pevny rozvrh hodin vyuky.

28% odpov&délo ano (2 respondenti), 72% ne (5 respondenti).

Myslim si, Ze ugitelky jsou na détském oddéleni nadbytetné.
V3ichni odpov&déli, Ze nejsou nadbytecné.

0%

m1
m2

100%

Celkové hodnoceni dotazniku:

Z dotazniku vyplynulo, Ze vétSin€¢ vyhovuje vyuka réno (coZ je vhodn&jsi i pro
d&ti).Cht&li by v3ak i jeji rozSifeni na odpoledne (od 15 hodin — arteterapie,
ergoterapie).

Pro pevny rozvrh se vyjadfilo zminénych 28% dotézanych. JenZe pokud je déti hodné a
vydéva se vice 1kt apod., ¢ekdme s vyukou déti. Vizita v jiZ zmin€né dny probihé v 10
hodin a mé4 rtiznou délku trvani. Pokud je vice pfijma novych pacienti, i tato se zpozdi a
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vyuka v dal$im bloku probiha také pozdgji. VSichni musime na vzniklou situaci pruzné
reagovat. V3echen persondl je s pfitomnosti uditelek na oddéleni spokojen (alespoti
podle odpovédi v dotazniku). Je také pravda, Ze dotaznik nevyplnil v8echen personél
s tim, Ze nestihd, nema ¢as. Z mého pohledu je to vymluva, protoZe jeho vypln&ni bylo
otazkou n&kolika minut. Také se tak dd vyhnout odpovédi, se kterou by ostatni
nesouhlasili. Lékafi ho vyplnili v8ichni. MoZn4 hrélo roli i to, Ze ted’ chodi dotazniky od
vedeni nemocnice, riznych dodavatelti materialu. Zkratka je ,,pfedotaznikovano®.

Primatf MUDr. Pavel Hejdusek pfipsal pod dotaznik toto:

,»Spoluprace s uditelkami je vynikajici, na odd€leni pracuji v podstaté jako herni
terapeutky — coZ je celosvétové propagovand a uzndvané funkce, kterd se v rozvinutych
zemich v3ude zavadi a zrusit ji u nas by byl vyrazny krok zpatky*“.

Dotaznik — rodice - vyhodnoceni.

Vztahy na détském oddéleni ve vychove

Vztahy mezi uditelem a Zdkem jsou hodnoceny vSemi rodifi jednitkou, rovnéZz
spoluprace s utitelkami. Kladné je hodnoceno pruZné reagovéni na moZnosti a
schopnosti d&ti. Utitelky se stdvaji priivodci po oddéleni pro rodi¢e i déti. Pomohou,
poradi, zabavi d&ti &ekajici na ptijmu nebo na vy3eteni.

m1
m2

100%
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ychovné vzdéldvaci proces
Odborna zplisobilost uditelek je dana vyhldskou MSMT (zminéno vyse). Pracuji
s jednotlivymi Z4ky individualng v jideln€ (v tuto dobu upravena na u&ebnu) nebo na
pokojich u lizka. Rodi¢e hodnoti vychovné vzdélavaci proces ve 100% jednickou.

@1
m2

100%

Materidlni vybaveni a prostiedKky

Celkovy vzhled DO udivuje nejen rodide a piibuzné deti, ale také ,, Zakyiky* ze SZS.
Také z tohoto ditvodu je hodnoceno jedni¢kou ve 100%. Shodné je hodnoceno pracovni
prostfedi a prostor pro volny &as. Volny &as je vyuZivan riizn€ — arteterapie a
ergoterapie, PC, televize, ¢teni, spoleCenské hry, skldddni puzzli...Vybaveni neni
takové jako v kmenové skole. Je to ddno mensim prostorem a mozZnostmi oddéleni.
Kazda kola vyuZiva jiné ulebnice a selity. Na oddéleni neni dost mista na jejich

shromazd’ovéni pro potfebu Zaki.

@1
m2

100%
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Vybaveni u¢ebnicemi, vybaveni ufebnimi pomickami a didaktickou technikou je
hodnoceno jedni¢kou v 83% (83 respondentit) a dvojkou v 17% (17 respondentt).

Organizace

Vyudovani déti na DO je hodnoceno jednitkou v 86% (86 respondentii) a dvojkou ve
14% dotaznikt (14 respondentii). S vyu€ovanim jsou rodi¢e vcelku spokojeni. Problém
je dan vySe uvedenymi fakty. Obdas détem pfinesou rodi¢e nebo spoluZéici ukoly.
S navitévou uditelky z kmenové Skoly jsme se jeSté nesetkali a v&tSinou kmenové Skoly
nespolupracuji a vyuku na DO v nemocnici neuznavaji.

