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potkat kohokoliv a kdykoliv-nemoc. Ma bakalatska prace je zalozena na terénnim
vyzkumu v Hamzové odborné 1é¢ebné v Luzi KoSumberk, kde fada psychicky ¢i
fyzicky nemocnych vyhledava pomoc. Na tomto konkrétnim Gzemi chci poukazat,
na to, co v§e muze ¢lovék diky nemoci, ktera je 1é¢ena pomoci koné, ziskat. V praci
je rozebrana hiporehabilitace jako 1é¢ebny prostiedek, jeho historie a podobory. Déle
kan, jenZ je nezbytnou soucasti 1é¢by. Druha ¢ast prace je zaméfena na podrobné
prozkoumani komunity vznikajici pii hipoterapii, antropologické popisy, verbalni a

neverbalni projevy.

Klicova slova

Hipotarapie- kan-komunita-symbolika
Annotation

This bachelor thesis deals with one of the most difficult stages of life, which
can happen to anyone, anytime - the disease. My bachelor thesis is based on field
research in Hamzova special therapeutic hospital in Luze KoSumberk, where
considerable quantities of mentally or physically ill people seek help. In this
particular area | want to point out what a man can win with a disease that is treated
with horses. In the thesis is analyzed the hippotherapy as a therapeutic agent, its
history and subspecialties and in addition the horse, which is an essential part of the
treatment. The second part is focused on a detailed examination of the community
resulting from hippotherapy, anthropological descriptions, verbal and nonverbal

expressions.

Keywords

Hipotarapie-horse-community-symbolism



Uvod

Kt se v nadi historii objevuje jiz 6 tisic let,* jeskynni malby a mytologicka
zpodobnéni, poukazuji na vyznam kon¢ pro lidskou existenci. Ktiii byl pomocnikem
na poli, dopravnim prostfedkem na dlouhé vzdalenosti a v neposledni fad¢ byl
vérnym spole¢nikem svému bojovnikovi pfi valecném tazeni, sportu a zabave.

V soucasnosti je kun 1é¢ebnym partnerem. Lécba, jejimZ prostfednictvim nam kan
poskytuje uzdravovani, se nazyva hiporehabilitace. Vyuzivani koné, jako
prostiednika mezi 1ékafem a pacientem v této moderni dobé, kdy 1ékaftstvi oplyva
zmodernizovanou technikou, vypovida o vyjimecnosti a jedine¢nosti této 1é¢by. Snad
nejv&tsim propojenim kong a Elovéka je zpodobnéni kentaura v keltské mytologii, 2
napul ¢lovéka a napul koné. Podoba kentaura se nejvice prolina samotnou 1é¢bou
hipoterapi. K tomu, aby byla 1é¢ba u¢inna, neexistuje lepsiho ukazu nez prolinani se

dvou t¢€l, kdy ¢lovek se stane naptl koném a ki napiil clovékem.

Ptestoze s konimi pracuji patndact let, zptsob 1&éCby, ktery je skrze né aplikovan
na pacienty, mé uchvatil. Tedy volba tématu mé bakalaiské prace
»Hiporehabilitace, pomoc na konském hibeté s podtitulem ,,Charakteristika
hiporehabilita¢ni komunity ze socialné-antropologického pohledu” byla jednoznacna.
Moje vyzkumna otazka zn¢la, zdali na zakladé sdileni stejné oblasti a vzajemnych

interakci, jeZ vychazeji z potieb 1é¢by na koni, vznika komunita.

Pti pocatku mého zkoumani jsem o hiporehabilitaci védéla mnoho
Z literarnich ¢i internetovych zdroji. Ale zdroje, které by se zamétovaly na
hiporehabilita¢ni komunitu, mi neni dosud znam Zadny . O klientech
hiporehabilitace existuje jen hrstka informaci, tykajici se jejich diagndzy a véku. A

pravé zde, jsem sviij vyzkumny zamér rozsitila o podrobnou analyzu

' EDWARDS, Elwyn Hartley. The Encykiopedia of the Horse. Londyn : Dorling
Kindersley Limited, 1994. 10 s.

2 KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Bud&jovice:
Dona, 2007. 217 s. ISBN 978-80-7322-109-6



hiporehabilita¢ni komunity. Metody pouzité pii vyzkumu v Hamzové odborné
1é¢ebné v Luzich KoSumberk byly polostrukturovany, narativni a nestrukturovany

rozhovor, analyza odborné literatury, zacastnéné a nezucastnéné pozorovani.

Literarni zdroje, jez se zabyvaji tématem hiporehabilitace, jakozZto 1é¢ebnou
metodou, jez se déli na podobory hipoterapie, 1é¢ebné pedagogicko-psychologické
jezdéni a parajezdectvi jsou podrobné rozebrany v kazdém dile, vénujici se
hiporehabilitaci. Tyto literarni zdroje jsou dostupné. Ale vztah ¢lovék a zvite je téma,
kterému je v antropologii vénovano malo pozornosti. Prament a vyzkumnych praci,

jez by se na tuto problematiku zaméfovalo je zanedbatelné mnoZstvi.

V neposledni fad¢, je to také nedostupnost literarnich zdroju, tykajici se
komunity, vznikajici pfi hipoterapii, kterd me¢ vedla k rozsifeni mé bakalaiské prace o
podtitul Charakteristika hiporehabilitaéni komunity ze socialné-antropologického
pohled a priblizit tak komunitu, formujici se, kolem tolik znamé 1é¢by
hiporehabilitace. Autor ani dilo, které by se zabyvalo analyzou hiporehabilita¢ni

komunity, mi dosud neni znamé Zadné.

vvvvvv

jejiho prabéhu, tak pocitd, jez citi pacienti pii 1€¢bé, byla publikace Zooterapie ve
svétle objektivnich poznatkd, jejichz editorem je Milo§ Veleminsky. Vedle zdroje
literarniho mi byl velkym pfinosem web Equichannel.cz, kde bylo systematicky

uspotraddno mnoho informaci o hiporehabilitaci, jeji historii a praktickém vyuziti.

Cilem bakalaiské prace je priblizit ¢tenaiim elementy, které z hipoterapie
délaji 1écebnou metodu a analyzovat komunitu, vznikajici pfi hipoterapii v Hamzov¢e

odborné 1é¢ebné v Luzi KoSumberk.

Zkoumani hiporehabilitaéni komunity je velmi aktudlni, jelikoZ se nejedna o
etnickou skupinu, jejichz existence by byla ohrozena, ale ¢lenové komunity jsou lidé,
kterych neustéle piibyva. Bud’ se s onemocnénim narodi ( Downiv syndrom, lehka
mozkova dysfunkce) nebo onemocni béhem Zivota (skolidza, roztrousena sklerdza).

V minulosti byla informovanost o tomto typu 1é¢by, ktery pomaha uzdravovat, malo



dostupnd. Dnes je tu Ceska hiporehabilitaéni spole¢nos®, kterd seznamuije s

rehabilitaci prostiednictvim koné a zvysuje informovanost o této metode¢.

Prvni kapitola se zaméfuje na teoretickd vychodiska. Popisuje koné a jeho
zivot mimo vliv lidi. Déle zatfazuje hiporehabilitaci do systému rehabilitaci.
Poslednim bodem, je zaméieni na potfebu komunikace mezi ¢lovékem a koném, pro

vzajemneé pochopeni a efektivitu prace.

V druhé kapitole jsou rozebirany jednotlivé discipliny hipoterapie a historické

ukotveni 16¢by, jak ve svété, tak na tizemi Ceské republiky.

Tteti kapitola seznamuje ¢tenare podrobné s komunitou, jez se formuje pii
1é¢be hipoterapie a vyzkumnou lokalitou, kde vyzkum probihal. Je zde obsazeno
penzum informaci, které charakterizuje komunity, zejména se zaméfenim na vztahy a

vazby mezi pacienty, jejich piibuznymi a 1ékafem, 1é¢ebné metody a denni rezim.

Ve ¢tvrté kapitole jsou antropologické popisy béznych interakei a symbolika,
kterd se prolina celym procesem 1é¢by, jeZ jsou dvete, prah. Dale jsou zde podrobné

rozebrany verbalni a neverbalni projevy.

* Hiporehabilitace-cr.cz [online]. 2009 [cit. 2010-02-20]. Ceska hiporehabilita¢ni

spole¢nost. Dostupné z WWW: <hiporehabilitace-cr.cz>



1 Syntéze teoretickych poznatkii
1.1 Aminoterapie jako podpiirny prostiedek

Zvitecim terapeutem muze byt kazd¢ zvife. Od malych akvarijnich rybicek,
pfes papousky, hmyz, hlodavce, psy, koCky po koné a lamu. Jsou to zvifata, jez
dokézi byt spole¢nikem Vv osamélych chvilich. DokazZi propujéit svtj zrak slepému,

sviij pohyb ochrnutému a zprostiedkovat mu styk s okolnim svétem.

,Animoterapie — pozitivni az lécebné piisobeni na clovéka. At uz ndm jde o
zlepSeni pameéti, motoriky, komunikace nebo zmirnéni stresu, je zde zvire vZdy v roli
prostiednika, tzv. koterapeuta®. Zvife pro klienta miiZe znamenat mnoho -
zprostiedkuje komunikaci s okolnim svétem a rozveseli ve smutnych chvilich, mize
pomoci od fyzickych bolesti nebo tieba rozcvicit ztuhlé svalstvo. Vzdy je ale treba mit
na pameéti, Ze na druhém konci voditka ¢i oprati je clovék- lékar. Je to on, kdo
rozhoduje, kdy a jak pritomnosti zvirete vyuzit ke zmirneni lidského trdapeni ¢i pomoci

k uzdraveni.« °

1.1.1 Rozdéleni aminoterapie dle zvifeciho druhu

Animoterapie se déli dle zvifeciho druhu:

o Canisterapie — v ramci aminoterapie je vyuZzit pes
o Felinotrerapie — v ramci aminoterapie je vyuzita kocka

o Hiporehabilitace — v ramci aminoterapie je vyuzita kocka

* druhy terapeut pfi skupinové nebo rodinné psychoterapii, ktery nevede
terapii, ale pfispiva k ni (Attp.//slovnik-cizich-
slov.abz.cz/web.php/slovo/koterapeut) [online]. 2005 [cit. 2010-03-19]. ABZ slovnik
cizich slov. Dostupné z WWW: <( http://slovnik-cizich-

slov.abz.cz/web.php/slovo/koterapeut)

* KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Budéjovice:
Dona, 2007. 30 s. ISBN 978-80-7322-109-6

10


http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/psychoterapie�
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o Delfinoterapie — v rAmci aminoterapie je vyuZit delfin
o Lamaterapie — v ramci aminoterapie je vyuZita lama
o Insektoterapie - v ramci aminoterapie je vyuZita hmyz

o Ornitoterapie - v rimci aminoterapie je vyuZito ptactvo °

2 Hiporehabilitace
2.1 Charakteristika terapie

Hipposs je fecké slovo, znamenajici kin a rehabilitace, jako slovo latinského
puvodu, vyznamem naprava stavu. Tedy sloZeninu hiporehabilitace miizeme prelozit
jako 1écebnd jizda na koni. !
pacientovi zrak, hmat a pohyb. Pacient se vciti do pohybu koniského hibetu, kopiruji
jeho pohyb, ale nikdy nebude koném.

Setkani s koném vyvola u ¢loveka celé spektrum pocitii. Nase pocity jsou
instinktivni, stejné takové, jaké jsou reakce kon¢ na nasi pfitomnost, projev jeho
instinktt ma Sirokou $kalu provedeni- vzdali se, najeZi srst atd. JelikoZ jsou tyto
projevy na dané situace vzdy stejné, pomaha nam to koni porozumét. Pocity
vyvolané timto setkanim jsou dost silné. Aby 1é¢ba mohla probihat bez komplikaci,
musi 1ékat zjistit, jaké pocity u klienta pfitomnost zvifete vyvolava. Casto se ale
stava, ze Elovék své dojmy ignoruje a nenechd je volné plynout. Clovék, ktery se
postavil proti svym pocitim, proti sobé a proti lékatovi, se nedokéze stavét proti pul
tun¢ vazicimu kolosu. Pocity, které jsou timto setkanim vyvolané nelze potlacit,

jelikoz k setkanim dochazi kazdy den, s kazdym dnem piichazeji dalsi pocity, jez

® KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Budéjovice:
Dona, 2007. 32 s. ISBN 978-80-7322-109-6

7 HOLLY, Karol; HORNACEK, Karol. Hijpoterapie, Lécba pomoci koné. Ostrava :
Montanex, a.s., 2005. 12 s. ISBN 80-7225-190-2.
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klient nedokaZe udrZet a bude chtit on sam je dostat na povrch. Ve, co nas kui nauci
se promitne do nasSeho budouciho Zivota a jednani. Pomoci kon¢ se méni postoj
Clovéka k sobé samému, zvysSuje si sebevédomi a uci se komunikaci, jak z hibetu
kong, kdy ma pocit nadvlady, tak ze zemé, kde je malym ¢lovickem, odkazanym
pouze na koné. U¢i se, jak on sdm bude s koném jednat. Snaha komunikace s koném
rozviji u lidi trpélivost, empatii a porozuméni. Pocity, které jsou popsany v kapitole
Vyuziti postupti pfirozeného partnerstvi ¢lovéka a koné v psychoterapii z knihy
Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki, se ztotoziuji s analyzou pocitil,

vyvolanych pii setkani s koném, z vlastniho vyzkumu. ®

Hiporehabilitace je zastfeSujicim pojmem pro aktivity spojené 1écbou

.....

Podobory jsou:

0 Hipoterapie je rehabilitacni metoda, ktera vyuziva ptfirozeného pohybu
koné a jeho pisobeni na ¢lovéka. Hipoterapie neni samospasitelnou
metodou. Patii mezi ty techniky 1é¢by, které pro rehabilita¢ni ispéchy
musi byt integrovany mezi ostatni 1é¢ebné metody. Nejcastejsi
metodou, kter4 jde ruku v ruce s hipoterapii je Vojtova technika.’
Hipoterapie se uplatiuje u klientt s détskou mozkovou obrnou,
roztrousenou skler6zou, skoli6zou, poruchy kycli a nezadoucich

stavech po Urazech.

® KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkii. Ceské Budgjovice:
Dona, 2007. 253 s. ISBN 978-80-7322-109-6

® Metoda je zaloZena na principu vyuziti pohybu téla fizeného vrozenymi reflexy, bez
zavislosti na vili pacienta. Vhodna pro kojence, déti i dospélé a je ucinnou lé¢bou i prevenci
pohybovych vad. Lekari-online.cz [online]. 2010 [cit. 2010-03-25]. Vojtova metoda.
Dostupné z WWW: <http://www.lekari-online.cz/ortopedie/zakroky/vojtova-

metoda>.

12



0 Parajezdectvi, jez je SirSi pojem pro sportovni jezdéni
handicapovanymi sportovci, je jeden z nejelegantnéjsich zptisobu, jak
sdruzit dohromady skupiny lidi s postizenim a bez postizeni.
Parajezdectvi ma v Ceské republice pomérné dlouhou tradici. Pacienti
jsou lidé s lehkym handicapem( skoliéza, hyperaktivita), mentalné

handicapovani a télesné handicapovani (détska mozkova obrna).

0 Lécebné pedagogicko-psychologickeé jezdéni (LPPJ), pfi tomto
dochazi k 1é¢be psychickych poruch pomoci koné. Klienti LPPJ jsou
déti s omezenou schopnosti u¢eni, déti s napadnostmi v chovani, déti
dusevné a smyslove postizené. Postupem ¢asu, se vymezeni pouze na
détské klienty povolilo a pfifadila se kategorie dospélych

psychiatrickych pacientd. 10

2.1.1 Vybér koné

Vhodnému vybéru koné pro hipoterapii pfedchdzi narocna selekce.
Pozadavky na fyziologickou stranku koné¢ se 1isi podle toho, na co chceme kon¢
vyuzivat a slozeni klientely. Na prvnim misté se zajimame o Sitku hibetu kon¢ (aby
ho déti obsedly), pohyb hibetu (aby byl naplnén zakladni princip hipoterapie -
stimulace kvalitnim pohybem), vyska koné (abychom dité bezpecn¢ pii terapii jistili
proti padu). Tyto aspekty jsou dilezité, aby se kin mohl stat zvifecim terapeutem.
V Hamzové odborné 1é¢ebné byli pti hipoterapii dva kon€, divodem bylo to, ze
kazdy ¢lovék je individualni a jeden kan muZe padnout na té€lo jednoho klienta, ale
ne na druhého. Vybér koné¢ pro jednotlivé klienty provadi 1ékatf svym okem
odbornika podle toho, jak se dokaze kian a klient sjednotit v pohybu, ¢i zdali Sitka
hibetu nevadi k obsedlani. Urceny kin pak provazi pacienta po celou dobu 1écby.

Délka hipoterapie se neodviji od poctu zaplacenych minut, ale od okamzitého stavu

' KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkii. Ceské Bud&jovice:
Dona, 2007. 222- 230 s. ISBN 978-80-7322-109-6
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pacienta. ™

Dulezitym aspektem je hlava, nikoliv z dtivodi estetickych, ale inteligentnich.
K je totiz soucasti tymu. VSichni jsou tu vzajemné na sebe odkazani, tudiz je tteba
plnohodnotného zvifete, ktery je schopen vyhovét bezmeznym pottebam 1é€by, které
tlumoci Iékaf na zakladé jeho vnimani priabéhu 1é¢by. On vidi, zdali doSlo
k sjednoceni pohybu mezi klientem a koném, ¢i nikoliv. Potiebuje totiz
plnohodnotného ¢lena tymu, ktery je schopen vyhovét 1é¢ebnym potiebam klienta,
tlumocenym Iékafem. Pokud je nespokojeny, dava povely cviciteli koné, aby vedl
koné podle potieb klienta. Zpomalit, zrychlit, zkratit ¢i zdelsit krok, tyto poticby, jez

se mohou mé&nit z minuty na minutu, musf kéifi respektovat a plnit.*?

