Univerzita Pardubice

Fakulta zdravotnickych studii

Dobrovolnictvi ve zdravotnickych zatfizenich

Lucie Olejnikova

Bakalatska prace

2014



Univerzita Pardubice
Fakulta zdravotnickych studii
Akademicky rok: 2012/2013

ZADANI BAKALARSKE PRACE
(PROJEKTU, UMELECKEHO DILA, UMELECKEHO VYKONU)

Jméno a pifjmeni: Lucie Olejnikova

Osobni ¢islo: Z11133

Studijni program:  B5350 Zdravotné socidlni péce

Studijni obor: Zdravotné&-socidlni pracovnik

Nizev tématu: Dobrovolnictvi ve zdravotnickych zafizenich
Zadavajici katedra: Katedra porodni asistence a zdravotné socidlni prace

Zédsady pro vypracovdni:

1. Studium literatury, sbér informaci a popis sou¢asného stavu feSené problematiky.
2. Stanoveni cilii a metodiky préce.

3. Priprava a realizace vyzkumného etfeni dle stanovené metodiky.

4. Analyza a interpretace ziskanych dat.

5. Zhodnoceni vystedkil prace.



Rozsah grafickych praci: dle doporué¢eni vedouciho
Rozsah pracovni zpravy: 35 stran
Forma zpracovani bakalaiské prace: ti§ténd/elektronicka

Seznam odborné literatury:

1. TOSNER, Jifi a Olga SOZANSKA. Dobrovolnici a metodika préice s nimi
v organizacich. 1. vyd. Praha: Portal, 2002. ISBN 80-7178-514-8.

2. SORMOVA, Lucie a Alzbéta KLEGROVA. Dobrovolnictvi. 1. vyd. Praha:
Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006. ISBN 80-86991-68-7.

3. Dobrovolnici méni svét: sbornik pFikladt dobré praxe. Praha: Narodni
institut d&ti a mladeze MSMT, 2011. ISBN 978-80-87449-15-8.

4. JANICKOVA, Renata a Vladimira ZMESKALOVA. Metodika prace

s dobrovolniky. 1. vyd. Praha: Stfedisko narodni rodinné péce, 2011. ISBN
978-80-87455-07-4.

5. REZUCHOVA, Markéta. Dércovstvi v ¢&islech. 1. vyd. Brno: Spole&nost pro
studium neziskového sektoru, 2011. ISBN 978-80-904150-6-5.

Vedouci bakaldfské prace: PhDr. Marie Mackova, Ph.D.
Katedra porodni asistence a zdravotné socidlni price

Datum zadani bakalaiské price: 1. fijna 2012
Termin odevzdani bakalaiské prace: 14. &ervence 2014

o %
|
) o1
?fgg/m,:/ letes LS. :
prof- MUDr. Arnost Pellant, DrSc. Mgr. Markéta-Moravcova
dékan vedouei katedry

V Pardubicich dne 17. biezna 2014



Prohlasuji:

Tuto praci jsem vypracovala samostatné. Veskeré literdrni prameny a informace, které

jsem v préci vyuzila, jsou uvedeny v seznamu pouzité literatury.

Byla jsem seznamena s tim, Ze se na moji praci vztahuji prava a povinnosti vyplyvajici
ze zakona ¢. 121/2000 Sb., autorsky zakon, zejména se skuteCnosti, ze Univerzita Pardubice
ma pravo na uzavieni licencni smlouvy o uZiti této prace jako Skolniho dila podle § 60 odst. 1
autorského zdkona, a s tim, Ze pokud dojde k uZiti této prace mnou nebo bude poskytnuta
licence o uziti jinému subjektu, je Univerzita Pardubice oprdvnéna ode mne pozadovat
pfimefeny piispévek na thradu ndkladl, které na vytvoreni dila vynalozila, a to podle

okolnosti az do jejich skutecné vyse.

Souhlasim s prezen¢nim zptistupnénim své prace v Univerzitni knihovné.

V Pardubicich dne 24. 6. 2014

Lucie Olejnikova



Podékovani

Timto chci podékovat PhDr. Marii Mackové, Ph.D., za jeji cenné rady a pfipominky
béhem psani této bakalaiské praci. Také bych rada touto cestou pod€kovala vSem
respondentim, ktefi se zucastnili vyzkumného Setfeni. V neposledni tad¢ také patii
podékovani mé rodin€, ktera mi umoZnila studovat na této Skole, a mému pfitelovi

za podporu.



ANOTACE

Prace je zaméfena na dobrovolnictvi ve zdravotnictvi. Mizeme zde nalézt znaky a déleni
dobrovolné ¢innosti, dozvime se néco o dobrovolnikovi a vyznamu dobrovolnictvi. Popisuje,
jakou praci mohou dobrovolnici vykondvat ve zdravotnictvi a jakd to miiZze nést rizika.
Zabyva se téz metodikou prace s dobrovolniky. Ve vyzkumné Casti se zjistuje, zda
se pracovnici zdravotnického zafizeni podileji na dobrovolnickém programu a zda
spolupracuji s dobrovolniky. Je zde také popsano, jak koordinatofi definuji dobrovolnicky

program v jednotlivych zdravotnickych zatizenich.

KLICOVA SLOVA

dobrovolnictvi, dobrovolnik, zdravotnické zatfizeni, metodika prace s dobrovolniky

TITLE

Voluntary work in medical centres

ANNOTATION

This paper directs on volunteering in health care. We can find there the characters and
divisions of volunteering; we learn something about volunteer and the importance of
volunteering. The paper describes what volunteers can do in health care and what risks it can
carry. It also engages the methodology of cooperation with volunteers. Research part
determines whether staff in health facility involved in the voluntary program and if they
cooperate with volunteers. There is also described how coordinators define voluntary program

in given medical centres.

KEYWORDS

volunteering, volunteer, medical centres, methodology of cooperation with volunteers
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UvVOD

Dobrovolnictvi je pro mé velmi aktudlni téma. Jsem rada, Ze se najdou mezi ndmi taci,
ktefi chtéji pomahat ostatnim (cizim lidem) bezplatn€. Pro mnohé miize byt nepochopitelné,
ze nékdo v této moderni dobé d€ld néco zadarmo. Osobné¢ jsem se setkala s lidmi, ktefi
nevedéli, kdo je dobrovolnik a co déld a nemohli dokonce pochopit, ze to déla bez finan¢ni
odmény. Zijeme v 21. stoleti, kdy vétSina domacnosti vlastni televize, mobilni telefony,
pocitace, tablety a jiné. Ale zapominaji na to, ze kolem sebe maji i rodinu, ptatelé nebo lidi,
ktefi je potiebuji. Jsou natolik pohlceni moderni technologii, ze zapominaji na osobni kontakt
s lidmi, ktery je velice dulezity. Existuji lidé, ktefi jsou upoutani na liizko nebo travi zbytek
svého zivota v riznych zafizenich. I pro né jsou dobrovolnici prospésni. Mnohdy jen svou
pfitomnosti rozzafi tvafe téchto ,trpicich® lidi. Kazdy by si m¢l pfedstavit, jaké by to bylo,
kdyby na tom misté byl on. Pak by pochopil, Ze tito lidé jsou vdécni za kazdou navstévu
1,,ciziho* ¢lovéka.

Dobrovolnik, ktery pomaha svou pfitomnosti ve zdravotnickém zatizeni, musi mit
pofddnou davku obétavosti a empatie. V tomto typu zafizeni se mohou setkavat
s nejriznéj$imi osudy lidi, at’ uZ dobrymi ¢i Spatnymi. Setkdvaji se zde také s riznymi
diagnozami. V této bakaléatské praci se mimo jiné zabyvam dobrovolnictvim v hospicovém
zafizeni. Pravé zde nemuze délat dobrovolnou ¢innost kazdy. VétSinou se zde dobrovolnici

setkavaji s umirajicimi, ktefi to v Zivoté neméli lehké. Je to smutna faze, ale k Zivotu to patii.

Myslim si, Ze ¢im vice bude dobrovolniki, tim vice bude Stastnych lidi. Nejvétsim
podékovanim dobrovolnikovi za jeho ¢innost bude usmév na tvafi klienta. V tu chvili bude
Stastny také klient, ktery bude vdéény dobrovolnikovi, Ze si naSel chvilku ¢asu a travi ho

s nim.

J& osobné jsem dobrovolnou ¢innost neprovadéla. Sice jsem byla ve zminéném hospici
1 Gstavnim zafizeni, ale byla jsem zde v rdmci individualni praxe a to se jako dobrovolna
¢innost nepocitd. V obou zafizenich jsem nékdy zistavala i déle. Citila jsem, ze nemohu hned

odejit, pokud klienti potfebuji mou ptitomnost.

Tato bakalafska prace je rozdélena na teoretickou a vyzkumnou c¢ast. Jejim cilem je
vytvofit uceleny piehled o dobrovolnictvi, konkrétné o dobrovolnictvi ve zdravotnickych
zafizenich. V prvni kapitole najdeme co je to dobrovolnictvi, jaké jsou jeho znaky, déleni, kdo

je to dobrovolnik, jaké ma dobrovolnictvi vyznam, co mohou dobrovolnici d¢lat a dalsi. Je
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zde zminéno také néco o dobrovolnickych centrech a o legislativnim ukotveni dobrovolnictvi.
Druha kapitola je vénovana metodice prace s dobrovolniky. Je zde popsana pfiprava
organizace na dobrovolnou c¢innost a vybér Cinnosti pro dobrovolniky az po ukonceni
spoluprace s dobrovolniky. Vyzkumna cast je rozdélena na dvé Casti. Prvni Cast se zaméiuje
na to, jakym zpiisobem se pracovnici zdravotnického zatfizeni podileji na dobrovolnickém
programu a jak vnimaji spolupraci s dobrovolniky. Druhd cast se zabyva otazkou, jak

koordinator dobrovolnikii definuje dobrovolnicky program v jejich zatfizeni.
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Cile prace

Cilem teoretické casti je vytvofit uceleny piehled o dobrovolnictvi, konkrétné

dobrovolnictvi ve zdravotnickych zatizenich.

Hlavni cil
- Porovnat dobrovolnicky program ve vybranych zatizenich.
Dil¢i cile
- Zjistit, zda se pracovnici zdravotnického zatizeni podileji na ptipravé dobrovolnického
programu.
- Zjistit, zda jsou dobrovolnici spolehlivi.

- Zjistit, zda jsou dobrovolnici pfinosem pro vybrand zdravotnické zatizeni.

- Zjistit, jak koordinator dobrovolnikt definuje dobrovolnicky program.
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I Teoreticka ¢ast

1 DOBROVOLNICTVI VE ZDRAVOTNICTVI

Pojem dobrovolnictvi vétSina autori vysvétluje jako samotnou ¢innost dobrovolnikd.
Pod toto oznaceni je také zahrnuto vSe, co se dobrovolné Cinnosti tykd — pojeti organizace,
propagace, ti kdo se tim zabyvaji (koordinatofi) a také darcovstvi. (Sormova, Klégrova, 2006,

s. 5)

Pojem dobrovolnictvi souvisi s dobro€innosti. Dobro¢innost se da rozdélit na dvé
formy, a to na darcovstvi a dobrovolnictvi. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 36) Tyto dvé formy
pomoci jsou spojovany s aktivitami neziskovych organizaci. Vychdzeji z hlubokych zaklada
lidského chovani a tvoii vyznamnou soucast nasi moralky, naSeho Zivota a spolecného souziti.
(Rezuchova, 2011, s. 2) Darcovstvi, jak uZ zndzvu miZeme zjistit, znamena darovani
penézitych ¢i nepenézitych darti. Dobrovolnictvi, to je jakékoliv pomoc potfebnym. Muze to
byt ob¢anska vypomoc, sousedska vypomoc, vefejné prospésné dobrovolnictvi anebo prave to
dobrovolnictvi ve zdravotnictvi. (ToSner, Sozanskd, 2006, s. 36) Snazi se pomadahat tém

nejpotfebnéjsim a vytvaret mezi lidmi pocit solidarity. (Rezuchova, 2011, s. 2)

Ve druhé poloviné devadesatych let 20. stoleti zacalo systematické zavadéni
dobrovolnictvi v Ceské republice. Vroce 1998 byl uskute¢nén prvni samostatny
dobrovolnicky program pro nemocnice, do né¢hoz se piihlasily Batova nemocnice ve Zliné
anemocnice sv. Karla Boromejského v Praze. (Tosner, 2008, s. 61) V listopadu 1999 se
podafilo Narodnimu dobrovolnickému centru HESTIA navéazat kontakt s prvni klinikou,
ato s Klinikou détské onkologie ve Fakultni nemocnici Motol. V roce 2001 se pocet
nemocnic a zdravotnickych zafizeni rozrostl na pét, z toho jiz 19 klinik a oddéleni, v kterych

byl zaveden dobrovolnicky program. (Novotny, Stara, 2002, s. 6)

Dobrovolnictvi ve zdravotnictvi se v Ceské republice zagalo objevovat az od roku 2000.
Dnes jiz mnoho dobrovolnikit pomahd nejen v liZkovych zdravotnickych =zafizenich,
ale i ve zdravotné-socialnim terénu. Dobrovolnici pomaéhaji hlavné lidem s riznym typem
zdravotniho postiZzeni. Svou €innosti usnadnuji klientim navrat do spolecnosti 1 fungovani
v bézném zivoté, snazi se je zapojit do aktivit, které by pro n¢ samotné byly tézko dostupné.

Dobrovolnici jsou proto pfirozenym mostem, ktery propojuje zdravotnickou a socialni oblast.

