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Uvod

Jako motto své prace jsem si vybrala slova Senecy: ,,VSude tam, kde je Clovek, je
misto pro dobry ¢in.“ Myslim si, ze tato slova pIn¢€ vystihuji myslenku dobrovolnictvi.

Cilem mé prace je zmapovat a porovnat pusobeni dobrovolnikii na psychiku pacientd
v Krajské nemocnici Liberec z pohledu piijemct, tedy pacientii a z pohledu oSetfovatelského
personalu.

Prvni ¢ast prace je vénovana problematice nemoci a uspokojovani potfeb nemocnych,
zvlasté psychickych a socialnich.

V teoretické cCasti je vysvétlena zdkladni terminologie dobrovolnictvi a typy
dobrovolnické ¢innosti. Je popsana historie dobro¢innosti a soucasna legislativa v oblasti
dobrovolnictvi v Ceské republice. Pozornost je zaméfena obecné na vznik, vyvoj a moznosti
usporddani dobrovolnického programu v ceskych nemocnicich. Déle jsou podrobnéji
vysvétleny role jednotlivych ucastnikli obecné a v Krajské nemocnici Liberec. StéZejni Cast je
vénovana detailnimu rozpracovani etap vlastni realizace dobrovolnického programu v Krajské
nemocnici Liberec.

V praktické c¢asti byl proveden vyzkum dosavadnich zkuSenosti a vnimani
dobrovolnické Cinnosti persondlem a pacienty. Hlavnim vystupem by mélo byt porovnani
zkoumanych oblasti u jednotlivych aktéri. Vyzkum byl provadén za vyuziti metody
dotazniku.

V zéavéreéné Casti budou vysledky porovnany a popsany moznosti dalSiho vyvoje
dobrovolnického programu v Krajské nemocnici Liberec. Na zaklad¢ vysledkit vyzkumu
budou navrzeny naméty na dalsi evalua¢ni hodnoceni.

Ptedpokladam, Ze dobrovolnicky program v Krajské nemocnici Liberec, a.s. pfirozené
prejde do tfeti faze dobrovolnického programu a podafi se zaclenit jej do koncepce

oSetrovatelské péce tak, aby podporoval zvySovani kvality oSetfovatelské péce.



1 TEORETICKA CAST

1.1 Potieby nemocného

Pacient pfichdzi do nemocnice z divodu diagnostiky nebo 1écby onemocnéni.
Spole¢nym zajmem vSech zainteresovanych je navrat ke zdravi . Pro uzdraveni nemocného je
nezbytné, aby vedle 1€ka, 1écebnych zdkrokli mél také dostatek spanku, pfimétenou vyzivu,
dobré podminky pro hygienu a vyprazdnovani .Pro Gispésné 1éCeni je nutna psychickd pohoda
nemocného. Vedle biologickych potfeb by mél mit nemocny uspokojeny 1 potieby jistoty,
bezpeci, socialniho kontaktu, ucty.

Nemoc brani lidem casto uspokojovat své potieby. Sestry napomahaji nemocnym
v uspokojovani jejich potieb fyziologickych i psychickych. S postupem uzdravovani klesa
potfeba dopomoci sestry. Kdyz jsou uspokojeny potieby fyziologické, nemocny chce
uspokojovat potieby vyssi urovné, kam patii potieby psychické, pii dlouhodobé hospitalizaci
nesmime zapominat na potfebu socidlniho kontaktu.(Trachtova, 1999 )

K uspokojeni bio-psycho-socio-spiritualni potieb je zapotiebi mnoho sil a energie
nejen oSetfujiciho persondlu, ale 1 pacienta. Pacient miize vyrazné pomoci uzdraveni, kdyz
pochopi, ze zdroj sil k uzdraveni je i v ném samém, v jeho motivaci a aktivizaci. V tuto chvili
je nutna podpora toho, co u pacienta zastava zdravé i v dobé nemoci. Pokud se podpory
mu dostane za hospitalizace, miize se vyrazné posilit a zvySit jeho Sance na uzdraveni
a nalezeni optimalniho zpiisobu Zivota. Pravé tato podprora zdravi je prostorem, ve kterém
maji opodstatnéni a dilezité misto dobrovolnici.

1.2 Nemoc a dobrovolnik

Dobrovolnici v nemocnici jsou spojnici s vn¢jSim zdravym svétem, kontaktnim
mostem pro ¢loveéka v obtizné Zivotni situaci, nositelem zmény a tvlriiho pfistupu k Zivotu.

Pfitomnost a pomoc dobrovolnika v nemocnici pro pacienta znamend zménu
nemocni¢niho stereotypu, posileni socidlniho a lidského kontaktu, mozZnost cinnosti
vypligjicich volny cas, vedoucich k aktivité a posilujicich motivaci k néavratu do zivot.
Dobrovolnik mize byt pomocnikem oSetfovatelského personalu nebo se miZe podilet na
zlepSovani nemocni¢ni atmosféry. Tak mohou dobrovolnici pfispivat k humanizaci nemocnic.
Tvoftivy ptistup k Zivotu 1 k préci jsou tim, co méni nemoc ve zdravi, praci a rutinu v poslani.

Tento ,,néstroj* mame k dispozici vSichni bez rozdilu 1€kaf, sestra, pacient ¢i dobrovolnik.



1.2 Terminologie dobrovolnictvi
1.2.1 Dobrovolnictvi

Dobrovolnictvi je védoma, svobodné zvolena Cinnost ve prospéch druhych, kterou
poskytuji obfané bezplatn€é. Dobrovolnik dava védomé cast svého volného Casu, energie
a schopnosti ve prospéch ¢innosti, kterd je ¢asové i obsahové vymezena. Dobrovolnictvi je
profesionalné organizovano, aniz by ztratilo svoji spontanietu. Je pravidelnym a spolehlivym
zdrojem pomoci pro organizaci, kterd s dobrovolniky spolupracuje, a zaroven zdrojem
novych  zkuSenosti, zazitki 1 pfilezitosti pro osobni rist dobrovolniki.

(To$ner, Sozanska, 2001 )

1.2.2 Typy dobrovolnické Cinnosti
ToSner a Sozanska rozliSuji tii typy dobrovolnické ¢innosti: ( Tosner, 2001 )

1. Dobrovolna ob¢anska vypomoc

2. Dobrovolnictvi jako projev obCanské angazovanosti

3. Dobrovolna sluzba
1. Dobrovolna obcanska vypomoc ma v ,,zadpadnim* svété své kofeny v kiestanské moralce.
Je zaméfena prevazné na pomoc rodin€, piibuznym ¢i sousediim. Mnoho lidi, ktefi
si navzajem pomahaji, se neciti a ani by nechtéli byt nazyvani dobrovolniky.
2. Dobrovolnictvi jako projev obCanské angazovanosti ma dvé formy:
a) Ve vzijemné prospéSném dobrovolnictvi ¢lenové sdruzeni, spolki nebo klubti vykonévaji
dobrovolnou ¢innost v zajmu naplnéni cili a poslani organizace.
b) U vefejné prospe€sné dobrovolné cinnosti jde o novy prvek po sametové revoluci,
kdy pomoc vychazi z ochoty ¢loveka angazovat se svobodné a podle svého presvédcent, at’ jiz
pro druhé ¢i pro ur€ité zmény ve spolecnosti. Pfesné vymezenou hranici mezi obéma formami
nelze jednoznacné urcit. Ob¢ se shoduji ve spontannosti a neo¢ekavani odmény. Pokud jde
o dobrovolnictvi v nemocnici,mizeme hovofit o vefejné prospésném dobrovolnictvi.
3. V dobrovolné sluzbé¢ jde o dlouhodobou dobrovolnou ¢innost vykonavanou obvykle mimo
vlastni zemi.

Z casového hlediska miizeme rozlisit jednorazové dobrovolné aktivity a dlouhodobou

pomoc poskytovanou opakované a pravidelné.

Z  hlediska vyvoje  dobrovolnictvi mluvi Tosner a  Sozanskd o:



(Tosner, Sozanska ,2000 )

1. Dobrovolnictvi vzniklé ,,zezdola nahoru®, které je postaveno na neformélni skupiné ptatel.
Pojicim prvkem je spolecné spontanni nadseni, které pomaha ptrekondvat pocatecni obtize.
Tato neformalni skupina se Casto brani formalnimu uspofadani, rozdéleni roli a kompetenci.
Vétsinou pozde€ji dochazi k urcité strukturované skupiné a déle az k registrované neziskové
organizaci. V opacném pripad¢ po ukonceni daného tkolu se ¢lenové rozchaze;ji.
2.Dobrovolnictvi ptichéazejici ,,zvenci dovniti - jde o formalni organizaci, ve které pracuji
profesionalové a ktera se rozhodla zacit spolupracovat s dobrovolniky. Pozitivnim prvkem je
profesiondlni fizeni organizace. Problémem se mize, ale nemusi, stit novy vztah mezi
»domacimi“ profesionaly a pfichdzejicimi dobrovolniky, ktefi mohou byt vnimani jako
cizorody prvek. Zaméstnanci mohou mit strach, ze jim dobrovolnici ,,vezmou praci, nebo
naopak pfinesou starosti navic a ze jim budou vidét ,,pod poklicku®.

Z hlediska historického a kulturniho vyvoje Ize dobrovolnictvi rozdé€lit na evropsky
model a americky model. Vyvojové starSi evropsky model predstavuje dobrovolnickou
¢innost v ramci komunity, kde se tak dobrovolnici s podobnymi zajmy sestkavaji
v pfirozeném prostiedi své cirkve nebo sportovni ¢i jiné organizace. Z nékterych organizaci se
mohou postupné stat dobrovolnickéd centra zamétend na urcitou socidlni a v€kovou skupinu,
nebo urcitou oblast ¢innosti. Na druhé strané americky model se vyuzivd v profesiondlné
fizenych dobrovolnickych centrech, kde jednotlivé dobrovolnické programy formaln¢€ jiz
funguji a kde potencidlnim dobrovolnikim nabizeji Cinnost v nejriznéjSich oblastech.

(Tosner, Sozanska, 2002)
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1.3 Historie dobrocinnosti v Ceské republice

1.3.1 Pocatky-stiedovék

Pocatky organizované dobroinnosti na Uzemi naseho statu spadaji do raného
sttedoveku. Filantropické aktivity jsou spojeny hlavné s ¢innosti cirkve. V obdobi stfedovéku
a ran¢ho novovéku lze dobrocinnost rozdé€lit na obecné humanitarni a dobroCinnost, jejimz
zdjmem byly zaleZitosti duchovni. Cela tato epocha ma konkrétni charakteristické rysy. Slo
o spoleCnost organizovanou na stavovském principu a fidici se pouze kiestanskym
svétonazorem. Cinnosti, které mizeme pokladat za prikopniky pozdgjsich neziskovych
organizaci, se vénovaly predev§im dobroCinnosti a spolCovani za ucelem vzijemné
podpory.(Fri¢, 2001 )

Monopol cirkve na dobro¢innost postupné slabnul. Na tuto skutecnost reagovala
husitska revoluce, kterd zaznamenala mimo jiné i prvni vyznamné oslabeni postaveni cirkve
na poli dobrocinnosti. Posilila vliv méstského stavu a dala vyznamny impuls k sekuralizaci
dobroc¢innosti. K obnoveni vyznamné pozice cirkve doslo po roce 1620 za podpory
habsburského statu. Jeji vliv byl cileny ptedev§im na Skolstvi. Pod vlivem mySlenek
renesance a humanismu stdt postupné moc nad cirkvi upevnil a zacal ji v oblasti
organizované dobro¢innosti vytlacovat.

V obdobi osviceného absolutismu byla socialni péce centralizovana v rukou statu.
Vlastnictvi klasteri bylo zkonfiskovdno a piedano do rukou svétské charity a nadaci

zalozenych pro humanitarni ucely.( Fri¢, 2001)

1.3.2 Devatendcté a pocitek dvacatého stoleti

Narodni obrozeni pfineslo rozvoj obcanskych iniciativ. Obdobi rozmachu narodniho
vlastenectvi pfineslo velky néarust obCanskych asociaci, nadaci a spolki, které podporovaly
kulturu, umeéni, védu a vzdélavani.

Modernizace a vznik obcanské spolecnosti vedly k dalSimu poklesu podilu cirkve
na dobrocinnosti. Cirkev jiz nestaCila feSit komplikované socialni problémy, které sebou

splecenské procesy ptinasely.( Fri¢, 2001 )
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1.3.3 Prvni republika (1918-1938)

Tento trend se jestd vice zvyraznil v obdobi samostatné Ceskoslovenské republiky.
Prace dobro¢innych spolkii byla zamétena predevSim na budovani a spravovani rtiznych
ustavll a zafizeni (chudobince, sanatoria, utulky pro studenty, jesle, poradny pro matky ).
Nejvice zatizeni vlastnily obce, méné spolky, ostatni zafizeni byla v majetku statnich organt,
cirkvi a jednotlivei.(Fric, 2001 )

1.3.4 Druha svétova vilka (1939- 1945)

Slibny vyvoj dobrocinnosti byl piferuSen némeckou okupaci a nasledné¢ druhou
svétovou valkou. Okupacni rezim neziskové organizace zrusil a ostatni reorganizoval pro své
ucely. Po valce s obnovovanim demokracie doslo ke kratkému obdobi revitalizace
obCanského sdruzovani. Nasilné pretrhané tradice se podafilo rychle obnovit a nestatni
neziskové organizace znovu ziskaly spolecenské postaveni.

1.3.5 Obdobi socialismu

Po nastoleni totalitniho politického rezimu v roce 1948 byl majetek spolkl
zkonfiskovan a jednotlivé spolky byly zafazeny do ,,spolecenskych dobrovolnych organizaci*
Nérodni fronty. Dobro¢inné neziskové organizace zaméetené na Skolstvi, zdravi a socidlni péci
ptesly v plném rozsahu do rukou statu. I pfes tyto prekazky aktivita neziskového sektoru
nebyla zcela utlumena.

Socialisticky rezim potlacoval spolkovy Zivot a oslaboval vliv cirkve, ale samotny
neziskovy sektor nezrusil. Lidové masy, které véfily mySlence socialismu, svym nadSenim
»bojovaly* pod vedenim komunistické strany ,,proti kapitalismu®. Tak se zrodil novy typ
altruismu, ktery se vyznacCoval fanatickou obétavosti, motivovanou virou v piednosti
socialismu. Socialisticky stat se pomoci ,,proletarského altruismu* pokousel kompenzovat
absenci komeréniho sektoru. Dobrovolnictvi ve formé budovatelského nadSeni bylo
neodmyslitelnou soucésti ,,velkych staveb socialismu. Takto organizovand ,,dobrovolna
prace* pomahala plnit pétiletky a feSit systémové chyby planovaného hospodarstvi. Brigady
dobrovolnikii nastupovaly tam, kde to normaln¢ nefungovalo.( Fric, 2001 )

Komunismus byl obcanlim prezentovan jako vize idedlni, plné altruistické spolecnosti,
kde bude vSe zdarma a vsSichni budou pracovat ve prospéch celku. Na druhou stranu
socialisticky stat nemohl pfiznat, Ze je zavisly na individudlni, natoz soukromé ,,dobrovolné

praci®. Komunisticka propaganda zlehCovala dobrocinnost jako archaicky zptisob vypotadani
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se s obtizemi budovani moderni spole¢nosti.

Nadseni netrvalo ,,vé¢né“ a socialismus se dostaval do vétSich problémil.
»Emocionaln¢ motivovany altruismus® musel vystfidat ,,altruismus z donuceni®. Nakonec
rezim pfistoupil na hmotnou motivaci dobro€innosti. Symbolické odmény za pracovni
hrdinstvi byly doprovazeny odménami finanénimi. Postupem casu se vSak naklady na
vynucovani ,,dobrovolné ¢innosti““ i na ,,hmotnou zainteresovanost* dobrovolniki staly pfili§
nakladnymi. Ukézalo se, ze ,,proletaiska iniciativa® nedokaze nahradit egoistickou iniciativu
soukromych podnikateli. ( Fri¢, 2001 )

Az na vyjimky, zanechala po sobé ¢éra socialismu z hlediska darcovstvi
a dobrovolnictvi vesmés negativni dédictvi. Pojem ,,dobroc¢innosti byl v ocich obc¢ant
diskreditovan diky silné ideologii. Pro vétSinu se stala ,,dobrovolnd prace* synonymem
vnucované aktivity, které se snazili vyhnout, jak se dalo. ( Fri¢, 2001 )

1.3.6 Obdobi po roce 1989

Po roce 1989 nastala postupna obnova dobroc¢innosti na demokratickych zakladech.
Byl piijat zakon o sdruzovani obCanii a dal$i prdvni normy, které upravuji fungovani
a existenci nestatnich neziskovych organizaci. Soukromd dobro¢innost znovu ziskava
ztracenou legitimitu a stava se spolecensky uznavanou aktivitou pfinasejici Cest.

Co se tyka dobrovolnictvi nejsme na tom pftili§ dobfe ve srovnani se zapadnimi
zemémi. Dobrovolnici, ktefi pracuji v neziskovych organizacich, tvofi u nds vyrazné nizsi
podil na celkové zaméstnanosti. V ramci postkomunistickych zemi ve stfedni Evropé je
na tom Ceska republika vyrazné 1épe. Podil dobrovolnikii pracujicich v neziskovém sektoru
na celkové zaméstnanosti v Ceské republice ¢ini 1,1 %. Tento podil je napt. Ve Francii 4,7%,
v Anglii 4,4%, v USA 4,1% a v Némecku 3,1%. V Madarsku a na Slovensku je to pouze
0,3%.( Fri¢, 2001 )

1.3.7 Profesionalizace dobrovolnictvi

V roce 1999 vzniklo v Ceské republice z podnétu a za finanéni podpory Open Society
Institute v New Yorku a za metodického vedeni Points of Light Foundation prvni
specializované stfedisko pro oblast dobrovolnictvi - HESTIA — Narodni dobrovolnické
centrum. Stalo se tak jednim ze Ctrnacti dobrovolnickych center zemi stfedni a vychodni

Evropy, Pobalti a Asie byvalého komunistického bloku. Nov¢ vznikld centra byla sdruzena
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do dobrovolnické sit¢ Volunteernet. Zakladnim poslanim Narodniho dobrovolnického centra
HESTIA je propagace a podpora myslenky dobrovolnictvi ve spole¢nosti, dale podporuje
zakladani dalsich dobrovolnickych center v regionech Ceské republiky. Centrum vytvaii
databaze organizaci, které se zajimaji o vyuziti dobrovolnikli a zaroven databaze lidi, kteti
maji zdjem o dobrovolnickou préaci.V roce 1999 se HESTIA-Nérodni dobrovolnické centrum
stalo ¢lenem mezinarodni dobrovolnické organizace IAVE. Kromé toho realizuje vlastni
programy podle mistnich podminek. Jde napiiklad o Program 5P, Program Dobrovolnici
z komer¢nich firem, Program pro nezanéstnané absolventy Skol a Program Dobrovolnici

V hemocnici.
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1.4 Dobrovolnictvi v zahranici

Polsko

Z postkomunistickych statti bylo pravé Polsko prvni zemi, ve které v roce 1993 vziklo
ve VarSavé prvni dobrovolnické centrum ve vychodni Evropé. Po Sesti letech ptisobeni bylo
ziizeno dalSich 20 dobrovolnickych center po celém Polsku. Mnoho lidi se domnivalo,
ze v byvalych socialistickych zemich, kde byli lidé chudi, nebude nikdo ochotny vénovat
svlj volny Cas druhym lidem. Zahy se ukazalo, ze lidé jsou ochotni pracovat bez naroku
na honoraf, maji motivaci a jsou aktivni.(Holubova, 2000 )

Slovenskda republika

Na Slovensku se o dobrovolnictvi a zapojeni do dobrovolnickych aktivit zacalo vice
hovofit az po roce 1989. V soucasné dobé€ se do nich zapojuje asi 19% obcanti. Dobrovolnicka
praice ma na Slovensku stale jeSt€¢ malé spoleCenské uznani, i kdyz je patrné, Ze se
o dobrovolnickou praci zajima stale vice lidi.

Dobrovolnickou ¢innost na Slovensku podporuje Slovenska akademicka informac¢na
agentura - Servisné centrum pre treti sektor ( SAIA - SCTS). Vznikla v bfeznu 1990
z iniciativy pracovnikli zahrani¢niho oddéleni Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy
Slovenské republiky, ktefi se snazili vyuzit porevolu¢ni moznosti mezinarodni spoluprace
v oblasti vzdélavani. Poslanim SAIA — SCTS je posilovat sluZbami a programy obcanskou
spolecnost a napomahat rozvoji vzdélavani na Slovensku.

USA

V USA je prace s dobrovolniky organizovana za pomoci tzv. Dobrovolnickych center,
jejichz  hlavnim cilem je poskytovani vz4djemné podpory a propagace myslenky
dobrovolnictvi. V USA je jich registrovano kolem 400. Dobrovolnictvi zde mé dlouholetou
tradici a je vSobecné¢ velmi pozitivné piijimano. Pomahéni druhym se stalo naprosto
prirozenym a spolecensky vysoce uznavanym jevem.

NejstarSim  dobrovolnickym  centerm na svété je Mezinarodni asociace
pro dobrovolnické usili ( International Association for Volunteer Effort). Vznikla v roce 1970
a jako jedina se zamétuje vyluéné na propagaci, podporu a ocenéni dobrovolnictvi na celém
svete. V soucasnosti zastesSuje sit’ organizaci a jednotlived ve vice nez 100 zemi.( Holubova,

2000)
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1.5 Dobrovolnictvi a legislativa v Ceské republice

Do roku 2002 neexistoval v Ceské republice pravni dokument, ktery by definoval
pojmy dobrovolnictvi, vymezil charakteristiky a typy dobrovolné ¢innosti a dalSi prava
a povinnosti dobrovolnikd.