2.1.2 Polohy na koni p¥i hipoterapii

Hipoterapi je 1écba, ktera neni nikdy zafazena samostatné. Vzdy maji klienti
dalSi doprovodné metody 1é¢by, které spoleéné s hipoterapii napomahaji k zlepSovani
zdravotnich stavii pacientd. Klienti v LuZich vedle hipoterapie dochazeji na
vodolécby, parafinové zabaly. Nejcastéji pak rodinni piislusnici s détmi poctivé

cvidi reflexni terapii podle profesora V. Vojty Vojtovu techniku.™

" EQUICHANNEL.cz [online]. 2009 [cit. 2010-01-20]. Lé&ba korimi: 18. Vyb&r koné
pro hiporehabilitaci. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecha-konmi-

18-vyber-kone-pro-hiporehabilitaci>

Y EQUICHANNEL.cz [online]. 2009 [cit. 2010-01-20]. Lé&ba korimi: 18. Vybér koné
pro hiporehabilitaci. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecha-konmi-

18-vyber-kone-pro-hiporehabilitaci>

B EQUICHANNEL.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-20]. Léc¢ba kofimi: 7. Hipoterapie-
polohy na koni. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecba-konmi-7-

hipoterapie-polohy-na-koni>
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Dité, které je jesté malické a neumi sed¢t, je pti 1éCbe polozeno na hibet koné
na btisko, proti sméru jizdy nebo se tento sed aplikuje u déti, se slabymi zddovymi
svaly. Za asistence 1ékate jsou ditéti rozloZeny lokty do opory. Celou plochou biiska
nalehne na kon¢ a nohy jsou pokréené v nejhlub§im misté sedu, vétSinou za
kohoutkem kon¢. Hlava je drzena v prodlouzeni patefe a Vv momenté, kdy svaly jsou
unaveny, si méiZe dit& volng hlavu poloZit na koniské zadi. * Tato ¢ast kofiského téla

je piehozena plenou, ktera je tu Cisté z hygienickych davoda.

Pokud je dité dostate¢né vybaveno k samostatnému sedu a bez potizi
kontroluje svij trup a hlavu, mize terapeut zvolit klasicky sed. V tomto ptipadé
klient sedi po sméru jizdy a vyuziva madel. Aby nedoslo k naruseni kvalitniho
prenosu pohybu, konisky hibet kryje pouze mékka podlozka. Sed po sméru jizdy neni
jedinou moZnosti polohy na koni. Pokud si to stav pacienta Zada (nespravna
koordinace a pohyblivost) terapeut ma moZnost zvolit polohu opaéného sedu

(oblicejem ke kotiské zadi).*

2.2 Hiporehabilitace ve svété

K prvnim pisemnym zminkéam o lé¢ebném vyuziti koné se vaze jméno Marca
Aurelia a jeho osobniho I¢kate Galenose z Pergamonu z 2 st.pt.n.1, kteti vidéli v jizdé
na koni blahodarné puisobeni na té€lesnou a psychickou schranku ¢lovéka.
Hippokrates znamy jako ,,otec evropske mediciny se o pozitivnim vlivu jizdy na

koniském hibeté zminioval uz v roce 460-370 pi.n.1. Jen samotné jmeéno tohoto

“ EQUICHANNEL.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-20]. Lécba kofimi: 7. Hipoterapie-
polohy na koni. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecba-konmi-7-

hipoterapie-polohy-na-koni>

> EQUICHANNEL.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-20]. Léc¢ba kofimi: 7. Hipoterapie-
polohy na koni. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecba-konmi-7-

hipoterapie-polohy-na-koni>
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starofeckého Iékafe je této tématice velmi blizké, jelikoZ v doslovném piekladu

znamen4 ,, kotiovladee ( hippos-kiii, kration-vést,vladnout, kratos-sila). 1

S pfichazejicim stfedovékem se zpravy o pozitivnich uc€incich vytraceji.
Dulezity meznik se dostavuje s knihou ,, De Arte Gymnastica,, od italského autora z
roku 1596, kde popisuje pozitivni €inky hipoterapie na ¢lovéka. O témét 300 let
pozdé&ji vychazi kniha s titulem ,,Lé¢ebna a chirurgicka gymnastika, tato publikace,
jejichz autorem je J.C.Tissot, vysvétluje, ze pii hipoterapii je nejvyuzitelnéjsi krok
koné. Také klasik ndmecké literatury J.W.Goethe svym citatem: ,,Clovék a zvife se
natolik navzajem prolinaji, Ze je tézké fici, kdo koho ovliviuje.“ vystihuje krasu
jizdy na koni a jeji zdravé G&inky.

Za uvedeni stoji snaha o nahrazeni zivého kon¢, koném mechanickym.
Prototyp mechanického koné€ byl vyroben roku 1890 Svédem G. Zanderem. Ackoliv
mechanika fungovala, vibrace probihaly v intervalu jedné minuty 180krat, tak pro
uplnost 1é¢by chybélo propojeni tél koné a ¢loveka, jez je nenahraditelnym

elementem. 8

Pocatky moderni hiporehabilitace se vazou k roku 1952 a jménu danskeé
jezdkyné Lis Hartel, ktera byla ochrnutd po mozkové obrné od kolen dolt. Tato zena
zvitézila na Olympijskych hrach v Helsinkach a pravé zde sdélila celému svétu, ze
jizda na konském hibetu ji pomohla k pohybové nezéavislosti. Poté spolecné se svoji

pritelkyni fyzioterapeutkou Ulou Harpoth zalozily prvni hiporehabilita¢ni stiedisko.

® HOLLY, Karol; HORNACEK, Karol. Hijpoterapie, Lécba pomoci koné. Ostrava. :
Montanex, a.s., 2005. 293 s. ISBN 80-7225-190-2

YNOVOTNY, Erik. Hipoterapie jako podptirna terapie v medicing,
pedagogice a psychologii. [s.l.], 2007. 52 s. Bakalafska prace. Masarykova

univerzita

®NOVOTNY, Erik. Hipoterapie jako podptirna terapie v medicing,
pedagogice a psychologii. [s.1.], 2007. 52 s. Bakalatska prace. Masarykova

univerzita
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Skute¢ny rozvoj hiporehabilitace mtizeme datovat 60-70.let minulého stoleti, a to
zejména v némecky a anglicky mluvicich zemich. Stejné jako v Cechach, i v
zahranic¢i vznikaji spolky a organizace, zabyvajici se 1écebnym jezdénim. Vedle
organizace ve Velké Britanii, Rakousku, Svycarsku a Italii je nejvétsi profesionalni
rozvoj v Némecku. Zde je roku 1970 zalozeno Kuratorium fur Therapeutisches
Reiten. USA a Kanada jsou nejvétsimi ohnisky na americkém kontinenté. Americka

spolecnost NAHRA je nejlépe organizovanou a nejambicidznéjsi ve svete. 19

Pro potiebu komunikace na mezinarodni urovni, se konal v Pafizi roku 1972
prvni mezinarodni kongres. V nésledujicich deseti letech probéhly dalsi tfi, a to roku
1975 Basileji, 1979 v Warvicku a 1992 v Hamburku. Organizace zalozena v Milané
roku 1985, ktera sdruzovala 14 stati nese nazev Riding for the Disabled
International, tfi roky po vzniku byla pfejmenovana v Torontu na The Federation of
Riding for the Disabled International- FRDI. V soucasné dobé ma sdruzeni 50

&lenskych zemi, kongresy se konaji kazdé tfi roky. *°

2.3 Rozvoj hiporehabilitace v Cechach

Pozastavime-li se u prament souvisejicich s historii hipoterapie v nasi zemi
prvni kroky vedou k prvnimu ¢eskoslovenskému prezidentovi T.G.Masarykovi, ktery
svij pozitivni vztah k jizd€ na koniském hibeté vystihl vyrokem : ,,Pro€ rad jezdim na
koni? - protoZe je to nejrychlejsi t€locvik. To se cviéi najednou celé t€lo, ruce, nohy,
plice, srdce- jen to zkuste! % Dals historickou zastavkou je rok 1976 a otevieni
Hucul Clubu ve Zmrzliku u Prahy, kde byla zah4jena novodoba hiporehabilitace. K

dalsimu rozvoji hiporehabilitace v Cechach dolo roku 1979 v misté Chuchlen4, kde

¥ Jezdectvi.cz [online]. 2009 [cit. 2009-12-12]. Lé¢ba kofimi: 3. Rozvoj
hiporehabilitace ve svété. Dostupné z WWW:
<http://jezdectvi.cz/kategorie.aspx/zajimavosti/clanek/lecba-konmi-3-rozvoj-

hiporehabilitace-ve-svete>

2 HOLLY, Karol; HORNACEK, Karol. Hjpoterapie, Lécba pomoci koné. Ostrava :
Montanex, a.s., 2005. 15 s. ISBN 80-7225-190-2
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Helena Hermach-Lewitova zacala vyuZivat huculy 2! pri 16¢b& déti s détskou
mozkovou obrnou . Rok 1989 je rok ve znameni rozmachu hipoterapie. Tento zplisob
1é¢by se rozsifuje do lazni (Karvina), 1é¢eben (Luze-KoSumberk) a tstavi socialni
péce. Avsak nejvétsi rozmach hiporehabilitace ptichazi s 90tymi 1éty, kdy v roce
1991 vznika Ceskoslovenska hiporehabilitaéni spole¢nost. Cleny jsou
profesionalove pohybujici se kolem koni, diky této spole¢nosti se mohou sdruzovat a
vzajemné se obohacovat o nabyté zkuenosti. Po rozdéleni Ceskoslovenska se
spoleénost roku 1994 piejmenovala na Ceskou hiporehabilitacni spole¢nost. Jednim z
nejvétsich uspéchi byla tcast Ceského zastupce na mezinarodnim kongresu v
Dénsku. Po velkém tspéchu piichazi ukonéeni innosti CHS. V souc¢asné dobé ma
sdruzeni elektronickou podobu a komunikace je na telefonické ¢i elektronické bazi.
Cilem CHS je maximalni podpora hiporehabilitace, komunikace mezi lidmi,
pohybujicich se v tomto prostiedi, jimiz jsou lékaii, pedagogové, terapeuti. Clenem
sdruzeni mtize byt jak odbornik, tak i rodinny piislu$nik ¢i klient, tedy laik.Soucasna
situace v Ceské republice je chaotickd. Existuje jen nékolik malo kvalitnich stéedisek,
které provadéji hiporehabilitaci. Na druhé strané je hodné téch, ktefi vlastni koné,
tudiZ se povazuji za hipoterapeuty, ale timto ptistupem zpochybiiuji zkuSenost
odborniki a 1é¢bu vrhaji do stinu netuspéchu, ktery se dostavi dusledkem nekvalitniho

zachézeni. %2

*! Maly horsky kai, pavodem z Karpat. EDWARDS, Elwyn Hartley. 7he Encyklopedia of
the Horse. Londyn : Dorling Kindersley Limited, 1994. 192 s

2 EQUICHANNEL .cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-20]. Lé&ba korfimi: 3. Rozvoj
hiporehabilitace v Cechéch. Dostupné z WWW: <http://www.equichannel.cz/lecba-

konmi-3-rozvoj-hiporehabilitace-v-cechach>
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3 Prakticka cast

V mé praci se zamé&fim na vyuziti hipoterapie, neboli vyuZiti koné, za ucelem

1écby.
3.1 Partnerstvi koné a ¢lovéka
Kun

Pti pohledu na kong¢, Zijiciho v pfirod¢€, se ndm naskytne obraz stada, jez tvori
dospély hiebec, klisny a hiibata. Toto je forma Zivota mimo vliv lidi. Stado, jeZ stéezi
dospély hiebec, neni jedinym v piirod¢. Dalsi formou souziti koni jsou mladenecka
stada. Ta jsou tvoiena dvouletymi hiebci, jez odesli ze stada stfezeného dospélym
hiebcem. V tomto stadé ziji tfi roky, spole¢né si hraji, u¢i se nebojacnosti a ptipravuji
se na souboj, kterym maji ukrast klisny z jinych stad, a tak si vytvofit vlastni stado.
Boj o klisny je hodné tvrdy, mnohdy kon¢i zranénim a vyjimecné i smrti jednoho z

kofiskych bojovnika.

Hierarchické uspotadani uvnitf stada je zcela jasné a neménné. Hrebec je
ochranafem stada pfed nebezpecim ptichazejicim zvenci. O bezpe¢nost a poslusnost
uvnitt skupiny se stard klisna. Klisna se stane viid¢i na zédklad€ uznani jejich
vidcovskych kvalit ¢i souboje, na ten ale dochézi ziidka. Rozpory ve stdd¢ jsou
klisnou feseny podle jednoho modelu trestani. Na prohiesek je vinik vzdy nejprve

upozornén gesty (sklopenim usi, kopnutim ¢i vycenénymi zuby). Mnohdy ale jedinec

Vv

2 KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Budéjovice:
Dona, 2007. 213 s. ISBN 978-80-7322-109-6
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vyhnani na okraj stdda. Na okraji stada zistava tak dlouho, dokud se za své jednani
neomluvi. Omluva je doprovazena gestem, z néhoz nejvétsim je sklopena hlava. Po
omluve nésleduje oliznuti hlavy provinilce od klisny, jimZ je o¢istén od trestu. Timto
ceremonidlem je véc vyfeSena a vice se k tomu nevraci. Trest vyhosténim na okraj

24

predatora a pti prepadeni se musi branit zcela sam, na coz néktefi nejsou jesté

pfipraveni.24

Kin je silnym elementem ptirody, ktery se citi bezpecnéji ve stadé, tudiz se
pii hipoterapii, kde neni sam, ale je kolem n¢ho vice lidi, citi jistéji. Pfi vzdjemném
kontaktu, mezi koném a ¢lovékem, ke kterému dochazi pti hipoterapii vznika vztah

zvany horsmanship.
Kin a ¢lovek

Mezi koném a pacientem pii 1é¢bé funguje vztah zvany horsmanship, neboli

v,

pFirozené partnerstvi clovéka a koné®*. Zakladem usp&chu, horsmanshipu, je

uvédomeni si, ze ,,kiir je osobnost na ¢tyrech nohdach, kterd mysli, zcela jinak nez my
26 e Opravdové pratelstvi mezi koném a ¢lovékem nastava ve chvili, kdy se ki stava
Z poloviny ¢lovékem a ¢loveék z poloviny koném

Ackoliv si to mnozi z nas neuvédomujeme, kil na nas dokdze ptsobit na
védomé i nevédomé roviné. Kun v nas dokaze probudit pocity, které mame hluboko
ve svém nitru. Pokud ¢lovék véri sam v sebe a respektuje sebe jako lidskou bytost,

nenastane problém, aby nebyl respektovan zvifetem. Kui je zrcadlem, jez ndm

v moment& ukaZe obraz nas samych. #’ Kt nic nepredstira, vzdy se chova tak, jak se

# KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkii. Ceské Bud&jovice:
Dona, 2007. 213 s. ISBN 978-80-7322-109-6

% KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkii. Ceské Bud&jovice:
Dona, 2007. 252 s. ISBN 978-80-7322-109-6
% KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkii. Ceské Budgjovice:
Dona, 2007. 252 s. ISBN 978-80-7322-109-6
2 KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatki. Ceské Budgjovice:
Dona, 2007. 254 s. ISBN 978-80-7322-109-6
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citi. Opakem je ptistup lidi, coZ vede ke zmatenosti u koni. Pfikladem je pacient
14leté ,,dité*. Dité bylo pti ndstupu do 1écby zmatené, trpelo socialné patologickym
chovanim. Pfi jeho vychové bylo naprosto potlaceno vyuzivani jeho vlastnich pocita
a orientace ve svété a v sob€. Rodice cely zivot fikali, madme té radi, ale kdyz doslo
na neverbalni komunikaci, jako gesta a mimika, v§e bylo naopak. Pomoci kon¢ se
tento klient ucil tomu, ze na dobry podmét piijde kladna odpoveéd’ a zaporny, se
snoubi s negativni reakci. Jelikoz chovani koné je vzdy jednoznacné, klienta tedy
utvrzuje v danych emocich. Kun, dokaze klientovi pomoci bez jakéhokoliv slova a

vede ho k tomu, ze za¢ne chapat sam sebe.

Kuan, je prostfednikem v 1é¢bé, mezi pacientem a lékafem, ale mnohdy je také
zprostiedkovatelem pratelstvi mezi détmi. Nasledujici ukazka,je dokladem toho, jak
1é¢ebna a kun, dokaze zprosttedkovat neskonalé pratelstvi, mezi dvéma détmi a kun
zustava rovnocennym pritelem,v tomto trojahelniku. Jednalo se o chlapce jménem
Ondfej (6let). Jeho otec pracuje jako Gfednik na méstském urade¢, matka je
Vv soucasné dobé na matetské dovolené s dvojcaty (2 roky, obé jsou zdrava). V rodiné

nejsou zadnd zdvazna onemocnéni.

Prvni t¢hotenstvi matky bylo vysoce rizikové, porod prob¢hl v 26tém tydnu
t€hotenstvi, nasledkem piedcasného porodu byla nizka porodni hmotnost a nezrala
CNS. V soucasné dobé je Ondrej nachylny na virova onemocnéni a Spatn¢ se

stravuje.

Ondrej zacal na hipoterapii do KoSumberka dojizdét v ¢ervnu roku 2006. Byl
mén¢ komunikativni, ale z koné¢ nem¢l strach. Kan byl jeho tichym spole¢nikem.
Diky vztahu, ktery choval ke zvifeti, byl ctizddostivéjsi pfi 1€cbé. Snaha odménit
koné po terapii, vedla k zndsobeni jeho fyzickeé aktivity. Po mentalni strance je
Ondrej Sikovny, neni naladovy a téméf vzdy se usmiva. Pii 1é€bé jsme se snazili
rozvijet jeho te¢ hovory o konikovi, o tom, jak se citi mezi ostatnimi détmi. Do
komunity byl Ondfej piijat bez problému, zapojoval se do spoleCnych aktivit.