13



(Simkova, 2011, s. 5) Koncem roku 2009 jiz bylo vice nez 40 zdravotnich
a socialné-zdravotnich zafizeni (nemocnice nejriznéjsiho typu, léCebny dlouhodobé
nemocnych, hospice, kojenecké ustavy, détské lazenské Ilécebny, oc¢ni kliniky, denni
stacionafe, centra respitni péce, centra pro duSevné¢ nemocné atd.), které byly zapojeny

do dobrovolnického programu. (Fri¢, Pospisilova, 2010, s. 243)

Dobrovolnictvi ve zdravotni oblasti vyzaduje profesiondlni management, protoze
dobrovolnici zde vstupuji do specifickych instituci s pevnymi pravidly a zvyklostmi. Zde je
potifeba vyskolit koordinatora dobrovolnikli a dobfe piipravit také samotné dobrovolniky.
Vyznamnou roli pfi tom sehrdvaji dobrovolnicka centra jako zdroj metodické pomoci.

(Tosner, 2008, s. 60)

Népln¢ aktivit dobrovolnikii, které s pacienty/klienty délaji, jsou rozmanité. Jsou
to naptiklad volnoCasové aktivity, ¢innosti ptispivajici k rehabilitaci a nadcviku sobéstacnosti
nebo organizaci a pomoc pfi kulturnich akcich jak ve zdravotnickych zafizenich, tak v ramci
aktivit poradanych nestatnimi organizacemi. V posledni dobé se také rozviji oblibena

dobrovolnicka aktivita u pacientii, a to canisterapie. (Simkova, 2011, s. 5)

Dobrovolnik, ktery vykonavd dobrovolnou c¢innost ve zdravotnictvi, nema pfistup
ke zdravotni dokumentaci pacienta a nepotfebuje znat jeho diagnosu. Potfebné informace
o pacientech (omezeni, potfeby) dobrovolnikovi sdéluje k tomu povéieny personal. Dale je
vazan mlcenlivosti, kterd se tyka vSech informaci, které se v pribéhu své dobrovolné ¢innosti

dozvi. (Véstnik MZ, s. 103)

,,Dobrovolnictvi neni obét, ale prirozeny projev obcanské zralosti. Prinasi konkrétni
pomoc tomu, kdo ji potrebuje, ale zdaroven poskytuje dobrovolnikovi pocit smysluplnosti, je
zdrojem novych zkuSenosti a dovednosti a obohacenim v mezilidskych vztazich.* (ToS$ner,

Sozanska, 2006, s. 18)

,,Dobrovolna pomoc nemiize byt vnucena, narizena, musi vyverat z potreb a motivace
dobrovolniku, zaméstnancii i vedeni organizace a musi respektovat potreby klientu i

charakter sluzeb, které organizace poskytuje. “ (ToSner, Sozanska, 2006, s. 41)

Elisha Evans a Joe Saxon spolecné nalezli klicové trendy, které urcuji raz
dobrovolnictvi v 21. stoleti. Uvad¢ji, Ze vzrost pocet dobrovolnikd, kteti maji znalosti, oproti
minulym dobrovolnikim, ktefi pomahali jen manudlné. Dobrovolnici jsou kvalifikované;si
anemuseji vykonavat ,,Spinavou praci“, kterou nechtéji délat placeni zaméstnanci. Dale je

vzestup tzv. vécné stimulovanych dobrovolnikl, ktefi se angazuji pro urcitou véc, nez
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jednoduse pro to, ze by meéli dost volného casu. Roste potieba profesionalizovaného
dobrovolnického managementu. Novym trendem je také narast firemnich dobrovolniki, které
hledaji kolektivné nové zkuSenosti. Jako dalsi klicovy trend 21. stoleti je, Ze stoupa zavislost
dobrovolnictvi na zivotni draze dobrovolnika. Zajem o dobrovolnictvi u lidi stoupa a klesa.
Zalezi na tom, vjaké fazi zivota se nachdzeji, zda jsou studenti nebo seniofi. (Fric,

Pospisilova, 2010, s. 21-22)

Dobrovolnictvi  podporované  zaméstnavatelem se stavda novym  trendem
v dobrovolnictvi. Tento typ dobrovolnictvi ma mnohé specifika, dobrovolnikem se stava
¢lovék v produktivnim véku a s vysokoskolskym nebo stiedosSkolskym vzdélanim. (Fric,

Pospisilova, 2010, s. 99)

Dobrovolnictvi z pohledu oSetrovatelské péce

Jak vsichni vime, oSetfovatelskd péce je soucasti zdravotni péfe v nemocnici (souvisi
s lécebnou a zejména psychosocialni péci o klienta). Role sestry tedy Uzce souvisi
1 s psychosocialni péci, neni to pouhé plnéni 1€katskych ordinaci. A proto zejména sestry
vitaji pfitomnost dobrovolnikii na oddélenich nemocnic. Podle Mgr. Katefiny Jechové sestry
prijimaji dobrovolniky jednak pro ulehceni své prace a jednak proto, aby nemocnym poskytli
néco, co ony samy pii velkém pracovnim nasazeni a provoznich podminkach nejsou schopny
zvladnout. Dobrovolnik, ktery poméha ve zdravotnickém zafizeni, je Clenem tymu, ktery

o pacienta pecuje. (Novotny, Stard, 2002, s. 8-9)

1.2 Evropsky rok dobrovolnictvi

Rok 2011 se stal Evropskym rokem dobrovolnictvi. Prvnim cilem bylo usilovat o to,
aby bylo v Evropské unii vytvoteno piiznivé prostiedi pro dobrovolnictvi a aby se feSily
prekazky branici dobrovolné cCinnosti. Dal§im cilem bylo umozZnit organizatorim
dobrovolnych ¢innosti, aby zlepsili jejich kvalitu (usnadnit dobrovolné ¢innosti, pomahat
zavadét nové druhy dobrovolnych ¢innosti). Tretim cilem bylo ocefiovat a uznavat praci
dobrovolnikii. Poslednim cilem bylo zlepSit povédomi o hodnoté a vyznamu dobrovolnictvi.

(http://www.dobrovolnik.cz/evropsky-rok-dobrovolnictvi-2011/)
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Tento rok byl také vyznamnym podnétem pro vznik a dalSi rozvoj dobrovolnickych

center a programu. (Fri¢, Pospisilova, 2010, s. 249)

1.3 Znaky dobrovolné ¢innosti

Sormova uvadi tyto znaky dobrovolné ¢innosti:

e Neplacena
e Védoma

e Svobodné zvolena

Neplacend, to znamend, Ze neni finan¢né ohodnocena, jako prace zaméstnancti. Mély by
jim byt alespon placeny naklady, které jsou spojeny s vykonem jejich dobrovolné ¢innosti.
Ale podle Frige (2001) vétsina organizaci v Ceské republice tyto naklady nehradi
a dobrovolnik se naopak stava jesté sponzorem organizace, ve které vykonava dobrovolnou
¢innost. Neméli bychom zapominat, Ze forma a zptisob ocenéni a odmén ukazuje, jak si dana
organizace dobrovolnikl ceni. I kdyz je ¢innost neplacend, neznamena to prace bez odmeény.
Nejdulezitéjsi odménou je podékovani. Také velmi dobrou formou odmény jsou vzdélavaci
kursy pro dobrovolniky, které mohou byt uzitecné nejen pro praci, kterou vykonavaji, ale také

pro sviij osobni rozvoj a sebevzdélavani. (Sormova, 2006, s. 6)

Druhym znakem dobrovolné c¢innosti je, ze je védoma. Je to jakékoliv podpora,
napiiklad pfevedeni staré pani pies prechod. (Sormova, 2006, s. 6)

vvvvvv

svobodné zvolena. Tento znak miZeme pouzit pro oddéleni dobrovolné Cinnosti a praxi,
kterou studenti vykondvaji v ramci svého vzdélavani. Praxe je povinna, neni moZné ji proto

povazovat za dobrovolnou ¢innost. (Sormova, 2006, s. 6-7)
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1.4 Déleni dobrovolnych ¢innosti

Cinnosti je mozné délit podle riznych kritérii: z hlediska ¢asového; podle oblasti
spole¢ného zivota, ve které je vykonéavana; podle role, kterou vykondva v organizaci; a podle

toho, jakym zptisobem vznika. (Sormova, 2006, s. 7)

ToSner a Sozanska déli dobrovolnou ¢innost také jesté podle historického vyvoje.

Déleni podle historického vyvoje

Evropsky model dobrovolnictvi - komunitni (vyvojové star$i). Dobrovolnici se
setkavaji v pfirozeném prostfedi spolecnosti, jakym je cirkev ¢i sportovni anebo détské
organizace. Americky model dobrovolnictvi — manaZersky (vyvojové mladsi).
S dobrovolniky v tomto modelu pracuji profesionalni dobrovolnicka centra. V nasi zemi se
objevuji oba modely (komunitni i manazersky). Komunitni model pfevlada u charitativnich
a humanitnich organizaci cirkve a ndbozenskych spole¢nosti, kde prevladaji dobré mezilidské
vztahy. Naopak manazersky model mé svoje misto ve vétSich méstech, kde je jeho zabér Sirsi.

(Tos$ner, Sozanska, 2006, s. 38)

Déleni podle doby trvani dobrovolné ¢innosti

Lze rozdélit na dobrovolnou pomoc pii jednordzovych akcich a dlouhodobou

dobrovolnou ¢innost a dobrovolnou sluzbu.

Dobrovolnici zapojeni do jednorazovych akei - ty se potfadaji jednou nebo né€kolikrat
do roka. (Tosner, Sozanskd, 2006, s. 40) Pti jednordzové pomoci neni nutnd smlouva, staci
ustni dohoda mezi dobrovolnikem a organizaci. Je nutné pfesné vysvétlit ukol, ktery
dobrovolnik bude vykonavat. Jsou to naptiklad vetejné sbirky, benefi¢ni a informacni akce,

koncerty atd. (Sormova, 2006, s. 9-10)

Dlouhodoba dobrovolna ¢innost - je poskytovana opakované a pravidelné (napiiklad
tfi hodiny jedenkrat tydné po dobu celého roku). Proto je nutnad pisemnéd smlouva. (ToSner,

Sozanska, 2006, s. 40)

Dobrovolnicka sluzba- jednéa se o dlouhodoby dobrovolny zavazek na dobu nékolika
mésict 1 let. Zde je dulezitd ptiprava dobrovolnika. (ToSner, Sozanskéa, 2006, s. 40)

Dobrovolnik je jako v zamé&stnani. Travi v organizaci 20 a vice hodin tydné. Jedna se vétSinou
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o Cinnost v zahrani¢i. Mnoho dobrovolnikli tam jezdi, aby se zdokonalili v cizim jazyce.

(Sormova, 2006, s. 9-10)

Déleni podle oblasti spole¢ného Zivota, ve které dobrovolnici ¢innost vykonavaji

Zdravotnictvi a socialni oblast. Zde jsou kladeny na dobrovolniky vysoké naroky
na jejich profesionalitu a pfipravu. Humanitni organizace. Zde dobrovolnici pomahaji
v neobvyklych krizovych situacich (Zivelné katastrofy a valecné konflikty,...). V oblasti
ochrany Zivotniho prostiedi. V oblasti sportu. Dobrovolnici se staraji o udrzbu majetku
klubu (htiste, klubovny) nebo o ptipravu déti a mladeze. V oblasti kultury. Je to naptiklad
pomoc pii udrzbé pamatek. (Sormova, 2006, s. 9-10)

Déleni podle toho, jakym zptisobem vznika
Tosner a Sozanska déli dobrovolnictvi také podle toho, jakym zplisobem vznika.

Zdola nahoru — neformalni skupina ptatel, kterd se pustila do spole¢né dobrovolnické
¢innosti. Postupné se zacind utvafet struktura a vznikd tak dobrovolnd, registrovana

a neziskova organizace. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 38)

Shora doli — je organizace, kterd se sklada nejdiive z profesionalti. Postupné ji chtéji
zefektivnit, tak ji doplni ¢innosti dobrovolnikli. Jsou to naptiklad domovy pro seniory,
nemocnice a Skoly. Pozitivnim prvkem je zde profesiondlni zazemi organizace. Problémem
naopak jsou dobrovolnici, ktefi mohou byt vnimani jako cizi. Zamé&stnanci mohou mit obavy,

ze jsou nespolehlivi, a Ze jim bude vidéno do préace. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 39)

Jako posledni déleni dobrovolnictvi je podle role, jakou hraje v organizaci
Dle Kiizové (Sormova, 2006, s. 10-11):

Dobrovolnictvi jako hlavni forma ¢innosti. V organizaci, kde vykonavaji dobrovolnici
tuto formu cinnosti, zavisi na nich cely jeji chod a plnéni jejiho poslani. Jsou to naptiklad
organizace koordinujici dobrovolniky v nemocnicich ¢i hospicich.

Dobrovolnictvi jako soucast prace organizace. Zde dobrovolnici délaji ¢ast prace

za profesionalni zaméstnance a tim snizuji naklady organizace.
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Dobrovolnictvi jako dopliitkova ¢innost. Tato forma pomoci zefektiviiuje a zkvalitiiuje
sluzby organizace, které nejsou zavislé na dobrovolnicich. Je to naptiklad dobrovolna ¢innost
tykajici se vyplnéni volného Casu a ptispivajici k psychické pohod¢ klientii nejen v tistavnich

zafizenich, ale také v nemocnicich ¢i hospicich.

