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Vyddno v ramci projektu ZD-ZDOVA1-009 , Prakticky ndcvik a trénink postupti pro zviddnuti kri-
zovych situaci v péci o déti a dospivajici s dusevni poruchou v Psychiatrické nemocnici Bohni-
ce’; ktery byl podporen z programu ,,ZD - Program Zdravi z finan¢ntho mechanismu Fondy EHP
2014-2021.



UvoD

Pro dobry priibéh simulac¢nich kurzii je nezbytna piiprava scénait k jednotlivym situacim
tak, aby demonstrovana situace odpovidala realité a byla v souladu s dénim, kterému jsou
Ucastnici kurzu na svych pracovistich vystavovani. Nema jit o raritni situace, ale o bézné kaz-
dodenni situace, idealné ty, které jsou predmétem konfliktd ¢i stiznosti. Pfedkladané scénare
popisuji situacni konflikty v nékterych pripadech ovlivnéné psychopatologii. Kazdy jednotlivy
scénar musi byt figuranty peclivé nazkousen pod dohledem odbornikd, ktefi potvrdi autentic-
nost ztvarnéni nejen roli, ale také samotné scény, kde se déj odehrava. Predkladané scénare,
orientované piredevsim na détskou a adolescentni klientelu, je mozné modifikovat potiebam
ucastniki kurzu a jejich pracovnimu zarazeni i zaméreni pracovisté, na kterém pisobi. Nezbyt-
na je i korekce a recenze nahodné vybranych profesionalil z praxe kvili uvéfitelnosti scénare.

Material je ptilohou Metodiky praktického nacviku a tréninku postupti pro zvladnuti krizo-
vych situaci v péci o déti a dospivajici s duSevni poruchou v Psychiatrické nemocnici Bohnice,
ktera byla vydana v roce 2021 s ISBN 978-80-906574-3-4.

ZPRACOVANI SCENARE

Konstrukce scénare

Samotny scénai" ma svou strukturu, ktera neni kategoricky dana, nicméné je uzitecné, po-

kud je ve vSech scénarich jednotna. Predstavujeme scénare konstruované z:
- poradové ¢islo a nazev scénky,
- rozdéleni roli mezi figuranty (herce),
- vstupni informace pro tcastniky,
- formulace zadani, pripadné cile, kterého ma byt dosazeno,
- popis scény, resp. déjiste,
- scénaf, resp. struc¢na formulace pribéhu,
- instrukce pro figuranty, resp. co situaci vyhrocuje a co ji naopak zklidiiuje,

- soupis pomtcek a rekvizit, které jsou pro priibéh scény nezbytné.

Vzorovy scénai* s komentari - sebeposkozeni
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Poradové Cislo a nazev scénky, ze kterych ma byt aktériim (lektofi, figuranti i technik, ktery
zaji$tuje audio-video pienos) zfejmé, co se bude odehravat. Vzor: Scénka 18, PRACE S DITETEM
/ ADOLESCENTEM PRI SEBEPOSKOZENI.

Rozdéleni roli mezi figuranty definuje, kdo a jakou roli bude v piibéhu zastavat. Vzor: paci-
entka - Jana Novdkovd (pro ticel metodiky uvddime smyslené jméno a prijmenti).

Vstupni informace sdéluje tcastnikiim lektor, ktery danou scénu vede a nasledné ji s ucast-
niky rozebira. V zasadé jde o formulovani vychozi pozice, ze které se bude ptipraveny pribéh
rozvijet. V této fazi je nutné dobte promyslet zadani. Cinnosti, které budou ti¢astnici vykona-
vat, maji byt ucelné a redlné. V uvaddéném prikladu se simula¢niho kurzu tcastni dvé sestry,



1ékar a sanitar z jednoho oddéleni. Je s vyhodou, kdyz tcastnici nevédi, co v nadchazejicich
okamzicich nastane. Vzor: Je ¢tvrtek rdno, cca 8.00 hod. V observaénim pokoji mdte Sestndc-
tiletou pacientku (sl. Jana Novdkovd) s diagnézou nespecifikované poruchy chovdni a emocné
nestabilni strukturou osobnosti. Od véerejska vi, Ze ji dnes cekd preklad do jiné nemocnice. Jedna
sestra pripravuje ranni davku Iéki, druhd sestra kontroluje expiraci léCiv, sanitdr* odndsi na pokoj
pacientce ndpoj. Lékar je na rannim hldseni v zasedaci mistnosti mimo pracovnu sester. Do poko-
Jje vstupuje sanitdr a zjistuje, Ze néco neni v porddku.

Dalsi informaci, kterou ucastnici obdrzi, je zadani, poptipadé cile, kterého ma byt dosazeno.
Lektor musi vychozi situaci i zadan{ predat srozumitelné a vZdy nechat prostor pro zodpové-
zeni otdzek ¢i jinych nejasnosti. Na tomto misté znovu pripomene vyznam a moznost uplat-
néni signalu STOP! Vzor: V nastalé situaci vyuZijte deeskalacni pristupy a vhodnou komunikaci
v tymu. Zvolte priority v reSeni situace podle toho, co uvidite. VZdy miiZe kdokoliv celou situaci
zastavit vyhldsenim signdlu STOP!

Pro dobrou pripravu déjisté je nezbytné ve scénati uvadét zakladni popis scény, zejména
s prihlédnutim ke kulisdm, které mohou byt pro dany ptibéh pottebné. Popis scény je diile-
Zity pro pripravu simulace, ale také jako vstupni informace pro ucastniky s tim, Ze nékteré
udaje ucastnikim nesdélujeme (v tomto pripadé napft. ukryvana propiska). Vzor: K dispozici je
plné vybavend pracovna sester vcetné medikace a obvazového materidlu. Persondl md k dispozici
zdravotnickou dokumentaci pacientky. Pro pacientku je pripraveny ndpoj. Ddle je zde fungujici
telefon a Cislo, na kterém je moZné sehnat lékare. Ve vybaveé oddéleni jsou i omezovaci pdsy. Pa-
cientka je v llizku v observacnim pokoji. Vedle ltizka md nocni stolek a za liizkem Zidli. Pacientka
u sebe skryvd rozlomenou propisku, kterou se porezala (uméld krev).

Samotny scénaf slouzi jako podklad pro figuranty a lektory s tim, Ze zde mtize byt i predji-
man mozny vyvoj situace. Vzdy vSak musime pocitat s proménlivosti ovlivnénou rozhodova-
nim ucastnikd. Uvadime-li jména figurantd, vychazime z téch skute¢nych, nebot tak zamezime
nepiesnostem. Priibéh scény byva emocné zatézovy. Pii pouzivani smyslenych jmen tak snad-
no dojde ke spleteni zejména v situacich, kdy spolupracuje vice figurantti. Pro tcely této meto-
diky uvadime jméno smyslené. Vzor: Sestndctiletd pacientka Jana Novdkovd s diagnézou nespe-
cifikované poruchy chovdni a emocné nestabilni strukturou osobnosti dostala vcera informaci,
Ze dnes bude preloZena do jiné nemocnice. Na svém pokoji se v liiZku poreZe ostrym tilomkem
z rozstipnuté propisky po celém levém predlokti. Pacientka je nalezena sanitdrem. Pod perinou
skryvd nejen propisku, ale i zakrvdcené levé predlokti. Pacientka narikd: ,Jd nikam nejdu, rikala
jsem vam, Ze to nezvlddnu... Jdéte pryc! Proc tu vsichni stojite? Nedotykejte se mé! Nechte mé byt!
Jdéte pryc!”