Rok 2001 byl Organizaci spojenych narodi vyhlaSen Mezinarodnim rokem
dobrovolniki, ke kterému se piihlasila i Ceska republika. Vznikl Narodni koordinaéni vybor
pro Mezinarodni rok dobrovolnikii 2001 v CR. Vybor na svém prvnim jednani stanovil
podporu zakotveni pojmu ,,dobrovolnictvi“ v Ceském pravu jako jednu ze tii zdkladnich
priorit.(Holubovéa, 2002 )

1.dubna 2002 byl schvalen navrh vladniho zakona o dobrovolnické sluzbé a o zméné
nékterych zakonl. Zakon €. 198/2002 nabyva Gc¢innosti 1. ledna 2003.
podminky, za kterych bude stat tyto aktivity podporovat. Jde o prvni vyznamny krok

k zakotveni dobrovolnictvi do ¢eského pravniho systému.

1.6 Program ,,Dobrovolnici v nemocnicich*

Za&atky programu ,, Dobrovolnici v nemocnicich® v Ceské republice se vazou k roku
1998. O zaclenéni do tohoto programu projevila zajem Bat'ova nemocnice Zlin a nemocnice
sv. Karla Boromejského v Praze. Program byl organizovan Open Society Institute New York.
Byla vybrana Batova nemocnice, ale nepodafilo se ziskat pro jeho realizaci vedeni
nemocnice.

V roce 1999 byla do programu doporucena Fakultni nemocnice v Plzni, projekt se
nerealizoval z diivodu transformace nemocnice. V tomto roce pievzala HESTIA-Narodni
dobrovolnické centrum tento pilotni projekt pod ndzvem ,, Dobrovolnici v nemocnicich®.
Projekt byl nadale podporovan Open Society Institute New York a Open Society Fund Praha.

Prvni klinikou, se kterou HESTIA spolupracovala, byla Klinika détské onkologie
ve Fakultni nemocnici Motol v Praze. Projekt podpofili prof. MUDr. Josef Koutecky a MUDr.
Ivana Stard. Do projektu byl pozdéji zapojen i Odborny 1é€ebny ustav ortopticky nemocnice

vvvvv

V soucasné dobé je jich kolem 30, kde je program Dobrovolnici v nemocnicich realizovan.
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1.6.1 MoZnosti usporadani dobrovolnického programu v nemocnici

V nasi republice rozeznavame tfi modely uspofadani dobrovolnictvi v nemocnici,
interni, externi a smiSeny model.

V externim modelu se partnerem nemocnice vétSinou stadvd nestatni neziskova
organizace, kterd ma zkuSenosti s dobrovolnictvim. Nejéastéji jde o mistni dobrovolnické
centrum nebo organizaci, kterd realizuje jiné dobrovolnické programy (napif. Dobrovolnické
centrum, o.s. v Usti nad Labem, Regionalni dobrovolnické centrum Jestdd v Liberci).
Dobrovolnické centrum ¢i organizace zajiStuji zddrny pribéh programu formou vybéru,
vycviku a supervize dobrovolnikl, finanéniho =zajiSténi a propagovani myslenky
dobrovolnictvi. Nemocnice podporuje rozvoj dobrovolnickych aktivit poskytnutim prostor,
spolupracuje pii vybéru ¢innosti pro dobrovolniky. Obé dvé strany by mély spolu vzajemné
komunikovat a v ptipadé potieby fesit vzniklé problémy. Piikladem tohoto modelu je Krajska
nemocnice Liberec.

Interni model realizuje sama nemocnice a jmenuje do cCela programu garanta
respektive koordinatora dobrovolnych aktivit. Tuto pozici mize vykonavat bud’ nékdo
ze zaméstnancll nemocnice roz$ifenim pracovnich kompetenci, nebo je vytvofena nova
pracovni pozice. Piikladem je Dtim 1é¢by bolesti s hospicem sv. Josefa v Rajhradé¢.

U smiSen¢ho modelu se kompetence rozdé€li mezi garanta nemocnice a garanta nestatni
neziskové organizace a oba partneii se podileji na tvorbé a financovani programu.
Ptedpokladem dobrého externé — interniho modelu je smluvné upraveny vztah mezi obéma
subjekty, oteviend komunikace a vzajemna divéra a podpora programu. Dale zde musi byt

jasné rozdéleni kompetenci a odpoveédnosti mezi nemocnici a neziskovou organizaci.
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1.7 Faze zavadéni dobrovolnického programu do nemocnice

Ptijeti, zavedeni a rozvoj dobrovolnického programu v nemocnici musi mit naklonnost
od vedeni nemocnice az po oSetfujici personal na odd¢€lenich, ktera byla vybrana do
programu. Zavedeni nové metody potiebuje urcity ¢as a musi mit urcitou strukturu, faze a tyto

nelze urychlit ani nékterou ¢ast obejit, ¢i vynechat.

1.7.1 Prvni faze
Pro uspésné zavedeni dobrovolnického programu je zapotiebi:

1. Souhlas vedeni nemocnice s dobrovolnickym programem a piedbéznd dohoda
o spolupraci mezi vedenim nemocnice a nestatni neziskovou organizaci, ktera bude
zajistovat zékladni organizacni servis.

2. Dobré¢ informovéani persondlu o principech, smyslu a organizaénim zajiSténi
dobrovolnického programu. Je vhodné provést tvodni seminai pro zastupce vSech
oddéleni-vedouci 1ékate, vrchni sestry, stani¢ni sestry.

3. Zmapovani moznosti uplatnéni dobrovolniki formou dotaznikl pro stfedni personal,
ktery ptichazi do kontaktu s dobrovolniky nejvice.

4. Pro vybér oddéleni by mélo platit:

-« persondl by mél byt presvédcen o prospesnosti dobrovolnické ¢innosti

- aktivné pomahat a spolupracovat s dobrovolnickym centrem

« na odd€leni by mé¢la byt jedna osoba, ktera bude kontaktem pro koordinatora
1 dobrovolniky

Je nutné pocitat s tim, Ze tato faze vyzaduje mnoZzstvi cilené smétované energie, trpélivost.
U vSech zucastnénych stran musi byt vzajemnd divéra a vstticnost pii hledani vhodné formy
spoluprace, tvofivost a entuziasmus pii hledani novych zplsobll a cest, trpelivost
pii ptrekonavani poc¢atecnich potizi a problémi.(Novotny,Stara, 2002 )

1.7.2Druha faze

V¢lenéni dobrovolnickych aktivit do chodu zdravotnického zafizeni znamend stabilizaci

a zajisténi podminek pro dalsi rozvoj:

Evaluaci Givodni faze dotaznikovym Setfenim u presonalu, dobrovolniki, kontaktnich
osob a koordinatora. Smyslem je zjistit pfipominky, nedostatky, aby bylo mozné je odstranit

a zlepsit kvalitu programu.
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Supervizni setkdni na Urovni nemocnice, zastupcli nestatni neziskové organizace
a garanta programu.

Rozsitovani spektra ¢innosti, rozsifovani programu na dalsi odd€leni.

Pti kvalitné provedené prvni fazi jsou poc€atecni kroky druhé faze ulevou a piindseji
uréitou stabilizaci. Je to piechod od pilotniho programu k rutinni praci. Je nutné provést
dikladné evaluaci prvni faze. ZjiStujeme zasadni informace o tom, co se osvédc¢ilo a v cem je

potieba udélat zménu.

1.7.3 Treti faze

Zékladem tteti faze dobrovolnického programu je integrace dobrovolnika
do systematické spoluprace s tymem profesionalli, zdravotniki, a do podilu na celkové kvalité
péce o pacienta.

Zména v pfijeti dobrovolnického programu a systematickd spoluprace zvysuje
vklad,ktery program s sebou pfinasi a mize se kladn€ promitnout do zvySujici se trovné
kvality pécCe a sluzeb v nemocnici.

Ptedpokladem uspésné treti faze je stabilni dobrovolnicky program, ktery je dobie
prijimanou souc¢asti provozu odd¢€leni. Persondl je motivovany a ochotny se podilet na rozvoji
programu a hleddni novych cest.

Evaluace treti faze dobrovolnického programu by méla zahrnout nejen spolecné
setkani a celkové zhodnoceni s personalem oddéleni i s dobrovolniky, ale vhodné je
dotaznikové hodnoceni a tim souhrnné posouzeni efektivity dobrovolnickych €innosti a jejich
odraz v kvalité péce.

Tteti faze je obrazem efektivniho zhodnoceni dobrovolnického programu tim, Ze jsou
dobrovolnici pfijati do tymové spoluprace s personalem a jejich Cinnosti jsou zalenény

do programii komplexni kvality péce o nemocné.( Novotny, Stara, 2002 )
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1.8 Jednotlivi ucastnici dobrovolnického progamu v nemocnici
Aby byl program uspé$ny, musi se na nén podilet celd fada lidi. Ti maji rGzné role

a kompetence.

1.8.1 Dobrovolnik
Dobrovolnikem miize byt osoba star§i 15 let v CR a starsi 18 let pii dobrovolnické
sluzbé v zahrani¢i. Dobrovolnik by mél byt zraly Cloveék, ktery muze vénovat svij Cas
dobrovolnické ¢innosti.
Dobrovolnik v nemocnici je spojnici se zdravym svétem, je kontaktem pro clovéka
v tézké zZivotni situaci. Pfinds$i mu kousek normalniho svéta a alesponl na chvili mu umozni
néco z ¢innosti, o které je v nemocnici pfipraven.
Na dobrovolniky v nemocnici jsou kladeny pozadavky pfizpiisobeni se povaze
jednotlivych oddéleni. Z toho vyplyva nékolik zasad:
+ dobrovolnik nenahrazuje praci odborného personalu, ale dopliuje ji tam, kde je to
vhodné
« hranice dobrovolnickych ¢innosti uruje a vymezuje zdravotnicky personal
Pro bezpecnou dobrovolnickou ¢innost je nutné:
- orientovat se na to, co je u pacienta zdravé ne na nemoc, diagnozu
- orientovat se na pfitomny okamzik,ne na minulost nebo budoucnost pacienta

- orientovat se na ¢innost, ne na jeji vysledek

Prava dobrovolnika

- Kontaktovat dobrovolnické centrum s pravem dostat Uplné informace o poslani a
¢innosti organizace, ve které chce dobrovolnik pracovat

- Pravo dostat uplné informace o praci, kterou by mél dobrovolnik vykonavat, vcetné
jeji obsahové a ¢asové ndplné

- Pravo ziskat praci, kterd bude napliiovat o¢ekavani dobrovolnika

- Pravo na kontakt a spolupraci s osobou, kterd dobrovolnikovi praci zadava a zpét ji
od néj pfijima

«  Pravo na zaskoleni vycvik, trénink

- Pravo na supervizi( pravidelna setkani, kdy dobrovolnik mize sdélit své pocity,
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zkuSenosti, problémy i uspéchy) — individudlné ¢i skupinové spole¢né s jinymi
dobrovolniky piisobicimi v organizaci

« Pravo fici ,,ne“, pokud prace nebude vyhovovat zajmim a schopnostem dobrovolnika

- Pravo védét, zda vykonand prace byla efektni — moznost Gcastnit se hodnoticiho
procesu

«  Pravo byt moraln¢ ohodnoceny za dobfe vykonanou praci

« 'V pfipad€ neuspokojivé spoluprace pravo vyuzit nabidky dal§ich dobrovolnickych

aktivit- znovu kontaktovat dobrovolnické centrum

Povinnosti dobrovolnika
«  Splnit tkoly, ke kterym se zavazal
- Byt spolehlivy
« Nezneuzivat projevené duvéry
«  Pozéadat o pomoc, kterou pfi své ¢innosti potiebuje
+ Znat a brat na védomi své limity (¢asové, zdravotni )
« Byt ,tymovym hracem*
- Ztotoznovat se s poslanim organizace, pro kterou dobrovolnik pracuje a dle toho ji
1 navenek reprezentovat
Kazdy dobrovolnik musi byt pifi vstupu na oddéleni snadno identifikovatelny,
v Krajské nemocnici Liberec nosi v soucasné dobé vestu a viditelné umisténou jmenovku
s fotkou. Pro prehled ma zdravotnicky personal k dispozici seznam dobrovolniki, ktefi
dochdzeji na oddé¢leni a stani¢ni, nebo vrchni sestra mé k dispozici karty dobrovolnikl. Pro
prehled ¢innosti dobrovolniklli je na domluveném misté seSit, kam dobrovolnici zapisuji
datum, cas a ¢innost, kterou provadé¢li.
1.8.2 Garant programu
Je dulezitou osobou programu. Nékdy se jeho prace miZe prolinat s praci
koordinatora. Je ale vice zaméfena na finan¢ni zajisténi programu, na propagaci programu vn¢
1 uvnitt nemocnice. Je v kontaktu s vedenim nemocnice, které informuje o prub&éhu programu.
Garant rovnéz vyhodnocuje program, piipravuje vyrocni zpravu. Garant by mél mit prehled

o dobrovolnickém programu jako celku.
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1.8.3 Koordindator dobrovolnikii

Koordinator ptedstavuje dulezity spojovaci ¢lanek mezi nemocnici, kontaktnimi

osobami, dobrovolniky, supervizory a nestatni neziskovou organizaci. Napli koordinatora:

Ptiprava naplné ¢innosti pro dobrovolniky na zaklad¢ pozadavkl a potieb oddéleni
nemocnice a pfani jednotlivych dobrovolnikli

Ziskavani dobrovolnikt

Vybér dobrovolnikli na zékladé vstupniho pohovoru s diirazem na zjistovani motivace
a oc¢ekavani, podrobné seznameni dobrovolnika s dobrovolnickym programem, véetné
prav a povinnosti

Organizace a vedeni vycviku dobrovolnika

Uzavirani dohody s dobrovolnikem

Zprostfedkovani prvniho kontaktu dobrovolnika s kontaktni osobou zvoleného
oddélent

Organizovani superviznich setkéni a tcast na nich

Spoluprace s kontaktnimi osobami, supervizory a garanty vcetné organizovani
pracovnich schiizek s nimi

Organizovani jednordzovych akci

Vedeni databaze dobrovolniki

Motivovani a ocenovani dobrovolnikil

Ptiprava podkladl pro vyhodnocovani programu

Vedeni dokumentace programu ,,Dobrovolnici v nemocnicich®- registracni karty
dobrovolniki ( pfiloha €.), zapisy z vycvikil, ze supervizi, mésicni zpravy ...

Ptiprava informacnich a propaga¢nich materiali

Ugast na odbornych konferencich , seminafich a §kolenich

Spoluprace s ostatnimi regiondlnimi dobrovolnickymi centry, statnimi i nestatnimi

organizacemi
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1.8.4 Kontaktni osoba

Je to n¢kdo z personalu, ktery je pfesvédCen o prospéSnosti programu, vétSinou to je
vrchni nebo stani¢ni sestra, ale mize to byt psycholog, socidlni pracovnice, herni terapeut. Je
dilezité, aby kontaktni osoba byla komunikativni.

Spolu s koordinatorkou dobrovolnikii se podili na vybéru ¢innosti pro dobrovolniky
na odd¢leni. Informuje personal o dobrovolnickych ¢innostech. Méla by mit pfehled o dobé
navstév, Cinnostech vsSech dobrovolnikt, ktefi dochazeji na oddéleni. Seznamuje nové
dobrovolniky s odd€lenim a piipadné zvlastnostmi. Dobrovolnici se na ni mohou obracet
s problémy a pomoci o radu pii vzniklych problémech.

Kontaktni osoba se ucastni vycviku novych dobrovolnikl, kde je seznamuje
s oddélenim, pacienty se kterymi se mohou na daném oddéleni setkat ( ramcové diagnozy,
vekove slozeni, pohlavi..)

Také by méla davat podnéty k dalSimu rozvoji ¢innosti, ucastnit se dotaznikovych akci

jako podkladt pro vyro¢ni, nebo evaluaéni zpravy.

1.8.5 Supervizor

Supervizor je nezavisla osoba. Dobrovolnici potfebuji né€koho, s kym si mohou
popovidat, nékoho, kdo poméaha ziskat nadhled-supervizi. Hlavni tkolem supervizora je
podpora a ocenéni v jejich Cinnosti, pomoc pii feSeni vzniklych probléma a kontrola nad
zdarnym pribehem programu. Supervizor by se mél ucastnit 1 vycviku dobrovolnikd. Zde

se mu naskytuje prilezitost poznat dobrovolniky hned na zacatku.
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1.9 Etapy realizace programu Dobrovolnici v nemocnici

Realizace vlastniho programu ma nékolik etap, které nelze zaméiovat. Patii k nim:
ziskavani dobrovolnikii, vybér a vycvik dobrovolnikli, zahajeni dobrovolnické c¢innosti,

hodnoceni programu, ocenéni dobrovolnik.

1.9.1 Ziskavani dobrovolniki

Ziskavéani dobrovolnikl je jednou z dilezitych soucasti dobrovolnického programu.
Nejcasteji se vyuziva oslovovani studentl stfednich, vyssich a vysokych skol. Za pfirozeny
zpusob ndboru miizeme povazovat jiz pracujici dobrovolniky. Ti o svych pozitivnich
zkuSenostech informuji znamé, pratele. Dale je vhodna prezentace programu ve zminovanych
Skolach za tcasti aktivnich dobrovolnikl. Zastupce dobrovolnického centra prezentuje
programy, ve kterych by se mohli zdjemci realizovat. Nabor probiha po cely rok, nejvétsi

z4jem byva na zacatku Skolniho, akademického roku. Déle je mozné vyuzit mistnich médii.

Krajska nemocnice Liberec

Nébor dobrovolnikli provadi dobrovolnické centrum formou letdkd, besedami
na stfednich a vysSich Skolach v Liberci, Technické univerzité Liberec. Probéhla propagace
dobrovolnického programu v mistnim tisku. Zajem o dobrovolnickou ¢innost byl celkem
veliky. Zajimavosti by se mohlo zdat, Ze z fad studentl Stfedni a vyS$$i zdravotnické Skoly
studenti neprojevili vét§i zdjem. Zastupce dobrovolnického centra prezentoval programy,
ve kterych by se mohli zdjemci realizovat.

1.9.2 Vyber dobrovolniku

Zastupci nemocnice ani dobrovolnického centra nemohou spolupracovat s kazdym
zajemcem bez jasné€ stanovenych kritérii k pfijimani dobrovolnika.

Koordinatorka dobrovolnikl si domluvi se zdjemcem schiizku. Rozhovor je hodnotny
pro vSechny aktéry. Déava prilezitost organizaci urcit, zda je schopna uspokojit piedstavy
zadatele s nabizenymi ¢innostmi. Zajemce ma moznost zeptat se na vse, co ho zajima. Ujistit
se, zda nabizené ¢innosti splituji jeho ocekavani.

Cilem prvni schiizky je seznamit potenciondlniho dobrovolnika s cili programu. Podat

informace o dobrovolnickém centru a nemocnici, moznostmi uplatnéni, pravy a povinnostmi
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dobrovolnika. Koordinatorka zjistuje také motivaci a o¢ekdvani zajemce. V piipadée, ze se
domluvi na moZné spolupraci, zdjemce vyplni registraéni kartu (pfiloha) a je pozvan
na Skoleni. Na Skoleni musi dolozit vypis z rejstiiku trestd. V ptipad€, ze se nedohodnou,

rozloudi se.

Krajska nemocnice Liberec

Vybér pro nemocnici provadi koordinatorka dobrovolnikii z dobrovolnického centra.
M4 jasn€ stanoveny program pro nemocnici, vi jaké pozadavky maji vybrand oddéleni
a pfi prvnim rozhovoru s dobrovolnikem, zjistuje pro¢ se chce stdt dobrovolnikem, jaka je
jeho motivace a zda vi, na kterém oddéleni by chtél ptisobit. Pokud se domluvi, koordinatorka
si zajisti kontakt. Zajemce vyplni registracni kartu a je pozvan na uvodni vycvik. Vycvik
slouzi k ujasnéni motivace a moznosti dobrovolnika. Vycviku se miiZze zucastnit i zajemce,

ktery si neni zcela jist, zda program zvladne. Koordinatorka mu da ¢as na rozmyslenou.

1.9.3 Vycvik dobrovolniki

Kvalitné pfipraveny vycvik predchdzi neredlnému ocekdvani a nedorozuméni
dobrovolnika s persondlem nemocnice. Ukolem uvodniho $koleni je podrobné seznamit
dobrovolnika s programem, nemocnici, jeji organizaci, moznostmi uplatnéni a hlavné
piipravit ho na vykonavani pozadovanych ¢innosti.

Skoleni je rozd&leno do nékolika blokii podle témat. Na tvod se v§ichni vzijemné
predstavi a vyslovi sva oCekéavani od dobrovolnické ¢innosti v nemocnici.

V dalsim bloku jsou frekventanti seznameni s historii a soucasnosti programu
,Dobrovolnici v nemocnicich® v nasi republice a nasledn¢ v regionu. Koordinatorka jim dale
napomuze k prekondni sezndmi s organizanim zaji$téni, pravidly programu, pravy
a povinnostmi dobrovolnika a strukturou nemocnice. V tuto chvili pfichazeji kontaktni osoby
z nemocnice a predstavuji oddéleni a seznamuji zdjemce s moznostmi dobrovolnickych
¢innosti na odd¢leni.