1.5 Dobrovolnik

Podle Tosnera a Sozanské je dobrovolnik ,, ¢lovek, ktery bez naroku na financni odmenu
poskytuje sviij cas, svoji energii, védomosti a dovednosti ve prospéch lidi a spolecnosti.
(ToSner, Sozanska, 2006, s. 35) Novotny a Stard uvadéji, ze ,, Kazdy dobrovolnik je jedinecny
svymi zkuSenostmi a dovednostmi, ale vSichni maji stejnou touhu — pomahat.” (Novotny,

Stara, 2002, s. 37)

Sormova definuje dobrovolnika takto: ,, Dobrovolnik je clovek, ktery si dostatecné véii
v tom, Ze muzZe sam zménit veci, se kterymi neni spokojen. Je to clovek, ktery se odhodla
udeélat jen jednoduchy, ale diilezity krok k tomu, aby se sam zapojil do cinnosti, ktera je treba
nedostatecné zajistovana statnimi institucemi. Nekdo, kdo nevaha obétovat cast svého
volného casu pro vyplnéni prazdného casu druhych (napr. déti ¢i nemocnych) anebo zajisteni
aktivity, kterou by jinak nemél kdo organizovat (napr. vysdzet par stromii). “ ,, Dobrovolnik
miize byt kazdy zraly a zpiisobily clovek, ktery je ochoten veénovat svij cas a kompetence.
(Sormova, 2006, s. 11)

Stat se dobrovolnikem neni tak téZké, jak si mnozi mysli. Staci, kdyZ budouci
dobrovolnik bude mit chut’ pomoci, a to nezistné€. Odmeénu si pak muize dobrovolnik vybrat
sam — je to vlastni pocit, Ze jste nékomu uZiteCni, udélali jste radost nebo Ze se vas Zivot

dostal do jiné nez komer¢ni dimenze. (Buchtova, 2011, s. 423)

Jaké vlastnosti dobrovolnikovi pomohou v jeho dobrovolné ¢innosti? Je to obétavost,
flexibilita, schopnost spolupracovat, vnimavost, otevienost, tolerance, neziStnost a mnoha

dalsi. Dulleita je také spolehlivost a tvofivost. (Sormova, 2006, s. 12)

V Ceské republice vétsinou délaji dobrovolniky mladi lidé a to pievazné studenti
sttednich a vysokych Skol, dale pak Zzeny ve véku kolem 60 let. Studenti chtéji ziskat
zkuSenosti a Zeny v této vékové kategorii se snazi vyplnit svlij volny ¢as z divodu syndromu
,opusténého hnizda“ a odchodu do diichodu. (Sormova, 2006, s. 12) Pro seniory je
charakteristické, Ze maji relativné vétsi miru svobody rozhodovat o tom, co budou délat.

(Ktivohlavy, 2011, s. 65)
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Tosner a Sozanskd uvadéji, ze v Praze a vétSich méstech jiz dobrovolnici nejsou
nejCasteéji studenti, ale jde zhruba v poloviné o zaméstnané lidi, ktefi ptichdzeji délat
dobrovolnou ¢innost z riznych profesi. Stale ale pievladaji zeny. (Tosner, Sozanska, 2006,

s. 44)

,,Role dobrovolnika je vymezena tak, aby se prijemce dobrovolné pomoci mohl na ni
spolehnout v dohodnutém ramci.* (Tosner, 2008, s. 59) ,, Dobrovolnici netvori penize, ale

zvySuji hodnotu nemocnic. “ (Novotny, Stara, 2002, s. 7)

1.5.1 Co dobrovolniky podporuje

Tosner a Sozanskd uvadéji, ze dobrovolnici maji pocit, Ze jsou ocenovani, ze jejich
pritomnost néco znamena. Podporuje je i to, Ze se jim dostavd uznani na vefejnosti
1 soukromé. Podileji se na feSeni problémi, na rozhodovani i na stanoveni cilli organizace.
Z toho také plyne, Ze v disledku jejich Cinnosti se déje néco podstatného. Maji dojem
sounalezitosti a tymové prace spolupracovniki. V neposledni fad¢é jsou uspokojovany jejich

osobni potieby. (TosSner, Sozanska, 2006, s. 55)

,Z vyzkumu Frice (2001) plyne, Ze pro 95 % ceskych dobrovolnikii je motivem pocit
smysluplné prace, 77 % dobrovolnikii uvadi, Ze jim jejich cinnost posiluje sebevédomi a 71 %

z nich v dobrovolnictvi naléza vyplnéni volného casu.“ (Novotny, Stara, 2002, s. 7)

1.5.2 Co dobrovolniky brzdi

ToSner a Sozanska pisi, Ze dobrovolniky brzdi to, kdyZ zjisti velky rozdil mezi jejich
ocekavanim a skute¢nou ¢innosti; kdyz maji pocit, Ze jejich pomoc je k ni¢emu. Dale kdyz
nedostanou zadnou zpétnou vazbu, ani pochvalu ¢i ocenéni. Také to, Ze jsou jejich tkoly
pfili§ rutinni, Zadnd rozmanitost; citi nedostatecnou podporu spolupracovnikii; ¢innost jim
nedavd moznost osobniho ristu a maji pfili§ malé moznosti projevit iniciativu ¢i tvofivost.

Patii sem také to, kdyZ citi napéti mezi spolupracovniky. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 55)
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1.6 Vyznam dobrovolnictvi

Vyznam dobrovolnictvi se da rozdé¢lit do tfech urovni. Co dobrovolnictvi pfinasi
samotnému dobrovolnikovi, ¢im obohacuje organizaci, pro kterou pracuje, a co dava

spole¢nosti. (Sormova, 2006, s. 13)

1.6.1 Vyznam dobrovolné ¢innosti pro dobrovolnika

Pro dobrovolnika ma jeho Cinnost vyznam v tom, Ze posiluje své sebevédomi (mize se
citit uzitenym pro druhé) a ma moznost uplatnit své schopnosti. U¢i se novym dovednostem
a rozviji své schopnosti diky tomu, Ze pfichdzi do nového prostiedi, ziskava zkusSenosti, nové
kontakty a nachézi pratele. Tim v8im si roz$ifi a prohloubi svoje kvalifikaéni ptfedpoklady.
Pro udrzeni socialnich dovednosti ma tato dobrovolna Cinnost vyznam pro cloveka, ktery je
nezamgéstnany, nebo pravé nastoupil do dichodu. A v neposledni fadé je také dobrovolna

ginnost smysluplnym vypInénim volného ¢asu. (Sormova, 2006, s. 13-14)

Dobrovolnéd c¢innost pfinaSi dobrovolnikiim jiny pohled na smysl a kvalitu Zivota,
protoze maji zkuSenosti z kontaktu s dlouhodob¢, chronicky nebo termindlné¢ nemocnymi

&i détmi s télesnou, mentalni, dusevni nebo smyslovou disabilitou. (Simkova, 2011, s. 5)

1.6.2 Vyznam pro organizaci

Pro organizace je ¢innost dobrovolnikl také velmi prospé€sna. Dobrovolnici se mohou
vénovat tomu, co nestaci vykonavat placeni zaméstnanci v ramci své pracovni doby a tim
dobrovolnici rozsifuji a zkvalitiuji sluzby organizace. Piikladem toho je dobrovolnictvi
v nemocnicich a domovech pro seniory. Zdravotni sestry se staraji o fyzicky stav pacienta
a na psychicky stav nemaji moc ¢asu. Proto je tu misto pro dobrovolniky, kteti mohou svou
ptitomnosti, zdjmem a rozhovorem klienta povzbudit. Déle pfi jednorazovych nepravidelnych
akcich mohou organizace vyuZzit dobrovolniky. Tim padem Setfi organizacim omezené

finanéni prostiedky. (Sormova, 2006, s. 14)
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Dobrovolnici také organizaci piinaseji novy pohled, napady a zpétnou vazbu. Protoze
stali zaméstnanci uz nemaji tolik energie, aby vymysleli néco nového. Sormova také uvadi, ze
dobrovolnik muze pfispét k propagaci organizace, informuje své okoli, pfatele o Cinnosti

organizace a rozituje okruh lidi, ktefi organizaci znaji. (Sormova, 2006, s. 14-15)

1.6.3 Vyznam dobrovolnictvi pro spole¢nost

Pro spolecnost ma dobrovolnictvi velky vyznam, podporuje obcanskou aktivitu

a zapojuje ob&any v prosp&iné véci. (Sormova, 2006, s. 15)

Udrzuje a posiluje lidské hodnoty (soudruZnost, zdjem o druhé, ...). Pomdha
jednotlivem uplatiiovat svad prava a odpovédnost. Snazi se propojit rozdily, které nas
rozdeluji (mensinové kultury). Umoznuje nezaméstnanym, osamocenym a diskriminovanym
lidem vyuZzit volny cas a zallenit se do spolecnosti. Posiluje socidlni soudruznost
ve spolecnosti. Podporuje obcanskou aktivitu a zapojuje obCany do identifikace a Sifeni

vlastnich problémil. (Sormova, 2006, s. 15)

1.7 Program Dobrovolnici v nemocnicich

., Poslanim tohoto programu je vnaset do nemocnice vice lidského kontaktu, posilovat
duSevni pohodu pacienta a jeho postoj k aktivni spoluprdci na uzdraveni. Tak miiZe
dobrovolnik, clovék prichdzejici ,,ze zdravého sveta“, pomoci prekondvat ndrocné chvile
v nemocnici a prispét k lepSimu priibehu a efektu léchy. ** (Simkova, 2011, s. 9)
nenaruSoval lé¢ebny program a provoz nemocnice a vhodn€ doplioval praci odborného
personalu tam, kde je to mozné. (Simkova, 2011, s. 9) , Dobie navrzeny a profesiondlné
rizeny dobrovolnicky program navic zlepsi komunikaci i celkovou atmosféru v kazdé
pomahajici profesi. ““ (Tosner, 2008, s. 59) Dobrovolnicky program v nemocnicich se osvédcil
jako nastroj, kterym dobrovolnik poméha v aktivizaci, motivaci a psychické podpofe

hospitalizovanych. (Kotinkova, 2011, s. 2)
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Piedpoklady dobrého fungovani programu v nemocnici

Program v nemocnici musi byt srozumitelny a s jasn¢ definovanymi cili a mantinely
ajeho koordinace musi byt pecliva a detailni. Patricie O. B. Rowell a Louis M. Ballard
(Novotny, Stara, 2002, s. 15) uvadéji nékteré prvky, které uspéSné programy vétSinou
obsahuji. Dobrovolnicky program v nemocnici by mél byt podporovan nemocni¢nim
personalem na viech Grovnich (vedeni, 1ékafi, sestry,...). Ukoly pro dobrovolniky by tedy
méli vytvaret spolecné a meély by byt smysluplné nejen pro dobrovolniky, ale

1 pro nemocnicni personal. V nemocnici by neméli chybét podporovatelé programu.

Rowell a Ballard (Novotny, Stara, 2002, s. 15) dale dodavaji tii strategické body

dilezité pro uspéch a siteni dobrovolnického programu.

1. Zacit na oddéleni, kde persondl (zejména sestry) program a pomoc dobrovolnikil
vitd. Dilezité je také vybrat napli ¢innosti dobrovolnika.

2. Dale by mélo byt zafazeno do programu oddé€leni, na kterém ptitomnost
dobrovolniki vita i vedeni nemocnice.

3. Cile dobrovolnického programu by mély byt realné, splnitelné a dobte viditelné.
Je to hlavné kvuli tomu, aby se v kratkém case mohla projevit prospésnost

programu.

1.8 Co muze dobrovolnik v nemocnici délat?

Dobrovolnik chce byt spolehlivym partnerem zdravotnikiim a dal$imu profesionalnimu
persondlu. Chce je dopliovat, ale zarovenl jim jejich praci nekomplikovat a neztéZzovat.
Cinnost dobrovolnikii 1ze rozdélit na bé&znou (laickou), ¢aste¢né odbornou a odbornou.

(Novotny, Stara, 2002, s. 26)

BéZné ¢innosti dobrovolniki

Na tyto Cinnosti neni tieba specidlni piipravy. Patii sem priibézné Cinnosti (naptiklad
hrani s détmi; spole¢nik u ltzka; doprovod na vySetfeni, prochazky a dalsi aktivity
pro pacienty — hudba, procvicovani, malovani, pfedc¢itani, zajmové krouzky apod.), déle
jednorazové aktivity (vanocni besidky, Mikulds,...), pomoc sestram (roznos piti a pomoc

pii stravovani pacientil). Dale sem patii ¢innosti dobrovolnikii nezahrnujici praci s pacienty.
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Je to naptiklad informacéni sluzba v recepci, udrzovani informacnich néstének, pomoc
pti prodeji v charitnim obchod¢ s darky, drobné technické opravy a udrzba, uprava a zalévani

kvétin atd. (Novotny, Stard, 2002, s. 27)

Castecné odborné ¢innosti dobrovolniku

Je to naptiklad predcvicovani pacientim dle navodu fyzioterapeuta, kresleni s pacienty
pod vedenim arteterapeuta atd. Nebo si talentovani dobrovolnici udélaji vycvik v arteterapii

a mohou ¢innost provadéet sami. (Novotny, Stard, 2002, s. 28)

Odborné ¢innosti dobrovolnika

To znamend, kdyz dobrovolnik vyuziva své profesiondlni dovednosti a zdarma je
poskytuje. Miize to byt naptiklad psycholog, ktery Skoli zdarma dobrovolniky v komunikaci
atd. Dobrovolnici nemohou v zadném ptipad¢ nahrazovat praci odbornych zaméstnanct. Plati

to i pro zdravotniky — dobrovolniky. (Novotny, Stara, 2002, s. 28)

1.9 Specifika prace dobrovolniki v hospici

Podle Marie Pfidalové je pfinos dobrovolnikli v hospici pfedevsim v jejich piitomnosti
u lizka nemocného. Maji dostatek ¢asu na to, aby s pacientem sdileli jeho té¢zké chvilky, ale
iposledni chvilky radosti. Ne kazdy dobrovolnik ma silu na to, aby byl privodcem
umirajicich lidi. Je vhodné tedy pfijimat zajemce star$i 18 let. Ne kazdy ma zkuSenost
a sebevédomi k navazani kontaktu sumirajicimi, schopnost pro udrzeni koncentrace
nebo potfebnou empatii a odhad situace, zda ma u pacienta zlstat nebo radéji odejit.
Specifickym rysem dobrovolnictvi v hospici je pravidelna supervize. (Novotny, Stard, 2002,

5. 29-30)

., Prave v hospicovych zarizenich je prace dobrovolnikii velmi zodpovédnd a ndrocnd,
vyzadujici specifické osobnostni predpoklady a dobrou odbornou pripravenost na vstup
jedince do organizace, vcetné jeho dobrych mordlnich a volnich viastnosti.” (Vavrova,

