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ABSTRAKT

Predkladana diplomova prace se zabyva rolemi uciteli zakladnich Skol pti zdravotnickych
zafizenich. V teoretické Casti této prace budou vymezena teoreticka vychodiska Skoly pfti
zdravotnickém zafizeni a prace ucitele na této Skole. Cilem prace je zjistit a popsat role
ucitelti zakladnich skol pii zdravotnickych zafizenich. Po teoretickém ramci nasleduje
prakticka ¢ast diplomové prace, ve které je vyuzit kvalitativn€ orientovany vyzkum metodou
polostrukturovaného interview s deseti uciteli zakladnich Skol pfi zdravotnickych
zafizenich. V zavéru prace se nachazi doporuceni pro praxi, ktera se tykaji uciteli zakladnich

Skol pfi zdravotnickych zatizenich a jejich prace vychazejici z tohoto vyzkumného zjisténi.

Klicova slova: hospitalizace, nemoc, $kola pfi zdravotnickém zatizeni, ucitel, vzdélavani

ABSTRACT

The submitted thesis focuses on the roles of elementary school teachers in healthcare
facilities. In the theoretical part of this work will be defined the theoretical basis of school
in healthcare facility and teacher’s work on this school. The aim of the thesis is to find out
and describe the roles of elementary school teacher in healthcare facilities. Following the
theoretical framework, the empirical part of the thesis qualitative reaserch strategy is used
by the method of semistructured interview. Participants of the study are ten elementary
school teachers in healthcare facilities. In conclusion of the thesis are provided
recommendations for pedagogical practice relate to elementary school teachers in healthcare

facilities and their work based on this research findings.

Keywords: hospitalization, disease, school in healthcare facility, teacher, education
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UvVOD

Predkladand prace se zabyva rolemi ucitele zakladni Skoly pfi zdravotnickych zafizenich.
Vseobecné mizeme fict, ze vzdélani je v souCasné dobé velmi vyznamnou a potiebnou
hodnotou. Zijeme v dobé& a ve spoleénosti, kde ma kazdy pravo na vzdélani dle svych
specifickych moznosti a potfeb. Jeden ze specifickych zplisobli vzdélavani prindsi prave
Skoly pii zdravotnickych zatizenich. Vzdélavani v téchto institucich ptinasi fadu rozdil ve
srovnani s vyukou na béznych zdkladnich skolach. Lze konstatovat, Ze vzdélavani v ramci
téchto instituci je narocné jak pro ucitele, tak pro samotného Zaka. A pravé ucitel v tomto

vychovné—vzdélavacim procesu zastupuje vyznamnou roli (Dlouha et al., 2015).

Préace je rozdélena na dvé Casti, a to ¢ast teoretickou a Cast praktickou. Cilem této prace je
pfinést poznatky o tom, jak probiha vzdélavani ve Skolach pti zdravotnickych zafizenich a

jak vypada prace ucitelti v téchto institucich.

Teoreticka Cast této prace se vénuje vymezeni teoretického ramce. Cilem teoretické Casti je
predstavit problematiku a kontext prace uciteli zakladnich Skol pii zdravotnickych
zatizenich. Teoretickd ¢ast je ¢lenéna do tfi kapitol. Prvni kapitola je vstupem do prostiedi
zékladni Skoly pii zdravotnickém zafizeni. Pozornost je nejprve vénovana pravu na
vzdélavani hospitalizovanych déti, které je zminéno v mnoha pravnich dokumentech
a celostnimu legislativnimu ukotveni téchto skol. V nasledujici podkapitole je vymezena
podstata Skoly pii zdravotnickém zafizeni a jeji organizacni zfizeni. V zavéru kapitoly je
popsana historie Skol pii zdravotnickych zafizenich. Druhd kapitola se zabyva specifiky
vzdélavani ve zdravotnickych zafizenich s ohledem na dité. Diiraz je kladen na vymezeni
podstaty daného znevyhodnéni a charakteristiky, kterymi je dit€¢ hospitalizované ve
zdravotnickém zatizeni ovliviiovéno. Posledni kapitola teoretické ¢asti je vénovana ucitelim

zakladni Skoly a jejich praci ve zdravotnickych zatfizenich.

V praktické c¢asti diplomové prace je popsana metodologie kvalitativné orientovaného
vyzkumu. Hlavnim cilem vyzkumné €asti je zjistit a popsat role ucitelt zakladnich kol pfi
zdravotnickych zafizenich. V ndvaznosti na stanovené vyzkumné cile a otdzky byla pro
ucely vyzkumu zvolena metoda polostrukturovaného interview s deseti uciteli zakladnich
Skol pfi zdravotnickych zatfizenich. Ziskana data jsou analyzovana a interpretovana na
zakladé¢ otevieného kédovani a kategorizace.

V zavére€né ¢asti diplomové prace jsou popsdna vyzkumna zjisténi a na jejich zakladé jsou

pfedstavena doporuceni pro praxi.
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I. TEORETICKA CAST
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1 ZAKLADNI SKOLA PRI ZDRAVOTNICKEM ZARIZENI

Skoly pfi zdravotnickych zatfizenich nabizi specifickou formu vzdélavani, ktera se vyznacuje
velkou tadou odlisnosti od béznych zadkladnich Skol. Zdmérem této kapitoly je ziskat
zakladni informace o téchto Skolach, jejich historické tradici a pravnim ramci, ve kterém
jsou zfizovany. Jednim z hlavnich rozdili, se kterym se v téchto zafizenich setkdme jsou

zaci, ktefi jsou v jednotlivych institucich vzdélavani.

Pravo na vzdélavani je vymezeno z hlediska pravniho rdmce v mnoha dokumentech, které
se zabyvaji lidskymi pravy. V sou€asné dobé& se snazime o to, aby bylo mozné vzd¢lavat
kazdého jedince dle jeho individualnich mozZnosti a potieb. Jednou z instituci, které zajist'uji
specifickou formu vzdélavani jsou prave Skoly pii zdravotnickych zatizenich. Tato zatizeni
jsou urcena pro zaky se zdravotnim znevyhodnénim, ktefi trpi riiznymi nemocemi nebo
jingm druhem zdravotniho znevyhodnéni. Zaci v disledku svého zdravotniho stavu maji
Casté absence ve své zakladni Skole, coz zpiisobuje obtiZe v jejich vzdélavani. Cilem Skoly
pii zdravotnickém zafizeni je udrzet zéka ve vzd€lavacim procesu a zabranit jeho stagnaci

s ohledem na individualni potfeby zaka, kde se promitd onemocnéni a zdravotni stav jedince.

1.1 Pravo na vzdélavani hospitalizovanych déti

Pravo na vzdé€lavani hospitalizovanych déti je zakotveno v mnoha vSeobecné znamych
mezinarodnich dokumentech, jimiz jsou naptiklad VSeobecna deklarace lidskych prav a
svobod OSN z roku 1948, Umluva OSN o pravech ditéte z roku 1989 a také Umluva OSN
o pravech osob se zdravotnim postizenim z roku 2006 (Duskova & Ondrackova, 2008;

Holikova, 2016).

V Ceské republice byla v roce 1993 pfijata jako platny dokument Charta prav
hospitalizovanych déti. O to se zaslouZila nadace Klicek, ktera spolupracovala s vyznamnym
ceskym pediatrem Janem Jandou. Charta prav déti v nemocnici vymezila 10 zakladnich
prav. Jednim ze zakladnich prav je to, Ze dit¢ ma byt do nemocnice piijato tehdy, pokud
domaéci ¢i ambulantni oSetfeni neposkytuje takovou péci, kterou dité pottebuje. Zaroven by
mél byt ditéti poskytnut neustaly kontakt s jeho rodi¢i nebo sourozenci. V piipadech, kde je
to mozné by méli byt rodi¢e podporovani v tom, aby ziistali v daném prostfedi se svym
ditétem a podileli se na starostlivosti o néj. Rodi¢ a dité maji pravo na informace v takovém
rozmezi, které je vhodné pro jejich v€k a chapani. To zajisti, aby se poucen¢ mohli podilet
na rozhodovani z hlediska zdravotni péce a mluvit o svych potiebach. Ke kazdému ditéti ma

byt pfistupovano s taktem a pochopenim. Péce, kterou dit¢ vyzaduje ma byt poskytovéana od
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kvalifikovaného personalu. Ditéti méa byt umoznéno se v daném prostiedi oblékat do svého
obleceni a obklopovat se svymi osobnimi vécmi. Celkové prostiedi, ve kterém se dité
v prubehu tohoto procesu nachazi by mélo vyhovovat jeho vyvojovym potiebam a mélo by
mit moznost se setkavat s détmi svého vékového rozmezi. V neposledni fad¢ se prava vénuji
tomu, aby dité¢ mélo prostor na hru, odpocinek a také vzdélavani. To vSe musi odpovidat

véku a zdravotnimu stavu daného zéka (Zacharova, 2010).

Vzdélavani déti, zakh a studentl je vymezeno zékonem €. 561/ 2004 Sb., o predskolnim,
zékladnim, stfednim, vys$§im odborném a jiném vzdélavani a upraveno dle pozdéjsSich
predpist, které se v pribehu casu ménily. Vyhlaska €. 73/2005 Sb. o vzdélavani déti, zakl a
studentil se specialnimi vzdélavacimi potiebami a déti, zaka a studentti mimotadné nadanych
byla nahrazena vyhlaskou €. 27/2016 Sb. o vzdélavani zaka se specidlnimi vzdélavacimi

potifebami a zakl nadanych, ve znéni pozdéjsich piedpisi.

Ucitelé, ktefi mohou vykonavat pedagogickou cinnost v zdkladnich Skolach pii
zdravotnickych zatizenich podléhaji zdkonu €. 563/2004 Sb. o pedagogickych pracovnicich
a o zmeéné nékterych zdkonl. Zde je vymezena kvalifikace, kterd je nutna pro vykonavani
pedagogickeé profese v odpovidajicim zatizeni. Uciteli zakladni Skoly odpovida § 7 odstavec
1 a 2. Pedagogicka ¢innost ve zdravotnickych zatizenich byla nasledné€ upravena vyhlaskou
¢. 197/2016 Sb., kterou se meéni vyhlaska ¢. 72/ 2005 Sb., o poskytovani poradenskych
sluzeb ve skolach a skolskych poradenskych zafizenich, ve znéni pozdéjsSich predpist, a
nekteré dalsi vyhlaSky. Tato vyhlaska znamenad moZznost poskytovani individualnich

konzultaci zaméfenych na vSeobecné vzdélavaci predméty studentiim stfednich skol.

Dle zékona €. 561/ 2004 Sb. § 181 odstavce 1 kraje zfizuji matetské, zakladni, stfedni Skoly
a Skolskd zatizeni pro déti a zaky vymezené v § 16 odstavcei 9 téhoz zdkona, tak také Skoly
pii zdravotnickych zatizenich. Pro zafazeni do této instituce musi byt splnény stanovené
podminky (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t&lovychovy, 2016). Obecné je vymezeni kol
pfi zdravotnickych zafizenich v nasem vzdélavacim systému trochu problémové a hybridni

(Svancar, 2018).

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t€lovychovy vydalo také dokument, kde jsou popsany
informace k postupu pii zatazovani zaki do Skol pii zdravotnickych zatfizenich, aby byl
zajistén jednotny postup pii zafazovani a vykazovani téchto zaki. To plati také pti vydani
nasledného vysvédceni (Dlouhd et al., 2015). Zatazeni do jednotlivych zatizeni poté vychazi
z pravidel jednotlivych zdravotnickych zafizeni a kazda Skola nastup zakt specifikuje dle

svych podminek a potieb.
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1.2 Vymezeni a organizace zakladni Skoly pri zdravotnickych zarizenich

Skoly pfi zdravotnickych zafizenich jsou ve $kolském zakonu zvlastni kategorii. V ramci
téchto Skol je vzdélavani zamétené na déti a zaky se zdravotnim oslabenim nebo dlouhodobé
nemocné, ktefi jsou umisténi v odpovidajicim zdravotnickém zatizeni. Vzd€lavani se ovSem
uskuteCiiuje pouze v ptipade€, ze to umoznuje jejich zdravotni stav (Ministerstvo Skolstvi,
mladeZe a télovychovy, 2016). Zaci, ktefi jsou nemocni nebo jinym zptisobem zdravotnd
oslabeni dle zdkona ¢.561/ 2004 Sb. §16 patii do kategorie zakli se zdravotnim
znevyhodnénim a spole¢n¢ s dal§imi skupinami spadaji do kategorie zakl se specidlnimi
vzdélavacimi potfebami. Pii potfebé hospitalizace Zdka existuje moznost vzdélavani ditéte
pravé v matefské ¢i zdkladni Skole pfi zdravotnickych zatizenich. Pro pfijeti zdka do dané
instituce je vyzadovano doporuceni oSetfujiciho lékate a souhlas zdkonného zéstupce
(Dlouha et al., 2015). Tato zatizeni jsou zfizovana v souladu s §181 odstavcem 1 zékona ¢.
561/2004 Sb. krajem pro zéky uvedené v §16 odstavci 9 téhoz zdkona. AvSak Skola pii
zdravotnickém zatizeni neni automaticky bréana jako Skola, ktera je uvedena v §16 odstavci
9 skolského zakona. Pokud zfizovatel chce, aby dana skola byla ziizena dle ptislusného
legislativniho vymezeni musi tato skutecnost byt pfimo zaznamendéna ve ziizovaci listing, a
to specifikaci, pro jaka konkrétni znevyhodnéni byla Skola ztizena. V ptipad¢, ze je Skola
vymezena timto zpiisobem musi byt splnény dalsi podminky, aby zde byl jedinec zarazen.
Je nutné podat pisemnou zadost, mit doporuceni Skolského poradenského zatizeni a cely
tento postup musi byt v souladu se zdjmem daného zdka (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a
télovychovy, 2016). Jednim z hlavnich specifik vychovné—vzdélavaciho procesu je

prostiedi, ve kterém se odehrava.

Obecné je zdravotnické zafizeni definovano dle zakona ¢. 372/2011 Sb. jako prostory, které
jsou urceny pro poskytovani zdravotnickych sluzeb. Mezi zdravotnické zatizeni fadime
nemocnice, lécebny, lazné, sanatoria a ozdravovny (Kolldrova, 2010; Mares, 2022).
Jednotliva zatizeni se lisi prostfedim, organizaci prace a také délkou pobytu (Opatiilova,

2013).

Kapacita Skoly pfi zdravotnickém zafizeni je nejméné 10 Zzakd. Ttidy v ramci této Skoly
mohou dosahovat poctu Zakli nejméné 6 a nejvySe 14. Pii rozloZeni Zakid do jednotlivych
tfid se bere ohled na jejich specialni vzdélavaci potieby a zaroven zajisténi jejich bezpecnosti

a zdravi (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t€lovychovy, 2016).
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Skoly pii zdravotnickych zatizenich plni fadu funkci — preventivni, vychovné—vzdélavaci,
poradenskou, spoluprace srodinou, materialni a didaktickou. Preventivni funkce je
zamétena na spolupraci. Spoluprace je zde multioborova. Tyka se to spoluprace s kmenovou
Skolou, s I€kati nebo s dal§imi zdravotnimi pracovniky. Funkce vychovné—vzdélavaci se
tykd celkového vychovné—vzdélavaciho procesu, ktery je podiizen tadé podminek.
Poradenska funkce se tyka predavani informaci mezi jednotlivymi ¢leny (kmenova Skola,
rodina, zdk, zdravotnici) tohoto procesu. Zarovenn Skola vstupuje do uzké spoluprace
s rodinou dan¢ho Zaka. Tato spoluprace ma vliv na denni rezim zaka a celkovy pobyt ve
zdravotnickém zafizeni. Skola zajist'uje specialni pomiicky a vybaveni pro jednotlivé Zaky,
které odpovidaji jejich specifickym vzdélavacim potiebam. Z hlediska didaktické funkce se
Skola snazi zdkovi zatidit vzdélavaci proces dle vzdélavaciho programu jeho kmenové Skoly,
ovSem je nutné piihlédnout k fadé¢ podminek. Mezi tyto podminky patii naptiklad zakiav

zdravotni stav, jeho schopnosti a aktualni stav (Mare$ & Zofka, 2016).

1.3 Historie spoluprace mezi Skolami a zdravotnickymi zarizenimi

Vychova a vzd€lavani zdravotné znevyhodnénych zakl neni vyvojem soucasné doby, ale
ma mnohaletou tradici i z hlediska historie. Skoly pii zdravotnickych zafizenich zagaly
vznikat v disledku potieby poskytovani hospitalizovanym zaklim rovnocenné moznosti na
vzdélavani jako jejich vrstevnikiim (Caggiano et al., 2021). To se zachovala az do dne$ni
doby a nemocni¢ni pedagogika je dnes rozvinuta po celém svété 1 kdyz podminky jeji

realizace se liSi.

V evropském kontextu je jednou z historicky vyznamnych osobnosti, u které vnimame
pocatek nemocni¢ni pedagogiky sir William Purdie Trealor. Ten je zndm jako otec
nemocni¢ni pedagogiky a ochrance prav nemocnych déti. Vyslouzil si také prezdivku détsky
radni (,,children councilor*). Trealor byl ptivodné obchodnik v Londyné, ktery se postupem
Casu stal nejprve €lenem méstské rady, poté radnim pro détské zalezitosti a nésledné
starostou samotného Londyna. Poté se zacal vénovat praci s postizenymi a chudymi détmi
z londynskych ulic. Ze zac¢atku jeho pomoc détem spocivala v podobé nemocni¢ni péce a
jidla. V opusténé budové, kterou zrekonstruoval, zaloZil nemocnici pro déti z Londyna a
postupem cCasu pro déti zcelé Anglie. Nemocnice prosla postupem casu fadou zmén
z hlediska personalu, kapacity a prostor. Poté co byla v roce 1913 oficidln€ evidovana jako
Skola pro télesné postizené déti zde zacal vyucovat starsi ucitel s pomoci dvandcti asistenttl.

V této Skole se vyuce vénovalo denné pét a pul hodiny. V dopolednich hodinach se Zaci
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vénovali ¢teni, psani a pocitani a odpoledni hodiny se tykaly vytvarnych ¢innosti, zpévu a
recitaci. Ukolem zakt bylo také kazdy tyden napsat dopis pro svou rodinu. Diiraz byl kladen
na vyuku pro profesi a prilezitosti vést spolecensky zivot. Vse vedlo k tomu, Ze postupem

casu byly po celé Anglii zakladany podobna zatizeni (Csinady, 2015).

I v Ceské republice maji $koly ve zdravotnickém prosttedi mnoholetou tradici. V minulosti
nebyla zdravotnicka zatizeni tak otevienym prostorem, jak je tomu v soucasnosti. Na
détskych oddélenich byvaly zakazany navstévy, tudiz pifi sob& déti neméli rodice 1 fadu
tydnii. Ucitel byl v té dobé¢ jedinou osobou, ktera détem piinaSela podnéty z jejich bézného
zivota ve formé rozptyleni spole¢né se zdbavou a hrou. Ucitel také predstavoval osobu,
kterou dit¢ nemélo spojenou s bolesti ze zdravotnich zakrokl (Duskovd & Ondrackova,

2008).

Pti pohledu zpét do historie se prvotni zminky o vyu€ovani hospitalizovanych zakl objevily
v 19. stoleti. Jednalo se o vzdélavani déti v instituci Kinderspitalu zu Cyril und Methud
v Brné v roce 1846-1847. Skola byla oviem po nafizenich ze strany Gfadti uzaviena. Poté se
objevuji informace az z roku 1929. Tento rok predstavuje vznik Skoly pti Thomayerové
nemocnici v Praze. Zde byli zaméstnané ¢tyfi ucitelky pro matetskou Skolu a dva ucitelé
obecné skoly. Tito ucitelé byli vedeni jako spravni zaméstnanci a platil je magistrat hlavniho
meésta Prahy. Nejdfiv vyucujici na této Skole neméli narok na prazdniny, coz se v prubc¢hu
let zménilo a méli stejné podminky jako zaméstnanci ostatnich skol. Po 20 letech, tedy v roce
1949 byli vsichni ucitelé a vychovatelé evidovani jiz jako statni zaméstnanci. Velka zména
nastala v roce 1948, kdy se poprvé v historii naseho Skolstvi zacalo mluvit o pravu na
vzdélavani vSech déti, a to 1 nemocnych ¢i jinak znevyhodnénych. To ptinesl skolsky zakon,
zakon €. 95/1948 Sb. Toto obdobi je také vyznamné z hlediska velkého narustu Skol pfi
nemocnicich. Vznikla napiiklad Skola pii I. a II. détské klinice v Praze 2, a to z podnétu
doktora Josefa Svejcara a ugitele, pozdéji také doktora Vojtécha Trnky. Nasledovala také
Skola pfi II. ortoptické klinice v Praze 2 nebo Zékladni Skola pti zemské nemocnici u svaté
Anny v Brné (Plevova, 1997). Skola, ktera funguje dodnes a bylo to dle historickych
zdznaml nejspi§ prvni zdravotnické zafizeni, které se snazZilo spojit 1é€ebny proces
s vychovné—vzdélavacim procesem, je Lécebny ustav pro tuberkuldzni déti v Luzi-
KoSumberku. Tato Skola byla oteviena doktorem FrantiSkem Hamzou v roce 1908 pfi
1écebné (Zavielova, 2011). Postupem casu vznikala fada dalSich instituci, ve kterych se

zamétovali na vzdélavani nemocnych déti.
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Po roce 1990 se podminky pro tyto vzdélavaci instituce vyrazné¢ zménily. V soucasnosti se
s témito Skolami mizeme setkat u nékterych mensich nemocnic, u krajskych nemocnic, a
hlavné pii fakultnich nemocnicich. Skoly jsou ziizovany také pii 1é¢ebnach pro déti, pii

laznich a sanatoriich (Mare$ & Zofka, 2016).
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2 SPECIFIKA VZDELAVANI VE ZDRAVOTNICKYCH
ZARIZENICH

Vzdélavani ve Skolach pfi zdravotnickych zafizenich se zamétuje na zdky se zdravotnim
znevyhodnénim. Ucitelé a zdravotni personal chtéji zakovi nabidnou co nejkvalitngjsi péci
z hlediska vSech oblasti. Proto je nutné si uvédomit aspekty, se kterymi dité neboli zak

vstupuje do zdravotnického zatizeni a potazmo také do Skoly pii zdravotnickém zatizeni.

2.1 Dité zdravotné znevyhodnéné

Zdravotni znevyhodnéni je vymezeno dle zakona ¢. 561/2004 Sb. jako ,,zdravotni oslabeni,
dlouhodobé nemoc nebo leh¢i zdravotni poruchy vedouci k poruchdm uceni a chovani, které

vyzaduji zohlednéni pti vzdélavani* (Javorskd, 2014, s. 13; Fisher et al., 2014, s.57).

Pojem onemocnéni se vyuziva v nékolika obménach. Nekdy je tento pojem vyuZivan jako
synonymum ke slovu nemoc, jindy jako vymezeni po¢atku dané nemoci nebo také pro

»zduiraznéni toho, ze stav neni trvalou vlastnosti organismu* (Svarcova, 2008, s. 8).

Nemoc je riiznymi autory rizn¢ definovana. Jen Novakova (2011) ve své publikaci ptichazi
s ttemi definicemi. Pro ucely této prace vyuzijeme jednu z nic a to nemoc, choroba neboli
onemocnéni je definovana jako ,,patologicky stav téla nebo mysli. Stav je projevem zmény
funkci bunék, tkani a organii lidského organismu.* (Novakova, 2011, s. 26). Nemoc lze také
definovat jako ,,poruSeni rovnovahy mezi organismem s jeho prostfedim, které vyvolava

disledky v anatomickych a funkénich zménach organismu® (Cadova, 2023, s. 17).

Z casového hlediska mizeme rozliSovat nemoci kratkodobé neboli akutni a dlouhodobé
neboli recidivujici a chronické (Cadové, 2023; Javorska, 2014). Za kratkodobé nemoci,
povazujeme takova onemocnéni, kterd jsou bézna. Mezi bézné nemoci fadime rymu, anginu
a rizné virdzy. Zdravotni obtiZe, které vyvstanou ve spojitosti s témito nemocemi maji
kratky Casovy interval a ve vétSin€ piipadl se objevi ndhle (Javorska, 2014). Lécba je
v takovém piipadé uskuteciiovana v domacim prostiedi a po jejim konci dochazi k obnoveni
zdravi (Cadova, 2023). Po vylé&eni se jedinec ve vétsing piipadi vraci do svého b&zného
zivota. Na rozdil od toho nemoc, ktera je klasifikovana jako dlouhodobd ma vliv na Zivot
jedince a jeho kvalitu, coz se muize projevit ve zvyklostech jedince, jeho vztazich s ostatnimi
lidmi a jeho psychice (Javorskd, 2014). Mezi dlouhodob4d onemocnéni, se kterymi se
muizeme setkat ve Skolnim prostiedi patii alergickd a astmatickd onemocnéni — naptiklad

cysticka fibroza, alergie (celiakie); koZzni onemocnéni — napiiklad ve formé ekzému;
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nadorova onemocnéni — zhoubné ¢i nezhoubné nadory, leukémie; zachvatova onemocnéni
— epilepsie; onemocnéni krve a kardiologickd onemocnéni — naptiklad vrozené srdecni vady;
psychiatrickd onemocnéni — poruchy pifijmu potravy, détské tzkosti, deprese a jina
onemocnéni (Cadova, 2012). Kompletni seznam nemoci lze nalézt v desaté revizi
Mezinarodni statistické klasifikace nemoci a pridruzenych zdravotnich problémdt, tedy

v MKN-10 (Cadova, 2023).