K prohloubeni vztahti doslo mezi Ondfejem a hol¢ickou o rok mladsi, nez byl on
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sdm. Dusledkem této vyrazné vazby se i matky déti sblizily. Podnikaly spole¢né
aktivity vn€ 1 mimo skupinu. Maminky si mezi sebou ptedavaly pozitivni zkuSenosti,
které pomahaly k 1é¢bé déti. Mezi t€émito lidmi vzniklo tak silné pouto, Ze se schazeli
I vdobé, kdy lécba neprobihala. Jezdili spole¢né¢ na dovolenou a vzajemné si
pomahali zvladat tézké situace. Komunita jim pomohla najit feSeni shodnych
problémt a ziskat silu pokracovat, kdyz byli na konci svych sil. A mezi détmi?
Ondfej byl Terezce starSim ,,bratrem*. JelikoZ ona sama, meéla zkoné strach,
pomabhal ji ho ptekonat. Mimo 1écbu spolu chodili kon€ pozorovat. Jen tak tiSe sed€li,
moc spolu nemluvili, oba byli tissi. Byli jasnym piikladem neverbalni komunikace.
Avsak problém nastal v dobé nepfitomnosti matky, ktera musela kvali dvojcatim
odjet a Ondiejovou oporou se stala babicka. Ackoliv se snazila, 1é€ba neprobihala
tak, jak m¢la. Ondiej stagnoval a jeho stav se zhorSoval. Nasledky, které pfinaselo
toto odlouceni, se uz nemohly opakovat. Tudiz jsme, po konzultaci s rodi¢i, pfisli na
feseni. Matka i s dvojcaty byla ubytovana v lécebné. Ondfej se zacal snazit vic nez
drive, zacCal se ucit barvy a c¢isla z koniského hibetu, aby je pozdé¢ji mohl udit
sourozence. Ondfej navstévuje 1é¢ebnu kazdy rok na jafe v délce 2 meésici. Jeho
prvni kroky vedou ke kamaradce Terezce, jejiz stav se tak zlepSuje. Jak Ondrej fika:
,,Mam tu dva kamarady.*“ Jediny rozdil je takovy, Ze jeden ma dvé nohy a ten druhy

Ctyfi.
3.2 Prace s koném

Pokud chceme s koném pracovat efektivné a rychle, musime dbat na presnost
gest. Pfi hipoterapii nesmime opomenout piitomnost berli, vozicku ¢i lidi s poruchou
koordinace, pficemz se nabizi otazka: ,,Jak bude kun reagovat? Odpovédi jsou
zakladni povahové rysy koné, odhodlani pomoci, pochopeni a touha dobéhnout do
cile, jez délaji z kong zvite, které je schopné opomenout pfitomnost neznamych véci
¢i neziidka kdy se objevujici nespravedlnosti. Otazka spravedInosti ma stejné velkou
vahu v fi8i zvitat jako u lidi. P¥i komunikaci mezi konmi se stupiiuje ve ve fazich.

K nejlepsimu vysvétleni dojde pii ukazce na prikladu. ,, Klisna pozada hiibe, aby ji

uhnulo z cesty. Nejprve se na néj podiva, pak sklopi usi, naznaci kousnuti, a az teprve
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po vycerpani viech moznosti predchozich signdlii-kousne®®.* Kdyby hiib&
ustoupilo v kterékoliv fazi, ke kousnuti nemuselo dojit. Pfesné tato posloupnost je
dualezita pro vycvik koné ¢lovékem. Kl vnimé uhozeni bicem jako posledni feseni,
pokud k na néj dojde hned po prvnim neuposlechnuti, znamena to pfeskoceni

predchozich fazi a nespravedlnost vigi konfkovi. 2°
3.3 Charakteristika lokality
(podrobny plének a popis, viz pfiloha)

Lécebna byla zalozena v roce 1901 prof. MUDr. FrantiSkem Hamzou jako
prvni [éCebny tstav pro tuberkuldzni a skrofuldzni déti ve stiedni Evropé. V této
dobg, se zde 1é¢ilo 11 déti. Ustav se nachazel v prostorach jeho vily pod poutnim
kostelem na Chlumku v obci Luze. Diky pozitivnim vysledkim 1é¢by, zacal pan
Hamza budovat velky Ustav, v némz byla zaji$téna socialni rovnost déti z majetnych i
nemajetnych rodin. Ustav se nesl v duchu doméaciho typu. Nemocnych lidi, ktefi
zadali o pomoc pfibyvalo, odpovédi na to bylo rozsiteni do dal$ich nové dostavénych
budov, jez byly situovany na prostorném svahu mezi Marianskym chramem na
Chlumku a zficeninou hradu KoSumberk. Poloha hlavnich budov byla vybrana
ucelné. Bylo potieba sluncem prosvécovaného prostoru. V nasledujicich letech
ptibyvaly dalsi budovy, jez jsou vyuzivany dodnes. Jejich funkce jsou ubytovaci,
1é¢ebné ¢i kulturni. V roce 1962 byla 1é¢ba tuberkuldzy v Luzi ukoncena a 1écebna
upravena na zafizeni pro rehabilitaci nemocnych s pohybovymi vadami. Rok 1969 se
stal vyznamny z divodu otevieni nového oddé€leni pro batolata po détské mozkové
obrné v pavilonu D. Toto oddé&leni se pysnilo prvenstvim v Ceskoslovensku. Nazev

Hamzova détska 1écebna, jeZ byl pfijat v roce 1992, nebyl jedinou zménou. Toto

28 KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Budéjovice:
Dona, 2007. 213 s. ISBN 978-80-7322-109-6

2% KOLEKTIV AUTORU Zooterapie ve svété objektivnich poznatkd. Ceské Budéjovice:
Dona, 2007. 335 s. ISBN 978-80-7322-109-6
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obdobi ptineslo fadu novych lé¢ebnych metod. Jiz rok poté, byla oteviena Spinalni
rehabilitacni jednotka, jez byla oteviena v zrekonstruovaném tfetim patie pavilonu G.
Oddéleni disponovalo dvanéacti lazky. V roce 1993 bylo toto oddéleni, poskytujici
rehabilitaci détem a mladeZi po trazu michy, jediné v Ceské republice. Nové
zmodernizované interiéry pavilonu K, 1, a A, byly jiz ur¢eny pro dospélé pacienty.
Rekonstrukce probihala v letech 1994-1997. Nejrozsahlejsi rekonstrukci prosel
pavilon F. Roku 1995 se pavilon F spojil s A. Timto propojenim vzniklo ,,Centrum
1é¢ebné a pracovni rehabilitace®. Pacienty byli pfedevsim lidé po cévnich mozkovych
ptihodach. V soucasnosti zajist'uje 1écbu a sluzby potiebné k chodu 1écebny cca 520
zaméstnanct. V jedenacti pavilonech, které se nachazeji v lesoparku, je 505 ltzek.
Poskytovani lizkové a ambulantni rehabilitacni péce pro déti, dorost a dospélé je
hlavni naplni Hamzovy 1é¢ebny. Pacienti hospitalizovani v 1écebné maji
diagnostikované pohybové postiZzeni z oblasti neurologickych a ortopedickych
onemocnéni, at’ uz vrozenych nebo ziskanych, véetné stavli poiirazovych a
pooperacnich. Hamzova 1é¢ebna ma odd¢€leni protetiky, jeZ zajistuje vyrobu

ortopedicko-protetickych pomicek. *

Vychodni Cechy - &ista krajina s pestrou tabuli turistickych zajimavosti,
ptiznivé klimatické a ekologické podminky. Takovy je pohled na oblast, kde se
nachazi Hamzova odborné 1é¢ebna pro déti a dospélé. Ptirodni prostiedi je velmi
dalezitym prvkem, ktery déla 1é€ebnu vyhledavanym mistem. Vzacné druhy dievin v
arealu pod zficeninou koSumberského hradu a pronikajici zeleni okolnich lest
prispély k tomu, Ze v roce 2001 byla zdejsi oblast vyhlaSena jako vyznamny krajinny

prvek.

* portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Historie lé¢ebny.
Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC12574FF0070BD20?0p

enDocument>.

3! Portal. hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Vitejte na strankach
Hamzovy IéCebny!. Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-

lecebna.cz/web/wp.nsf>.
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3.4 Metodologie

Kvalitativni vyzkum, jenZ vyuziva podrobny popis kazdodennich situaci, a to,
jak jsou ucastniky chapany a interpretovany, byl stézejni pro mij vyzkum. Na
zéklad¢ analyzy dat, zjisténych pii vyzkumu, jsem mohla odpovédét na moji
vyzkumnou otazku, zdali na zakladé sdileni stejné oblasti a vzajemnych interakci, jez
vychézeji z potieb 1é¢by na koni, vznika komunita. Dale byly pouZity metody:
polostrukturovany, narativni a nestrukturovany rozhovor, analyza odborné literatury,
zucastnéné a nezucastnéné pozorovani. Referen¢ni skupinou byly déti ve véku od tii
mésict do patnacti let a jejich pfibuzni. Onemocnéni déti byla: rozstép pateie,
skolidza, poruchy ky¢li a lehka mozkova dysfunkce s poruchou pozornosti provdzena
hyperaktivitou ¢i poruchou pozornosti bez hyperaktivity, Downlv syndrom a détska
mozkova obrna neboli DMO. Skupina byla tvotfena Sest détmi. Behem vyzkumu,
jsem pozorovala dvé 1é¢ebné skupiny, po Sesti détech a jejich doprovod. Bud’ jeden
rodi¢ nebo oba ¢i prarodi¢. Celkovy pocet pozorovanych subjektti byl Sestnact.
Otéazky mnou pokladané jsem méla pfipravené na zakladé tfimési¢niho pobytu

v 1é¢ebné v pozici tichého pozorovatele.
e Myslite si, Ze se formuje komunita pii 1é¢bé hipoterapii?
e Zdali ano, jak vnimate své postaveni v komunité?
e Kiin, co pro vas znamena?

Terénni vyzkum v odborné Hamzov¢ 1é¢ebné v Luzich KoSumberk za¢al na
jafe roku 2008, skoncil v 1ét¢ roku 2009. Prvni tfi mésice jsem byla tichym
pozorovatelem, tedy jedna z prvnim pouzitych metod bylo neziGcastnéné pozorovani.
Ma identita a zamér vyzkumu byl vSem klientim Hamzovy 1é€ebny sdélen. Béhem
téchto mésict se budovala vzajemna diivéra mezi mnou a pacienty, ma pozice z
,,cumila, ktery stale néco pise” (tak jsem byla oznacena jednim pacientem), se ménila
Vv ,,Clena komunity®“. I pfesto, Ze m¢ ¢lenové komunity brali za rovného ¢lena, védéli,
ze dtivod mé piitomnosti je jiny, nez potieba 1é¢by. Ackoliv jsem citila, Ze jsem
rovnopravnym clenem, neustale jsem se snazila, aby maj pfistup a analyzovani

jednotlivych situaci bylo co nejobjektivnéjsi. K vybudovani vzajemné divery stacilo
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malo a z nezacasténého pozorovani jsem samovolné piesla v pozorovani zicastnéné.
Zpocatku jsem byla povolavana k drobnym potiebam klienta, jako podani ochranné
piilby, odneseni zdravotnické pomucky ¢i délat snimky (fotodokumentaci) déti pro
rodice, které byly hmotnym ditkazem zlepSujiciho se ¢i zhorSujiciho stavu pacienta.
S odstupem c¢asu se ale ma pozice upeviiovala. Hlidala jsem déti, které ¢ekaly na

terapii.

Ma vyzkumna otazka znéla, zdali na zakladé sdileni stejné oblasti a
vzajemnych interakci, jez vychazeji z potieb 1é¢by na koni, vznika komunita. Na
tuto otazku jsem se snazila béhem mého vyzkumu najit zdpornou ¢i kladnou

odpovéd’. V ptipadé¢ kladné odpoveédi, jsem zjistovala charakteristiku dané komunity.

Zé&kladni metodou pro ziskani informaci byly rozhovory narativni a
nestrukturované. Narativni rozhovory byly pouZzity hlavné u pacientd, jejichz
zdravotni stav umoznoval raciondlni mysleni. Do téchto rozhovori nemohli byt
zainteresovani pacienti s t¢Zkym mentalnim onemocnénim détské mozkové obrny.
Narativni rozhovor jsem pouzila u déti, jez byly v 1é¢ebné z ditvodu vysoké
hyperaktivity, ve v€kové kategorii 6 az 10 let. Své vlastni ptib¢hy vypravély
piimocate a s nasazenim, jez trvalo asi tfi minuty. Bylo téméf nemozné je smétovat
ke konkrétnim odpoveédim. Polostrukturovany rozhovor jsem zvolila po tfimésicni
dobg, kterou jsem stravila v 1é¢ebn¢ jako neztcastnény pozorovatel. Otazky byly
pfedem piipraveny na zaklad¢ tématu, které jsem si po tfimésicnim pozorovani
vymezila. VétSinou ale respondenti, po prvni polozené otazce, sami urcili smér,
kterym se bude rozhovor ubirat. Tento typ rozhovoru byl aplikovany predev§im na
piibuzné, ktefi tu byli jako doprovod pacientt a 1ékafe, jeZ hipoterapii provadél.

V 1é¢ebné jsem poznala to, Ze i pacient, jehoZ zdravotni stav neumozni jedinou
odpovéd’ ¢i srozumitelné vypravéni, mné, jako vyzkumnikovi, dokaze sdélit mnoho
informaci beze slov. Za lidi s tézkym onemocnénim mluvi jejich tsmév, stisknuti
ruky ¢i drobné emociondlni projevy. Avsak v téchto ptipadech bylo nutné, zazit
jednotlivé situace a reakce pacientti na né vickrat, pro utvrzeni, Ze jsem neverbalni

projev dobie pochopila.
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V neposledni fadé bylo zajimavé pozorovat respondenty a jejich chovani
Vv cizim prostiedi, které se pro né stavalo na ¢tyfi mésice v roce domovem.
Nezbytnym atributem pro vyzkum bylo zkouméni odborn¢ literatury a Casopist, jez

byly potiebné pro orientaci v 1é¢ebné metode hiporehabilitace.

3.4.1 Respondenti

Respondenti, jiz jsem dotazovala, jsem rozdélila do téech skupin. Zadna z
téchto skupin nebyla ohranic¢ena z hlediska pohlavi. V prvni skupiné byli pacienti ve
véku od tfech mésict do patnécti let, jejichZ onemocnéni je neomezovalo v pohybu
ani komunikaci. Diagndzy zni: rozstép patete, skolidza, poruchy ky¢li a lehka
mozkova dysfunkce s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou ¢i poruchou
pozornosti bez hyperaktivity. V druhé skupiné byli pacienti ve stejné vékove
kategorii jako v prvni, odliSnosti byl zdravotni stav jednotlivci. Onemocnéni, jez
maji, jsou Downutiv syndrom a détskd mozkova obrna neboli DMO. Pacienti s timto
druhem onemocnéni nedokazi odpovidat na otazky, tudiz pravé oni byli mymi
informatory skrze své télo, pohyby a minimalni emocionalni projevy. Tieti skupinu
tvorily doprovody pacienttl, zpravidla rodice nebo prarodi¢e. Doprovod pacienti
neni striktn€ urcen. Ale kazdy rodic¢ vi, Ze nejvétsi oporou pii nemoci ditéte budou
oni nebo prarodice. Nikdo si nedokazal ptedstavit, ze by sem své dité poslal za
doprovodu osetfovatelky. Posledni odbornym zdrojem byla 1ékarka, ktera je

vvvvvv

spravnost léCent.

Pfi vyzkumu, ktery se dotykal ¢asového rozmezi jednoho roku, jsem se
zabyvala celkem Sestnacti subjekty. Nejvyraznéj$imi byli pacienti jinych narodnosti
Ci etnické prislusnosti. Romska matka s chlapcem, ture¢ti rodice s divenkou a
vietnamsky otec se synem. Stiet t€chto rozdilnych kultur a svéta v jedné jediné
oblasti, byl pro m¢ velice zajimavou situaci. Pfijmuti téchto minorit, ostatnimi ¢leny,

ktefi tvorili hiporehabilitatni komunitu, bylo naprosto bez komplikaci. Kazdy
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jednotlivec, bez ohledu na kulturni rozdily, mél stejna prava a povinnosti uvniti
komunity. Otazkou bylo, jak menSiny tuto ,,vhozenou rukavici“ pfijmou. Reakce
minority byla az neskute¢na, rozdilnosti v kulturnich zvyklostech ¢i barvé pleti byly
naprosto potieny. Kazdy jednotlivec, bez ohledu na fyziologické rozdily, mél stejna
prava a povinnosti uvniti komunity. Na otazku, jak vnimaji svoji pozici v komunité,
zduraznovali rovnopravné postaveni, bez ohledu na narodnost. DalSim respondentem
byl muz, vék 32 let, jez byl v komunité nejstar§im ¢lenem. Zajimavym byl pohled
mladSich Clend, na tuto osobu. Samotny muz, citil, co pozice nejstar§iho Clena
komunity obndsi. Byl oporou, informétorem o déni ve svété, byl piikladem toho, Ze
trpélivost v 1éCbe, rize pfindsi. Tento muz, pfisel do 1éCebny, po autonehode

s Urazem patefe. Jeho diagndza byla ochrnuti dolnich koncetin. Lékati predpokladali
dlouhodobou 1é¢bu, s dostavenim uspéchu po péti letech. Nespoutana ctizadostivost a
sebezapteni pii 1&Cbe, ptineslo prvni vysledky jiz po dvou letech a nésledujici rok
muz chodil za pomoci berli. V 1é¢ebné stravil jako pacient deset let. Za tu dobu, jak
tika, tady zapustil kofeny, které jsou upevnény o to vice, ze zde prozival zivotni Stésti
1 kruté pady. A tyto kofeny nejde vytrhnou a presadit, protoze pouze tahle ptida je
tou, kde chtgji rist.

Velky ptibéh malé hol¢icky. Toto uvedeni patii respondentce, ktera mi pii
vyzkumu sdélila pouze své jméno a otazky mou pokladané sabotovala. U dévcete
byla vidét obrovska fixace na maminku. Silné pouto mezi matkou a dcerou,
zapiicinovalo neschopnost jakékoliv aktivity bez pfitomnosti matky. Zlomovym a
ptekvapivym okamzikem byl moment, kdy dévce samostatn¢ a opakované, bez
védomi matky, opoustélo spole¢nou domacnost, aby mohlo byt samo v pfitomnosti
koné&. Touha po byti u kon¢, piekonala potiebu byt neustdle u maminciny sukné.
Vztah dévcete ke koni, byl jeden z nejsilnéjSich ukazateli toho, jak 1ze nenasilné

uvolnit pfilisnou zavislost na matce.