Béhem zkousSeni jednotlivych scénari se figuranti (herci) mj. uci, jak maji reagovat na moz-
ny vyvoj situace. Pod vedenim lektora, resp. zkuSeného lékare psychiatra nebo sestry specia-
listky pro péci v psychiatrii poznavaji, co miiZze v dané situaci eskalovat priibéh nezadoucim
smérem a co ma naopak vést ke zklidnéni. Vzor:

- Co situaci vyhrocuje: usilovnd snaha oSetrit krvdcent diive, neZ dojde k ujisténi, Ze bude
privoldn lékar; nevhodné jedndni persondlu (herecka si urci pocitové, co je ji neprijemné);
tendence k fyzickému omezeni pacientky; vycitavé nebo odsuzujici komentdre, krik a nejis-
tota persondlu; nervozita z dlouhého cekdni na doktora.

- Co situaci zklidriuje: projeveny zdjem a vyslyseni toho, po ¢em ,vold” (nechce preklad, chce,
aby tam vsichni nestdli, aby se ji nedotykali); pristup jako k dospélému (bez moralizovdni,
kdrdni ¢i infantilizace); mozZnost volby typu: ,ukaZte mi tu ranku a pak se domluvime, jestli



a jak ji osetrime” pripadné ,kdyZ ostatni odejdou, mohu tu ziistat jd, abych se podivala, jak
vdzné je to poranéni?; ucelné vyplnéni casu, kdy se cekd na doktora napft: diskuzi na téma
,domdciho mazlicka” (odpoutdvdme pozornost, nechdme pacientku mluvit o nécem jiném,
co je ji blizké); samotné privoldni Iékare (sestry jsou oblas nastavené tak, Ze maji v§echno
resit samy a lékar'e neobtéZovat).

Rekapitulace pomticek a vybaveni do scén, které jsou pro realisticky pribéh simulovaného
scénare nezbytné. Vzor: liizko v¢. liizkovin, pyZamo, zdravotnické uniformy, fiktivni zdravotnicka
dokumentace s lékar'skou epikrizou pacientky, rozldmand propiska, uméld krev (a praci prostre-
dek na rychlé vycisténi umélé krve), obvazovy materidl, 1é¢ivé pripravky, fungujici telefon (k za-
voldni lékare), ndpoj pro pacientku, omezovaci pdsy.

MoZny vyvoj scény, storyboard

Je dobré si v tymu (lektofi, herci) rozvrhnout scénu a nastinit riizné moznosti vyvoje. To lze
Cisté formou diskuzi béhem zkousek. Pomiickou miizZe byt i schématicky nakres scén.

PRACE S DITETEM / ADOLESCENTEM PRI SEBEPOSKOZENT

V observacnim pokoji je Sestnactileta pacientka Jana
Novakova s diagnézou nespecifikované poruchy
chovani a emocné nestabilni strukturou osobnosti.
0d vcerejSka vi, Ze ji dnes ¢eka preklad do jiné nemoc-
nice. Do pokoje vstupuje sanitaf, ktery nese pacientce
napoj. Sestry jsou zameéstnané jinymi aktivitami.

Sanitar zjiStuje, Ze néco neni v poradku. Pacientka
place a krici: ,Ja jsem vam fikala, Ze to nezvladnu...
Do pokoje pribiha ptivolana sestra, aby zjistila, co
zpusobilo rozruch.




Personal s ulekem zjistuje, Ze pacientka je porezana
na predlokti. Zranéni si zpisobila rozlomenou propis-
kou, kterou ziskala nezndmo kde. Pfichazi i druha ses-
tra. Napéti eskaluje, pacientka krici: ,Jdéte pry¢! Pro¢
tu vsichni stojite? Nedotykejte se mé! Nechte mé byt!
Jdéte pryc!”

Sestra zklidnuje situaci tim, Ze dal komunikuje s paci-
entkou a soucasné vyhodnocuje, jak vazné je porané-
ni. Druha sestra vola lékare (i to zklidnuje pacientku).
Sanitar zlistava v pokoji, coz je Gcelné z bezpec¢nostni-
ho hlediska. Nicméné vénuje se jiné ¢innosti. Pacient-
ka se neciti pod tihou pozornosti vSech pritomnych
pracovnikd.

Privolany lékar diskutuje se sestrou a procita doku-
mentaci pacientky. Sanital odnasi pomticky. Druha
sestra je mimo observac¢ni pokoj. Byt je u pacientky
stale nékdo pritomen, nikdo ji nevénuje pozornost.
A to mize byt impulzem k dalSimu sebeposkozeni
a eskalaci napéti.

Lékar useda a srovnava tak horizontalni postaveni
s pacientkou. Ostatni zdravotnici postavaji opodal
a nerusi rozhovor pacientky s lékatfem.



Nastin moZného vyvoje je uzitetnou pomiickou pro figuranty i lektory. Caste¢né Ize pied-
jimat, co se bude odehravat a jaka jsou ocekavani pri vyuziti deeskalacnich technik. V ramci
nasledného rozboru Ize Gcastniky snadnéji navadét k identifikovani kli¢ovych okamzikd, které
situaci pomahaji zklidiiovat a které naopak priibéh zhorsuji. Pfedjimame a v§imame si také
vzajemné spoluprace v tymu, nebot i to je pro hladky pribéh nezbytné. Cela situace je zazna-
menavana prostrednictvim audiovizualni techniky, ¢ehoz Ize vyuzit k videoanalyze vybranych
okamzikt. To Casto byva nejcennéjsi zpétnou vazbou ticastnikiim.

VYBRANE SCENARE

Scénka 01: Prijem ditéte / adolescenta k nedobrovolné hospitalizaci
Role: Pacientka - figurantka 1
Problematicky kolega - figurant 2

Vstupni informace pro ucastniky: V patek v podvecer Cekate piijem patnactileté slecny
(ohlaSeny z centralniho prijmu) s diagnézou hrani¢ni porucha osobnosti. Sou¢asné se vénujete
novému kolegovi, sanitarovi, ktery se u vas zapracovava (na vasem pracovisti je prvni den, 10
let pred tim pracoval na jiné psychiatrii). Jedna sestra kontroluje expiraci lé¢ivych pripravkd,
druha sestra vyhledava ve vnitinich predpisech pravidla po manipulaci s majetkem pacienta,
sanitar vysvétluje novému kolegovi, jak se vypliiuje Satni listek, 1ékar je na oddéleni ve sluzbé
a pravé zpracovava probéhlou vizitu. Sanitar (novy kolega) je tymu pravé predstaven.