Dlouhodoba onemocnéni maji vliv na zdravotni stav jedince. Tento dopad se odradzi jak po
strance fyzickeé, tak 1 psychické a socialni. V mnoha ptipadech je nutné upravit denni reZim
jedince a zaradit do n¢j urcita rezimova opatieni, ktera se promitaji 1 do dalSich slozek jeho
zivota, tedy do vychovné—vzdélavaciho procesu, pracovniho a spole¢enského uplatnéni. Jak
JiZ bylo zminéno jedinec mnohdy do svého denniho rezimu zatazuje urcitd opatfeni. Mize
se jednat naptiklad o opakovanou chemoterapii, krevni transfuze, aplikace inzulinu nebo
upravy stravovacich navykt dle dietniho opatfeni nebo také zatazeni cviceni zaméfenych na
dané oblasti (naptiklad dechova cviceni, svalova cviceni). U dlouhodobych onemocnéni
casto dochazi ke stfidani dvou obdobi, a to obdobi zlepSeni, tedy kompenzace a obdobi
zhorSeni neboli dekompenzace. Chronické onemocnéni je charakteristické vleklym,
sahodlouhym, mnohdy celoZivotnim pribéhem (Cadova, 2023). Tato onemocnéni jsou

popisovana jako léCitelna, ovSem nikdy ne upln¢ vylécitelnd (Javorska, 2014).

Zdravotni znevyhodnéni se projevuje v fad¢ oblasti, které¢ zasahuji do celkového Zzivota
jedince. Jelikoz je onemocnéni mnohdy dlouhodobé a je nutna opakovana 1écba, byva
jedinec piijat k hospitalizaci. Timto je jedinec vytrzen ze svého socidlniho prostredi
(Zamecnikova, 2007). Hospitalizace je v mnoha piipadech popisovana doslovné jako
»pfijem do nemocnice®, ov§em nepiedstavuje pouze piijeti do nemocnice, ale i do jinych
zdravotnickych zatizeni, kde je jedinec ubytovan a hlavné 1écen (NZIP, n.d.). Hospitalizace
neni pfijemna pro dité ani pro jeho rodinu. V soucasné dobé¢ se v této oblasti vyskytuji nové
trendy, kdy je hlavni péce pfendSena na péci primarni. Hospitalizace je neustédle zkracovana
a zacala se objevovat takzvand jednodenni chirurgie, kdy je dité hospitalizované pouze po

dobu jednoho dne (Kukla et al., 2016).

Hospitalizace m4 vliv na zivot jedince v mnoha ohledech. Dité¢ se ve zdravotnickém
prostfedi musi pfizplisobit jednak novému prostiedi, jednak rezimu daného zatfizeni.
Vétsinou je to spojeno se zdkladnimi aspekty rezimu dne, coz se projevuje v rozloZeni doby
spanku a doby bdéni, stravovacimu rezimu, setkdvani s jinymi lidmi. A zaroven se jedinec

vyrovnava s podnéty pii 1é¢ebnych zakrocich. Pobyt ve zdravotnickém zafizeni ma také
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dopad na Skolni Zivot ditéte. Dité pfi dlouhodobé nebo opakované hospitalizaci pfichazi o
pravidelnou skolni dochézku a tim pravidelné navstévovani vyuky. To miize zptsobit obavy
z nezvladnuti nebo zaostani uciva v porovnani s vrstevniky z kmenové skoly. V disledku
zmény prostiedi a rezimu muze dojit ke ztraté Skolnich navykl spojenych se soustavnou

praci, coz miize mit nasledné vliv pii navratu do bézné skolni dochazky (Matéjcek, 2001).

2.2 Charakteristiky déti vzdélavajicich se ve zdravotnickém zarizeni

Dulezité je si uvédomit, Ze prvotni je zde 1écba a az poté vzdelavani. Pro to, aby se vyucovani
vibec mohlo realizovat a zaroven bylo efektivni je nutna spoluprace ucitele ve Skole pfi
zdravotnickém zafizeni s dal§imi ¢leny tymu, kteti se podileji na celkové péci o
hospitalizovaného jedince. Dité, které je vzdélavano ve zdravotnickém zafizeni vykazuje
fadu charakteristik. Jedna se o déti, které jsou zasazeny nemoci, pfipadné také zdravotnim

postiZenim a jsou hospitalizovany.

S nemoci jsou spojeny také somatické a psychické symptomy. Z hlediska somatickych
symptomt nemoc ovlivituje kvalitu Zivota. Kvalita Zivota se zhorSuje a jedinec vnima
omezeni ve svém komfortu a své sobéstacnosti. To se mize projevovat dusnosti, bolestmi a
dalsi fadou symptomu dle specifikace nemoci. V ptipadé, ze nase télo funguje bez néjakych
problémt je vnimano jako celek. Ale ve fazi, kdy dojde k né¢jakému problému obrazné se
odd¢li jednotlivé slozky — somaticka a psychicka. Z hlediska somatické slozky ma jedinec
pocit, ze mu jeho télo nepatii a nemtize ho ovladat tak jako diiv. Z hlediska psychické slozky
ma nemoc vliv na prozivani, uvazovani a jednani. To vede ke zmén¢ sebepojeti, zhorsuje se
sebehodnoceni a sebetcta. Dle piijeti nebo nepfijeti role nemocného se tvaruje identita

jedince (Vagnerova, 2014).

Na kazdou nemoc lze nahlizet ze tii hledisek — somaticky, psychicky a socialni aspekt.
Somaticky aspekt popisuje ptiznaky daného onemocnéni, télesné potize, které jsou s nemoci
spojeny (Vagnerova, 2014). Piikladem tohoto aspektu jsou pocity svédéni nebo dechové
obtize (Javorskda, 2014). Projevuji se zde 1 znacné vyvojové zmény, kterymi si jedinec
v pribéhu svého Zivota prochazi. Tyto vyvojové zmény maji spojitost jak s vnitfnimi

zménami organismu, tak také s vnéj§imi zménami (Zamecnikova, 2007).

Psychicky aspekt je souhrn emoc¢nich prozitki, které jsou vyvoldny zménami s ohledem na
nemoc, hodnoceni daného stavu a chovani jedince, které z toho plyne. Nemoc se u kazdého
jedince projevuje velmi osobitym zplisobem a stava se obrazem celé osobnosti (Plevova &

Slowik, 2010). Tento stav ma vliv nejen na fyzické zdravi jedince, ale také do zna¢né miry
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ovliviiuje psychiku ditéte. Mize mit vliv jak na aktudlni prozivani a reagovani, tak také na
vlastnosti jedince. Mezi fyzickymi problémy a psychickym stavem je urcita zavislost, ktera
vede ke vzajemnému ovlivilovani téchto slozek. Kazdy jedinec ma ojedinélou psychickou
reakci na nemoc, ve kterém se neodrazi pouze zvlastnosti dané nemoci, ale také vyvojové
stidium jedince, jeho osobnostni vlastnosti, osobnostni zkuSenosti, emocni stabilita,
osvojené zpusoby jednani a schopnost pojeti nemoci pro dalsi zivot jedince (Vagnerova,
2014). Jako priklad tohoto aspektu mizeme uvést obavy spojené s nemoci, pocity nejistoty
z reakce okoli (Javorska, 2014). U nékterych déti se mlize projevit problém s nespravnou
predstavou o dané nemoci (Mare§ & Vodova, 2002). Dle doposud ziskanych informaci
ohledné vyvoje détského pojeti nemoci jsou jednotlivé prvky velmi nesourodé. Dité vétSinou
své ,teorie®, které¢ piedstavuji prekoncepty ¢i koncepty o nemoci, nema usporadané a
z hlediska vyvojového stidia se miize liSit v pohledu na pfi¢iny vzniku nemoci a
mechanismus dané nemoci, na ptiznaky nemoci a na jeji lé€eni. U poslednich dvou bodl

dochazi k rychlejsimu vyvoji, jelikoz dité€ vychazi ze své prozité zkusenosti (Mares, 2009).

Posledni aspekt, ktery utvaii pohled na nemoc, je aspekt socialni. Ten je vymezen
spolecenskym hodnocenim nemoci, které se projevuje v postojich a chovani laické
vefejnosti. Zde pracujeme se dvéma stranami, na stran¢ jedné stoji typ choroby, osobnost
nemocného jedince, jeho vek, piipadné socialni postaveni. Na stran¢ druhé hraje roli kontext
spolec¢nosti, vzdélanost a kultura (Vagnerova, 2008, 2014). To se projevuje napiiklad

v postaveni jedince k jeho nemoci a naslednych projevech ve spolecnosti (Javorska, 2014).

Dalsi charakteristikou ditéte vzdélavaného ve Skole pii zdravotnickém zatizeni miize byt
zdravotni postizeni. Mlze se jednat o dité, které krom¢ zdravotniho znevyhodnéni ma
pfidruzené jesté néjaké zdravotni postizeni. V souladu se zdkonem ¢. 561/2004 Sb. § 16 je
zdravotni postizeni vnimano jako postizeni mentdlni, télesné, zrakové a sluchové, fecové
vady a soub&Zzné postiZeni s vicero vadami. Do této kategorie spadé také autismus a vyvojové

poruchy chovéni nebo uceni (Javorska, 2014).

Dale se jedné o déti umistény ve zdravotnickém zatfizeni. To je dalsi aspekt, ktery ztéZuje
zivotni situaci téchto déti. Hospitalizaci Zak opousti prostiedi, které je pro n¢j znamé a citi
se vném bezpené. Zaroven stim dochdzi k omezovani jeho soukromi a naruSeni
kazdodenniho rezimu (Kftivakova, 2016). Hospitalizované dit¢ mnohdy nepfichazi delsi
obdobi do kontaktu s nikym jinym neZ se zdravotnickym persondlem nebo svymi rodici.
Chybi mu ovSem jeho vrstevnici, kamaradi. Ma obavy o sva ptatelstvi, ale také z opétovného

zaclenéni do tfidy (Mare§ & Vodova, 2002).
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Onemocnénim dochdzi také ke zméné statusu ditéte v socidlnich skupinach, kterych je
soucasti. A to jak v roding, tak ve Skole, a i v ramci své vrstevnické skupiny. Dospéli a
vrstevnici k ditéti obvykle zacnou zaujimat jiny postoj, ktery se projevuje v jejich chovani.
To je spojeno také s hodnocenim ditéte, jelikoz je vnimano jinak. Pristup k ditéti je

tolerantnéjsi a ohleduplnéjsi (Vagnerova, 2014).

Déti hospitalizované ve zdravotnickém zatizeni jsou kromé jejich onemocnéni, 1é€ebného
rezimu, kterym prochéazeji a samotné hospitalizace ohroZeny jesté hospitalismem. I pfestoze
ucitel, zdravotnicky persondl a ostatni odbornici vynaloZi veskeré své snahy pro vytvofeni
pozitivniho vztahu s ditétem, mize dojit k hospitalismu, coz je urcita forma abnormalni
psychické reakce (Dlouha et al., 2015; Mat¢jcek, 2001). Matéjcek (2001, s. 76) termin
hospitalismus popsal jako vliv prostiedi, kde dit¢ nedostdva dostatek vyvojovych podnéta,
jak citovych, tak smyslovych. Dité je urCitym zplisobem v takzvaném ,stavu dusSevni
podvyzivy*“. U hospitalizovanych déti se dle autora mohou vyskytovat jeste¢ dva dalsi stavy,
a to psychicka deprivace a separace. Pii dlouhodobém pobytu v nemocnici mize u ditéte
nastat stav psychické deprivace. Psychicka deprivace je dle Matéjcka (2001, s. 76)
»psychicky stav, ktery vznika v takovych Zivotnich situacich, kdy ditéti neni dana ptilezitost
k uspokojeni jeho zakladnich dusevnich potfeb v dostacujici mite a po dosti dlouhou dobu*.
Naopak separace je popisovana jako ,,nahlé preruseni vztahi, které jiz byly vytvoreny*
(Matgjcek, 2001, s. 79). Neni tim mysSlen pouze vztah k matetfské osobé, ale obecné ke
¢leniim rodiny, ktefi se o n¢j staraji. Urc¢itou formu vztahu ma dité vytvotreno i ve spojitosti
k domovu, k atmosféte, ktera panuje v domacim prostiedi, k vécem, které se doma nachazeji
a podobné&. Separace je ovlivnéna vékem ditéte, jelikoZ postupnym vyvojem se k ni dostane
kazdy jedinec. Jako nebezpecna Ize vnimat v tu chvili, kdy je pfed€asna (Plevova & Slowik,
2010). U ditéte se mohou dostavit dvé formy chovani, jak v ramci détského kolektivu, tak
v postoji ke Skolni praci. Dité€ neprojevuje zajem a neni aktivni, mnohdy se uzavira samo do
sebe nebo se naopak objevuji projevy, kterymi se dité stdva rusivym elementem (Dlouha,
2008; Dlouhd & Dlouhy, 2012; Dlouh4 et al., 2015). Cilem vytvofeni vztahu s
hospitalizovanym zakem je ptedejit témto staviim a zaméfit se na zlepSeni a pokrok ditéte

po vsech strankach.

Nemoc nema vliv pouze na Zéka, ale i na jeho rodinu, kterd také vstupuje do celkového
procesu hospitalizace. Rodina se s nemoci svého ¢lena vyrovnava riiznymi zptisoby. Stav a
reakce rodicl je ovlivnéna tim, jak postupuje choroba ditéte. Mohou v sobé prozivat

kombinace rtiznych pocitl, které se v nich michaji. Miuze jit o stavy jako jsou uzkosti
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spojené se strachem, pfipadné pocit'uji negativni pocity, které jsou reprezentovany hnévem
nebo vztekem, ale také se mulze projevit smutek a deprivace (Vagnerova, 2014;
Zamecnikova, 2007). To sebou ptinasi zatéz, se kterou se rodi¢e vypotadavaji rGznymi
postoji, ale mize to mit do jisté miry také vliv na postoje, které maji k nemocnému ditéti.
Muze se objevit hyperprotektivni postoj, kdy jsou rodice k ditéti velmi tolerantni a zaujimayji
k nému pouze pozitivni postoje. Tim se snazi ditéti vynahradit nebo nahradit vSechno, co se
stalo ve spojitosti s nemoci. Rodi¢ se tak snaZi chranit své dité. Tento pfistup v pribéhu
dospivani nemusi byt ditétem akceptovan a projevi se spi§ v negativnich postojich a
vzpurném chovani. Nebo naopak rodi¢e zaujmou Uplné odlisSny postoj, ktery vede
k odmitnuti a zanedbavani ditéte. Péce o dit¢ se mlze stdit moc vycerpavajici a zaté€zujici

zélezitosti (Vagnerova, 2014).

Mnohdy je hospitalizace ditéte ne¢ekana a ptichdzi do zdravotnického zatizeni bez néjaké
piipravy skrz sviij zdravotni stav. V tu chvili ucitel piisobi 1 jako ,,terapeut jak pro dité, tak
pro rodice. Rodice v mnoha piipadech o pfitomnosti ucitele ve zdravotnickém zafizeni

nemaji ani tuseni, tudiZ jsou piijemné piekvapeni (Prokesova & Zackova, 2005).

Rodi¢e mohou dité¢ ve zdravotnickém zafizeni navstévovat nebo mohou byt piijati k pobytu
spolecné s jejich ditétem dle moznosti daného zatizeni. Pfitomnost rodi¢e ¢i rodinného
prislusnika pfinasi pozitivni faktory. Dité se sndze ptizpisobi novému prostiedi, vede to
k soustavnému naplnovani jeho potieb a jsou zmirnény negativni vlivy, které mohou na dité

pusobit (Pilat, 2018).

r

2.3 Charakteristiky vzdélavani zaki ve zdravotnickych zarizenich

Vzdélavani déti ve zdravotnickych zafizenich vyzaduje dodrZovani urcitych pozadavka,

které jsou stanoveny s ohledem na riizné nemoci nebo druhy zdravotniho oslabeni.

OvSem k tomu, aby se Zaci mohli vzdélavat je nutné, aby byly uspokojeny jejich potieby. V
piipadé, kdy jsou dané potfeby naplnény, mohou zici dosahnout svého maximalniho
potencidlu (Snopek et al., 2018). Zaroven se od zdravotniho stavu zadka odviji cely

vychovné—vzdélavaci proces a jeho dil¢i aspekty (Dlouha et al., 2015).

Potfeby hospitalizovaného zdka vychédzi z obecné¢ znamé Maslowovy pyramidy, kterou
Sikorova (2011) ve své publikaci rozpracovala a doplnila. Autorka zde mluvi o
fyziologickych potiebach, potiebach jistoty a bezpeci, potfebach psychosocidlnich a jako

posledni zmitiuje duchovni potieby a potfebu seberealizace. O vSechny tyto potfeby se stara
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jiz zminovany tym odbornikd v rdmci svych odbornych kompetenci. V rdmci fyziologickych
potieb autorka zmifluje napiiklad potiebu odpocinku a spanku nebo také potfebu ristu a
vyvoje ¢i potiebu pohybové aktivity. Z oblasti potfeb jistoty a bezpeci miizeme vyzdvihnout
jiz zminéné potieby a potiebu ochrany zdravi. Z hlediska psychosocidlnich potieb jsou zde
autorkou popisovany potieby uznani a sebeucty, lasky a sounalezitosti, ale také rozhodné

nesmime zapominat na potfebu stimulace a uceni.

Naopak Vagnerova (2014) se zamétila na pét zékladnich potieb, které se u nemocného
jedince projevuji. Hospitalizovany jedinec potiebuje stimulaci a nové podnéty, aby se
nedostavil stav deprivovani, jelikoz v diisledku nedostatku energie tihne spis ke stereotypu.
Jedinec mé potiebu se ve své situaci orientovat, tim, ze je mu vysvétlena podstata jeho
nemoci, co muze v budoucnu ocekavat a vyznam tohoto procesu, zabraiiuje se tak narastu
pocitu nejistoty a nebezpeci, a také je podpoiena adaptace na nové podminky. Potieba citové
Jistoty a bezpeci je jednou ze zdsadnich potieb, na které je nutné pracovat, protoze je tak
budovan vztah s danym jedincem. I hospitalizovany jedinec ma potiebu socialniho kontaktu.
socialn¢€ izolovan a je omezen na setkdvani se stejnymi lidmi ve stejném prostiedi. Dochazi
také ke zméné¢ seberealizace, kdy jedinec bud’ UpIn¢ ztraci své budouci plany a zaméfi se na
novy podnét ve svém zivoté nebo naopak chce své plany dotdhnout do konce dle svych
minulych ptedstav. Jedinec casto v disledku svého onemocnéni musi slevit ze svych
piedstav, ale 1 tak bychom u n¢j méli stale budovat potiebu oteviené budoucnosti. Nemoc
hlavni potiebou se stava zdravi. Potfeby hospitalizovaného jedince jsou mnohymi autory
popisovany jinym zpusobem, ale v zdsad¢ se u vSech vyskytuji podobné prvky — kontakt

s rodinou nebo blizkou osobou, pocit bezpeci, jistoty a informovanost ohledné 1é¢by.

Z hlediska vzdélavani a prace ugitele vymezuje Cadova (2023) pét zakladnich potieb. Zak
by se m¢l citit jakou soucast skupiny a byt socialné zaclenén. Pro Zaka je podstatné piijeti
vrstevnikil. Ucitel by mél Zakovi davat ukoly, které dokaze zvladnout. Pocit uspéchu posiluje
sebevédomi. A pozitivni pocity jsou ¢asto podminény pravé skolni uspésnosti. Zak by mél
byt zapojovan do riiznorodych aktivit, které mu pomohou odvést pozornost od jeho
zdravotnich problémil. MéEli bychom se snazit o obnoveni fyzického stavu zdka dle
individudlnich moznosti. Tento aspekt ma také vliv na zakovo sebevédomi. Zaci se mezi
sebou srovnavaji jak po strance vzhledové, tak v chovani, ptipadné dochéazi ke srovnavani

s predstavou, jak by vypadali bez onemocnéni. To ma vliv na ndsledné sebehodnoceni zéka.
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Vyuka je tak prave jednou z nejvhodnéjsich forem, jak dit¢ odvést od myslenek tykajicich
se jeho nemoci. Zak se vraci k n&jakému rezimu dne, ktery se svym zptisobem podoba jeho
klasickému dni mimo zdravotnické zafizeni. Skolni vyu¢ovani zakovi pfinasi navrat k
puvodnimu zptisobu zivota, pienasi pozornost i na jiné véci, nez je nemoc. Dité zaméfuje
své myslenky na Skolni préci a celkovou pracovni aktivitu (Dlouha et al., 2015). Vyuka ve
zdravotnickych zafizenich tak ptedstavuje klicovy prvek v ozdravném procesu déti, nebot’
nejenze poskytuje mentalni stimulaci a odvadi déti od zdravotnického prostiedi, ale takeé
piinasi dilezity aspekt kontinuity vzdélavani. Tato forma vzdélavani zajiStuje, Ze 1 pies
zdravotni vyzvy a nemoci maji déti moznost pokracovat ve svém uceni a rozvoji.

Vyuka hospitalizovanych 74kt byva zpravidla pouze v dopolednich hodinach, na kterou
navazuje odpoledni program ve $kolnim klubu. Zaci maji dle moznosti prostor vénovat se
svym z4jmum a zalibam. Déti u sebe maji své oblibené hracky, drobné predméty z domova.
Na nékterych odd€lenich jsou pfitomny i hudebni nastroje (Dlouha et al., 2015). Ve vétSing
Skol je k dispozici Skolni knihovna, audiovizudlni technika, digitalni hry, hracky,
spolecenské hry a material pro pracovni a vytvarnou vychovu (Dlouhé et al., 2015; Duskova

& Ondrackova, 2008).
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3 UCITELE ZAKLADNI SKOLY A JEJICH POZICE VE
ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENICH

Na péci o hospitalizovaného zaka se podili multidisciplinarni tym, ktery je slozen z fady
odbornikt. Jednim z téchto odborniki je prave uditel pti zdravotnickém zafizeni, ktery se
stara o zédkovo vzdélavani. To se uskutecnuje ve specifickém prostifedi zdravotnického
zafizeni, kde ucitel vyuku zakldda na individudlnim vzdélavacim planu kazdého zaka

s ohledem na jeho schopnosti a mozZnosti respektujici zdravotni stav jedince.

Ucitel vstupuje do zivota ditéte ve chvili, kdy je dit€¢ nejzranitelnéjsi. Dité se neciti dobie,
vstupuje ¢asto do nového prostfedi, kde nevi, co ho ¢eka. Skolni prace, tedy uéeni a hra
mohou ditéti tyto tézké chvile usnadnit a pomoci mu je prozit. To vSe se odviji pravé od
ucitele a jeho schopnosti dit¢ zaujmout a motivovat (T¢€thalova, 2011). Jako klicovy faktor
je zde vniména flexibilita v pedagogickém piistupu a adaptace na razné situace. Ucitel
neustdle vSe piizpisobuje aktudlnim potiebam zaka. Zaroven také spolupracuje
s multidisciplinarnim tymem, ktery zahrnuje zdravotniky, terapeuty a specialisty na
vzdélavani. Tato spoluprace je zasadni pro zajisSténi komplexni péce a realizaci vzdélavaciho

procesu.

3.1 Role ucitele

Pedagogicka prace ucitele ve Skole pti zdravotnickych zafizenich ma mnoho specifickych
stranek. Ucitel pii1 své praci musi pocitat s fadou faktori, které ovliviiuji jeho praci. Tato
prace je od bézné ucitelské profese specifickd v organizaci a ptipravé na vyucovaci hodinu.
Z hlediska spoluprace je tato oblast rozsifena o fadu odbornikil, coz piinasi nové povinnosti
a nastrahy. Specifické jsou také pozadavky na ulitelovo vzdélani. Lze konstatovat, Ze
obecnym ptedpokladem proto, aby ucitel mohl byt zaméstnan ve skolnim prostiedi je nutnost
odborného vzdélani a ovladani urcitych dovednosti z pedagogicko-psychologické oblasti.
Presto uciteli, ktery chce vykonavat ucitelskou profesi ve Skole pii zdravotnickém zatizeni
nepostaci magistersky titul z oblasti ucitelstvi pro zdkladni Skoly, ale ofekava se od néj
magisterské vzdélani v oboru specialni pedagogika. Nejlépe pfimo obor ucitelstvi pro
zakladni Skoly se specializaci somatopedie. To plati v pfipadé, Ze se jednd o skolu, ktera je
ziizena dle zékona ¢. 561/ 2004 Sb.§ 16 odstavce 9. Pokud skola neni ziizena dle paragrafu
zminéného zakona postaci uliteli pravé magistersky titul z oblasti ucitelstvi pro zékladni

Skoly (Dlouha et al., 2015).
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V daném prostiedi je ucitel mnohdy jedinou osobou, ktera ma cely sviij ¢as a prostor pro
dit¢ a jeho potieby. Je to osoba, kterd je zde pro néj ve chvilich, kdy se neciti dobie nebo ma
negativni pocity, pfipadné strach a obavy, nékdy nahrazuje pfitomnost blizkych osob
(Prokesova & Zagkova, 2005). Prace ugitele pii zdravotnickém zafizeni spo&iva také v tom,
ze ucitel mnohdy puisobi jako psycholog, ktery dokaze odhadnout stav ditéte. Zdali je vhodné
s ditétem pracovat a vyzadovat po ném néjakou skolni praci nebo dité¢ drzet pouze za ruku a
utésit jej (Tethalova, 2011). Rozmanitost této pedagogické prace spociva zejména ve
schopnosti byt flexibilni, umét ménit plany a ptizpisobovat vyucovani na zakladé poctu
hospitalizovanych zaki, jejich rizného stupné poznani, zavaznosti a typu onemocnéni, ale

také dle délky jejich 1écby (Benigno & Fante, 2020; Caggiano et al., 2021).