Podrobnym rozebranim téchto péti respondentli, nechci stavét do stinu ostatni

dotazované, protoze oni mi byli stejné¢ velkym ptinosem.

3.5 Denni rezim pacienta
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KaZdy pacient a jeho doprovod, jsou pfi pfijmu v 1é¢ebné, seznameni
s domacim fadem pacienta(viz. ptiloha), podle kterého se v zajmu tspés$né 1é¢by a

spokojeneho pobytu Fidi.

Nasledujici popis denniho rezimu pacienta vychazi z vyzkumu v Hamzové

1écebné a z prostudovani domaciho fadu pacienta.

Kazdy pacient se svym doprovodem ma sviij vlastni pokoj. Divodem je
vlastni soukromi a co nejméné stresovych situaci pro pacienta, které mohou nastat,

kdyz jeho pokoj obyva cizi ¢lovek.

Ve vSedni dny, v¢etné sobot, jsou pacienti probouzeni okolo 6:30 hodiny, v nedéli a
statem uznavané svatky je budicek individudlni. Po ranni hygienég, se pacienti
dostavuji na snidani, ktera se podava mezi 7:30- 8:45 hodinou. U détskych pacientt
je strava podavana pétkrat denné, slozeni stravy odpovida pozadavkim détské
vyzivy. U nékterych pacientt je tieba dodrzovat, osetifujicim lékatem, naordinovana
dieta. Divody jsou cukrovka, bezlepkova dieta ¢i metabolické onemocnéni. Po
pacientech se vyzaduje v€asné dostaveni na snidani. Také se zde dohliZi na to, aby
pacienti neodnaseli zbytky stravy na pokoj. Po snidani nasleduje vizita, ta probiha
v ¢asovém rozmezi 7:00-9:00 hodin. Lékaiska vizita probiha kazdy den a primarska
vizita 1x za 21dni. V sobotu a v ned¢li vizit zajist'uj 1ékat ustavni sluzby 2x denné, a
to v 8:00-11:00 v dopolednich hodinach a v odpolednich hodinach je to v 16:30-
19:30. Po vizité¢ nasleduje proces rehabilitaci, ktery je pro kazdého individualni, toto
je v ¢ase 9:00-15:30 hodin. Mnou pozorovana komunita zacinala s 1é¢bou v 9:00
hodin a koncila ve 11:00hodin. Pacienti byli ve vékovém rozmezi pét mésicti az deset
let. Onemocnéni jednotlivel bylo riznorodé, détska mozkova obrna, skolidza, Grazy
po nehodach. Béhem tohoto ¢asového intervalu se tu vystiidalo osm déti. Kazdé dité,
zde rehabilitovalo piil hodiny. Poté, co dité ukoncilo 1écbu na koni, nasledovaly dalsi
procedury, jako 1é¢ebna télesna vychova ve vodé v bazénu s teplou vodou,
vodolécebné procedury, fyzikalni terapie a masaze. Pokud doSlo k zameSkani terapie,
neméli pacientu mozno si ji nahradit v jiny ¢as. Cas ob&da byl mezi 11:30 — 12:45
hodinou. Opét se zde dohlizelo na to, pokud ma dité pfedepsanou dietu, aby dostalo

spravnou stravu. S ukonc¢enim rehabilitaci v ¢ase 15:30hodin, se otvira prostor pro
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volny ¢as. Volnoc¢asovych aktivit je zde cela skala. Duchovni
péce o pacienty. O péci pacientli v Hamzové 1é€ebné po duchovni strance, se déli
predevsim tii cirkve — Cirkev adventistd sedmého dne, Ceskobratrska cirkev
evangelicka, Rimskokatolicka cirkev. Kazda cirkev ma svou kapli a ¢asové vymezeni
spole¢ného setkani. Kromé pravidelnych setkani zacala v 1é¢ebn¢ pisobit od roku

2008 duchovni pastora¢ni sluzba.

Prostiednictvim pastorky Dagmar Hrabantové, zde pacienti naleznou pomoc. *?
Pastorka je ptipravena naslouchat a jit kus cesty s kazdym, kdo o to bude stét.
Duchovni pomoc od pastorky je nabizena kazdému, bez ohledu na viru, kterou
vyznéva. Dalsimi aktivitami ve volném ¢ase jsou pravidelné probihajici sportovné
zamétené Krouzky - pétanque, stolni tenis, Sachy. Nezapomina se na méné pohyblivé
pacienty, ktefi jsou zapojovani do ¢innosti s ostatnimi nebo se jim zaméstnanci
vénuji individuélné. Handicapovani pacienti maji moznost vyuzit sportovnich

pomucek, ptimo pro né specialné upravené-halové voziky, handbiky.

V 1écebné se také poradaji turnaje, z téch znaméjsich je Sachovy turnaj
,»Kosumberska véz*“. Velké letni prazdniny jsou ve znameni ,,KoSumberskych
sportovnich her* pro vSechny — pro déti i dospélé. V zafi si nasel své misto
,KoSumbersky pohar v zavésném kuzelniku (sportovni tprava ruskych kuzelek).
V neposledni fad€ volnocasovych aktivit je kultura v Hamzové 1écebné. Je zde sal
s jevi§tém pro témét 120 lidi, probihaji zde hudebni vystoupeni, promitani DVD a
vystavy. ¥

* Portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Duchovni péce.
Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC125751D0037142F?0penDocu

ment>.

** Portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Sportovni vyZiti.
Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC12574FF0047D6C5?0penDocu

ment>.
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Akci, jez neprobihd pravidelng, je vystava jménem Ford handy, zde jsou pacienti

seznameni s automobily upravené pro handicapované.

Dalsi akci je Open Skies for Handicapped na letisti v Hradci Krélové a
Détsky letecky den na letiSti Skute¢, prave pii téchto prilezitostech maji

handicapovani moznost prozit vyhlidkové lety. **

Nektefi pacienti se nechtéji castnit zadnych kolektivnich aktivit a podnikaji
vychézky sami. Dité do patnacti let, musi byt v doprovodu zakonného zastupce a
navrat je nejpozdéji do 20:00 hodin. Pacientim nad patnact let, povoluje samostatné
prochazky oSettujici 1ékar, pokud s tim souhlasi rodice. Starsi pacienti maji navrat
prodlouzeny do 21:30 hodiny. Pojem vychazka se v Hamzové 1é¢ebné mysli pohyb

po arealu 1écebny.

Jini svij volny €as travi v pfitomnosti svych blizkych. Navstévy, které
pfijedou do Hamzovy lécebny, nejsou ¢asoveé ohraniceny, nesmi v§ak naruSovat
prabéh rehabilitaci. V ptipadé€ rozvedenych rodica, je nutné, aby rodi¢, ktery ma dité
svéfené do péce predlozil doklad, popfipadé zda a jak je povolen styk s druhym
rodicem. DalSi mozZnosti, ktera je pacienty, jez se 1é¢i hipoterapii, zna¢né vyuZivana,
je ¢as, spole¢né traveny v domacnosti. Tato domacnost mé funkci klubovny pro
pacienty hipoterapie. Vybaveni této klubovny se podoba vybaveni matetské skoly.
Déti zde maji k dispozici potieby k malovani, hracky, knihy. V jednom kout¢ je Sest
zidli¢ek a velky kulaty stul, tato ¢ast mistnosti ma funkci hraci a vzdélavaci. Je
oddélena zavésem od Casti relaxacni. V ¢€asti, kde odpocivaji déti a rodice, je velka
pohovka, tii kiesla a TV. Zde se vSichni spole¢né divaji na filmy nebo si spolu
povidaji. Propozice této mistnosti jsou postaveny tak, aby zajistily bezbariérovy
pHistup pacientiim. Mistnost mé tvar &tverce o velikosti 36 m?. Toto je mistnost, ktera

je dvé sté metrl od staji. Pravé tady se citi konikovi nejblize, kdyz neprobiha 1é¢ba.

** Portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Sportovni vyZiti.
Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC12574FF0047D6C5?0penDocu

ment>.
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Zde take rozviji svou kreativitu a maji moznost sdilet spole¢né prostory s ostatnimi

pacienty, jelikoZ na pokojich je ubytovany kazdy sam se svym doprovodem.

Vecerni klid za¢ina v 21:30. Toto je i hodina, kdy kon¢i moznost navstév. Nocni klid

nastava s 22:00 hodinou a trva do 6:30 hodin.

Pro détské pacienty je v Hamzovée 1éCebné zajiSténa matetska Skola a zédkladni
Skola. Pan Hamza zacal s realizaci zakladni §koly uz na pocatku zaloZeni ustavu.
Vysledky jeho snahy se dostavily az po sedmi letech existence 1écebny. Pro skolni
rok 1908/1909 byla vyuka zahajena dne 15. dubna 1908. V tuto dobu bylo panu
Hamzovi povoleno zalozit dvé tiidy. ,,Tento typ Skoly nemél doposud nikde obdoby, a
tak zahdjila vyuku prvni ustavni skola ve stredni Evropé. V organizaci vyucovani
méli ucitelé volnost a podle véku prichazejicich Skolnich deti mohli upravovat
vyucovani podle svého nejlepsiho nazoru. Pri skolni vyuce bylo maximdlné vyuzivano
i slunné pocasi, déti se ucily v brezovych nebo modrinovych hajcich, které v léte
poskytuji tzv.,, méekky stin“ a téla osetirovancii tak mohlo stale prohvivat slunicko. V
slabomysinym détem. Obsahové slo v ustavni Skolni a predskolni vychové o prolnuti
lécebné péce s viastnim vzdelavanim, pricemz zvlastni pozornost byla vénovana
vychové pro prakticky Zivot.* % Mateiskou a zakladni §kolu navstévuji pouze
pacienti Hamzovy 1é¢ebny. Vyucujici, jez uéi v matefské a zakladni 8kole, jsou plné
kvalifikovani a vyuzivaji modernich metod pfi vyuce. Nejvétsi diraz je kladen na
individualni ptistup k détem a respektovani jejich intelektualnich moznosti a
zdravotniho stavu. Skéla vzdélani, které $kola nabizi je od $koly mateiské, pies
zakladni az po Skolu specialni. Vyuka u jednotlivct probiha na zakladé pozadavka
kmenové Skoly. Diivodem je, co mozna nejméné problémovy navrat z 1é¢eni zpét do

Skoly. Vybaveni uceben je moderni, je zde multifunkéni uc¢ebna s pocitaci a

* Portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Lé¢ebna péle- Skola a
Skolka. Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC125751A002E3556?0p

enDocument>.
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dataprojektorem. Vsichni vyucujici jsou kvalifikovani a pti své praci vyuZzivaji
moderni metody a formy préce. Cilem uciteld je plnéni vychovnych a vzd¢lavacich

cild a vytvafeni tviirciho a piatelského prostiedi pro viechny déti a zaky skoly.*
4 Hiporehabilita¢ni komunita
4.1 Charakteristika hiporehabilita¢ni komunity

,.Komunita- pojem, jenZ je uzivan v opozici viici pojmu spolecnost. Jsou
oznacenim socialnich utvaru, které vznikaji jako spontanni reakce na neduhy

, e w7
moderni spolecnosti.

, Komunita-prirozené spolecenstvi v urcité lokalité nebo skupina lidi, sdilejici

v 14 r . (11 38
spolecné zdajmy.

.Komunita ( z latinského communitas, spolecenstvi, spolecnost) byva
mnohdy uzivana jako synonymum pro pospolitost , spolecenstvi, tedy pro protiklad
pojmu spolecnost. Obvykle oznacuje socialni seskupeni, které Ize charakterizovat

zvlastnim typem vnitinich socidlnich vazeb.* >

,.Komunita terapeuticka-organizace lécbhy, v niz persondl i pacienti
veédomym usilim vytvareji propojenou a koordinovanou skupinu se spolecnym

terapeutickym cilem, pacienti se zde stavaji aktivnimi ucastniky v terapii vlastni i

*® Portal.hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Lé¢ebna péle- Skola a
Skolka. Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FE0037D54DC125751A002E3556?0p

enDocument>.

7 KELLER, Jan. Uvod do sociologie. Praha : Sociologické nakladatelstvi, 1992. 157 s.

*® HARTL, Pavel; HARTLOVA, Helena. Psychologicky slovnik. Praha : Portal s.r.o.,
2000. 267 s. ISBN 80-7178-303-X.

* REICHEL, Ji¥i. Kapitoly systematické sociologie. Praha : EUROLEX BOHEMIA s.r.0.,
2004. 112 s. ISBN 80-86423-80-7.
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terapii spolupacientii. Prendsi se na né cast zodpovédnosti za chod komunity i za

lécebny proces. Vyuzivd se viivu velké skupiny osob na jednotlivce.* *°

S popisem hiporehabilita¢ni komunity, nejvice koresponduje komunita
terapeuticka z dila Psychologicky slovnik od Heleny a Pavla Hartlovych. V jejich
popisem této komunity je zde zdiraznéno nejvice atribut, které nasledné odpovidaji
komunité hiporehabilita¢ni.

Komunité vznikajici pfi 1é¢bé na koni neboli hiporehabilitaéni komunité v
Hamzové 1é¢ebné, patii prvenstvi v Ceské republice. Od doby vzniku roku 1996 **
se tu komunita rok po roce, mésic po mésici a den po dni schazi v hipoterapeutické
hale. Lékaii se snaZi otvirat dvefe t¢ém pacientim, kterym byly neptizni osudu
uzavieny. A samotni pacienti se snaZi byt oporou a pomocnou rukou pro ostatni.
Hybnou silou nejsou jen lidé, ale i zvitata, v tomto piipadé koné. Zivot pacienti zde
nevede dale po starych kolejich, ale ptebiraji 1écebné metody od 1ékait, které jsou
pak aplikovany na jejich télo. Komunita vznikajici pti hipoterapii je tvofena nékolika
jedinci. Pfirozené mezi nimi vznikaji vztahy. Diky vztahu neboli kontaktu mezi
jedinci maji na sebe at’ uz piimy nebo nepiimy vliv. Dalo by se spekulovat, zdali se
hipoterapeuticka komunita da oznacit za komunitu. V tomto pfipadé bych
argumentovala tim, ze ptedané zkusenosti, vyménéné ndzory a to, Ze se vzajemné
sveéfuji se svymi psychickymi stavy, déla toto sdruZzeni komunitou.

Vztahy, které vznikaji mezi jedinci ke komunité, nejsou kratkodobé neboli
piechodné. Jedinci, kteti se octnou v hiporehabilitacni komunité, jsou k sobé vazani
celozivotnim svazkem. Prave toto ¢lenové skupiny vnimaji jako zakladni pilif.

Moment, kdy citi, ze jsou k sob& vazani vztahem, je pro n¢ krokem dovniti komunity.

* HARTL, Pavel; HARTLOVA, Helena. Psychologicky slovnik. Praha : Portal s.r.o.,
2000. 267 s. ISBN 80-7178-303-X.

** Portal. hamzova-lecebna.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-25]. Historie lé¢ebny.

Dostupné z WWW: <http://portal.hamzova-
lecebna.cz/web/wp.nsf/WebDocuments/C12574FEQ0037D54DC12574FF0070BD20?0p
enDocument>.

34



Hiporehabilitaéni komunity fadime mezi skupiny stalé.** Je to skupina vznikajici na
zakladé nemoci pacienta a touze 1ékafe pomoci. Tato skupina se nerozpada po
uspésné 1é¢be, ale dokaze fungovat i poté, co se jedinci vylééi a trva, ikdyz néktery
¢len skupiny zemfe.

Velikosti je hiporehabilita¢ni komunita, skupinou malou, zpravidla je to Sest
pacientt a jejich doprovod, tedy okolo Sestnacti lidi. VSichni ¢lenové v komunité
maji mezi sebou osobni vazby neboli face to face.*’

. Charakter ¢lenstvi ve skupiné se déli na dvé kategorie. Jednou je clenstvi
automatické a druhou clenstvi na zdkladé dobrovolného rozhodnuti.** Avsak toto
déleni neni dichotomické a tak je to i s Clenstvim v hipoterapeutické komunité.
N¢ékdo se stane ¢lenem komunity okamzité po narozeni, jeho télo okupované
nemocemi a diky potiebé 1é¢by je zafazen do komunity. Podle druhé kategorie se
jedinec stane ¢lenem b&hem Zivota, po Urazu nebo nemoci, premysli nad moznostmi
feSeni a zjisti, Ze tato komunita je to, kam patii a poté se stane jejim ¢lenem. Toto
jsou momenty, kdy jedinec do skupiny vstupuje, ale je nutné zaméfit se i na moment
vystoupeni. Rozhodnuti o aktu vystoupeni ze skupiny musi schvalit pfislusny organ,
v naSem piipadé 1ékar. V piipadé hipoterapeutické komunity je vystoupeni ze
skupiny pouze Gfedni formalitou. V podstaté, jak jsem jiz zminila vySe, jsou jedinci
svazany silnymi vazbami, tudiZ i vystoupeni ze skupiny nenese ztratu komunikace ¢i
Clenstvi.

K ¢lenstvi ve skupiné neodmyslitelné patii zaujimani pozic v dané skupiné.
Kazda pozice sebou nese prava a povinnosti spojené s danym postavenim. Ruku v
ruce jde s danou pozici uréena role. Role je urcity standart, ktery je od jednotlivce

o¢ekavan. Role je jednotlivci vétsinou uréena komunitou. Kazdy jedinec pfi

2 WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 69 s. ISBN 14-029-68.

S WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 70 s. ISBN 14-029-68.

“ WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 71 s. ISBN 14-029-68.
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hipoterapii nese dvoji roli. Jednou je role, vyplyvajici z pozice ve skupiné a druhou je
role Clena skupiny.45 Lékat nese roli 1€kate, tudiz je od ného ocekavana 1écba.
Trenér je cvicitelem koni, coZ nese ovladatelnost kon¢ pii hipoterapii. Pacient je
nemocnym, od né¢ho je ocekavana pristupnost k 1é¢be. Rodi¢ pacienta je podporou a
soucasn¢ hybnou silou pro 1écbu. Pfi malé komunité, jako je hipoterapeuticka, je

téméef mozné, Ze role nestoji proti sob¢, ale jsou vici sob¢ v souladu.