Cil: V nastalé situaci vyuzijte deeskalac¢ni pristupy a vhodnou komunikaci v tymu. Vysvétle-
te postup pri prijeti pacienta vcetné prohlidky osobnich véci a sepsani Satniho listku. Reagujte
na ménici se podminky. Vzdy mize kdokoliv vSe zastavit vyhlasenim signalu STOP!

Scéna: Pracovna sester je redlnd, jsou zde i skiiné s erarnim pradlem pro pacienty a pytle
na uloZeni véci pacientky. Pacientka je privedena pracovnikem centralniho prijmu z chodby.
Na oddéleni jsou prostory, kde miize lékar provést pohovor (napf. pracovna lékare).

Scéndr: Patnactileta slecna je pravé prijata na oddéleni a podstupuje bézné prijmové proce-
dury (privitani, méreni tlaku, pulsu apod.). Sestra (nebo sanitar) vysvétluje nutnost prohlidky
osobnich véci. Novy kolega si okazale nasazuje rukavice. Pacientka v tu chvili vstava a startuje:
JJen zkusi$ sdhnout na ty véci a jednu ti vlepim. Co to na mé zkousite? Bylo mi feceno, Ze mi
zmérite tlak a jdu dom!“ Do toho zbrkle vstupuje novy kolega v zacviku, ktery se direktivné
snazi pacientku usmeérnit. Ta vstava, bere do ruky prazdny kelimek a hodji jej po sanitafi. Ka-
tegoricky trva na okamzitém pusténi domi, nebude tady, nenecha se ptijmout. Pritomného
l1ékare jesté stiha novy kolega varovat, at' si dava na pacientku pozor. Pacientka je krajné ne-
spokojena, Ze jiz bylo rozhodnuto o hospitalizaci. Ona s prijetim viibec nepocitd, natoz, aby
odevzdavala osobni véci.

Co situaci vyhrocuje:

¢ nesrozumitelné nebo Zadné vysvétleni nutnosti prohlédnout osobni véci,

e problematické chovani nového kolegy,

o fyzické sebrani véci bez souhlasu pacientky,

¢ snaha slepé obhajovat a branit nového kolegu.



Co situaci zklidnuje:

¢ snaha o srozumitelné vysvétleni nutnosti prohlidky,

* moznost volby prohlidku odlozit, napt. do doby pohovoru s l1ékaiem,

¢ Kkolegidlné taktni odstaveni problematického spolupracovnika; vysvétleni, Ze je zde novy,
e privolanilékare, sestry jsou obcas nastavené tak, Ze maji vSechno resit a 1ékare neprudit.

Pomiticky: Satni listek, ptijmova dokumentace, pytel na svriky pacientd, vybaveni pracov-
niho stolu v sesterné (klavesnice, monitor, zdravotnicka dokumentace, tonometr, teplomér
apod.), fungujici telefon, vybaveni pracovny lékare (kiesilka nebo zidle, stolek, néjaké letaky).

Scénka 02: Pristup k agresivnimu ditéti / adolescentovi
Role: Pacient - figurant 1

Vstupni informace pro ticastniky: Je 21.00 hod., nachazime se v ambulanci psychiatrie. Sest-
nactilety pacient privezen zdravotnickou zachrannou sluzbou s tim, Ze 3 tydny poradné ne-
spal, doma mél velky neporadek a pohadal se s pritelkyni, protoZe mu zavolala zdravotnickou
zachrannou sluzbu. V minulosti na psychiatrii byl. Test na alkohol i omamné latky podstupuje.
Sedi na zidli¢ce v cekarné, 1ékarka prave vysetruje jiného pacienta.

Cil: Zajistéte bezpecnost persondlu a snazte se vykomunikovat bezpe¢ny presun pacienta
na oddéleni. Identifikujte signaly rizikovych situaci. Hledejte feseni za ménicich se podminek
a pozadavki. Vzdy mtize kdokoliv vSe zastavit vyhlaSenim signalu STOP!

Scéna: PIné vybavena ambulance psychiatrie.

Scéndr* Je 21.00 hod., nachazime se v ambulanci psychiatrie. Sestnactilety pacient prive-
zen zdravotnickou zachrannou sluzbou (dale ZZS), aktualné klidny, spolupracuje. Zprava ZZS:
3 tydny poruchy spanku, v byté mnozstvi odpadkd, hadka s pritelkyni, nechal 2x zapnuty
plyn s panvi - jidlo shorelo, kdyz usnul. Pti prijezdu ZZS klidny, spolupracoval, vulgarni pouze
na pritelkyni, pak zklidnéni. V ambulanci je pacient nadale klidny. Lékarka aktualné vysettruje
jiného pacienta. Pacient na chodbé using, spadne ze Zidle na zem. Po probrani se postavi a za-
¢ne nadavat a byt nasilny viici predméttim, spila k nebi/stropu, Ze uz toho ma dost, Ze se chce
jen kurva vyspat. MiiZe vzit ko$ a hodit s nim o zed. Rve, Ze chce jen spat a mit klid. Nevi, kde
je, zmatenost strida ataky neklidu. Na personal agresivni neni.

Co situaci vyhrocuje:

e vyhrozovani pacientovi,

e vyhrocena a direktivni komunikace,

¢ snaha ukaznit pacienta k slusnému chovani,

o fyzické ukonceni konfliktu,

e prikazovani, ponizovani,

¢ slibovani nerealnych pozadavkd.

Co situaci zklidnuje:

e projeveny zajem - klidna a citlivd komunikace, prezentace, Ze je na pacienta , ¢as”,
¢ klidnd komunikace, udrzovani bezpecné vzdalenosti, vyslechnuti.

Pomiicky: Vybaveni ambulance, WC, kurarna, zidle, stil, pocitac, alkohol tester.
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Scénka 03: Pristup k izkostnému ditéti / adolescentovi
Role: Pacientka - figurantka 1

PRS2

Vstupni informace pro ticastniky: Nachazite se na détském oddéleni, divci ¢ast. Je zde hospi-
talizovana Ctrnactileta slecna s tizkostnou poruchou. Ma vyznamnou rodinnou zatéz: otec sui-
cidoval, matka pije alkohol a nejevi o dceru zajem. Ve skole je teréem Sikany, opakuje 9. tfidu,
nezvlada do $koly dochézet, vyhyba se socialnimu kontaktu. Uzkostné stavy ma s vegetativnim
doprovodem: hyperventiluje, poti se, ma tachykardii, tfese se. M4 strach z omdleni. Jedna ses-
tra kontroluje ordinace, druha sestra prerovnava zdravotnicky materidl, sanitai dezinfikuje
plochu.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zvladnéte nastalou situaci. Zvazte zapojeni
celého tymu. Nezapomeiite na moznost signalu STOP!

Scéna: PIné vybavena sesterna détského oddélent.

Scénar: Pacientka prichazi na sesternu, je v predklonu, drzi se za paze s prekrizenyma ru-
kama, zajika se a Septa, ze ,je to tady*, boji se, Zze omdli, vic nemluvi. Pfi dotazech personalu
uhyba pohledem, poté uptené hledi na jednu sestru, nemrka. Sesune se na zem, lezi na zadech,
zavira oci, hlasité dycha pres nos, tiese se. Vitalni funkce pacientky jsou stabilni, ma rychlejsi
tep, je opocena. Nabizenou medikaci odmita. Sept4, Ze potiebuje ,kafe a cigdro, postupné kiici,
Ze musi okamzité ,dostat to kafe a cigaro!”