Nasleduje hlavni ¢ast Skoleni. Frekventanti jsou aktivné zapojeni. Vyslovuji své
myslenky, co dobrovolnickd c¢innost piinese dobrovolnikiim, pacientim, personalu
a nemocnici. A naopak vyslovuji, z ¢eho maji obavy, jaké mohou nastat problémy. U¢i se

piikladné problémy fteSit. Pouze vzijemna otevienost a pochopeni pomiize k piekonani

25



pocateCnich obav a nedlivéry. Zde je ucast kontaktnich osob nenahraditelna, poméhaji fesit
pfipadné nejasnosti.

Nasledujici ¢ast je veénovana nacviku a osvojeni zdkladnich komunikac¢nich
dovednosti. Frekventanti piehravaji modelové situace, které mohou pfi jejich Cinnosti nastat.
Jedna se o predstaveni persondlu, vybranym pacientlim, nabidnuti ¢innosti.

V zavéru Skoleni dochazi k hodnoceni vycviku, otdzkdm a jejich zodpovézeni
a diskusi. Dobrovolnici vypliuji hodnotici dotaznik(pfiloha). Pokud toto Skoleni nestaci

pro vybrané oddéleni, provadi se nasledné doskoleni podle potieb vybraného odd¢leni.

Krajska nemocnice Liberec

Nejprve se vSichni ucastnici vzajemné kratce predstavi, co dé¢laji a co je vede
k dobrovolnické ¢innosti a jak jej mohou kolegové oslovovat. Pro lepsi komunikaci se kazdy
oznaci jmenovkou. Mezi Gcastniky patii vSichni pozvani dobrovolnici, koordinatorka a garant
programu a kontaktni osoby z nemocnice. MiiZe se ho tcastnit 1 zastupce vedeni nemocnice.

V prvni ¢asti jsou frekventanti seznameni kratce s historii nemocnice, dale jim je
podrobné pfiblizen program Dobrovolnici v nemocnici. Dobrovolnici vykonavaji ¢innosti,
které doplnuji praci persondlu, ale nezastavaji jejich odbornou cinnost. Samoziejmosti je
seznameni s kodexem dobrovolnika, pravy a povinnostmi a mlcenlivosti. Koordinatorka
vyzyva dobrovolniky k aktivnimu zapojeni do vycviku, neni to monolog, naopak je vitan
dialog nejen mezi koordindtorkou a dobrovolnikem, nebo garantem a dobrovolnikem,
ale diaolg vSech zucastnénych, ktery ale koordinatorka s garantem musi udrzet v piislusnych
mezich.

V druhé casti kontaktni osoby piedstavuji svd oddé€leni. Na oddé€leni onkologie
je to vrchni sestra, na spindlni jednotce stani¢ni sestra, na oddéleni nésledné péce
psychoterapeutka, na oddé€leni détské chirurgie stani¢ni sestra a na oddé€leni détské psychiatrie
vrchni sestra.. Maji pfipravenou prezentaci, kde se dobrovolnici dozvédi o struktuie oddé€lent,
velikosti odd¢€leni, hospitalizovanych pacientech, jejich vékovém primeéru a jaké ¢innosti by
byly vitany a jaké technické moznosti oddéleni nabizi. Opét to neni monolog, ale naopak
kontaktni osoby vyzivaji k diskuzi, frekventanti se mohou zeptat na vse, co je zajima, vzdy
dostanou odpovéd'.

Tieti cCast je zaméfena na nacvik jednotlivych situaci, se kterymi se mohou
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dobrovolnici v nemocnici setkat. Je to predtstaveni se oSetfujicimu persondlu, pacientovi.
Nabidnuti svych sluzeb, nacvik reakce na mozné odmitani a nepiijeti. Byva to zésadni ¢ést
vycviku, kdy nékteii zajemci zjisti, ze to opravdu nezvladnou, nékteii potiebuji Cas
na rozmyslenou. Stava se také, ze zdjemce zméni své plvodni rozhodnuti na jakém chtél
pusobit oddé¢leni. Vse je respektovano. Po ukonceni vycviku, pokud dobrovolnik je

rozhodnuty pokracovat, podepisuje smlouvu, ml¢enlivost a kodex dobrovolnika.

1.9.4 Zahdjeni dobrovolnické Cinnosti

Po absolvovani vycviku dostdva dobrovolnik moznost navstivit vybrané oddé¢leni
pfed vyslovenim kone¢ného rozhodnuti. V. momenté rozhodnuti o dochdzeni do nemocnice je
podepsana smlouva o ¢innosti v nemocnici. Nedilnou soucasti smlouvy je protokol
o ml¢enlivosti, kodex dobrovolnika.(pfilohy).

Koordinatorka zistavd v kontaktu s dobrovolniky a zprostfedkovava jim schizku
s kontaktni osobou na vybraném odd¢leni.

Vsichni dobrovolnici jsou pied zahdjenim ¢innosti pojisténi pro piipad odpoveédnosti

za Skody vzniklé pti vykonu jejich dobrovolnické ¢innosti.

Krajska nemocnice Liberec

Koordinatorka dobrovolnikli se kontaktuje s kontaktni osobou a piivadi dobrovolniky,
kteti spliiuji vSechny ptedchozi podminky na oddé€leni. Zde jsou dobrovolnici jiz v malé
skupince seznameni se zvlastnostmi oddéleni, se kterymi se mohou setkat. Jsou jim ukazany
prostory oddéleni, mista, kde budou piisobit, ptipadné vybaveni, které je jim k dispozici. Jsou
jim vysvétlena pravidla dobrovolnické Cinnosti ( kam se zapisovat, kde a komu hlésit ptichod
a odchod, jak evidovat ptij¢eni pomiicek). Dobrovolnici dostavaji kontakt na kontaktni osobu
a predavaji sviij kontakt. Velice diilezité je prvni setkani s pacientem, zde hraje velkou roli
kontaktni osoba.

Mezi aktivity, které jsou nejCastéji zddané na vybranych oddé€leni bezesporu patii
individudlni kontakt s pacientem( povidani, naslouchani, pted¢itani), dale to jsou drobné
nakupy imobilnim pacientiim.Velice oblibenou ¢innosti pro vSechny zicastnéné je jiz tradi¢ni
¢ajovani pifi samovaru. Pacienti vitaji doprovod pii prochazkich v aredlu nemocnice. Pokud

to zdravotni stav a lékar dovoli, dobrovolnici doprovazeji pacienty i na sportovni a kulturni
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akce, jsou-li ve skupin€¢ maji s sebou zdravotnicky dozor. Na détskych oddélenich se hraji
spoleCenské hry a i1 na ostatnich oddé€lenich jsou provadény skupinové aktivity, jako jsou
vytvarné ¢innosti. Vysledky jsou vystaveny na piislusnych oddélenich.

Kazdy rok zastupci dobrovolnického centra organizuji Kulturni 1éto v nemocnici.
Jedna se o fadu koncertd pod Sirym nebem v aredlu nemocnice(piiloha), loutkova predstaveni
pro pacienty na détskych oddélenich, koncert dechové hudby na oddéleni nasledné péce.
1.9.5 Supervize dobrovolniki

Supervize je u nas stile jeSt¢ novym pojmem v pomdhajicich profesich. Své
nezastupitelné misto ma v dobrovolnickém programu. Jednd se o setkdni dobrovolnikl
se supervizorem, které slouzi k feSeni problémt, k rozvoji dovednosti , jiSténi dobrovolnika
a k jist¢ mife kontroly nad programem. Cetnost supervize se piizptisobuje naro¢nosti
programu. Doporucuje se asi jedno supervizni setkani za jeden az dva mésice. Je dilezité, aby
dobrovolnici méli moznost pravidelné hovofit o svém pulsobeni. Supervize je jednim
z nastroj, jak se starat o pohodu dobrovolnika.Da se piedejit, v€as fesit, potencidlni problémy
dobrovolnika s pacientem, personalem i1 osobni pokud se tykaji programu. Dobréa supervize

pomahé udrzet motivaci dobrovolnika.(Novotny, Stara, 2002 )

Krajska nemocnice Liberec
Supervizni setkdni v Krajské nemocnici Liberec probihaji formou skupinovych

setkani. Supervize je pro dobrovolniky povinnd, uskuteciiuje se jednou za dva meésice, setkani
vede supervizor, ktery ma zkusenosti s vedenim skupiny a s dobrovolnickym programem jako
takovym.V ptipad¢ zavaznych problémt a akutni potfeby je mozno domluvit se supervizorem
individualni supervizni setkani. Pfinadseji také zajimavé a dilezit¢ informace o vyznamu
dlouhodobé dobrovolnické ¢innosti v nemocnici pro samotné dobrovolniky a nejcastéji se
v tomto sméru objevuje:

«  Pfehodnoceni Zivotnich hodnot

«  Zkouska vlastni vile a vytrvalosti

+  Pocit pokory a uvédomeni si vlastnich omezeni

« Skute¢nd realita Zivota a smrti, sebepoznani a zadzitek vlastni reakce na setkdni se

smrti
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1.9.6 Hodnoceni programu

Kazdy program ma na za€atku stanoveny cile. K posouzeni, zda bylo cili dosazeno,
slouzi hodnoceni (evaluace). Evaluace piinasi informace, které svédci o smysluplnosti
programu. Je nutna pro rozvoj dobrovolnického programu samotného a jako zpétnd vazba
pro dobrovolniky. Pro organizaci slouzi jako podklad pro hodnoceni programu za strany
vedeni nemocnice. Je vhodné sledovat kvantitativni udaje tykajici se poctu dobrovolnikii,
odslouzenych hodin, pocet jednordzovych akci, pocet vycvikl a supervizi.Pii sledovani téchto

udajl je vhodné vyhodnotit také poznatky ze supervizi, pfipominky dobrovolnikd.

Krajska nemocnice Liberec

V roce 2006 byla provedena dotaznikova evaluace. M¢la za cil vyhodnotit stavajici Cas
a posoudit moznosti dal§iho vyvoje a rozvoje a vhodnost prohloubeni programu do dalsi faze.
Dotazniky byly pro persondl, kontaktni osoby, a dobrovolniky. V celkovém zhodnoceni bylo
zjisténo, Ze piinos dobrovolnického programu pro pé¢i o pacienty je ziejmy. VSechny
zucastnéné strany povazuji program za smysluplny a vhodny pro dalsi rozvoj. Aktualné je
rozsah dobrovolnickych ¢innosti vyhovujici. Je potieba stabilizovat a posilit soucasnou

¢innost

1.9.7 Oceriovani dobrovolniki

Dobrovolnici nejsou za své ¢innosti finanéné honorovany, piesto je nutné je ocenovat
a de¢kovat jim a tim udrzovat jejich motivaci. Davame jim najevo, jak si jejich prace cenime
a jak jsou dileziti i pro nase pacienty. Je mnoho zptsobt, jak mizeme vyjadfit podékovani
a uznani. Patii k nim naptiklad pfani k narozeninam, svatku, uvedeni jména dobrovolnika
ve vyrocni zprave. Déle je vhodné uspotfddani setkani dobrovolnikd u pftilezitosti
Mezinarodniho dne dobrovolnikli -5.prosinec, vanocni besidka, Kiesadlo- cena pro nejlepsi
dobrovolniky.

Statut ceny Ktesadlo Cena pro obycejné lidi, kteri delaji neobycejné véci
Preambule - cilem udélovani ceny Kiesadlo je ocenit dobrovolniky, zviditelnit dobrovolnictvi
a neziskovy sektor. Vzbudit v lidech zdjem o dobrovolnou ¢innost a respekt k t€ém lidem, ktefi

ji vykonavaji.
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Krajska nemocnice Liberec

Ocenovani dobrovolnikil je nezbytnou souc¢asti programu Dobrovolnici v nemocnicich
a neni tomu jinak 1 v Krajské nemocnici Liberec. Kazdy rok u pfilezitosti Mezinarodniho dne
dobrovolnikil 5. prosince jsou odménéni vSichni dobrovolnici, ktefi dochdzeji do nemocnice.
Jednd se o malou pozornost velkého vyznamu. Ocenéni piedavaji zastupci Regionélniho
dobrovolnického centra Jestéd, Krajské nemocnice a garant programu. Ocenéni Kiesadlo
pro nejlepsi dobrovolniky bylo poprvé udéleno v roce 2004 za rok 2003 a od té doby se stala
tradi¢ni bfeznovou slavnosti konanou na liberecké radnici. V roce 2005 byla ocenéna
dobrovolnice dochézejici na spinalni jednotku a v roce 2006 byl za néckolikaletou
dobrovolnickou sluzbu na spinélni jednotce ocenén jeden dobrovolnik.
1.9.8 Ukonceni spoluprdce s dobrovolnikem

Ukonceni spoluprace mize probéhnout trojim zptsobem:
+ dobrovolnikovi vyprsi smlouva a on neprojevi zajem o jeji prodlouzeni
+ s dobrovolnikem se na ukon¢eni dohodneme
+  pro porusovani pravidel jsme nuceni s dobrovolnikem spolupraci ukoncit
V prvnich dvou piipadech je vhodné setkdni dobrovolnika s koordindtorem k osobnimu
rozhovoru a zhodnoceni piedchozi prace. Ukolem koordinatora je i v tento okamzik
dobrovolnikovi pod¢kovat. Propusténi dobrovolnika je jednim =z nejtézSich tukold
koordinatora. Muze to byt jiz pfi prvnim rozhovoru nebo na konci tivodniho Skoleni. Jsou-li
porusovana pravidla, koordinator se pokusi domluvit dobrovolnikovi a situaci fesit. Muze také
problém konzultovat se supervizorem. Pokud se nepodafi situaci vyfeSit, je nutné
se s dobrovolnikem rozloucit.

Rici korektnim zptisobem dobrovolnikovi nashledanou je ditkazem vysoké trovng
centra.( Novotny, Stara, 2002 )
Krajska nemocnice Liberec

Za tii roky 10 dobrovolnikli absolvovalo Skoleni, a dale se nezapojilo do dalSich
¢innosti. Dobrovolnici, kteti ukon¢ili spolupraci, byli pracovné nebo studijné¢ zaneprazdnéni
a nemohli pokracovat v dobrovolnickych aktivitdich. VSichni se spojili s koordinatorkou
dobrovolnikii a bylo jim podékovano a vystaven certifikat o proskoleni dobrovolnika a poctu
dobrovolnickych hodin. Ani jednou se nestalo,ze by s n¢kterym dobrovolnikem musela byt

ukonc¢ena spoluprace pro porusovani zasad.
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1.10 Realizace programu Dobrovolnici v nemocnicich v Krajské nemocnici Liberec
Historie dobrovolnického programu je kratkd, spada do roku 2003. V roce 2001
vzniklo obcCanské sdruzeni Regiondlni dobrovolnické centrum Jestéd s poslanim: rozvoj
dobrovolnictvi ve zdravotni a socidlni oblasti v Libereckém kraji. Tim se mél podpofit proces
humanizace ve zdravotnictvi a socialnich sluzbach. Jeho ¢innosti byla realizace programi:

,Dobrovolnici v nemocnici, ,,Pro seniory®, ,,Kurzy trénovani paméti pro seniory*.

1.10.1 Prvni faze

Na jafe roku 2003 =zacala jedndni s vedenim Krajské nemocnice Liberec
a pro spolupraci jako garanta organizace byla oslovena naméstkyné pro osetfovatelskou péci,
ktera souhlasila. Zacalo mapovani jednotlivych oddéleni nemocnice, ktera by o program me¢la
zajem. Definovaly se cile programu a pfedbézné Cinnosti dobrovolnikti. Hledaly se mozné
kotaktni osoby na vybranych oddéleni. Probihala spole¢na setkdni vybranych osob,
naméstkyné pro oSetrovatelskou péci a zastupkyni dobrovolnického centra. Bylo rozhodnuto
o externim modelu programu.

Na podzim téhoz roku doslo k souhlasu vedeni nemocnice s dobrovolnickym
programem a k podepsani smlouvy, prvnimu $koleni a vstupu dobrovolnikti na oddéleni.

Mezi vybranad oddé€leni patii oddéleni onkologie, spindlni jednotka, 1éCebna
dlouhodob¢ nemocnych, v nasledném roce se ptipojuje oddéleni détské chirurgie a v roce
2006 oddeléni détské psychiatrie.

Na onkologickém oddéleni byl dobrovolnicky program od poc¢atku podporovan vrchni
sestrou, coz vyznamné pomohlo pieklenout pocatecni skepsi oSetfovatelského personalu,
ze na tak tézkém oddéleni nebude zéjem o dobrovolniky ze strany pacientii a ani dobrovolnici
nebudou mit zdjem sem dochazet. Nasli se prvni ,,odvazni* dobrovolnici a postupné se jim
podaftilo vybudovat diivéru jak u pacientt tak i u personalu.

Lécebna dlouhodobé nemocnych za¢inala z méné€ vyhodné pozice. Personal mél jiz
piedchozi viceméné negativni zkuSenosti s dobrovolniky jiné organizace. To byl davod
skeptického a opatrného postoje personalu a vedeni odd€leni. Na druhou stranu je praveé
oddéleni s dlouhodob¢ hospitalizovanymi pacienty velmi vhodnym typem pro dobrovolnickou
pomoc, proto byla LDN do programu zatfazena. Prvni dva roky byly na LDN 1 pro vySkolené

dobrovolniky velmi narocné a brzy z programu odchéazeli a program viceméné stagnoval.
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Dulezitym meznikem byl informacni seminéf pro persondl vedeny garantem programu, ktery
pfinesl rozhodnuti o persondlnich zménach v koordinaci programu- zménu na postu kontaktni
osoby. Zmeéna k lepSimu se zacala vyraznéji projevovat v roce 2006.

Oddéleni détské chirurgie neni velké rozsahem, dochdzi tam maly pocet dobrovolniki,
ale jejich ¢innost je personalem i malymi pacienty velmi vitdna a oceniovana.

Oddé¢leni détské psychiatrie s dobrovolnickym programem zacalo nedavno a sbiréd
prvni zkuSenosti. Diky aktivnimu a vstficnému pfistupu persondlu se dafi celkem rychle
nachazet optimalni formy dobrovolnické pomoci.

Na spindlni jednotce se hned od pocatku dobrovolnicky program velmi rychle
etabloval. Spinalni jednotka byla kratce od pocatku zprovoznéni a personal hledal rtizné
moznosti v komplexni 1écbé o své pacienty.. Dobrovolnici zde prodélavaji specializovany
zacvik vedeny persondlem v problematice, kterd je dana specifikou oddéleni. Zacvik vede
asistent sobéstacnosti a jednd se hlavné o manipulaci s pacientem na voziku, pfekonavani
ruznych prekéazek, jako je napftiklad jizda z chodniku.

Od pocatku byly v nemocnici nastaveny dva typy dlouhodobych dobrovolnickych
¢innosti: Skupinové aktivity pro vice pacientli najednou- na détské chirurgii a na onkologii
oblibené vytvarné aktivity a hrani spolecenskych her. Na LDN to bylo spolecné zpivani.

Individualni kontakt s jednim pacientem( role spole¢nika) probihda hlavné LDN,
na spinalni jednotce a ¢astecné na onkologii. Zv1asté na spinalni jednotce to, ze miize pacient
opustit 10zko, ma pro né& velky vyznam. Po dohod¢ s persondlem jsou pacientim
umoznovany i vychazky mimo odd¢leni.

Skupinové a jednordazové akce se v nemocnici osvédCuji hlavné pro svou schopnost
ménit pfirozenou cestou atmosféru nemocnice a podporovat psychiku a dobrou naladu
pacientd.

V 1été roku 2006 probéhla poprvé akce Kulturni 1éto v nemocnici. Méla veliky ohlas
jak v nemocnici tak v médiich. Jednotlivé akce Kulturniho 1éta byly zaméfeny na psychickou
podporu déti hospitalizovanych na détskych oddé€leni. Hudebni akce pod Sirym nebem se staly
velice oblibenymi i mezi navstévniky nemocnice.

Na konci roku prob¢hla dotaznikova evaluace programu, kterd byla pro vSechny
aktéry programu. Dotazniky byly vyhodnoceny koordinatorkou programu a ze zavéri

vyplynulo:
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- personal hodnoti ¢innost dobrovolnikl pro své oddéleni jako ptinosnou
«  bylo by vhodné zvysit pocet dobrovolnikli na odd€leni
- zajistit rozlozenost navstév dobrovolniki
. zajistit program dobrovolnikiim ( seznamit s tim, co pacient miize )
- ocekavani dobrovolniki jsou nalpnéna
Pfesto, Ze se dobrovolnici i personal vétSinou shodnou na tom, ze soucasné spektrum
¢innosti je dostacujici, jeden typ Cinnosti by byl pfece jen vitim z obou stran- pomoc
dobrovolnikii pri podavani stravy a krmeni pacientii. Toto neni mozné realizovat, jedné se
o odborny vykon, ktery mize vykonavat pouze oSetfovatelsky personal
Pokud by tento typ ¢innosti mél byt zafazen mezi dobrovolnické aktivity, vyzadoval
by dikladné zmapovéani hranic ze strany personalu tak, aby dobrovolnici nezasahovali

do jejich kompetenci a zodpovédnosti a nebyla narusena bezpecnost pro pacienty.