4.1.1 Viidcové a podiizeni

S nadsazkou jsem tuto kapitolu nazvala viiddcové a podtizeni. Jelikoz pii
prubé&hu hipoterapie neni rozdil roli viditelny, volim nézev tak, aby se ¢tenaf na tento
vzajemny vztah blize zamé¢fil.

Témet v kazdé komunité je viiddce néstrojem pro rozhodovani. Rozhodovani,
které je aplikované pii hipoterapii, bych nazvala situaci kompromisu. Je to spole¢né
rozhodnuti, které vznikne dohodou viech stran. “°

Vudce, v naSem ptipad¢ lékaf, mnohdy vyzaduje vétsi vykony pro pacienty,
ale n¢kdy sily podfizenych, v naSem pfipadé pacientii na pozadavky lékafe nestaci.
Tudiz se na zédkladé¢ proziti dané situace domluvi na jiném prubéhu lécby, ktery je
dostupny obéma strandm. Pfi hipoterapii neni viidce nékym ptedstavenym, nékym,
kdo pouze rozkazuje, nybrz tim, jehoZ argumenty jsou nejvice vnimany a pro danou
skupinu plati. Svého uspéchu kazdy 1ékai dosahuje jinak, néktery svij uspéch piicita
k dobré komunikaci, jiny je dostatecné empaticky.

Lékafi jsou vudci pfirozenymi, jejich autorita je vyvolana zkuSenostmi,

vzdélanim, v neposledni fad¢é touhou pomoci, ktera je ziejma na kazdém kroku jejich

> WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 75 s. ISBN 14-029-68.

“© WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 85 s. ISBN 14-029-68..
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po¢inani. Lé&ba hipoterapie se vyznacuje ,viidcovstvim charismatickym.“*" Samotny
vyznam slova charisma je néco jako zvlastni dar, vlastnost jedince, kterou neoplyva

jedince, kterou neoplyva kazdy. Clovék, ktery je nadany charismatem, nepiisobi na
své okoli nasilng, nepotiebuje ke svému vlivu pravo, zakony.*® Jeho charisma je
takové, Ze lidé-pacienti, k nému zhlizeji jako k mistrovi, ktery jim pomiZze navratit se
k co nejvice béznému zivotu. Lékatfovo plsobeni na pacienty je téméi neomezené,
jeho vliv na nemocné neni néjak zvlast’ ohrani¢eny pravy. Saha tak daleko, jak mu to
pacienti dovoli, a ti mu dovoli dojit aZ na hranice jejich moznosti, jelikoz duveéruji

jeho dovednostem, znalostem, a védi, ze 1ékat své nadvlady nezneuzije.
4.1.2 Cizinec

Kazda komunita k jedinciim pfistupuje s odliSnym ptijmutim. Jedni s nimi
zachazeji bezcitné, druzi si je hyckaji. Lze chapat oba postoje k cizinctim, ale
V hiporehabilitacni komunité se k cizinciim pfistupuje viele. I samotny nazev cizinec,
zni pro tuto komunitu dost nadnesené, jelikoz v komunité neni nikdo cizincem, ani
clovek, ktery je novy. Cizince vnimaji jako dalSiho ¢lena ve své komunité, ma stejna
prava a povinnosti jako ostatni. IkdyZ je cizinec pfijat do komunity téméf hned,
projde mechanismem vstupu a ptijeti. Pii nastupu do 1é¢ebny jsou novi ¢lenové
zahrnuti otdzkami, které jsou potiebné pro pocate¢ni komunikaci. ,,Sluzebné starsi*
¢lenové v komunité se nové ptichozich ptaji na jméno, bydlisté, onemocnéni a
Vv neposledni fad¢ se nezapomind na otazku o vztahu ke konikovi. Pfijeti ma
zpravidla podobu spole¢ného malovani obrazki, vyména ochrannych ptileb ¢i
darovani darku. Darek je nejvice sblizujicim atributem. Jeho funkce ji diachronni,
sbliZzuje jak samotné pacienty, tak jejich doprovod. Darek je jakymsi donucovacim

prostiedkem k aktivité pacienti. Kdyz je n€kdo obdarovany, tak on musi také

“TWIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 71 s. ISBN 14-029-68.

“® WIATR, Jerzey J. Spolecnost : Uvod do systematické sociologie. Praha : Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1968. 84 s. ISBN 14-029-68.
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obdarovat.

4.2 Struktura hiporehabilitaéni komunity

Hipoterapie je pfikladem souznéni ¢lovéka a piirody. Je ukazkou toho, jak
ptes veskeré vydobytky moderni spolecnosti, pfijimame od pfirody pozitivni tvar, a
ze vztah Clovéka s piirodou je dulezity. Kazdy jedinec v této komunité s ohledem na
svoji biologickou stranku Cerpé z ptirody pro né¢ho potiebné.

Tim nejvice zjevnym biologickym faktorem je pohlavi. Hipoterapeuticka
komunita nerozliSuje mezi postavenim Zeny a muZze. VSichni pacienti jsou do
komunity pfijimani stejné a po obou se vyzaduje viely vztah k lidem a zvifeti, ucta a
vira k sob¢ samému a odhodlanost. Naprosto se zde vyvraci zakofenény stereotyp,
ktery povazuje Zeny za nézné stvofeni a muZze za zivitele rodiny a ochranafe.

Jinak je tomu s rozdilem vékovym. V tomto je ke kazdému jedinci, jenZ je
pacientem, piistup individualni. Pacienti, ktefi jsou soucésti komunity a trpi
mentalnim onemocnénim, jako Downliv syndrom a détska mozkova obrna, se
dozivaji velmi nizkého veku, jejich zivot konci okolo patnactého roku Zivota. Praveé v
této komunité vidime, jak je pojem stafi relativni. Starnouci ¢loveék je v komunité
velice vazeny, je vniman jako bojovnik, ktery se svou vili dostal az na vrchol. Je
vzorem pro ostatni. Pfi vyzkumu jsem vidé€la ¢lovéka, jenz byl nejstarSim pacientem
v komunité. Pacient trp€l hyperaktivnim chovanim, v soucasnosti je mu 35 let.
Zpocatku byl ostatnimi klienty vniman jako nafoukany a bezohledny ¢loveék. Za dobu
jeho pobytu v 1é¢ebné, ktery se opakuje periodicky dvakrat do roka, se jeho postaveni
meénilo. Se stoupajici uspésnosti 1écby hyperaktivity, stoupalo zlepSeni postaveni
v komunité. Pro ostatni pacienty se stal clovékem, ktery je ochrani, ucebnici, jak
zvladat 1écbu. Pfi nastupu do lécenti, jez zacalo pied deseti lety, pacient zapustil
koteny, kter¢ silily s ndslednymi pobyty. Dnes, od posledni navstévy, kterd méla
1é&ebny zamér, uplynuly dva roky a pacient se sem vraci. Siii zde novinky ze svéta,
které se odehravaji za hranicemi lécebny. Ukazuje moZnosti novych zacatkd,
ostatnim pacientim. Snazi se, aby pacienti nic neodkladali a kazdy den proZivali

naplno a s veSkerym nasazenim. Jeho rady jsou akceptovany, jelikoz je
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nejzkusenéjSim z fad pacientll. Naopak pacient, jehoz stafi je mezi dvéma az osmi
1éty. Je ostatnimi chranén. Je bran, jako mladé, kterému je tieba ukazovat, jak méa
délat zakladni véci, jako nasedani na koné¢, ¢i krmeni koné po 1é¢bé.

Dal8im rozdilem biologickym je barva pleti. VSichni se vnimaji jako sobé
rovni nejen fyzicky, ale i psychicky. VSichni se snaZi o to, aby byla v komunité
spravedlnost a rovnost v $anci na zdravi. Slepota viici jiné barve pleti_ je tim
nejkrasnéjSim handicapem v komunité. Romské dité, které bylo jednim z pacientt
1écebné metody hipoterapie, se do komunity dostavilo za doprovodu romské matky.
Je vSeobecné znamo, Ze Romové maji problém se zaclenénim do majoritni

“4% Nejinak tomu bylo i hiporahabilitaéni komunity. Matka mé&la zakladni

spolecnosti.
vzdé€lani a jeji uroven sebevédomi byla velice nizka. Ptistup Romky byl k ostatnim
¢leniim nediivétivy a chladny. Dité bylo zanedbané a témét bez motivace uzdraveni
se. Nastup do 1é¢ebny byl velice komplikovany. Nastésti zde vyhrala starost o dité
nad strachem z ciziho prostiedi a neznamého typu 1é¢by. Zadné vyrazné problémy u
romskych klienti po zacatku 1écby nenastaly. K matce se ostatni ¢lenové chovali
velkoryse.

Matka byla ptizplsobiva, postupné prekonala pocatecni ostych a zaclenila se
mezi ostatni ¢leny komunity. Neméla penize, neuméla ¢ist, ale jejich pomoc se jim
snazila oplatit svym uménim plést a vySivat. Diky této romské matce mély déti,
vysitad jména na poduskach, které si pfinasely na 1écbu. Poduska, kterou si jednotlivci
donaseli, byla ve vétsiné piipadt bila plina, ktera byla potfeba pouze z hygienickych
duvodi. Problémy nastaly s malym chlapcem. Byl zvykly na Zivot bez tadu,
nepftijimal jakékoliv autority, opovrhoval pratelstvim, jeZ mu nabizely déti
V komunité€. Zlomovy okamzik nastal ve chvili, kdy chlapec stal pfed koném.
Nezkrotna sila a opovrhovani vlastni matkou byla v nenavratnu. Stadilo, aby kun
zatiasl hlavou a chlapec byl v mat¢in€ naruci. V tomto ptipad¢, byla diky 1é¢bé u

chlapce zesilena potfeba matky, jako ochrankyné. Vzhledem k tomu, Ze terapie trvala

* Www.mighealth.net/cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-11]. Romové jako etnicka
skupina . Dostupné z WWW:
<http://www.mighealth.net/cz/index.php/Romov%C3%A9>.
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tii mésice a polovinu ¢asu travil chlapec bez matky, zacaly se vytvaret i vazby mezi
chlapcem a ostatnimi détmi. V zavéru vzniklo mezi nim a chlapcem o rok mlad$im
tak silné piatelstvi, ze spali spolu v pokoji a zajistili si, aby jejich hipoterapie
probihala ve stejném &ase. Zivot bez fadu se zlepsil za p¥itomnosti pfitele, ale bez

ného to byl nedochvilny a povinnosti si neplnici chlapec.

Vietnamské4 minorita je tfeti nejpodetndjsi skupinou v CR. Navitévnost
zdravotnickych zatizeni je v poslednich letech Castéjsi. Vietnamci neodmitaji
I¢kaiské autority a chodi pravidelné na 1ékaiské prohlidky. ,,Vietnamské rodiny jsou

patriarchalni, >

tedy 1é¢ba potomka je nejdiive konzultovana s otce.

Vietnamci neodmitaji ani zddna 1éCebna stiediska a ani jejich financ¢ni situace
neni prekazkou. Vietnamsky chlapec, l1é¢eny v 1é€ebné byl mily, vdéény a ochotny k
1éCeni. Jelikoz on sam nebyl proti tomu, stat se soucasti komunity, nebyl s timto
Zadny problém. VVzhledem k patriarchalni rodiné byl chlapctiv doprovod otec.
V dob¢, kdy chlapec nastoupil na 1é€bu, byl jedinym tatinkem ve skupin€. Prestoze
ve svych rodinach jsou hlavou, ktera rozhoduje o 1é¢bé, v 1é¢ebné plnil otec vSe, co
mu lékarka prikazovala. Byl ohromnou oporou pro svého chlapce. Nepteceiioval jeho
sily a byl vli¢i nému velmi tolerantni. Dbal na to, aby syn piln¢ cvi€il mimo prabéh
terapie, coz se odrazelo na hladkém pribéhu 1é¢by a na zlepSujicim se stavu syna.
Ptitomnost kon¢ délala dobte 1 otci samotnému, ktery mél pii nastupu do 1é¢ebny
strach z koni. Vietnamsky otec byl ukazkou toho, jak 1é¢ba muize pomoci i tém, ktefi
tam za pomoci nepfisli.

Posledni minorita, s kterou jsem se v 1é¢ebné setkala, bylo rodina z Turecka.

Otec pracuje v tovarn¢, matka je Svadlenou. Jsou pfistéhovalci z Turecka.
Divka se narodila v Cechach, viichni maji Geské obdanstvi. Dévéatko je
prvorozenym potomkem. T¢hotenstvi bylo bez komplikaci, ale porod divky byl za

pomoci klesti. Po¢ate¢ni vyvoj ditéte byl uspokojivy. K zpomalenému vyvoji doslo

> ZDN.cz [online]. 2009 [cit. 2010-01-20]. Specifika oSetfovatelské péde u
vietnamské minority. Dostupné z WWW:
<http://www.zdn.cz/clanek/sestra/specifika-osetrovatelske-pece-u-viethamske-
minority-448616>.
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béhem druhého roku Zivota. Nyni komunikuje v jednoduchych vétach, odpovida
srozumitelné na otazky. Psychicka stranka je témét v poradku. Cistotu udrzuje.
tkanicek ¢i stavéni kominu z kosticek. Huie zvlada koordinaci svych pohybt. Divka
zacala 1é¢bu na konském hibeté vyuzivat patym rokem svého Zivota. S piijetim do
komunity nem¢la zadné problémy. Déti ji mély rady pro jeji spravedInost a
spontannost. V komunité méla zvlastni prvenstvi, o které se nikdy nedozadovala, a
ani ji ho nikdo nevynucoval. Byla ¢lovékem, ktery ma jiné kofeny, jiné zvyklosti,
byla pro ostatni ¢leny v komunité exotikou. Problémy nastavaly pfi 1é¢be, kdyz
dceru doprovazeli rodice, jazykova bariéra byla dlouho pfekonavéana. Ale na druhou
stranu byla motivaci pro divenku, ktera méla s maminkou domluvu, Ze kdyZ ona
bude piln¢ cvicit, ona bude pilné studovat jazyk. Divka dochazela na 1écby stiidave
za doprovodu otce nebo matky. S otcem divenka zvladala 1é¢bu 1épe, byl ji
vyrovnanym spolecnikem a nepiepinal jeji sily. V pfipad¢ tureckych rodica se
projevila neskonala solidarita vii¢i mensinam. Ostatni ¢lenové komunity pomahali
div¢éinym rodi¢im s jazykem, vypliiovali za né¢ dokumenty, tykajici se 1écby.
Dokonce, kdyz Vendulka onemocnéla a byla hospitalizovana daleko od mista jejich

bydliste, rodice déti z komunity jim ptjcili své auto, aby ji mohli navstivit.
5 Antropologicka analyza
5.1 Hipoterapie jako symbolicky piechodovy ritual

Piechodovy ritual- ma jedinci zarucit snazsi piechod z jednoho obdobi,
mista, spolecnosti k posloupné dalsi fazi zivota. Pozvolnosti ma zabranit
dezorientaci. Pfechodové ritualy mizeme zaznamenat v plném rozsahu vSude kolem

nas.>!

Prvni piechodovy ritudl, ktery musi absolvovat pacient se svym doprovodem,

nastava v moment¢ opousténi domova, odjezd z domova a ubytovani v 1é¢ebné.

> VAN GENNEP, Arnold . Prechodové ritudly : Systematické studium ritudld. Praha
NLN, s.r.0., 1997. 201 s. ISBN 80-7106-178-6
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Rituél ptechodu se sklada ze tii fazi: odloudeni, pomezi a piijeti.>? Prvni faze
vytrzeni pacientl a piibuznych z mista bydlisté, z domova. Do doby, né¢z museli
domov opustit, pro né piedstavoval misto, kde se citi bezpe¢né, kde to maji radi a
véci, pfipominajici domov: fotky, oblibené hracky ditéte. Ve fazi druhé, ktera se
nazyva piechodnou, se jedinec nachazi v prostiedi, které nema atributy z minulého
nebo budouciho ¢asu. Jisty si neni ani na jednom misté. O budoucim svété vi,
respektuje ho, ale doposud nepfisel s nicim z budouciho svéta do kontaktu. Ve treti
fazi neboli znovuzaclenéni je prechodovy ritudl zavrSen. Skupina skladajici se
Z pacienta a jeho doprovodu se nachazi v mist¢, které je ted’ pro ni na dva mésice
novym mistem. Jeji pozice je relativné stala. Poté, co skupina prosla vstupnim
ritudlem se pocita s tim, ze bude jednat podle urcitych norem a pravidel, které novy
,,SVet,, vyzaduje (viz fad pacienta). Jedinci hiporehabilita¢ni komunity si v novém
sveété musi vybudovat alesponi ¢ast domova, jelikoz ten je jim nejblizsi. Maji tam své

koteny a blizké. Pomoci jsou jim k tomu fotografie ¢i rodinnd videa.

K dal$imu pfechodovému ritualu dochazi pii pocatku 1écby, kdy vstupuje
pacient dveimi do 1é¢ebného prostoru, i zde je jeho doprovod_z tad rodinnych

ptislusniku.