Co situaci vyhrocuje:

o direktivni komunikace, Ze koutreni mladistvych je neptipustné,
¢ podavani medikace proti vili pacientky,

o fyzické ukonceni konfliktu.

Co situaci zklidriuje:

e ujisténi, Ze tento stav pacientka zvladne,

e projeveny zajem o pacienta a snaha odvést pozornost,

¢ klidnd komunikace a prace s dechem = zpomaleni dychan,

e prace se svaly - stfidavé napinani a uvolnéni svalstva,

¢ misto cigarety a kafe nabidnout substituci nikotinu a sladky napoj,
e neobvinovani.

Pomiicky: Nicorette zvykacka (pripadné imitace), ¢aj s cukrem, kakao nebo stava, papirovy
sacek (pro korekci dychani).
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Scénka 04: Pristup k autistickému ditéti

Role:  Chlapec, pacient - figurant 1

Vstupni informace pro ucastniky: Na pokoji zvysené péce je Cerstvé prijaty ctrnactilety, au-
tisticky chlapec (fyziognomicky pripomina dospélého, statného muze). Diivody prijeti: po na-
vratu z rekondi¢niho vyletu s NAUTIS (Narodni dstav pro autismus) ma pacient nastoupit zpét
do skoly, kam nechce, protoZze chce zpét na vylet. Doma poskrabal matku, f'val po ni, hazel po ni
véci. Posledni dobou na matku ¢astéji agresivné startuje. Otec ho obc¢as uklidnit dokaze. Matka
uZ jeho agresivni rapty nezvlada. Rodice pacienta jsou na cesté do nemocnice. Sanitar vezme
ampulky s krvi a odnasi je Fidici cekajicimu pred oddélenim. Sestra pripravuje ranni 1éky podle
dokumentace, druha sestra sleduje pacienta v trvalém dohledu na pokoji.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zkuste zvladnout nastalou situaci. Zvazte
zapojeni celého tymu. Nezapomeiite na moznost signalu STOP!

Scéna: PIné vybavena sesterna, pokoj zvysené psychiatrické péce monitorovan kamerou.

Scéndr* Sestra sleduje pacienta v trvalém dohledu na pokoji. Ten se projevuje stereotypiemi,

houpe se v trupu, poplacava se rukou do ucha, obcas zakitici, necekané placne rukou do skla.
Pokud tomu zatim personal nevénuje zvlast pozornost a pacienta fyzicky nejde zkontrolovat,
pacient vezme matraci a snazi se s ni zastinit priizor okna, aby na néj nebylo vidét. Pti vstupu
personalu na pokoj hodi po personalu hrnek. Pfi snaze navazat s nim verbalni kontakt opakuje
pouze jednu vétu: ,Chci na vylet, na vylet, vylet.” Na dalsi dotazy personalu (i k vyletu) neod-
povida, kontakt je chudy, ne vytézny. Chvilemi nekomunikuje a hledi upfené do zemé, pak hledi
dlouze uptené na jednu ze sester a zada, aby vsichni vypadli, jinak je zabije, vSechny nazyva
dementy. S pacientem se neda domluvit, v pritomnosti sester eskaluji jeho poruchy chovani,
bouchne do stolu, hodi s polStarem. Pokud personal odejde, Caste¢né se pacient uklidiiuje, ale
obcas bouchne do okna. Pokud personal dlouho zlistava na pokoji, pacient se rozhodne, Ze si
rozrazi cestu ven z pokoje sam - zaznf signal ,STOP!“

Co situaci vyhrocuje:

¢ konfrontacni jednani,

e zvySovani hlasu,

e poucovani,

¢ dlouhy verbalni a o¢ni kontakt s pacientem,

o fyzicky kontakt s pacientem,

¢ nedodrzovani dostate¢né vzdalenosti.

Co situaci zklidnuje:

¢ Kklidna a stru¢na komunikace, udrzovani bezpecné vzdalenosti,
o veétsi pocet ¢lenti persondluy,

e moznost zavolat prisluzbu (z centralniho ptijmu),

¢ neobvinovani,

¢ sdéleni, Ze jsou rodice na cesté a brzy je uvidi,

¢ rozhodnuti o podani medikace (ptfed podanim, zazni signal STOP!).

Pomiicky: Stojan s ampulkami s krvi, dokumentace, 1éky a 1ékovky, hrnek, matrace, povlece-
ni, pyZamo pro pacienta.
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Scénka 05: Konflikt mezi adolescenty
Role: Pacientka a) - figurantka 1
Pacientka b) - figurantka 2
Otec jiné pacientky (nepovinné) - figurant 3
Vstupni informace pro tcastniky: Je ¢tvrtek, doba obéda. Na pokoji urc¢eny k observaci ne-
mocnych jsou umisténé 2 pacientky s poruchou prijmu potravy, které zde dostavaji jidlo, pro-
toZe museji jist pod dohledem personalu. Jedna ze sester je povérena sledovanim pacientek,
druha sestra vypliiuje kategorie do hlaseni hospitalizace pro pojistovnu, sanitar je mimo ses-
ternu (v kuchyni), l1ékar provadi pohovor s otcem jiné pacientky ve své pracovné.
Cil: S vyuzitim vhodné komunikace a deeskalac¢nich ptistupti zvladnéte nastalou situaci.
Vzdy miiZe kdokoliv vSe zastavit vyhlasenim signalu STOP!

Scéna: Pracovna sester je realnd, véetné prostoru pro jina vySetieni. Pacientky jsou uzavie-
né v dvoulizkovém observa¢nim pokoji, do kterého je ze sesterny vidét prizorem. Pravé zde

vivs

Scénar: Béhem obédvani ndhle Radka mrsti hrnkem o zem a ptitom kti¢i na Kristynu: , Ty
mrcho! Co si to jako o sobé myslis...?! Moc dobfte vis, Ze ta krava Monika na mé donasi! Normal-
né vas obé nenavidim...“ Kristyna prechazi z defenzivy do titoku a otevirené vyhrozuje: , Zkus to
na mé jesté jednou a vyskubu ti ty tvoje hnusny vlasy! Tobé muze bejt Gplné ukradeny, s kym ja
se bavim, rozumis?!“ V pokoji se rozjizdi hadka a mozny konflikt vyplyvajici z pseudozarlivosti
mezi dévcaty, kdy je Radka nastvana na Kristynu, protoZe se bavi s Monikou, ktera ale na Rad-
ku prozradila, Ze podvadi s jidlem. Hadka eskaluje v agresi, kdy pacientky po sobé zacinaji
hazet rizné predméty (nadobi, polstare atd.). To vSe s prihliZenim postupné prichazejiciho
personalu. Soucasné je v Iékaiském pokoji na pohovoru otec zcela jiné pacientky a trva na do-
konceni pohovoru s 1ékarem.