1.10.2 Druha faze

Po evaluaci ptfedchoziho obdobi dochézi k rozsiteni ¢innosti na jednotlivych oddé€leni.
Na oddé¢leni onkologie se stava pravidelnou akci ¢ajovani pti samovaru, pormitani filmu.
Na LDN jsou to koncerty. Na spindlni jednotce se opakované dafi ziskat prostfedky
na roz$ifeni dobrovolnické ¢innosti pomoci grantu MZ. Jsou nakoupeny rizné pomticky, které
vyuzivaji dobrovolnici ke svym ¢innostem. Velice oblibenym se stal playstation. Dobrovolnici
s pacienty vedou nelitostné boje. Dal$im zpiijemnénim je ping pong, ktery se hraje
na oddéleni a dobrovolnici tak poméhaji pacientim na voziku v resocializaci pfi svém
handicapu.

Kontaktni osoba jezdi jako odborny dohled s pacienty a dobrovolniky na vylety mimo
areal nemocnice. VSe se déje po schvaleni lékafem a pacienti jsou peclivé vybirdni.
Kazdoro¢né se ucastni Dobro¢inné akademie pro Paraple a Behu pro Paraple. VSechny tyto
akce jsou velikou psychickou podporou pro pacienty spinalni jednotky. Vyjimkou nejsou
navstévy sportovnich utkdni nebo aktivni zapojeni do sportu, napiiklad bowlingu.
Za priznivého pocasi je oblibenou skupinovou ¢innosti navstéva ZOO, botanické zahrady
nebo zdmecké zahrady nedalekého zamku Sychrov.

Jak jiz bylo zminéno kazdorocné¢ se v bieznu na liberecké radnici kond slavnostni

udélovani ceny Kifesadlo. Jsou tam navrhovani dobrovolnici ze vSech programl
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dobrovolnického centra. Dvéma dobrovolnikiim, ktefi dochdzi na spindlni jednotku,
se podafilo toto ocenéni ziskat.

Ne¢kolikrat za rok probehly metodické seminaie pro personal, které se osvédcily jako
forma pribézného dopliovani informaci o programu a zdroven jako motivacni prvek
ke zlepSeni spoluprace a komunikace s dobrovolniky. Pfipravuji se nadstavbové tématické
seminafe pro dobrovolniky, témata vychazeji ze supervizi, do kterych se osvédcuje zapojit
personal, nebot’ mize piedat dobrovolnikim informace, které povazuji sami za dulezité.

Za Ctyfi roky ¢innosti dobrovolnika doslo k jejich zaclenéni do oSetfovatelského tymu
a stali se nedilnou soucasti oSetiovatelského procesu v uspokojovani psychickych potieb
nemocnych.

Pfechodem Krajské nemocnice Liberec z pfispévkové organizace na obchodni
spolecnost doslo k omezeni prostfedki, které je potieba k zajiSténi sluzeb Regionalniho
dobrovolnického centra. Nemocnice se dostdvd na prah prechodu do tfeti faze

dobrovolnického programu.

1.10.3 Treti faze

Z ptedchozich evaluacnich vysledki lze vyvodit rozvojové sméry, kratkodobé
a dlouhodobé cile, které by mohly byt pro dobrovolnicky program v Krajské nemocnici
Liberec strategicky vyznamné.

Kratkodobé cile pro nasledujici obdobi jsou vyraznégjsi posileni role kontaktnich osob,
vymezeni ndplné ¢innosti kontaktnich osob, aby byly definovany jejich kompetence v oblasti
pfenosu informaci souvisejicich s dobrovolnickou ¢innosti smérem k persondlu. DalSim cilem
je nastaveni pravidelné a jasn¢ definované spoluprace nemocnice s externim garantem
programu pro praci na vyvojové koncepci programu.V nasledujicim roce by bylo vhodné
doplnit vzdélavani dobrovolnikli o specializovana Skoleni napt. v prvni pomoci na Grovni
laickych znalosti.

K dlouhodobym ciliim patii syst¢émova zména- vznik dobrovolnického centra uvnitt
nemocnice. Nemocnice by tim ziskala moZnost vyuZzit ovéfenych ptinosit dobrovolnického
programu a zaclenit ho do své koncepce oSetfovatelské péce tak, aby splioval kritéria jak
bezpecnosti pacientli, tak podporoval zvySovani kvality oSetfovatelské péce.Piedpoklada

to prevzeti odpovédnosti za vlastni realizaci programu, zajiSténi garance a metodické vedeni
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programu. Dale je to zajiSténi metodického, vzdélavaciho, a supervizniho vedeni
pro koordinatorku.

Reakce dobrovolnikd, jejich osobni vyvoj a pozitivni zmény jejich postoji ke zdravi
a nemoci 1 k nemocnici a ke zdravotnickému personalu, které se projevuji na superviznich
setkanich jsou diivodem, pro¢ ma smysl respektovat a vyuzit nastaveny dobrovolnicky
program. Vyraznéj$i podpora dobrovolnického programu za strany municipalit mize tomuto
trendu vyrazné€ napomoci.

V dobé vzniku prace doslo ke zméné formy a ndzvu Krajské nemocnice Liberec.

Od 1.7. 2007 jsme obchodni spole¢nost s ndizvem Krajskd nemocnice Liberec, a.s.
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 Cil vyzkumu

Cilem praktické casti bakalarské prace je zjistit, zda ¢innost dobrovolnikti v Krajské
nemocnici Liberec uspokojuje psychické potieby a potiebu socidlniho kontaku. Na zakladé
zjisténych 0daji a naméta se pokusim navrhnout moznosti feseni, které by mohly piispét
ke zlepseni kvality dobrovolnické cinnosti, a tim ke zkvalitnéni uspokojovani potieb

pacientiim.

2.2 Formulace hypotéz

H1: Cinnost dobrovolnikii pozitivné ovlivituje psychicky stav pacientii a proto je prosp&sné
tuto ¢innost nadale rozsifovat.

H2 : Cinnost dobovolnikii u dlouhodob& hospitalizovanych pacientii umoziuje socialni

kontakt a tim pozitivné ovliviiuje psychicky stav pacientl

2.3 Charakteristika vybérového souboru
Cilovou skupinu vyzkumu tvofili pacienti hospitalizovani na oddéleni onkologie,
spindlni jednotky a oddéleni néasledné péce v Krajské nemocnici Liberec, a.s. a personal

pracujici na vySe jmenovanych pracovistich.

2.3.1 Vybérovy soubor

Vybérovy soubor se skladal z pacientli a persondlu, kde dobrovolnici v dob& vyzkumu
pusobili. Pro vyzkum jsem vybrala velikosti dva téméi shodné soubory . V dobé
dotaznikového Setfeni bylo hospitalizovano na jmenovanych oddélenich celkem 57 pacientt.
Celkem bylo respondenty vyplnéno 29 dotazniki z celkového poctu 50 distribuovanych
tisténych dotazniki. Celkova navratnost byla 58 %.

Celkovy pocet persondlu na oddé€leni onkologie, spinalni jednotky a oddé€leni nasledné
péce je vétsi, nez byl pocet rozdanych dotaznikli. Celkem bylo respondenty vyplnéno 44
dotaznikl z celkového poctu 60 distribuovanych tisténych dotaznikti. Celkova navratnost byla

67 %.
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2.4 Vyzkumna metoda

S ohledem na cile vyzkumu byla zvolena jako technika sbéru dat dotaznik.

2.4.1 Dotaznik

Dotaznik je anonymni za ucelem ziskani co nejrelevantnéjSich odpovédi. Dotaznik,
ktery jsem pouzila ve své vyzkumné CcCasti, jsem piepacovala z dotazniku, ktery je
k dispozici v Praktickém pravodci programem dobrovolnici v nemocnici, dale na zaklade

danych cili a hypotéz vyzkumu a dosavadnich poznatkl a zkuSenosti v této oblasti.

2.5 Poznamky ke sbéru dat

Prvni krok byla osobni navstéva naméstkyné pro oSetiovatelskou péci v Krajské
nemocnici Liberec a diskuse nad danym tématem. Naméstkyné souhlasila
s postupem.Poté¢ jsem navstivila a konzultovala postup s kontaktnimi osobami na danych
odd¢€lenich. Pozadala jsem je o spolupraci a umoznéni distribuce dotaznikli. Kontaktni osoby
rozdaly v domluveném poctu dotazniky pacientim i personalu. Ti je osobn¢ kontaktnim

osobam vraceli v domluveném terminu.
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2.6 Vysledky empirického Setfeni

Byly zkoumdany dvé skupiny respondentti. Otazky byly sméfovany k celkovému
pohledu na puasobeni dobrovolnikii v nemocnici, zda dobrovolnici uspokojuji psychické
potieby a potiebu socialniho kontaktu. Vysledky jsem rozdélila pro piehlednost do dvou
celk, tak jak byl vybérovy soubor. Jako prvni jsem vybrala pacientsky soubor. Byl tvoien
pacienty hospitalizovanymi na onkologii, spinalni jednotce a LDN. Zacatek dotazniku tvorily
informativni nepovinné udaje tykajici se oddéleni, kde byli pacienti hospitalizovani, poctu dni

hospitalizace, véku, pohlavi a vzdélani.
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Nepovinné udaje — tabulky ¢.1-¢.5

Tabulka ¢.1 Pocet pacienti

Oddéleni Absolutni po¢et Relativni pocet

Onkologie 12 41,00%
Spinalni jednotka 7 24,00%
LDN 10 35,00%
Celkem 29 100,00%

Graf ¢, 1: Pocet pacienti
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Komentar

V tabulce ¢.1 a grafu ¢. 1 je znazornén pocet odpovidajicich pacientli a zastoupeni
jednotlivych oddéleni. Je zde grtaficky vyjadifen pocet pacienttli, ktefi odevzdali dotazniky.
12 (41%) pacient odevzdalo dotazniky na onkologii, 7 (24%) dotazniki se vratilo za spinalni
jednotky a 10 (35%) dotaznikl bylo odevzdédno z LDN. Na oddéleni onkologie bylo celkem
rozdano 20 dotaznikli, na spindlni jednotku bylo rozdiano 10 dotaznikii a na LDN 20
dotaznikli. Mnozstvi rozdavanych dotaznikl bylo voleno s ohledem na velikost jednotlivych

oddéleni.

39



Tabulka ¢.2 Délka hospitalizace
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Hospitalizace Absolutni po¢et Relativni pocet

10-20 dni 11 38,00%
30-50 dni 11 38,00%
70 a vice dni 7 24,00%
Celkem 29 100,00%

Graf €. 2: Délka hospitalizace
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Komentar

V tabulce ¢. 2 a grafu ¢.2 je zndzornéna délka hospitalizace, jak ji pacienti uvedli
v odpovédich. Byl to nepovinny tdaj, ale vSichni odpovédéli. 10-20 dni bylo hospitalizovano
11( 38%), pacientii. 30-50 dni bylo hospitalizovano rovnéz 11(38%) pacientt. 70 a vice dni
bylo hospitalizovano 7(24%) pacientl. Rovnost v relativnim poctu je ¢isté ndhodna, prolinaji
se odpovédi z onkologie a z LDN. Nejdelsi dobu hospitalizace uvadéji pacienti
hospitalizovani na spinalni jednotce. Z naslednych odpovédi nelze urcit, zda délka
hospitalizace ma vliv na vnimani dobrovolnik.

Tabulka ¢.3 Rozdéleni podle pohlavi
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Pohlavi Absolutni po¢et Relativni pocet

Zeny 13 45,00%
Muzi 16 55,00%
Celkem 29 100,00%

Graf ¢. 3: Rozdéleni podle pohlavi
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Komentar
Tabulka ¢.3 a graf ¢.3 nam graficky ukazuje zastoupeni hospitalizovanych rozdélenych
podle pohlavi, ktefi se zucastnili dotaznikového Setfeni. Pocet zen 13( 45%) a pocet

odpovidajicich muzi 16 ( 55%) nema zésadni vliv na vysledky vyzkumu.

Tabulka ¢.4 VEk hospitalizovanych
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Vék Absolutni po¢et Relativni pocet
30-50 6 21,00%
51-70 9 31,00%
70-85 6 21,00%
Neudan 8 27,00%
Celkem 29 100,00%
Graf ¢ 4: VEk hospitalimvanych
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Komentar

Tabulka ¢.4 a graf ¢.4 zobrazuje v€kové rozlozeni pacientl. Ve véku 30-50 let

D Absolutni pocet
. Relativni poet v %

se Setfeni castnilo 6 ( 21%) pacientdl, v 51-70 letech véku odpovidalo 9( 31%) pacientd,

nejstar§$i v€kova kategorie 70-85 let byla zastoupena poctem 6 ( 21%) odpovidajicich

pacientd. 8 (27%) pacientd sviij vék neudalo.

Tabulka €.5 Vzdélani hospitalizovanych
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Vzdélani Absolutni pocet Relativni pocet
7S 12 42,00%
SS 16 55,00%
VS 1 3,00%
Celkem 29 100,00%
Graf ¢. 5: Vzdélani hospitalizovanych
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Komentar

D Absolutni pocet
. Relativni pocetv %

Tabulka ¢.5 a graf ¢.5 zobrazuji posledni nepovinny tdaj o dosazeném vzdélani. 12( 42%)

pacientll uvedlo, Ze maji jako nejvyssi dosazené vzdélani zékladni vzdélani. Nejvétsi pocet

16( 55%) pacientli dosahli stiedoskolského vzdélani, 1 ( 3%) pacient uvedl vysokoskolské

vzdélani. VSechny tyto udaje slouzily jako informacni a nemély zésadni vyznam

v nasledujicim vyzkumu.

Otazka ¢.

1
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Setkal/a jste se ji7 nékdy p¥Fi hospitalizaci s dobrovolniky?
NE

ANO

Jaké ¢innosti vykonévali?

Tabulka €.6 Setkani s dobrovolniky

Absolutni po¢et Relativni pocet

odpovédi ANO 26 90,00%
odpovédi NE 3 10,00%
Celkem 29 100,00%

Graf ¢. 6: Setkani s dobrovolniky
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Komentar

Soubor tvofilo 29 pacientli, piestoze se 3 pacienti s dobrovolniky dosud nesetkali,
v dalSich otazkach odpovidaji, proto i jejich dotazniky byly vyhodnoceny. 26 pacienta
se vyjadfilo, ze se s dobrovolniky v nemocnici jiz setkali. 5 pacientl napsalo jaké
dobrovolnici vykonévali ¢innosti.

Patfilo k nim pfed¢itani, povidani, trénovani paméti, lusténi kiizovek, vytvarné
¢innosti, drobné nakupy a prochazky v arealu nemocnice. Jeden pacient napsal: ,,Zkratka
zptijemiiuji ndm pobyt v nemocnici“. V§e jsou pozitivni nazory. Dobrovolnici vykonévaji
¢innosti, které vedou ke zkraceni volného ¢asu pacientii v nemocnici.

Otazka ¢.2
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Domnivdte se, Ze pomoc dobrovolnikii je pro Vs piinosem ?

NE-pro¢
ANO- pro¢

Tabulka ¢.7 Prinos dobrovolnika

Absolutni poc¢et |Relativni pocet
odpovédi ANO 24 83,00%
odpovédi NE 5 17,00%
Celkem 29 100,00%
Graf & 7: Pfinos dobrovolniki
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Komentar

D Absolutni pocet
- Relativni pocet v %

24( 83%)pacientl se domniva, ze je pro n¢ pomoc dobrovolnikli pfinosem. Na otazku

pro¢ odpovidaji, nejsme sami, krati ndm cas, naucili jsme se néco nového, pfivedou nés na

jiné myslenky, rozptyluji nds. Po¢et odpovédi ne, neni pro nas piinosem, je zptsoben tim, Ze 3

pacienti se s dobrovolniky zatim nesetkali a nemohli hodnotit jaky maji pro né pfinos a 2

pacienti byli z fad seniort.

Otazka ¢.3
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Ulehcila Vam pomoc dobrovolnikit pobyt v nemocnici?

NE
ANO

Tabulka ¢.8 Pomoc dobrovolniku

Absolutni pocet |Relativni pocet

odpovédi ANO 26 90,00%
odpovédi NE 3 10,00%
Celkem 29 100,00%
Graf & 8: Pomoc dobrovolniki
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D Absolutni pocet
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Na tuto otazku dostavame jednoznacné kladnou odpovéd’, 26 ( 90%) pacientl

odpovidé ano. Pocet odpovédi ne 3 (10%) je rovny s poctem pacientd, kteti se s dobrovolniky

zatim nesetkali. Opét ndm pocet kladnych odpvédi ukazuje na pozitivni vliv dobrovolnikll

pro pacienty.

Otazka ¢. 4
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Myslite si, Ze vnimdte dobrovolniky pozitivné?

NE
ANO

Tabulka ¢.9 Pozitivni vnimani dobrovolnika

Absolutni poc¢et |Relativni pocet

odpovédi ANO 24 83,00%
odpovédi NE 5 17,00%
Celkem 29 100,00%
Graf & 9: Pozitvni vnimani dobrovolnikii
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24 ( 83%) pacientil se domniva, Ze vnima pfitomnost dobrovolnikli pozitivné,

5 ( 17%) pacienti hodnotilo pozitivni vnimani slovem ne. V tomto poctu jsou zafazeni 3

odpovédi pacientl, ktefi se zatim nesetkali s dobrovolniky, 2 pacienti byli z fad seniort.

Otazka ¢.5
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Co vy ocekavite od dobrovolnikii ?
Komentar

22 (76%) pacientli odpovédé€lo, co ocekava od dobrovolnikli. Ocekavaji povidani si,
hrani spolecenskych her, spolecné chozeni na prochdzky. N&kteti pacienti by je povéfili
vyfizovanim na posté.V odpovédich se rovnéz objevuje, ze ocekavaji vsticnost, pochopeni,
laskavy ptistup k pacientim. Jednou se objevuje, Ze pacient neocekava nic.

7 (24%) pacientl se nevyjadfilo, co o¢ekava od dobrovolnik.

Podle mého nazoru pacienti, ktetfi se nevyjadiili, co ocekavaji od dobrovolnikd, jsou
pacienti pasivni i ve svém zivoté a ocekavaji, co jim okoli nabidne. Nejcastéji se to
objevovalo v odpovédich na LDN, kde jsou hospitalizovani ptevazné seniofi, kteti si mysli, ze

nemusi jiz nic o¢ekavat.

Otazka ¢. 6
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Myslite si, Ze dobrovolnici maji vliv na uspokojovani Vasi potieby mezildského kontaktu?
NE

ANO

Tabulka ¢€.10 Vliv na uspokojovani potfeby mezilidského kontaktu
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Absolutni pocet |Relativni pocet
odpovédi ANO 24 83,00%
odpovédi NE 5 17,00%
Celkem 29 100,00%

Graf €. 10: Vlivna uspokojovani potfeby mezilidského kontaktu
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24 ( 83% ) pacientil se domnivé, Ze maji dobrovolnici vliv na uspokojovani potieby
mezilidského kontaktu. Jedna odpovéd’ je rozvinuta slovy: ,Necitim se byt sam*.Ostatni
odpovédi jsou bez komentafe. 5 pacientd ( 17%) odpovédélo ne. Zaporné odpovédi
se objevily na LDN.Domnivam se, Ze zdporna odpovéd’ je zplisobena tim, Ze hospitalizovani
na LDN si nedokézali uvédomit slovni vyjadieni uspokojovani potieb. VSichni jsou radi, ze k

nim dobrovolnici dochéazeji, vitaji je, t€si se na n¢, ale nedokézi toto popsat jako uspokojovani

potieb.

Otazka ¢. 7
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D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

Mpyslite si, Ze by dobrovolnici mohli vykonadvat jesté jiné cinnosti ?

NE
ANO, jaké

Tabulka ¢.11 Dobrovolnické ¢innosti




Absolutni po¢et Relativni pocet
odpovédi ANO 4 14,00%
odpovédi NE 22 76,00%
odpovédi nevim 3 10,00%
Celkem 29 100,00%
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Graf ¢. 11: Dobrovolnické ¢innosti
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4 (14%) pacienti odpovédeli, ano, dobrovolnici by mohli vykondvat jesté jiné

¢innosti. Na otazku jaké ¢innosti by to mohly byt, respondenti odpovédéli: chodit s nami na

prochézky do arealu nemocnice, nakupovat, hrat spoleCenské hry. Odpovédi se objevuji z

oddéleni LDN, kde dobrovolnici tyto ¢innosti nevykonavaji. Odpovéd-pomahat pii jidle, je

odpovéd pacientl, ktefi se nevédi, Ze tato Cinnost patii pouze ke kompetencim

osetfovatelského personalu. 22 ( 76%) pacienti odpovédelo ne se slovy: staci, co délaji. 3

(10%) pacienti odpovédéli, nevim, co by jesté vice mohli délat.

Otazka ¢.8

Myslite si, Ze by dobrovolnici mohli byt ¢leny oSetFovatelského tymu?

NE
ANO-pro¢

Tabulka ¢.12 Dobrovolnici jako ¢lenové oSetiovatelského tymu

Absolutni po¢et Relativni pocet
odpovédi ANO 12 41,00%
odpovédi NE 12 41,00%
odpovédi nevim 5 12,00%
Celkem 29 100,00%
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12( 41%) pacientd si mysli, Ze ano, dobrovolnici by mohli byt c¢lenové
oSetfovatelského tymu. Na otazku pro¢ odpovidaji: byli by denné na odd¢€leni, maji pozitivni
vztah k lidem, ulehCili by sestrdm praci, ale museli by se vyskolit. V nékolika odpovédich
se objevuje, Ze jiz jsou Cleny osetfovatelského tymu.Takto jsou dobrovolnici vniméni zejména

mezi pacienty na LDN.