S pitnym reZimem a stravovanim vyjadfilo spokojenost 100% z dotazovanych rodi&u.

m1
m2

100%

Organizovani akei pro déti je ozndmkovano jednitkou v 98% a dvojkou ve 2% (v tomto
piipadé si rodite mysli, Ze se déti maji vice odreagovat a zaméstnat tak, aby zapomnély
na bolest a stesk po blizkych). Uklid je hodnocen vyhradng jednitkou. Podili se na ndm
déti spole¢né utitelkami.

Spoluprace se zdravotnickym persondlem je v 92% hodnocena jednitkou a ve 2%
dvojkou. Nektefi rodi¢e maji nékdy na persondl velké naroky nad rémec jejich
povinnosti. Lépe v dotazniku vychazi spoluprace s ugitelkami — 100% bylo s nimi zcela
spokojeno. Tvofi totiZ spojnici mezi nimi a déti na jedné strand a zdravotnickym
personélem na stran€ druhé.

Vyuku si rodi¢e pieji vyhradné rdno — 100%. Pro pevny rozvrh se také nevyjadtil Zadny

- z dotazovanych rodi¢ii. Utitelky za nadbyte&né nepovauje Zadny z rodit. P¥i osobnich
rozhovorech vyjadfili rodi¢e zd&Seni nad my3lenkou tuto roli na détském oddgleni zcela
zrusit.
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m1
m2

100%

Celkové hodnoceni dotazniku:

Hlavn& rodi¢e maji zdjem, aby se déti vzdélavaly a mé&ly moZnost odreagovani béhem
dopoledne. VétSina rodi¢i totiz miZe deéti navitivit a2 v odpolednich hodindch a maji
zdjem o to, aby déti hodn€¢ nezamelkaly a po névratu znemocnice, v dobé&
rekonvalescence, pak nemusely tolik dohdnét. Prostfedi pak je pro n& pifjemnym
prekvapenim, zv143té tehdy, kdyZ se na vyzdobe podili jejich dité.

3. Zavér vyzkumu:

Vétsina respondentii se shodla na tom, Ze dopoledni vyuka, popt. Einnostni terapie je
potfebnou soudasti reZimu dne v nemocnici. Déti se udi nejen podle vyudovacich
predmétii pro jednotlivé ro¢niky (jak tomu bylo dfive), ale také mimod&k p¥i pro n&
zdbavné form& nebo odreagovani, tj. pfi arteterapii a ergoterapii. Z vyzkumu vyplynulo,
e vzdélavani je potfebné.
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Zavér:

Na zéklad® vSech poznatkid, zkuSenosti a vyzkumu je zfejmé, Ze rusit vyuku a
vzdélavani déti na détskych odd&leni by nebylo dobré. I kdy? je prace uditelek ZS na
détskych oddélenich podloZena platnymi zédkony, je stdle trendem tyto rusit.
V zahraniéi je tato prace naopak velmi podporovana.

Cinnost uditelek miiZe pln& nahradit préci ugitelek kmenové Skoly jen v ptipadé dobré
spoluprace s nimi. Jak jiZ bylo zminéno kaZda $kola si vytvaii sviij RVP a uréité uéivo
miize probirat v jiném ¢asovém tseku neZ jina $kola. Dalsi nevyhodou je to, Ze stav
déti na oddéleni zné ucitelka rdano a musi pruZzné reagovat i na zdravotni stav ditéte.
Vyhodou prace v nemocnici je maly pocet déti a mozZnost individudlniho pfistupu
k zakovi.

Z mého hlediska vyzkum vyzné€l ve prospéch vzdé&lavani dlouhodob& nemocnych na
détském oddglent, a proto f{kdm: NERUSIT!
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Priloha ¢islo 1.

Dotaznik pro déti.
Kazdou otazku si dobfe ptetti a rozmysli! Zadnou nevynechej! V ¥adku smi byt jen

jedna odpovéd’. V fadcich 1. — 8. odpovéz ano nebo ne. V otézce &islo 20. udélej
kiiZzek u odpovidajiciho obrazku. U fadku s otdzkou pro& odpovéz to, co si myslis.