Co situaci vyhrocuje:

o direktivni feSeni situace personalem (kdy se mtize konflikt obratit proti personalu),

o stranéni té ¢i oné pacientce, zdiraziiovani, Ze ma jedna nebo druha pravdu,

¢ tendence k umraviiovani, vyhrozovani sankcemi, vynaseni soudi a hodnoceni, kdo za co
muze.

Co situaci zklidriuje:

¢ rozloZeni pozornosti - nékdo se vénuje jedné pacientce, nékdo druhé,

e docasné rozdéleni, napt. odvedeni jedné z dévcat do sesterny k dalSimu pohovoru (niko-
liv za trest),
¢ odklon pozornosti k jinému tématu v akutni fazi konfliktu (po zklidnéni je Zadouci po-
kracovat v rozebrani celé situace), jasné vymezeni pravidel pro dal$i domluvuy,
e ztotoznéni, napt. ,chapu, Ze té takova situace vytocila, mé by to asi taky nastvalo®
Pomuicky: Nadobi k servirovani obédt, skute¢ny obéd, vybaveni pracovniho stolu v sester-
né (klavesnice, monitor, zdravotnickd dokumentace apod.), vybaveni koutu pro vySetiovani
pacientek, vybaveni dvoultizkového observacniho pokoje, fungujici telefon (k zavolani lékate),
fiktivni zdravotnicka dokumentace 2 pacientek s poruchou pfijmu potravy.
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Scénka 06: Reseni konfliktu mezi détmi
Role: Chlapec a) - figurant 1
Chlapec b) - figurant 2
Terapeutka - figurantka 3
Matka - figurantka 4 (nepovinné)

Vstupni informace pro ticastniky: Béhem volnocasové aktivity v odpolednich hodinach te-
rapeutka travi cas s détskymi pacienty (chlapci) v herné. Vedle dohledu vénuje terapeutka
pozornost zapojeni chlapct do spole¢enskych her. Pravé s nimi hraje Clovéce, nezlob se. Hra se
vyviji. Za jednim z chlapci do herny prichdzi maminka na navstévu. Sestry se v pracovné sester
vénuji zdravotnické dokumentaci, sanitar jde vpustit na oddéleni maminku jednoho z chlapcti.
Lékar zpracovava vizitu ve své kancelari.

Cil: V nastalé situaci vyuzijte deeskalacni pristupy a vhodnou komunikaci v tymu. Zajistéte
bezpelny pribéh navstévy a klid v herné. Nezapomerite na moznost signalu STOP!

Scéna: Spolecenska mistnost aktualné nahrazujici hernu, ve které jsou jidelni stoly a zidlic-
ky umoznujici détem travit zde volny cas.

Scéndr: Terapeutka hraje s chlapci Clovéce, nezlob se. Hru vyhrava osmilety Ales. Nejen, Ze
se tési z vyhry, ale také se skodolibé posmiva stejné starému Tomasovi: ,Vidi$ pitomecku, ani
¢lébrdo ti nejde.” Terapeutka se jej snazi ukaznit, kdyz v tom Tomas vybuchne a celou rozesta-
vénou hru smete ze stolu s kiikem: , Ty podvadis, jasné Ze podvadis, ty vzdycky podvadis, ty
Smejde!" a mrsti hraci kostku AleSovi do obliceje. To si Ales nenechava libit a vztekle Fici: ,To
musi$ pokazdy délat takovej bordel, ty hajzle, ty pitomy hovado! Ty si stejné pitomej jako ta
tvoje blba mama! Blba a hnusna mama, ty kreténe!“ Tomas se s kiikem a placem vrha na Alese,
aby jej poskrabal v obliceji. Do toho vchazi na navstévu AleSova mama cela zdésen3, Ze jejimu
chlapeckovi jiny ubliZuje a persondl s tim nic nedéla.

Co situaci vyhrocuje:

e netecnost vii¢i nastalé situaci,

o kiik a nadavani chlapctim, prekrikovani personalu, neptimérené direktivni FeSent situace,

¢ snaha personalu ukoncit AleSovu navstévu,

e strhavani pozornosti pouze k jednomu z chlapct,

¢ Cernobilé rozdéleni na vinika a obét konfliktu.

Co situaci zklidnuje:

e autoritativni zastaveni probihajiciho konfliktu (drazné, paternalisticky, jednim pracov-
nikem),

o Kklidny, ale jasny hlas, jednoducha sdéleni, mluveni zastava jeden ¢len tymu,

o citlivé oddéleni chlapct,

¢ rovnomérné rozloZeni pozornosti obéma (napf. jedna sestra jednomu, druha druhému),
e jasny signal / pozornost matce (ale i terapeutce), Ze bezpeci vSech je na prvnim misté,

e privolani lékare, ktery mize vhodné odpoutat pozornost matky od konfliktu.

Pomiicky: Jidelni stil, Zidle pro 4 p¥itomné, spole¢enska hra Clovéce, nezlob se.
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Scénka 07: Prace s ditétem s ADHD, hyperkineticka porucha, nepozorné dité
Role: Pacientka a) - figurantka 1
Pacient b) - figurant 2

Vstupni informace pro tucastniky: Na détském koedukovaném akutnim psychiatrickém od-
déleni mate hospitalizovaného patnactiletého chlapce, ktery je dlouhodobé (roky) lécen pro
ADHD. Byl prijaty pro opakovanou eskalujici agresi viici rodi¢cim doma (agrese eskaluje, kdyz
mu neni v né¢em vyhovéno). Nynf ma problematické chovani i na oddéleni, ¢etné konflikty
s vrstevniky, jednomu uz dal facku, bere véci spolupacientiim, obcas si zakoufi, navstévuje
divci pokoje pres zrejmy zakaz. Hrozi mu zpfisnéni rezimu. Je 19.00 hod., personal si praveé
na zavicené sesterné predava sménu.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zvladnéte nastalou situaci. ZvaZzte zapojeni
celého tymu. Nezapomerite na moznost signalu STOP!

Scéna: Plné vybavena sesterna, zazemi pro predani sluzby. Nemocni¢ni pokoj pro chlapce,
nemocni¢ni pokoj pro divky.

Scéndr: V dobé predavani smény mezi persondlem proklouzne chlapec na div¢éi pokoj. Vez-
me pacientce hodinky a vloZi si je do trenek, chce po divce, aby hodinky hledala. Divka s kiikem
a rozruSend vybéhne z pokoje a bézi pro pomoc na sesternu. Personal jde kontrolovat pokoj.
Chlapec tam uz neni, je na svém pokoji. Nejprve napodobuje kopulacni pohyby. Pak se schouli
do klubicka, nasadi si kapuci a sedne si do rohu mistnosti. Na vyzvy personalu zpoc¢atku nere-
aguje. Pokud ho konfrontuji, Ze byl na cizim pokoji, tak se hada, popira to. Zatina ruce v pést,
zatina Celist. Vzapéti prosi persondl, aby nevolali doktora. M4 strach, Ze mu zméni rezim. Na-
Fika, Ze je nervdzni z navstévy rodici. Preskakuje z téma na téma. Uvadj, Ze jen chtél navstivit
kamaradku, kterou miluje. Slibuje, Ze uz bude hodny. Place, Ze se snazi. Do scény se vraci divka,
ktera krici, Ze je uchyl a at vytahne hodinky z kalhot. Pacient se sméje a znovu ji vybizi, aby
hodinky hledala.