Graf ¢. 12: Dobrovolnici jako ¢lenové oSetfovatelského tymu

100

80

60

40

20
D Absolutni pocet

. Relativni pocetv %

Odpovédi ANO Odpovédi NE  Odpovédi NEVIM Celkem

Otazka ¢.9

Mpyslite si, Ze pFitomnost dobrovolnika nese pro Vs néjaka rizika ?
NE

ANO.jaka

Pokud ano, myslite si, Ze ptinos dobrovolniki tato rizika vyvazi?

Tabulka ¢.13 Rizika dobrovolnické ¢innosti
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Absolutni pocet |Relativni pocet
odpovédi ANO 2 7,00%
odpovédi NE 27 83,00%
Celkem 29 100,00%
Graf & 13: Rizika dobrovolnické innosti
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D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

27 (83% ) pacientil se domniva, ze piitomnost dobrovolniki zddna rizika nepiinasi.

2 (7%) pacienti se domnivaji, ze pfitomnost dobrovolnikii n¢jakd rizika mlze pfinést.

Na otazku jaka, odpovédéli: jsou to neprovéreni lidé, maji nedostatek zkuSenosti

s nemocnymi. Na otazku, myslite si, Ze pfinos dobrovolniki tato rizika vyvazi? Neodpovedél

nikdo.
Otazka €. 10

Jak byste ohodnotil/a dobrovolniky? PouZijte stupnici hodnoceni 1- nejlepsi, 5 nejhorsi,

napiste ditvod VaSeho rozhodnuti.

1

[V, I S VS B S ]
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Tabulka ¢.14 Hodnoceni dobrovolniku

Absolutni pocet Relativni pocet
Hodnoceni 1 15 52,00%
Hodnoceni 2 10 34,00%
Hodnoceni 3 1 4,00%
Nehodnotili 3 10,00%
Celkem 29 100,00%

Graf ¢. 14: Hodnoceni dobrovolniki
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15 (52%) pacientid hodnotilo dobrovolniky ,,1* a své hodnoceni komentovali slovy:
spokojenost s pfitomnosti, zpfijemnéni pobytu v nemocnici, vdéfnost za doprovod
na vychazce, néktefi pacienti hodnoceni nekomentovali. 10 (34%) pacientd hodnotilo
dobrovolniky ,,2 a pacienti své hodnoceni nekomentovali. 1 (4%) pacient hodnotil ,,3*, své

hodnoceni komentoval slovy:,, Kazdd pomoc je dobra, ale nemyslim, ze by méli zastupovat
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upln¢ vsude.“3 (10%) pacienti hodnoceni nevyuzili.

Druhy je soubor slozen z ¢lenti zdravotnického personalu, ktery pracuje na onkologii,

spinalni jednotce a LDN. Zacatek dotazniku tvofily opét informativni, nepovinné udaje

tykajici se odd€leni, kde respondenti pracuji, poc¢tu let odpracovanych ve zdravotnictvi, véku,

pohlavi a vzdélani zdravotnického personalu. Kontaktni osoby rozdaly dotazniky nejen

sestram, ale 1 1¢kafim a fyzioterapeuttim.

Informativni adaje

Tabulka ¢.15 Pocet odpovidajiciho personalu

Oddéleni Absolutni pocet Relativni pocet

Onkologie 16 36,00%
Spinalni jednotka 14 32,00%
LDN 14 32,00%
Celkem 44 100,00%
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Na vSechna oddéleni bylo rozdano shodné po dvaceti dotaznicich. Celkem se vratilo
44 vyplnénych dotaznik, které jsou pocitany jako 100 % v nasledném vyzkumu. Z oddéleni
onkologie se vratilo 16 (36%) dotaznikli, ze spindlni jednotky a z LDN se vratilo shodné
po 14 ( 32%) dotaznicich.

Graf €. 15: Pocet odpovidajiciho personalu
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Tabulka ¢.16 Pocet let ve zdravotnictvi

Pocet let Absolutni po¢et Relativni pocet

1-5 let 14 32,00%
5-15 let 12 27,00%
15 a vice let 18 41,00%
Celkem 44 100,00%
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Graf ¢ 16: Pocet let ve zdravotnictvi
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Pocet odpovédi jsem rozdélila do tfech skupin podle odpracovanych let
ve zdravotnictvi. 14 (32%) ¢lent zdravotnického persondlu ma odpracovano do péti let
ve zdravotnictvi, 12 (27%) ¢lend zdravotnického personalu odpracovalo ve zdravotnictvi
od 5 do 15 let. Nejvétsi skupina je tvorena 18 ( 41%) ¢leny zdravotnického persondlu, ktefi
maji ve zdravotnictvi odpracovano 15 a vice let. Podle nasledujicich vysledkl jsem zjistila,

ze odpracovana léta nemaji vliv na vysledky vyzkumu.

Tabulka ¢.17 Rozdéleni personalu podle pohlavi

Pohlavi Absolutni po¢et Relativni pocet

Zeny 40 91,00%
Muz 4 9,00%
Celkem 29 100,00%
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Graf ¢. 17: Rozdéleni personalu podle pohlavi
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D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

V této tabulce by se dalo ocekavat plné zastoupeni jednoho pohlavi, opak je pravdou.

Mezi ¢leny zdravotnického persondlu, ktefi se zucastnili vyzkumu, bylo 40 (91%) Zen

a 4 (9%) muzu.

Tabulka ¢.18 Rozdéleni personalu dle véku

Vék Absolutni pocet Relativni pocet

20-30 let 14 32,00%
31-45 let 10 23,00%
45 let a vice 15 34,00%
Neudan 5 11,00%
Celkem 44 100,00%
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Graf ¢. 18: Rozdéleni personalu podle véku
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Odpovidajici personal jsem podle véku rozdélila opét do tii skupin, Ctvrtou skupinu

tvofi respondenti, ktefi sviij vék neuvedli. Prvni skupinu dle véku od 20 do 30 let tvoii

14 (32%) clenl zdravotnického persondlu, druhou v&kovou skupinu 31-45 let zastupuje

10(23%) ¢lent zdravotnického personalu, tieti skupinu 45 let a vice tvoii 15( 34%) ¢lenli

zdravotnického personalu a ve ctvrté skupiné€ je 5(11%) cClenti zdravotnického personalu,

ti svij vek neuvedli.

Tabulka ¢.19 Rozdéleni personalu dle vzdélani

Vzdélani Absolutni pocet Relativni pocet

78 5 11,00%
SS 36 82,00%
VS 3 7,00%
Celkem 29 100,00%
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Graf ¢. 19: Rozdélni personalu podle vzdélani

100

80

60

40

20 D Absolutni pocet
=:L . Relativni pocet v %
0 — —
z8 SS VS Celkem
Komentar

5( 11%) ¢lenti zdravotnického personalu uvedlo zékladni vzdélani, jsou to pracovnici
na pozici oSetfovatelek a sanitafi. 36( 82%) clend zdravotnického persondlu ma
sttedoskolské vzdélani, 3( 7%) clenové zdravotnického persondlu maji vysokoskolské
vzdélani,1 €len je fyzioterapeut, 1 ¢len je psychoterapeut a 1 ¢len je Iékat.

Vsechny tyto udaje byly seznamovaci s ucastniky vyzkumu, a jak se ukédzalo, nemaji
zéasadni vliv na vnimani dobrovolnikti zdravotnickym persondlem. Velice m¢ potésilo, Ze se

vyzkumu zucastnili i respondenti z fad 1€kaiti a jinych vysokoskolakd.

Otazka ¢.1

Setkavdte se pri své prdaci s dobrovolniky?
NE

ANO- jak Casto

Jaké ¢innosti na vaSem oddéleni vykonavaji?

Tabulka €.20 Setkani s dobrovolniky pri své praci
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Absolutni pocet |Relativni pocet
odpovédi ANO 44 100,00%
odpovédi NE 0 0,00%
Celkem 44 100,00%
Graf €. 20: Setkani s dobrovolniky pri své praci
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44( 100%) ¢lent zdravotnického personalu se pii své praci setkalo s dobrovolniky. Na

otazku jak Casto odpovidaji: podle stfidani sluzeb nepravidelné¢, nékolikrat do mésice, jednou

tydné, n€kolikrat za tyden.

Jaké cinnosti na vaSem oddéleni vykonavaji? Nejcast&jsi odpoveéd je: délaji spolecnost

pacientiim, drobné ndkupy, doprovazi pacienty na vychazkich v aredlu nemocnice, hraji

D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

s pacienty spolecenské hry, trénuji pamét’ pacientli- seniorti

Otazka ¢.2

Domnivdte se, Ze pomoc dobrovolnikii je pro vase oddéleni piinosem ?

ANO-pro¢
NE- pro¢

Tabulka ¢21 Prinos dobrovolniki pro personal




Absolutni pocet

Relativni pocet

odpovédi ANO 44 100,00%
odpovédi NE 0 0,00%
Celkem 44 100,00%
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Graf ¢ 21: PFinos dobrovolniki pro personal
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44 ( 100%) clent zdravotnického persondlu odpovédélo

ano. Slovni vyjadieni

pro¢ vyuzilo 39 respondentli. Nejcastéji se v odpovédich objevuje: zlepSuji psychiku pacientt,

privadéji pacienty na jiné myslenky, supluji nepfitomnost rodiny.

Otazka ¢.3

Myslite si, Ze pacienti vanimaji dobrovolniky pozitivné?

ANO
NE

Tabulka ¢.22 Pozitivni vnimani dobrovolniki

Absolutni poc¢et |Relativni pocet
odpovédi ANO 44 100,00%
odpovédi NE 0 0,00%
Celkem 44 100,00%
Graf ¢ 22: Pozitivni vnimani dobrovolnika
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44(100%) clenl zdravotnického personalu si mysli, ze pacienti vnimaji pfitomnost
dobrovolnikii pozitivné.Personal to hodnoti z rozhovora s pacienty po, nebo pied navstévou

dobrovolniki. Pacienti se t¢8i na dobrovolniky, nebo vzpominaji a horlivé vypravéji, co délali.

Otazka ¢. 4

Ma pritomnost dobrovolnikii vliv na zlepSeni psychického stavu pacientii?
NE

ANO -jaky

Tabulka €.23 Vliv dobrovolniki na psychiku pacienti
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Absolutni pocet

Relativni pocet

odpovédi ANO

44

100,00%

odpovédi NE

0

0,00%

Celkem

44

100,00%

Graf ¢. 23: Vliv dobrovolnikii na psychiku pacienti
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44 (100%) ¢lenti zdravotnického personalu odpovida ano. Odpovéd’ ano je vysledkem

pozorovani

personalu a

kdy dobrovolnici nedochézi.

Otazka ¢. 5

Mpyslite si, Ze maji dobrovolnici vliv na uspokojovani socidalnich potieb pacientii ?

NE
ANO-jakych

Tabulka ¢.24 Vliv na uspokojovani socialnich potieb

srovnani

psychického

Absolutni pocet Relativni pocet
odpovédi ANO 36 82,00%
odpovédi NE 8 18,00%
Celkem 44 100,00%

stavu  pacientd

S

obdobim,

70



71



Graf €. 24: Vlivna uspokojovani socialnich potieb
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36( 82% )Clent zdravotnického persondlu odpovida ano. Podle zpétného zkoumani,

jsem zjistila, Ze takto odpoveédé€li sestry a vysokoskolaci, ktefi se denné setkéavaji

s uspokojovanim potifeb nemocnych. 8 respondentt ( 18%) bylo z fad nizsiho zdravotnického

persondlu. Ti ve své praci uspokojuji potfeby nemocného, ale domnivam se, Ze je neumi

popsat. Na otazku jakych, odpovédélo 32 respondenti a nejCastéji se objevuje navazani

kontaktli s vnéjSim svétem, obnoveni socialnich vazeb, zajiSténi potiebnych tkoni mimo

nemocnici, vyfizeni poStovnich zakazek.

Otazka C. 6

Mpyslite si, Ze by dobrovolnici mohli vykondvat jesté jiné cinnosti ?

NE
ANO, jaké

Tabulka ¢.25 Dobrovolnické ¢innosti z pohledu oS.personalu

Absolutni po¢et Relativni pocet
odpovédi ANO 21 48,00%
odpovédi NE 19 43,00%
odpovédi nevim 4 9,00%
Celkem 44 100,00%
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Graf €. 25: Dobrovolnické ¢innosti z pohledu o§. personalu
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19 (43%) €lent zdravotnického persondlu se domniva, Ze by dobrovolnici nemohli
vykondvat jesté jiné Cinnosti na oddéleni. 21( 48%) respondentli se domniva, ze by mohli
dobrovolnici vykonavat jesté jiné Cinnosti. Jaké ¢innosti by to mohly byt, respondenti napsali:
pomahat s chodem oddéleni, doprovazet pacienty na vySetfeni, poméhat pacientim s osobni
hygienou, poméhat pacientim pii jidle, pfipadné¢ krmit pacienty. Zde musim konstatovat,
ze posledni dva tkony jsou zcela v kompetencich oSetfovatelského personalu. Je celkem
prekvapujici, ze se zde tyto nazory objevily. Po pfezkoumani jsem zjistila, Zze se jedna
o odpovédi psychoterapeutt a fyzioterapeutl. 4(9%) respondenti odpoveédéli nevim.
Otazka ¢.7
Myslite, Ze pritomnost dobrovolnika na oddéleni s sebou nese néjaka rizika ?
NE
ANO.jaka

Pokud ano, myslite si, Ze ptinos dobrovolnikt tato rizika vyvazi?
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Absolutni pocet |Relativni pocet
odpovédi ANO 16 36,00%
odpovédi NE 28 64,00%
Celkem 44 100,00%

Tabulka €.26 Rizika dobrovolnické ¢innosti z pohledu personalu

Graf & 26: Rizika dobrovolnické ¢innosti zpohledu personalu

100

90

80

70

60

50

40

30

D Absolutni pocet

20
. Relativni pocet v %

Odpoveédi ANO Odpovédi NE Celkem

Komentar

28 (64%) clenli zdravotnického persondlu se domniva, Ze ptitomnost dobrovolniki na
oddéleni s sebou zadna rizika nenese. 16 (36 %) €lenil zdravotnického personalu si mysli, Ze
ano. Na otazku jaka to jsou rizika, se v odpovédich objevuje: tnik informaci, podani napoji
pii zédkazu pit, psychickd zavislost na dobrovolnikovi,ovlivnéni pacienta ve spiritudlnich
potiebach, zaneseni infekce napt.chiipka. Pro dobrovolnika to miize byt riziko pienosu
nozokomialnich ndkaz, MRSA.Na otdzku, myslite si, Ze pfinos dobrovolnikli tato rizika
vyvazi? Neodpovédel nikdo.
Otazka ¢.8
Zménil se Vas nazor na dobrovolniky za dobu, co pomdhaji na vasem oddéleni?
ANO
NE

Tabulka €.27 Nazor na pisobeni dobrovolniki
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Absolutni pocet |Relativni pocet
odpovédi ANO 14 32,00%
odpovédi NE 30 68,00%
Celkem 44 100,00%

Graf ¢. 27: Nazor na pusobeni dobrovolniki
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14( 32%) clenti zdravotnického personalu

Odpovédi NE

Celkem

D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

napsalo ano, ndzor na pusobeni

dobrovolnikit se zménil, jakym zplisobem se dozvime v otdzce Cislo 10. 30( 68% ) Clent

zdravotnického personalu napsalo, Ze nazor na ptisobeni dobrovolnikii se nezménil.

Otazka ¢.9

Myslite si, Ze doslo ke zméné vnimani dobrovolnikii celkové na vasem oddéleni:

ANO
NE

7
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Tabulka ¢.28 Zména ve vnimani dobrovolnika

Absolutni poc¢et |Relativni pocet
odpovédi ANO 24 55,00%
odpovédi NE 20 45,00%
Celkem 44 100,00%

Graf ¢. 28: Zména ve vnimani dobrovolniki
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24( 55%) clent zdravotnického persondlu si mysli, Ze doSlo ke zméné vnimani
dobrovolnikii na oddéleni. 20( 45%) respondenti se domnivd, Ze nedoslo ke zméné
ve vnimani dobrovolnikli. Pocet odpovédi je celkem vyrovnan, po prezkoumani odpovédi

jsem zjistila, ze odpovédi ne se objevuji ve skupiné personalu, kterd ma odpracovano nejméné

Odpoveédi NE

Celkem

D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

let ve zdravotnictvi a patii do nizsi zdravotnické kategorie.

Otazka ¢.10
Jakym smérem?
spiSe negativné
nezménilo

spiSe pozitivné




Tabulka €.29 Ovlivnéni pohledu na dobrovolniky

Absolutni poCet Relativni pocet
SpiSe negativné 0 0
Nezménilo 20 45,00%
SpiSe pozitivné 24 55,00%
celkem 44 100,00%

Graf €. 29: Ovlivnéni pohledu na dobrovolniky
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20( 45% ) respondentli si mysli, Ze nedoSlo ke zmén€ ve vnimani dobrovolnikd,
24(55% ) clent zdravotnického persondlu se domnivd, Ze doSlo k pozitivni zméné
ve vnimani dobrovolnikli. Myslim si, Ze relativné vysoky pocet odpovédi ne, ndzor na
vnimani dobrovolnikii se nezménil je ovlivnén tim, Ze zdravotnicky persondl vnimal
dobrovolniky pozitivné jiz pti zavadéni dobrovolnického programu na zacatnéna oddéleni.
Otazka ¢. 11
Byl/a byste radéji, kdyby se vaSe oddéleni dobrovolnického programu nezucastnilo?
NE
ANO,-pro¢
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Tabulka ¢.30 Souhlas s ¢innosti dobrovolniku na oddéleni

Absolutni po¢et Relativni pocet
odpovédi ANO 2 5,00%
odpovédi NE 40 90,00%
odpovédi nevim 2 5,00%
Celkem 44 100,00%

Graf & 30: Souhlas s ¢innosti dobrovolnikii na oddéleni
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40 ( 90%) clenti zdravotnického pesrondlu souhlasi s tucasti svych oddéleni
v dobrovolnickém programu, 2 (5%) ¢lenové zdravotnického personalu by byli radi, kdyby se

jejich oddéleni netcastnilo dobrovolnického programu a 2 ( 5%) respondenti odpovédéli,

Celkem

D Absolutni pocet
. Relativni pocet v %

nevim. Po pfezkoumani negativnich odpovédi jsem zjistila,

oSetfovatelského persondlu na pozici sanitafi. Domnivam se, ze nedokazali posoudit vyznam

dobrovolnické ¢innosti na svém oddéleni z nedostatku zkuSenosti.

Otazka ¢.12

Doporucil/a byste dobrovolnicky program i jinym oddélenim?

ANO
NE

Tabulka ¢.31 Doporuceni dobrovolnického programu

7ze to byly odpvédi



Absolutni pocet |Relativni pocet

odpovédi ANO 44 100,00%
odpovédi NE 0 0,00%
Celkem 44 100,00%

Graf ¢. 31: Doporuceni dobrovolnického programu
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Komentar

Na tuto otazku jsem dostala jednozna¢né kladnou odpovéd’. VSech 44( 100%) c¢lenti
zdravotnického persondlu doporucuje dobrovolnicky program na dalsi oddéleni. Je zde patrny
rozpor v odopédich v otazce ¢. 11 a 12. Podle mého nazoru je to zplisobeno tim, ze personal
zucastnénych oddélenich vnima dobrovolniky sice pozitivné pro pacienty, ale pro néj je to
prace navic, pohyb cizich lidi na pracovisti, proto by persondl byl radéji, kdyby se jejich
oddéleni programu neucastnilo, ale jinym oddélenim by ucast doporucilo. Po piezkumu
odpovédi, jsou to odpoveédi od zdravotnického persondlu pracujiciho na pozici sanitarky s
malym poctem odpracovanych let ve zdravotnictvi a tudiz s malymi zkuSenostmi.
Otazka ¢. 13
Jak byste ohodnotil/a dobrovolniky? PouZijte stupnici hodnoceni jako ve Skole, napiste
divod.
1
2

80



Tabulka €.32 Hodnoceni dobrovolniki o¢ima personalu

Absolutni po¢et Relativni pocet
Hodnoceni 1 12 27,00%
Hodnoceni 2 13 30,00%
Hodnoceni 3 10 23,00%
Nehodnotili 9 20,00%
Celkem 44 100,00%

Graf €. 32: Hodnoceni dobrovolniki o¢ima personalu
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Komentar

Hodnoceni ,,1¢ 12 ( 27%) respondentii doplnilo hodnoceni jsou empaticti, slovy
se neda vyjadrit. Hodnoceni ,,2, v poctu odpovédi 13 (30%) bylo bez komentare.

Hodnoceni ,,3 10 ( 23%) respondentii zdivodnovalo malou dochazkou dobrovolnikii
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na oddéleni. 9 ( 20%) respondentii dobrovolniky nehodnotilo se slovy, ze k tomu nejsou
kompetentni. K hodnoceni dochdzky na oddéleni musim dodat, ze prace vznikala v dob¢
transformace dobrovolnického programu a skutecné doslo k poklesu navstév dobrovolniki. V

soucasné dobé by mélo byt vSe napraveno.

Otazka ¢.14
Mpyslite si, Ze by se dobrovolnicka cCinnost dala rozsifit i do dalSich oblasti souvisejicich

s provozem nemocnice?