Pti vzdélavani zéka se zdravotnim znevyhodnénim je zésadni brat ohled na jeho individualni
vzdélavaci potieby s ohledem na typ onemocnéni. Zde je podstatna informovanost ucitele o
zdravotnim stavu zaka, aby dle danych informaci mohl nastavit vhodny pedagogicky ptistup
(Fialova, 2012). V navaznosti na zakovi potieby ucitel sestavuje individualni vzdélavaci
plén, ktery zohledniuje aktudlni situaci jedince, jak po strance zdravotniho stavu, tak také
s ohledem na aktualni Zakovy moznosti. Cilem je dosdhnout optimalniho vyuziti aktudlnich

podminek (Cadova, 2012).

vvvvvv

mohou zatadit schopnost fesit problémy, jelikoZz je kazdy den vystavovan novym situacim a
ocekava se od néj, Ze se jim jednoduSe a velmi rychle pfizplsobi. Druhou dulezitou
dovednosti je mit skvélé komunikacni dovednosti, které ucitel vyuzije v kazdé oblasti své

prace (Benigno & Fante, 2020; Caggiano et al., 2021).

Prace ve skole pfi zdravotnickém zatizeni obnési velkou ndro€nost po psychické strance,
jelikoz ucitel musi zvladnout kontakt s nemocnymi détmi, ale zaroven jim byt oporou. Mezi
negativy této prace patii nedostatek Casu na piimou pedagogickou praci, neni mozné si
dovolit dlouhodobé chyby, nedostatek empatie nebo $patna motivace. Jako negativni faktor
muze pusobit 1 prace s velkym mnoZstvim lidi, jelikoz se nemusi v n€kterych ohledech
shodovat (Dlouha et al., 2015; Prokesova & Zackova, 2005). Tato prace vsak piinasi i fadu
pozitiv. Lze mezi né zafadit pocit uzitecnosti, potfebnosti, smysluplnosti. A ucitel ma
moznost vyzkousSet si praci s riznymi vékovymi skupinami (Dlouha et al., 2015; ProkeSova

& Zackova, 2005).
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3.2 Individualni zohlednéni potieb

Pti pfipravé na vyucovaci hodiny ve Skole pfi zdravotnickém zatfizeni musi brat ucitel v
potaz fadu podminek a aspektii, které jsou pro vzdelavani v této instituci typické. Podminky
vyuky v tomto prostiedi se li§i od bézné zakladni Skoly. Zakladnim prvkem je individuélni
pristup. Ucitel navazuje kontakt se zadkem odlisSnym zptisobem a v odlisném prostiedi, nez
je to za normalnich podminek. OvSem kromé toho nesmi opominat a v§imat si Zdkovych
problémil, obav a psychického stavu. Zaka je tieba adekvatnim zpisobem zaujmout a
motivovat ho pro u€ebni ¢innosti, na které mu musi byt ponechan dostatek prostoru a ¢asu.
Podstatné je si uvédomit, ze pokud si ucitel neziska zakovu divéru, nelze s nim vykonavat

zadnou praci (Duskova & Ondrackova, 2008).

Idedlni a Zadouci variantou je vyu€ovat Zaky dle vzdélavacich programi jejich kmenovych
Skol. Na zakladé¢ jednotlivych programt vznikaji individualni vychovné—vzdélavaci plany,
které¢ vymezuji zékladni pozadavky spole¢né€ s rozsahem planované vyuky (Zéakladni Skola
pii FN Brno, n. d.). Do zdravotnickych zatizeni ptichazi Zaci z raznych Skol, které maji také
odlisné vzdélavaci programy, tudiz vyuzivaji jiné ucebnice a pracovni sesity. Existuje velka
Skala ucebnicovych tad, ve kterych se ucitel musi orientovat a znat je. To zajisti to, Ze je
schopen s kazdym Z4kem pokradovat a navazovat na jeho predchozi $kolni praci (Svancar,

2018).

Obsah i1 rozsah uc¢iva se méni v zavislosti na zdravotnim stavu zdka a jeho moznostech
ucastnit se vzdélavani. Vyuka se fidi dle pokynt Iékaii a uskuteciiuje se zpravidla 14
hodiny denn¢ (Kollarova, 2010). Obecné vyuka vétSinou probiha v dopolednich hodinach
dle rozhodnuti oSetfujiciho 1é¢kate. V téchto Skolach je kladen diiraz predev§im na vyuku
ceského jazyka (jazykova a literarn€ vychovna cast), ciziho jazyka a matematiky. Ostatni
pfedméty, naptiklad ptirodovéda a vlastivéda, jsou brany jako vedlejsi (Dlouh4 et al., 2015).
Vétsinou se k hlavnim predmétim pfifazuje pravé jeden vyucujici pfedmét vedlejsi
(Vitkova, 2010). V ramci jednotlivych dni je tedy vyucovan jeden hlavni pfedmét a jeden
pfedmét vedlejsi (Opatiilova, 2013). Uméleckym piedmétim, kterymi jsou vytvarna
vychova, pracovni ¢innosti a hudebni vychova, se vénuji Zaci ve Skolnim klubu v odlis$ném
rozsahu dle moznosti konkrétniho zatizeni (Dlouha et al., 2015; Duskova & Ondrackova,
2008). Ucitelé v ramci vyuCovani Casto pouzivaji materidly, které jsou pfimo ze zakovy

kmenové Skoly nebo rizné pracovni listy a moderni technologie (Steinke et al., 2016).
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Vyuclovani ve zdravotnickém prostfedi se vyznamné lisi ve volbé forem a metod préace
(Duskovéa & Ondréackova, 2008; Zakladni skola pti FN Brno, n. d.). Zptsob a forma vyuky
je uréena moznostmi a podminkami konkrétniho zafizeni. Obecné autoii zminuji vyuku,
kterd probiha skupinovou nebo individudlni formou. Skupinova forma je realizovana ve
tiidach nebo jidelnach, kdezto individudlni forma je uskutec¢iiovana u stolku na pokoji zéka
nebo na jeho luzku (Dlouha et al., 2015; Opattilova, 2018; Svancar, 2018; Vesela, 2022;
Zakladni skola pfi FN Brno, n. d.). Velkou vyhodou je to, Ze v pribéhu vyuky jsou pfitomni
pouze zaci Skolniho véku. I to je jeden z bodu, ktery zajistuje vzdaleni se ruchu, ktery je
spojen s provozem daného zatizeni. Béhem hodin ucitel vidi, jak jsou na tom Zaci s praci,
muze Zéka ptipravit na dalsi ukoly nebo zaradit relaxacni chvilky. Sam zdk méa moZnost
k okamzité intervenci nad problémovym zadanim (Vitkova, 2010). V podstaté rozliSujeme
tfi typy pedagogické prace — individudlni, kolektivni a smiSenou. Pedagogicka prace se 1isi
dle typu a oddéleni zdravotnického zatizeni (ProkeSova & Zackova, 2005). Vyuka se po
organizacni strance nejvic podoba bézné Skole na oddéleni nebo v zafizenich détské

psychiatrie. Zde je $kola jednou z hlavnich slozek terapie (Svancar, 2018).

Z hlediska metod prace ucitelé cili zejména na samostatnou praci zakt, individualizaci
vyuky, sebekontrolu, okamzitou zpétnou vazbu, didaktickou hru s diirazem na ¢innostni
charakter uceni (Vesela, 2022). Dlouha (2008; Dlouha & Dlouhy, 2012; Dlouha et al., 2015)
ve svych publikacich vychazi z vyuCovacich metod od MojzisSka a popisuje metody
motivacni, expozi¢ni a fixacni. Vzhledem k prostfedi je ueni samo o sobé motivaci, dale
muze ucitel vyuzit sdé€leni didaktického cile, atraktivni téma. Urcitou formou motivace mtize
byt také vedeni ritudlii nebo navozeni atmosféry na budouci vyucovaci hodinu, na kterou se
7ak o to vic t&$i. Mezi metody expozicni se fadi metody piimého pienosu, tedy verbalni
metody a metody zprostiedkovaného pienosu informaci, které predstavuji zejména metody
demonstracni. Dle oddéleni a zdravotnického zafizeni jsou voleny také ucebni pomicky. U
téch se ucitel fidi zejména hygienickymi podminkami. Fixa¢ni metody jsou zastoupeny
hlavné pravidelnym opakovanim a snahou vyplnit pfipadné nedostatky Zaka. U¢itel vyuziva
hlavné formu otazek a odpovédi, ale také to mizZe byt formou domécich ukold. Hlavni ¢ast
téchto metod zaujima samostatna prace zakd. Samostatnd prace je zde velmi podstatnou
¢innosti, ke které jsou Zaci vedeni. Ucitel nejprve vychazi zinformaci, které ziskal
z kmenové Skoly. Na zacatku se ucitel zaméii na opakovani, kde je cilem zjistit jaké
védomosti zak ma, pripadné jaké mezery se ve znalostech vyskytuji. Dle téchto informaci a

zdravotniho stavu Zéka realizuje dalsi postup. Pfi novém ucivu vyucujici vysvétli ucivo a
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rozda ukoly, které jiz Zaci vypracovavaji samostatn¢. Béhem toho ucitel jednotlivé ukoly
kontroluje a podle vysledkl voli dalsi ucebni ¢innosti zaka (Vitkova, 2010). Jak jiz bylo v
prabéhu prace zminéno organizace vyuky se lisi Skola od Skoly a také velmi zalezi na typu

zdravotnického zatizeni, ve kterém se vyucovani uskutecnuje.

Pro pfedstavu je uveden ptiklad ze Zakladni Skoly pii Fakultni nemocnici v Brné. V této
Skole je predmét Cesky jazyk a literatura v rAmci 1. stupné zakladni $koly ¢asové vymezen
v u¢ebnim planu nasledovné: 1.— 2. ro¢nik 9 hodin tydné a 3.—5. ro¢nik 8 hodin tydné. Ve
Skolnim vzdélavacim programu popisuji jednotlivé ¢asti tohoto predmétu, vymezené cile pro
jednotlive ¢asti a klicové kompetence. Diraz je na 1. stupni kladen hlavné na nutnost osvojit
si techniku Cteni, psani a zaklady ceského pravopisu. Oproti tomu Skolni pfedméty jako
piirodovéda a vlastivéda maji ¢asovou dotaci pouze 2 hodiny tydné. Zatazeni vyuky ciziho
jazyka se prizptusobuje dle kmenové skoly, jak dle vybéru jazyka, tak podle ro¢niku, ve
kterém se jazyk za€ind vyucovat. V programu je také zminka o predmétu Informatika, ktery
je vyucovan dle moznosti jednotlivych oddéleni, ale obecné je v n¢jaké mite zarazen napiic
jednotlivymi vyucovanymi predméty (Vesela, 2022). Tato ukézka je pouze orientacni,
jelikoz stale plati, ze oSetiujici 1ékat urcuje rozmezi vzdélavaciho procesu dle individuélnich
moznosti kazdého zédka. To znamend, Ze rozsah poctu hodin jednotlivych predméta se 1isi

v navaznosti na pocet hodin, které muze zak absolvovat v rdmci jednoho dne.

3.3 Zajisténi kontinuity vzdélavani

Hospitalizovany Zak je ¢lenem dvou $kol. Zak ma svou kmenovou tfidu/ §kolu a ve kole pii
zdravotnickém zafizeni se stdva zdkem dané tfidy/Skoly. Z hlediska pedagogické prace je
tedy zdsadni spoluprace ucitele Skoly pii zdravotnickém zafizeni s ucitelem ze Skoly
kmenové. To zejména proto, aby byla zajisténa kontinuita vzdélavani, jak pii prechodu
z kmenové Skoly do Skoly pfi zdravotnickém zatizeni, tak také po navratu do Skoly kmenové
(Dlouha et al., 2015). Prave tymova prace téchto dvou ucitelskych stran je popisovédna jako
obranny faktor proti emoc¢ni pietiZzenosti a syndromu vyhoteni (Caggiano et al., 2021).
Forma této kooperace se ovSem lisi dle délky hospitalizace zaka. Ucitel z kmenové tiidy
poskytuje uciteli skoly pii zdravotnickém zatizeni informace o Zakovi, probraném ucivu a
ucivu, které by nyni mél Zak probirat. Ucitel ze Skoly pfi zdravotnickém zafizeni zase nazpét
predava uciteli v kmenové tfid¢ informace o zakové praci a pokroku (Dlouha et al., 2015).
Cely tento proces nasledné usnadni zdkovu reintegraci do kmenové skoly a jeho tfidy

(Mares, 2022).
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Skolni dochazka hospitalizovaného Zaka je zajisténa, poté co zak splni podminky, které jsou
stanoveny pro prijeti do 8koly pii zdravotnickém zatizeni. Zak se stiva zakem dané instituce,
pokud je hospitalizace delsi nez 3 dny a zaroven je tedy veden na dvou Skolach. A to na
Skole ve zdravotnickém zafizeni a na $kole, do které dochézi v bézném zivoté. To plati i po
strance vykazovani (Dlouhd et al., 2015). Nejedna se zde tedy o prestup zéka dle § 49
odstavce 1 zakona ¢. 561/2004 Sb., zatazeni neprobiha ani spravnim fizenim. Jako Skolu
kmenovou, zde vnimame $kolu, ktera je pro zaka spadovou Skolou dle Skolniho obvodu nebo
Skola, kterou zvolili zakonni zastupci zadka. Vzhledem k témto okolnostem je nutné, aby byl
zék v kmenové Skole zdkonnym zéastupcem adekvatné omluven z vyu€ovani (Ministerstvo

Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2010).

Ucitel pti zdravotnickém zafizeni je pouze doCasnym ucitelem zdka. Kmenova Skola je
povinna ponechat zdka v jejich evidenci v pritbéhu celého pobytu ve zdravotnickém zatizeni,
poptipad€ do doby, nez zak piestane byt Zakem dané Skoly, a to mliZe nastat v nasledujicich
piipadech. Zak dokon¢i zakladni vzdélavani, ziska tedy stupeit zakladniho vzdélani.
V dalsim ptipad¢ se mtize dostat do faze, kdy jiz splnil povinnou skolni dochazku z hlediska
odchozenych let a ve vzdélavani jiz dale nepokracuje nebo byl ze Skoly vyloucen dle
piipadem, kdy zak piestiva byt zdkem Skoly je Zakova smrt. Skola pii zdravotnickém
zafizeni zaka vylouci ze své evidence v den, kdy je ukoncen zakliv pobyt ve zdravotnickém
zafizeni. Tato opatfeni by méla zamezit pfipadnym problémim pii ndvratu zaka do bézné

Skoly (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2010).

3.4 Zajisténi Skolni dochazky dle individualnich potieb Zika

Pro snadnou navaznost vzdélavani zéka, pii prechodu z bézné Skoly do Skoly pfi
zdravotnickém zafizeni je podstatnd a velmi dilezitd spoluprace uciteli jednotlivych Skol
(Kollarové, 2010). Tato spoluprace se 1iSi vzhledem k délce hospitalizace. V ptipadé
kratkodobé hospitalizace (n¢kolik dnti) se ucitel Skoly pfi zdravotnickém zatizeni obraci na
informace ohledné uciva na Zaka a zdkonné zastupce. OvSem pokud je hospitalizace delSiho
charakteru obraci se ucitel na ucitele kmenové Skoly (Zakladni Skola a Mateifska Skola pfi
Thomayerové nemocnici, n.d.). VétSinou se jednd o pisemnou komunikace mezi uciteli o
zakovi. Prvotni kontakt ptichdzi od ucitele z kmenové skoly, kde popiSe charakteristiku
zaka, informuje o skolnich vysledcich zdka (Kollarova, 2010). Vhodné je Zaka vybavit v§im,

co by vyuzil v pribéhu vyuky v bézné skole. Zaroven uciteli pfi zdravotnickém zatizeni
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pomuze, pokud zak prichazi s rozpisem uciva. Tim padem uciteli upada starost s patranim
po ucivu, které by zak jiz mél umet a ucivu, které by mél probrat v pritbéhu hospitalizace,
popiipade co se ocekava, ze bude umét po navratu do své bézné Skoly (Zakladni skola a
Mateiska Skola pti Thomayerové nemocnici, n.d.). Po ukonéeni pobytu ve zdravotnickém
zafizeni se ucitel obraci na ucitele z kmenové zakladni skoly. Informuje o priibéhu vyuky a

vysledcich ucebni ¢innosti zaka (Kollarova, 2010).

Po propusténi Zaka ze zdravotnického zatizeni mliZe nastat také varianta, Ze Zak, jiz sice neni
hospitalizovan, ale jeho zdravotni stav jesté zcela neumozituje dochazeni do $koly. Zak je
tedy vzdélavan v domacim prosttedi dle individudlniho vzdé€lavaciho planu (Kollarova,
2010). Skola pii zdravotnickém zafizeni dba na to, aby Zaci v téchto ptipadech byli na tuto
situaci pfipraveni. Ucitel se snazi, aby byl zak v ramci uciva lehce popiedu a vénoval se
tudiz pouze samostatnému procvicovani. Skoly nabizeji moznost konzultaci, které mohou
domluvit zakonni zastupci. Zak se tedy pii navitévé svého oetfujiciho lékate domluvi s
danym ucitelem a spole¢né projdou danou problematiku (Zakladni Skola a Matetské Skola

pii Thomayerové nemocnici, n.d.).

Zpusob realizace Skolni dochdzky timto zptisobem se odrdzi i v hodnoceni a pedagogické
diagnostice, tedy v klasifikaci zédka. Tato oblast se vyznaCuje také velkym diirazem na
spolupraci s kmenovou $kolou Zaka. Zak nemize byt hodnocen, aniz by se neptihlédlo k
jeho zdravotnimu stavu, zaroven ucitel musi ziistat objektivni, aby zak nezacal zneuzivat
svého zdravotniho stavu ve sviij prospéch. Ucitel ve Skole pfi zdravotnickém zafizeni ve
vetsing piipadi pouze shromazd’uje informace o tom, jak se zakovi dafi, jak vypadaji jeho
prace a pracovni seSity. Tyto informace nasledné posila do kmenové Skoly Zaka formou
Osobniho zaznamu Zzaka (Dlouhd et al., 2015). V ptipadé, ze je hospitalizace del$iho
charakteru (minimalné 3 tydny) vydava skola pfi zdravotnickém zatizeni navrh klasifikace
(Svancar, 2018). Nutn4 je spoluprace i v ramci hodnoceni, kdy vysvédéeni vzdy vystavuje
Skola kmenova, ale ucitel ze zdravotnického zafizeni po ukonceni hospitalizace predava
tiidnimu uciteli Osobni zdznam o Zikovi s pfipadnym ndvrhem na klasifikaci. Zde se
doporucuje vyuzivat zejména slovni hodnoceni nebo jej pfidat ke zndmce. Soucasti
celkového hodnoceni je také sebehodnoceni zaka. Ucitel vede Zaky k tomu, aby pracovali se
svymi chybami. Zaci popisuji své vykony, pocity a plan svého uéiva. Pro tuto pfileZitost je
vhodné vyuzivat ucebni denicek. Zde si Zaci pisemné zaznamenavaji své postiehy ze svého
ucebniho postupu, ale také zazitky a pocity ze své hospitalizace (Dlouhd et al., 2015).

Hodnoceni je zaméfeno na vykony spojené s ucivem, ale velky diraz je v tomto prostfedi
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kladen také na hodnoceni kvality zivota zéka. Vzd¢lavani a celkovy Zivot ve zdravotnickém
prostiedi se svym zplsobem odrazi na kvalité Zivota dan¢ho zéka, o které¢ho se stard tym

odbornikd.

3.5 Koordinace prace

Ucitel ve skole pii zdravotnickém zatizeni v prib&hu své prace vstupuje do kontaktu s fadou
dalSich stran, se kterymi musi spolupracovat ve prospéch hospitalizovaného zdka. Tym,
ktery se podili na péci o zdka se skladd z zdka samotného, jeho rodicl, pedagogickych
pracovnikil, zdravotnickych pracovniki (jimiz jsou l€kati, zdravotni sestry, psychologové)
a v nekterych piipadech jsou soucasti tohoto tymu také zdravotné socidlni pracovnici.
VSichni tito odbornici pecuji o hospitalizované dité a plni tkoly ze své specializované oblasti
(Pliskova & Snopek, 2018). Kazda spoluprace ucitele s odborniky piinasi dalsi pozadavky a

povinnosti, jak pravé pro ucitele, tak také pro ostatni ¢leny tyma.

Pti spolupraci zdravotnickych pracovnikli a ucitele Skoly pii zdravotnickém zafizeni
vychdzime z toho, ze hlavni slovo mé vzdy Iékat. Osetiujici 1ékar zaka rozhoduje o tom, v
jakém rozsahu bude vyuCovani zdka umoznéno (Dlouhd et al., 2015). Spoluprace se
zdravotnickym personalem je velmi uzka, jelikoz se spole¢né podileji na planovani a
realizaci vyucovaciho procesu (Caggiano et al., 2021). Ucitel by m¢l mit dilezité a podstatné
informace o zdravotnim stavu zéka, aby mohl adekvatnim zptisobem vykonavat svou praci,
ale také byl pfipraven v ptipadé nutnosti zdkovi pomoci (Kollarova, 2010; Pliskova &
Snopek, 2018). Za zakladni se povazuje znalost hygienickych ptedpisii a postupti nutnych
pro praci ve zdravotnickém prostiedi (Caggiano et al., 2021). U¢itel miize Iékatfe informovat
o jevech, kter¢é u zadka pozoroval (Kollarova, 2010). Zdravotnicky tym je slozen
z vice€lenného tymu, a proto je podstatné, aby kazdy znal své kompetence a byl si védom
toho jaké informace miize poddvat. V ptipadé, ze to tak neni dochazi mnohdy k tomu, ze
zdravotnici jsou nejednotni, sdéluji rozdilné nebo také netiplné informace nebo vyuZzivaji az

pfili§ odbornou terminologii (Reznickova, 2008).

V nékterych piipadech se mize ucitel setkat také s hernim specialistou. Herni specialista je
jednim z ¢lent zdravotnického tymu a mé ur€ity podil na vedeni zdravotnické dokumentace
(Rezni¢kova, 2008). Z uréitého pohledu miiZe piisobit, Ze prace uditele a herniho specialisty
se v podstaté piekryva, ale neni tomu tak. Ucitel se zde zamétuje na vychovné—vzdélavaci
proces a je jednou z osob, kterd je tu pro dité a jeho rodic¢e (Duskovéa & Ondrackova, 2008).

Herni specialista se zaméfuje na cas mimo vzdelavani a jde mu hlavné o psychicky stav
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ditéte. Jeho hlavnim tikolem je doprovazet dit& v priibéhu hospitalizace (Rezni¢kova, 2008,
2017). Dalsimi osobami, se kterymi ucitel ptichdzi do kontaktu jsou rodice

hospitalizovaného ditéte.