Co situaci vyhrocuje:

e konfrontace s prohtesky, kterych se dosud dopustil,

¢ vyhrozovani zpiisnénim rezimu,

e direktivni komunikace,

o okamzité kontaktovani doktora,

¢ fyzické ukonceni konfliktu, nedodrzovani dostate¢né vzdalenosti, svlékani pacienta.
Co situaci zklidriuje:

e projeveny zajem o pacienta,

¢ klidna komunikace, udrzovani bezpec¢né vzdalenosti, vyslechnuti,
e rozdéleni pacientd,

e neobviiovani,

¢ klidna a fakticka komunikace s nastavenim hranic.

Pomticky: Naramkové hodinky, mikina s kapuci, pyZzamo pro pacienty.
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Scénka 08: Prace s adolescentem s rysy hrani¢ni poruchy osobnosti
Role: Pacientka - figurantka 1
Terapeutka - figurantka 2

Vstupni informace pro tucastniky: Je dopoledne, na akutnim détském oddéleni zrovna pro-
bihaji terapie. Terapeutka vam piedcasné na sesternu vrati z terapie sedmnactiletou pacient-
ku, ktera je hospitalizovana s diagndzou hrani¢ni poruchy osobnosti. Jej stav ¢asto kolisa, ma
tendence se sebeposSkozovat (povrchové se skrabe ostrymi predméty), manipulovat, obecné
nejevi zajem o péci. Od terapeutky se dozvite klicové informace, pro¢ pacientku musela privést
driv. Sestry vénuji pozornost terapeutce, sanitar v loznici stele 1tizko.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zkuste zvladnout nastalou situaci. Zvazte
zapojeni celého tymu. Nezapometiite na moZznost signalu STOP!

Scéna: PIné vybavena pracovna sester.

Scéndr: Terapeutka privadi na sesternu pacientku. Ta ma na hlavé kapuci rizové mikiny
a pres prsty ma stazené rukavy. Pohybuje se pasivné jako hadrova panenka, hledi do zemé.
Terapeutka sdéluje, Ze mély v piizemi konflikt, nespolupracovala, nevénovala se terapii, misto
toho rozebrala ofezavatko, nékam schovala Cepel z ofezavatka, méla sdélit pacientkam, ze se
bude sebeposkozovat a nabadala je, at' se pridaji. Terapeutka je v tenzi, pospicha zpét za détmi
na terapii, sdéluje, Ze v tomto stavu pacientka neni vhodna pro terapie, at se to vyridi léka-
Fi a at' ji prohledaji véci. Pacientka sama pomalu vyhazuje véci z kapes na stil, néco ji pada
na zem, sama se podivuje provokativné, co v kapsach naléza: kapesnik, par minci, balzdm
na rty, zmackany papir s néjakym textem (pokud by text hral v scénari roli, je tam napsano
v heslech: ,jsem tlustd, nenavidim se, chcipni® Poté se provokativné $klebi na oSetrovatele
a fekne prvni vétu, jestli ji chce svliknout, asi by chtél, protoZe vypada jak tichyl. Nasledné si
seda na zidli, vali se po stole, nastavuje loketni jamku a chce po sestie, aby ji uz konecné pichla
smrtici injekci, a bude klid. Nerozumi tomuto svétu. Nikdo nerozumi ji. Jediny, kdo ji rozumél,
byl jeji potkan a ten umfrel. Place. Pacientka bere do ruky zmackany papir a tuzkou na néj pise,
jestli uz mize odejit, dale nemluvi.

Co situaci vyhrocuje:

* tendence pouze prohledavat a upinat se na orezavatko,

¢ konfronta¢ni jedndni, vyhroZovani prekladem ¢i zptisnénim reZimu,

e zvySovani hlasu,

e poucovani,

¢ nedodrZzovani dostate¢né vzdalenosti.

Co situaci zklidnuje:

¢ Kklidna a stru¢na komunikace,

o vyslechnuti, dat prostor ventilovat emoce,

¢ neobvinovani,

¢ moznost promluvit si nékde v klidu, bez vétstho obecenstva.

Pomiicky: Kapesnik, par minci, balzam na rty, pomackany papir, tuzka, rizova mikina.
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Scénka 09: Prace s adolescentem s poruchou prijmu potravy (PPP)
Role: Pacient - figurant 1
Spolupacient - figurant 2

Vstupni informace pro tcastniky: Na standardnim akutnim psychiatrickém ltzku mate
hospitalizované 2 pacienty: Matéj - den pred propusténim, stabilizovany pacient a Petr -
Sestnactilety chlapec s bulimii, ktery byl preloZen z metabolické jednotky po mineralovém
rozvratu k dalsi stabilizaci. Petr byl v priibéhu tydne pfichycen, jak se prejida, vyvolava si
zvraceni, excesivné cvici, neustale pozaduje projimadla. Pokud pacient dal nebude 1écebny
rezim dodrZovat, 1ékat miize rozhodnout o zptisnéni rezimu (naptiklad pfesun na kamerovy
pokoj, omezeni vychazek atd.). Je 18.30 hod., pfipravujete se vydavat 1éky pacienttim.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zvladnéte nastalou situaci. ZvaZzte zapojen{
celého tymu. Nezapomerite na moznost signalu STOP!

Scéna: Standardni pokoj pacientd, 2 lGzka, chodba, plné vybavena sesterna, vcetné medi-
kace.

Scéndr: Na sesternu prichazi Petr (pacient s poruchou pfijmu potravy), poskakuje - jakoby
bézi na misté, snazi se stale vyvijenou aktivitou hubnout a zada sestricku, aby mu dala proji-
madla. Sestra se nenecha premluvit, pacient nema projimadla predepsana, pacient se vraci
zpét na pokoj. Prichazi Matgj, ktery sestre diskrétné sdéli, Ze jeho spolupacient mél na navste-
vé pritelkyni a ta mu ptinesla néjaké 1éky, které si schoval pod polstai. Personal vyrazi provést
kontrolu osobnich véci. Pacient s prohlidkou osobnich véci nesouhlasi. PovaZuje to za poruseni
osobnich prav. Zada o tisk paragrafi, které k tomu opraviiuji personal, vyhroZuje pravnikem.
Pacient postupné zvySuje hlas a vyhrozuje, Ze vi, kdo ho nabonzoval a pomsti se mu. Kric¢i
na spolupacienta (pokud je stale na pokoji, pokud neni, kri¢i do chodby), a poté na sestru. Na-
sledné chce okamzité 1ékare, s néjakou sestrou se dale vybavovat nebude. Jeho emoce vyrazné
kolisaji. Pacient se rychle piehoupne do jiné polohy, do sebelitosti, ma zménu vyrazu v obliceji
- smutek az pla¢, infantilnf jednani, za¢ne poukazovat na vznikly problém, ktery vnima velmi
osobné, lamentuje, Ze se ho nikdo nesnazi pochopit, jak to ma tézké, za¢ne poukazovat, Ze proc¢
je porad ve vSem kontrolovan jenom on, Ze vSichni ostatni to maji snazsi, pro¢ nikdo nekon-
troluje je, poukazuje na to, Ze mu nikdo nediivéruje. Nasledné sam odevzda vsechny blistry
1ékt sestie a zacne se omlouvat, Ze si je védom pochybeni, Ze to nemél udélat a slibuje, Ze to uz
neudéla, jen potrebuje dGvéru a prosi, aby to nikomu nefikala, nikam nezapisovala. Boji se, Ze
by skoncil na samotce, Ze to psychicky nezvladne, prosi o pochopeni a podporu, kterd se mu
od okoli ani rodic¢d nedostava. Pokud na scénu ptijde 1ékat, pacient mu ihned sdéluje, Ze mu
nékdo 1éky podstr¢il, Ze to neni jeho.