Dvefe maji v hiporehabilitaéni komunité zvlastni vyznam. Jsou jakymsi
meznikem mezi cizim a domacim svétem. Prekroceni prahu znamena pro jedince
ptipusténi si poznat néco nového, ale zaroven se zavazuji k respektovani pravidel,
které jsou za dvefmi. Kazda faze vstupu do dvefi je pro jedince jistym ritudlem.
Odlisné véci provadéji pred vstupem a poté, kdyz se nachazeji na nové pudé. Dalo by

se témér ztotoznit s rozdélenim od Arnolda Van Gennepa na ritudly predprahové a

*> TURNER, Victor. Pridbéh ritudld. Brno : Computer Press, 2004. 95 s. ISBN 80-722-
6900-3
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poprahové. Piedprahovym ritudlem se pacient odprosti od predchoziho svéta a
poprahovym piijimé pravidla nového svéta. %3 Poprahovy svét je rozdélen na dveé
mistnosti. Prvni ma ptdorys ¢tverce, o stranach $est metrd. Tento tvar dava
pacientiim pocit bezpec€i, Ctyfi rohy jim davaji moznost ukryti se a zvyknout si na
neznamé. Pfesto neni pobyt v této mistnosti casové neomezeny. V tomto prostoru se
kazdy pacient nachazi maximalné pil hodiny, avSak neni tu sam, jsou tu s nim
ostatni, jez Cekaji, az piijde Cas jejich 1€cby. Vzajemné si zde dodavaji odvahu nebo
jen tiSe sedi. Pro zatulnéni prostoru jsou zde obrazky, jejichZ autory jsou sami
pacienti. Kazdy obrazek ma za tstfedni motiv koné¢, ktery je doplnén bud’ o postavy
samotnych pacientti nebo celych rodin ¢i kamaradd, jez si pacient udéla v komunité.
Zde si pacient bere ochranou pfilbu, poptipadé pomucky, které pottebuje ke své 16cbe
a kontroluje se tady, zda jsou pacienti vhodné obleceni, coz je neklouzavé a
priléhavéjsi oblecenti, které je dostatecné teplé, jelikoz u nékterych pacientd, miize
zima zpisobit zpomaleni 1écby. Poté postupuje do dalsiho prostoru. To je hala, kde se
samotna hipoterapie provadi. Je ovalného tvaru. Zhruba o velikosti pil fotbalového
htisté. Malby na zdi jsou tematicky rozd€leny. Kazda malba vtahne pacienty do
riznych koutt svéta. Jedna ma motiv Australie- klokani, medvidek panda, druhou
jsou africké pousté a florou porostlé oazy. Samoziejmé nechybi zastdvka v prostiedi,
nam neblizsim - Cechy. Na obrazku jsou ko¢ky, vyhtivajici se na slunci a dovadgjici
pejsci. Tyto malby maji u déti rozvijet pozornost a nuti je k aktivité, jelikoz 1ékar se
Casto pta na to, co je na obrdzku za nim a pacient se musi otocit, aby mohl odpovédeét.
V této mistnosti je vZzdy pouze sdm pacient, jeho doprovod, kin, 1ékat a trenér.
Zamerné je zde absence jinych pacientli. Pfitomnost jinych vede ke ztraté

koncentrace u pacienta, ktery je prave na koniském hibet¢.

>* VAN GENNEP, Arnold . Prechodové ritudly : Systematické studium ritudld. Praha :
NLN, s.r.o0., 1997. 27 s. ISBN 80-7106-178-6.
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5.2 Symbolika dvefi, jako obraz vztahu lékaie k pacientiim

,,Geertz vymezil symbol, jako jakykoli objekt, akt nebo udalost slouzici
prenosu myslenek nebo vyznamii.*>* Podle Geertze se prostiednictvim symbold
naSe hodnoty stavaji trvalymi a snadno sdélitelnymi. Symboly jsou vné&j$im
zdrojem informaci, ktery umoznuje clovéku chapat a organizovat fyzicky a

socialni svét.

Lékar ma s pacienty dvoji vztah. Jeden je profesni a druhy je ptatelsky. Toto
je nejlepsi cesta, kterou si mize hipolog s pacientem vybudovat. Tyto vztahy jsou
rozdélené podle dvefi, kterymi pacienti prochazi. V tomto ptipad¢ maji dvefe silnou
symboliku. Priichodem prvnimi dvefmi se otevie pratelska konverzace, vzpomina se
na vcerejsi den, jak se spalo, prosté bézné konverzacni témata. Pokud se néktery
pacient boji, Iékatf mu zde dodava sebedtivéru a silu prostiednictvim vzajemné
konverzace a seznamovani se s konikem a prostiedim za sklem. Toto sklo ma
velikost okna. Je hranici, jeZ seznamuje pacienty s prosttedim, které je ¢eka. Kdyz
déti vidi nejprve kon€ za sklem, pomaha jim to zbavit se alesponl ¢aste¢né strachu,
nejdou do nezndmého. Pti prichodu druhymi dveimi, kdy se vejde do zastfeSené
haly, tato konverzace ustane a soustfedéni se upird pouze na lécbu a pacienta.
Sebemensi kriacky k zlepSeni jsou pacientim 1ékafem vychvéaleny jako velky krok.
Ale jsou i chvile, kdy pacient nespolupracuje a zlepSeni se vzdaluje ¢im dal vice. V
tomto piipadé 1ékat nechvali, ale burcuje a pobizi pacienta, aby se vice snazil. Po
skonceni 1éCby je tu zase ruka lékate, kterd rozvaze pomyslné lano, jez ptispivalo k
tomu, aby ki a pacient tvofili jeden pohyb jedno télo a za pomoci sesedne z kon¢.

Pak je tu navrat do prvni mistnosti, kde profesionalita mizi a lou€eni je pratelskeé.

> Geertz, Clifford, Religion as a Cultural Systém. In: M. Banton (ed.), Anthropological

Approaches to the Study of Religion, Tavistock, London 1996, s.5

> SOUKUP, Valav . Prehled antropologickych teorii kultur. Praha : Portél, s.r.o., 2004.
228 s. ISBN 80-7178-929-1
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5.3 Lécba, jako symbol plavby

Aby samotna 1é¢ba hiporehabilitace mohla probihat, kazdy jedinec musi
vystoupit na rampu. Pokud pacient dokéZe na tuto rampu vystoupat, je to prvni krok
k aspéchu. Rampa je spojena se symbolikou zacatku, je odrazovym mustkem,
piistavem, ze kterého se musi vyplout. Nikdo nevi, jak bude plavba dlouhd, zda
nenastanou komplikace, jestli odhodlani pasazérii, v naSem ptipad¢ pacientii, bude
dostatecné vytrvalé a silné, aby dosdhli vytouzeného cile. Kapitdnem této plavby je
1ékat. Stejné jako kapitan, potfebuje na svou 1é¢bu vzdélani a lasku ke své préci,
jenze toto mnohdy nestaci. Nastanou chvile, kter¢ je ve Skole neucili fesit a jsou
odkazani na sviij instinkt. Mize se stat, ze se lod” vychyli ze svého kurzu a toto musi
1€kat zvladnout, pomoct pacientiim a i v sebe vétsi bouice zachovat kurz 1é¢by. Lékar
musi byt citlivy, empaticky a silny, siln€jsi nez vSichni ostatni. Neni to o svalech, ale
o tom, mit silu znovu rozfoukat plamen, kdyz svétélko nadéje u pacientit za¢ne
vyhasinat.

Lékaika v 1é¢ebné, kterou jsem navstévovala, je pfesné timto kapitanem,
ktery dohlizi na to, aby jeho lod’ doplula uspeésné do ptistavu. Jejimi pasazéry jsou
pacienti od 3 mésict do 15ti let. VEk pacienti mtize byt ale zavadéjici, mnohdy
sedmi letim odpovida pouze télesna schranka ¢lovéka. Toto je jedna skupina
pacientd, druhou jsou déticky, které jsou zajatcem v téle odmitajicim se vyvijet
soubezné s jejich psychikou.

Lékatka ma nejvetsi zodpovednost, jelikoz na hipoterapii dohlizi a provadi ji.
Ona podava pacientim pomocnou ruku, kdyz na konika nasedaji. V pribchu 1écby

citlivé vede pacientovo télo, aby se sjednotilo s pohyby koné.

5.4 Domacnost

Domacnost pii hipoterapii je socialnim systémem, jenz se sklada
Z nepiibuznych jedinct, ktefi Ziji pod jednou stiechou, maji spole¢né zajmy, cile a
vSichni jsou tésné spjati s konmi. Hipoterapeuticka domacnost je prizptisobiva, méni
se dle potteb. Kdyz se nékdo, kdo je ¢lenem komunity, octne v tizivé finan¢ni situaci,
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1é¢bu mu pomahaji hradit ostatni ¢lenové komunity nebo se uspotada sbirka.
Hipoterapeutickou domacnosti je misto, kde se vSichni sdruzuji mimo 1é¢bu, travi
zde volny ¢as. To, jak si kazdy sviij volny ¢as vyplni, je individualni, mnohdy je to
vyroba darki ¢i ¢teni. Poloha mista je tam, kde jsou ustajeni kong, jelikozZ mnoho
pacientd chce své volno vyplnit pobytem u koné. Jedna z nejsilngjsich tuzeb po
koniské ptitomnosti se projevila v dob¢, kdy déti mély volné chvile. Jednalo se o
piipad divenky, ktera byla po traze koncetin. S okolim nekomunikovala, ale

v piitomnosti kon¢ byla vzdy veselejsi. Na hipoterapii dochazela jako posledni,
jelikoz jeji jizdy trvaly o polovinu déle, nez ostatnich pacientl. Piesto ji to ale
nestacilo. V dobé, kdy déti odpocivaly, se divenka potaji odplizila ze spolecné
domadcnosti a Sla do staji. Pritdhla si balik slamy, na ktery se postavila, aby vidéla
pies hrazeni na kon¢€. Ve strnulé pozici, opfend o dievénou hrazku, vydrzela stat celé
hodiny nebo aspon tak dlouho, nez ji zacali ostatni ¢lenové komunity hledat. Kdyz
byla objevena a odvedena zpét do domacnosti, nikdy né&jak neprotestovala, protoze
ona sama moc dobte védéla, ze zitra se ji to podaii znova. Mezi divkou a koném
vzniklo pouto, jez bylo tfeba udrzovat i po ukonceni 1é¢by. Zvife bylo hnacim
motorem divky pro vétsi aktivitu. Koné, kterého navstévovala, nebylo mozné prodat,
jelikoz tito kon¢ jsou specialné€ cviceni a ptisn€ vybirani. Po konzultaci s 1ékarkou a

rodici, byl vybran kan jiny, kterého divka pfijala a ted’ je jejim spolecnikem doma.

6 Verbalni a neverbalni projevy

6.1 Ret

Re¢ v hiporehabilitaéni komunité ma sva vlastni specifika. Je to feg, kterou
se nikde jinde nemluvi a s koncem 1é¢by je i konec tohoto vyjadiovani. Tato fe€ se
upeviiuje pouze v ramci komunity. Mluva komunity nema zadna gramaticka
pravidla. Kazdy pacient se svoji podporou, ktera je vétSinou z fad ptibuznych, maji
svou vlastni formu feci. Vznika zpravidla pro zjednoduseni 1é€ebnych vyrazi pro

v

pacienta samotného. Pro pacienty je to zabavnéjsi, jednodussi a srozumitelng;jsi.
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Mnohdy maji jednotlivé vyrazy vlastni specifiku a ¢lovek, ktery se v této komunité
nepohybuje, pottebuje vysvétleni vyznamu.
Pro interpretaci uvadim par prikladu.
Toto jsou vyrazy, pouzivajici se pii 1écbé.
e ud¢lat strom- symbolika stromu, nuti pacienta vzpiimit télo na hibeté
kon¢ a vztycit ruce
e ned¢lej Vanu- znamena Karajici frazi, kdy ma dité zada do oblouku,
coz je pfi hipoterapii Spatny sed
e dé¢lat hada- symbolika dlouhého hada, jez se plazi po kameni,
predstavuje u ditcte, sediciho na koniském hibeté natazeni se co nejdale
na krk kon¢
e otazka“ Kde ma konik ocas* znamena, aby dité otacelo trupem doprava

a doleva a divalo se dozadu

6.2 Pozdrav

Pozdrav je ve spoleCnosti téméf zautomatizovana véc. Je to projev slusného
vychovani, uznani ¢i pratelstvi. AvSak pozdrav v komunité mezi pacienty je
vysledkem sbliZeni. K vzajemnému pozdravu mezi pacienty dochazi obvykle mezi
tieti a Ctvrtou navstévou. Pozdrav neni povinny a pacient ho vyslovuje v moment¢,
kdy se citi byt soucasti dané komunity.

Pozdrav spojeny s podanim ruky, je vrcholem fyzického zlepSeni pacienta.
Podané ruka nema v tomto piipadé hlubsi vyznam, nikdo se neciti urazeny, pokud
mu ruka neni podana, jelikoz je to vysledek fyzického postupu pacienta, ne vSak
sblizeni. Podanéd ruka Cini radost samotnému pacientovi, jelikoz on to vnima jako
svij pokrok v 1é¢bé. Pozdrav, jez je nahrazen polibkem je bézny mezi rodinnymi
ptislusniky, ptateli ¢i mezi mladymi lidmi. Tak jako v béZném zivoté€ vidime vice
zeny, které se vitaji polibkem, stejné€ je tomu i v komunité. K polibku mezi pacienty
dochazi obvykle po dlouhém odlouceni mezi jednotlivymi lécbami. Intervaly se u

kazdého jedince rizni. V 1éCebné jsou bud’ jednou ¢i dvakrat do roka po dobu dvou
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mésicl. Zpravidla se takto vitaji Zeny, polibkem davaji najevo radost ze shledani.
Jejich polibky jsou upiimné, neni to forma polibku na tvar, ktera konci ve vzduchu.
K polibku dochazi vzdy pii shledani, nikdy se pozdrav formou polibeni nekona pii
louceni. Divodem absence polibku pii lou¢eni jsou starosti s odjezdem a touha, uz
byt doma mezi svymi pfibuznymi. Zato pfi piijezdu se jednotlivci komunity zenska

¢ast komunity piivitd emotivnéji.

6.3 Doteky

Doteky jsou mostem mezi dvéma svéty, mostem mezi pacientem a lékarem ¢i
mezi koném a pacientem. Jejich vyznam byl v minulosti dosti tabuizovan, i pfestoze,
ze kazdy dotek nam poskytuje vnimat povrchy téles, rizné druhy substanci a je jistou
formou komunikace mezi lidmi. Ruce pfi hipoterapii jsou komunika¢nim mostem

mezi pacientem a koném.

Lékar se snazi klientim davat maximum z toho, co hipoterapie nabizi a umi.
Diky dotekiim, pacient poznava své hranice ve vztahu ke konikovi, rozviji vlastni
kreativitu a soucasné mu dava moznost odmitnout to, co nechce. Dévce, které bylo
slepé, navstévovalo terapii dvakrat do roka, vzdy v 1ét€ a v zimé, a to v délce dvou
mésicl. Lécba dévcete probihala podle jednoho jediného scénaie. Ptisla, tise
pozdravila a do konce terapie neiekla jediné slovo. Tim, co bylo na dévceti zvlastni,
byla vysoka koncentrace dotekil, kterymi zahrnovala koiskou §iji. Na konci 1é¢by
ptedavalo Iékatce obrazek, ktery kreslila jeji maminka, podle toho, co ji divka
diktovala. Kdyz dévce odjizdélo, nastavalo 1éto a na obrazku konik stal v poli, kde
kvetly slunecnice, a na obloze svitilo slunce. A obrazek, ktery piredavala s
piichazejici zimou? Konik béZel zasnézenou krajinou, obloha byla zamra¢ena a déti
m¢ély teplé Cepice a rukavice. Zni to neuvéfitelné, ale divenka, diky dotektim citila
rozdilnost srsti kon¢. V 1ét€ byla srst hrubsi, kratka a v zimé hustsi, silnéjsi a daleko
delsi. Na zaklad¢ vlastnich dotektli a nabytych informaci, které ji maminka

zprostifedkovavala z knihy o konich, rozpoznala ménici se rocni obdobi.
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6.3.1 Doteky doprovazejici poc¢atek a konec 1é¢by

Pacient, ktery se na zacatku 1écby dotkne koné, mu dava najevo svou
ptitomnost. Pacient se postavi vedle koné a lehce ho pohladi po bfise. Jelikoz hibet a
bticho, jsou partie, na které predator uto¢i nej¢astéji, neni divu, Ze pohlazeni této
Casti téla je velmi dialezité pro navozeni pocitu bezpeéi a vzajemné davéry mezi
pacientem a koném. Pohlazenim této Casti téla da pacient koni najevo, Ze se ho
nemusi bat. V piipad¢, Ze onemocnéni nedovoli pacientovi, aby koné pohladil,
pfijede se s pacientem, ktery sedi na voziku, co nejblize ke konikovi, 1ékat mu
zvedne ruku, ale pohlazeni dokon¢i on sdm. Jedna se o dotek, ktery trva par vtefin,
ale je dilezity pro navazani vztahu mezi koném a pacientem. Proto 1 ¢lovek, ktery
neni schopen sam kon¢ pohladit, musi tento proces alesponi ,,na oko* provést. Dotek
na zacatku je podpofen hlasem Iékate. VEtsinou jeho slova zni: ,,Neboj, mize§ mi

vérit!* Ton hlasu je klidny a monotonni.

Dotek, jez se odehrava na konci 1écby mé u pacienti komunity rizné podoby.
U nékterého pacienta lze z doteku vy¢ist pocit spokojenosti a sblizeni. U jiného neni
dotek doprovazen zadnymi emocemi. Bezemocni rozlouc¢eni muze byt nasledkem
vycerpani z 1écby. Déti s tézkou mentalni poruchou, které za asistence svedou pouze

dotek na zacatku 1écby, se s konikem ani nelou¢i.

K louceni také neodmyslitelné patii odmény v podobé¢ jidla. Odmény se rtizni.
Nekteti nosi jablko, jini suchy chleba ¢i rohlik. Nékteifi davaji konikovi to, co sami
nemaji radi nebo jim to zbylo z pfedchoziho dne. Jiny pfinesou to, co maji sami
nejradéji a predpokladaji, ze 1 on to bude mit rad. Déti se uci tomu, ze odmena
Vv podob¢ jidla je podékovanim pro kon¢. A jelikoz kazdy pacient koné na konci

1é¢by krmi, znamena to tedy, Ze vSichni jsou spokojeni a dékuji.