Kooperace s rodici se odviji od toho, zdali je néktery z rodicti spoluhospitalizovan s ditétem
nebo za dité¢tem dochéazi pouze na navstévu. Role rodice je v péci o dité stale nezastupitelna,
rodi€ se aktivné podili na vzdélavani a vyvoji ditéte. Ma také velky vliv na jeho psychickou
pohodu (Caggiano et al., 2021; Dlouha et al., 2015). V ptipadé, kdy je jeden z rodict
hospitalizovan spole¢né s ditétem, se zdkonny zastupce uréitym zptisobem mtize podilet na
Skolni praci. U¢itel mlze rodici ukdzat, jaké jsou moznosti prace s nemocnym zakem, které
by poté mohl rodi¢ vykonavat i doma. Nutno podotknout, Ze pro ucitele jsou rodice dal§im
faktorem, se kterym musi komunikovat a muze to pfindset zatéz ¢i urcity druh zévazku.
Otevira se zde 1 moznost ucitele jako poradce ve vychovnych problémem. Zde je podstatné
mit citlivy a empaticky pfistup, aby rodi¢ nemél pocit, ze je neschopny ¢i kritizovany
(Dlouha et al., 2015). Rodi¢ v nékterych ptipadech kratké hospitalizace zastupuje roli
tfidniho ucitele z kmenové Skoly zaka. Pokud je rodina zapojena do spole¢né péce se
zdravotniky 1 pii1 hospitalizaci ditéte, pfinasi to mnoho vyhod. Jednou z hlavnich vyhod je
vliv rodiny na dité. Pfitomnost blizkych osob u ditéte snizuje Gzkost a je klidn&;si, coz vede
1 k lepsi spolupraci. Rodice jako prvni odhali zmény, které se u ditéte odehravaji, jelikoz jej
znaji nejlépe. Rodice plisobi jako Cinitel, ktery u ditéte posiluje divéru ke zdravotnikiim. Je
to spojeno i s tim, ze se zapojuji do ¢innosti spojenych s osetfenim. To Casto vede k tomu,
ze rodi¢ je podrobn¢ obeznamen, jak s ditétem pracovat, a tak mize byt dité propusténo do
domaci péce. OvSem aby se vSechny tyto vyhody mohly objevit, je potiebné zajistit dobré
podminky pro spolupraci mezi rodinou a zdravotniky. Rodicim by mélo byt umoZznéno starat
se o své dit¢ béhem celého dne 1 noci. Samoziejmé je nutné piihlédnout k moZznostem
konkrétniho zdravotnického zatizeni a nemoci, kterou dité trpi. Zdravotnicky personal musi
rodice vnimat jako sobé rovné partnery a snazit se uchovat jejich roli a prava. To se tyka i
toho, Ze by rodi¢lim melo byt umoznéno podilet se na péci o dite z hlediska oSetfovani a na
jeho rezimu dne. PfestoZe je dité v ur€itém lécebném procesu je vhodné, aby se zachoval
ur¢ity rezim, na ktery je zrodiny zvyklé, pokud to jeho zdravotni stav umozZiuje.
Zdravotnicky personal by mél dbat na to, aby zakonnym zastupclim piedaval informace,
které jsou dostatecné a srozumitelné. Je vhodné, aby informace podaval opakované

(Rezni¢kova, 2008).
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Vsechny zminéné strany se snazi o kvalitni péci ze strany své odbornosti, kterd pomiize
zakovi k brzkém névratu domt a do jeho kmenové skoly mezi své vrstevniky. Hlavnim cilem
vSech zicastnénych je vytvorit pro zéka idedlni prostiedi, které je bezpe¢né a podptrné, ale
také zakovi zajisti stejna vychodiska z hlediska moznosti a prilezitosti jako v§em ostatnim
zakim (Pliskova & Snopek, 2018). Muzeme konstatovat, ze v kazdém zminéném ptikladu
spoluprace mezi jednotlivymi ¢leny tymu je zésadnim a nutnym prvkem komunikace.

Komunikace je také velice vyznamna pii budovani vztahu s nemocnym ditétem.

Miuzeme fict, ze komunikace je jednim ze zadkladnich faktord, které vyuzivame pii budovani
vztahl s ostatnimi lidmi. Vychodiskem pro komunikaci s nemocnym zakem je navazani
osobniho kontaktu. V pfipad¢ hospitalizovanych déti se to mnohdy stava velice tézkym
ukolem, jelikoZ dit€ je v novém a neznamém prostiedi. To, zdali si ucitel dokaze nebo
nedokaze ziskat dlivéru nemocného ditéte ma vliv na to, jak se bude odvijet nasledujici pobyt

ve zdravotnickém zafizeni (Dlouha et al., 2015).

Pti komunikace s ditétem a dospivajicim je nutné brat v potaz jeho vék, vyvoj feci, kognitivni
funkce, ale také emocni a socialni zralost (Dlouha et al., 2015; Pilat, 2018; Plevova &
Slowik, 2010). Hospitalizované dit¢ casto zazivad negativni pocity, které se mohou
projevovat formou zmateni a strachu. Dité¢ potiebuje citit podporu a jistotu, ale také
adekvatni vysvétleni a popis toho, co ho ¢eka a co bude absolvovat (Rokach, 2016). Pilat
(2018) ve své publikaci zminuje aspekty dobré komunikace s détmi. Jako jeden z hlavnich
aspektl je pochopeni, Ze dité¢ 1 kdyz mize predstavovat mensi kopii dospé€lého jedince, je
piesto jiné. Schopnost rozliSovat jednotlivé psychické funkce (naptiklad vniméni, mysleni,
chténi, fantazie, city) ziskava béhem postupného dozravani. Mezi podstatnymi znaky dobré
komunikace vystupuje déle nutnost poskytnut ditéti ¢as k tomu, aby mélo moznost vyjadit
svilj nazor, souhlas ¢i nesouhlas. Coz vede 1 tomu, Ze ulitel by nemél pfechazet situace, ve
kterych se mylil. Podstatné a dllezité je pfiznat si vlastni chybu a omluvit se. Vhodné je
vyjednavat s ditétem o vécech, které se ho tykaji a zadroveil nabizet, poskytovat a vyZadovat

zpétnou vazbu.

Na druhou stranu se mnohdy z nezkuSenosti, neptipravenosti ¢i neuvédomélosti miize ucitel
nebo jiny pracovnik, ktery pfichazi do kontaktu s hospitalizovanym ditétem, dopoustét chyb,
které vedou k nevhodnym i nebezpecnym stereotyplim chovani a reakcim. Mezi nejCastéji
opakujici se chyby patii napiiklad vyroky, ve kterych se pokouSime o usmérnéni ditéte za
vyuziti hrozby pfichodu zdravotnického persondlu a vykonani né&jakého zdravotnického

ukonu, ktery pro dit¢ bude bolestivy (napfiklad injekce). Timto zpisobem by se neméla
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vynucovat pozornost ani poslusnost. Dité by mélo byt vedeno k tomu, ze 1ékar je tu od toho,
aby mu pomohl a nijak se mu nesnazi ublizit. Je také nezaddouci davat ditéti sliby spojené
s negaci bolesti. Véty tohoto typu by mély byt vyuzivany jen v ptipadé, ze tomu tak opravdu
je, jelikoz v opaném piipadé se muze stat, ze dité¢ se pristé bude citit podvedené a ztrati
divéru. Dané prostfedi a obavy spojeny s hospitalizaci a nemoci, mohou v ditéti vyvolavat
fadu emoci, které mohou vyustit i v pla¢. Neni vhodné snazit se tyto jeho emoce né¢jakym
zpusobem shazovat. Neni podstatné, zdali dit€¢ breci nebo nebreci, ale jestli se dokéaze
uklidnit a byt v klidu. Je vhodné zakiim vypravét osobni piihody, naptiklad ¢eho se bojime

my a jak s tim bojujeme (Pilat, 2018).
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODOLOGIE VYZKUMU

Praktickd cast diplomové prace je zaméfena na role uciteli v zakladnich Skolach pfi
zdravotnickych zafizenich. Vyzkumnym problémem jsou ucitelské role pohledem ucitelt
zakladnich skol pii zdravotnickych zafizenich. Design vyzkumu je kvalitativni za vyuziti

polostrukturovaného interview.

4.1 Vyzkumné cile

Hlavni vyzkumny cil: Zjistit a popsat role ucitelt zékladnich Skol pfi zdravotnickych

zafizenich.
Diléi vyzkumné cile:
- Zjistit, jak ucitelé zakladnich Skol pfi zdravotnickych zafizenich vnimaji svou

profesi.
- Popsat napli prace uciteli zdkladnich skol pii zdravotnickych zatizenich.

- Odkryt specifika prace ucitelti zdkladnich skol pfi zdravotnickych zafizenich.

4.2 Vyzkumné otazky

V navaznosti na vyzkumné cile byly stanoveny také odpovidajici vyzkumné otazky.

Hlavni vyzkumna otazka: Jaké ucitelské role vnimaji ucitelé zakladnich Skol pfii

zdravotnickych zafizenich ve své profesi?
Diléi vyzkumné otazky:
- Jak ucitelé zakladnich skol pti zdravotnickych zatizenich vnimaji svou profesi?

- Co ucitelé zdkladnich skol pfi zdravotnickych zafizenich povazuji za népln své

prace?
- Jaké specifické aspekty ucitelské prace reflektuji ucitelé zékladnich Skol pfi
zdravotnickych zafizenich ve své praci?
4.3 Vyzkumny soubor

Vyzkum se zaméfuje na ucitele zakladnich Skol pti zdravotnickych zatizenich, ktefi pracuji

na riznych oddélenich ve vybranych institucich. Vyzkumny soubor je tvofen deseti
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participanty. Vybér jednotlivych participantd podléhal vybéru na zékladé definovanych

kritérii. Kritéria, ktera byla stanovena pro vyzkumny souboru, jsou nasledujici:
- Ucitelé, kteti pracuji v zakladnich Skoldch pfi zdravotnickych zafizenich.

- Utitelska praxe v zékladni skole pii zdravotnickém zatizeni minimalné 2 roky, aby
ucitelé dokazali reflektovat svou praci v této instituci a meli néjaké zkuSenosti se
vzdélavanim v tomto typu Skol. Stanoveni této podminky vychazi z fazi profesni
drahy ucitele dle Prichy (2002). Ucitel jiz v tomto obdobi neni zacatecnik a je za
obdobim, které je rozhodujici pro vytvofeni jeho profesnich dovednosti a pro
piizptisobeni se danym podminkdm a povinnostem spojenych s vykondvanim své

profese.

Pro zachovani anonymity budou participanti oznaceni slovem ucitel/ucitelka a ¢islem, tedy
naptiklad: Ucitelka 1, Ucitelka 2, Ucitel 3 a tak dale. Dle etickych zasad byl kazdému
participantovi predloZen informovany souhlas, kde byla predstavena diplomova prace, ale
také podminky ucasti. Participanti byli pfedem informovéani o cilech vyzkumné prace, uziti
dat, ale také o tom, ze z vyzkumu mohou kdykoliv odstoupit bez jakéhokoliv vysvétleni.
Data jsou zcela anonymni a nebudou poskytovana dalSim stranam. V tvodu rozhovoru byly
ustné zopakovany informace z informovaného souhlasu a participanti byli pozadani o

souhlas.
Charakteristika jednotlivych participanti

Vyzkumu se tcastnilo 10 participanti z toho byla vétsSina Zen a pouze dva participanti byli
muzi. VSichni participanti maji pedagogické vzdé€lani. Participanti pracuji na Skoldch pfii
ruznych typech zdravotnickych zatizeni, kde se mnohdy organizace vyuky lis§i. Ne¢kde
ucitelé vyucuji vSechny pfedméty své skupiny, na jinych skolach vyucuji vybrané pfedméty
napii¢ celou Skolou. V diplomové praci nejsou piresné¢ uvedend mista, kde jednotlivi
participanti pracuji, pfipadn€ jsou né&které informace anonymizovany z divodu ochrany

osobnich tdaj.
Ucitel 1

Ucitel 1 vyucuje na zékladni Skole pfi zdravotnickém zafizeni, kde jsou Zaci hospitalizovani
na détském oddéleni psychiatrické nemocnice. M4 magistersky titul ze specialni pedagogiky
se zamétfenim na etopedii. Jeho pedagogickd praxe je 14 let, z toho jiz 4 roky pracuje ve

Skole pii zdravotnickém zatizeni. M4 zkuSenost s praci na bézné zékladni skole, ale v dob¢
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Covidu touzil po zméné pracovniho prostfedi a znevyhodnéni Zaci jsou mu blizci. Ve skole

vyucuje vlastivédné a zemépisné predmety.
Ucitelka 2

Ucitelka 2 vyucCuje na zdkladni Skole pfi fakultni nemocnici, pfesnéji spada pod
hematoonkologické oddéleni. Ma magistersky titul ze specidlni pedagogiky. Jeji
pedagogicka praxe je jiz 30 let a celou dobu pracuje ve Skolach pii zdravotnickych
zafizenich. Nemda tedy zkuSenost s praci na béZné zakladni Skole. OvSem k préci pii
zdravotnickém zafizeni se dostala nahodou. Mimo své oddéleni vyucuje piirodovédné

pfedméty a matematiku.
Ucitelka 3

Ucitelka 3 vyucuje na zédkladni Skole pti fakultni nemocnici na odd€leni s respiratnimi
chorobami. M4é magistersky titul ze specialni pedagogiky a jiz od zacatku své pedagogické
profese pracuje na Skolach pii zdravotnickych zatfizenich, tudiZ nemé Zadnou zkuSenost
s praci na bézné zakladni Skole. Pivodné planovala pracovat na bézné zékladni Skole, ale
dostala vyhodnou nabidku na tuto pracovni pozici. Jeji pedagogicka praxe je 30 let. Mimo

své oddéleni vyucuje jeste fyziku, prirodovédné predméty a anglicky jazyk.
Ucitelka 4

Ucitelka 4 pracuje na zakladni Skole pti fakultni nemocnici, kde se zaméiuje na jednotku
intenzivni péce, pooperacni oddéleni a takzvana ostatni oddéleni. Ma magistersky titul ze
specialni pedagogiky. Jeji pedagogicka praxe je 36 let béhem toho pracovala jak na béznych
zakladnich Skolach, tak také na specidlnich Skolach. Ve své aktudlni skole pracuje jiz 8 let.
Do této skoly Sla pracovat jako zastupujici ucitelka, ale prace se ji zalibila, a tak ve Skole

zlstala. Mimo své oddé€leni vyucuje déjepis a zemépis v ramci 2. stupné.
Ucitelka 5

Ucitelka 5 vyucuje na zékladni Skole pii détské lécebné, jedna se o Skolu pfi laznich. Ma
magistersky titul ze specidlni pedagogiky. Jeji pedagogicka praxe je jiz 30 let a celou dobu
pracuje v této jedné Skole. JelikoZ pochéazi z dané oblasti, tak ji pfiSlo pfirozené jit pracovat
pravé do tohoto typu Skoly. Nema zkuSenosti s praci na bézné zakladni skole. V soucasné

dobé na Skole vyucuje matematiku a Cesky jazyk.
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Ucitelka 6

Ucitelka 6 pracuje v zakladni Skole pfi détské 1éebné, kde hospitalizovani zaci podstupuji
lazeniskou 1é¢bu. Ma magistersky titul ze specialni pedagogiky se zamétenim na somatopedii
a psychopedii. Na této Skole ptisobi jiz 2 roky jako ucitelka. Ve své piredchozi praxi pasobila
jako asistent pedagoga a druhy pedagog, ale zjistila, Ze to pro ni neni to pravé a §la smérem,

ktery ji byl blizky jiz béhem studii. Nyni na Skole vyucuje ¢esky jazyk a matematiku.
Ucitelka 7

Ucitelka 7 ptisobi na zakladni Skole pii détské 1é€cebné, ktera se specializuje na lazenskou
1é€bu. Ma magistersky titul z ucitelstvi z oboru matematika a piirodovéda pro 2. stupen
zékladni Skoly. V oblasti Skolstvi pracuje 14 let, ale jiz 8 let pracuje pravé na této Skole.
V ramci predchoziho zaméstnani pracovala také na bézné zakladni Skole. K praci ve Skole
pii zdravotnickém zafizeni se dostala nahodou, kdyZz hledala nové pracovni misto, ale
nedokaze si predstavit, Ze by se vratila vyucovat na béznou skolu. V soucasné dob¢ na Skole

vyucuje matematiku, fyziku a chemii.
Ucitelka 8

Ucitelka 8 je soucasti pedagogického sboru na zakladni Skole pii détské 1écebné, ktera
vykonava lazeniskou 1écbu. Ma magistersky titul ze specialni pedagogiky a také z ucitelstvi
s aprobaci ¢esky jazyk, hudebni vychova. V oboru je jiz 32 let, ale jako ucitelka na skole pii
zdravotnickém zatizeni ptisobi 24 let. V predchozich letech pracovala také na béznych
zékladnich Skolach, ale chtéla si vyzkouset néco jiného, a tak se dostala do této Skoly.
V soucasné¢ dobé& pokryva vyuku vétSiny predméti 1. stupné a vyuku piirodopisu na 2.

stupni.
Ucitelka 9

Ucitelka 9 pracuje na zakladni skole pti zdravotnickém zatizeni, konkrétné na pracovisti pii
psychiatrické lécebn€. Ma magistersky titul ze specidlni pedagogiky se zaméfenim na
etopedii, psychopedii a logopedii. Jeji pedagogickd praxe je 23 let, z toho vSak 10 let
pusobila jako ucitelka v matetské Skole. Ve Skole pifi zdravotnickém zafizeni s jednou
prestavkou plsobi jiz 13 let. VZdy méla blizko k lidem, kteti byli néjakym zplsobem
znevyhodnéni, a tak se rozhodla pracovat v této Skole. Na Skole vyucuje v podstaté vSechny
predméty 1. stupné a Cesky jazyk, némecky jazyk a obanskou vychovu na 2. stupni. Zaroven

ma také funkce v rdmci Skolniho poradenského pracovisté.
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Ucitel 10

Ucitel 10 ptisobi na zdkladni Skole pfi zdravotnickém zatizeni na pracovisti pti psychiatrické
nemocnici. Je diplomovany specialita v oboru socialni pedagogika a ma také magistersky
titul ze socializace v pedagogice. Nejdiiv ptisobil jako vychovatel v domoveé mladeze a poté
Sel pracovat jako vychovatel a ucitel do Skoly pii zdravotnickém zafizeni. Jeho pedagogicka

praxe je 17 let. Nyni vyucuje zemepis, hudebni vychovu a ptisobi také ve skolnim klubu.

4.4 Vyzkumni metoda

Pro tuto préaci byl vzhledem k vyzkumnym cilim a charakteristice vyzkumného souboru
zvolen kvalitativni design vyzkumu. Jako vyzkumnd metoda bylo zvoleno

polostrukturované interview.

Polostrukturované interview se sklada ze seznamu otazek nebo témat, kterd chce vyzkumnik
v prubéhu obsdhnout. Seznam slouzi k tomu, aby tazatel udrzel zaméteni rozhovoru a
soucasn¢ zptisob vedeni rozhovoru nabizi moznost piizptsobit si formulaci a poradi otazek
nebo témat (Hendl, 2012). Polostrukturovany rozhovor byl zvolen z toho divodu, jelikoz
jsme se v prubehu rozhovoru chtéli dotknout pfedem vytycenych tematickych oblasti, ale
zérovenl se participanti doptavat a rozvijet podnéty, které od nich piijdou. V rdmci
rozhovoru byly vyuzity otadzky, které se vztahovaly ke zkuSenostem jednotlivych
charakteristiky participanta. Nasledn¢ byly kladeny otdzky na ndpln prace ucitele ve
zdravotnickém zatizeni a specifické aspekty pedagogické prace vzhledem k typu
zdravotnického zafizeni. Na zavér meéli participanti moznost své vypovédi doplnit o

informace, které povazuji za vyznamné vzhledem k jejich praci.

4.5 Popis postupu sbéru dat

Vyzkumna ¢ast diplomové prace zapocala v listopadu/ prosinci 2023 pti oslovovani skol pro
sbér dat. Skoly byly oslovovany v predstihu pfed samotnou realizaci rozhovort, jelikoZ se
jedna o specifické instituce, které podléhaji zdravotnickym opatifenim. Sbér dat nasledné

zapocal v unoru 2024 a skoncil na zac¢atku biezna téhoz roku.

Ucitelé, ktefi se ucastnili vyzkumu nebyli oslovovani naptfimo, ale pfes feditele nebo
zastupce feditele jednotlivych Skol. Na jednotlivé Skoly byla zaslana Zadost o zapojeni do
vyzkumného Setfeni k diplomové préci a nasledné byly domluveny detaily. Nejprve nebylo

jednoduché najit ucitelé, ktefi by byli ochotni se zapojit nebo si své zapojeni v priub&hu
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komunikace nerozmysleli. VétSina ucitelii realizaci vyzkumu ptizptisobovala sviij ¢asovy

rozvrh z divodu vzdalengjsich lokalit jednotlivych skol.

Data byla sbirana v prostorach Skoly se souhlasem fediteltt danych instituci. Vzhledem k
nezkuSenosti vyzkumnika byly realizovany dva pilotni rozhovory, na kterych bylo
provéteno, zdali je plan pro sbér dat adekvatni nebo jsou nutné néjaké Gpravy. Primérna
délka jednoto rozhovoru byla v rozmezi 30—40 minut. VSechny rozhovory byly nahravany
pomoci diktafonu v mobilnim telefonu a také v notebooku jako zdloha pii ptfipadnych

problémech naptiklad skrz Spatnou akustiku v mistnosti.

4.6 Analyza a interpretace dat

Pt1 analyzovani dat ziskanych v rdmci vyzkumného Setteni byla vyuZita dil¢i ¢ast zakotvené
teorie, a to oteviené kodovani. VSechny rozhovory byly nejprve doslovné prevedeny do
pisemné podoby dle pravidel doslovné transkripce od Hendla (2012). Text byl zachovan
v ptivodnim znéni a neprosel Zadnou stylistickou upravou. Nasledné vyzkum postupoval dle
popisu zpracovani dat podle Sed'ové (2014). Piepsany text byl nejprve rozdélen na rtizné
jednotky. Tyto jednotky byly tvofeny dle vyznamu a ptedstavuji slovo, vétu nebo odstavec.
Vzniklym jednotkam byl ptfidélen urcity kod, ktery dany segment vystihoval. Ze vzniklych
kodi byl nasledné vytvoien seznam a zapocalo systematické kategorizovani. Kody byly
rozfazovany na zaklad¢é podobnosti ¢i jiné souvislosti, coz vedlo ke vzniku hierarchického
systému. Na zakladé tohoto systému vznikly urcité kategorie a podkategorie. Pro samotnou
interpretaci dat byla vyuzita technika ,,vylozeni karet”. Vzniklé kategorie byly usporadany
do linie a postupné dle ndvaznosti interpretovany podle vyznamu jednotlivych kategorii.
Nézvy jednotlivych kategorii se tudiz staly ndzvy jednotlivych kapitol, které byly podrobeny

detailnimu popisu a interpretaci jednotlivych kéda spadajicich do dané kategorie.

Pro ptehlednost je zde uvedena vizualizace jednotlivych kategorii, podkategorii a ptikladii
jednotlivych kodl. Z analyzy dat vzesly ¢tyfi hlavni kategorie, kde kazd4 obsahuje nékolik
podkategorii.
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Tabulka 1 Ukézka kategorii, podkategorii a ptiklady kodi

KATEGORIE |PODKATEGORIE PRIKLADY KODU
Skolni tHida Jedna trlda: rizné rocmky," g:e’nc.z’erove
rozdeéleni; nekmenovi zZdaci
BéZna, ale ne zase
tak bézna Skola. inv rocnik. iiné ucivo- 5 trivium
Viuka Stejny rocnik, jiné ucivo, ,,novodobé trivium “,

vyuka na miru

Jsme jeden tym.

Kmenova skola

Kontakt s kmenovou skolou; hodnoceni
procesu

Rodice

Rodi¢ jako druhy ucitel; ,,domdci priprava “

Jedna sborovna

Aprobace ucitelu nehraje roli; sdileni
informaci; funkce tridniho ucitele

Zdravotnicky
personal

Sdileny systéem hodnoceni; prvni pomoc ,,za
rohem *

Jste pedagog, musite
to zvladnout!

Prace uditele

Z ruky do ruky, priprava na (ne)ocekdavané
situace; podrizenost léecebnému procesu

Pocity ucitele

Jednim uchem tam, druhym ven,; nesu si to
domii; neni to jen fraze

Prekazky v profesi

Zatajené informace; SVP na okrasu; sdilend
nemoc, co zaik, to priprava

7.4k ve Skole pri
zdravotnickém
zarizeni

Zivot zaka ve Skole

(Ne)omezeny pristup k internetu, k digitalnim
technologiim, pevny rezim, ztrata soukromi;

Dité pohledem
ucitele

Znalost Zaka z papiri; dite s (bez) doprovodu;
leha si do teplé postele; docasny problém;
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5 VYSLEDKY VYZKUMNEHO SETRENI]

V této kapitole bude predstavena interpretace vzeslych dat. Navazuje tak na predchézejici
podkapitolu, ktera se zabyvala popisem, jakym byla analyza a interpretace dat zrealizovana.
V priibéhu prace s daty vznikly kategorie, podkategorie, které jsou reprezentovany

jednotlivymi kédy. Z této analyzy dat vzesly 4 hlavni kategorie:

1. BéZna, ale ne zase tak béZna Skola. Kategorie se zabyva specifickymi aspekty
v organizaci Skoly pfi zdravotnickém zatizeni z hlediska organizace Skolnich tfid a

samotné vyuky.

2. Jsme jeden tym. Tato kategorie popisuje systém spoluprace mezi jednotlivymi
aktéry, ktefi se podileji na péci o dite.

3. Jste pedagog, musite to zvladnout! Tato kategorie se vénuje uciteli zakladni Skoly

a jeho praci ve Skole pfi zdravotnickém zatizeni.

4. Zak ve Skole pri zdravotnickém zarizeni. Kategorie popisuje specifika zdka ve

Skole pii zdravotnickém zafizeni z hlediska jeho Zivota v daném zatizeni.