1. Uteni mi pfipadé dost t€Zké. Jsem rad(a), kdyZ mi n&kdo pomiiZe. Ano Ne

2. Jsem spokojeny(4) s tim, Ze se zde udim. Ano Ne

3. Uceni je ted’ pro mne v nemocnici Ginavné. Ano Ne

4. Radégji bych se tady neucil(a). Ano Ne
Pro¢?

5. Vadi mi tkoly na odpoledne. Ano Ne
Pro&?

6. Skola mi kazi naladu. Jde mi na nervy. Ano Ne

7. Ueni mi jde lehce, bez potiZi. Citim se dobfe. Ano Ne

8. U&eni mé docela bavi. U¢im se tady docela rad(a). Ano Ne

9. Co t& nejvic z uteni bavi? Proc?
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10. Co bys tady chtél(a) délat?

11. Co bys tady nechtél(a) d&lat? Pro?

12. Co ses tu naucil(a) nového?

13. Cim se pochlubi3 pted spoluzaky?

14. Vi3 co se uéi spoluzaci?

15. Navstévuji t& spoluZéci (spoluzatky)?
16. Nosi ti tkoly?

17. U&i se tu s tebou rodice?

18. Telefonujes si s pani ucitelkou?
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Ano
Ano

Ano
Ano

Ne
Ne
Ne
Ne
Ne



19. Telefonujes si se spoluzaky?

20. Jak se nejcastéji tvati pani uditelky v nemocnici?

aby )
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Priloha &islo 2.

Dotaznik (pro persondl i rodice — vynechdna spoluprdce s rodici v dotazniku pro
rodice)

Oznémkujte jako ve Skole znamkou 1 - 5 nésledujici fadky. Zvolte vzdy jen jednu
znamku.

Vztahy na détském oddé&leni ve vychové
Vztahy mezi uditelem a Zdkem 1 2 3 4 5

Spoluprace s ucitelkami 1 2 3 4 5

Vychovné vzdélavaci proces

Odborna zpisobilost ucitelek 1 2 3 5
Individualni p¥istup k Zdkim 1 3 5
Materidlni vybaveni a prostiedky
Celkovy vzhled DO 1 2 3 4 5
Pracovni prostiedi
(vybaveni, uprava) 1 2 3 4 5
Prostor pro volny &as déti 1 2 3 4 5
Vybaveni ugebnicemi 1 2 3 4 5
Vybaveni uéebnimi pomiickami
a didaktickou technikou 1 2 3 4 5
Organizace
Vyudovani déti na DO 1 2 3 4 5
Pitny rezim a stravovani Zdki 1 2 3 4 5
Organizace akef (zdrav klauni..) 1 2 3 4 5
Uklid ugebny 1 - RN ST (R
Spoluprace se zdravotnickym

- personalem 1 3 5
Spolupréce s rodici 1 2 3 4 5
Spoluprace s ucitelkami 1 2 3 4 5
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Odpovézte na nasledujici tfi sdéleni a svou odpovéd’ zakrouzkujte.

Kdybych mohl(a) o tom rozhodovat, vyuka by méla probihat Réno Odpoledne
Uvital(a) bych pevny rozvrh hodin vyuky. Ano Ne
Myslim si, Ze ucitelky jsou na détském oddéleni nadbytené. Ano Ne
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Priloha ¢islo 3.

Vyuka pro Z8 - rozvrhy

Tabulka ¢.1.

2
1
2
Celkem 5
Tabulka &. 2.
6 5 o 2 e
- - 2wl 1 -4
1 . S L oo
‘ - F = |
: - i ol 303
3 3 2 2 22
. 1 Sk g
- - g | b ot
- - nt -l
- # - - bead
Celkem 10 10 10 10 10 10
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Tabulka ¢&.3.

Poznamka:
V 6. ro&. se v pfedmétu d&jepis uci i obéanska nauka.

Podle potieby probfhd ve vytvamé vychov€ vyuka rysovéni a zakladd technického

kresleni.
V pracovni vychové se v 5. — 8. rod. vyu€uje i vytvarna vychova.
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Tabulka &. 4.

Ju— ]

I E

D ——p

Br———i

Njir<frlri !

—gtng!

[am—y

ad 15%] B

ot s s 1

Uy NS RS g ]

e B ek ek f e B 1

e e I

el e B B B B 1Y% B

Ry gy ge—. A

20

20

20

]
(=]

20

Pozndmka:

Podle potieby se uéi i rysovani a zaklady technického kreslen.
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Priloha dislo 4.