Co situaci vyhrocuje:

¢ pritomnost druhého spolupacienta na pokoji nebo v blizkosti rozruSeného pacienta,
¢ Kkonfrontacni jednani pti kontrole osobnich véci,

» Kkontrola osobnich véci bez piitomnosti pacienta,

¢ vyslychani, odkud jsou 1éky, jak se dostaly na oddéleni,

e paternalisticky, autoritativni pristup,

e vyhroZovani, Ze pokud nebude spolupracovat, dopadne daleko hiif.
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Co situaci zklidnuje:

e rozdéleni pacientd,

e prostor k ventilaci emoci,

e zapojeni celého tymu, vCetné 1ékare,

¢ odklonéni pozornosti od feSeni, zda jsou 1éky jeho nebo ne,
e neobvinovani,

o Kklidna a faktickd komunikace s nastavenim hranic.

Pomiicky: Blistry od Guttalax 5 mg, vecerni léky pro pacienta Matéje, dokumentace obou
pacientti (Matéj nema ordinovana projimadla), plySovy medvidek.

Scénka 10: Intoxikace ditéte / adolescenta
Role: Pacientka - figurantka 1

Matka - figurantka 2

Policisté - figuranti 3 a 4

Zachranar - figurant 5

Vstupni informace pro tcastniky: V nedéli privazi zdravotnicka zachranna sluzba (ZZS) pa-
cientku Radku (v doprovodu matky). Pacientka byla na propustce, ale matce se nezamlouval
jeji stav, proto volala ZZS, Ze je dcera divn3, 1é¢i se na psychiatrii, nekomunikuje, ob¢as néco
vyktikne, zamyka se v pokoji, béha po domé. Boji se ji sama odvézt zpét na oddéleni. ZZS do-
provazena 2 ¢leny Policie CR. Dle ZZS pacientka vulgarni, odmita vySetieni, s transportem
do nemocnice souhlasi, chce si odpocinout od rodici. Pacientka dle domluvy transportovana
na centralni piijem pacientl. ZZS pouze konstatuje, Ze za jejich asistence byla klidna, komuni-
kuje sporadicky, vySetieni odmitla. Transportovana za doprovodu 2 policista.

Cil: Zhodnotte zmény stavu pacientky, proved'te zakladni vySetfeni pied pripadnym umis-
ténim na oddéleni. Vyuzijte deeskalacnich pristupli a vhodné komunikace v tymu. Nezapo-
mente na moznost signalu STOP!

Scéna: Vysetfovna vybavena tak, aby bylo mozné provést zakladni vySetteni. Cekarna paci-
entl je imaginarni, suplovana prostorem na chodbé. V ¢ekarné miize ml¢ky sedét jiny pacient.

Scéndr: Mluvi hlavné matka. Dcera kouka do zemé, obcas vyktikne: ,Vy kurvy, bézte do pr-
dele!” Pak ztichne nebo se zacne smat. Pri vySetfeni nespolupracuje. Na otazku alkoholu nebo
drog odpovida: ,Nezajima! Ji dejte fouknout, ona chlastd...“ a ukazuje na matku. Do toho vstu-
puje matka, které postupné dochazi, Ze by mohla byt opila (reakce matky nejdiive zdésena - co
tomu Feknou lidi; pak zacne vysilovat, Ze to je prisvih, coz postupné zhorsuje neklid i paci-
entky). Policii je mozné vyuzit k deeskalaci. VSe zhorsuje zachranar, ktery chce razitko a odjet
domii. Situace pokracuje, i kdyZz se matka a dcera oddéli. Matka zac¢ne vztek vztahovat na zdra-
votnickou zachrannou sluzbu a Policii CR. Po oddéleni dcera s 1ékai‘kou trochu zaéina komuni-
kovat stylem: , Ty ses nikdy nevykropila? Jsem slysSela, Ze vSechny psychiatricky berou 1éKky... co
beres ty? A co rikaji tvoji rodice na to, Ze jsi vystudovala zdravku a 1é¢is vyfetla?“

Co situaci vyhrocuje:

¢ neoddéleni matky a dcery nebo ZZS,

o priklanéni se bud’' na stranu matky, ZZS nebo na stranu pacientky,
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e paternalisticky, autoritativni pristup,
¢ tendence k fyzickému reSenfi situace, resp. fyzické pacifikace pacientky ¢i matky,

o vysvétlovani ZZS, Ze udélali chybu, Ze je podezieni na intoxikaci neznamou latkou a musi
odvézt pacientku na internu / pediatrii.

Co situaci zklidriuje:

¢ oddéleni vSech tfi sloZzek od sebe (matka, dcera, ZZS),
e prostor k ventilaci emoci,

¢ neobviilovani,

e nevysvétlovani,

o klidna a fakticka komunikace.

Pomiicky: Kostymy pro policisty (trika, ¢erné kalhoty, tomfu, pistole), dale pro zachranafre,
matku a teenagera, dokumentace od ZZS, epikriza z probihajici hospitalizace (pfed propust-
kou), alkohol tester, set na vySetfeni moci (toxi).

Scénka 11: Re$eni projevii agrese béhem $kolni vyuky
Role: Zakyné a) - figurantka 1
Zakyné b) - figurantka 2
Chlapec, zak - figurant 3
Vstupni informace pro ucastniky: Je ¢tvrtek dopoledne. V ucebné, kde probiha vyuka, sedi
dvé zakyné poslouchajici ucitelku. Do mistnosti se zpozdénim (o 30 minut) ptichazi chlapec
a snazi se vymluvit, pro¢ jde pozdé. Chlapce doprovazi sestra z oddéleni. Divky sedi kazda
u svého stolu v dostatecné vzdalenosti od sebe (leva a prava rada ze tif). Listuji uebnicemi,
které maji pred sebou (spole¢né s psacimi potfebami a seSity). Ucitelka je u tabule, kde je ro-
zepsana probirana latka. Chlapcovo misto je u stolu, ktery je v prostfedni fadé. Sestra vpusti
chlapce ve dverich, kde vyckava, nez se usadi. Chlapec Zadné pomticky nema.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace / deeskalace zvladnéte nastalou situaci. Zajistéte si pre-
hled v déni v€etné mozného zapojeni celého tymu. Nezapomeiite na moznost signalu STOP!