V ramci interpretace jednotlivych kategorii budou participanti oznacovani pod zkratkou
oznaceni, tedy naptiklad U1, U2 ... a podobné. Participanti jsou soucasti Skol pti fakultni
nemocnici, pii psychiatrickych oddé€lenich a pii 1é¢ebné, kde je uskuteCnovana lazenska

1é¢ba.
5.1 BéZna, ale ne zase tak béZna Skola

Prvni kategorie je vénovéna zakladni §kole pti zdravotnickém zatizeni. Jiz z ndzvu je ziejmé,
ze Skoly pfi zdravotnickém zafizeni maji sva urcitd specifika. Obsah této kategorie je
zaméten na organizaci Skoly z hlediska Skolni tfidy a samotné vyuky. Kategorie je slozena

ze dvou podkategorii.

Do zékladni Skoly pfi zdravotnickém zatizeni jsou piijimani Zaci z riiznych typt Skol, miZze
se jednat jak o b&éznou zakladni Skolu at’ jiz pln€ organizovanou nebo Skolu malotfidniho,
pfipadné alternativniho typu, tak také o specialni zadkladni Skolu, gymnazia, viceleta
gymnazia nebo také stfedni $koly. Zak stfedni §koly neni zas tak ojedinél4 situace na této
zakladni Skole. ,,...Je tady spousta deéti, tady u nas treba z viceletych gymndazii nebo i
z klasickych gymnazii, ti stredoskolaci ...“(Ul). Je to ztoho divodu, Ze zdravotnicka

zafizeni pfijimaji pacienty do 18 let na détskd oddéleni. Povinnosti Skoly je Zakim
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poskytnout minimalné¢ konzultace ve vSeobecné¢ vzdélavacich predmétech. Nékteré skoly
74ky sttednich $kol zapojuji do bézné vyuky a nékteré jdou smérem konzultaci. Zéci jsou
poté dle podminek a kritérii dané Skoly rozfazovani do jednotlivych tfid. Tento aspekt je
velmi promeénlivy, jelikoz kazda Skola ma sviyj systém, ktery vychazi z aktudlni situace
v dané skole. ,, ...Snazime se vzdycky vychazet z toho, aby bylo to klima tridy ku prospéchu
Zakim... ne ucitelim... “(US). Ve skole také neni klasicky pocet tfid, kde je kazdy ro¢nik
zastoupen jednou tfidou nebo také vice ttidami. ,,...Mame 1., 2., 3. tiidu dohromady, 4., 5.
dohromady, 6., 7. dohromady a 8., 9. zvlast... “(U1). Naopak ve Skole pii nemocnici
v podstaté ucitelky jednotlivé tfidy nevytvaii. Ttidy nejsou tedy celostné slozeny z zakh
jednotlivych ro¢niki, ale nékolika ro¢niki, které v danou chvili tvoii jednu tiidu.

Obecné jsou tfidy slozeny z nizs$iho poctu zakl. Ze zdkona je dan v jedné tfid€ nejvyssi
mozny pocet 14 zaka. OvSem k této situaci dochazi malokdy, jelikoz je to poté pro ucitele
velice naro¢né. ,, ... My mame viastné maximalni kapacitu ctrndct, ale kdyz je ctrnact deti ve
tride, tak uz je to neodlucitelné ... “(U5). VEtSinou se tedy jedna o mensi pocet zaku ve tride.
Zéaroveti jsou Zaci nekmenovymi zaky $koly pii zdravotnickém zafizeni. Zaci se ve tiidach
po urcitém casovém obdobi méni. Z pravidla se jednd o 2 meésice, pokud mluvime o
psychiatrickém odd¢leni, 28 dni, kdyz mluvime o lazeniské 1é€b¢ a v nemocnici je to zcela
individualni. Stravena doba zdka v zafizeni je vSak vzdy zcela orientacni, jelikoz je to velmi

specifické a vychazi to z konkrétnich ptipadu.

Kolektiv zakt je také v nékterych piipadech genderové rozdélen. Nejedna se tedy o
koedukovanou vyuku. Rozdéleni na chlapce a divky vychédzi zrozlozeni zaki ve
zdravotnickém zafizeni. Na pokojich jsou zaci rozdéleni pravé dle pohlavi, a tudiz ucitel
dochéazi do daného kolektivu. Také na lazenské procedury zaci dochdzi spolecné, a proto
jsou rozdéleni tak, aby se mohli st¥idat jako celd skupina. ,, ...Déli se, protoze je to z diivodu
toho kvuli proceduram. ... Je to kvuli proceduram, protoze oni spolu nemiiZou jit na ty
vany...“ (U7). OvSem jsou i vyjimky, kdy jsou divky i chlapci vzdélavani spolecné,
napiiklad né&které tfidy na psychiatrickém oddéleni. Ucitelé také musi zvazovat, kteti Zaci
spolu mohou byt ve vyuce, jelikoz n€které nemoci se vzdjemné vylucuji a vedlo by to
k dalS$im zavaznym zdravotnim problémim. ,, ... Néktery deéti nemiizou byt spolu. Jo, na ty
deti, které treba maji jednu nemoc, kterou to druhy nemize byt vedle ného, nemiizou byt

spolu na pokoji, takze tam musim davat taky pozor, koho s kym spojit ... “ (U3).

Vyuka zacina zpravidla v 8:30 a trva pfiblizn€ do 12 hodin, ale néktefi Zaci maji také

odpoledni vyucovani. V nemocni¢nim prostiedi se vétSinou jedna o vyuku na pokoji nebo
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na lazku, kdezto na psychiatrickém oddé¢leni a pti lazenské 1é¢bé Zaci ve vétsing piipadi
dochazi do Skolnich prostorti. Vyuka je podminéna také zdravotnim stavem zéka, kde je
pozadavkem odsouhlaseni zapojeni do vyuky ze strany zdravotnického personalu. Témto
jednotlivym aspektim podléhé pocet hodin, které Zaci navstévuji. ,, ...Je tu urcity snizeny

pocet hodin. To kviili tomu, Ze oni maji lécbu, takze nemaji tolik vyucovacich hodin... * (U9).

Vyuka je zaméfena predevSim na zakladni pfedméty, do kterych spada cesky jazyk,
matematika a cizi jazyk. Poté dle poctu vyucovacich hodin a zdravotniho stavu Zaka se odviji
pocet jednotlivych hodin tydné a vyucuji se dalsi Skolni pfedméty. Na druhou stranu
predméty, které se vénuji vychovam (hudebni vychova, vytvarna vychova, pracovni
¢innosti, télesna vychova) jsou zde v ustranni a ve vétSing piipada je ucitelé nevyucuji.
T¢lesna vychova je zatazena pouze v laznich, kde je soucasti 1éCby. ,, ... Vynechdame vsechny
ty witvarky, hudebky, pracovky, i kdyz treba podporujeme i tieba néjakou tu motorickou
cinnost...“ (U5). Hudebni a vytvarné Cinnosti jsou sméfovany na volny Cas zaku, ktery
mohou travit ve Skolnim klubu. Ten jim poskytuje fadu aktivit, do kterych se mohou zapojit,

a tak se zaméstnat v odpolednich hodinéch.

Jak jiz bylo vyse zminéno tfidy jsou vétSinou tvoieny zaky raznych ro¢nika, ale samoziejmée
se n¢kdy potkaji 1 zéci stejného ro¢niku. Pfesto to neznamend, ze se mohou vzd¢lavat
spole¢né. Ve skole pii zdravotnickém zafizeni zédky vzdé€lavaji dle Skolniho vzdélavaciho
programu jejich kmenové skoly. To zptsobuje to, Ze i pfestoze jsou zaci ze stejného rocniki
povétsinou se nesetkaji v konkrétnim ucivu. ,, ...Opravdu. V podstaté kazdé dité je jiné, miizu
mit tii ze stejného rocniku, ale kazdy ma tieba néco jiného...“ (U4). Zéci si pti hospitalizaci
do zdravotnického zatizeni s sebou berou vSechny své Skolni pomtcky, se kterymi nésledné
pracuji dale po celou dobu v zafizeni. Zde se opét projevi rozlisnost jednotlivych skol, kdy
kazdy zak ptichazi s jinou ucebnici, s jinymi pracovnimi seSity a jinym zpiisobem préce.
Vyuka je ptevazné fizena pozadavky z kmenové Skoly, ale stava se, ze zdk mé vSechno ucivo
splnéno nebo nechape ucivo piedchézejici, a tak ucitel vychdzi z aktualnich potieb a piani
zaka. Na zéklad¢ vSech téchto informaci ucitel vytvaii individudlni vzdélavaci plan pro
jednotlivé Zaky, ale stale se fidi dle aktualni situace, které se ptizpusobuje. ,, ... VyZadame si
jejich plany, podle téch planii my si udelame individualy, protoze my taky nevime ... kdy to
dité je schopno, pokud je schopno, tak s tim troSicku slapeme, vice ucime. ProtozZe my vime,
zas prijdou ty horsi dny... “ (U2). Ucitel piihlizi kromé zdravotniho stavu zéka také na tyto

jednotlivé aspekty, které nasledné ve vyuce zohlediiuje a snazi se tak vytvofit vyuku na miru.
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5.2 Jsme jeden tym

V druhé kategorii se skryvaji specifika spoluprace ucitele s dals§imi aktéry, ktefi se podileji
na péci o daného jedince. Kategorie je slozena ze ¢tyi podkategorii, které predstavuji
jednotlivé ¢leny tohoto tymu. Jedna se o multidisciplinarni tym, do kterého patii kmenova
Skola, rodice, ucitelé¢ ze Skoly pii zdravotnickém zafizeni a zdravotnicky personal.
Spoluprace mezi ulitelem a ostatnimi cleny probihd za rtiznych podminek a rtznymi

zpusoby. Jednotlivé interakce piinasi také fadu specifik.

Kontakt s kmenovou Skolou se odviji od typu hospitalizace. Pokud Zzak ptichdzi na
dlouhodobé planovou hospitalizaci je spoluprace mezi kmenovou Skolou a Skolou pfii
zdravotnickém zafizeni vétsinou jiz n&jakym zptisobem zahajena. Skoly pii zdravotnickém
zatizeni maji své dotazniky, ve kterych se ptaji na zakladni informace o zékovi jako je jméno,
bydlisté, kontaktni udaje a podobné. Ale také se zde zamétuji na charakteristiku ditéte a
specifické Gidaje ve spojitosti se vzdélavanim. Zak tedy ptichazi a jiz méa zadané pozadavky
pravé z kmenové Skoly nebo na né skola ¢ekd. ,,...SnaZime se prosté naplnit ... Udélat,
naplnit prosté ten vzdelavaci obsah to, co nam zada proste jeho kmenova skola... (U6).
Opacnym piipadem jsou akutni ptipady, kdy je dité ptivezeno napiiklad po nehodé, tudiz u
sebe nema nic, natoz tak aktovku do Skoly. V takovém ptipadé ihned po pfijeti ucitel

kontaktuje kmenovou Skolu a vyzada si tyto informace ve vztahu k danému zékovi.

Pfedanim pozadavka na vyuku zaka kontakt mezi Skolami nekonci. V mnoha ptipadech
ucitel kontaktuje kmenovou Skolu pro vyjasnéni informaci o vyuce zaka nebo néjaké
doplnéni informaci. ,, ...Méla jsem tu moznost, zZe jsem telefonovala a potiebovala jsem se
treba poradit. Tak beze vseho, pani ucitelky byly oteviené tomuto problému a jak kdyby to
Jjako i pomohlo... “ (U8). Komunikace mezi Skolami probiha vétSinou ptes datovou schranku,

emailovou komunikaci nebo také telefonicky.

Dalsim okamzikem, kdy ugitel kontaktuje kmenovou kolu je pfi hodnoceni zaka. Skola pfi
zdravotnickém zafizeni uvadi navrh klasifikace zaka, ovSem hlavni slovo zde ma skola
kmenova. Navrh klasifikace je zaloZen na hodnoceni procesu nez na vykonu dané¢ho Zéka.
Ucitelé nechtéji Zakovi danou situaci jesté vic ztéZovat, a tak své hodnoceni zakladaji spis
na praci v hoding a ptistupu zéka. ,, ... Neni to jako ted pises, ted’ se soustied’. To ne. Tady je
to spis jak kdyby o té... kdyz pracuje v hodiné, tak vidim, jak pracuje, to je to spis za praci
v hodiné... “ (U6). Navrh klasifikace ptedstavuji vétSinou znamky z jednotlivych predméta,

ale v n€kterych ptipadech se také vyuziva slovni hodnoceni.
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Prestoze zak neni pfitomen ve své kmenové Skole nepocitd se mu to do celkové absence,
jelikoz se castni na vyuce ve zdravotnickém zatizeni. Zde se také muze stat, ze se zak
neucastni vyuky v disledku svého zdravotniho stavu, ale opét to neni zapocitavano do skolni

absence.

Dalsim aktérem, ktery do tohoto procesu vstupuje je rodi¢. Plisobeni rodice se 1isi s ohledem
na druh zdravotniho zafizeni, ve kterém je dité hospitalizovano. V nemocnici a v ldznich
muze byt zdkonny zéstupce piitomen po celou dobu hospitalizace, coz neplati pro
psychiatrické oddéleni, kde muZou rodi¢e dochazet pouze na navitévy. Skola pfi
zdravotnickém zatizeni navaze kontakt s rodiCem pti zépisu ditéte do Skoly, kdy rodic
vyplituje stejné jako kmenova Skola dotaznik spojeny se specifiky jejich ditéte a podepisuje
souhlas se zapojenim zdka do Skoly a Skolnich akci. Nasledna komunikace s rodi¢em je
odvozena pravé od typu zdravotnického zatizeni a zplsobu zapojeni rodi¢e do tohoto
procesu. Obecné&, pokud rodi¢ neni spoluhospitalizovan s ditétem dochéazi ke komunikaci
s rodi¢i ze strany Skoly pfi zdravotnickém zatizeni prave pies zdravotnické zatizeni. ,, .... My
nemdme pristup k rodicum, viibec, to vSechno filtruji zdravotnici. Je to kviili GDPR... “ (U1).
Rodi¢ ma moznost kontaktovat zatfizeni kdykoliv, pfipadné muize vyuzit konzultacni dny
nebo tfidni schiizky, které Skoly nabizeji. Nabidky tohoto typu rodice vyuzivaji v rizné mifie,
ale vétSinou telefonicky, pokud nejsou pfitomni v daném zatizeni. V ptipad¢, kdy je rodi¢
pritomny v pribéhu hospitalizace se Zakem v daném zafizeni ucitelé¢ s rodiCem prechazi

v podstat¢ skoro na kazdodenni komunikaci.

Pti spoluhospitalizaci rodice s ditétem je vyuka pro rodic¢e casem, kdy mohou dité nechat
v rukou ucitele a ud¢lat si volny ¢as pro sebe. ,, ...Oni jsou sami radi, Ze maji chvilicku, ze
muzZou chvilicku odpocinout ... (U2). UCitelé se snazi rodi€e zapojit do vyuky, aby i rodice
své myslenky zaméstnali jinym smérem. Ale také, aby s ditétem procvicovali problémové
ucivo, procvicili ¢teni nebo psani, jak tomu byva pii bézné domadci piipravé na vyuku.
,, ...Neumi vyjmenovat dvandct mésicu, takze jsme si to rozdélili na rocni obdobi a rekla jsem
tatko odpoledne zkousSejte, jako trénujte...” (U4). V nékterych piipadech se miZze stat, Ze
rodi¢ se na tuto stranku zaméii a snazi se vzdélavani organizovat dle svych predstav,
kontroluje ucitele, sd€luje mu, jakym zplsobem by mél postupovat a porovnava vyuku ve

zdravotnickém zafizeni s kmenovou Skolou.
Ve skole pfi zdravotnickém zafizeni je v pfevazné vétsiné realizovan dvoustupiiovy model
vyuky, kdy ucitel ma zaky pouze na konkrétni pfedméty. Ucitel tedy vyucuje své predméty

napfi¢ rtiznymi tfidami. Mnohdy ani aprobace daného ucitele nehraje roli a ucitel uci
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predméty, které dostane zadané. ,,...My tady totiz ucime vsichni vsechno...” (U5). Ucitelé
se musi prizpusobit aktualni situaci, kterd ve Skole panuje naptiklad vzhledem k poctu zaki,
rozlozeni ro¢nikii a podobné. Piestoze ucitelé uci ve vice tfidach, tak maji také funkci
ttidniho ucitele. S tim se poji zejména administrativa spojend s zakem a navrh nasledné
klasifikace pti odchodu. Tyto dva aspekty se trochu lisi ve Skoldch pfi nemocnici, kde
ucitelky vyucuji na oddé€lenich a az poté chodi vyucovat jiné pfedméty na jind oddé€leni.

Také u zak 1. stupné je v nékterych ptipadech jeden uclitel na vSechny predméty.

Tento zplisob vyuky vyzdvihuje potiebu sdileni informaci mezi kolegy. Uc¢itelé mezi sebou
sdileji informace o jednotlivych zacich at’' uz z dokumentd, které o zdkovi dostanou, tak také
ze svych osobnich zkuSenosti s danym zakem. ,, ...Tak chci védet, jestli tenhle probléem ma
treba i v jiném predmétu nebo konkrétné jenom ten jeden predmeét... “ (U8). Podstatné to je
také pfi psani zdznamu o zékovi, ktery za Skolu piSe pouze jeden ucitel, a to pravée tiidni

ucitel.

Poslednim aktérem, ktery vstupuje do péce o hospitalizované dité je zdravotnicky personal.
Zdravotnicky personal ma hlavni slovo ohledné vzdélavani zdka. O tomto vétSinou ucitele
informuji zdravotni sestry na jednotlivych oddé€lenich. Zdravotni sestry ucitelim déti
piivedou a predaji. V pribéhu toho sdéli zdsadni informace o zdravotnim stravu zaka, ale
také o planu dne, naptiklad o planovanych vysetfenich a dle toho ucitel planuje svou praci.

py e My to mame sice hezky nacasované vsechno s tema zdravotnikama... “ (U7).

Zdravotnicky persondl a Skola pii zdravotnickém =zafizeni maji také sdileny systém
hodnoceni. Systém hodnoceni je zalozen na fungovani zaka ve zdravotnickém zatizeni a
jeho spolupréci. Vysledek v tomto systému se odrazi ve volnocasovych aktivitach ditéte. Jak
zdravotnické zatizeni, tak také Skola maji ur¢ena kritéria, dle kterych hodnoceni vykonavaji.
Kritéria jsou pfizpiisobena jednotlivym institucim. Hlavnim smyslem je zavedeni rezimu
v zivot¢ ditéte a motivovat ho ke spolupréci. ,, ...Na zdkladeé toho hodnotového, viastné na
zakladeé toho bodového systému, kterym oni jsou viastné jakoze hodnoceni, ale je to ...to zni
hrozné, ale oni prosté vidi, Ze kdyz se snazi, tak to k nécemu vede... “ (U9). Tento systém se

ovSem netyka kol pfi nemocnicich.

Pro ucitele je zdravotnicky persondl zaruka pomoci pii zdravotnickém problému. ,, ... Tady
kdyz se néco stane tak vybehnem ze dveri, Ze mame hnedka nejlepsi oSetreni. Takze co ja
tady budu lepit néjaké rozrazené hlavy..." (U2). Ucitelé vétSinou maji pouze zédkladni
povinné Skoleni o bezpecnosti, ale kurzy prvni pomoci navstévuji pouze nékteti. Ucitelé

v pribéhu Casu ziskaji n€jaké informace spojené se zdravotnickou stranou véci. Vychézi to
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spis z jejich osobniho zajmu nebo potieby, kterou vnimaji ve spojitosti s zdkem, ale nejedna

se o n¢jaké pravidelné skoleni ze strany zdravotnického personalu.

Spoluprace mezi témito dvéma institucemi a jejich personalem je velmi individualni
zalezitost a zalezi na lidech, ktefi se potkaji. Nékde se jednd o velmi blizkou spolupraci,
ktera se projevuje vzajemnou pomoci a respektem, ov§em nékdy kazdy vnima pouze svou
stranu. ,, ... Nékteri si nas velmi vazi a nékteri to viitbec nechdapou, co tam délame, tak to je
taky, tak to je taky jakoby takovej fenomeén tady...“ (U3). Prestoze v n€kterych piipadech
zdravotnicky persondl a ucitelé mezi sebou nemaji nejlepsi vztahy, tak dité a jeho potteby

jsou vZdy na prvnim misté.

5.3 Jste pedagog, musite to zvladnout!

Nasledujici tfeti kategorie, jiz ze svého nazvu odkazuje na pedagoga a jeho praci. Tato
kategorie je zaméfena na praci ulitele ve Skole pii zdravotnickém zatizeni a specifické
aspekty této prace. V ramci kategorie vznikly tfi podkategorie, které se tykaji pedagogické
prace, piekazek v pedagogické praci a emoc¢ni stranky, kterd se v této praci projevuje. Prace
ve Skole pfi zdravotnickém zafizeni je velice Casoveé narocna, jelikoz kazdy zak pro ucitele
piedstavuje individuélni ptipravu na kazdou vyucovaci hodinu. Zaroven je tato prace pro

ucitele velmi psychicky naro¢na, a to zejména kvuli zivotnim situacim jednotlivych zaku.

Préace ucitele ve skole pfi zdravotnickém zafizeni je v fad¢ faktor odlisné od prace ucitele
na bézné zakladni Skole. Dokumentace a administrativni prace se zde projevuje
v minimalnim zastoupeni. Ucitelé nezapisuji do tiidni knihy a nemaji Zadnou dalsi
administrativu ve spojitosti s zaky, vedenim tfidy. ,, ...Urcité nemdame tireba elektronické
Zakovské knizky, tridni knihy jako uplné tak jako nevedeme... “(U7). Hlavni administrativni
¢ast prace je spojena s Osobnim zdznamem Zaka a navrhem jeho klasifikace. Jak jiz bylo
v piedchozich kategoriich zminéno ucitel vytvafi individudlni vzdélavaci plan pro kazdého

zaka a dle jeho osobnich specifik mu ptizplsobuje vzdélavani.

Vyuka je vedena striktné individualnim pfistupem. Timto zptisobem ucitel pracuje s kazdym
zakem. Ucitel tedy do vyucovaci hodiny musi piijit velmi dobfe pfipraven, s jasnym cilem
a praci pro kazdého zéka. ,, ... Tam to fakt musi trochu svistet, jakoze fakt jako musim prijit
a fakt vedet, co které bude delat, protoze kdybych to nevédéla, tak prosté ztracim strasné
moc casu...” (U7). Musi také zohlednit pocet zakli a formu, kterou pro jejich praci zvoli.

Hlavni pravidlo, kterym se ucitel v této Skole idi, je to, Ze vSe je podifizeno 1écebnému
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procesu. Pro zaky si v pribéhu vyuky chodi zdravotnici, aby je odvedli na vySetieni a

planované procedury.

Dité musi byt neustale pod dohledem, proto si ucitel¢ a zdravotnicky personal predavaji zaky
mezi sebou a nenechévaji je bez kontroly. ,, Nase déti netravi ani minutu svého casu sami
...Takze my si je podavame z ruky do ruky...” (Ul). V nékterych zafizenich jsou béhem
prestavek také posileny dozory. Prestavky ucitel travi ve tfidé s zaky, dokud neptijde druhy

vyucujici nebo dokud si Zaky nevyzvedne zdravotnicky personal.

Béhem vyucovani ucitel také dba na zdravotni stav Zak1, jelikoz do hodin pfichézi z riznych
vysetieni a procedur. Zaky je nutné upozoriiovat na hygienické zasady, dbat na to, aby
dodrZovali natizeni zdravotnického persondlu. Pravé v té€chto chvilich je dilezité vnimat
detailn¢ stav a emocni rozpolozeni zéka. ,,...Nekdy ty déti, kdyz treba maji velké treba
ekzemy, treba atopické, ale fakt jako velke, zZe jsou fakt chuddci cely sliti, tak se treba vam
Jjako skrabaji jo, jsou takovi nervozni, tak nékdy clovek musi si tFeba Fict, jako kaslem tedka
na Skolu, tak treba chytnu jim ruky, jo, jako uklidnime se, jo... “ (U6). Jsou situace, ve kterych

jde Skola stranou a ucitel se snazi zaka spis uklidnit, odvést jeho pozornost a byt mu oporou.

V ucitelské praci je také upozadéna vychovna slozka, kterd je tu pienesena spiS na
zdravotnicky personal. Ucitel s zaky stravi cas ve Skole, kde Zaci maji svou préci, ale vétSinu
¢asu ze dne zaci travi pravé ve zdravotnickém zatizeni, kde maji volny cas. Ucitelé se také
snazi ve Skole poradat rtizné skolni akce, na kterych by se zaci mohli podilet. Besidky,
hudebni vystoupeni, divadlo a akce podobného typu jsou vzhledem k neustdlym odchodiim
a prichodiim zakt komplikované, ale 1 tak se ve skole konaji. ,, ... Tak vitbec nevime, koho
(U10). Ucitelé spis zatrazuji projekty, které jsou kratkodobé, nejlépe jednodenni, tak aby je

stihli s danou skupinou.