Kdyz je kin, jenz 1é¢1 pfi hipoterapii, poranény nebo smutny, jsou k nému
pacienti, kterym to zdravotni stav dovoli, povolani. To jsou momenty, kdy se pacienti

v komunité stanou 1é¢iteli a ne 1é¢enymi. V téchto chvilich pacienti uplatfiuji na
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konské télo to samé, co jim pomaha. VEdi, Ze dotek utésuje, odplavuje bolestivé

chvile. A také je tu ohromna touha oplatit pé¢i svému zvifecimu kamaradovi.
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7 Hiporehabilitace, pomoc na kofiském hibeté
7.1 Zavéreéné stanovisko z vyzkumu

Zaverecné stanovisko tykajici se vlivu koné na lidskou psychiku a na
formovani osobnosti se ztotoziuje se zavéry diplomové prace, studentky

Ondruskové, ktera se zamétuje na vztah Clovéka a kocky. (Ondruskova, 2009)

Z vyzkumu, ktery probihal v Hamzov¢ odborné 1é¢ebné v Luzi KoSumberk,
vyplynulo nékolik dilezitych zavéri. V prvé fade se potvrdilo, ze ki bezprosttedné
pusobi na psychiku 1éceného pacienta, kterou pozitivne ovliviiuje. Kin v 1é€ebné ma
velky vliv na formovani socialnich vazeb mezi nim a pacientem i mezi pacienty
vzajemné. Zaroven poskytuje moznost fyzické i psychické podpory. V mnoha
piipadech je motivaci pro lidskou fantazii. Jak tomu bylo v pravéku a stiedoveéku, tak
je tomu i v soucasnosti. Kun rozviji empatii, solidaritu, vdéénost a pokoru u svych
pacientil z fad déti 1 dospélych. I kdyz je to pul tunové zvite, svych cili dosahuje
jemnym zplsobem, a to na zakladé svych vlastnosti jako je nespoutanost,
ctizadostivost a neustupnost. V sou¢asném materialnim a konzumnim svété ukazuje
pacientim jiné hodnoty, jez jsou v zivoté diilezité. Jako pratelstvi, pomoc a divéra

jez maji v Zivoté nevy¢islitelnou hodnotu.

Je vice nez zifejmé, Ze vztah kon¢ a pacienta lé¢ebny, je jedine¢nym spojenim.
Tento vz4jemny vztah je zaloZeny na reciprocité, kdy se ochrnuty pacient diky chtzi
kon¢ dostane na mista, kam by saim nedoSel. Kun je spole¢nikem ve chvilich dobrych
1 zlych. Za to ho pacient pochvali, projevi mu naklonnost a podékuje formou potravy

pro koné.

Vysledky vyzkumu mé vedly k zodpovézeni me prvotni otazky a to, zdali na
zaklad¢ sdileni stejné oblasti a vzajemnych interakci, jez vychdzeji z potieb 1écby na
koni, vznikd komunita. Tato skupina se identifikuje na zakladé spoleéného vztahu ke
koni a touze po zlepSeni zdravotniho stavu ¢i iplného uzdraveni. Diky komunité,
ktera se formuje pii hipoterapii, maji tito lidé moznost kontaktu s podobné

postizenymi lidmi. Sdileni spole¢nych prostor, ¢asto kolektivné traveny cas, stejné

51



pféani a touhy, toto jsou atributy, které ¢ini hiporehabilita¢ni komunitu pevné

semknutou a jedinecnou.

Je velkou utopii, Ze ¢leny komunity spojuje pravé to, co jim vlastné schazi-
zdravi, to nejcennéjsi, co muze Zivot poskytnout. Na zaklad¢ tohoto nedostatku se
formuje komunita, mezi jejichz ¢leny vznika pratelstvi, laska ¢i pevné semknuté
vazby. Malé problémy jsou pro né malichernostmi a velké se snazi fesit s vlastnim
pfi¢inénim nebo za pomoci ostatnich ¢lent komunity. Kazdy den, si zde vzajemné
pomahaji k zlepSeni svého psychickeho a fyzického stavu, ¢cimz dochazi k piekroceni
hranic svych vlastnich moznosti. Vedle nich by se mohli hanbit n¢kteii zdravi lidé,

jez jsou pasivni vii¢i pomoci druhym a nékdy i k sobé samym.
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8 Zavér

Kdyz se clovék podiva do minulosti vztahu ¢lovéka a koné, docita se, ze ki
byl zdrojem potravy, byl pomocnikem na poli a také vérnym pfitelem pii valecném
tazeni. A soucCasnost? Kun je spolecnikem pfii sportu, zdbave a je 1éCitelem. Kdyz
shrnu tyto dva ¢asové horizonty, jasné z nich vyplyva, ze kun je tu pro nas uz pies
6tisice let.”® Za tu dobu byl vzdy &lovéku ku pomoci. Nahrazoval v lidském svété to,
¢emu Clovek sdm nestacil. Jeho ohromna sila, nespoutanost a vérnost byly elementy,
kterymi ki doplnoval nedostatky lidského poc¢inani. Kun byl a je zvifetem, ktery nés
muze poucit o tom, jak bezmezné jsou hranice pomoci a oddanosti. Mozna
neskonala oddanost zvifat, donutila n¢kter¢ lidi, aby pohnuli zkostnatélym zakonem

o tom, ze zvife je véc.

Kun odréazi skutecné chovani a jednani ¢loveka, které se snazi nedavat najevo
a nechat je zalozené nékde hluboko v sobé¢. Jenze ve vztahu se zvifetem se mu to
nepodafi, zvite je jakymsi zrcadlem, které odrazi nase pocinani, ukazuje nam

okamzity obraz nasi osobnosti, at’ pozitivni ¢i negativni stranku.

Hipoterapie je stfechou, ktera by bez obvodovych zdi nikdy nedokazala
utvorit pevnou stavbu. Obvodovymi zdmi jsou v tomto piipade konég, 1€kati a samotni
pacienti. Dvefe v stavbé hipoterapie jsou otevieny kazdému jedinci. Mize jimi
samovoln¢ vchazet ¢i je opoustét. Tyto dvefe jsou otevieny tim vic, ¢im vétsi je

vule jedincti je oteviit.

Kdyz propojime vztah mezi clovékem a koném, jez se oba ucastni
hipoterapie, vysledkem je hiporehabilitacni komunita. JelikoZ mi nejsou dosud
zndmé Zadné publikace zabyvajici se hiporehabilitaéni komunitou, tato prace je
V tomto sméru prvnim socialné-antropologickym zmapovanim. Popis komunity je
zalozen pouze na zuCastnéném pozorovani a nestrukturovanych, narativnich a

postrukturovanych rozhovorech, bez pouziti Zadného literarniho ¢i internetového

** EDWARDS, Elwyn Hartley. The Encyklopedia of the Horse. Londyn : Dorling
Kindersley Limited, 1994. 10 s
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zdroje. Lidé, ktefi jsou ¢leny komunity, se stali jeji soucasti na zakladé onemocnéni
se kterym se narodili (Downlv syndrom a détskd mozkova obrna). DalSimi ¢leny
komunity se stali lidé s onemocnénim, které je potkalo béhem Zzivota ( skolioza,
Urazy po nehodach). Tito lidé by radi jisté radi zastavili ru¢i¢ky hodin a posunuli ¢as
dozadu. Zménili véci, které mély dopad na jejich fyzicky ¢i psychicky stav. Ale
vsichni vime, Ze to neni mozné a vime, Ze nezijeme v pohadce, kde vSechno dobte
dopadne. A tak s odhodlanim bojovat piichazi do 1é¢ebny, kde se snazi, aby ten jejich
piibéh skoncil alespoii trochu jako pohadka. Pacienti, ktefi se schazi na jednom
uzemi, provozuji stejné aktivity a navstévuji stejnou 1é¢bu, tvoii komunitu. Znakem
hiporehabilita¢ni komunity je soudrznost ve chvilich dobrych i zlych, snaha pomoci 1
Vv tézkych ptipadech onemocnéni, kdy uz si myslite, ze se nemuiize nic zmenit

k lepsimu, kdyz ztracite viru a silu bojovat. Komunita vznikajici pii terapii na koni je
tim nejlepsim podpurnym prostfedkem pro samotnou 1é¢bu, spole¢nost lidi, ktefi
maji stejnd trapeni, vas pochopi ze vSech lidi nejvice. A pravé pochopeni a vidina
toho, Ze v tom nejsme sami, ale jsou tu i jini lidé, ktefi jsou sice z riznych koutd
republiky a z raznych socialnich skupin, ale s totoZnymi problémy, dodavaji

pacientiim silu.

Spole¢nost by byla ve své podstaté bohatsi, kdyby takovych komunit, které
nas fascinuji svoji bezprostfednosti a snahou pomoci ostatnim, bylo ve svété vice.
Jelikoz na dulezitost lasky, ptatelstvi a pomoci, v tomto materialistickém svéte, je
tteba stale poukazovat a dostavat tak hodnoty lidskosti do podvédomi kazdého

Z Nas.
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Prilohy
1 Plan Ié¢ebny
Paviléon A

Byl postaven v roce 1920 jako div¢i oddéleni, jez bylo soucdsti chirurgickych
pavilon(. PO prestavbé zde vzniklo neurologické oddéleni pro |écbu déti starSiho Skolniho

véku. Od roku 1995 je rekonstruované oddéleni soucasti Rehabilitace a diagnostiky.
Pavilén B

Byl postaven v roce 1920 jako soucast chirurgickych pavilon(, chlapecké oddéleni.
Po prestavbé byla funkce pavildnu Ié¢eni pohybovych poruch a bylo zde umisténo
neurologické oddéleni pro déti mladsiho skolniho véku, predevsim s détskou mozkovou
obrnou. Od roku 2004 se zde |é¢i pacienti s diagndzami neurologického charakteru, vétSinou

se stavy po cévnich mozkovych obrnach.
Pavilén C

Byl postaven roku 1926 jako velky pavildn pro choroby plicni. Po prestavbé IéCebny
na lé¢ebnu pohybovych poruch zde vzniklo ortopedické oddéleni a k tomuto ucell slouzi

dodnes.
Pavilon D

Byl postaven na prelomu let 1924-1925 pro helioterapii™ chlapcd. V prabéhu druhé
svétové valky se zde IéCily némecké déti. V Sedesatych letech dvacatého stoleti probéhla
prestavba na neurologické oddéleni pro kojence, v této dobé ojedinélé oddéleni v Evropé,

zabyvajici se lé¢bou takto malych déti s timto druhem onemocnéni.
Pavilén E

V tomto pavilonu, jehoZ stavba byla dokoncena roku 1927, se dnes |éci déti vSech

vékovych kategorii s ortopedickymi a neurologickymi diagnézami.

Pavilon F
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Také zvany ,,Ié¢ebny” byl dokoncen roku 1920. Byl dokonale vybaven vsim, co je
potieba k chirurgické 1écbé tuberkuldzy- rentgen, pfistroj pro Ié¢bu ozarovanim, laboratofi.
V tficatych letech dvacatého stoleti vznikla v suterénu budovy prvni proteticka dilna pro
vyrobu podpUrnych aparatl. V roce 1995 zde bylo otevieno Diagnostické rehabilitacni
centrum, jehoz hlavnim cilem je vratit co nejkvalitnéjsim zplsobem pacienty zpét do jejich

hodnotného zpUsobu Zivota.

Pavilon G

V dubnu roku 1993 byla v tomto pavilénu oteviena Spinalni jednotka, v této
dobé¢ prvni oddéleni pro 1éEbu potrazovych stavli poranéni michy a centralniho
nervového systému pro déti a dorost v Ceské republice. V sou¢asné dobé se po
celkové rekonstrukci pavilonu v roce 2001 na modernizovaném oddéleni 1é¢i dospéli

pacienti.
Pavilén H

Pavilon H nazyvany téz ,,slune¢ny pavilon® byl postaven roku 1921 pro 1écbu
sluncem a ovzdus§im, pozdéji byl, vyuziva pro div¢i helioterapii. V padesatych letech
dvacatého stoleti zde bylo feditelstvi zékladni a zvlaStni Skoly. Nyni je pavilon

soucasti pavilonu G, urcen¢ho dospélym pacientliim hadovy lécebny.
Pavilon |

Budova byla postavena roku 1923 jako infekéni oddé€leni. Po rekonstrukci
roku 1996 zde bylo kratce otevieno kozni odd¢€leni, od téhoZz roku se zde 1¢¢i dospéli

pacienti s poruchami patete.
Pavilon K

Ditive také zvany ,,pavilon u koSumberské cesty“. Budova byla ptiivodné roku
1910 postavena jako infek¢ni pavilon. Pozdéji byla budova prestavéna na byty pro

zaméstnance a v osmdesatych letech dvacatého stoleti byla uzaviena pro sviij
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havarijni stav. Po rozsahlé rekonstrukei byla oteviena roku 1994 znovu, pro

rehabilitaci dospélych pacienti.
Pavilon L

V soucasné dob¢ je ptizemni ¢ast budovy vyuzivana jako klubovna. Potéadaji

vvvvvv

Pavilon M

Rozhodnutim dne 12. 6. 1924 byla povolena stavba Skolni budovy, v roce
1995 byla zahdjena vystavba a ke zkolaudovani doslo 21. 11. 1925, koncem zéii byla
nad hlavni vchod umisténa bronzova plaketa s reliéfem hlavy T.G.Masaryka a
s napisem ,,1850- Skola Masarykova-1925* Z dtivodu nedostatku lizek, byla budova
pozdgji vyuzivana jako 1tizkové oddéleni. Skolni sal je dnes vyuziva jako

rehabilita¢ni bazén.

Pavilon S

Budova pradelny s dezinfekci, vytopnou a strojovnou, byla postavena roku
1910. V roce 1996 bylo vse odstéhovano a ve velkych prostorach zde byla
vybudovéna velka jizdarna pro hipoterapii, vetejné WC, centralni archiv, sklad a

kavarna.

Budova HTS

Budova hospodarsko-technické spravy. V této budové se nachazi centralni kuchyné
a v druhé ¢asti budovy jsou umisténa pracovisté hospodarsko-technické spravy Hamzovy

lé¢ebny.>

*" Arboretum.estranky.cz [online]. 2009 [cit. 2010-03-26]. Hamz{v park a arboretum
LuZe-koSumberk. Dostupné z WWW:

<http://www.arboretum.estranky.cz/stranka/pohybova-terapie>.
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DOMACI RAD PACIENTU

ramcovy

VazZena pani, vaZeny pane,

srde€éné Vas vitdme v HL LuZe — KoSumberk a pfejeme Vam pfijemny pobyt.

V zajmu Uspésného a spokojeného pobytu v nasi 1ééebné VVam predkladame nékolik
dalezitych pokynt a rad. Prosime, seznamte se s nimi:

0 udrzujte istotu nejen ve viech prostorach pavilonu, ale také v celém arealu Iécebny

0 dodrzujte zdkaz koureni v celém arealu lécebny (mimo prostor vymezeny pro kufaky).
Myslete na to, Ze se zde s Vami Ié¢i i nekufaci a déti.

Vzniklé zavady a Skody na zaFizeni a pfistrojich nahlaste ve vlastnim zajmu ihned sestie!
Za zavinénou zpUsobenou Skodu odpovida pacient se vSemi z toho vyplyvajicimi dusledky.

l. Lééebné péce

Lécha je Vam poskytovana ve vzajemné tymové spolupraci vSech zaméstnancu Iéebny, ma uceleny
charakter (medikamentosni terapie, fyzioterapie, ergoterapie, protetické zabezpeceni,péce
logopedicka, péce psychodiagnosticka, event. psychoterapeuticka).

U détského pacienta je pozornost rovnéz vénovana vychovné péci. Tuto €innost provadéji nejen
ugitelky MS, vychovatelé, ale i v3ichni zdravotniéti pracovnici. Velky podil méa u 3kolnich déti i
vyuka ve Skole pFi HL.
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My vSichni jsme tu pro Vs a chceme Vam zajistit dobrou pohodu a vyteéné vysledky VaSeho Iéceni.
Lékarska vizita probiha kazdy den. Primarské vizita je provadéna dle harmonogramu jednotlivych
oddéleni nejméné 1x za 21dni.

V sobotu, v nedéli a ve svatek je vizita na oddéleni zajiSténa lékafem Ustavni sluzby 2x
denné, obvykle dopoledne od 8.00 - 11.00 hodin, odpoledne od 16.30-19.30 hodin.

Formu a zpuasob podavani 1éka urci 1ékar pfi pfijmu, 1éky uzivejte pfesné podle jeho pokynu.
Pokud u Vas bude urc¢eno, Ze: ,,pacient bere léky sdm“, tak Vase Iéky musi byt uzamé&eny ve Vasi
skfirice ¢i stolu. Bez predchozi konzultace s oSetfujicim lékafem, prosim, neuzivejte jiné léky.
Lékarské kontrolni rehabilitaéni vySetieni je provadéno dle planu oddéleni, o misté a Case
kontrolniho vySetfeni pacienta v€as informuje sestra. U leZicich pacient( probiha toto vySetfeni na
lGzkovém pokoji. Kazdy pacient se ve svém zajmu Fidi pokyny oSetfujiciho lékafe a ostatnich
zdravotnickych pracovnikd. Informace o zdravotnim stavu pacienta podava lékar béhem 1é&ebného
pobytu pouze t&€m osobam, které uréi pacient. V pfipadé padu, Urazu nebo Vasi jiné zdravotni
komplikace béhem pobytu je nezbytné ihned

informovat zdravotnicky personal, aby se vyloucilo nebezpeci nasledkU této komplikace.Jakékoli
dalsi zdravotni problémy, v€etné problémi s vyprazdriovanim stolice, hlaste neprodlené sestre.

2 Doméci fad

Rehabilitace

- Fyzioterapeut pfi pfijeti rozepiSe jednotlive procedury do ¢asového harmonogramu, kteryVVam preda
a budete jej mit u sebe po dobu IéCby. Vykony jsou provadény prevaZzné na prislusném pavilonu, kde
jste ubytovani, plavecké rehabilita¢ni bazény jsou na pavilénech

G a M. Lécebna rehabilitace je zajiSténa i v sobotu a ve svatek, pokud pfipadne na bézny pracovni
den, ato od 7.00 - 12.00 hodin. Dostavte se ve svém zajmu na proceduru vzdy

v€as. ZameSkané terminy nelze nahrazovat v jinou dobu! Pokud budete mit po

lIééebné proceduie zdravotni problémy, oznamte toto neprodlené Vasemu

fyzioterapeutovi! P¥i vyznamnéjsich obtiZich samoziejmé ihned sestie!