Vyuka pro Zvs - rozvrhy

Tabulka &.1.
Predmét Roénik 1. - 8.
3
2
Celkem 5
Tabulka &.2.
Predmét 1.-3. 4.-5. 6.-8.
s S 4
% 1 4
0" - 1
3 4 4
» 4 1
10 10 10
Tabulka ¢&.3.
1.-3. 4, -5, 6.-8.
9 6 4
) 2 o
- - p.
4 4 4
G . p
- 1 1
2 2 7z
15 15 15
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Tabulka ¢.4.

Predmét 1. [2.-3. [4.-5. T6.-8
10 6 5
- 2 ks

" 2
5 5 5
- 2 2
- 1 R
s 1 1
3 3 3
2 2 1
20 | 20 | 20

Poznamka:
V deském jazyce se v 1. — 3. ro¢. vyuCuje i psani, vécnému udeni, prvkim hudebni
vychovy, prvkim vytvarné vychovy. Podle potfeb zahrnuje i 1 hodinu individualni

logopedické péce.

Vlastivéda zahrnuje zékladni poznatky zd&jepisu, zemépisu, obdanské nauky,
ptirodopisu, chemie, fyziky.

Nauka o spole¢nosti zahrnuje ltku z d€jepisu, zem&pisu, ob&anské nauky.

Nauka o ptirod& zahrnuje létku z pfirodopisu, chemie, fyziky.

Ve vytvarné vychové je zafazeno rysovani.
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Priloha ¢.5

Umluva o pravech ditéte ( zakon &. 104/1991):

Dité je kazda lidska bytost mladsi 18 let, pokud podle pravniho ¥4du neni zletilosti
dosaZeno dfive.

Kazdé dité mé pravo na Zivot.

Ma4 vyriistat v atmosféfe $tésti, prava a porozuméni.

Tato prava mu néleZi bez ohledu na jeho rasu, barvu pleti, pohlavi, jazyk,
naboZenské, politické nebo jiné smysleni, narodnostni, etnicky nebo sociélni
ptvod, majetek, télesnou nebo duSevni nezpiisobilost, rod nebo jiné postaveni
dit&te, jeho rodi¢h nebo zdkonnych zastupci.

Stat zabezpetuje zachovéni Zivota a rozvoje ditéte.

Oba rodi¢e maji spole¢nou odpovédnost za vychovu a vyvoj ditéte.

Dit& ma pravo na Zivotni uroveil nutnou pro télesny, duSevni, mravni a socialni
roZvoj.

Dusevné nebo télesné postizené dit€ ma pravo na plny a fadny Zivot, mé pravo na
zvl43tni pé&i a pomoc.

Stat poskytuje pomoc pfi vychové déti, poméha rozvoji instituci, zafizeni a sluzeb

péée o dite.
Dité ma pravo na sociélni zabezpeteni (vEetné socidlniho pojisténi).

Dit& mé pravo Zit s rodi¢i, pokud soud nerozhodne jinak v z4jmu ditéte.
Dit& mé pravo na kontakt s rodi¢i,pokud je odlou¢eno a soud neurdi jinak.

Nésleduji dalsi prava, kterd je moZno najit v daném zdkoné.
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Priloha &.6

Kodex Prav pacienti :

2 Pacient ma pravo na ohleduplnou odbornou zdravotnickou pééi provadénou
s porozuménim kvalifikovanymi pracovniky.

2 Pacient ma prdvo znat lékate a dalSich zdravotnich pracovnikti, ktefi ho
oSetfuji. M4 pravo Zadat soukromi a sluZby pfimé&fené moZnostem ustavu, jakoZ i
moZnost denné se stykat se Cleny své rodiny &i s ptateli. Omezeni takovéhoto zplisobu
(tzv kontinudlnich) névit€v miiZe byt provedeno pouze ze zavaZnych divodi.

3 Pacient ma pravo ziskat od svého lékate idaje pottebné k tomu, aby mohl pred
zahdjenim kazd¢ho daldiho nového diagnostického a terapeutického postupu zasvécend
rozhodnout, zda s nim souhlasi. Vyjma piipadii akutniho ohroZeni ma byt nélezité
informovén o piipadnych rizicich, kteréd jsou s uvedenym postupem spojena. Pokud
existuje vice alternativnich postupti nebo pokud pacient vyZaduje informace o
lé¢ebnych alternativach, ma na sezndmeni s nimi pravo. M4 rovné% pravo znéat jména
osob, které se na nich G¢astni.