Velmi dilezitym faktorem, ktery je soucasti ucitelské prace v této Skole, je pfipravenost.
Ucitel musi byt vZzdy na vSechno pfipraven a pohotové se pfizpiisobit aktudlnim podminkadm
a situacim. ,,...NemuiZete se hodinu chystat, to tam prosté nejde, musite uz byt jakoby ...
vedet, co budete délat v pripadé, Ze nastane tato situace nebo jina...” (U3). Také musi
predvidat ne¢ekané situace, kterou je naptiklad pfichod nového Zaka. Ucitel zdka nemiize
nechat sedét a nic nedélat, musi mit v zaloze pfipravené rizné materialy, které mize v dany

okamzik vyuzit.
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Ucitel ve skole pracuje s riznymi zéky, kteti ptichazeji z raznych skol, které maji sviyj Skolni
vzdélavaci program a také rizné metodické postupy. Jenze ucitel si musi poradit s kazdym
zakem, kterého ve tfidé¢ ma. To se projevi hlavné u zaku 1. a 2. tiid, kde se zaci uci Cist a
psat. Ucitelky z kmenovych Skol mohou vyuzivat rizné postupy, ale ucitel ve Skole pri
zdravotnickém zafizeni si musi poradit s kazdou. Proto je vhodné snazit se udrzovat si
dostate¢ny ptehled o aktualnich trendech ve vzdélavani, napiiklad o novych metodach nebo
pomickach, které se v pedagogice a na zakladnich Skolach objevuji. ,, ... Ty déti s tim zacinaji
navnimat. Trosku se v tom dovzdélat a abychom méli povedomi, jak se s tim pracuje, co s
tim delat... “ (US). Ve skole jsou vyucovani také Zaci ze stfednich Skol, coZ na ucitele klade
také urcité pozadavky a naroky. Ze zakona maji ucitelé povinnost poskytnout zakovi
konzultace ve vSeobecné vzdélavacich pfedmétech, ale ucitelé se zapojuji také do jinych

predméti, ve kterych nemaji aprobaci, tudiz si danou oblast musi pfedem nastudovat, aby

danému Zakovi mohli pomoci.

Préace ucitele ve zdravotnickém zafizeni predstavuje velkou naro¢nost po psychické strance.
Ucitel ptichazi do kazdodenniho kontaktu s détmi, které jsou né&jakym zpiisobem
znevyhodnéné, nemocné a mnohdy i1 osamocené, jelikoz rodice nemohou byt s ditétem
v zafizeni. VéEtSina déti, kterd prichazi do zdravotnického zatizeni si s sebou nese néjaky sviij
zivotni pribéh. Ucitelé ho mnohdy ani na zacatku nevi nebo vi pouze zakladni informace.
Casto se jedna o piibshy, které normalni ¢lovék nemtize pochopit, natoZ tak jestd ptichazet
do kazdodenniho kontaktu s danym ditétem, drzet kamennou tvar a dé¢lat, ze se nic nedéje.
., ... Vy tovlastné nesmite na sobé na sobé dat védeét a musite delat, jakoze nic, jakoze v§echno
dobre, je to hrozné na psychiku narocny... “ (U2). Jsou to véci, které v n€kterych ptipadech
nejde vypustit z hlavy a ¢lovek nad nimi neustale uvazuje a odnasi si tyto pocity 1 do svého
osobniho Zivota. Ale kazdy ucitel, ktery pracuje v této skole si nastavil své hranice, které se
snazi si udrZet, proto mnohdy ucitelé ani nechtéji védét presnou diagnozu, co zakovi je nebo
znat cely jeho ptib¢h. Ucitelé se na dité snazi divat jako na nepopsany list a brat ho takové
jakeé je. Tyto informace jdou tedy pro ucitele mnohdy stranou, vytésiiuje je, nepfemysli nad

tim a odsouva tyto myslenky dal.

Velkym tématem je v tomto prostiedi také smrt, kterd neni typicka pro kazdé zdravotnické
zafizeni. OvSem napiiklad ve Skole pfi nemocnici, je prvni smrt nebo prvni situace blizko
smrti velké téma. Ucitelé mnohdy chtéji z prace odejit a je to pro né¢ velice psychicky

naro¢né, nez tento zazitek zpracuji. ,, ... Prosté to nedal a umrel. A ja jsem fikala tenkrat, Ze
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odchazim, Ze toto nedam ... jo, Ze tady byt nemiizu... ja to dite tady mam rok, jak si k nemu
nemam udeélat tady takovej vztah.... Ja to beru, jako kdyby to bylo moje dite... “ (U2). A to
hlavné v souvislosti s zenami, ucitelkami. Ucitelky se vnimaji jako takové nahradni

maminky, které v dané chvili zastupuji tu opravdovou maminku.

Prave zeny s zaky navazuji blizsi kontakt, jedna se také o fyzicky kontakt, kdy dit¢ obejmou
a pohladi v téZkych situacich. Naopak postaveni muze je jiné. UcCitelé se citi spi$ v ustranni
a zabyvaji se ptevazné vzdélavanim. ,, ... Tak jsme takovy spis, jakoze ucime, ucime, ucime,
musite, musite a spis pani ucitelky jsou takové jako materstéjsi ... “ (U10). Samoziejme
s zaky komunikuyji, fesi jejich problémy a podaji jim pomocnou ruku v piipadé nouze, ale
nepocituji tam zastoupeni mateiské nebo otcovské role. Ucitelé se pravé naopak spis

vyhybaji fyzickému kontaktu s Zaky a udrzuji si odstup.

Ucitel se ve své praci musi prizpisobit mnoha pozadavkiim a podminkam, které jsou na n¢j
kladeny a mnohdy mu nékteré situace ztézuji praci. Jedna se zejména o klicové momenty
spoluprace s kmenovou Skolou, ktera je pro praci ucitele ze skoly pfi zdravotnickém zatizeni
z pedagogického hlediska stézejni. Prvni aspekt, ktery do jeho prace vstupuje se tyka
Skolniho vzdélavaciho programu Skoly pii zdravotnickém zafizeni. Kazda Skola pii
zdravotnickém zafizeni mé zpracovany Skolni vzd€lavaci program, dle kterého ucitelé
nasledn¢ viibec nepracuji. UCcitelé ve své praci vyuzivaji dokumenty a materialy
z kmenovych $kol jednotlivych zakt. ,, ... My ho mame dalo by se Fict na okrasu, protoze my
podle ného viibec nejedeme... “ (U10). Prace ze strany kmenové Skoly mnohdy neni plnéna
dle pozadovanych kritérii. Uc¢itelé z kmenové Skoly zadavaji ucivo, které je v fad¢ ptipada
neadekvatni vzhledem k podminkdm daného zafizeni, zejména sniZenému poctu
vyucovacich hodin. U€ivo je moc obsahlé vzhledem k ¢asovym moZnostem a délce
hospitalizace nebo na druhou stranu je to minimum, které neni nijak specifikovano.
., ...INéktery ucitel vam napise treba rozmezi 20 stran ucebnici, a to si reknete, pane boze...
(U6). To jsou oviem ty lepsi varianty. Cas, ve kterém $koly plni svou povinnost vii¢i svému
stalému zdkovi taky neni moc pfijatelny a v navaznosti na to ucitelé ve Skole pfi

zdravotnickém zatizeni postupuji dle svého nejlepsiho uvazeni a svédomi.

Kmenova skola a rodi¢e vypliluji pii vstupu Zéka do této Skoly dotazniky, kde maji Zaka
charakterizovat a specifikovat jeho vzd€lavaci navyky a potieby. V nékterych ptipadech se
stane, ze dulezité informace, které by Skola pii zdravotnickém zafizeni méla védét, nejsou
uvedeny, a tak si ucitelé musi poradit dle svych moznosti. ,,...4Z od ditéte zjistite, Ze ma

treba ehm, Ze ma néjaké podpiirné opatreni jo, Ze to treba ta Skola to tam neuvede nebo jo
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nebo rodic ten tak nejak jako nenapise ... “ (U7). Ucitel jiz tak ma dost prace, aby cas, ktery
s zaky ma, vyuzil tim nejlepSim moznym zplsobem a zaroven se snazi udrzet zaka ve

vzdélavacim procesu na stejné linii s jeho vrstevniky v kmenové skole.

Cas se projevuje i v ramci piipravy ugitele na dalsi den. U¢itel si nepfipravuje pouze jednu
pfipravu na jednu vyucovaci hodinu, ale pfipravuje pro kazdého zaka ptipravu zvlast' na
kazdou hodinu. ,, ...KazZdé dité je pro mé priprava. Jo, Ze se podivam, co na druhy den mam
a tedka vidim ... aha prirodopis a tedka tam mam skladbu 6,7, 8, 9 Zaky a takze a jeden deéla
treba meékkyse, dalsi déla ehm ty nadzemni casti rostliny, jo i kdyz jsou to viastné jeden
rocnik a treti déla prosté treba plostice...” (U6). To vnasi do ucitelské profese velkou
naro¢nost. Ucitelé se také snazit alespoil Castecné v hodinach vytvaret prostor na spolecnou
praci vSech zakli nebo alespont vybranych zakia ze stejného roc¢nikii. To se v nékterych

ptipadech nejevi pouze jako narocné na zvoleni tématu, ale nékdy také jako nerealné.

Ptestoze se ucitel snazi pro zaky vytvofit, co nejlepsi podminky a odvést jejich myslenky a
pozornost alesponi na chvili jinym smérem, tak se pofdd pohybuje v prostorech
zdravotnického zafizeni, kde chodi nemocné déti a pohybuje se zde zdravotnicky personal.
Prave obdobi virdz, kasle a rymy neni v tomto prostiedi idealni. ,, ... Chytam vsechno mozny
od tech deti a mozna, Ze ani ne od déti, jako spis moznd od zdravotnického personalu. Oni
totiz ordinuji zasadné i nemocni... je malo, sester je malo vseho toho personadlu a oni prosté
nemuzou jinak...“ (U3). Ve zdravotnickém prostiedi je bézné velké Sifeni béznych nemoci

jako je napiiklad zminéna ryma ¢i angina.

5.4 Zak ve $kole pri zdravotnickém zarizeni

Posledni kategorie, které vznikla z analyzy dat je slozena ze dvou podkategorii, které se
zabyvaji specifiky zakovského Zivota ve $kole pii zdravotnickém zafizeni. Zak se ve $kole
pii zdravotnickém zafizeni setkdva s novym rezimem, kterému se musi podfidit. Tento rezim
se projevuje zejména v casovém harmonogramu dne a vlivu tohoto rezimu na zakv volny
¢as. Druhd podkategorie je vénovana pohledu ucitele na Zaka. Uciteliv pohled na zdka ve
Skole pfi zdravotnickém zafizeni podléhd urcitym charakteristikdm, které jsou pro Zaky

typické.

Jiz z ptedchazejicich kategorii vyplyva, Ze hospitalizace a Skola pfi zdravotnickém zafizeni
do Zivota zéka pfinasi nové podnéty, ale hlavné novy rezim. Zaci se musi pfizpusobit
novému rezimu dle typu zdravotnického zatizeni. ,,...Ten systém té organizace, oni si

navnimaji...“ (US). Projevy tohoto rezimu se odrazi zejména v casovém harmonogramu
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dne. V ramci nékterych zafizeni je rezim propojen se systémem hodnoceni, ktery maji ve

zdravotnickém zafizeni nastaveny.

Systém hodnoceni zasahuje také do pohybu Zzadka ve venkovnim prostfedi. Opét se zde
projevuje rozdil v ramci typu Skoly, pokud se jedna o Skolu pfi nemocnici nebo pii lécebné,
tedy laznich, tak Zaci maji povoleny neomezeny pohyb po venkovnich prostorech. Je to
brano jako pozitivni a ptinosné, ale odviji se to od zdravotniho stavu Zaka a jeho véku. Pravé
zminovany Skolni klub zajistuje fizeny pohyb po venku a také rtizné vylety spojené
s kulturnimi akcemi nebo s prochazkou do mésta. Oproti tomu Skoly pifi psychiatrickych
odd¢lenich jsou typické tim, Ze zde je pro pobyt venku nutnd povolenka. Povolenka pro
pobyt venku pro zéka znamena moznost jit s rodi¢i nebo kamarady v ¢ase navstév, vétSinou
tedy o vikendech mimo areédl zdravotnického zatfizeni. Také je zde spojitost s tim, Ze zaci
mohou navstévovat Skolni klub, ve kterém jsou zajiStény programy s riznym zaménim.
Povolenka je tedy pro zdka dulezitd, aby se programu mohl ucastnit. Vedeni Skoly
ve spolupraci s vedoucim oddéleni vybiraji zaky, ktefi se akci ucastni. ,, ...Jsou vybrané deti
samozrejmé...ale i tak se prosté bojite, at’ se néco nestane, at nikam neutecou nebo prosté
at’ neni néjaka nehoda ...“ (Ul). Dité je ve zdravotnickém zafizeni urCitym zplsobem

izolované od venkovniho svéta a svych vrstevnikl z kmenové Skoly.

Navstévy, které za zakem piichazeji jsou po vétSinou rodinného charakteru. Tato izolace je
spojend také s tim, ze zaci maji béhem svého pobytu v zafizeni omezeny piistup k internetu
a digitalnim technologiim. U této oblasti je rozdil z hlediska zdravotnického zatizeni a toho,
zdali je zak v doprovodu zakonného zastupce. V piipadé, ze je zak spoluhospitalizovan se
zakonnym zastupce ucitel ani zdravotnicky personal se v této oblasti nijak neangazuji a
nechavaji to zcela v kompetenci rodice. Pokud se jedna o dité bez zakonného zastupce snazi
se jak zdravotnicky persondl, tak ucitelé dbat na to, aby dité vyuzivalo tato zafizeni
v omezeném case. To plati pro skoly pfi nemocnicich a pfi 1écebnach. Ve Skolach, které jsou
zfizeny pii psychiatrickych oddé€lenich maji Z4ci pfisny zdkaz a ani jeden u sebe nema zZadné
digitalni zafizeni, ani mobilni telefon. Ten dostavaji Zaci od zdravotni sestry kazdy den, aby
mohli zavolat rodi¢lim, ovSem hovor je ptisné hlidan. ,,...On mi Fekne, budu si ted néco
Stahovat z internetu, ja se postavim, kontroluje se, jestli stahuje z internetu, jakmile skonci,
vypindme internet... “ (U1). Zaci vyuZzivaji internet a pocitade také bdhem vyuky, to, ale také

spadéa pod velmi pfisnou kontrolu ze strany ucitele.

Vzhledem k tomu, Ze vyuka ve skole je vedena striktn€ individudlnim pfistupem a ucitelé se

vénuji kazdému Zékovi zcela individudlné, tak ¢asto dochazi k projeviim zlepSeni ze strany
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zaka, k jinému postoji ke Skole a motivaci pracovat. Ucitel se v danou chvili vénuje pouze
jednomu ditéti a ptizptisobuje vSe jeho potfebam a pranim. Pobyt zakd ve zdravotnickém
zafizeni je spojen s fadou emoci, se kterymi se zak potyka ve spojitosti se svym zdravotnim
stavem a odloucenim od rodiny a kamarada. Ucitelé, ale vnimaji to, ze zaci do Skoly pfi
zdravotnickém zatizeni chodi velmi radi a tési se na ¢em budou pracovat. ,, ... Ten pocit, ze
prijdou prosté sem do prdce, do té skupiny, do té tridy a Ze se navzdjem tésime, jak ja, tak i
deti...” (U8). To se projevuje zejména u zaki, ktetfi jsou v daném zatizeni opakované

hospitalizovani, tieba i kazdoro¢né. Zaci projevuji zajem o vyuku, ptaji se, kdy pfijde uéitel.

Vznikaji 1 skupiny, které se domlouvaji na spolecném terminu hospitalizace, aby mohli byt
v zatizeni spolu. ,, ...Oni si vytvori tady jako vztahy. Jak vikam potom hlavné ty déti, které
tady jezdi doopravdy pravidelné ... ehm ...tak vim o nékterych, kteri se opravdu jako
domlouvali, aby méli ten stejny termin ... (U7). Piesto je kolektiv ve Skole velice nestaly a
neustale se méni. Ucitel nikdy nevi, kolik novych zakt mu do Skoly ptibude. Kolektiv se tim
padem buduje zcela jinym zptisobem a za jinych podminek. Zaci si mezi sebou ¢asto vytvafi
velice hezké a blizké vztahy, ale je to hodné podminéno rozloZenim dané skupiny. Zaci jsou
spolecné ve Skolnim zafizeni a poté také ve zdravotnickém zatizeni, kde maji spolecné
pokoje. Dité ptichdzi v disledku hospitalizace o své soukromi. Nad ditétem je neustaly
dohled jak ze strany zdravotnického persondlu, tak ze strany ucitelii. Zaroven je dité

nepretrzit¢ soucasti kolektivu a nema moc moznosti ani prostoru na ¢as o samot¢.

Ucitel zdka vnima nejprve z dokumentt, které o zékovi ziska. Informace jsou podlozeny
z dotaznikli od kmenové Skoly a od rodici. Kmenova skola a zdravotnicky personal sd€luji
informace dle svych moznosti, pfipadné¢ se souhlasem zdkonného zdstupce. Zalezi na
sdilnosti ze strany rodict. Podstatné je si uvédomit, ze ucitel informace o Zakovi jak jiz po
strance vzdélavaci, tak také po strance zdravotni nesbira ze zvédavosti nebo pro své osobni
potieby, ale proto aby mohl zadkovi nabidnout, co nejlepsi podminky a moznosti. ,, ... Takze
oni mé treba, ja bych rekla, az nad ramec treba vikaji, ale abych... ale aby to mélo smysl ne
jako senzaci, aby to mélo prosté smysl, abych vedéla...” (U4). Cilem ucitele je vzdélavat
zaka dle jeho individudlnich specifik, tak aby dité pokracovalo ve vzdélavacim procesu.
Ucitel zaka vzdélava dle jeho zdravotniho stavu, individualnich vzdélavacich potieb a
v souladu s pozadavky kmenové Skoly. Vyuka je vnimana jako podnét, jak odvést zakovu
pozornost a myslenky od jeho Zivotni situace a zdravotnich problémil, které jsou s ni

spojené.
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Jak jiz bylo u ptedchozich kategorii zminéno zdk muze byt hospitalizovan sam nebo
v doprovodu zakonného zastupce, tim se urcitym zptisobem méni piistup ucitele, jelikoz u
n¢kterych rodicth musi velmi zvazovat jaky styl spoluprace zvoli a dle toho volit jednotlivé
kroky. Dité¢ s doprovodem také neni osamocené, a tak zde ucitel nevidi takovou potiebu
zastupovat rodice, ale spi$ urcitou formu spolecnika, kamarada. Ucitelé maji neustaly
kolobéh déti, které prichdzeji a odchazeji. Jedno dit€ odejde a do druhého dne je ptijato dalsi.
., ...8 nadsazkou se rika, Ze ty nové déti si lehaji do teplé postele jo, Ze v podstaté jedno odejde
a opravdu okamzité... zitra v 8 rano nastup...” (Ul). Pro pfijeti do né&kterych
zdravotnickych zatizenich jsou potfadniky, kde rodice ¢ekaji az se na jejich dité dostane fada
a bude hospitalizovano. Poté je nutné postupovat velmi rychle. To plati zejména ve Skolach

pii psychiatrickém oddé€leni nebo lazeniské 1ecbe.

Je dilezité si uvédomit, ze déti, které jsou v téchto zafizenich hospitalizované mayji
piedev§im zdravotni problémy, které se projevuji urcitou formou. Jedné se i o problémy
psychického razu, které mohou byt hlavni nemoci zédka nebo jako pfidruzené potize
k priméarni nemoci. Ucitel a zak si po zakov¢ prichodu zaCinaji vytvaret postupny vztah,
ktery je velmi dilezity. Ucitel je ve zdravotnickém zafizeni Casto jedinéd osoba, ktera zékovi
zddnym zpiisobem neublizuje. Samoziejmé se muze stat, ze vztah mezi ucitelem a zdkem
neni tpln¢€ idealni. Mnohdy se jedna o nesympatie v osobnostni roving, ale mize se jednat i
o jiné faktory, které do tohoto vztahu vstupuji. Presto se ucitel musi zachovat jako
profesiondl a po dobu hospitalizace s zakem spolupracovat adekvatnim zptisobem. ,, ... Kdyz
vam to dité uplné nesedne, coz se treba nékdy taky stane, Ze si s nim nerozumite, tak zas
prosté vite, ze za téch 28 dni odjede a je to tak jako tak jakoze fajn...“ (U7). Pokud takova
situace nastane, tak ucitel dit¢ a obtiZe spojené s nim, vnima jako docasny ,,problém®, ktery

zmizi po odjezdu daného ditéte ze zdravotnického zatizeni.
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6 ZAVERY VYZKUMU

ZavéreCna kapitola této prace navazuje na predchéazejici kapitolu, kde byly popsany
jednotlivé kategorie a také na vyzkumné otazky, které byly stanoveny na zacatku vyzkumu.
Budou zde zodpovézeny jednotlivé otazky. Nasledné¢ budou vysledky vyzkumu porovnany
se zjisténimi z vyzkumu jinych autord. Také budou zminény limity prace spolecné

s doporucenim pro praxi.

Nejprve budou zodpovézeny vyzkumné otazky, které vychazi z cilti tohoto vyzkumu. Hlavni
vyzkumna otazka byla — Jaké ucitelské role vnimaji ucitelé zakladnich $kol pri

zdravotnickych zafizenich ve své profesi?

Z vyzkumu bylo zjisténo, Ze ucitelé zékladnich Skol pii zdravotnickych zafizenich ve své
profesi vnimaji nékolik roli. Jednou z hlavnich roli je prave role vzdélavajiciho, kdy ucitel
je ten, ktery zakim piedavad informace, vede vyuku, pfipravuje vyuku, zadava praci a
podobné. V tomto kontextu se jedna také o piipravu individudlni vyuky, ve které ucitel musi
zohlednit zdravotni stav zdka, jeho potieby a ptani. Podstata role vzdélavajiciho ve skole pii
zdravotnickém zafizeni je zamétfena na udrzeni kontinuity vzdélavani a udrzeni zdka ve
vzdélavacim procesu. Zeny jako velmi vyznamnou vnimaji také roli zastupujiciho rodiée,
tedy materskou roli. Ucitel¢ v zakladnich Skolach pii zdravotnickych zafizenich pracuji
s détmi, které trpi rliznymi nemocemi, maji psychické problémy, jsou urcitym zptisobem
znevyhodnéné a do toho jsou ve zdravotnickém zafizeni sami. To v ucitelkach vzbuzuje
mateiské pocity a snazi se ditéti ur¢itym zpiisobem nahradit rodice, matku. To plati zejména
u téch nejmladsich zaki, se kterymi se ucitelé setkavaji. Déti jsou Casto plactivé, chybi jim
domov, rodi¢e, kamaradi. A prave ucitel je v daném prostiedi ten, ktery zdkovi nezpiisobuje
zadnou bolest a je tu pro néj. To se oviem neprojevuje u muzi, kteti svou roli v tomto ohledu
popisuji spi$ s pfiméfenym odstupem a zddnym fyzickym kontaktem mezi nimi a zaky. I
piestoze ucitelé nejsou soucasti zdravotnického personalu, tak zastupuji i roli zdravotnika.
Tato role se projevuje ve spojitosti se zdravotnim stavem zaka. Ucitel v pribéhu vyucovani
musi davat pozor na aktudlni stav Zdka a projevy, které by mohly mit spojitost s nemoci.
Pravé€ v navaznosti na zdravotni stav ucitel planuje vzdélavani zakt. Dalsi vyznamnou roli,
kterou zde ucitel zastupuje je role spole¢nika, kamarada pro zaka, pfipadné terapeuta ve
spojeni s rodi¢i. Tato role se projevuje ve vztahu k zdkovi tim, ze si s zdkem povida, fesi
snim jeho problémy, je mu oporou. Vroviné k rodicim je to role, kterd je spojena

s vyslechnutim rodicovskych problémt, poskytnuti ttéchy a porozuméni. Z hlediska
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spoluprace se zdravotnickym zafizenim, kmenovou Skolou a rodici ucitel zastava roli ¢lena

tymu, ktery se podili na péci o dité. S touto roli jsou spojeny i urcité pracovni povinnosti.

Mezi vedlejsi role, které ucitel ve Skole zastupuje je role manazerska, kterd se projevuje
v planovani a organizaci Skolnich akci. U¢itel také vystupuje jako diplomat a fesi problémy,
které nastanou naptiklad pfi spolupraci s kmenovou skolu, zdravotnickym personalem nebo
rodi¢i. Ucitel v neékterych situacich ptisobi jako Skolnik/uklizecka a fesi situace spojené

s poruchami nebo n&jakymi zdravotnimi projevy, naptiklad pokud se Zak pozvraci.

Ucitel pracuje s raznymi zaky, v riznych podminkach, za riiznych situaci a vzdy se snazi
byt v dany okamzik pro jedince tim, koho potiebuje. Ucitel svou roli ptizptisobuji dle

psychického rozpoloZeni a potieb ditéte, ptipadné situace v zatizeni.
Déle byly stanoveny dil¢i vyzkumné otazky:
Jak ucitelé zakladnich Skol pfi zdravotnickych zarizenich vnimaji svou profesi?