Polepilova, 2011, s. 81)
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Wittenberg - Lyles (2010) uvadi, ze ¢lenové tymu paliativni péce jsou v hospici proto,
aby pomohli pacientovi/klientovi pii pfechodu z domaciho prostfedi nebo z nemocnice
do hospicového zafizeni po strance duchovni, emociondlni a psychologické. Pravé proto je
hospic mistem, ktery ma velky prostor pro dobrovolnickou pomoc. (Vavrova, Polepilova,

2011, s. 81)

1.10 Specifika dobrovolniki — studentii vysokych §kol se zdravotnickym

zamérenim

Adéla MojziSova uvadi, Ze cilem projektu ,,Dobrovolnici v nemocnici® je prispét
ke zlepSeni psychosocidlnich podminek pacienti na lizkovém oddéleni nemocnice. Zde si
mohou dobrovolnici — studenti se zdravotnickym zaméfenim spojit teoretické poznatky
s praktickymi. Personal nemocnice hodnoti pfitomnost dobrovolnikii pozitivné, protoze
s pacienty d¢laji volnocasové aktivity; ale také negativné, protoze jim dobrovolnici b€hem své
¢innosti na oddé¢leni vidi ,,pod poklicku®“ a tim jim mohou hodnotit jejich praci. (Novotny,

Stara, 2002, s. 32)

1.11 Rizika dobrovolnictvi ve zdravotnickych zarizenich

Jak uz jsme se zminily, tak dobrovolnictvi pfinasi spoustu pozitivniho, ale bohuzel i pti
dobrovolné ¢innosti mohou nastat n&jaka rizika. Prvni skupinu rizik ptedstavuji rizika hrozici
dobrovolnikovi. MiiZze to byt emocni stres, kdy dobrovolnik nezvladne komunikovat
s pacientem, ktery trpi nevylécitelnou nemoci. Dal§im rizikem muze byt, kdyZ si dobrovolnik
vytvoii citovy vztah k pacientim. Také se miize stat, ze personal bude dobrovolnika zneuzivat
k jiné Cinnosti, neZ se dohodli. Dal§im rizikem miize byt Graz nebo nakazeni infekcni
chorobou a dal$i. Druhou skupinou jsou rizika hrozici zdravotnickému zatizeni. Patfi sem
napiiklad zneuZiti citovych informaci o zafizeni a poSkozeni dobrého jména chovanim
a jednanim dobrovolnika. Dals§i skupinou jsou rizika hrozici zaméstnancim zarizeni.
Toto riziko mize nastat, kdyz dobrovolnik bude zasahovat do kompetenci pracovnikiim

nebo pokud dobrovolnik ukradne osobni véci zaméstnanctl. Ctvrta skupina pfedstavuje rizika

25



hrozici pacientiim nebo navstévnikiim zarizeni. Je to naptiklad zneuziti citovych informaci
o pacientovi, nevhodna manipulace s pacientem nebo dokonce zasahovani do 1é¢by. (Hlousek,

2012, s.31)

1.12 Dobrovolnicka centra

Cilem dobrovolnickych center je poskytnout lidem vSech vékovych kategorii
smysluplnou ¢innost a zaroven vyhledat ty, ktefi pomoc potiebuji. Chtéji hlavné pomahat,
ale také motivovat lidi k tomu, aby se dobrovolnictvi stalo pfirozenou soucasti Zivota.

(http://www.adra.cz/projekty/projekty-v-cr/dobrovolnicka-centra)

vvvvv

nad Labem a dalsi. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 37)

Adra — Mezinirodni humanitni organizace poskytujici pomoc lidem v nouzi. V Ceské
republice zacala fungovat od roku 1992. Koordinuje 11 dobrovolnickych center.

(http://www.adra.cz/adra/kdo-jsme)

Hestia — Narodni dobrovolnické centrum vzniklo v roce 1999 jako prvni specializované

pracovisté pro oblast dobrovolnictvi. (To$ner, 2008, s. 63)

,, Zakladnim poslanim dobrovolnickych center je propagace a podpora myslenky
dobrovolnictvi ve spolecnosti a spoluprace s neziskovymi organizacemi v regionu s cilem
zapojeni co nejvétsiho poctu obyvatel do reSeni probléemu komunity.” (ToSner, Sozanska,

2006, s. 100)

1.13 Legislativni ukotveni dobrovolnictvi

Zakon o dobrovolné sluzbé

Dobrovolnictvi jesté¢ v devadesatych letech 20. stoleti nebylo zakotveno v zddném
platném pravnim dokumentu Ceské republiky. Az v roce 2003 vstoupil v platnost zikon
o dobrovolné sluzb&. Upravuje statut dobrovolnika v CR. Je to zakon &. 198/2002 Sb.

o dobrovolné sluzbé. (Tosner, 2008, s. 61) Diky tomuto zakonu se zvySil zdjem
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o dobrovolnické programy i1 v ¢eskych nemocnicich. (Kofinkova, 2011, s. 2) Také stoupl
vyznam dobrovolnickych center, kterda maji za kol vysilat dobrovolniky do organizaci.
V dneSni dob¢ patii k nejvyznamnéjSim Narodni dobrovolnické centrum HESTIA

a Dobrovolnické centrum v Usti nad Labem. (Hlousek, Hlouskova, 2011, s. 9)

Tento zdkon je novou pravni normou, neupravuje celou oblast dobrovolnictvi, ale jen
jeho ¢ast — dobrovolnou sluzbu (vymezuje prava a povinnosti organizace a podminky,

které musi organizace splnit, aby jeji ¢Ginnost podporoval stat). (Sormova, 2006, s. 16)

Dobrovolnici ve zdravotnictvi

Postupny rozvoj dobrovolnictvi v nemocnicich vyustil v Metodické doporuceni
pro zavedeni dobrovolnického programu v nemocnicich. Tento dokument byl uvefejnén
ve Véstniku MZ CR ¢&. 6/2009 a také na informaénim portalu kvality MZ CR. (Tosner, 2008,
s. 63)
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2 METODIKA PRACE S DOBROVOLNIKY

Organizace, kterd chce mit dobrovolniky, si musi ujasnit, jakou roli maji dobrovolnici
v organizaci hrat a jak je sama organizace na jejich pfijeti piipravena. Koordinator
dobrovolnikii ma za ukol vybér, vycvik, fizeni, supervize a hodnoceni dobrovolnikii.
Koordinator mize byt placeny zaméstnanec nebo i dobrovolnik. (ToSner, Sozanska, 2006,

s. 69)

,,Dobrovolnik ma na prvaim misté snahu veénovat cast svého casu a energie

vvvvv

ale sam o sobé nestaci. Aby se dobrovolnici stavali skutecnym zdrojem trvalé pomoci
a nedilnou soucdsti organizace, potrebuji podobny styl Fizeni jako profesiondlové. Pokud
tomu tak neni, staci jedno malé nedorozumeni, Spatny prenos informaci a dobrovolnik
odchazi zklaman nebo profesiondlové usoudi, Ze na dobrovolniky neni spolehnuti.“ (ToSner,

Sozanska, 2006, s. 70)
Dobrovolnictvi, které je profesiondln¢ organizované, neni zadarmo, ale presto se
organizaci vyplati. Kdyz je dobrovolnicky program dobfe pfipraveny muiize zvysit nejen

vykonnost, ale i profesionalitu neziskové organizace. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 70-71)

Nékteré organizace, které chtéji s dobrovolniky spolupracovat, nemaji potiebné
zkuSenosti, ale mysli si, ze zavedeni dobrovolnictvi je jednoducha a kratkodoba zalezitost.
Neuvédomuji si, ze Spatné vedeny systém muze dobrovolniky odradit a zanechat u vSech
zucCastnénych negativni zkusSenosti. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 70-71)

,, Pracovnici nejcastéji uvadeji, ze dobrovolnici poskytuji pomoc pri plnéni poslani
organizace, nové pohledy na resSeni problémii a zpétnou vazbu zabranujici stereotypnimu
vkonu. Dobrovolnik muze lépe identifikovat potreby, problémy a cilové skupiny, na které
miiZe organizace zamérit svoji cinnost, prindsi novy druh a nadseni. Dobrovolnici maji cas
a moznost delat cinnosti, které nelze zviadat v bézném provozu, pricemz klientim poskytuji
jinou, neformalni formu vztahu. Dobrovolnici navozuji nové kontakty vyuzitelné

pro organizaci, jsou doplnénim tymu, propaguji organizaci na verejnosti.“ (ToSner,
Sozanska, 2006, s. 72)

2.1 Priprava organizace a vybér ¢innosti pro dobrovolniky

Pti pfipravé na zavedeni systematické prace s dobrovolniky by si organizace méla
zjistit, jaky ma postoj k dobrovolnictvi. Pravé tfeba nemocnice si nedokaZou predstavit, Ze by

se v jejich prostiedi pohyboval nékdo cizi (dobrovolnik). (Tosner, Sozanska, 2006, s. 73-74)
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,Je jen néekolik mdlo omezeni, kterd limituji cinnost dobrovolniki. Mezi né patii
zejména zdsada, ze dobrovolnik by nemél nahrazovat prdci profesionadli a dale by nemél délat

cinnosti, do kterych se nikomu nechce. “ (ToSner, Sozanska, 2006, s. 74)

Organizace by si také méla pfipravit seznam ¢innosti, které u nich dobrovolnici mohou
vykonévat. Pfi vybéru by nemélo chybét, co by jim pomohlo a zpiijemnilo jejich préci ¢i

pobyt. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 74)

Aby bylo mozné dobrovolnicky program uspésné realizovat, musi predchazet ptipravna
faze pted vstupem dobrovolniki do nemocnice. Patii sem ziskdvani informaci o problematice,
mapovani potfeb nemocnice, zformulovani pfedbéznych cilti programu a ptedbézné naplné
¢innosti dobrovolnikti. Ptipravnd faze by meéla koncit souhlasem vedeni nemocnice
s dobrovolnickym programem, vybérem alespoii jednoho oddéleni, kde bude program
uskutecnén a také nalezeni garanta a nasledné koordinatora dobrovolnikti. (Novotny, Stara,

2002, s, 15-16)

2.2 Vlastni prace s dobrovolniky

,, Koordinator je klicova postava dobrovolnického managementu.“ (To$ner, Sozanska,
2006, s. 76) Koordinuje vybér dobrovolnikli, vycvik, vyhledavani vhodné cinnosti
pro dobrovolniky, dale zatfazuje dobrovolniky do chodu organizace. Potom vede dobrovolniky
a hodnoti jejich ¢innost, fesi vznikla nedorozuméni a problémy, hled4 a organizuje moZnosti
k podékovani dobrovolnikiim. Také je kontaktni osobou mezi dobrovolniky, zaméstnanci,
vedenim a klienty/pacienty organizace. Vede potfebnou administrativu (smlouvy, ptipadné
pojistné smlouvy,...). Koordinator by mél mit moznost pravidelné supervize své ¢innosti,
jako to je ve vSech pomaéhajicich profesich. Koordinator je ,,vizitkou* organizace. (Tosner,

Sozanska, 2006, s. 76-77)

Koordinator by mé¢l byt dobrym organizatorem, ktery je otevieny, dusledny
a spravedlivy. M¢l by umét poradit a navodit pfijemnou atmosféru. (Kolektiv autorti 2001,
s. 18) Od roku 2010 si mohou koordinatofi doplnit vzdélani akreditovanym kurzem
pro koordinaci dobrovolnickych programti a dobrovolnikli v systému zdravotni péce.

O tento kurz se zaslouzila MUDr. Ivana Kofinkova. (Hlouskova, 2012, s. 7)
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2.3 Ziskavani dobrovolniku

Je to stdle opakujici proces — dobrovolnici pfichdzeji a odchazeji castéji
nez zam¢stnanci. Jak uz jsme se zminily, tak spousta dobrovolniki je z fad studentt, proto se
musi respektovat Skolni (akademicky) rok. Zplsob ziskavani dobrovolnikt zalezi
na tvorivosti koordindtora. Je dobré kombinovat nékolik forem ziskavani dobrovolnikd.

(Tosner, Sozanska, 2006, s. 77)
Nejcastéji pouzivané formy, dle Blazekové (2000):

Letak, plakat, vyvéska — malo efektivni zptisob ziskavani dobrovolnikd, ale casto
pouzivany. M¢l by byt dopliovan dal$imi formami. Mistni tisk, regionalni rozhlasové
¢i televizni vysilani — tento zplGsob by mél byt prioritou kazdé organizace. Naborova
akce - cilené ziskdvani dobrovolnikii pro urcitou konkrétni cinnost. Spoluprace
s dobrovolnickymi centry — zatim to je rozsifené jen v nékterych méstech. Stedni a vysoké
Skoly — studenti jsou nejvhodnéj$im zdrojem dobrovolnikill, jsou otevieni a chtéji ziskat
zkuSenosti (formou ptfednasSky, besed o dobrovolnictvi). Osobni kontakty — jsou jednim
z nejcastéji vyuzivanych forem ziskavani dobrovolnikl pies pfibuzné a znamé. Je efektivni,
ale ¢asové narocné. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 78) Internet — tento zpisob je UcCinny

predevsim ve velkych méstech, kdy oslovi pfevazné studenty vysokych skol. (Novotny, 2001,
s. 13)

2.4 Vybér a vycvik dobrovolniki

V praxi se, podle Tosnera a Sozanské, osvédcuje pred vlastni piipravou pozvat zdjemce
o dobrovolnou c¢innost na setkani, které slouzi dobrovolnikovi k ujasnéni jeho vlastni
motivace a k ziskani informaci o moznych ¢innostech. Organizace miZe alespon 1épe poznat
potencionalni dobrovolniky a seznamit je s konkrétnimi nabidkami a podminkami. Samotna
pfiprava obsahuje dvé slozky. Obecné dobrovolnickou a specidlni (odbornou) slozku
vztahujici se k charakteru jeji Cinnosti. V obecné &asti pripravy se dobrovolnik dozvi
o svych moznostech a potiebach. Zde se také seznami s poslanim a ukoly organizace
a zdkladnimi dokumenty (statut, provozni tad, smlouva, mlcenlivost, eticky kodex

a pojisténi), organizacni strukturou, mistem a svoji roli v organizaci. Také zjisti, kdo je jejich
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koordinator, na kterého se miize v pfipadé potieby obratit. V odborné &asti pripravy se jiz
dobrovolnik dozvi, co bude délat. To mu pfiblizi néktery ze zaméstnanci. V nékterych
piipadech byva psychologické posouzeni dobrovolnikd. Posouzeni psychologa dava
koordinatorovi ur¢itou miru jistoty, Ze vybrany dobrovolnik je ten spravny. (ToSner,
Sozanska, 2006, s. 80)