4, Pacient md v rozsahu, ktery povoluje zikon, pravo odmitnout 1é¢bu a ma byt
soucasné informovan o zdravotnich disledcich svého rozhodnuti.

5. V prib¢hu ambulantntho i nemocniniho vySetfeni, oSetfeni a 1é¢by ma
nemocny pravo na to, aby byly vsouvislosti s programem 1é&by brany maximdlni
ohledy na jeho soukromi a stud.Rozbory jeho piipadu, konzultace a é¢ba jsou visci
diivérnou a musf byt provadény diskrétn€. Pitonmost osob, které ncjsou na 16¥b& piimo
zi&astodny, musi odsouhlasit nemocny, a to i ve fakultnich zafizenich, pokud si tyto
osoby nemocny nevybral. |

6. Pacient ma pravo ofekavat, Ze veskeré zpravy a zéznamy tykajici se jeho 1échy,
jsou povazovany za divérné. Ochrana informaci o nemocném musi byt zajidténa i
v pripadech pocitaovcého zpracovani.

7. Pacient ma pravo ofekévat, 7¢ nemocnice musi podle svych moZnosti
pfiméfenym zpiisobem vyhovet pacientovym Zidostem o poskytovani péce v mife
odpovidajici povaze onemocnéni. Je-li to nutné, miZe byt pacient ptedin jinému
Gstavu, pfipadnd tam pievezen poté, kdyZ mu bylo poskytnuto uplné zdavodnéni a
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informace o nezbytnosti tohoto pfedéani a ostatnich alternativach, které pii tom existuji.
Instituce, kterd ma nemocného pievzit do své péte, musi pieklad nejprve schvalit.

8. Pacient mé pravo ocfekavat, Ze jeho lé¢ba bude vedena s pfimé&fenou
kontinuitou. M4 pravo védét pfedem, jaci 1ékafi, v jakych ordina¢nich hodinich a na
jakém misté jsou mu k dispozici. Po propusténi ma pravo olekavat, Ze¢ nemocnice urdi
postup, jimz bude jeho 1ékat pokradovat v informacich o tom, jaka bude jeho dalsi péce.
9. Pacient ma pravo na podrobné a jemu srozumitelné vysvétleni v ptipadg, Ze se
lékaf rozhodl k nestandardnimu postupu €i experimentu. Pisemny védomy souhlas
nemocného je podminkou k zahdjeni neterapeutického i terapeutického vyzkumu.
Pacient miZe kdykoliv, a to i bez uvedeni diivodu, z experimentu odstoupit, kdyZ byl
poucen o pfipadnych zdravotnich disledcich takovéhoto rozhodnuti.

10. Nemocny v zavéru Zivota mé pravo na citlivou pééi viech zdravotnikd, kteti
musi respektovat jeho piédni, pokud tato nejsou v rozporu s platnymi zékony.

M. Pacient ma prdvo a povinnost znat a ¥idit se platnym ¥fadem zdravotnické
instituce, kde se 1é¢i (tzv. nemocniéni fad). Pacient bude mit pravo kontrolovat sviij idet
a vyzadovat oditivodnéni jeho poloZek bez ohledu na to, kym je et placen.

V né&kterych pramenech je uvadén jesté jeden bod.

Pacient ma pravo na zachovani mlCenlivosti o skutenostech, které se zdravotnicky
pracovnik dozvédél v souvislosti s ofetfovanim nebo 1é¢bou.
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Priloha ¢&. 7

Charta prav détskych pacientii:

i Déti maji byt do nemocnice pfijimany jen tehdy, pokud péce kterou vyZaduji,
nemiiZze byt stejné dobie poskytnuta v domécim oSetiovani nebo pfi ambulantnim
dochézeni.

p Déti v nemocnici maji pravo na neustdly kontakt se svymi rodi¢i a sourozenci.
Tam, kde je to moZné, mélo by se rodi¢im dostat pomoci a povzbuzeni k tomu, aby
s ditétem v nemocnici zlstali. Aby se na pééi o své dité mohli podilet. Rodi¢e by méli
byt plné€ informovéni o chodu oddéleni a podporovani k aktivni G¢asti na ném.

- Déti, stejn€ jako jejich rodice, maji pravo na informace v takové podobég, jaka
odpovida jejich v&€ku a chépani. Maji mit zaroveli moZnost otevien& hovofit o svych
potiebéch s personédlem.