Ucitelé zakladnich Skol pti zdravotnickych zatizenich vnimaji svou profesi jako zivotni
napln. Participanti si nedokdzou predstavit, ze by v zivoté délali néco jiného nebo se vratili,
piipadné zacali pracovat na bézné zakladni Skole. VéEtSina ucitelt se v této praci nasla a je
jim velice blizkd. Tato profese je uciteli také popisovana jako kazdodenni vyzva, jelikoz
nikdy nevi, co je ¢ekd. Zaroven ucitelé vnimaji potiebu zakladnich Skol pii zdravotnickych
zafizenich a jejich nutnost pro zaky a jejich rodice. Negativni stranka, ktera do toho vstupuje
vychazi z pohledu vetejnosti. Tento pohled je spojen s obecnym pohledem na ucitelstvi jako
takové. Vetejnost vnima pouze povrch nikoliv hloubku dané profese. Jednim takovym
aspektem je pocet zakl, ktery se miize jevit jako idealni a lehky, ovSem do té doby, nez se

projevi dalsi aspekty spojené s ptipravou vyuky.
Co ucitelé zakladnich Skol pfi zdravotnickych zarizenich povazuji za napli své prace?

Obecné ucitelé vnimaji svou naplit prace jako pomoc Zékovi udrzet se ve vzdélavacim
procesu dle jeho aktudlnich moZnosti a zabranit tomu, aby Zak zameskaval vyuku. Napli
prace ucitele ve Skole pfi zdravotnickém zafizeni ma své specifické oblasti, které podléhaji
velmi 0zké spolupraci s ¢leny multidisciplinarniho tymu a individualnimu pfistupu, ktery je
v téchto Skolach zakladem.

Prace ucitele stoji na spolupréci s dal§imi aktéry, ktefi se podileni na péci o dané¢ho zaka.
Ucitel spolupracuje s kmenovou skolou v oblasti sdileni informaci o zékovi, pfipravé na

vyuku a klasifikace. Déle spolupracuje se zdravotnickym zafizenim, kde si opét sdili
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informace o zdkovi, podileji se na dozoru nad zdkem a na planovani vyuky dané¢ho Zaka.
Nasledné¢ ucitelé spolupracuji s rodici. Tato spoluprace je zalozena také na sdileni informaci
o zékovi, pfipadné na spolupraci pii vzdélavani. Spoluprace probiha také mezi kolegy na
Skole, kde ucitelé vyucuji riizné hodiny u danych zaki, sdileji si informace o jednotlivych
zacich a predavaji si své zkuSenosti.

Hlavni ¢ast prace ucitele je spojend se vzdelavanim zaka. Ucitel vytvari pro kazdého zaka
individualni vzdélavaci plan dle dokumentt, které mu zasle kmenova skola. Ucitel planuje
a organizuje vyuku dle individualnich potteb a moznosti kazdého Zz4ka. Tvorba ptiprav na
vyuku je pro ulitele velice Casov€ naro¢nd zdlezitost. Administrativni ¢innost je zde
v menSing a jedna se v podstaté pouze o sepsani zdznamu o zakovi pti jeho odchodu a navrhu
klasifikace. Klasifikace je v téchto Skolach zamétena na proces, nikoliv vykon a je ve form¢e
jak znamek, tak slovniho hodnoceni. Také se zde projevuje ucCast ucitele na organizaci

Skolnich akci a nésledné jejich realizaci.

Jaké specifické aspekty ucitelské prace reflektuji ucitelé zakladnich Skol pri

zdravotnickych zarizenich ve své praci?

Préace ucitele ve skole pii zdravotnickém zatizeni m& mnoho specifickych aspekti, na které
1ze nahlizet z vice rovin. V rovin€ pracovni napln¢ se jedna o spolupraci s kmenovou Skolou,
zdravotnickym persondlem, mensi administrativni praci, mensi nebo naopak vétsi kontakt
s rodi¢i zak.

Z hlediska Skolniho prostfedi a organizace Skoly je zde sniZzeny pocet vyucovacich hodin,
mensi pocet tiid, které jsou slozeny z zaka rtiznych ro¢nikil, genderové rozdélené tiidy,
vyuka zdkladnich pfedméti a upozadéni vychovnych pfedmétd. Vyuka je striktné
individudlni s diirazem na zdravotni stav Zéka, jeho potieby a pfani.

Ucitel ve vétSing pripadii nevyucuje jednu tfidu vSechny predméty, ale ma vybrané konkrétni
vyucuje predméty, na které v podstaté nema ani aprobaci. Hlavnim specifikem jsou Zéci,
které ucitelé vzdélavaji. Jsou to Zaci, ktefi jsou popisovani jako znevyhodnéni, nemocni, Zaci

se zdravotnimi problémy zaroven také Zaci s psychickymi problémy a t€Zkou Zivotni situaci.

6.1 Diskuse vyzkumu

Nésledujici podkapitola je zaméfena na srovndni tohoto vyzkumu s vysledky jinych

vyzkumnikti. Budou srovnany podobné a rozdilné stranky jednotlivych vyzkumii. Hlavnim
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cilem vyzkumu bylo zjisti a popsat role ucliteld zdkladnich Skol pii zdravotnickych
zafizenich. Ucitelé jako velmi vyznamné vnimaji roli vzd€lavajiciho, roli zastupujiciho
rodice, roli spole¢nika, roli zdravotnika a roli ¢lena tymu. Profese ucitele pii zdravotnickém
zafizeni je vnimana velmi pozitivné a ucitelé ji berou jako svou zivotni napln. Na druhou
stranu zde vstupuje negativni aspekt pohledu vefejnosti na ucitelstvi. Pracovni napli ucitele
ve Skole pii zdravotnickém zafizeni se v urcitych aspektech lisi od prace ucitele na bézné
zakladni Skole. Je zde kladen diraz na tzkou spolupraci mezi ¢leny multidisciplindrniho
tymu a na individuélni ptistup ve vzdélavani. Je nutno podotknout, Ze role ucitele zakladni
Skoly pfti zdravotnickém zafizeni neni ve velké mife prozkoumané téma. Vyzkumy z této

oblasti se spi§ zamétuji na dité a rodinu.

Ve vyzkumu od autori Steinke et al. (2016), ktery byl zaméfen na sluzby poskytované
hospitalizovanym zakim, nalezneme oblast tykajici se nemocni¢niho ucitele. Autofi se zde
zamg¢fili na vyznam ucitelské prace, ale také na jeji narocnost. Pfestoze ucitelé ve své praci
podstupuji mnoh¢ vyzvy, tak jejich spokojenost s praci je velmi vysokd. Zde bychom mohli
vnimat urcitou spojitost s vnimanim ucitelské profese v nasem vyzkumu. Ucitelé svou

profesi vnimaji velmi pozitivné a nechtéli by pracovat v jiném typu skoly.

Pfestoze ucitelé svou profesi vnimaji v pozitivni oblasti a vidi v ni velky piinos a potiebu,
tak jejich prace je spojena s fadou zkousek a piekazek. Ucitelova prace je velice psychicky
naro¢na z hlediska negativnich situaci, které pfinadsi zdravotni stav ditéte. Velkou zkouskou
je smrt ditéte, predevsim tedy ve Skolach pti nemocnicich. To byva pro ucitele velice naro¢na
situace, se kterou se musi vyrovnat. Pokud se podivime na tento aspekt z hlediska
kazdodenni situace jednd se o narocnost spojenou s casovymi moznostmi, rozmanitosti
skupiny zakl. Podobna zjisténi ve své praci zmiiuji Steinke et al. (2016). V této souvislosti
popisuji tyto aspekty — praci ucitele sriznymi skupinami z4kd, situace spojené se
zdravotnim stavem zdka, ¢asovou ndro€nost prace, nedostatek uznani a podpory, ale jako
popisuji autoti Malkowska — Szkutnik et al. (2021) také jako velmi bolestivy a stresujici

moment v ucitelské praci.

Ucitelska prace podléha ve zdravotnickém zafizeni mnoha specifickym aspektiim, proto je
dilezité, aby ucitel v zakladni Skole pfi zdravotnickém zatizeni byl velmi flexibilni ¢lovek,
ktery se dokaze velice rychle pfizplsobit aktudlni situaci a aktudlnim podminkam. UCcitel
svou préci zakladd na individudlnim pfistupu ke kazdému zakovi dle jeho individuélnich

potieb. Tato zjiSténi spadaji do kategorie potieb spojenych s charakterem prace, které
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vymezuji Malkowska — Szkutnik et al. (2021). Shodné specifika shledavame také v praci od
Marese et al. (2005). Zaroven lze podobnosti doplnit jesté o postaveni vzdélavani ve
zdravotnickém zatizeni, které je az na druhém misté po 1écebném procesu. Tomuto procesu
se soucasn¢ také podfizuje. Individudlni prace dovoluje navrat k problémovému ucivu, na

kterém zak potiebuje jesté zapracovat.

Ucitelova prace podléha spolupraci s ostatnimi aktéry péce o daného jedince. Do tohoto
tymu nalezi kmenova Skola Zaka, rodice, zdravotnické zatizeni, ale také kolegové
v pedagogickém sboru Skoly. VSichni odbornici se snaZi Zdkovi poskytnou, co nejlepsi
moznosti a podminky. Spoluprace mezi jednotlivymi stranami je dtlezita také zejména pro
zajisténi kontinuity vzdélavani a ndvratu Zdka do jeho béZného Zzivota. Tuto podstatu
vyzdvihuje také Holanda a Collet (2012). Naopak MareS et al. (2005) vazby mezi
pedagogickym sborem vnimaji jako slabé, kde se ucitelé potkdvaji minimalné. To je
v rozporu s nasim vyzkumem, kde pravé spoluprace mezi uciteli byla popisovana jako velmi
uzka. Ucitelé spolu sdileji své zkuSenosti a informace o zacich, jelikoz vyucuji stejné zaky
a potiebuji byt dostatecné pripraveni. Nasledné také jeden ucitel vypisuje Osobni zdznam

zéka spolecné s navrhem klasifikace, tudiz je nutné znat i pohled kolegi.

V navaznosti na nase hlavni vyzkumné zjisténi, které bylo sméfovano na role ucitell
zékladnich skol pii zdravotnickych zafizenich vnimame jako hlavni role ucitele, roli
vzdélavajiciho, kterd je podminéna vedenim vyuky; roli zdravotnika, kterda smétuje k ohledu
na zdravotni stav zaka; roli spolecnika, ktera je vnimana jako podpora pro dité a pomoc pfi
feSeni problémovych situaci a jako posledni roli zastupujiciho rodice. Tato role je specificka
pro ucitelky Zeny, které zZaklim nabizeji pocit jistoty, fyzického kontaktu a Gtéchy. Zasadni
roli je také role ¢lena tymu, kterd je cilena na spolupraci mezi jednotlivymi aktéry péce o
jedince. Autofi Malkowska — Szkutnik et al. (2021) li¢i roli ucitele jako €loveka, ktery dité
podporuje a pomahad mu v jeho t€zké Zivotni situace. Zde bychom mohli vnimat souvislost
s nasi roli spole¢nika. Dalsi role, kterou ve svém ¢lanku autofi zminili, byla definovana jako
role, kdy ucitel ditéti poméaha s vyrovnanim se s jeho limity, mentalni pomoc a snaha o
zapojeni zaka. Danou roli vnimame jako dil¢i aspekty role spolec¢nika, zdravotnika a
zastupujiciho rodice. Autorka Nagano (2023) v rdmci svého vyzkumu zaznamenala tfi role
ucitele. Roli edukétora, kterd je svymi charakteristikami totoZna s nasi roli vzdélavajiciho.
Poté roli podporovatele, u které bychom mohli vnimat souvislost s na§imi popsanymi rolemi
zastupujiciho rodice a spolecnika. Posledni role je oznacena jako role spolupracovnika.

Jednd se o roli ucitele pii spolupraci v ramci Skoly pii zdravotnickém zafizeni, se
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zdravotnickym persondlem, kmenovou Skolou ucditele a rodinou. Tato role se v nasem

vyzkumném zjisténi schovava pod oznacenim role ¢lena tymu.

6.2 Limity vyzkumu

Do vyzkumu bylo zapojeno 10 participantii. Vyzkumny soubor byl slozen ptevazné
z participantd  zenského pohlavi, kdezto muzské zastoupeni bylo pouze v poctu 2
participantll. V interpretacni C¢asti a nasledné v zavérech této prace jsme zminili rozdilny
pohled muzského zastoupeni participanti. MZzeme se tedy pouze domnivat, zdali by dalsi
ucitelé méli stejny pohled na tuto tématiku jako nasi dva participanti. Rovnéz aspekt, ze
néktefi participanti byli ze stejnych Skol pfi zdravotnickych zafizenich mohl vést
k ovliviiovani jejich vypovédi. V navaznosti na vypoveédi jednotlivych participantti, jsme si
védomi, ze mohlo dojit k milné nebo nepochopené interpretaci. Dal§im limitem tohoto

vyzkumu byla jednozna¢né moje nezkusenost jako vyzkumnice.

6.3 Doporuceni pro praxi

Vysledky této prace mohou slouzit jak pro odborniky, tak pro vetejnost. Z hlediska odborné
stranky zde vidime mozZny piinos pro ucitele v kmenovych skolach, zdravotnicky personal a
rodice, ktefi se spolecn¢ s ucitelem ve zdravotnickém zafizeni podileji na péci o
hospitalizovaného zaka. Cely tento tym odbornikii se snazi ze své pracovni oblasti pfinést
jen ty nejlepsi vysledky a moznosti. V pritb¢hu této spoluprace se ovsem muze stat, ze neni
poodkryta prace, kterou vykonava druha strana, kde stoji ucitel, ktery se snazi za danych
podminek vzdélavat dité v zékladni Skole pfi zdravotnickém zafizeni. Véfime, ze vysledky
prace by mohly ukazat ostatnim odbornikiim s ¢im v§im se ucitel v rdmci své profese potyka.
V navaznosti na realizované rozhovory a jejich analyzu vnimame jako velké doporuceni
zaméteni se na spolupraci mezi jednotlivymi institucemi. V nékterych skolach se jedna o
vybornou spolupraci, kterd je podnétna a ptinosnd, ale na nékterych Skolach je tato slozka
z naSeho pohledu velice podceniovana. Doporucovali bychom vice se zaméfit na komunikaci
s kmenovymi Skolami. A zaroven v ramci spoluprace ucitelti ze Skol pii zdravotnickych

zafizenich a zdravotnického persondlu stanovit pravidelné schiizky.

Pro vetejnost by tato prace mohla byt pfinosna z hlediska informovanosti o tomto zptisobu
vzdélavani, ptiblizeni prace ucitelli v zakladnich Skolach pfi zdravotnickych zafizenich.
Samoziejmé je zde jesté mnoho aspektl, které stoji za dalsi vyzkumné prace. V navaznosti

na nasi praci si myslime, Ze by bylo pfinosné uskutecnit vyzkum zaméfeny na postaveni
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muzu uciteli v zakladni Skole pii zdravotnickém zafizeni, jelikoz v jejich praci vnimame
znaéné piekazky. Nebo také vyzkum z hlediska spoluprace mezi ucitelem zékladni Skoly

pfi zdravotnickém zatizeni a zdravotnickym personalem.

Role ucitele v zakladni skole pti zdravotnickém zatizeni je velmi vyznamna. Ucitel v dany
okamzik pro zaka predstavuje cloveka, ktery ma na zéka ¢as a prostor, zaroven mu zadnym
zpusobem neublizuje a snazi se mu pomoci. Mezi hlavni role ucitele v zakladni Skole pii
zdravotnickém zafizeni patti role vzdélavajiciho, role zastupujiciho rodice, role zdravotnika,

role spolec¢nika, kamarada a role ¢lena tymu.
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ZAVER

Predkladand diplomova prace se zabyvala rolemi uciteld zékladnich $kol pti zdravotnickych
zafizenich. Cilem této prace bylo pfinést poznatky o tom, jak probiha vzd€lavani
v zékladnich Skolach pti zdravotnickych zatizenich a jak vypada prace uditelti v téchto

institucich. Prace byla rozdélena do dvou ¢ésti, teoretické Casti a ¢asti praktickeé.

Teoreticka ¢ast byla nejprve vénovana zékladni skole pfi zdravotnickém zatizeni a postupné
smétfovala pravé k uciteli zakladni Skoly ve zdravotnickém zatfizeni. Prvni kapitola byla
zaméiena na Skolu pii zdravotnickém zatizeni jako instituci, ktera zprostiedkovava pravo na
vzdélavani hospitalizovanych déti. Cast prace byla zaméfena na vymezeni $koly pfi
zdravotnickém zatizeni, pfedevSim s ohledem na jeji organizacni stranku. Druhd kapitola
byla cilena na znevyhodnéné dité. Byly zde popsany charakteristiky déti vzdélavajicich se
ve zdravotnickych zatizenich z hlediska jejich zdravotniho stavu, ale také byly pfedstaveny
charakteristiky vzd€lavani zaki ve zdravotnickych zatizenich. Posledni kapitola teoretické
casti byla zamétena na uclitele zdkladni Skoly a jeho préaci v této Skole. Byla popsana

jednotliva specifika, kterym ucitelska prace ve zdravotnickych zatizenich podléha.

Na zaklad¢ teoretické Casti vznikla prakticka ¢ast, kde bylo hlavnim cile zjistit a popsat role
uciteld zakladnich Skol pfi zdravotnickych zatizenich. V ndvaznosti na hlavni cil vyzkumu
byly stanoveny dil¢i cile vyzkumu. Z vyzkumnych cilti vznikly jednotlivé vyzkumné otazky.

Pro vyzkumnou praci byla stanovena metoda polostrukturovaného interview.

Ziskana data byla podrobena analyze a interpretaci dat za pomoci otevieného kodovani a
kategorizace. Bylo zjis$téno, Ze mezi ucitelské role, které¢ ucitelé vnimaji ve své profesi, patii
role vzdélavajiciho, kterd je charakteristickd pfeddvanim informaci. Poté role zastupujiciho
rodice, zejména role matiky, jelikoz je zde rozdil v pojimani této role participanty zenského
a muzského pohlavi. Matetska role je vyznacena blizkym vztahem s Zadkem, kde se ucitelky
snazi nahradit roli matky v dobé jeji nepfitomnosti ve zdravotnickém zafizeni. Dalsi
vyznamnou roli je role zdravotnika, protoZe i1 pfestoze ucitel nepatfi do zdravotnického
personalu, musi znat zakladni informace o zdravotni strance jeho zaki a pfipadné dokazat
poznat nevhodné projevy spojené s Zakovou nemoci. Zaroven ucitelé svou profesi vnimaji
velmi kladn€ a vidi v ni Zivotni naplnéni a celoZivotni poslani. OvSem zasahuje zde 1
negativni aspekt, ktery je odrazem pohledu vefejnosti na ucitelstvi. Napln ucitelské prace je
zalozena na spolupraci s klicovymi c¢leny multidisciplindrniho tymu, které pecuje o

hospitalizované déti. Spoluprace mezi jednotlivymi ¢leny je v ramci jednotlivych Skol pii
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zdravotnickych zatizeni rozli$na, ovSem ve Skolach, kde je spoluprace na velmi dobré tirovni
ucitelé vnimaji tento faktor jako velmi podstatny pro jejich dalsi praci. Prace ucitele
v zékladni Skole pti zdravotnickém zafizeni je vyznacena fadou specifickych aspektt, ale
hlavnim a nejdulezitéj$im je zak, ktery je v daném zatizeni vzdélavan. Jedna se o zéky
znevyhodnéné, kteti maji mnohdy velmi silné zivotni pfibehy. To je velmi Casto podstatny
faktor, ktery vstupuje do ucitelské prace a také do myslenek ucitele. Posledni kapitola byla
zamétena na komparaci naSich vyzkumnych zjisténi s podobnymi vyzkumy a byly popsany
jejich shodné a rozdilné vysledky.

Na zavér prace bychom chtéli vyzdvihnout dilezitost Skol pti zdravotnickych zatizenich,

které poskytuji vzdélavani a oporu zaktim zdravotné znevyhodnénych v jejich tézkych

chvilich.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 68

SEZNAM POUZITE LITERATURY

Benigno, V., & Fante, Ch. (2020). Hospital School Teachers’Sense of Stress and
Gratification: An Investigation of the Italian Context. Continuity in Education, 1(1), 37-47.
https://doi.org/10.5334/cie. 14

Caggiano, G., Brunetti, L.I. G., Ho, K., Piovani, A., & Quaranta, A. (2021). Hospital School
Program: The Right to Education for Long-Term Care Children. Environmental Research

and Public Health, 18(21), 1-9. https://doi.org/10.3390/ijerph182111435

Csinady, R. V. (2015). Hospital pedagogy, a bridge between hospital and school. Hungarian
Educational Research Journal, 5(2), 49-65. https://core.ac.uk/download/161064203.pdf

Cadova, E. (2012). Télesné postizeni a zdravotni znevyhodnéni — popis a odraz ve
vzdélavani. In E. Cadova, R. Bartotiova, P. Hanak, K. Kopeckd, J. Michalik, & M.
Vejrochova (Eds.), Metodika prace se Zakem s télesnym postizenim a zdravotnim

znevyhodnénim (s. 7-17). http://www.vyzkum-mladez.cz/zprava/1411386333.pdf

Cadova, E. (2012). Vzdélavani s vyuzitim individualnich vzdélavacich pland. In E. Cadova,
R. Bartoniova, P. Hanak, K. Kopecka, J. Michalik, & M. Vejrochova (Eds.), Metodika prdce

se zakem s télesnym postizenim a zdravotnim znevyhodnéenim (s. 44-56).
http://www.vyzkum-mladez.cz/zprava/1411386333.pdf

Cadova, E. (2023). Charakteristika daného znevyhodnéni. In E. Cadova, K. Adamkova, P.
Baslerova, M. Benoniova, D. Dvorackova, D. Chrzova, O. JeSina, P. Kasnikova, J. Michalik,
M. Moravkova, P. Priichova, & J. Shanélova (Eds.), Katalog podpurnych opatreni: Dilci
cast pro Zaky s potrebou podpory ve vzdeélavani z divodu télesného postizeni nebo zavazného

onemocneni (s. 11-25). Wolters Kluwer.

Cadova, E. (2023). Dopady t&lesného postiZeni a zavazného onemocnéni na vzdélavani. In
E. Cadova, K. Adamkova, P. Baslerova, M. Benoniova, D. Dvoratkova, D. Chrzova, O.
Jesina, P. Kasnikova, J. Michalik, M. Moravkova, P. Prichova, & J. Shan€lova (Eds.),
Katalog podpiirnych opatieni: Dilci cast pro zdky s potiebou podpory ve vzdélavani

z ditvodu télesného postizeni nebo zavazného onemocneni (s. 29-35). Wolters Kluwer.
Dlouha, J. (2008). Vyucovaci proces v ZS pii nemocnicich. Specidlni pedagogika: Casopis
pro teorii a praxi specialni pedagogiky, 18(3), 197-217.

Dlouhd, J., & Dlouhy, M. (2012). Socialni opora hospitalizovaného ditéte. Univerzita

Karlova.


https://core.ac.uk/download/161064203.pdf

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 69

Dlouha, J., Dlouhy, M., Mala, A., & Vlaskova, L. (2015). Pedagogicka podpora nemocného

ditéte. Univerzita Karlova.

Duskova, M., & Ondrackova, P. (2008). Vyznam zatfazeni prvkl prace herniho specialisty
do prace speciadlnich pedagogii skol pti nemocnicich. In M. Valenta, M. Jani, V. Némec, A.
Reznickova, J. Kantor, M. Dugkova, P. Ondrackova, & G. Vesela (Eds.), Herni specialista

v somatopedii (s. 45-49). Univerzita Palackého.

Fialova, 1. (2012). Zakladni vzdélavani. In I. Fialova, D. Opatiilova, & L. Prochazkova
(Eds.), Somatopedie: Texty k distancnimu vzdélavani (s. 113—150). Paido.

Fisher, S., Skoda, J., Svoboda, Z., & Zilcher, L. (2014). Specidlni pedagogika: Edukace a

rozvoj osob se specifickymi potFebami v oblasti somatické, psychické a socialni. Triton.
Hendl, J. (2012). Kvalitativni vyzkum. Zaklady teorie, metody a aplikace (3. vyd.). Portal.

Holanda, E., & Collet, N. (2012). Scholarization of hospitalized children from a family
perspektive. Text Context Nursing, 21(1), 34—42.

https://doi.org/10.1590/S0104-07072012000100004

Holikova, J. (2016). Pravni predpisy a souvisejici dokumenty. Ministerstvo Skolstvi,

mlédeze a t€lovychovy.
https://www.msmt.cz/o-webu-msmt/1 -pravni-predpisy-a-souvisejici-dokumenty

Javorska, M. (2014). Vymezeni zékladnich pojmt. In J. Dlouha, M. Javorska, I. Ruzickova,
K. Ruzickova, & T. Skakalova (Eds.), Seznamte se prosim: Metodicky priivodce k organizaci

podpory studentii se specifickymi potrebami (s. 11-17). Gaudeamus.