NE
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ANO-naptiklad do kterych

Tabulka ¢.33 Rozsifeni dobrovolnické ¢innosti

Absolutni po¢et Relativni pocet
odpovédi ANO 26 59,00%
odpovédi NE 12 27,00%
odpovédi nevim 6 14,00%
Celkem 44 100,00%

Graf ¢. 33: RozS$ifeni dobrovolnické ¢innosti
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Komentar

26 ( 59%) respondentt si mysli, Ze by se dala dobrovolnicka ¢innost rozsitit do dalSich
oblasti souvisejicich s provozem nemocnice. Casto se objevovala odpovéd’ na dalsi oddélent,
kde jsou pacienti hospitalizovani del§i ¢as. Nékolikrat se objevila odpovéd’, Zze by se dala
dobrovolnickd Cinnost rozsifit do ambulanci, kde by dobrovolnici kratili cas,
nebo by doprovazeli pacienty na vySetieni. Tento navrh jsme probirali 1 na supervizich,
ale zatim nedoslo k jeho naplnéni, neni z4jem z fad dobrovolnikt. 12 ( 27%) respondentd se
domnivé, ze by se dobrovolnickd cinnost nedala rozsifit do dalSich oblasti souvisejicich
s provozem nemocnice. 6 ( 14%) respondentli odpoveédélo nevim.

2.7 Diskuse a ovéreni hypotéz

V Krajské nemocnici Liberec, a.s. je zapojeno do dobrovolnického programu celkem

pet oddéleni. Dobrovolnici nejcastéji vénuji svlij Cas pacientim jako spole¢nici. Nejvice
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vyuzivand a vitana ¢innost je povidani dobrovolnika s pacientem. Je celkem patrné, ze pocet
pravidelné dochdzejicich dobrovolniki nestaci pokryt poptavku ze strany zucastnénych

oddéleni.

H1: Cinnost dobrovolnikii pozitivné ovliviiuje psychicky stav pacientii a je prospéné
tuto ¢innost nadale rozsifovat.

Tato hypotéza byla zcela potvrzena. V obou zkoumanych souborech se jednoznazné
potvrzuje pozitivni vliv dobrovolnikli. Pacienti to vnimaji a vyjadfuji laicky. OSetfovatelsky
persondl, kdy ve vybérové skupiné byly velké vékové rozdily a dalo by se ¢ekat, ze budou i
nazorové rozdily se jednozna¢né vyjadiuje pozitivné na c¢innost dobrovolniki na svych
pracovistich a sleduje pozitivni vliv na psychicky stav pacienti. Ojedin€le se objevily
negativa ve smyslu psychické zavisloti na dobrovolnikovi. V ramci supervizi je ukolem tento
problém fesit. VSichni ucastnici vyzkumu se jednoznacné vyjadiuji k popofe a rozvijeni

dobrovolnickych aktivit.

H2 : Cinnost dobovolniki u dlouhodobé hospitalizovanych pacientii umoZiiuje socialni
kontakt a tim pozitivné ovliviiuje psychicky stav pacienti

Tato hypotéza byla vyzkumem potvrzena. Z vysledki dotaznikového Setfeni je patrné
ze dobrovolnické ¢innosti umoziuji socidlni kontakt, ktery je pozitivné vniman jak pacienty,
tak oSetfujicim personalem. Pacienti dlouhodobé hospitalizovani ztraceji kontakt s vnéjSim
svétem, dostavaji se do socidlni izolace a pravé zde dobrovolnici maji nezastupitelné misto.

Mohlo by se zdat, jaky socidlni kontakt navazuji pfi povidani, ale jiz samotnd navstéva
dobrovolnika znamena pro pacienta néco navic, na co se té€si a to, Zze se napi. ucese, nechce
byt ve zmackaném pyzamu ho aktivizuje, mobilizuje, pfinaSi pacientim pocit uspokojeni.
Takto to vnimdme ocima zdravotnického persondlu, ktery se stard o pacienty na oddélenich,
kam dobrovolnici dochazeji.

Pfes pocatecni skepsi ze strany zdravotnického personalu doslo k velké zméné ve
vnimani dobrovolnikl pravé zdravotnickym personalem. Ja patfim k ¢leniim zdravotnického
persondlu, ktery je od pocatku aktivnim ucastnikem dobrovolnického programu v Krajské
nemocnici Liberec, a.s.. UcCastnila jsem se prvnich jednanich se zastupci Dobrovolnického

centra, jsem kontaktni osobou. Velice rada se ucastnim Skoleni pro dobrovolniky a sami
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pofadame seminafe pro dobrovolniky, které se tykaji prace na nasem oddé€leni, spinalni
jednotce. Pozoruji u nasich pacientl pozitivni zmény v psychice, v socialnim kontaktu, ktery
je u nas velmi potiebny, poméaha pacientliim v resocializaci. Samoziejme 1 na vSech ostatnich
oddélenich jsou dobrovolnici pozitivné vnimani.

Mohlo by se zdat, ze dobrovolnikim musime pfipravit ¢innosti, které budou na
odd¢€lenich vykonavat, ale naopak vidime aktivitu ze strany dobrovolnika, kterd se projevuje
kreativnimi napady a jejich realizaci na ,svych odd¢lenich.“Vse je konzultovano
s kontaktnimi osobami, vZdy se domluvime a aktivity vitame.

Podle mého nazoru dobrovolnicky program jednozna¢né pozitivné ovliviiuje pacienty

a je vhodné jej nadale rozsifovat, tak aby byl zaintegrovan do oSetfovatelského procesu.

Zavér
Bakalaiska prace si kladla za cil predstavit dobrovolnicky program v Krajské
nemocnici Liberec, a.s., ktery je zde realizovan. Béhem zpracovani prace doSlo k né€kolika

transformanim zménam, které véfime, ze piinesou pozitiva dobrovolnickému programu.
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K 1. Cervenci 2007 se Krajska nemocnice Liberec stala obchodni spolecnosti s nazvem
Krajskd nemocnice, a.s. a na to navazuje v lednu 2008 ukonceni Cinnosti Regionalniho
dobrovolnického centra Jestéd. Dobrovolnicky program piebirda nemocnice a dochazi
k internimu fizeni dobrovolnikd. Vyzkum zjiStoval vnimani cinnosti dobrovolnikl
na psychicky stav pacientli. Hodnotiteli byli pacienti a oSetfujici personal.

V teoretické Casti byly definovany potfeby nemocného a vztah dobrovolnika a nemoci.
Nasleduje objasnéni pojmu dobrovolnictvi a typy dobrovolnickych ¢innosti. Dale je teorie
rozdélena do dvou zakladnich celkil. V prvni &asti je zpracovano dobrovolnictvi v Ceské
republice v jednotlivych historickych obdobich. Nasleduje pifedstaveni dobrovolnictvi
v zahrani¢i. Dale je piedstavena legislativa tykajici se problematiky dobrovolnictvi
v soucasné dobé v Ceské republice.

Nasledujici ¢ast je vénovana podrobnému popisu vyvoje dobrovolnického programu
,Dobrovolnici v nemocnici“ v nasi republice. Vyznamna ¢ast teorie je vénovana jednotlivym
ucastnikim v  konkrétnich etepach vlastni realizace dobrovolnického programu
v nemocnicich.

Hlavni pozornost je vénovana realizaci programu ,,Dobrovolnici v nemocnicich®
v Krajské nemocnici Liberec.

V praktické ¢asti bakalatské prace je zpracovan vyzkum, ktery byl proveden s cilem
zjistit, zda dobrovolnici ovliviiuji psychicky stav pacientli, jak jsou ¢innosti dobrovolniki
vnimany a hodnoceny pacienty a personalem. Zda je vhodné pokracovat v takto nastavené
dobrovolnické ¢innosti, a zda by bylo mozné ji rozsitit do dalSich provozii nemocnice.

Vysledky vyzkumu byly ziskany metodou dotaznikového Setieni. Vyplnéni tiSténych
dotaznikl bylo provedeno ve spolupraci skontaktnimi osobami na vybranych oddé€lenich.

Celkem byly formulovany dvé hypotézy. Hypotéza H1, zda Cinnost dobrovolnikii
ovliviiuje psychicky stav pacientd a je vhodné v této Cinnosti pokraCovat. Tato hypotéza
se potvrdila. Hypotéza H2 zda ¢innost dobovolnikii u dlouhodobé¢ hospitalizovanych pacienti
umoznuje socialni kontakt a tim pozitivné ovliviiuje psychicky stav pacienti byla také
potvrzena.

V komentafi vysledkl byly v pacientském souboru uvadény vysledky tykajici se pouze
zucasténych odd¢leni v programu. V souboru zdravotnického personalu byl vidét Sir§i nahled

na dobrovolnicky program v nemocnici. V diskusi je nastinén piedpokladany vyvoj
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dobrovolnickych ¢innosti v Krajské nemocnici Liberec,a.s..Rozsiténi ¢innosti dobrovolnikii
na dal$i oddéleni, pfipadné do dalSich provozii nemocnice ukazuje, Ze se program zacind
integrovat do poskytovanych sluzeb nemocnice.

Vysledky vyzkumu budou dény k dispozici koordinatorovi dobrovolnického programu
v Krajské nemocici Liberec, a.s., aby se mohlo pokracovat v dal§im vyzkumu. Ve vyzkumu
neslo o vycerpavajici vypovéd, snazila jsem se pfiblizit informace, které nejsou bézné
k dispozici. Dobrovolnicky program bézi vice jak tii roky, pfesto se stava, ze neni n¢kdy zcela
pochopen a potiebuje delsi cas, aby mohl byt pln€ integrovan do zabéhnutého nemocni¢niho
prostiedi. Pfirozené pfijaté dobrovolnické CcCinnosti tak budou moci byt plné vyuzity

ve prospech pacientt, ktefi je potfebuji, jako soucast komplexni oSetfovatelské péce.

ANOTACE
Autor: Alena Kyrianova
Instituce Ustav socialniho 1ékaistvi LF UK v Hradci Kralové
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Bakalatiska prace v teoretické ¢asti definuje potteby nemocného a vztah dobrovolnika
a nemoci. Nasleduje objasnéni pojmu dobrovolnictvi a typy dobrovolnickych ¢innosti. Déle je
piedstavena legislativa tykajici se problematiky dobrovolnictvi v soudasné dobé v Ceské
republice. Navazuje ¢ast, kterd je vénovana podrobnému popisu vyvoje dobrovolnického
programu ,,Dobrovolnici v nemocnici v nasi republice. Hlavni pozornost je vénovana
realizaci programu ,,Dobrovolnici v nemocnicich“v Krajské nemocnici Liberec.

Na teoretickou ¢ast navazuje empirické Setfeni, které mapuje ovlivnéni psychického stavu
pacienti dobrovolniky.Respondenty jsou pacienti a oSetfujici personal na odd¢lenich, kde je
realizovan program ,,Dobrovolnici v nemocnicich*

Vystupem bakalaiské prace je vhodnost takto nastavené dobrovolnické cinnosti jako

soucast kvality poskytované oSetfovatelské péce.

In the theoretical part the bachelor work defines the needs of patients and the relation
between a volunteer and illness. After that follows an explanation of the definition of
voluntarism and types of voluntary activities.This is followed by a presentation of legislation,
which deals with the contemporary problematic of voluntarism in the Czech Republic.

Next part describes detailed development of the voluntary programme ‘“Volunteers

in hospitals” in our republic.

Main attention has been paid to the realisation of the programme “Volunteers in
hospitals” in the Regional hospital in the town of Liberec.
An empirical investigation continues after the theoretical part. That surveys the affection of

patient’s mental condition by the volunteers.
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My respondents were the patients and attendants in the hospital department, where the
programme ‘“Volunteers in hospitals” has been realized.
The result of this bachelor work is to demonstrate the usability of such established

voluntary work as a part of quality granted by the nursing care.
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Priloha ¢. 1

Dotaznik pro pacienty hospitalizované v KN v Liberci
Vazena pacientko, vazeny paciente,
jmenuji se Alena Kyrianova pracuji na spindlni jednotce jako stanicni sestra a jsem studentkou 4. ro¢niku bakalatského
studia na UK LFHK. Jako téma své bakalarské prace jsem si vybrala téma Dobrovolnici v nemocnici. Chtéla bych svym
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vyzkumem zjistit,zda dobrovolnici z Vaseho pohledu vykonavaji vhodné ¢innosti a jak by se mohly tyto Cinnosti dale
rozvijet. Zajimaji m¢ také Vase nazory a zkuSenosti. U kazdé otazky oznacte odpovéd’, se kterou souhlasite.

Za

vyplnéni dotazniku velice dekuji.

od

déleni,kde jste hospitalizovan/a véKk( neni povinné)

Vzdélani 0 ZS 6SS 8 VOS 6VS Omuz 0O 7Zena pocet dni hospitalizace

[

)Setkal/a jste se jiZ nékdy pii hospitalizaci s dobrovolniky?
NE
ANO - kde

Jaké ¢innosti vykonavali:

2) Domnivate se, Ze pomoc dobrovolniki je pro Vas piinosem?
NE — pro¢:
ANO - pro¢:

3 Uleh¢ila Vam pomoc dobrovolniki pobyt v nemocnici?
NE
ANO

4) Miyslite si, Ze vnimate dobrovolniky pozitivné?
NE
ANO

5 Co Vy olekavate od dobrovolniki?
0

) Myslite si, Ze maji dobrovolnici vliv na uspokojovani Vasi potieby mezilidského kontaktu?
NE
ANO

7 Myslite si,Ze by dobrovolnici mohli vykonavat jesté jiné ¢innosti?
NE
ANO - jaké:

8) Myslite si,Ze by dobrovolnici mohli byt ¢leny osetiovatelského tymu?
NE
ANO — pro¢

2] Miyslite, Ze piitomnost dobrovolnika nese pro Vas néjaka rizika?
NE
ANO - jaka:

Pokud ano, myslite si, ze ptinos dobrovolnikt tato rizika vyvazi?
ANO NE
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[

0Jak byste ohodnotil/a dobrovolniky? PouZijte stupnici hodnoceni 1-nejleps$i,5-nejhorsi, napiste divod Vaseho hodnoceni
01

N’

)
)
6
)

0N A W

Ptiloha ¢.2
Dotaznik pro zdravotnicky personal KN v Liberci
Vazena kolegyné, vazeny kolego,
jmenuji se Alena Kyrianova, pracuji na spindlni jednotce jako stani¢ni sestra a jsem studentkou 4. ro¢niku
bakalaiského studia na UK LFHK. Jako téma své Bakalaiské prace jsem si vybrala téma Dobrovolnici
v nemocnici. Chtéla bych svym vyzkumem zjistit, zda dobrovolnici z Vaseho pohledu vykonavaji vhodné
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¢innosti a jak by se mohly tyto Cinnosti dale rozvijet. Zajimaji m¢ také Vase nazory a zkuSenosti. U kazdé
otazky oznacte odpovéd, se kterou souhlasite.
Za vyplnéni dotazniku velice dekuji.

Pracovisté Funkce vék
Vzdélani 0 ZS 6 SS O VvOS 8 VS Omuz 0O Zena pocet let ve zdravotnictvi
1i1Setkavate se pri své praci s dobrovolniky?
)| NE
ANO - jak Casto
Jaké ¢innosti na vasem oddéleni vykonavaji:
12 Domnivate se, Ze pomoc dobrovolniki je pro vase oddéleni piinosem?
)| ANO — proc:
NE — proc¢:
13 Miyslite si, Ze pacienti vnimaji dobrovolniky pozitivné?
)| ANO
NE
14 Ma pritomnost dobrovolnikii vliv na zlepSeni psychického stavu pacienti ?
)| NE
ANO — jaky:
15 Miyslite si, Ze maji dobrovolnici vliv na uspokojovani socialnich potieb pacienti ?
)|NE
ANO - jakych:
16 Myslite si,Ze by dobrovolnici mohli vykonavat jesté jiné ¢innosti?
)| NE
ANO —jaké:
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17 Myslite, Ze pritomnost dobrovolnika na oddéleni s sebou nese néjaka rizika?
NE
ANO —jaka:

e’

Pokud ano, myslite si, Ze piinos dobrovolnikt tato rizika vyvazi?
ANO NE

& ménil se vas nazor na dobrovolniky za dobu, co pomahaji na vasem oddéleni?

ANO NE

Myslite si, Ze doslo ke zméné vnimani dobrovolniki celkové na vasem oddéleni?

ANO NE

N’ N’

2Wakym smérem?
)
spiSe negativné nezmenilo spiSe pozitivné
1 | Byl/a byste radéji, kdyby se vasSe oddéleni dobrovolnického programu neticastnilo?
1.| NE
ANO - pro¢:
1 Doporucil/a byste dobrovolnicky program i jinym oddélenim?
2.| ANO ONE
1 Jak byste ohodnotil/a dobrovolniky? PouZijte stupnici hodnoceni jako ve §kole, napiste divod.
3.1 1
2
3
4
5
1 Miyslite si, Ze by se dobrovolnicka ¢innost dala rozsifit i do dalSich oblasti souvisejicich s provozem
4. nemocnice?
NE

ANO — napt. do kterych:
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Ptiloha €. 3
DOHODA O DOBROVOLNICKE CINNOSTI
Vv ramci programu
s»Dobrovolnici v nemocnici*
¢islo dohody:

Regionalni dobrovolnické centrum JESTED, o.s.,
sidlo: Voronézska 144/20, 460 01 Liberec
zastoupenym koordinatorkou dobrovolnik:

(dale jen ,,dobrovolnické centrum®)

a
Jméno a prijmeni: ... Rodné ¢islo:
A“d.resa bydliSté: Telefon:
K”o;ltaktni adresa: oo Telefon:

(déle jen ,,dobrovolnik*)

uzaviraji timto ve smyslu ustanoveni § 5 zékona ¢. 198/2002 Sb.,
o dobrovolnické sluzbé a o zméné nékterych zakont
dohodu o dobrovolnické ¢innosti v ramci programu
w»Dobrovolnici v nemocnici*

L.
Piedmét dohody

. Pfedmétem dohody je stanoveni prav a povinnosti smluvnich stran pii zajiStovani realizace

programu ,, Dobrovolnici v nemocnici“ (dale jen ,,program*) v Krajské nemocnici Liberec, (dale
jen ,,nemocnice“).

Dobrovolnikem je pro ucely této dohody fyzickd osoba, kterd ze své vile, ve svém
volném case a bez naroku na finan¢ni odménu vykonava Cinnosti uvedené v této dohodé
ve prospéch pacientli nemocnice.

Program ,,Dobrovolnici v nemocnici“ probiha v Krajské nemocnici Liberec, za odborné
garance Regionalniho dobrovolnicke¢ho centra JESTED a je akreditovan u Ministerstva
vnitra CR.

IL.
Uéel dohody
Utelem dohody je pomoci realizace programu ptispét ke zlepseni psychosocialnich podminek
pacientli v memocnici. Dobrovolnici mohou prostrednictvim nejriznéjSich typt aktivit ulehcit
pacienttim jejich pobyt v nemocnici.
Hlavni napln ¢innosti dobrovolnika v dobé podpisu této dohody tvori nasledujici ¢innosti:
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Povidani, prochdzeni s klientem, drobny nakup, predcitani, hrani her.
I11.
Zavazky dobrovolnického centra
Dobrovolnické centrum se prostiednictvim povéfené koordinatorky zavazuje:

a) zajistit dobrovolnikovi Givodni Skoleni a néslednou pravidelnou skupinovou supervizi;
v ptipad¢ potieby zajistit dobrovolnikovi individualni supervizi,

b) zajisStovat dobrovolnikovi optimélni podminky pro jeho ¢innost,

c) seznamit dobrovolnika spravy a povinnostmi, které mu z vykonu dobrovolnické
¢innosti vyplyvaji, vcetné¢ seznameni dobrovolnika s moZznymi riziky spojenymi
s jeho ¢innosti, zejména s ohledem na prostfedi zdravotnického zatizeni,

d) zprostiedkovat dobrovolnikovi kontakt s pfislusSnym pracovistém a jeho kontaktni
osobou.

IV.
Prava a povinnosti dobrovolnika

Dobrovolnik bere na védomi, ze dobrovolnickou ¢innost vykonava bez naroku na finan¢ni
odménu a Ze v pribehu dobrovolnické ¢innosti nemé narok na ubytovani a stravovani.
Dobrovolnik méa narok na uthradu prokazanych nezbytnych néakladd vzniklych
v souvislosti s vykonem jeho dobrovolnické €innosti pouze tehdy, pokud potiebu jejich
vynalozeni pfedem oznami a pokud jejich thradu odsouhlasi koordinatorka programu.
Dobrovolnik souhlasi stim, ze jim poskytnuté osobni Udaje dobrovolnické centrum
pouzije pouze pro vnitini potfebu, zejména k evidencnim a statistickym ucelim, pro
sjednéni pojisténi dobrovolnika a k informovani pracovisteé, které si dobrovolnik zvoli
pro svou ¢innost.
Dobrovolnik potvrzuje, ze byl poucen o svych pravech a povinnostech v ramei vykonu
dobrovolnické ¢innosti.
Dobrovolnik mé moznost ulozit cenné véci vnesené do objektu memocnice na misto
urcené persondlem konkrétniho oddéleni. Za Skodu zplisobenou na cennych vécech, které
nebyly uloZeny na takto uréeném misté, nemocnice neodpovida.
Dobrovolnik je pojistén pro piipad odpoveédnosti za Skodu na majetku a na zdravi pacientl
nemocnice zpusobenou v souvislosti s vykonem pravidelné dobrovolnické Cinnosti. Déle
je pojistén pro piipad Skody na zdravi, kterou utrpél v souvislosti s vykonem dlouhodobé
dobrovolnické ¢innosti.
Dobrovolnik bere na védomi, Ze predcasné ukonceni dobrovolnické ¢innosti z jinych nez
zietele hodnych diivodl, mize byt divodem vraceni pomérné ¢asti vynaloZzenych nakladt
na jeho ptipravu.
Dobrovolnik se zavazuje:

a) zucastnit se tvodniho $koleni a poté se zapojit do dobrovolnické ¢innosti v rozsahu primérné

1x tydné 2-3 hodiny,
b) ucastnit se superviznich nebo jinych evalua¢nich setkani v dohodnutém rozsahu a forme,
¢) omluvit se ze supervizniho nebo evalua¢niho setkéni, pokud se na n¢j nemize
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dostavit. Dle potieb je poté mozno sjednat ndhradni (individudlni) termin schiizky,

d) dodrzovat povinnosti vymezené v ,,Kodexu dobrovolnika®, které¢ jsou nedilnou
soucasti této dohody jako pftiloha ¢. 1,

e) zachovavat zasady ,,Mlcenlivosti“, které jsou nedilnou soucésti této dohody jako
pfiloha ¢. 2,

f) neprodlené¢ oznamit dobrovolnickému centru zménu svych kontaktnich adres
a telefont.