4. Déti a nebo rodi¢e maji pravo poudend se podilet na veskerém rozhodovéni
ohledn& zdravotni pé€e, kterd je jim poskytovana. Kazdé dit€ musi byt chranéno pied
viemi zékroky, které pro jeho lé&bu nejsou nezbytné, a pred zbytednymi ukony
podniknutymi pro zmirnéni jeho fyzického nebo emocionélniho rozrugeni.

§ S détmi se musi zachdzet staktem a pochopenim a neustile musi byt
respektovano jeho soukromi.

6. Détem se musi dostdvat péfe néleZité Skoleného persondlu, ktery si je plng
védom fyzickych i emocionalnich potfeb déti kazdé vékové skupiny.

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

8. O d&ti ma byt peCovano spole¢né s jinymi téZe vékové skupiny.

9. Déti maji byt v prostiedi, které je zafizeno a vybaveno tak, aby odpovidalo

jejich vyvojovym potfebam a poZadavkim a aby zirovedl vyhovovalo uznanym
bezpetnostnim pravidlim a zasadam pé&e o déti.

10. Déti maji mit plnou piileZitost ke hie, odpolinku a vzd&lani, pfizpisobenou
jejich véku a zdravotnimu stavu.

Material tohoto zn&ni podpofila Centralni etickd komise MZCR. PiedloZen byl
nada&nim fondem Klicek.
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Priloha &.8 — pokyny pro rodide
JDEME DO NEMOCNICE

Co Fici ditéti?

Snazte se vysvétlit hospitalizaci VaSemu ditéti jednoduse, ale pravdivé, i kdyZ mnohdy
neni nutné ¥ikat vechny detaily. Cim je dit¢ mensi, tim je vhodn&jsi vysvétlovat mu
v3echny véci kratsi dobu pred piijetim. Malému ditéti je nutné vysvétlovat v8e krok po
kroku pfimo v nemocnici.

Ujistéte své dité, Ze se vrdti domii, ale neslibujte urcity den. Pamatujte, Ze nékteré déti si
mohou myslet, Ze jsou posldny do nemocnice za trest — nerikejte jim to. Ujistéte se, Ze

pred odchodem do nemocnice se na dité nikdo v rodiné nezlobi.

Budete moci ziistat se svym ditétem v nemocnici?

Zejména pro malé déti je nemocnice cizi a &asto stresujici prostfedi a pfitomnost matky
& jiného ptibuzného jim tyto nepifjemné pocity pomiiZze piekonat. V soudasnosti jiz
vétdina nemocnic umoZiiuje hospitalizovat Vas s ditétem. Je vhodné si tento spoledny
pobyt na oddéleni pfedem domluvit.

Jestlize nebudete moci zlstat se svym ditétem, napiste nebo feknéte sesttitce to, co by o
ditéti mé&la znat — prezdivku, oblibené i neoblibené jidlo, jaka slova jsou pro ng&j dilezita
pfi usindni apod.

Co si vzit s sebou?

Pro dité: Mnoha détem poméhd, kdyZ si vezmou do nemocnice své obleteni na den i
pyzamo. Vezméte ditéti i jeho oblibenou hratku.

Pro vds: Kromé& osobnich véci a hygienickych potfeb nezapometite na n&co pro
dlouhou chvili v dobg, kdy bude Vase dit& spat nebo si bude hrat a ugit se s ostatnimi

détmi.

Ceké Vase dité operace?
Neslibujte ditéti, Ze to nebude viibec bolet. Podejte ditéti informace pfimé&fené jeho
véku. Ujistéte jej, Ze lékafi a sesttitky veédi nejlépe, jak to ud&lat dobte. Stardimu ditéti
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miiZete fict, Ze bude mit zvla$tni spanek (anestézii) a pojede na opera¢ni sal. Po kratké
dob& se znovu probudi, miiZe to potom trochu bolet, ale bude se to postupné pofad
zlepSovat. Pfed operaci nesmi dit& pit ani jist.

Po operaci je pro dit¢ dileZity odpo&inek, nechte jej spat tak dlouho, jak je to jenom
mozné. Sestfitka Vam také fekne, kdy budete moci ditéti podat piti a jidlo. Také Vam
poradi vhodny pohybovy reZim a jak mizete dité oSetfovat.

Piti a jidlo

Zakladem je, Ze lidé na oddéleni védi pfesné co ma dité v nemocnici jist.

Jestlize checete dat svému dit&ti jist nebo pit n&co jiného, poproste sestiitku, zda je to
vhodné pro dité.