., Nékteri dobrovolnici maji svoje konkrétni predstavy jiz pred vstupem do organizace.
Jini maji potrebu konat cokoli dobrého, ale nevedi, jak a kde mohou pomoci. S kazdym
zdjemcem je potreba postupovat individudalne a mit na paméti jak jeho motivy a zajmy, tak
i potieby organizace. “ (Tosner, Sozanska, 2006, s. 80)

2.5 Supervize dobrovolnikii

Supervize dobrovolnikli je podobnéd supervizi v pomahajicich profesich (napiiklad
v socialni praci). Je to komunikace dobrovolnika nebo skupiny dobrovolniki, se
supervizorem. Jak bude supervize probihat, zalezi na tom, kde dobrovolnik pomaha. Jinak
to bude v hospici nebo na détské onkologii a jinak pfi jednoduchych manualnich pracich.
(ToSner, Sozanska, 2006, s. 81) Supervize miiZze byt tedy bud’ individudlni, nebo skupinova
aslouzi ke zkvalitnéni vztahii a k vzajemné divéfe mezi koordindtorem a dobrovolnikem.
(Brumovska, Seidlova Malkova, 2010, s. 132) Supervize také slouzi k prohloubeni znalosti

a dovednosti dobrovolniki. (Jani¢kova, Zmeskalova, 2011, s. 18)

U profesionalii, jako jsou naptiklad 1€kafti, ucitelé, socialni pracovnici apod. je ohrozeni
syndromu vyhoteni. Proto je dobré svoje nahromadéné pocity ventilovat a problémy fesit
pti supervizi. U dobrovolnikl spisSe, nez syndrom vyhoteni, hrozi ztrata motivace. I k tomuto
je dobra supervize, ktera je prevenci pfed odchodem dobrovolnika, a je také vhodnou

ptilezitosti, pro ocenéni dobrovolnika. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 82)

2.6 Hodnoceni neboli evaluace dobrovolniku

vvvvv

o tom, jak program skutecné¢ funguje. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 83, Véstnik MZ, s. 110)

Dale se pfi pravidelném hodnoceni zlepSuje vzijemna dlvéra a otevienost mezi
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koordinatorem a dobrovolnikem. (Kolektiv autort, 2001, s. 20) Cinnost dobrovolnikii by méla
byt evidovdna a mély by byt vykazovany pocty hodin, které organizaci vénuji. (Tosner,

Sozanska, 2006, s. 83, Véstnik MZ, s. 110)

2.7 Ocenéni a odménovani dobrovolniku

Nejcennéjsi odménou pro dobrovolnika je slovicko ,,d€kuji“, jak ztad profesionald,
tak i od pacienti ¢i klientt. Je dobré, kdyz alespoil jednou za rok koordinator spolu s vedenim
organizace predaji symbolické odmény dobrovolnikiim, ktefi si to zaslouzi. (ToSner,
Sozanska, 2006, s. 84) Miize to byt pii Mezindrodnim dni dobrovolnikl 5. prosince. U nds
také byva od 1. do 10. prosince ud€lovana cena pro dobrovolniky ,Kiesadlo — cena
pro obyc¢ejné lidi, kteti délaji neobycejné véci. (Novotny, Stard, 2002, s. 23) DalSim
ocenénim muze byt uvedeni jmen dobrovolnikll ve vyro¢ni zpravé. Odménou pak néjaky

vylet, spolec¢né akce, z4jezdy atd. (ToSner, Sozanska, 2006, s. 84)

,Jakmile se vyplaci nékomu odména, byt nizkd, nejedna se jiz o dobrovolnika*“.

(Tos$ner, Sozanska, 2006, s. 94)

2.8 Pojisténi dobrovolniki

Pojisténi mize byt irazové (pokud to jiz dobrovolnik nemé jako obcan), které je jisté
vhodné pfi dobrovolné €innosti ve zdravotnictvi. Obvykle kryje nésledky uraza €1 akutnich
onemocnéni. DalSim typem je pojiSténi odpovédnosti za Skodu zptsobenou dobrovolnikem
pfi vykonu jeho dobrovolné cCinnosti. Toto pojisténi se doporucuje ve vétSin€ pripadii
(¢innosti dobrovolnikl s nezletilymi détmi, u dobrovolniki, kteti se pohybuji v nemocnicich

apod.). (Tosner, Sozanska, 2006, s. 95)

Dobrovolnici se mohou s pojiSténim obratit na obCanské sdruzeni HESTIA, které

spolupracuje s Hasi¢skou vzdjemnou pojistovnou, a.s. (Www.hest.cz)

32



2.9 Ukondeni spoluprace s dobrovolnikem

V kazdém zdravotnickém zafizeni pfijde doba, kdy dobrovolnici z néjakého diivodu
odejdou. Miize to byt formou dohody, je to naptiklad z divodu zmény bydlisté nebo mu
vyprsi smlouva apod. V takové situaci je vhodné mu podékovat a piedat osvédceni o ucasti
v dobrovolnickém programu. Ukonc¢eni mtize byt i formou propusténi dobrovolnika z divodu
porusovani dohodnutych pravidel. Né¢kdy pravé pro koordinatora dobrovolnikit miize byt
narocné propustit nékoho, kdo nabizi pomoc bezplatné. Je ale dualezité si uvédomit,
ze dobrovolnik, ktery poruSuje pravidla, mize svym vykonavanim ohrozit existenci celé¢ho

programu. (Novotny, Stard, 2002, s. 26)
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IT Vyzkumna ¢ast

V této casti bakalarské prace je zpracovana metodika a hodnoceni dat, které jsme

ziskaly pomoci dotaznikového Setfeni.

3 VYZKUMNE OTAZKY

K dotaznikovému Setfeni jsme stanovily tyto vyzkumné otazky:

1. Jakym zpusobem se podileji pracovnici zdravotnického zafizeni na dobrovolnickém
programu?
2. Jak vnimaji pracovnici zdravotnickych zatizeni spolupraci s dobrovolniky?

3. Jak koordinator ve vybraném zafizeni definuje dobrovolnicky program?
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4 METODIKA VYZKUMU

K provedeni vyzkumu byla zvolena kvantitativni a kvalitativni vyzkumna metoda.
Vyzkumnym nastrojem pro ziskani dat byl dotaznik a strukturovany rozhovor. Vypracovany
dotaznik byl uren pro zameéstnance (zdravotnicky a socidlni persondl) a rozhovor

pro koordinétory dobrovolnika.

Dotaznik i otdzky pro koordinatory jsou uvedeny v piiloze A a B.

4.1 Vyzkumny vzorek

Vyzkumnym vzorkem pro dotaznikové Setfeni byl zdravotnicky a socidlni personal
(sanitai/ka, vSeobecna sestra, l1ékai/ka, socialni pracovnik/ce, psycholog/zka a jiné). Pro
rozhovor byli vyzkumnym vzorkem koordinatofi dobrovolnikli vybranych zdravotnickych

zafizeni.

4.2 Metodika vyzkumu

Dotaznikové Setfeni bylo provedeno ve tfech vybranych zdravotnickych zafizenich
v Kralovéhradeckém kraji, kterd maji zavedeny dobrovolnicky program. Oslovily jsme
ustavni zafizeni, hospic a oblastni nemocnici. VSechna tato zafizeni ndm podepsala souhlas
se zvefejiiovanim jejich ndzvu v této bakaldiské praci. Zastupcem ustavniho zafizeni byl
Domov svatého Josefa v Ziréi, ktery je jedinym lizkovym zafizenim v Ceské republice
poskytujici péci osobam s roztrouSenou sklerdézou. Zde bylo dotaznikové Setfeni provedeno
v fijnu 2013. Dalsim zafizenim byl Hospic Anezky Ceské v Cerveném Kostelci, kde poskytuji
komplexni péci téZce nemocnym a umirajicim lidem. Vyzkum zde probihal od fijna
do listopadu 2013. Poslednim oslovenym zafizenim byla nemocnice Novy BydZov, ktera

spada pod Oblastni nemocnici Ji¢in, a.s. Dotaznikové Setfeni zde probéhlo v prosinci 2013.
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Dotaznik byl vyplnén zdravotnickym a socidlnim persondlem z vybranych
zdravotnickych zafizeni. Byl zcela anonymni a byl vytvofen z 14 otdazek. VSechny otazky
byly uzaviené. Prvni Ctyii otdzky byly zaméfeny na identifikaci respondentl (pohlavi, vék,
typ zafizeni, ve kterém pracuji a pozici, kterou v zafizeni vykonavaji). Dalsi otazky byly
zaméfeny na zjisténi, zda se respondenti podileji na dobrovolnickém programu a jak vnimaji

pracovnici zdravotnického zafizeni spolupraci s dobrovolniky.

Pro toto dotaznikové Setfeni bylo pouzito celkem 40 dotaznikti, z toho 10 v Domov¢e
svatého Josefa, 15 v Hospici Anezky Ceské a 15 dotaznikii v nemocnici Novy BydZov.
V Domové¢ svatého Josefa byla ndvratnost dotaznik 100%, protoze dotazniky byly rozdany
persondlu a hned se vratily zpét. V hospici se nechalo 15 dotaznikt, vratilo se jich 10,
tedy 66,66% navratnost. V nemocnici bylo ponechano 15 dotaznikd a vratily se vSechny,
tedy 100% navratnost dotaznikll. VSechny dotazniky ve vybranych zafizenich byly kompletné
vyplnéné, tedy vyuzitelné.

Ziskana data byla vyhodnocena a graficky znazornéna pomoci Microsoft Excel 2007.
U vSech otazek byla stanovena absolutni cetnost (n;) a relativni Cetnost (fi) v procentech.

Nasledné byly z téchto udaji vytvoreny grafy (jeden vyseCovy a ostatni sloupcové).

Strukturovany rozhovor byl uréen pro koordinatory dobrovolnikii v kazdém
z vybranych zafizeni, tudiZz pro tento typ vyzkumu byli osloveni 3 respondenti. Byli vSak
casové velmi vytiZeni, takze s nimi nemohl byt proveden rozhovor. Nabidli, Ze na pfipravené
otazky zodpovi pisemné. Odpovédi na otdzky byly kompletné vyplnéné a tedy i vyuzitelné
pro zpracovani a nasledné vyhodnoceni. Celkem bylo na rozhovor pfipraveno 10 otazek.

Navratnost tohoto rozhovoru, tedy nakonec vyplnény pisemnou formou, byla 100%.
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5 PREZENTACE VYSLEDKU

5.1 Dotaznikové Setieni pro zdravotnicky a socialni personal

Otazka ¢. 1 — Pohlavi:

a) zZena

b) muz

Prvni otdzka v dotaznikovém Setfeni se ptala na pohlavi respondenta. V pfilozeném
grafu ¢. 1 mizeme vidét, ze respondentem vybranych zdravotnickych zatfizeni byly jak Zeny,
tak muzi. V Gstavnim zafizeni vyplnilo dotazniky 7 Zen (70,0 %) a 3 muzi (30,0 %), v hospici

9 Zen (90,0 %) a 1 muz (10,0 %) a v nemocnici 14 Zen (93,3 %) a 1 muz (6,7 %).
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zena muz

Obrazek 1 Grafické znazornéni respondentu dle pohlavi
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Otazka €. 2 — Vék:

a) 18—251let
b) 26 —25 let
c) 36—45Ilet
d) 46 —55let
e) 56—065let

f) 66 avice let

V této otdzce respondenti uvadéli svlyj veék. Z grafu ¢. 2 mizeme vycist, ze v ustavnim
zatizeni ptevladd vekova hranice 36 — 45 let (40,0 %) u respondenttli, v hospici je nejvice
zastoupena veékova hranice 46 — 55 let (50,0 %) a v nemocnici jsou nejvice zastoupeny dve
veékova rozmezi 26 — 35 let a 36 — 45 let se stejnym poctem respondentii 5 (33,3 %). Graf nam
ukazuje, ze jediné Ustavni zafizeni ma zastoupenou nejnizs$i vékovou hranici 18 — 25 let
3 (30,0 %) respondenty. Jak se dalo ocekavat, v€kova hranice 66 a vice let nebyla zastoupena

zadnym respondentem z vybranych zdravotnickych zatizeni.
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Obrazek 2 Grafické znazornéni respondenti dle véku
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Otazka ¢. 3 — Pracujete:

a) v hospici
b) v nemocnici

¢) Vv Ustavnim zafizeni

Tato otdzka zjiStovala, v jakém zafizeni respondenti pracuji. Celkovy pocet respondentli
byl 35, z toho jak graf ¢. 3 ukazuje je 10 (28,6 %) respondentli z Gstavniho zafizeni, 10
(28,6 %) respondenttl z hospice a 15 (42, 9 %) respondentli z nemocnice.

10; 28,6 %
15;42,9 %

O Ustavni zafizeni
@ Hospic

B Nemocnice

10; 28,6 %

Obrazek 3 Grafické znazornéni respondentu dle typu zafizeni, ve kterém pracuji
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Otazka ¢. 4 — Jste:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

grafu €. 4 je jednoznacné zastoupeni vSeobecné sestry v poctu 12 (80,0 %) v nemocnici.
V ostatnich zafizenich uZ to neni tak jednoznacné. V ustavnim zatizeni byly v§eobecné sestry
zastoupeny 4 (40,0 %) respondenty a v hospici 3 (30,0 %) respondenty. Sanitafi byli
zastoupeni v ustavnim zatizeni 3 (30,0 %) respondenty, v hospici 1 (10,0 %) a v nemocnici
2 (13,3 %) respondenty. Lékat/ka a psycholog/zka byli zastoupeni jen v hospici 1 (10,0 %)
respondentem. Socidlni pracovnik/ce byli po 2 (20,0 %) respondentech v Ustavnim zafizeni

a v hospici, 1 (6,7 %) respondentem v nemocnici. Jind povolani 1 (10,0 %) respondentem

sanitai/ka

vSeobecna sestra
1ékai/ka

socialni pracovnik/ce
psycholog/Zka

jiné

v Ustavnim zafizeni a 2 (20,0 %) respondenty v hospici.