V.
Doba platnosti a zpiisob ukonceni dohody

1. Tato dohoda se uzavira na dobu urCitou do 30. 4. 2008 s moznosti prodlouzeni pisemnym
dodatkem.

2. Platnost dohody zanika bud’ uplynutim doby, dale dohodou nebo vypovédi jedné ze smluvnich
stran. Vypovédni doba je 14 dni. Vypoveéd a dohoda mize byt pisemna nebo Gstni.

3. Dobrovolnické centrum si vyhrazuje moznost ukoncit spolupraci s debrovolnikem v piipadé, Ze
dobrovolnik nesplnil n€éktery zavazek uvedeny v ¢l. IV. této dohody.

VI
Ostatni ujednani:
1. Tato dohoda je vyhotovena ve dvou stejnopisech, z nichz kazdd smluvni strana obdrzi
jeden vytisk.

V Liberci dne 20. fijna 2007

podpis koordinétorky dobrovolnik podpis dobrovolnika
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Priloha €. 4

KODEX DOBROVOLNIKA

v rdmci programu
»Dobrovolnici v nemocnici® (dale jen ,,program*)

Program ,,Dobrovolnici v nemocnici“ je socialnim programem, jehoz poslanim je prispét ke
zlepSeni psychosocialnich podminek pacientt pfedevsim na lazkovych oddélenich nemocnic.

Dobrovolnik vénuje nezistné ¢ast svého volného ¢asu ve prospéch druhych.

Dobrovolnik v nemocnici miize pacientim pomoci vyplnit dlouhy cas jejich 1é¢by, mtize pro
né piipravit fadu aktivit, které pacientim uleh¢i jejich pobyt.

Dobrovolnik se zavazuje:

O respektovat pii planovani konkrétni ¢innosti zdravotni a psychicky stav pacienta, jehoz
zajem stoji vzdy na prvnim misté

O dodrzovat zasady prace na jednotlivych pracovistich
O dodrzovat zasadu ml¢enlivosti

O zucastnovat se pravidelné superviznich setkani a udrzovat uzkou spolupraci s kontaktni

osobou na daném mist¢ vykonu dobrovolnické sluzby a s koordinatorkou
programu
Dobrovolnik v zddném piipad€ nezastupuje zdravotnicky persondl. Nema ptistup ke

zdravotnim zaznamlm pacienta, nema pravo podavat informace ohledné zdravotniho stavu
pacienta, nemanipuluje s 1éky, se zdravotnickym materialem.

Dobrovolnik svym podpisem stvrzuje, ze netrpi zadnou pienosnou chorobou a zZe jeho
zdravotni stav neni v rozporu s vykonavanim dobrovolnické sluzby ve
zdravotnickém zafizeni.

Dobrovolnik si je védom, Ze poruseni n¢kterého z bodt této dohody muiize byt divodem
k ukonceni U¢asti dobrovolnika v ,,programu“ odstoupenim od dohody ze strany
Regionalniho dobrovolnického centra JESTED.
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Dobrovolnik ma pravo:

O byt fadn¢ vyskolen a vybran pro ¢innost, pii niZ by nejlépe mohl uplatnit své  znalosti a
zkusenosti ve prospéch pacienta a v niz by nalezl sam dostate¢né uspokojeni

O na specialni vyskoleni s ohledem na misto, na némz bude pusobit
O obracet se kdykoli s dotazy a problémy na kontaktni osobu a na koordinatorku  programu

O pozadat koordinatorku programu o zménu mista ¢innosti, pokud mu nebude
v odivodnénych ptipadech vyhovovat

V Liberci dne Podpis dobrovolnika
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Piiloha €. 5

MLCENLIVOST

V rdmci programu
»Dobrovolnici v nemocnici® (dale jen ,,program*)

Dobrovolnik Rodné &islo

Se zavazuje:

3. zachovévat uplnou mlcenlivost o vSech informacich, se kterymi ptijde béhem své
dobrovolnické ¢innosti do styku. Jde pfedevsim o tyto informace:

4. vSechny informace tykajici se pacientli (jejich osobnich udaji, zdravotniho stavu,
majetkovych poméri apod.),

5. informace ziskané ze superviznich a evalua¢nich setkani, pfedevSim skute¢nosti
tykajici se druhych dobrovolnikd,

6. informace tykajici se své€fenych dokumentl a pravnich dokumentt,

7. informace o Ucasti dalSich dobrovolniki,

8. informace o spolupracujicich organizacich apod.

4. neposkytovat sdélovacim prostiedklim Zadné informace 0
wprogramu* bez dohody s koordinatorkou programu, s vyjimkou obecnych informaci o
jeho cilech. V ptipadé zajmu médii odkézat na koordinatorku programu.

5. neposkytovat sdélovacim prostfedkiim Zadné informace 0
organizaci, ve které bude vykondvat dobrovolnickou c¢innost bez dohody s kontaktni
osobou této organizace, s vyjimkou obecnych informaci o cilech organizace. V ptipadé
z4jmu meédii odkéazat na poveéfenou osobu organizace.

6. chranit veSkerou dokumentaci pfed zneuzitim, ztratou nebo zni¢enim.

Bere na védomi:

21) Ze je touto mlcenlivosti vazan vici vSem dal§im organizacim a osobam. Vyjimku tvoii
situace, kdy je kazdému obcanu uloZena ze zdkona oznamovaci povinnost, zejména
pro zabranéni nebo v piipad¢ spachdni trestného cinu. V takovém pfipadé je
doporucena konzultace s koordinatorkou programu.

22) ze ml¢enlivost nezanikd ukoncenim ucasti dobrovolnika \%
wprogramu* , ani ukon¢enim ,,programu .

23)Ze pouze koordinatorka programu ¢i supervizor mize rozhodnout o tom, kterd
z informaci mize byt uvolnéna a komu poskytnuta.

(PFi pouziti informaci je tfeba dbat zvySené ochrany pacientd — pouzivat pouze

statistické udaje, bez osobnich dat, zména pohlavi atd.).

24) 7e poruseni vyse uvedenych zdsad mize byt divodem k ukonceni ucasti dobrovolnika
v ,programu‘ odstoupenim od dohody ze strany Regionalniho dobrovolnického
centra JESTED.

V Liberci dne Podpis dobrovolnika
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Priloha €. 6
ZAZNAMOVY ARCH CINNOSTI DOBROVOLNIKA

Vv ramci programu

“Dobrovolnici v nemocnici®

Krajska nemocnice Liberec
Dobrovolnik: Oddéleni:

Datum | Napli Cas Pocet |Postiehy| Atmosféra |Téma pro
¢innosti | (od — | pacientl | , pocity, | setkani supervizi

do) dojmy
© O 6

©e&

© &

© e®

© &

©e®

© e®

Podpis dobrovolnika:
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Priloha €. 7

foto
Registrac¢ni karta dobrovolnika

Registr. Cislo:

Jméno a pfijmeni: Datum narozeni:

Bydliste: Rodné ¢islo:

Telefon domti: Jiny telefon:

Kontaktni adresa: E-mail:

Povolani:

Adresa zaméstnavatele
(Skoly):

Vzdélani
(nejvyssi ukoncené):

Vykonaval/a jste nékdy dobrovolnickou ¢innost? (pokud ano, ¢im jste se zabyval/a):

Dalsi dovednosti, které mtizete v dobrovolnické ¢innosti uplatnit? (z4jmy; zkuSenosti v socialni,
zdravotni oblasti; absolvovana skoleni, seminatre apod.)

Mate néjaké omezeni Vasi dobrovolnické ¢innosti (dopravou, umisténim pracovisté, zdravotnimi
davody..)?

Kdy a jak ¢asto se miizete vénovat dobrovolnické Cinnosti (zaskrtnéte, popt. specifikujte):

Jednorazova ¢innost (pomoc pfi
potadani akci apod.)
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Kratkodoba ¢innost

Dlouhodoba pravidelna ¢innost

Kdy mate ¢as pro dobrovolnickou ¢innost?

Pondéli |Utery |Streda |Ctvrtek |Patek Sobota  [Nedéle |Kdykoli
Rano (] [ [ [ N [ [ [
Odpoledne | [ 0 O 0 O 0 0 0
Vecer [J [] [ [] N [J [] [J
Kdykoli (] [ [] [ ] ] [l [

Pro¢ chcete vykonavat dobrovolnickou ¢innost?

Oblasti zajmu (specifikujte):

Cinnost s jednim klientem

Cinnost se skupinou klientii

Kancelafska ¢innost

Manualni ¢innost

Fundraising

Jiné

Jak jste se o dobrovolnictvi v nemocnici dozvédel/a?

Od pratel

Od dobrovolnického
centra

Z ptednasky
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Z médii (jakych)

Z letaku

Z jinych zdroji

Souhlasim s tim, Ze mnou poskytnuté osobni tidaje Regionalni dobrovolnické centrum
JESTED pouZije pouze pro vnitini potfebu, zejména k evidencnim a statistickym tcelim, pro
sjednani pojisténi a k informovani pracoviste, které si zvolim pro svou ¢innost.

Datum: Podpis:
Eoznémky koordinatora:

Uvodni skoleni absolvoval/a:

Aktivni zahéjeni dobrovolnické ¢innosti:

Misto ¢innosti — pavilon, oddéleni, kontaktni osoba:

Povaha dobrovolnické Cinnosti:

Ukonceni dobrovolnické ¢innosti v programu:
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Priloha &. 8
SMLOUVA
000-0634-010

o0 pojisténi pro piipad trazu a pojisténi odpoveédnosti za
Skodu neziskové organizace

Strany smlouvy, kterymi jsou

l. POSISTOVNA:

obchodni jméno Hasi€ska vzajemna pojistovna, a s.
sidlo Rimska 45, Praha 2, PSC 120 00
bankovni spojeni CSOB, a.s. — divize Postovni spofitelna
¢islo uctu 2252383/0300, var. symbol 0000634010
ICO 46973451

zastoupena Ing. Josef Kubes, pfedseda predstavenstva

kontaktni spojeni tel/fax

_na strand jedné 222 515 657/22 514 412

2. POJISTNIK: ) 5 ] o
obchodni jméno Hestia, obcanské sdruZeni
sidlo Na Poti¢i 12, Praha 1, PSC 115
bankovni spojeni 30
&islo tigtu Ceska spoiitelna, a.s.

ICO g.u.: 1940979399/0800
zastoupena 67779751

kontaktni spojeni tel/fax PhDr. JiFi Tosner, pfedseda
- na stran¢ druhé, sdruzeni

224 872 075/224 872 076

3. POJISTENY:
Fyzické osoby - vSichni dobrovolnici ¢inni v ramci organizace pojistnika ¢i v jakékoliv ze smluvnich
organizaci pojistnika. Za dobrovolnika se povazuje osoba povéfend vykonem této funkce v souladu s
vnitinimi pfedpisy organizace pojistnika ¢i pfislusné smluvni organizace pojistnika.

Clanek L
PREDMET POJISTENI

1. Pojisténi se sjednava pro piipad odpovédnosti pojisténého za skodu, zpiisobenou jiné osob¢ trazem, nemoci,
poskozenim, zni¢enim nebo pohieSovanim (ztratou) véci a pro ptipad Grazu, kdy je pojistén zivot nebo zdravi
pojisténé osoby na riziko smrti irazem a trvalych nésledk tirazu.

2. Predpokladem vzniku prava na plnéni z pojisténi pro piipad odpovédnosti za Skodu je, ze Skoda nastala
urazem, nemoci, poSkozenim, zni¢enim nebo ztradtou véci v dobé trvani pojisténi, ¢innosti pojisténych nebo
nékterého z nich, pii vykonu funkce dobrovolnika ¢inného v ramci organizace pojistnika ¢i jakékoliv ze
smluvnich organizaci pojistnika v ramci cinnosti organizaci pojistnika, ¢i smluvnich organizaci
uskuteciovanou nebo v souvislosti s ni.

3. Za vznik urazu se povazuje okamzik, kdy doslo k ndhlému, kratkodobému a nasilnému plsobeni zevnich
vlivi, které zplsobily poskozeni zdravi nebo smrt pojisténého. Pro vznik prava na plnéni v pfipad¢é smrti
nasledkem urazu je rozhodujici okamzik vzniku trazu, v jehoz disledku nastala smrt.

Seznam dobrovolnikt zasle pojistnik do jednoho mésice ode dne uzavfeni této smlouvy pojistovné.
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Clanek I1.
ZAKLADNI POJISTENI

1. Pojistna ochrana z pojisténi odpovédnosti za Skodu je poskytovana odpoveédnosti pojisténého za Skodu:

a) vzniklou jinému z divodl zanedbani néalezitého dohledu pojisténého nad osobou, ktera byla svéfena do
jeho péce, pokud ke $kod¢ doslo béhem vykonu planované <¢innosti organizované pojisténym, nebo v
souvislosti s touto ¢innosti,

b) ktera vznikla z diivodu zanedbani nalezitého dohledu osobé svérené do péce pojisténého na majetku nebo
na zdravi, pokud $koda vznikla béhem vykonu planované ¢innosti, organizované pojisténym nebo v
souvislosti s touto ¢innosti.

2. Pojisténi zahrnuje téz odpovédnost pojisténého (dobrovolnika) za Skodu zplisobenou jiné osobé urazem,
nemoci, poSkozenim nebo znicenim véci, pokud ke skod¢ doslo béhem planované ¢innosti organizované
pojisténym, nebo v souvislosti s touto ¢innosti.

3. Pojisténi se vztahuje i na nahradu néakladi 1éceni vynaloZzenych zdravotni pojiStovnou na zdravotni péci ve
prospéch tretich osob v dusledku protipravniho jednani pojisténého, jestlize z odpovédnosti za Skodu na
zdravi, ke které se tyto naklady vazou, vznikla pojisténému uhrazovaci povinnost.

4. Pojistnéd ochrana z pojisténi osob pro pfipad urazu je poskytovana pro riziko smrti nasledkem urazu a riziko
trvalych nasledkt urazu.

Clanek I11.
pojistna UDALOST

€) Pojistnou udalosti je vznik povinnosti pojisténého nahradit skodu, k niz v disledku udalosti, ktera nastala v
dobé¢ trvani pojisténi, doslo usmrcenim, poskozenim zdravi nebo poskozenim, zni¢enim ¢i ztratou véci
jiného (déle jen ,, Skodnd uddlost"), pokud za ni pojistény odpovida podle pravnich piedpist.

f) Rozhoduje-li o odpovédnosti pojisténého soud nebo jiny opravnény organ, plati, ze pojistovna je povinna
plnit teprve dnem, kdy nabylo pravni moci rozhodnuti tohoto orgénu o vysi Skody a o povinnosti pojisténého
tuto skodu nahradit, vetné ptislusenstvi.

g) Za vznik Grazu se povazuje okamzik, kdy doslo ke kratkodobému, ndhlému a nasilnému plsobeni zevnich
vlivl a sil, které zptsobily poskozeni zdravi. Za vznik nemoci se povazuje okamzik, ktery je jako vznik
nemoci lékaisky dolozen. Pokud dojde ke smrti jiné osoby nasledkem tirazu nebo nemoci, je pro vznik prava
na plnéni z pojisténi rozhodujici okamzik vzniku nemoci a urazu, v jejichz disledku smrt nastala.

h) Pojistna udalost v pfipadé urazu pojisténého se oznami na tiskopisu Hasi¢ské vzajemné pojistovny, a.s.
s nazvem ,,Hlaseni pojistné udalosti“. Na ném opravnéna osoba organizace pojistnika potvrdi, ze k Girazu
doslo skutecné pii ¢innosti uvedené v hlaSeni pojistné udalosti a $lo o ¢innost, na kterou se vztahuje
pojisténi podle pojistné smlouvy. Tiskopis musi byt fadné a pravdivé vyplnén, opatfen razitkem a podpisem
opravnéné osoby organizace pojistnika.

i) Pojistovna ma pravo si od pojistnika vyzadat dalsi doklady nezbytné k vyfizeni likvidace pojistnych
udalosti a je opravnéna podle potieby provéfit podklady, podle nichz byl vyhotoven tiskopis o trazu
pojisténého.

, Clanek IV. ]
VYLUKY Z POJISTENI

1. Vedle pfipadi stanovenych VSeobecnymi pojistnymi podminkami pojisténi osob pro piipad trazu a
Vseobecnymi pojistnymi podminkami pojisténi odpovédnosti za Skodu obCanl se pojisténi nevztahuje i na
odpovédnost pojisténého na skodu:

g) zpusobenou Umyslnym jednanim pojisténého anebo jiné osoby z podnétu pojisténého a Skoda, ktera
vznikla nesplnénim povinnosti pojisténého k jejimu odvraceni,
h) vzniklou pfi plnéni pracovnich tkold v pracovné pravnich vztazich.
¢) vzniklou v souvislosti s ¢innosti, u které pravni predpisy Ceské republiky ukladaji pojisténému povinnost
sjednat pojisténi odpovédnosti za Skodu,
d) vzniklou na zivotnim prostiedi (ekologické $kody) kontaminaci vody, hornin, pidy, ovzdusi, flory
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a fauny, nebo jinym porusenim predpisti o ochrané zivotniho prostiedi, hospodateni s radioaktivnimi latkami
a s prirodnimi zdroji,
e) neopravnénym pouzitim nebezpeéné latky, napi. hoflavé latky, vybusné materialy, jedovaté latky
atp., a Skody, zptsobené explozi, pozvolnym plsobenim teploty, plynti, vlhkosti, parou, usazeninami,
odpadnimi vodami, tvofenim houby atp.,
) vzniklou proto, Ze pojistény strpél poruseni jemu uloZenych povinnosti ze strany osob, které byly
svéfeny do jeho péce, popiipade tietich osob nebo ze strany svych zaméstnanct,
g) vzniklou proto, Ze pojistény nevznesl namitku promléeni naroku na plnéni, nebo se zavazal k plnéni
promlceného zavazku, anebo proto, ze uzaviel dohodu o narovnani nebo soudni smir bez souhlasu
pojistovny,

h) vzniklou proto, Ze pojistény na sebe pievzal odpovédnost za Skodu, kterou ze zakona nebo

smlouvy nemél, zpiisobenou provozem motorového vozidla a lodé, s vyjimkou ¢lunti, pohanénych

vesly,

1) prenosem viru HIV nebo jiné nakazlivé choroby lidi, zvirat ¢i rostlin.

2. Z pojisténi nevznika narok na plnéni:

a) zausly zisk a vydélek, za Skody vzniklé nemoznosti pouzivat urcitou véc, vykonavat ur¢itou ¢innost,

b) vzniklé vynaloZenim dalSich nakladt (vicenaklady),

¢) zaulozené nebo uplatiiované pokuty, tiroky z prodleni, penale ¢i jiné sank¢ni platby.

3. Pojistovna neni povinna za pojistén¢ho v piipadé pojistné udalosti nahradit Skodu, za kterou pojistény

odpovida svému manzelu, pfibuznym v fad¢é pifimé, osobam, které Ziji s pojisténym ve spolecné domacnosti,

spole¢nikiim, jejich manzellim ¢i pfibuznym v fadé pfimé a poboéné a osobam, které s nimi ziji ve spole¢né

domacnosti.

) Clanek V. ]
MISTO POJISTENI

Pojisténi se tyka $kodnich udalosti, ke kterym doglo na izemi Ceské republiky a odpovédnosti za Skodu, ktera

vznikla pojisténému na uzemi Ceské republiky.

Clanek VI.
pojistné

—_

Pojistovna ma pravo na pojistné za dobu od vzniku do zaniku pojisténi. Pojistné plati pojistény nebo ten,
kdo ve prospéch pojisténého uzavtel pojistnou smlouvu (pojistnik). Pravo na zaplaceni vznika pojistovné
uzavienim pojistné smlouvy.

Pojistné je ve smyslu ust. § 796 ods.l obcanského zakoniku béznym pojistnym.

3. Podle dojednani smluvnich stran ¢ini zakladni pojistné 336,- K¢ za jednoho pojisténého a jeden rok. Pojistné
vyuctuje pojistovna do 14 dnti ode dne obdrzeni seznamu dle €l. 1. odst. 2 této smlouvy. Tento seznam je
pojistnik povinen vzdy jednou za mésic od data trvani smlouvy aktualizovat tak, aby zobrazoval skuteé¢ny
stav véci. Pojistovna po obdrzeni aktualizace provede pifipadné dotétovani pojistného. Doplatek Cini za
kazdy mésic 28,- K¢, vzdy na osobu. Preplatek pojistného vznikly snizenim poctu pojisténych se nevraci.