Nenechavejte jidlo tak, aby na n& mohly dosdhnout jiné déti. Davejte pozor, aby se
Vase dit& nerozdélilo s jinym dit&tem, které tieba toto jidlo nesmi.

Néivitévy
Je dilezité, aby nékdo zrodiny dité pravidelng a &asto navitévoval. KdyZ navitévu
ditéti slibite, tento slib dodrZte. Informujte se a respektujte systém néavstév piislusného
oddéleni.

Dédle rodi&, ktery zistdvd sditétem na oddéleni, dostdvd pokyny pro doprovod.
Nejdilezit&jsi jsou v ném body 10, 15 a 18.Ostatni body by mély byt samoziejmosti
(hygiena...).

Bod &.10: Pé&i provadi privodce jen u vlastniho ditéte, a to tak, aby po celou dobu
pobytu byla zajist€na jeho bezpetnost a nemohlo dojit k ubliZeni na jeho zdravi.Dojde —
li k tirazu nebo jinému poskozeni zdravi ditéte v disledku nedostatetné pé&e priivodce,
pak odpové&dnost nese ten, kdo poskozeni zavinil.

Stava se totiZ, Ze néktefi rodice tu nejsou kvili ditéti, ale fesi tim jiné zaleZitosti. Ditéti
se nevénuji a spi nebo odchdzi koutit mimo oddgleni a o dité se nestaraji.

15.bod se tykéa navstév, které jsou na tomto oddé&leni od 8 — 12 a od 14 — 19 hodin. V
tase od 12 — 14 hodin maji déti poledni klid. Po dohod¥ s persondlem, v nutnych
ptipadech je mozno dité navstivit i v tuto dobu.

18.bod fika: Privodce miiZe opustit oddéleni pouze po oznadmeni sestfe majici sluZbu.
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Souvisi s vy$e uvedenym.

Déle se privodce zavazuje k respektovani pokynt zdravotnického personalu,
dodrZovani vnitfniho fadu oddéleni, pokyni priivodce (jiz zminény) a uhradit naklady
pobytu. CoZ je za ubytovani 140,- K&/den (prvni a posledni den je uétovan jako jeden
den) a v ptipadé celodenniho stravovéani 150,- K&/den (snidan€ a svadina 37,- K&, ob&d
60,- K¢&, svadina a vecete 53,- K&).
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Priloha ¢&. 9

Pravni normy ze kterych se vychdzi ve zdravotnickych zafizenich:

Listina zakladnich lidskych prav a svobod

Umluva o pravech ditéte

Skolsky zékon (564/1990 a &. 561/2004 Sb).

Zékon o spravé a samospravé ve Skolstvi

Obcansky zakonik (40/64 Sb.,§ 9, 11, 422)

Obcansky soudni tad (99/63 Sb., §74 — 76 a, 128, 272)

Zakon o socialné pravni ochran& déti (359/99 Sb., § 1, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 32)
Zékon o roding (94/63 Sb., § 31 — 35, 42)

Zakon o ochrané osobnich udajti (101/2000 Sb.)

Vyhladka &. 48/2005 Sb. — se zabyva povinnou §kolni dochézkou
Vyhléadka &. 64/2005 Sb. — se zajim4 o evidenci tGrazh déti

Vyhlaska €. 73/2005 Sb. — hovoii o vzdélavani déti se specifickymi potiebami a d&ti
mimoi4dné nadanych. § 4 — se tyka kol pfti zdravotnickych zatizenich.
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http://www klicek.org/hospital/pruzkum.html
http://www klicek.org/hospital/role.html
http://www.klicek org/hospital/vyzva.html
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Dotaznik pro déti.
Kazdou otdzku si dobfe predti a rozmysli!Zadnou nevynechej!V ¥adku smi byt jen jedna
odpovéd’.V fadcich 1. — 8. odpovéz ano nebo ne. V otdzce <&islo 20. udélej k¥izek u

odpovidajictho obrazku.U tadki s otdzkou pro¢ odpovéz to, co si myslis.

1.U¢&eni mi pfipada dost t€Zké.Jsem rad(a), kdyz mi n&kdo pomiize. Ano. Ne

2.Jsem spokojeny(a) s tim, Ze se zde u¢im. Ano \I\ie

3.Uceni je ted’ pro mne v nemocnici unavné. ‘Anoy Ne

4.Radg¢ji bych se tady neucil(a). Ano | Ne
Proc¢?