Ctvrta otdzka se ptala respondentii na jejich povolani v zafizeni. Z nize uvedeného
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Obrazek 4 Grafické znazornéni respondenti dle pracovni pozice v zafizeni
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Otazka ¢. 5 - Domnivate se, Ze mate o dobrovolnickém programu ve vaSem

zarizeni dostatek informaci?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

Tato otazka zjistovala, zda maji respondenti dostatek informaci o dobrovolnickém
programu V jejich zafizeni. Jak je z grafu ¢. 5 patrné v nemocnici jednoznacné odpoveédélo
spiSe ano 10 (66,7 %) respondentii, 4 (26,7 %) respondenti si mysli, Ze maji dostatek
informaci o dobrovolnickém programu, 1 (6,7 %) odpovédél spiSe ne a nikdo neodpovedél,
ze nema zadné informace o dobrovolnickém programu. V hospici 7 (70,0 %) respondentii
odpovédélo, Ze spise maji informace, 2 respondenti (20,0 %) ano maji, 1 respondent (10,0 %)
spiSe ne a nikdo z hospice neodpoveédél, ze by nemél Zadné informace o dobrovolnickém
programu. V Ustavnim zafizeni spiSe nemaji informace o programu a takto odpovédélo
6 (60,0 %) respondentti, 3 (30,0 %) respondenti spiSe maji informace a 1 (10,0 %) respondent
nema zadné informace o dobrovolnickém programu. Neni zde nikdo, kdo by mél dostatek

informaci o dobrovolnickém programu.
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Obrazek 5 Grafické znazornéni respondentii, zda maji o dobrovolnickém programu
dostatek informaci
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Otazka ¢. 6 - Podilite se na pripravé a realizaci dobrovolnického programu ve
vaSem zarizeni (vybér pacientli, vybér vhodnych ¢innosti pro dobrovolniky,

zaSkolovani novych dobrovolniki apod.)?

a) ano
b) spise ano
c) spise ne

d) ne

V této otdzce méli respondenti odpovidat, zda se podileji na piipravé a realizaci
dobrovolnického programu. Jak mizeme vidét na grafu €. 6, v Ustavnim zafizeni se nikdo
nepodili, a proto 5 (50,0 %) respondenti odpovédelo ne a 5 (50,0 %) respondentli se spise
nepodili na pfiprave a realizaci dobrovolnického programu. V hospici je tomu naopak. Tam
se 6 (60,0 %) respondentl podili na ptipravé a realizaci, 1 (10,0 %) se spiSe podili, 1 (10,0 %)
se spiSe nepodili a 2 (20,0 %) respondenti se v hospici viibec nepodili na pifipraveé a realizaci
dobrovolnického programu. V nemocnici se 5 (33,3 %) respondenti podili, 3 (20,0 %)
respondenti spiSe podili, 5 (33,3 %) respondentli se spiSe nepodili a 2 (13,3 %) respondenti

se viibec nepodili na piiprave a realizaci dobrovolnického programu.
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Obrazek 6 Grafické znazornéni respondenti, zda se podileji na piipravé a realizaci
dobrovolnického programu
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Otazka ¢. 7 - Jak hodnotite dobrovolnicky program ve vasem zarizeni?

a) vyborny
b) dobry
c) dostateCny

d) nedostate¢ny

V této otdzce respondenti hodnotili dobrovolnicky program v jejich zafizenich.
Jak je na grafu ¢. 7 patrné, ve vSech vybranych zafizenich vétSina respondenti hodnotila
dobrovolnicky program za dobry. Takto odpovéd€lo v tstavnim zafizeni a v hospici
8 (80,0 %) respondentli a v nemocnici 9 (60,0 %) respondentli. To, ze je dobrovolnicky
program vyborny si mysli 1 (10,0 %) respondent v ustavnim zatizeni, 2 (20,0 %) respondenti
v hospici a 3 (20,0 %) respondenti v nemocnici. 1 (10,0 %) respondent v ustavnim zafizeni
a2 (13,3 %) respondenti v nemocnici si mysli, ze dobrovolnicky program v jejich zafizeni
je dostate¢ny. Jen v nemocnici se 1 (6,7 %) respondent domniva, Ze jejich dobrovolnicky

program je nedostatecny.
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Obriazek 7 Grafické znazornéni, jak respondenti hodnoti dobrovolnicky program
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Otazka ¢. 8 - Lze se dle VasSich zkuSenosti spolehnout na dobrovolnickou ¢innost

ve vaSem zarizeni?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

V této osmé otdzce respondenti odpovidali, zda se mohou spolehnout na dobrovolnou
¢innost v jejich zafizeni. Jak je z grafu ¢. 8 patrné vsech 10 (100,0 %) respondenti
z ustavniho zafizeni odpovédé€lo, ze se spiSe da spolehnout na dobrovolnou ¢innost. Takto
odpovidala i vétSina respondentii z vybranych zatizeni, 7 (70,0 %) respondentii z hospice
all (73,3 %) znemocnice. 3 (30,0 %) respondenti z hospice a 1 (6,7 %) z nemocnice
odpovédéli, ze se da spolehnout na dobrovolniky. 1 (6,7 %) respondent znemocnice
odpovédél, Ze se spiSe nedd spolehnout na dobrovolnou ¢innost a 2 (13,3 %) respondenti

zaSkrtli, Ze se neda spolehnout na dobrovolnou ¢innost v jejich zatizeni.
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Obrazek 8 Grafické znazornéni, zda se mohou respondenti na dobrovolniky
spolehnout
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Otazka ¢. 9 - Dochazi ve vaSem zarizeni k ¢asté vyméné dobrovolniki?

a) ano
b) spise ano
c) spiSe ne

d) ne

Devata otazka se respondentt ptala, zda dochézi k casté vymeéné dobrovolnikti v jejich
zafizeni. Z grafu ¢. 9 mizeme vycist, Ze vétSina respondentli odpovidala, ze spiSe nedochazi
k vyméné dobrovolnikti. Nejvice respondenti 13 (86,7 %) takto odpovédelo v nemocnici,
6 (60,0 %) respondentli v Gstavnim zafizeni a 5 (50,0 %) respondentli v hospici. Ve vSech
ttech vybranych zatizenich odpovédéli 2 (20,0 % v Ustavnim zafizeni a v hospici a 13,3 %
v nemocnici) respondenti, ze ¢asto nedochazi k vyméné dobrovolnikd. 2 (20,0 %) respondenti
z Gstavniho zafizeni si mysli, Ze spiSe dochazi k vyméné dobrovolnikl. V hospici
si 2 (20,0 %) respondenti mysli, ze u nich spiSe dochédzi k vyméné a dokonce 1 (10,0 %)

respondent odpovédél, Ze ¢asto dochédzi k vymeéné dobrovolnik.
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Obrazek 9 Grafické znazornéni, zda dochazi ¢asto k vyméné dobrovolniki
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Otazka ¢. 10 - Poskytujete dobrovolnikim ve vaSem zafizeni informace o

pacientech?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

Tato otazka zjistovala, zda respondenti poskytuji dobrovolnikim informace
o pacientech. Jak na grafu ¢. 10 mizeme vidét, odpoveédi ve vybranych zafizenich jsou spise
nerozhodné. 4 (40,0 %) respondenti z Gstavniho zafizeni odpovedéli, ze spiSe neposkytuji
informace, 3 (30,0 %) respondenti spise poskytuji a 3 (30,0 %) respondenti viibec neposkytuji
dobrovolnikiim informace o pacientech. V hospici 5 (50,0 %) respondentt spiSe poskytuji,
4 (40,0 %) respondenti spiSe neposkytuji a 1 (10,0 %) respondent poskytuje informace
dobrovolnikiim o pacientech. V nemocnici 6 (40,0 %) respondenti neposkytuje informace,
4 (26,7 %) respondenti spiSe neposkytuji, 3 (20,0 %) respondenti spiSe poskytuji a 2 (13,3 %)

respondenti poskytuji informace dobrovolnikiim o pacientech ve svém zafizeni.
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Obrazek 10 Grafické znazornéni, zda respondenti poskytuji dobrovolnikim
informace o pacientech
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Otazka ¢. 11 - Povzbuzujete dobrovolniky v jejich dobrovolnické ¢innosti ve

Vasem zarizeni?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

Jedenactd otazka zjistovala, zda respondenti povzbuzuji dobrovolniky v jejich
dobrovolnické ¢innosti. Jak nam graf ¢. 11 ukazuje, v nemocnici 9 (60,0 %) respondentt spise
povzbuzuje, 5 (33,3 %) respondenti povzbuzuje a 1 (6,7 %) respondent spiSe nepovzbuzuje
dobrovolniky v jejich dobrovolnické ¢innosti. V Gstavnim zatizeni také vétSina respondentil
odpovédéla, ze spiSe dobrovolniky povzbuzuje, je to polovina dotazovanych, coz je
5(50,0 %) respondentti. Dale 2 (20 %) respondenti z tohoto zafizeni spiSe nepovzbuzuji,
1 (10,0 %) respondent povzbuzuje, a jako v jediném z vybranych zafizeni 2 (20,0 %)
respondenti odpovédéli, Ze nepovzbuzuji dobrovolniky v jejich dobrovolnické c¢innosti.
V hospici naopak vétSina dotazovanych povzbuzuje dobrovolniky. Takto odpoveédélo
6 (60,0 %) respondentt. 3 (30,0 %) respondenti v hospici spiSe povzbuzuji a 1 (10,0 %)

respondent spiSe nepovzbuzuje dobrovolniky v jejich dobrovolnické ¢innosti.
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Obrazek 11 Grafické znazornéni, zda respondenti povzbuzuji dobrovolniky
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Otazka ¢. 12 - Pomahate Vy osobné dobrovolnikim p#i vykonu jejich

dobrovolnické ¢innosti radou?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

Dalsi otazka zjist'ovala, jestli respondenti osobné pomahaji dobrovolnikiim pii vykonu
jejich dobrovolné c¢innosti radou. Jak nam graf ¢ 12 ukazuje, vétSina respondenti
z vybranych zafizeni odpovidala ano nebo spiSe ano. V ustavnim zafizeni 5 (50,0 %)
respondentl odpovédélo spise ano, 2 (20,0 %) respondenti spiSe ne, 2 (20,0 %) respondenti ne
a bohuzel jen 1 (10,0 %) respondent odpovédél, ze poméaha dobrovolnikiim radou. V hospici
6 (60,0 %) dotazovanych odpovédélo ano, 2 (20,0 %) respondenti spise ano, 1 (10,0 %)
respondent spiSe nepoméha a 1 (10 %) respondent vitbec nepoméha dobrovolnikiim radou.
V nemocnici 6 (40,0 %) respondentli spiSe pomdha, se stejnym poctem 4 (26,7 %)
respondentli odpovédeli ano a spise ne a jen 1 (6,7 %) respondent v tomto zafizeni nepomaha

dobrovolnikiim pii vykonu jejich ¢innosti radou.

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

D . 4 ~r 4
30,0% Ustavni zafizeni

NS
S

O Hospic

0,
20,0% B Nemocnice

1 1 1
10,0% 1
0,0%

ano spiSe ano spiSe ne ne

Obriazek 12 Grafické znazornéni, zda respondenti pomahaji dobrovolnikiim radou
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Otazka €. 13 - Mate moZnost piimo komunikovat s dobrovolniky?

a) ano
b) spise ano
c) spiSe ne

d) ne

Tato otazka zjistovala, zda maji respondenti moznost komunikovat s dobrovolniky.
Graf €. 13 jednoznaéné ukazuje, ze ve dvou vybranych zafizenich maji moznost komunikovat
s dobrovolniky. V nemocnici dokonce 11 (73,3 %) respondentii komunikuje s dobrovolniky,
2 (13,3 %) respondenti spiSe komunikuji a 2 (13,3 %) respondenti spiSe nekomunikuji
s dobrovolniky. V hospici 8 (80,0 %) respondentii komunikuje a 2 (20,0 %) respondenti spise
komunikuji s dobrovolniky. V hospici nikdo neodpovédél na tuto otazku spiSe ne a ne.
V ustavnim zafizeni vétSina respondentl spiSe muze komunikovat s dobrovolniky. Takto
odpovédéli 4 (40,0 %) respondenti, 3 (30,0 %) respondenti v tomto zafizeni komunikuji
s dobrovolniky, 2 (20,0 %) respondenti spiSe nekomunikuji a dokonce 1 (10,0 %) respondent
ze vSech vybranych zafizeni odpovédél, Ze nema moznost piimo komunikovat

s dobrovolniky.
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Obrazek 13 Grafické znazornéni, zda maji respondenti moZnost komunikovat s
dobrovolniky

49



Otazka ¢. 14 - Myslite si, Ze dobrovolnici maji ve VaSem zarizeni nezastupitelné

misto?

a) ano
b) spiSe ano
c) spise ne

d) ne

Posledni otazka zjistovala u respondentii, zda si mysli, Zze dobrovolnici maji
nezastupitelné misto v jejich zafizeni. Ve dvou vybranych zatizenich byly odpovédi ziejmé.
V hospici 9 (90,0 %) respondentli si mysli, Ze dobrovolnici maji v jejich zafizeni
nezastupitelné misto a 1 (10,0 %) respondent odpovédél spiSe ano, jiné moznosti v hospici
respondenti nezaskrtli. V nemocnici 9 (60,0 %) respondenti si mysli, Ze dobrovolnici spise
maji nezastupitelné misto, 5 (33,3 %) respondentti odpoveédélo ano, maji nezastupitelné misto
a1 (6,7 %) respondent si mysli, Ze dobrovolnici nemaji nezastupitelné misto v jejich zafizeni.
V tUstavnim zatizeni odpovédélo 5 (50,0 %) respondentil, Ze spiSe maji nezastupitelné misto,
3 (30,0 %) respondenti, Ze maji nezastupitelné misto a 2 (20,0 %) respondenti odpoveédél,
ze dobrovolnici nemaji nezastupitelé misto v jejich zafizeni. Moznost odpovédi spiSe ne,

jak na grafu ¢. 14 miZeme vidét, nezaskrtl nikdo z vybranych zatizeni.
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Obriazek 14 Grafické znazornéni, zda maji dobrovolnici nezastupitelné misto v
zarizeni
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5.2 Dotaznikového Setfeni pro koordinatory dobrovolnikii

Otazka ¢. 1 - Vykonavate pouze pozici koordinatora dobrovolniki nebo tuto
pozici mate kumulovanou s jinou pozici (napr. socialni pracovnik, vSeobecna
sestra apod.?