4. Seznam dobrovolnikii dle ¢l. 1. odst. 2 této smlouvy musi obsahovat jméno a ptfijmeni, rodné Cislo a adresu
bydliste.

5. Pojistnik je povinen predlozit pojistovné podklady rozhodné pro vypocet pojistného a pro zmény vyse
pojistného.

6. Je-li pojistény v prodleni s placenim pojistného, je povinen zaplatit urok z prodleni.

Je-li pti vyplaté pojistného plnéni pojistény v prodleni s placenim pojistného, vznikd pojistovné pravo
zapocCist ¢astku odpovidajici dluznému pojistnému na pojistné plnéni.

Clanek VIL ,
POVINNOSTI POJISTENEHO A POJISTNIKA

1. Vedle povinnosti stanovenych zdkonem a vSeobecnymi pojistnymi podminkami pro uvedené druhy pojisténi
ma pojistény a pojistnik tyto povinnosti:
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a)  pojistnik ptredlozil pojistovné doklady k ureni vySe pojistného a umoznit pojistovné kdykoliv provést
kontrolu téchto podkladu,

b) oba oznamit pojistovné bez zbyteéného odkladu kazdé zvysSeni pojistného nebezpeci o némz vi a které
nastalo po uzavieni této smlouvy; to se tyka skutecnosti, na které byl tazan pfi sjednavam pojisténi,

c¢) oba oznamit pojistovné, Ze pro stejny piipad odpovédnosti za Skodu sjednal dalsi pojisténi, a sdélit, se kterym
pojistitelem a s jakou pojistnou ¢astkou byla tato smlouva uzaviena,

d) oba dbat, aby pojistna udalost nenastala; zejména musi ucinit zadost vS§em pozadavkim obsazenych v
pravnich ptedpisech upravujicich zajmovou ¢innost event. jinou ¢innost za kterou odpovida; porusovani
téchto povinnosti nesmi trpét ani ze strany osob které mu byly svéfeny do péce, ani ze strany svych
zameéstnanct ¢i tfetich osob, které jsou pro ného ¢inné,

e) oba pokud Skodni udalost nastala, jsou povinni:

- udinit nutna opatfeni k tomu, aby byla co nejmensi,

- oznamit bez zbytecného odkladu pojistovné, ze Skodni udalost nastala a sdélit ji, ze poskozeny uplatnil
proti nému pravo na nahradu Skody, vyjadfit se k pozadované nahradé a jeji vysi a zmocnit pojistovnu,
aby za n¢j Skodni udélost s poSkozenym projednala,

f)  oba bez zbyteéného odkladu informovat pojistovnu, ze v souvislosti se Skodnou udalosti bylo vzneseno
jemu nebo jeho zaméstnanci obvinéni z trestného ¢inu, sdélit nazev, adresu, €islo jednaci utvaru policie,
ktery provadi vySetfovani, popf. jméno a adresu svého pravniho zastupce; je také povinen vhodnym
zpusobem zajistit, aby byla pojistovna byla pribézné informovana o stavu a vysledcich tohoto trestniho
fizeni,

g) pojistény v fizeni o nahradu Skody ze skodni udalosti postupovat v souladu s pokyny pojistovny,

h) pojistény zabezpecit vii¢i jinému prava, ktera na pojistovnu piechéazeji podle ust. § 827
obcanského zakoniku, zejména prava na ndhradu Skody, jakoz i pravo na postih a
vypotadani dle § 439 a § 440 obc¢anského zakoniku,

1) vzniklo-li v souvislosti se Skodni udélosti podezieni z trestného ¢inu, jsou pojisStény i pojistnik povinni ucinit
bez zbyte¢ného odkladu oznameni organiim ¢innym v trestnim Fizeni; to neplati, je-li vznik trestniho stihani
podminén souhlasem pojisténého dle § 11 tr. fadu,

j)  oba plnit dal$i povinnosti ulozené mu pojistovnou v pojistné smlouve.

2. Pojistény i pojistnik jsou déle povinni na zakladé pisemného upozornéni pojistovny odstranit zvlast
rizikové okolnosti spojené s jeho ¢innosti. Pokud tak ve stanovené pfiméfené 1htité neucini a nastane $kodni
udalost, kterd ma ptivod v této zvlast’ rizikové okolnosti, je pojisStovna opravnéna plnéni ze smlouvy
odmitnout.

3. Porusil-li pojistény nebo pojistnik povinnosti uvedené v ods. 1 tohoto ¢ldnku a toto poruseni mélo podstatny
vliv na vznik $kodni udalosti nebo na vysi plnéni pojistovny, nebo timto porusenim doslo ke ztizeni zjisténi
pravniho dtivodu plnéni, rozsahu nebo vyse skody, ma pojistovna viici nému pravo na ndhradu az do vyse
poskytnutého pInéni. Porusil-1i poji§tény nebo pojistnik povinnosti uvedené v ods. 1 pod pismenem g), i) a j)
tohoto ¢lanku, je pojistovna opravnéna plnéni ze smlouvy odmitnout.

Clanek VIIL.
povinnosti POJISTOVNY

Vedle povinnosti stanovenych zakonem a v§eobecnymi pojistnymi podminkami pro uvedené druhy pojisténi ma
pojistovna dale tyto povinnosti:
a) projednat s pojisténym vysledky Setfeni nutného ke zjist€ni rozsahu a vySe plnéni nebo mu je bez
zbytecného odkladu sdélit,
b) wvratit pojisténému doklady, které si vyzada nebo které ji pojistény predal,
¢) umoznit pojisténému nahlédnuti do podkladi, které pojistovna soustfedila v pribéhu Setieni a pofidit si
jejich kopii.
Clanek IX.

pInéni POJISTOVNY A SPLATNOST POJISTNEHO PLNENI

1. Pravo na pojistné plnéni vznikne, nastanou-li skutecnosti, se kterou je spojen vznik povinnosti pojistovny
plnit (pojistna udalost). Pojistné plnéni poskytuje pojistovna v ¢eské méné.

2. Pojistovna je povinna poskytnout z pojisténi odpovédnosti pojistné plnéni za pojisténé¢ho poskozenému a
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z pojisténi osob pro pfipad Urazu je povinna poskytnout pojistné plnéni v pfipadé trvalych nasledkt Grazu
pojisténému, v piipad¢ smrti nasledkem trazu opravnéné osobé.
3. Uvede-li pojistény pojistovnu umyslné v omyl o podstatnych okolnostech tykajicich se vzniku naroku na
plnéni nebo jeho vyse, anebo takového omylu pojistovny vyuzije, neni pojistovna povinna z pojisténi plnit.
4. Jestlize pojistény nahradil poskozenému skodu sam, je pojiStovna opravnéna prezkoumat a zhodnotit viechny
skuteCnosti tykajici se vzniku prava na plnéni pojistovny, jako by k nahradé skody pojisténym nedoslo.
5. Splatnost pojistného plnéni stanovi § 797 ods. 3 ob¢anského zakoniku, na které se toto smluvni ujednani
odvolava.
6. Pojist'ovna je povinna nahradit za pojisténého v souvislosti s pojistnou udalosti vzniklé¢ naklady :
a) na mimosmluvni odménu advokata za obhajobu v piipravném fizeni a pied soudem v trestnim fizeni
nebo v piestupkovém fizeni vedeném proti pojisténému nebo jeho zaméstnanci v souvislosti s pojistnou
udalosti; obdobné naklady pfed odvolacim soudem nebo pfislusSnym spravnim organem uhradi pojistovna
jen kdyz se k tomu zavazala,

b) obcanského soudniho fizeni o nahradé Skody, které je vedeno v souvislosti s pojistnou udalosti; naklady
pravniho zastoupeni pojisténého uhradi pojistovna, pokud pojistény fadné plnil povinnosti sjednané v
ustanoveni ¢l. VII. téchto ujednani,

¢) mimosoudniho projednani narokl poskozeného véetné nakladl pravniho zastoupeni, pokud pojistény
fadné plnil povinnosti sjednané v ustanoveni ¢l. VII. téchto ujednéni.

7. V ptipadé€ pojisténi pro piipad Grazu se za riziko smrti razem vyplaci opravnénym osobam cela sjednana
pojistna ¢astka. Zanecha-li uraz pojisténému trvalé nésledky, je pojisStovna povinna vyplatit z pojistné Castky
tolik procent, kolika procentim odpovida podle ocenovacich tabulek B pojistovny rozsah trvalych nasledku po
jejich ustaleni a pokud se neustalily do tfi let ode dne urazu, kolika procentim odpovida jejich stav ke konci této
Thuty.

Clanek X.
limity PLNENI
Limity plnéni z pojisténi odpovédnosti za Skodu:
L. Plnéni z jedné skodni udélosti nesmi presdhnout:

a) u skody na movité a nemovité véci 1.000.000,- K¢,

b) u Skody zplisobené urazem na zdravi, nemoci, trvalymi nésledky trazu a nezbytnou dobou léceni -
500.000,- K¢.

To plati i pro soucet vSech plnéni z vice ¢asoveé spolu souvisejicich Skodnich udalosti, které vyplyvaji piimo

nebo nepfimo ze stejné¢ho zdroje, priciny, udalosti, okolnosti, zavady ¢i jiného nebezpeci (dale jen "sériova

Skodni udalost").

2. Plnéni vyplacené ze Skodnich udalosti nastalych v pribéhu jednoho pojistného roku, nesmi presdhnout
dvojnasobek pojistné ¢astky sjednané v pojistné smlouve.

3. Pojistény se podili spolutiasti na kazdé Skodni udalosti do vyse 1.000,- K¢. Spolutiasti se rozumi penézni
Castka, kterou se pojistény podili na pojistném plnéni z kazdé pojistné udalosti a kterou pojistovna odecte od
priznaného pojistného plnéni. Na plnéni ze sériovych Skodnich udalosti se pojistény podili spoluticasti v
dohodnuté vysi jen jednou, a to bez ohledu na pocet Skodnich udalosti v sérii.

Limity plnéni z pojisténi osob pro pripad urazu:

Smlouvou je pojistén pro piipad Grazu zivot nebo zdravi pojisténého na riziko smrti Grazem a trvalé nasledky

Urazu na tyto pojistné castky:

a) smrt Urazem na pojistnou ¢astku 50.000,- K¢,
b) trvalé nasledky razu na pojistnou ¢astku 100.000,- K¢.

Clanek XI.
PRECHOD PRAV NA POJISTOVNU
1. Kromé prav, kterd na pojistovnu piechdzeji podle § 827 obcanského zakoniku, pfechdzi na ni i prava, kterd
ma pojistény:
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a)  vUci poskozenému na vraceni vyplacené ¢astky nebo sniZeni diichodu ¢i zastaveni jeho vyplaty, pokud
za pojisténého tuto Castku zaplatila nebo za néj vyplaci dichod,

b) na tGhradu nakladi fizeni o nahradu Skody, které byly pojisténému piiznany proti odpirci, pokud je
pojistovna za pojisténého zaplatila.

2. Pojistovna ma vici pojisténému pravo na nahradu az do vyse poskytnutého plnéni.

a) jestlize pojistény, jeho zaméstnanci ¢i osoby, které byly svéteny do jeho péce, zpisobil skodu ve stavu
vylucujicim zpusobilost, ktery si pfivodil v opilosti nebo pod vlivem psychotropni nebo jiné latky
ovlivijici jeho rozpoznavaci a ovladaci schopnost,

b)  jestlize odpovédnost za Skodu vznikla pojisténému tmyslnym porusenim piedpisi o bezpe€nosti a
ochran¢ zdravi pii praci anebo umyslnym porusenim protipozarnich, ekologickych ¢i hygienickych
predpist,

c) jestlize odpovédnost za Skodu vznikla pojisténému v disledku Cinnosti, kterou vykonava na zakladé
vadného, neplatného, zruSeného, nebo zaniklého povoleni, nebo v rozporu s timto povolenim.

Clanek XII.
podatek, ZMENY A DOBA TRVANI POJISTEN]

Pojistna smlouva je platna dnem podpisu jejimi u¢astniky. Uginnost smlouvy vznika dnem 1.10. 2003.
2. Pojisténi se sjednava na dobu 12 mésicl (jeden pojistny rok), pokud neni v pojistné smlouvé dojednano
jinak. Pojisténi, u kterého bylo sjednano pojistné obdobi v délce jednoho pojistného roku, tedy bézné
pojistné, se uplynutim sjednaného obdobi prodluzuje automaticky o dalsi jeden rok; to neplati, jestlize
pojistnik nebo pojistovna nejpozdeji 3 mésice pred uplynutim pojistného roku druhému ucastniku sdéli, ze
na dal§im pokracovani pojisténi nema zajem.
3. Vedle diivodii uvedenych v pravnich predpisech a vSeobecnych pojistnych podminkach pro uvedené
druhy pojisténi zanika pojisténi:
a) uplynutim doby, na kterou bylo sjednano,

b) zanikem pojisténého a ukoncenim nebo zménou provozni ¢innosti pojisténého, nedohodnou-li se strany
smlouvy na jejim pokracovani,

c)  vypovedi podle dohody dle § 800 ods. 2 obfanského zdkoniku nebo z jiného divodi stanovenych
zékonem, VSeobecnymi pojistnymi podminkami a touto smlouvou.

4. Pojistnik i pojistovna maji pravo po kazdé Skodni udalosti pojisténi pisemné vypoveédet nejpozdéji do 3
meésict od oznameni této udalosti. K platnosti se vyzaduje pisemna forma. Vypovédni lhtita v tomto piipadé
¢ini 30 kalendainich dnd. Jeji béh poc€ina dorucenim vypovedi druhé smluvni strané. Vypovéd je dorucena
predanim posté k doruceni na jeho posledné znamou adresu.

5. Pojistovna ma - v ptipadé ze dojde zménou pravni upravy k rozsireni odpoveédnosti za skody nebo rozsahu
nahrady $kody - pravo, pojisténi pisemné vypoveédét nejpozdéji 3 mésice od ucinnosti pravniho predpisu,
ktery tuto zménu zavadi. Pojisténi skon¢i uplynutim 1 mésice od doruceni vypovedi.

’Clének XIIL
VYKLAD POJMU

1. V pojistné smlouvé a v kazdém doplitku, ktery bude do tohoto ujednani vélenén, budou nasledujici slova a
vyrazy mit vyznam, ktery je jim v tomto ¢lanku pfifazen, ledaze by z kontextu vyplynulo néco jiného.

2. Poskozenim véci se rozumi hmotné poruseni (zména) véci, kterou je objektivné mozné a ucelné odstranit
opravou. Je-li hmotné poruseni trvalé a véc nelze opravou vratit do pivodniho stavu, popfipad¢ prestala-li
existovat zcela (napf. shofela), jde o totalni skodu - uplné zniceni véci.

3. Odcizenim se rozumi jednani uvedené ve skutkovych podstatach trestnych ¢int kradez, zproneveéra, podvod,
loupez, neopravnéné uzivani cizi véci ¢i zatajeni véci.

4. Pohfesovanim (ztratou) véci se rozumi ztrdta moznosti s véci disponovat, ktera vznikla nezavisle na vuli
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pojisténého.

. Skoda je zpiisobena umysing, jestlize byla zptisobena umyslnym konanim nebo umyslnym opomenutim
pojisténého.

. Kontaminaci se rozumi zamoteni, znecisténi a jin¢ zhorSeni jakosti ¢i bonity vody, pidy, ovzdusi, flory a
fauny atp.

7. Tam, kde se v textu pouziva vyraz ,,pojisStovna", rozumi se tim Hasi¢skd vzajemna pojistovna, a.s.

8. Urazem je neotekdvané a nahlé pisobeni zevnich sil nebo vlastni télesné sily, nebo neotekavané a
nepierusované puasobeni vysokych nebo nizkych teplot, plynt, par, zafeni (s vyjimkou jaderné¢ho),
elektrického proudu a jedu (s vyjimkou jedi mikrobialnich a latek imunotoxickych), jimz bylo béhem trvani
pojisténi zpasobeno pojisténému télesné poskozeni nebo smirt.

. Ztratou koncetiny se rozumi fyzické odde€leni koncetiny nebo jeji Casti, pokud je spojena s jeji trvalou a
nezvratnou ztratou a pouzitelnosti.

Clanek XIV.
ustanoveni PRECHODNA

Prava a povinnosti z pojiSténi odpovédnosti podnikatele za Skodu a z pojisténi osob pro pfipad trazu se fidi
pravnim fadem Ceské republiky, zejména zak. ¢. 40/1964 Sb., ob&anskym zakonikem, v platném znéni,
Vseobecnymi pojistnymi podminkami Hasicské vzajemné pojistovny, a.s., pro pojisténi odpoveédnosti
pravnickych osob za $kody zplsobené jinému, schvalenymi ministerstvem financi dne 24.5.1993 pod ¢;.
323/19206/1993, VSeobecnymi pojistnymi podminkami pojisténi osob pro piipad trazu, schvalenymi dne
30.7.1992 MF CR pod ¢&.j. 103/39561/92, témito smluvnimi ujednanimi a pojistnou smlouvou.

Podpisem této smlouvy pozbyvaji platnost veskera prfedchazejici ujednani nebo korespondence ucastnikd,
tykajici se pfedmétu této smlouvy.

Jakakoliv zména ¢i dodatek k této smlouvé, kterym se méni, doplituje nebo rusi tato smlouva nebo jeji ¢ast
je platna jen ma-li formu pisemnych a cislovanych dodatkli k této smlouveé, podepsanych opravnénymi
zastupci smluvnich stran.

Hovofi-li se v této smlouvé o doruCovani (zasilani) pisemnosti druhé smluvni strané, mé se za to, ze se
dorucuje na posledni zndmou adresu druhého ucastnika. V pochybnostech se mé za to, ze se jedna o
posledni adresu, oficialné sdélenou druhé smluvni strané nebo adresu, uvedenou v ¢lanku I. této smlouvy.

Clanek XV.
USTANOVENI ZAVERECNA
Tato smlouva je vypracovana ve dvou vyhotovenich s platnosti prvopisu, z nichz jeden vytisk obdrzi
pojistovna a druhy pojistnik.
Ucastnici smlouvy shodn& prohlasuji, Ze si tuto smlouvu pied jejim podpisem piecetli, Ze byla uzaviena po
vzajemném projednani podle jejich pravé a svobodné vile, ur¢ité, vazné a srozumitelné, nikoli v tisni za
napadné nevyhodnych podminek a tomu na dikaz autenti¢nosti této smlouvy potvrzuji svymi podpisy.

V Praze, dne: 1. fijna 2003

DODATEK ¢&.7
smlouvy o pojisténi odpovednosti za skodu zajmové organizace deti a mladeze,
¢. 000-0618-010

sjednany niZze uvedeného dne, mésice a roku mezi u€astniky, kterymi jsou:

4. Hasiéska vzajemna pojistovna, a.s., 1CO 46973451, sidlo Praha 2, Rimska 45, PSC 120 00, zapsana
v obchodnim rejstiiku vedeném Méstskym soudem v Praze, v oddilu B, vlozce €. 2742, zastoupena
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predsedou piedstavenstva Ing. Josefem KubeSem (déle jen ,,pojistovna)
a

5. Hestia, ob¢anské sdruzeni, ICO 67779751, sidlo Praha 1, Na Pori¢i 12, PSC 115 30, zastoupeno piedsedou
PhDr. Jifim To$nerem (déle jen ,,pojistnik*)

Clinek I.

Ucastnici se dohodli na tomto dodatku smlouvy:
Pojistna ochrana vyplyvajici z této smlouvy se vztahuje v rozsahu této smlouvy i na ¢innost dobrovolnika, ktefi
se zucastni kratkodobych akci.

Cléinek I1.

U¢innost pojisténi pro pojisténé osoby nastiva nasledujicim dnem po dorudeni seznamu dobrovolniki
pojistovné na fax: 222 514 412 nebo e-mail: sdiri@hvp.cz, pokud se smluvni strany nedohodnou jinak.
Seznam musi obsahovat jméno a prijmeni, rodné ¢islo, adresu bydlisté, datum konani, misto konani a
druhy pojisténi O1-odpovédnost dobrovolnika, O2-odpovédnost organizace, U-tiraz dobrovolnika.

Clinek I11.
Pojistné za pojistnou ochranu uvedenou v ¢lanku I. se uctuje dle nasledujicich sazeb.
Kratkodobé pojiSténi konkrétni akce
1. Pojisténi odpovédnosti dobrovolnika za Skodu zpiisobenou organizaci pojistnika (pfip. pfislusné smluvni
organizaci pojistnika) a tfeti osobé
Pojistné za 1 osobu

Pojistna ¢astka

Spolutcast

1den

2~ 3dny

4 —30dni

75 000

1 000

10,-

15,-

45.-

2. Pojisténi odpovédnosti organizace pojistnika (pfip. pfislusné smluvni organizace pojistnika) za Skodu
zpusobenou dobrovolnikovi
Pojistné za 1 osobu

Pojistna castka Spoluucast lden 2 —3dny 4 —30dnt
75 000 1 000 5,- 8,- 22,-
3. Urazové pojisténi dobrovolnika
Pojistné za 1 osobu
Riziko Pojistna castka 1 den 2 —3 dny 4 —-30 dnt
SU 30 000
N 60 000 10,- 15,- 45,-
DNL 10 000
Minimalni pojistné za 1 akci se stanovi 100,-K¢.
Clinek IV

1. Dodatek smlouvy €.6 je vyhotoven ve dvou vytiscich z nich jeden obdrzi pojistnik a druhy pojistovna. Oba
exemplare dodatku smlouvy maji platnost originalu.

2. Tento dodatek smlouvy o pojisténi odpovédnosti dobrovolnika za Skodu zpusobenou pti kratkodobych
akcich nabyva G¢innosti druhym dnem po jeho podpisu smluvnimi stranami.

V Praze dne 16.8.2004
Za pojistovnu:

Za pojistnika:
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