5.Vadi mi ukoly na odpoledne. ( Ah@ Ne
Pro¢? s

6.Skola mi kazi ndladu.Jde mi na nervy. @ Ne

7.U&eni mi jde lehce, bez potizi.Citim se dobfe. - Ano

8.Uteni mé docela bavi.U¢im se tady docela rad. Ano @

9.Co té& nejvic z uceni bavi?Pro? /&f&%‘ﬁf*ﬂ/



»
N
10.Co bys tady cht&l d&lat? ' A/V)/

11.Co bys tady necht&l d&lat?Pro? A L.C(A Al

12.Co ses tu nautil nového?

13.Cim se pochlubis pred spoluzaky? /1\(,/ , ‘ {d
Ve AL ([f"\ / / ,
/S J L (,."

14.Vi3 co se uéi spoluzéci?
15.Navitévuji t& spoluzaci(spoluZacky)?
16.Nosi ti tikoly?

17.U¢ se tu s tebou rodice?
18.Telefonujes si s pani ucitelkou?

19.Telefonujes si se spoluzaky?
20.Jak se nejastéji tvaii pani ucitelky v nemocnici?

lz{ E]



Dotaznik.
Oznamkujte jako ve 8kole znamkou 1 — 5 nasledujici fadky. Zvolte vzdy jen jednu zndmku.

Vztahy na détském oddéleni ve vychové

Vztahy mezi uditelem a zdkem qD 2 3
Spoluprace s u&itelkami u 2 3 4 5

S
W

Vychovné vzdélavaci proces e
Odborna zpiisobilost uéitelek 8
1

(NS
W
SN
(9]

Individuélni pfistup k Zakim

o
(8]
NN
W

Materialni vybaveni a prostiedky
Celkovy vzhled DO
Pracovni prostredi
(vybaveni, Uprava)
Prostor pro volny ¢as déti

S

S
@ G}NN N

w
S
W

e
i

Vybaveni u¢ebnicemi 3 4 5
Vybaveni u¢ebnimi pomtickami

a didaktickou technikou 1

Organizace "

Vyuéovani déti na DO 1) ) 3 4 5
Pitny rezim a stravovani zaku 4 9 3 4 5
Organizace akei (zdrav.klauni..) qj 2 3 4 5
Uklid ugebny GL) 9% g 4 o5
Spolupréce se zdravotnickym

personalem @ P 3 4 5
Spolupréce s rodi¢i (L 2 3 H 5
Spoluprace s ucitelkami Kl/ 2 3 i 5

Odpovézte na nasledujici tfi sd&leni a svou odpovéd’ zakrouZkuijte.

Kdybych mohl(a) o tom rozhodoyat, vyuka by méla probihat Réno Odpoldne
Uvital(a) bych pevny rozvrh hodin vyuky. Ano (NeJ
Myslim si, Ze ugitelky jsou na détském odd&leni nadbytedné. Ano e )



Dotaznik
Oznamkujte jako ve Skole znamkou 1 — 5 nasledujici ¥adky. Zvolte vzdy jen jednu
znamku.

Vztahy na détském oddéleni ve vychové

Vztahy mezi uditelem a Zdkem 1) 2 3 5
Spoluprace s uditelkami % S 3 4 5
Vychovné vzdélavaci proces

Odbomn zpisobilost utitelek (1) 2 3 4 5
Individualni p¥istup k Zakim (1 i 3 4 5
Materidlni vybaveni a prostfedky

Celkovy vzhled DO e - 3 4 5
Pracovni prostiedi

(vybaveni, uprava) 1].08 3 4 5
Prostor pro volny ¢as déti 1 % 3 + ¥
Vybaveni uebnicemi 1 2 3 4 g
Vybaveni u¢ebnimi pomiickami

a didaktickou technikou 1) 2 3 4 »
Organizace

VyuSovéni déti na DO N T TR T AL
Pitny reZim a stravovéni aki f‘f \/ 2 3 4 5
Organizace akei (zdravklawni) (1) 2 3 4 5
Uklid u¢ebny (/ 1 ) 2 3 4 5
Spolupréce se zdravotnickym

persondlem e I S

Spoluprace s uditelkami 1) 2 3 4 5



Odpovézte na nasledujici tfi sdéleni a svou odpovéd’ zakrouzZkujte.

Kdybych mohl(a) o tom rozhodovat, vyuka by méla probihat Rano ) Odpoledne
Uvital(a) bych pevny rozvrh hodin vyuky. Ano Ne
Myslim si, Ze utitelky jsou na détském oddé&leni nadbytedné. Ano Ne