Kollarova, E. (2010). Télesné postizeni, nemoc a zdravotni oslabeni. In V. Lechta (Ed.),
Zaklady inkluzivni pedagogiky: Dité s postizenim, narusenim a ohrozenim ve skole (s. 236—

250). Portal.

Ktivakova, M. (2016). Zvlastnosti pfistupu k nemocnym détem. In M. Kiivakova, & Z.

Cikové (Eds.), Pecovatelstvi: Péce o zdravé a nemocné dité (s. 71-75). Galén.

Kukla, L., Veleminsky, M., Schneiberg, F., Veleminsky, M., Struk, P., & Strukova, N.
(2016). Déti vyzadujici specialni péci. In L. Kukla, D. Priichova, F. Schneiberg, P. Struk, N.
Strukova, M. Veleminsky, & M. Veleminsky (Eds.), Socidlni a preventivni pediatrie
v soucasném pojeti (s. 177-206). Grada.


https://www.msmt.cz/o-webu-msmt/1-pravni-predpisy-a-souvisejici-dokumenty

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 70

Malkowska — Szkutnik, A., Berkowska, A., Gajda, M., & Kleszczewska, D. (2021).
Teaching in Hospitals and Healthcare Resorts: A Qualitative Study of Teachers” Needs.
Education Sciences, 11(7), 311-322. https://doi.org/10.3390/educscil 1070311

Mares, J. (2009). Pojeti nemoci u détskych pacientd. In J. Mare§, & E. Vachlova (Eds.),
Pacientovo pojeti nemoci I. (s. 81-92). MSD.

Mares, J. (2022). Rozdily ve zdravotnim stavu zaki a jejich dopady na fungovani zakt ve

Skole. Pedagogika, 72(1), 95—-128. https://doi.org/10.14712/23362189.2021.2056

Mares, J., & Vodova, A. (2002). Kamaradi jako zdroj socialni opory hospitalizovaného
ditéte. In J. BeneSova, M. Dostalek, A. Dvorackova, J. Jezkova, D. Komarek, J. Kralova, D.
Kroulikova, J. Kfivohlavy, J. Mares, J. MareSova, J. PeCenkova, M. Rybatova, D. Skorunka,
T. Svatos, L. Tronecek, A. Vodova, & H. Zdénkova (Eds.), Socidlni opora u deéti a
dospivajicich II. (s. 108—115). Nucleus.

Mares, J., Jezek, S., & PeCenkova J. (2005). Psychosociélni klima ve specialni zakladni Skole
pii fakultni nemocnici. In S. Jezek (Ed.), Psychosocialni klima skola III. (s.118-129).
http://klima.pedagogika.cz/skola/doc/Socialni_klima skoly III sbornik 2005.pdf

Mares, J., & Zofka, J. (2016). Skoly pfi nemocnicich a dalsich zdravotnickych zafizenich.
Cesko-slovenska pediatrie, 71(2), 59—67.

https://web.p.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=4&sid=t3ba2e5b-d4fc-4798-
8345-6¢2354115abd%40redis

Matéjcek, Z. (2001). Psychologie nemocnych a zdravotné postizenych déti (3. vyd.). H&H.

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. (2010). Informace k postupu pvi zarazeni Zakii
do skol pri zdravotnickych zarizenich. Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy.
https://www.msmt.cz/vzdelavani/socialni-programy/informace-k-postupu-pri-zarazovani-

zaku-do-skol-pri

Ministerstvo Skolstvi, mladeZze a tclovychovy. (2016). Informace k postaveni skol pri

zdravotnickych zarizenich. Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy.
https://www.msmt.cz/vzdelavani/7-informace-pro-skoly-pri-zdravotnickych-zarizenich

Nagano, M. (2023). Educator, Supporter, and Collaborator — A Narrative Study of
Teachers 'Self-Perception of Their Roles in a Finnish Hospital School. [Diplomova prace,
University of Oulu]. University od Oulu repository.


https://doi.org/10.14712/23362189.2021.2056
https://web.p.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=4&sid=f3ba2e5b-d4fc-4798-8345-6c2354115abd%40redis
https://web.p.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=4&sid=f3ba2e5b-d4fc-4798-8345-6c2354115abd%40redis
https://www.msmt.cz/vzdelavani/socialni-programy/informace-k-postupu-pri-zarazovani-zaku-do-skol-pri
https://www.msmt.cz/vzdelavani/socialni-programy/informace-k-postupu-pri-zarazovani-zaku-do-skol-pri
https://www.msmt.cz/vzdelavani/7-informace-pro-skoly-pri-zdravotnickych-zarizenich

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 71

https://oulurepo.oulu.fi/handle/10024/42693

Novakova, 1. (2011). Zdravotni nauka 2. dil: Ucebnice pro obor socialni cinnost.
https://www.bookport.cz/kniha/zdravotni-nauka-2-dil-1979/

NZIP.CZ. (n.d). Hospitalizace. Narodni zdravotnicky informaéni portal.
https://www.nzip.cz/rejstrikovy-pojem/967

Opattilova, D. (2013). Specifika vzdelavani ve skolach pri nemocnicich, ozdravovndch,

lécebnach. Informacni centrum Masarykovy univerzity.
https://is.muni.cz/el/1441/jar02013/SPSMP_SPT2/um/

Pilat, M. (2018). Psychické aspekty péce o kriticky nemocné dité. In J. Fendrychova, M.
Klimovi¢, & et al. Péce o kriticky nemocné dite (s. 15-55). Narodni centrum oSetfovatelstvi

a nelékarskych zdravotnickych obort.
Plevova, M. (1997). Dité v nemocnici. Masarykova univerzita.
Plevova, 1., & Slowik, R. (2010). Komunikace s détskym pacientem. Grada.

Pliskova, B., & Snopek, P. (2018). Rozvoj klicovych kompetenci studentu ve zdravotnické
problematice.

https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43761/Rozvoj klicovych kompetenci_stud
entu_ve zdravotnicke problematice 2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y

Rokach, A. (2016). Psychological, emotional and physical experiences of hospitalized
children. Clinical Case Reports and Reviews, 2(4), 399—401.

https://doi.org 10.15761/CCRR.1000227

Prokesova, A., & Zackova, L. (2005). Pedagog v nemocniéni 3kole. Ucitelské noviny:

tydenik pro ucitele a pratelé skoly, 108(34). 17.
Prtcha, J. (2002). Ucitel: Soucasné poznatky o profesi. Portal.

Reznickova, A. (2008). Herni prace s détmi v nemocnici. In M. Valenta, M. Jant, V. Némec,
A. Rezni¢kova, J. Kantor, M. Dugkova, P. Ondrackova, & G. Vesela (Eds.), Herni

specialista v somatopedii (s. 145—182). Univerzita Palackého.

Reznitkova, A. (2017). Specialista pro herni praci. In M. Valenta, J. Slavik, P. Humpoligek,
A. Reznickova, I. Listiakova, M. Razitka, & M. D. Polinek (Eds.), Hra v terapii (s.161—
177). Portal.


https://is.muni.cz/el/1441/jaro2013/SPSMP_SPT2/um/
https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43761/Rozvoj_klicovych_kompetenci_studentu_ve_zdravotnicke_problematice_2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y
https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43761/Rozvoj_klicovych_kompetenci_studentu_ve_zdravotnicke_problematice_2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 72

Sikorova, L. (2011). Potreby ditete v osetFovatelském procesu. Grada.

Snopek, P., Pliskova B., Filova A., & Koutecky, V. (2018). Jak ucitelé pracuji s chronicky

nemocnymi zZaky mladsiho Skolniho veku.

https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43759/Jak ucitele pracuji_s chronicky ne
mocnymi_zaky mladsiho_skolniho veku 2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y

Steinke, S. M., Elam, M., Irwin, M., Sexton, K., & McGraw, A. (2016) Pediatric Hospital
School Programming: An Examination of Educational Services for Students who are

Hospitalized. Physical Disabilities: Education and Related Servises, 35(1), 28—45.
https://files.eric.ed.gov/fulltext/EJ1100787.pdf

Sedova, K. (2014). Analyza kvalitativnich dat. In R. Svaii¢ek, K. Sed’ova, T. Janik, O.
Kascak, M. Mikovd, K. Nedbalova, P. Novotny, M. Sedlacek, & J. ZouSenek J. (2014).
Kvalitativni vyzkum v pedagogickych védach (s. 207-247). Portal.

Svancar, R. (2018). S uéebnici v posteli: $kola, kde se Zaci na ugitele t83i. Ucitelské noviny:

tydenik pro ucitele a pratele skoly, 121(5), 21-22.
Svarcova, E. (2008). Zdravi a nemoc vybrand témata pro ucitele. Gaudeamus.

Téthalova, M. (2011). Ucitelky v bilych plastich. Informatorium 3-8: c¢asopis pro vychovu
deti od 3-8 let v materskych skolach a skolnich druzinach, 18(4). s. 12—14.

https://nakladatelstvi.portal.cz/casopisy/informatorium-3-8/95332/ucitelky-v-bilych-
plastich

Viagnerova, M. (2014). Soucasna psychopatologie pro pomadhajici profese. Portal.

Vesela, G. (2022). Skolni vzdélavaci program pro zdikladni vzdélavani: Ahoj Skolal.
Mateiskéa Skola a zakladni Skola pfi Fakultni nemocnici Brno, piispévkova organizace.
https://www.mszscernopolni.cz/wp-content/uploads/2022/09/SVP-ZS-pri-FN-2022-tisk-
final.pdf

Vitkova, M. (2010). Edukace jedinct s télesnym postizenim a chronickym onemocnénim.
In M. Bartoniova, B. Bazalov4, 1. ByteSnikova, 1. Fialova, R. Hordkova, J. Klenkova, P.
Miihlpachr, Z. Novakova, D. Opatiilova, J. Pipekova, D. Pfinosilov4, P. Roderova, H.
Vadurova, J. Vitek, M. Vitkova, V. Vojtovd, & D. Zamec¢nikova (Eds.), Kapitoly ze
specialni pedagogiky (s. 213-233). Paido.


https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43759/Jak_ucitele_pracuji_s_chronicky_nemocnymi_zaky_mladsiho_skolniho_veku_2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y
https://digilib.k.utb.cz/bitstream/handle/10563/43759/Jak_ucitele_pracuji_s_chronicky_nemocnymi_zaky_mladsiho_skolniho_veku_2018.pdf?sequence=4&isAllowed=y
https://files.eric.ed.gov/fulltext/EJ1100787.pdf
https://nakladatelstvi.portal.cz/casopisy/informatorium-3-8/95332/ucitelky-v-bilych-plastich
https://nakladatelstvi.portal.cz/casopisy/informatorium-3-8/95332/ucitelky-v-bilych-plastich
https://www.mszscernopolni.cz/wp-content/uploads/2022/09/SVP-ZS-pri-FN-2022-tisk-final.pdf
https://www.mszscernopolni.cz/wp-content/uploads/2022/09/SVP-ZS-pri-FN-2022-tisk-final.pdf

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 73

Vyhlaska ¢. 27/ 2016 Sb., vyhlaska o vzdelavani Zakii se specialnimi vzdélavacimi potrebami
a zaku nadanych (2023). https://www.msmt.cz/dokumenty-3/vyhlaska-c-27-2016-sb-o-

vzdelavani-zaku-se-specialnimi

Vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., vyhlaska o vzdeélavani deti, Zakii a studentii se specidalnimi

vzdeéldvacimi potrebami a déti, Zakii a studentii mimordadné nadanych (2023).
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2005-73

Vyhlaska ¢. 72/ 2005 Sb., vyhlaska o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skoldch a
poradenskych zarizenich (2023). https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2005-72

Vyhlaska ¢. 197/2016 Sb., vyhlaska, kterou se meéni vyhlaska ¢. 72/ 2005 Sb., o
poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych zarizenich, ve znéni

pozdéjsich predpisu, a nékterych dalsich vyhlasek (2023).
https://www.msmt.cz/vzdelavani/vnitrostatni-predpisy

Zacharova, E. (2010). Pravé détského pacienta v oSetfovatelské péci. Pediatrie pro praxi,

11(5), 334-335. https://www.solen.cz/pdfs/ped/2010/05/13.pdf

Zékladni skola pfi FN Brno. (n. d.). Zakladni charakteristika Skoly. Fakultni nemocnice
Brno. https://www.fnbrno.cz/zakladni-skola-pri-fn-brno/t1062

Zékladni Skola a Matetskd Skola pfi Thomayerové nemocnici. (n.d.). Zdkladni skola.

Zékladni skola a Matef'ska Skola pii Thomayeroveé nemocnici.
https://www.skolaftn.cz/zakladni_skola.html

Zadkon ¢. 372/ 2011 Sb., zdkon o zdravotnickych sluzbdach a podminkach jejich poskytovani
(2023). https://ppropo.mpsv.cz/zakon 372 2011

Zakon ¢. 561/2004 Sb., zdakon o predskolnim, zakladnim, strednim, vyssim odborném a jiném

vzdelavani (2023). https://www.msmt.cz/dokumenty-3/skolsky-zakon

Zdkon ¢. 563/ 2004 Sb., zdakon o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zakonu
(2023). https://www.msmt.cz/dokumenty/zakon-o-pedagogickych-pracovnicich

Zamecnikova, D. (2007). Jedinci se zdravotnim znevyhodnénim. In D. Opattilova, & D.

Zamecnikova (Eds.), Somatopedie: Texty k distancnimu vzdelavani (s. 47-62). Paido.

Zavtelova, J. Historie. OSetrovatelstvi: Teorie a praxe moderniho osetrovatelstvi, 13(3-4),

s. 5-10.


https://www.msmt.cz/dokumenty-3/vyhlaska-c-27-2016-sb-o-vzdelavani-zaku-se-specialnimi
https://www.msmt.cz/dokumenty-3/vyhlaska-c-27-2016-sb-o-vzdelavani-zaku-se-specialnimi
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2005-73
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2005-72
https://www.msmt.cz/vzdelavani/vnitrostatni-predpisy
https://www.solen.cz/pdfs/ped/2010/05/13.pdf
https://www.fnbrno.cz/zakladni-skola-pri-fn-brno/t1062
https://www.skolaftn.cz/zakladni_skola.html
https://ppropo.mpsv.cz/zakon_372_2011
https://www.msmt.cz/dokumenty-3/skolsky-zakon
https://www.msmt.cz/dokumenty/zakon-o-pedagogickych-pracovnicich
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PRILOHA P I: INFORMOVANY SOUHLAS

Informovany souhlas pro ucastniky rozhovoru
Jméno:
Jméno studentky realizujici praci: Denisa Gresova

Nazev prace: Role uciteltl zdkladnich skol pfi zdravotnickych zatizenich

Viazena pani ucitelko, VaZeny pane uciteli,

jmenuji se Denisa GreSova a jsem studentkou magisterského studijniho oboru na Univerzité
Tomase Bati. V ramci své diplomové prace realizuji vyzkum tykajici se ucitelit zdkladnich
Skol pfi zdravotnickych zatizenich. Vyzkumny problémem této prace jsou ucitelské role
pohledem ucitelti zakladnich Skol pii1 zdravotnickych zatizenich. Vyzkum se zamétuje na
oblasti — vniméni ucitelské profese, napln prace ucitele v daném zatizeni a specifika této

préace.
Ja, nize podepsany/a:

- Souhlasim s tcasti ve vyzkumné ¢innosti diplomové prace a zaroven uvadim, ze je
mi vice nez 18 let.

- Byl/a jsem podrobné informovan/informovéna o cili diplomové prace, o postupech,
které pfi ni budou vyuzity. Byl/a jsem obeznamen/a s tim, Ze rozhovor je
vyzkumnou ¢innosti.

- Byl/a jsem informovan/informovana o pritbé¢hu rozhovoru a ucelech, ke kterym
budu nasledné pouzit. Jsem si védom/a, ze ma ucast je dobrovolnd, a tudiZ mohu
kdykoliv svou ucast pferusit ¢i zrusit.

- Souhlasim s pofizenim zvukového zdznamu z realizace rozhovoru a jeho
naslednym zpracovanim. Zvukovy zdznam nebude poskytnut tfetim strandm a po
pfepsani bude vymazan.

- Beru na védomi, ze spravcem téchto udajii se podpisem stava vyse uvedend
studentka. K udajiim, které budou ziskany v pribéhu rozhovoru, bude pfistupovano
s respektem k osobnim idajim, jsou zcela anonymni a neni mozné dle nich
identifikovat danou osobu. Ziskané udaje budou vyuzity pouze pro tcely vyse

zminéné diplomové prace.



V ptipadé, Ze by participant chtél svou ucast na vyzkumné ¢innosti diplomové prace odvolat

staci zaslat email na adresu studentky (d_gresova@utb.cz).

Misto a datum podpisu: Podpis Gcastnika:



PRILOHA P II: OTAZKY K ROZHOVORUM

Scénar pro rozhovory (predpripravené otazky)

1. Z jakého davodu jste se rozhodl/a pracovat v zakladni skole pii zdravotnickém

zatizeni?
2. Jak vypada Vas bézny den v této skole?
3. S kym spolupracujete pti vzdeélavani zaka?
4. Jaké ucitelské role vnimate ve své profesi?
5. Jaky vliv ma zdravotnické prostredi na Vasi praci?
6. Jak vnimate svou profesi? Co pro Vas tato profese znamena?
7. 'V jakych aspektech/oblastech vnimate naro¢nost této prace?

8. Chtél/a byste k tomuto tématu jesté néco doplnit?



PRILOHA P III: UKAZKA PREPISU ROZHOVORU A KODOVANI

TA: Dobie. A jak vypada vlastné takovy vas béZny pracovni den v této Skole?

Bézng pracovni den je ehm ... [ ROAMANIGNPIOI0ZS SRSt S0y
R [ e ———
#e jsou ubytované v riznych budovdch, tak také piijizd&ji v rizny tas. To znamend, Ze ten jejich
tomto sméru takova ehm_ .. velkd administrativni zatéZ, ale Gplné jiného charakteru na... nez
na t&ch béznych skolach, protoze my vlastné toho ehm. .. zacka musime v uvozovkach papirove
pfymout zavést s1 ho do nasi Skolni evidence, vést o ném néjaky zaznam a potom na... potom
mésiénim pobytu vznika zase néjaki vystupni dokumentace pro kmenovou Ekolu a pro

zakonneho|za el TakZe je to Gplné néco jiného, ale ehm. .. myslim si z té Casove, co se tyka
té Casové narocnosti... ehm. .. daleko vEtS zatEZ ne¥ na téch zakladnich Skolich, kde se udéla
néjaki evidence v zafi a pak se to ditko zase tfeba v fervau, je néjakim zplisobem posune do
dalithe rofniky. Potom teda to ditko vZ pfijimame ke vzd&lini a viechno se odviji podle
nafizeni pani primaiky nebo ofetiujiciho 1ékafe, ktery... témé&f v kaZdé situaci dopomii Ekolu,
protoze déti jsou tu vétiinou z diivedu zdravotniho osla. .. oslabeni nebo dlouhodobé hemoci
Takze vihodu mime v tom, Ze jsou ty déti v uvozovkich mentilné zdrave, i kdyZ se nim
samoziejmé mezi nimi misi ty déti, které jsou integrované, ale piijizdeji i tieba déti ze
EECiEiRieHl: ko1l ale ty vétsinou maji s sebou doprovod a néjakym zpdsobem jim poskytujeme
takovou ehm... spii formou konzultaci viuku, aby tieba nenarufovaly tu béZnou viuku téch
déti. Které w psou. Ty déti se vzdélavaji, nebo v podstaté ten niS pracovni den je rozdélen u
viech na dve Easti. V prvni Esti pfichazeji déti, které maji jakoby volaf Eas na Skolu a druhd
gast se J§&i. Maji rizné procedury a pak se vastng ty bloky vystfidaji. Piijde ta tast, ktera
rehabilitovala a ehm ...timto zpdsobem se f;vs1f:daji, takze kazdé ditko u nds md v priméru
ngjakych 10 az 17 hodin tydng. Podle véku to znamens, to znamend, Ze na 1. stupni téch hodin
je méné pfiblizng 10 tjdnk, to znamend dvé denné. U téch druhostupiiovim v rimei, coz jsme
tieba pySni, Ze tady opravdu mbZeme nabidnout i tfeba druhy, druh¥ cizi jazyvk. A maiji téch,
RN i P S i ea o U b olavaReaN T neloapoIeil v ucovani| ale je to
hiodne iadividualni Opravdu se fo fidi podminkami jejich 16€by, kterd je vzdycky prioriti.
Takze kdy? dité miZe ma tas, v podstaté pfijde, kdyZ v ten v tu dobu nema, hledime jing Easovi
_odilal ale zaklad tvofi opravdu viuka, kdy jsme na pracoviits
od téch 8 do té 13 hodiny, kdy probiha kazdodenni viuka a potom samoziejmé zafind, zatina
priprava na to vyugovini, kterd je velmi, velmi fiznorodd| 2 [ZHICHEHINESRUNZEISImSIE
ipFaiovat Kazd§) e o KAB0eS BAEKAIBOWO pripra vy 12k je to Casové velmi hirotndl
protofe mame uzphsobenou takovou tu klasickou ehm. . souvisejici dobu, Ze i pani uéitelky si
berou, Ze nemusi setrvavat na pracoviiti berou si viastné pfipravy domt a délaji si je. D&laji si

je doma, takZe to je asi takova ta nafe napld. kdy ja, kdy, kdy...

]

]

o o

@ Denisa Gresova SEP 2]

MNeustalé stridani déti

COdpovédét

@ Denisa Gresova L
Délka pobytu

Odpovédét

Denisa Gredova g &

Dokumentace o Zakaovi
28 biezna 2024, 14:26

Odpovédét

@ Denisa Gregova g B

Vzdéldvani dle nafizeni primafky

Odpovédét

@ Denisa Gregova - g &

Faci z rdznjch typl kol

Odpovédét

@ Denisa Gredova LNV

Konzultace pro Zaky ze specialnich ikol

Odpovédét

@ Denisa Gregova L &

stitdani 1é¢by a vzdélavani

Odpovédét

@ Denisa Gregova - L&

Snizeny pocet wyudovacich hodin

Odpovédét

@ Denisa Gregova o L &

Qdpoledni vyuéovani

Odpovédét



PRILOHA P IV: TABULKA S KATEGORIEMI, PODKATEGORIEMI

A KODY
KATEGORIE PODKATEGORIE KODY
Jedna trida, rizné rocniky, Zaci
z ruznych typu skol; nizky pocet Zakii ve
5 tride; genderové rozdéleni; nevhodné
Skolni tfida o Do
spojeni,; nekmenovi zZdaci
BéZna, ale ne zase tak — - - - —
Snizeny pocet vyucovacich hodin, stejny
béZna Skola o S
rocnik, jiné ucivo; ,,novodobé trivium*“;
predmeét v ustranni; vlastni pomiicky,
Vyuka

vyuka na miru

Jsme jeden tym

Kmenova skola

Kontakt s kmenovou skolou; hodnoceni
procesu; komunikace s kmenovou

Skolou ;(ne)absence

Rodice

Komunikace s rodici; rodic jako druhy
ucitel; rodice jako ,,problem *;

,,domaci* priprava

Jedna sborovna

Predavani zkusenosti mezi kolegynémi,
aprobace ucitelu nehraje roli; sdileni

informaci; funkce ,,tridniho * ucitele

Zdravotnicky

personal

Sdileny systém hodnoceni; prvni pomoc

‘

za ,,yohem *; informace od sestry; dva

svety vedle sebe

Prace uditele

Udrzet si ,, pedagogicky vSeobecny
prehled*; domaci ,, priprava“ ucitele;
vzdélavani neni to hlavni; z ruky do
ruky, vychova na zdravotnicich,
priprava na (ne)ocekavané situace;
kontrola zdravotniho stavu, minimalni

T

administrativa; obchazeni ,,stanovist'*,




Jste pedagog, musite

to zvladnout!

tvorba skolnich akci; podrizenost

lécebnému procesu

Pocity ucitele

Jednim uchem tam, druhym ven, nesu si
to domii; Zivotni pribehy, viastni
hranice; smrt jako bézné téma;
matersky komplex; simulace role otce a
matky,; neni to jen fraze; jiné postaveni

muze

Ptekazky v profesi

Zatajené informace; SVP na okrasu;
prace s casem, neadekvatni pozadavky
z kmenové skoly, obtiznost spolecné
aktivity; sdilend nemoc; co zZak, to

priprava

74k ve $kole pii
zdravotnickém

zarizeni

Zivot zaka ve skole

(Ne)omezeny pristup k internetu,

k digitalnim technologiim,; pevny rezim;
nestaly kolektiv,; socialni izolace od
sveta mimo budovu; mam ucitele sam
pro sebe; ztrata soukromi; poprvé
radost ze Skoly; stredoskolak na

zakladce; vychazky

Dité pohledem

ulitele

Znalost Zaka z papiri; dite s (bez)
doprovodu; leha si do teplé postele;
zdravotni problémy zadkii; udrzet Zaka ve
vzdélavacim procesu, docasny problém;

diagnoza jako prinos, ne senzace