Ustavni zafizeni - Pracuji na pozici fundraising' a Public Relations®, zajistuji aktivity

pro klienty.
Hospic - Jsem zaroven recepcni v hospici.

Nemocnice - Jsem koordindtor dobrovolnikd a také socidlni pracovnice v Oblastni

nemocnici Ji¢in a nemocnice Novy BydZov.

Tato otazka zjistovala, zda koordinator dobrovolniki tuto praci vykondva samostatné,
nebo ji ma kumulovanou s jinou pozici. Jak mizeme zjistit z odpovédi respondentd, ve vSech
ttech vybranych zdravotnickych zafizenich koordinator dobrovolniki mé v zafizeni i1 jinou

pracovni pozici.

Otazka ¢. 2 - Kolik dobrovolnikii ve Vasem zarizeni registrujete?

Ustavni zafizeni - Dobrovolniky nam zajistuje dobrovolnické centrum Arnika
z nedalekého Dvora Kralové nad Labem. Centrum sdruzuje
dobrovolniky r fad studentli az po diichodce. V soucasné dob¢ je

jich registrovano asi 25.
Hospic — Cca 50 dobrovolnikd.

Nemocnice — 3 dobrovolnice + narazova spolupréace s dal$imi subjekty (napf. vano¢ni
vystoupeni déti ze zakladni umélecké Skoly, vystoupeni klubu seniort

apod.)

! ziskavani zdrojt (napf. od dérct, z dotaci, z granti)

? styk s vefejnosti
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Tato otazka zjistovala, kolik dobrovolnikii registruji ve vybranych zdravotnickych
zatizenich. Z odpovédi lze zjistit, Ze hospic registruje nejvice dobrovolnikd z téchto

zdravotnickych zatizeni. Naopak nejméné dobrovolnika registruji v nemocnici.

Otazka ¢. 3 - Kolik dobrovolnikii do Vaseho zatizeni dochazi pravidelné?

Ustavni zafizeni — Pravideln& dochazi 25 dobrovolnikd. Obéasni — 6, jednorazovi — 15,
firemni — 16 — novy trend, kdy pracovnici velkych firem (CEZ,
banky, Kooperativa) zajistuji své lidi. Vyuzivame je na celodenni

vylety klientt.
Hospic — 33 dobrovolnikli dochézi pravidelné.

Nemocnice — 2 dobrovolnice k nam dochazi pravidelné.

Tato otazka se ptala na pocet pravidelnych dobrovolnikli. Opét muzeme vidét,
ze nejvice pravidelnych dobrovolniki dochézi do hospice, potom do ustavniho zatizeni

a nejméné do nemocnice.

Otazka ¢. 4 - Kolik dobrovolnikii dochazi prileZitostné nebo na Vase zavolani?
Ustavni zatizeni — Arnika je super — zajist'uji kdykoliv i na po¢kani.
Hospic — 17 dobrovolnikl dochazi ptileZitostné.

Nemocnice — 1 dobrovolnice + jednorazové akce.

Tato otdzka naopak zjiStovala, kolik dobrovolniki dochazi pfilezitostné nebo
na zavolani. Na odpovédich mlizeme vidét, Ze Gstavni zafizeni ma dobrovolnikd na zavolani
vzdy potiebné mnozstvi a dokonce 1 na pockéni. Pomdha jim s tim dobrovolnické centrum
Arnika. Hospic mé& neuvéfitelnych 17 pfilezitostnych dobrovolnikii a nemocnice

1 ptilezitostného dobrovolnika.
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Otazka ¢. 5 - Kolik muzi a kolik Zen?
Ustavni zafizeni — Muzi jsou pfitomni v mizivém procentu.
Hospic — Mame registrovano 9 muzii a 41 Zen.

Nemocnice — Mame pouze 3 Zeny.

Pata otazka zjisStovala, kolik dobrovolniki je muzského pohlavi a kolik zenského.
V nemocnici maji pouze zeny dobrovolnice. V hospici pievladaji zeny, a tak je tomu

i v Ustavnim zafizeni.

Otazka €. 6 - Jakého véku?

Ustavni zatizeni — Tézko fict — od studentl po diichodce. Vékovy primér neznam. Asi

tak 50 % studentti a 50 % dtchodct.
Hospic — Vékoveé rozpéti dobrovolniki mame velké. 15 — 81 let.

Nemocnice — 58 let a 63 let (pravidelna dochédzka), 30 let (ptilezitostnd dochazka)

Tato otdzka zjistovala veék dobrovolnikli. V hospici je v€k velmi rtznorody.
Nejmlad$imu dobrovolnikovi je 15 let a nejstarSimu neuvéfitelnych 81 let. V Gstavnim
zatizeni je 50 % studentli a 50 % dtchodct. V nemocnici jsou dobrovolnice spiSe starSiho

véku.

Otazka €. 7 - Jakou praci dobrovolnici vykonavaji?

Ustavni zafizeni — Doprovody na kulturni akce (kino, divadlo, vylety, velmi oblibené

nakupy) a v ergoterapeutické dilné.

Hospic — Rozhovory s pacienty, obsluha kavarny, sluzba na recepci, zalévani kvétin, Siti

a spravovani pradla, plnéni obalek, hudebni doprovod.

Nemocnice — Terapie s pejsky (Zena), pomoc pii ergoterapii (Zena), individualni

navstévy u lizka pacienta, pomoc pfi jednorazovych akcich (zena).
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Tato otazka se koordinatorti ptala, jakou praci dobrovolnici v jejich zafizenich
vykonavaji. Z odpovédi vSech vybranych zdravotnickych zafizeni mlUzeme vidét,
ze dobrovolnici mohou vykonavat rozmanité prace. Od rozhovora s klienty u lazka,
doprovody na kulturni akce, ptes obsluhu kavarny, terapii s pejsky ¢i pomoc pii ergoterapiich

az po zalévani kvétin, plnéni obalek a spravovani pradla.

Otazka ¢. 8 - Mate urceno, jaké ¢innosti mohou vykonavat a jaké ne?

Ustavni zafizeni - Jen doprovody — nemohou k lazku. Jako oSetfovatelé — nenahrazuji

zdravotni péci. Musi dodrzovat ml¢enlivost.
Hospic — Kazdy dobrovolnik mé smlouvu na jednu nebo vice ¢innosti.

Nemocnice — Ano.

Tato otdzka zjiStovala, zda ma zafizeni urceno, jaké cinnosti mohou dobrovolnici
vykonavat a jaké ne. Podle odpovédi koordinatort jsme zjistily, Ze vSechna vybrana zatizeni
maji urcené ¢innosti, které mohou dobrovolnici vykonavat a které ne. Kazdy dobrovolnik ma

ve smlouvé napsanou dobrovolnou ¢innost, kterou vykonava.

Otazka ¢. 9 - Kolik dobrovolniki vykonava sluzbu u klienta?

Ustavni zafizeni — Z pfedchozi otdazky jsme zjistily, Ze dobrovolnici nemohou

vykonavat dobrovolnickou ¢innost u 1iZka klienta.
Hospic — 12 dobrovolnikl vykonavé sluzbu u klienta.

Nemocnice — Pifimo u luzka (jednotlivé) — 1 dobrovolnice. Prace se skupinou

pacientt - 2 dobrovolnice.

Tato otdzka zjiStovala, kolik dobrovolnikii vykonavéa sluzbu u klienta. V hospici je
to 12 dobrovolnikd a v nemocnici 1 dobrovolnice. V ustavnim zatizeni dobrovolnici nechodi
k lizku klienta, pomdhaji tam spiSe s doprovody na kulturni akce a pomoc ve skupiné
v ergoterapeutické dilné. Klienti jsou pievazné osoby s diagnézou roztrousena skleréza, tudiz

potiebuji pomoc s ovladanim elektrického voziku.
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Otazka ¢. 10 - Kolik dobrovolnikti vykonava ostatni prace?

Ustavni zafizeni — 2 dobrovolnici ziji pfimo v Domové. Pan vykonava spravce parku

a pani je pravodce kostela a kostelnice.
Hospic — 38 dobrovolnikli vykonava ostatni prace.

Nemocnice — 0 dobrovolniki. Mame zde jen dobrovolniky, ktefi jsou jen u pacientt.

Posledni otazka se ptala, na vykonavani ostatnich praci u dobrovolnikli. V tistavnim
zatizeni maji 2 dobrovolniky, ktefi se staraji a park a o kostel. V hospici maji neuvéfitelnych
38 dobrovolnikll na ostatni prace. Jak mtizeme z odpovédi zjistit, v nemocnici potiebuji jen

dobrovolniky k pacientim.
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6 DISKUZE

Tato Cast bakalarské prace je vénovana diskuzi nad vysledky dotaznikového Setfeni.
Ktomu ndm pomohly vyzkumné otazky, které byly stanoveny jest€¢ pted provedenim
dotaznikového Setfeni. Vysledky tohoto vyzkumného Setfeni jsou platné pouze pro tento

vyzkumny vzorek a nelze je zobecnit na celou populaci.

Vyzkumna otazka €. 1 - Jakym zptusobem se podileji pracovnici zdravotnického

zarizeni na dobrovolnickém programu?

Odpovéd’ na tuto vyzkumnou otdzku byla ziskana z dotaznikovych otazek ¢. 6 (Podilite
se na pripravé a realizaci dobrovolnického programu ve vasem zafizeni - vybér pacienti,
vybér vhodnych ¢innosti pro dobrovolniky, zaSkolovani novych dobrovolnikl apod.?), dale
¢. 11 (Povzbuzujete dobrovolniky v jejich dobrovolnické ¢innosti ve VaSem zatizeni?), ¢. 12
(Pomahéate Vy osobné dobrovolnikiim pii vykonu jejich dobrovolnické ¢innosti radou?)

a ¢. 13 (Mate moznost pfimo komunikovat s dobrovolniky?).

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze v Gstavnim zafizeni se nepodileji na ptipraveé
arealizaci dobrovolnického programu, ale vétSina z nich (6, 60,0 %) se je snazi alespon
povzbuzovat a pomahat jim v jejich dobrovolné ¢innosti. Dokonce 7 (70,0 %) respondentli ma
1 moznost s dobrovolniky komunikovat. Nemtizeme tedy urcit, jakym zpiisobem se pracovnici

zafizeni podileji na dobrovolnickém programu.

V hospicovém zafizeni se 7 (70,0 %) respondentll podili na ptipravé a realizaci
dobrovolnického programu. Coz je vybér vhodnych pacientil pro dobrovolnou ¢innost nebo
také vybér vhodnych ¢innosti pro dobrovolniky. Dokonce 9 (90,0 %) respondenti se je snaZzi
1 povzbuzovat a 8 (80,0 %) z nich jim také pomaha pfi jejich dobrovolné ¢innosti. Dobr¢ je,
ze vSichni respondenti (10, 100,0 %) zhospice maji moznost pfimo komunikovat

s dobrovolniky.

V nemocnici z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze 8 (53,3 %) respondentt se podili
na ptiprave a realizaci dobrovolnického programu. Skoro vétSina respondentii (14, 93,3 %) se
snazi dobrovolniky povzbuzovat a 10 (66,7 %) respondentli jim i pomaha. 13 (86,7 %)

respondentl z tohoto zafizeni md moznost s dobrovolniky komunikovat.
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Pro porovnani lze uvést vyzkum, ktery provedla Kostldnova v hospicovém zafizeni.
Z jejiho vyzkumu vyplynulo, Ze zdravotnici nemaji moc moznosti se podilet
na dobrovolnickém programu. Zdravotnici ji uvedli, ze se s dobrovolniky setkédvaji, jen kdyz
se jim dobrovolnik pfijde ohlasit, ze jde nckoho navstivit. Dale pii kulturnich akcich,
kde zdravotnici klienty doprovazeji. Zdravotnik uvedl, Ze do tvofeni dobrovolnického

programu nebyl nijak zapojen. (Kostlanova, 2009, s. 88, 91)

Porovnanim obou vyzkumi jsme zjistily, Ze se situace béhem poslednich péti let
zlepsila. Ve vybraném hospici a nemocnici se pracovnici snazi zapojovat do pfipravy
arealizaci dobrovolnického programu. Jsou pfizvani k vybéru vhodnych pacientt

pro dobrovolnou ¢innost a pomahaji vybirat i vhodné ¢innosti pro rizné pacienty.

Vyzkumna otiazka ¢. 2 - Jak vnimaji pracovnici zdravotnickych zarizeni

spolupraci s dobrovolniky?

Tato vyzkumnd otazka byla hodnocena zotazek ¢. 5 (Domnivate se, Ze mate
o dobrovolnickém programu ve vasem zafizeni dostatek informaci?), také ¢. 7 (Jak hodnotite
dobrovolnicky program ve vaSem zatizeni?), €. 8 (Lze se dle Vasich zkuSenosti spolehnout na
dobrovolnickou ¢innost ve vasem zafizeni?), ¢. 9 (Dochazi ve vasem zatizeni k Casté vymeéné
dobrovolnikii?), dale ¢. 10 (Poskytujete dobrovolnikim ve vaSem zafizeni informace

o pacientech?, a €. 14 (Myslite si, Ze dobrovolnici maji ve vaSem zafizeni nezastupitelné

misto?)