- Po konzultaci s oSetfujicim lékafem si mGzete domluvit i dalSi procedury, které ale nejsou hrazené
zdravotni pojistovnou, napf. rozsifeny pocet klasickych masazi v€etné predehrati, specialni 1éCba
pomoci kyslic¢niku uhli€itého (sucha uhlicita koupel), plynové injekce, 1é€ba laserem, perlickové
koupele, atd.

- Z daivodu zajisténi bezpecnosti neni pacientim povolena v arealu [é€ebny jizda na kole. Z tohoto
davodu nezajistujeme proto ani pfipadnou Gschovu osobnich jizdnich kol. Ke zlepSeni celkové
kondice pacientl jsou v HL k dispozici ergometry.

Propusténi

Termin propusténi Vam bude sdélen lékafem pfi kontrolnim vySetfeni. V den propusténi uvolnéte
prosim pokoj bezprostfedné po snidani a predejte inventar ur¢ené zaméstnankyni oddélenti, ktera
zkontroluje stav pokoje a prevezme od Vas kli¢e s Cipem. Pokud je propoustén pacient, ktery neméa
rodinu nebo ze zdravotnich dGvodd neni schopen se o sebe postarat, zajistuje naSe zdravotné socialni
pracovnice pfedem potfebnou doméci oSetfovatelskou nebo pe€ovatelskou sluzbu.

V den propusténi pacientovi jiz nenalezi zadné procedury.

1l. Stravovani

Dietu ordinuje pacientovi oSetfujici Iékaf. Tato ordinace vychazi z klinického stavu a ze

skute¢né lécenych onemocnéni. Redukéni dieta je indikovana jen u nemocnych, ktefi se I6¢i

v metabolické poradné. Jidelni listek je kontrolovan a schvalovan Gstavnimi dietology pro

dospélé a pro déti zvlast.

Strava je podavana: - dieta €. 3N ............... 3x denné
- dieta &. 13, 13k, 4, 12...... 5x denné
-dieta.9,9/4 ............... 6x denné

Obvykla doba podavani stravy:

SNIDANE 7.30 - 8.45 hodin

OBED 11.30 — 12.45 hodin

VECERE 17.15 - 18.30 hodin

PFipadné ohfati stravy zajisti sestra.

U détskych pacientu je strava podavana 5x denné, je pfizpGsobena pozadavkim détské vyzivy. PFi
stravovani jsou uplatfiovany spravné stravovaci a stolovaci ndvyky.Problematiku stravovani resi
stravovaci komise 1é&ebny. Pfipadné pfipominky ke stravé fesi nutrini terapeutky, které oddéleni
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pravidelné navstévuji. Podavani stravy je zajisténo v jidelnach pavilén, mimo dvou pavilénd, ze

kterych se na stravu dochazi do jidelny vzdalené max. 145 m. Na jidlo se laskavé dostavte véas.

Neodnasejte prosim stravu na

pokoje, zbytky stravy nesmi z hygienickych divodi zastavat na pokoji.

3 Doméci fad

Pro pfipravu teplych napojl jsou na pavilonech pro Vas k dispozici varné konvice.

Z bezpec¢nostnich divod( nelze pouZivat ponorné varice! Chladnicky pro pacienty vyuzijte na

potraviny, které se musi uchovavat v chladu.

V den propusténi dostava pacient pouze snidani!

I11. Denni rezim

Denni rezim ltzkového oddéleni je od 6.30 do 22.00 hodin.

probouzeni pacientd ve vSedni den je od 6.30 hodin, v nedéli a ve svatky individualné

vizita 7.00 - 9.00 hodin

rehabilitace 7.00 - 15.30 hodin

no¢ni klid 22.00 - 6.30 hodin

vecerni klid (tj. konec navstév) od 21.30 hodin

Rezim uzamykani pavilénu:

v obdobi od 1.10. - 30.4. .............. 22.00 - 6.30 hodin

od 1.5. - 30.9. - ve dnech :

- pondéli, Utery, stfeda, patek, nedéle je pavilon uzaméen od 22.00 hod.

- ve Gtvrtek a v sobotu od 22.30 hod.

U détskych pacientu je zajisténo: Skolni vyu€ovani ev. matefské Skolka, kulturni a vychovné

VyZiti.

OgSetrovatelska péce je zajiSténa nepretrzité.

Navstévy:

Navstévy nejsou v ramci denni provozni doby oddéleni asové omezené, ale nesmi rusit

Ié€ebny rezim a soukromi ostatnich pacientq.

Z hygienicko-epidemiologickych ddvodd maze feditel 1éCebny navstévy doCasné zakazat. Z ddvodu

zvySeného nebezpeci infekce je nevhodné, aby Vas navstévovaly malé déti. Navstévnici nesmi byt

pod vlivem drog, nenavstévuji Ié€ebnu v dobé, kdy by mohli byt zdrojem pfenosného onemocnéni,

nedodavaji pacientim nevhodné jidlo. U déti z rozvedenych manZelstvi pfedloZte doklad, kterému z

rodicu je dité svéfeno do péce,

eventualné zda, a jak, je povolen styk s druhym z rodicu. Pravidelné informace o vysledcich Ié€eni

jsou rodi€¢im déti (samostatné hospitalizovanych) podavany pfi navstévach a pfi propusténi.

Telefonické podavani zprav o zdravotnim stavu ditéte neni povoleno.

Vychazky:

Vychazkou se rozumi pobyt pacientd v aredlu 1é¢ebny. Mohou byt denné a jsou soucasti

[é€ebného programu. Slouzi k aktivnimu procvi¢ovani hybnosti prostfednictvim chdze, ke

zvySovani kondice, k tréninku kardiovaskularniho aparatu. Z dtivodu zdravotniho stavu pacienta maze

byt moZnost vychazky omezena na zakladé doporuceni oSetfujiciho Iékare, ktery o tomto ucini zapis

do dokumentace.

Vychézky u déti do 15 let jsou mozZné jen s doprovodem a navrat z vychazky je vzdy do doby

podavani jidla na oddéleni, nejpozdéji pak do 20.00 hodin.

Détskym pacienttm starSim 15 let mGze povolit oSetfujici 1ékaf vychazky samostatné v arealu

léCebny, pokud s tim pisemné souhlasi rodice nebo stanoveny zakonny zastupce. O odchodu na

vychazku a pfichodu z ni musi pacient vzdy informovat sestru na oddéleni, ktera dobu odchodu a

pfichodu zapiSe. Navrat z vychazky u téchto pacientd, stejné jako u détskych pacient( s doprovodem,

je vzdy do doby podavani jidla na oddéleni, nejpozdéji pak do 21.30 hodin.

Opusténi oddéleni:

Opusténim oddéleni se rozumi pobyt pacienta mimo areal 1é¢ebny:

a) V obci LuZe — do obce LuZe Ize vychazet pouze mimo dobu uréenou pro Ié6ebny program pacienta.

U déti dol5 let je to mozné jen v doprovodu uréeného zaméstnance HL a Skoly nebo zakonného

zastupce. Pacientdim star§im 15 let maze povolit oSetfujici I1ékaF opuSténi oddéleni samostatné, pokud

s tim pisemné souhlasi rodice nebo stanoveny zakonny zastupce a dité ma platny obéansky prakaz

nebo jiny prukaz totoznosti. Opusténi oddéleni hlasi détsky pacient, rodi¢ nebo zakonny zastupce

sestie na oddéleni, kterd odchod a pfichod zapiSe. Navrat je vZdy do doby podavani jidla na oddélenti,
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nejpozdéji pak do 21.30 hod. Dospély pacient zapiSe odchod a prfichod do knihy vychazek na svém
oddéleni.
Nezapsani je poruSenim doméaciho fadu.
b) Mimo prostor obce Luze — je mozné v sobotu a ve svatek, pokud pfipadne na pracovni den od
13.00 hodin, nejdéle do 21.30 hodin, v nedéli na cely den (nikoliv pfes noc!) od 8.00 hodin nejdéle do
21.30 hodin. PFi celodennim opusténi oddéleni v nedéli je pacient vybaven balickem. Celodenni
opusténi na nedéli je nutno hlasit sestfe nejpozdéji do stfedy z dlivodu zajisténi stravy. Opusténi
oddeéleni v pracovni den musi mit zdvazny davod a schvaluje ho o3etfujici lékaF. Pfi opusténi oddélni
potvrdi dospély pacient sestfe na oddéleni odchod svym podpisem do dekurzu. Stejné tak rodi¢ nebo
stanoveny zakonny zastupce potvrdi sestfe do dekurzu prevzeti ditéte a tim i odpovédnost za néj.
Stejné nahlasi navrat, neni-li na oddéleni dohodnuto jinak.
c¢) Pobyt mimo aredl I1é€ebny je na vlastni odpovédnost pacienta. Z divodu zdravotniho stavu mlze
byt moznost opusténi I1ééebny odmitnuta a o divodech bude proveden zapisdo dokumentace.
Propustky:
Propustkou se rozumi opusténi oddéleni na dobu delSi nez 12 hodin s nepfitomnosti pfes noc.
Propustka je poskytovana max. 1x za mésic, jen mimoradné, ze zavaznych zdravotnich nebo
rodinnych davod( na zakladé odivodnéné pisemné Zadosti, kterou schvaluje oSetfujici 1éka¥, resp.
primaf oddéleni. Pobyt mimo areél 1éCebny je na vlastni odpovédnost pacienta, rodice, pfipadné
stanoveného zékonného z&stupce. Z divodu zdravotniho stavu pacienta maze byt propustka
odmitnuta, o davodech bude proveden zé&pis do dokumentace.
Navrat z propustky je u dospélych pacientl stanoven do 21.30 hodin, u détskych pacient do15 let do
20.00 hodin.
Upozorneéni:
- Lécebna, resp. Ustavni sluzba, poskytuje v souladu s internimi predpisy lékafskou pomoc a oSetfeni
pacientim v aredlu lécebny. Dojde-li mimo aredl HL u pacienta v dobé opusténi oddéleni Ci
propustky k zavaznéjSim zdravotnim komplikacim, které mu neumoZzniuji navrat do l1é¢ebny, musi se
pacient ¢i jeho doprovod obrétit 0 zajisténi pomoci na mistné prfislusnou Iékafskou sluzbu. Kazdé
takovéto oSetfeni je nutné
oznamit co nejdfive sluzbu konajici sestfe na oddéleni. Nedodrzeni stanovené doby pro vychazku,
opusténi oddéleni Ci propustky je porusenim doméciho fadu.
5 Doméci fad
V. Obecné informace
Y Protipozarni opatieni
-V zajmu zajisténi bezpecnosti Vasi i ostatnich pacientd jste povinni si poc¢inat tak, abyste nezavdali
pFicinu ke vzniku poZaru. V objektech IéGebny nemanipulujte s otevienym ohném, nekufte,
nezapalujte svicky ani vonné tycinky.
- V pfipadé zjisténi, Ze v budové vznikl pozar nebo nastal jiny stav nouze, informujte ihnedsluzbu
konajici sestru, Fidte se pokyny zdravotnického personalu, postupujte podlepozarnich poplachovych
smérnic a pozarniho evakuacniho planu (dokumenty jsouvyvéseny na chodbéach kazdého podlazi).
- K uhaSeni poZaru, jestlize by to bylo mozné, pouZzijte praSkové hasici pfistroje (jsou
rozmistény na chodbach v kazdém podlazi).
- UnikoVvé cesty jsou oznaeny sméry Gniku a vybaveny nouzovymi svétly.
- PFi potfebé nouzové uniknout z pavildnd, u kterych jsou automaticky ovladané vchodové dvere, se
tyto oteviou po stisknuti 0znaceného tlacitka, které se nachazi vedle téchto dvefi. Ostatni vchodové
dvefe pfi nouzovém Uniku z budovy oteviete nahradnim kli¢em, ktery u téchto dvefi vyjmete po
rozbiti skla z oznacené schranky.
- Prosime Vs, abyste ve vlastnim zajmu neprodlené hlasili zdravotnickému personalu
kazdou mimoradnou udalost i zavadu, kterou zjistite nebo se o ni dozvite.
- Pfi pobytu v uzaméené mistnosti neponechavejte kli¢ v zamku — z dGvodu poskytnuti
v€asné pomoci (nejen pfi pozaru),
Y Pouzivani elektrospotiebict
- Na oddéleni je moZno uZivat pouze zapGjcené elektrospotiebice, a to za pausalni poplatek dle ceniku
HL. Vlastni soukromé elektrospotiebice je z divodu zajisténi bezpe€nosti pacientl zakazano na
oddéleni pouzivat. Zakaz se nevztahuje na elektrospotfebice napajené z baterie a holici strojky.
Veskeré elektrické spotfebice musi byt po uvedeni do provozu pod stdlym dohledem osoby, ktera je
do provozu uvedla. Po skonéeni uzivani
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musi byt tyto spotfebice opét vypnuty a odpojeny od rozvodné sité, s vyjimkou ledni¢ek. Za provoz
televizord odpovida sluzbu konajici sestra. Televizory ani jiné elektrospotfebiCe nesmite pouzivat v
dobé noc¢niho klidu. Soukromé radiopfijimace na pokojich Ize pouzivat pouze se souhlasem
oSetfujiciho personalu a ostatnich pacient( napokoji.

Y Pracovni neschopnost

PFi pFijmu odevzdejte administrativni pracovnici doklad o pracovni neschopnosti (pokud VVam byl
vystaven), pfipadné Vam bude vystaven zde. Priikaz o trvani pracovni neschopnosti (tzv. listek na
penize) Vam vystavi administrativni pracovnice oddéleni nejdfive tfi dny pfed koncem mésice a
vyzvednete si jej na inspek&nim pokoyji.

Y Telefonni hovory

Pacienti mohou telefonovat z verejného telefonniho automatu na kartu i mince, ktery je umistén na
parkovisti pfed vstupem do HL nebo z telefonnich automatd umisténych na nékterych pavilénech.
Y Vstup do pavilonu

Pavilony maji elektronické zajisténi hlavnich vstupnich dvefi. Pro vstup do pavilonu VAm bude v den
pFijmu zapuajcen Cip k otevirani dvefi. V pfipadé ztraty budete povinni uhradit cenu ¢ipu ve vysi 150
KE.

¥ Uschova v trezoru

V pfipadé, Ze jste si pfivezli do 1é&ebny vétsi penézité Eastky, Sperky a jiné cenné véci (nad hodnotu
1000,- K¢&), mlzete pozadat o Uschovu téchto cennych véci v trezoru l1é¢ebny, nebot jen tak mlzete
uplatfiovat vci 1é¢ebné narok na nahradu pripadné ztraty ¢i Skody. Za jinak ulozené penézni ¢astky a
cennosti nad tuto hodnotu lé&ebna neruéi (tyka se i mobilnich telefond, digitalni techniky a jiné
dovezené elektroniky).

6 Domaci fad

Y Vyména lozniho pradla

Vymeéna lozZniho pradla se provadi obvykle 1x tydné a déle dle potfeby.

Y Parkovani

Parkovani vlastnich automobil( je mozné v arealu I1é€ebny vyhradné na uréenych mistech za
konajici sestra.

Y Pastoraéni sluzba

Duchovni a pastoracni sluzbu zajistuje v HL kaplanka. V kapli v pavilonu G probihaji v uréenych
dnech bohosluzby nékolika cirkvi.

V. Z&vére€na ustanoveni

Sva doporuceni a podnéty sdélte, prosim, prostfednictvim dotazniku, ktery obdrzite v prbéhu l1é¢by
na oddéleni. ZvI&St zavazné skutecnosti, pfipadné navrhy, sdélte pfimo priméfi, vrchni sestfe nebo v
sekretariatu feditele.

Pacient je opravnén kdykoliv pfednést a uplatnit svoji stiznost na 1é€ebnou &i o3etfovatelskou péci,
popf. doporuceni na zlepSeni prace oddéleni, a to formou Ustni &i pisemnou. Pacient ma pravo na
pisemnou &i Ustni odpovéd na stiznost, a to v terminu uréeném predpisem o vyfizovani stiznosti.
Pacient je dle zakona ¢. 37/1989 Sb., ve znéni pozdéjSich predpisu, povinen v HL dodrzovat

v dobé lécebného pobytu zejména:

- zékaz piti alkoholickych napojt

- zakaz koureni

- zakaz pozivani drog a jinych omamnych latek.

Poruseni zakladnich zasad Domaciho Fadu bude hodnoceno jako hrubé poruseni
lIé€ebného rezimu a muiZze byt déivodem k predéasnému propusténi z Ustavni péée. Davod
propusténi bude uveden v propoustéci zprave.

PFeji Vam pfijemny a Uspésny léCebny pobyt.

MUDr. Véclav Volejnik, CSc.

feditel 1é¢ebny

Platnost tohoto Domaciho fadu je od 1.4.2009
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2 Obrazkova dokumentace

Prvni dvere, kterymi pacient s doprovodem prochazi, vedouci do prvni mistnost.
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Prvni mistnost, jez
je vyzdobena obrazky od pacient(, jsou zde pomUcky k hipoterapii(helmy,mice), zde se

pacient pfipravuje na |écbu a pres okno seznamuje s konikem a prostiedim, které ho ceka.

Obrazky, jejichZz autory jsou pacienti hipoterapie.
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Druhé dvere,kterymi pacient prochazi do haly, kde probiha terapie.
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Nastupni rampa, z které kazdy pacient naseda na konika, vidy s pomoci rodi¢l nebo

|ékarky.
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Kazda zed'v hale, kde se provadi hipoterapie, je tématicky vymalovana. Obrazky

malovali dobrovolnici z umélecké skoly.
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Poloha na brisku, proti sméru jizdy, se aplikuje u déti, které nedokazou sedét samy

nebo maji slabé zadové svalstvo.

Klasicky sed, se aplikuje u déti, ktefi jsou vybaveni k samostatnému sedu.
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Hiporehabilitacni feci nazyvana poloha hada, kdy se dité natahuje co nejdale na krk

koné.

73



Klasicky sed.
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Odména konika po Iécbé, necastéji je to ususeny chléb.
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