Z dotaznikového Setteni vyplynulo, Ze v Gstavnim zatizeni jen 3 (30,0 %) respondenti
maji n¢jaké informace o dobrovolnickém programu. Za to 8 (80,0 %) respondentii hodnoti
dobrovolnicky program v jejich zafizeni za dobry a dokonce vSichni maji zkuSenost, Ze se
mohou na dobrovolniky spolehnout. Z Setfeni také vyplynulo, Ze v jejich zatizeni nedochdzi
k Casté vymeéné dobrovolnikl a prekvapive 8 (80,0 %) respondentii si mysli, Ze dobrovolnici
maji u nich nezastupitelné misto.

V hospici dokonce 9 (90,0 %) respondentii ma informace o dobrovolnickém programu.
Vétsina respondentti hodnoti program za dobry a dokonce vSichni z dotazovanych odpovédéli,

ze se da na dobrovolniky spolehnout a ze dobrovolnici tam maji nezastupitelné misto, coz je

dobry vysledek. Také v tomto zatizeni nedochazi k casté vyméné dobrovolniki.
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V nemocnici odpovédélo 14 (93,3 %) respondentd, ze maji n¢jaké informace
o dobrovolnickém programu a také vétSina respondentti hodnoti dobrovolnicky program
za dobry. Zda se u nich da spolehnout na dobrovolniky, tak na to 11 (73,3 %) respondentil
odpovédelo, ze spiSe ano. U nich také nedochazi k Casté vymeéné dobrovolniku a skoro vSichni

respondenti (14, 93,3 %) si mysli, Ze dobrovolnici u nich maji nezastupitelné misto.

Pro porovnani lze uvést vyzkum, ktery provedla Velebova ve Fakultni nemocnici Brno.
Zjistila, ze nejslabsSim mistem programu Dobrovolnici ve FN Brno je praveé oblast spoluprace
dobrovolnikil se zdravotnickym personalem. Vysledky ji vysly podprimémé a to 37,3 %.
Problémem je oboustranna nedostatecnd komunikace mezi zdravotniky a dobrovolniky.

(Velebova, 2011, s. 59, 61)

Z naseho vyzkumu tedy vyplynulo, Ze skoro vSichni respondenti ve vybranych

zafizenich maji dobré zkuSenosti s dobrovolniky a berou dobrovolniky do svého tymu.

Vyzkumna otazka ¢. 3 - Jak koordinator ve vybraném zarizeni definuje

dobrovolnicky program?

Odpoveéd’ na tuto vyzkumnou otdzku byla ziskana z dotaznikového Setfeni urc¢ené¢ho
pro koordinatory vybranych zdravotnickych zatfizeni. Byla hodnocena z dotaznikovych otazek

¢. 1-10.

Z tohoto dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze v ustavnim zafizeni ma koordinator tuto
praci kumulovanou s pozici fundraising a zajiSt'uje také volnocasové aktivity pro klienty.
V tomto zafizeni maji registrovano asi 25 dobrovolniki, ale spolupracuji s dobrovolnickym
centem Arnika z Dvora Krélové nad Labem. V pifipadé¢ potieby mohou mit i1 vice
dobrovolnikii. Do dobrovolnického programu maji zapojeno 25 pravidelnych dobrovolnik,
6 obCasnych, 15 jednorazovych a dokonce 16 firemnich dobrovolniki, kterymi jsou
pracovnici velkych firem a tito dobrovolnici jsou vyuZivani na celodenni vylety klientt.
V Domové svatého Josefa jsou do dobrovolnického programu zapojeny pievazné Zeny, a to
od studentek po diichodkyng. Dobrovolnici zde jsou vyuzivani ptfevazné jako doprovody
na kulturni akce, ponévadZ klienti ze zdravotnich diivodli maji invalidni voziky. Koordinator
ma urcené ¢innosti, které mohou a nemohou dobrovolnici vykondvat. Zde pravé dobrovolnici
nemohou vykondvat dobrovolnou c¢innost u lizka klienta. V tomto zafizeni maji také
2 dobrovolniky (manzelé), kteti v arealu bydli a vykonévaji funkci spravce parku a pani je

kostelnice a privodkyné v kostele.
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V hospici ma koordinator také jesté jinou pozici, a to jako recepéni v hospici. Maji zde
registrovanych neuvéfitelnych 50 dobrovolnikd, ztoho jim dochézi 33 pravidelné¢ a 17
prilezitostné nebo na zavolani. I zde ptevladaji zeny dobrovolnice (41), muzi jsou zastoupeni
v mensim poctu (9) a jejich vékové rozmezi je 15 - 81 let. Dobrovolnici zde maji riznorodou
dobrovolnou ¢innost. Mohou ,,pracovat® s klienty u lizka, obsluhovat kavarnu, vykonévat
sluzbu na recepci, zalévat kvétiny, dokonce spravovat a $it pradlo, plnit obalky nebo potadat
hudebni doprovody. Kazdy dobrovolnik ma podle koordindtora smlouvu, na které ma
uvedeny Cinnosti, které vykonava. Pro uptesnéni zde 12 dobrovolnikd dochazi ke klientim

a 38 dobrovolnikli vykonava ostatni prace.

V nemocnici z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze koordinator dobrovolnikil je
zaroven socialni pracovnici v téze nemocnici. Registruji zde 3 dobrovolnice. 2 dochazeji
pravidelné a 1 pfileZitostné nebo na zavolani. Jsou zde tedy jen Zeny dobrovolnice. Ty, které
dochazeji pravidelné, jsou zeny starSiho veéku. I v nemocnici maji uréené Cinnosti, které
mohou dobrovolnici vykondvat. Pfimo u lazka klienta vykondva dobrovolnou ¢innost pouze
1 dobrovolnice, ostatni 2 pracuji také s klienty, ale jako prace se skupinou (pomoc

pfi ergoterapii nebo provadéni canisterapie).

Pro porovnani lze uvést vyzkum, ktery provedla Hnizdova. Také se ji potvrdilo, Ze
dobrovolnickou ¢innost vykonavaji prevazné zeny. Primérny veék dobrovolniki ji vysSel

28,2 let. (Hnizdova, 2013, s. 62,63)

Pro dal$i porovnani lze uvést prizkum nazvany Dobrovolnickd sluzba v ¢eskych
hospicich (&ervenec 2011). Vyslo jim, Ze v hospici Anezky Ceské v Cerveném Kostelci
registruji 60 dobrovolnikl s nejcastéjSi vékovou hranici 51 a vice let s pifevahou Zen.
(Vavrova, Polepilova, 2011, s. 83) Zde miZeme vidét, Ze o 2 roky pozdé&ji se jim snizil

celkovy pocet dobrovolnikl o 10, ale také se snizil vék dobrovolnikd.

Z vyse uvedenych vysledkli z dotaznikového Setfeni miizeme vidét, Ze Ustavni zatizeni
vyuziva dobrovolnické centrum pro ziskani dobrovolnikl oproti nemocnici a hospici, kde si

dobrovolniky zisk4vaji sami.

V zahrani¢i provedli vyzkum Faulkner a Davies, ktefi upozoriiuji na fakt, Ze
dobrovolnici poskytuji pacientim ve zdravotnickych zafizenich Velké Britdnie zejména
socidlni podporu. Tuto podporu pak dale d€li do ¢tyt kategorii. Emociondlni, informacni,

posuzovaci a instrumentalni. (Faulkner, Davies, 2005, p. 38 — 45)
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7 ZAVER

Tato bakalaiska prace byla zaméfena na dobrovolnictvi ve zdravotnictvi. Teoretickym
cilem bylo vytvofit uceleny piehled o dobrovolnictvi, konkrétn¢ dobrovolnictvi
ve zdravotnickych zafizenich. Hlavnim cilem bylo porovnat dobrovolnicky program

ve vybranych zafizenich. Cile byly naplnény.

Ve vyzkumné ¢asti jsem porovnavala dobrovolnicky program ve tfech zdravotnickych
zafizenich. Z vysledki vyplynulo, Ze se dobrovolnicky program v jednotlivych zatizenich lisi.
Naptiklad v Gstavnim zatizeni se vétSina pracovnikl na dobrovolnickém programu nepodili.
Diky tomu maji o ném také méné informaci, oproti hospici a nemocnici, kde se
do dobrovolnického programu zapojuji a tudiz maji o ném také vice informaci. Také se
zjistilo, Zze ustavni zafizeni vyuziva k ziskavani dobrovolniki dobrovolnické centrum.

A nejvice dobrovolnikl registruje hospicové zatizeni.

Zpracovani této prace bylo pro m¢ piinosné. Vice jsem si uvédomila, jak dobrovolnici
jsou nejen pro klienty, ale také pro chod zafizeni duleziti. Pokud mi to mij ¢as v budoucnu
dovoli, nebudu vahat a stanu se dobrovolnici. Myslim si, Ze i tyto informace mohou pomoci
tém lidem, ktefi se chtéji stdt dobrovolnikem nebo se chtéji jen o dobrovolnictvi néco

dozvédeét.

Na zéklad¢ teoretickych a praktickych poznatkii ziskanych béhem této prace, bych
chtéla navrhnout pifipadné doporufeni pro praxi. Bylo by dobré, aby pracovnici
ve zdravotnickych zafizenich vice pomaéhali a podporovali své dobrovolniky v jejich
dobrovolné Cinnosti. Jen tak k nim dobrovolnici budou castéji a s vétsi radosti dochazet.
A pro dobrovolniky: ,,Nenechte se odradit prvnim netispéchem. Pokud chcete a jste odhodlani

pomahat lidem, neptestavejte. Oni Vas potiebuji.«

Diky této praci jsem se vice dozvédéla o dobrovolnictvi ve zdravotnickych zafizenich.
Mc¢la jsem také moZznost nahlédnout a porovnat dobrovolnicky program v tstavnim zatizeni,
hospici a v nemocnici. Také jsme si uvédomila, Ze dobrovolnici v téchto typech zatizeni maji

nezastupitelné misto.
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Priloha A — Dotaznik pro personal zdravotnického zarizeni

Dobry den, jmenuji se Lucie Olejnikova, studuji na Univerzit¢ Pardubice, Fakulté
zdravotnickych studii, obor Zdravotné-socidlni pracovnik. Chtéla bych Vas poprosit
o vyplnéni dotazniku. Vase informace mi pomohou pii zpracovani bakalaiské prace na téma
Dobrovolnici ve zdravotnickych zafizenich. V dotazniku zvolte prosim vzdy pouze jednu
moznost.

1) Pohlavi:

a) zena b) muz

2) Vék:
a) 15-251let d) 46—55let
b) 26 —35 let e) 56—065let
c) 36—45Ilet f) 66 avice let

3) Pracujete:
a) v hospici
b) v nemocnici
¢) Vv ustavnim zafizeni

4) Jste:
a) sanitai/ka d) sociélni pracovnik/ce)
b) vSeobecnd sestra e) psycholog/zka
c) lekat/ka f) jiné

5) Domnivate se, Ze mate o dobrovolnickém programu ve vasSem zafizeni dostatek
informaci?
a) ano
b) spiSe ano
c) spiSe ne
d) ne

6) Podilite se na pripravé a realizaci dobrovolnického programu ve vaSem zarizeni
(vybér pacienti, vybér vhodnych ¢innosti pro dobrovolniky, za§kolovani novych
dobrovolnikii apod.)?

a) ano

b) spiSe ano
c) spise ne
d) ne

7) Jak hodnotite dobrovolnicky program ve vaSem zarizeni?
a) vyborny
b) dobry
c) dostateCny
d) nedostatec¢ny
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8) Lze se dle Vasich zkuSenosti spolehnout na dobrovolnickou ¢innost ve vasem
zatizeni?

ano
spiSe ano
spise ne
ne

9) Dochazi ve vasem zatizeni k ¢asté vyméné dobrovolniki?

ano
spiSe ano
spiSe ne
ne

10) Poskytujete dobrovolnikiim ve vasem zarizeni informace o pacientech?

a)
b)
©)
d)

ano
spise ano
spiSe ne
ne

11) Povzbuzujete dobrovolniky v jejich dobrovolnické ¢innosti ve VasSem zarizeni?

a)
b)
©)
d)

ano
spise ano
spiSe ne
ne

12) Pomahate Vy osobné dobrovolnikiim pri vykonu jejich dobrovolnické ¢innosti
radou?

a)
b)
©)
d)

ano
spiSe ano
spiSe ne
ne

13) Mate moZnost pfimo komunikovat s dobrovolniky?

a)
b)
©)
d)

ano
spiSe ano
spiSe ne
ne

14) Myslite si, Ze dobrovolnici maji ve VaSem zarizeni nezastupitelné misto?

a)
b)
¢)
d)

ano
spise ano
spiSe ne
ne

Dé&kuji Vam za Vas ¢as vénovany vyplnéni dotazniku a pfeji Vam hodné uspécht
v pracovnim 1 osobnim Zivoté¢
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Priloha B — Otazky pro koordinatory dobrovolniki

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Vykonéavate pouze pozici koordinitora dobrovolnikii nebo tuto pozici mate
kumulovanou s jinou pozici (naptiklad socidlni pracovnik, v§eobecna sestra apod.)?
Kolik dobrovolnikti ve Vasem zatizeni registrujete?

Kolik dobrovolnikti do Vaseho zatizeni dochézi pravidelne?

Kolik dobrovolnikti dochazi ptilezitostn¢ nebo na Vase zavolani?

Kolik muzi a kolik zen?

Jakého veku?

Jakou praci dobrovolnici vykonavaji?

Mate urceno, jaké ¢innosti mohou vykonavat a jaké ne?

Kolik dobrovolnikli vykonéava sluzbu u klienta?

10) Kolik dobrovolnikti vykondva ostatni prace?
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