Scéna: Ucebna (imitujici redlnou) o 3 samostatnych stolech (predstavujici 3 fady). V kraj-
nich radach sedi zakyné, prostiedni je volna. V cele je tabule (flipchart), u které je pedagog.
Vstup do ucebny je z chodby. V samostatné mistnosti (pracovna sester) je dalsi personal, ktery
miZze byt pfivolan.

Scéndr: Béhem probihajici vyuky do ucebny bez zaklepani vstoupi chlapec (Petr, 15 let).
V tésném zavésu jde doprovazejici sestra z oddéleni. Petr se chova jak ,velka voda‘, je klac-
kovity, neadekvatné nadneseny. Pobavené str¢i do spoluzacky (Kristyna, 15 let) a shodi ji
ze stolu sesit. Ta jej okrikne, ale on ji jen vagné odpovi: ,Aby ses nahodou nepos.“ Svou po-
zornost vSak hned staci k ucitelce a okazale 1zivé ji vysvétluje, pro¢ jde pozdé: ,Mé celou
noc strasné bolelo biicho. Nemohl jsem spat. Tak mi sestry daly néco na spanf a ja se pak
nemohl probudit. Rdno to se mnou hrozné tesili. Byl sem nervézni, tak sem strcil do Fan-
dy, ktery mé predbéhl u snidané, a to se mnou taky hrozné resili. Voni porad néco hrozné
resi...“ VUci ucitelce je vzdorovity, drzy, nerespektuje jeji autoritu. Nic si nedéla ani z pritom-
né sestry. Do toho se rozplace druhd, doposud tiSe sedici spoluzacka (Radka, 14 let) a po sto-
le rozmazava krev z Cerstvé porezané ruky. Na to Kristyna: ,Vidi$ ty debile, co délas!“ Petr
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se sméje: ,,Chudinka se ndm poskrabala...“ Situace je celkové znacné neprehledna. Ve stejné
dobé se zbyvajici persondl v pracovné sester (Gplné mimo ucebnu) zabyva jinou agendou
a netusi, co se ve Skole déje.
Co situaci vyhrocuje:
e nepiiméiené direktivni reSeni situace personalem (kdy se miize konflikt obratit proti
personalu),
e umraviiovani typu: ,Tobé je to k smichu? To ti pfipada normdlni se takhle chovat?“
(v dané situaci potiebujeme zklidnit pfitomné, nikoliv rozebirat vhodnost chovani),
¢ strhavani pozornosti pouze k jednomu z pritomnych adolescenti.
Co situaci zklidriuje:
¢ rozloZeni pozornosti - napf. ucitelka se vénuje chlapci, sestra spoluzackam,
¢ rozdéleni, napt. odvedeni dévcat mimo ucebnu (nikoliv za trest),
¢ jasné vymezeni pravidel pro dal$i domluvu, zejm. ve vztahu k chlapci,
¢ rozhodnost a jistota (nikoliv ponizujici direktivita) ve snaze fesit a zptrehlednit situaci.

Pomiicky: Tabule (flipchart), 3 stoly a 3 Zidle, 2 ucebnice, sesity, psaci pomtcky, tlacitko pro
privolani pomoci, uméla krev.

Scénka 12: Prace s ditétem v krizi

Role: Chlapec - figurant 1 (neobsazeno, détské figuranty z etickych diivodi nevyuzivame)
Matka - figurantka 2
Otec - figurant 3
Cekajici pacient - figurant 4

Vstupni informace pro ucastniky: Ve vecernich hodinach vstupuje do ¢ekarny centralniho
piijmu rodina Novakovych. Rodice, zjevné v nepohodé, s sebou vedou desetiletého Patrika,
o kterém se dozvidate, Ze v minulosti jiz byl hospitalizovan pro hyperkinetickou poruchu. V ce-
karné na vySetieni Ceka jiny dospély pacient. Sestra zaznamenava informace o ¢ekajicim do-
spélém pacientovi, jeden sanitar vpousti rodinu do ¢ekarny, druhy sanitar listuje nemocni¢nim
Casopisem. Lékar je v 1ékarském pokoji, pravé volan k dospélému pacientovi.

Cil: Navazte kontakt se synem Patrikem tak, aby nebyl ovlivnén rodici. Vnimejte vSak celou
rodinu. S vyuzitim vhodné komunikace a deeskala¢nich pristupti zvladnéte nastalou situaci.
Nezapomeiite na moznost signalu STOP!

Scéna: Cekarna centralniho pf{jmu se zazemim pro personal, pfistup do plné vybavené vy-
Setfovny pacientl. Z ¢ekarny jiz neni moznost volné odejit.

Scéndr: Do Cekarny centralniho prijmu prichazi rodina Novakovych - matka, otec a 10lety
syn Patrik, ktery byl jiZ v minulosti hospitalizovan pro hyperkinetickou poruchu. Nyni je zcela
paralyzovan, naprosto nekomunikuje, nenavazuje o¢ni kontakt, nereaguje na osloveni, objek-
tivné je patrna silna tenze. Naproti tomu na rodicich je hned pfi prichodu patrny vyostreny
spor. Matka nejdrive rezonantné vchazi do ¢ekarny a nasledné na manzela krici: , Tak to vi-
dis, kdybys aspon chvili poslouchal, co ti rikdm, tak bysme sem nemuseli...“ Na to otec opaci:
,VZdyt ty ho sem tahas! Mé by ani na vtefinu nenapadlo sem chodit. UZ jsem ti stokrat tikal,
Ze tady v ty cvokarné mu nikdo nepomiize, vSsechno bude jenom horsi!“ Matka: ,A to ti jako
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pripada v poradkuy, Ze je jak hadrova panenka?! Vzdyt se podivej, uz tyden s ndmi nemluvi, jen
kouka do zdi, malem ani neji. No jasné, jak ty by sis toho mohl v§imnout, kdy?z jsi cely dny né-
kde v prdeli?!“ Otec: ,Jak v prdeli? Ja ndm hol¢icko vydélavam penize! To ty se mas starat o klu-
ka. A ne ho tahat do blazince! VSak pockej, voni ti tady povédi, Ze s nim nic neni. To spis tebe
tady zaviou!“ Rodice prili§ nereaguji na intervence zdravotniki a ani na opodal mlc¢ky sediciho
syna. Situace je komplikovana pritomnosti jiného dospélého pacienta ¢ekajiciho na vysetreni.

Co situaci vyhrocuje:

¢ prehliZeni chlapce, soustiedéni pozornosti pouze na ,vyrazné“ rodice,

o prekrikovani personalu, neprimérené direktivni reSenf situace,

e snaha persondlu o vykazani rodi¢l z centralniho prijmu,

«

e umravnovani rodic¢d (napt. ,nejste tady sami..., ,to se nestydite pfed tim klukem...)
Co situaci zklidriuje:
e rovnomérné rozloZeni pozornosti (nékdo se vénuje chlapci, nékdo rodi¢iim, nezapomi-
name na pritomného dospélého pacienta),
o citlivé oddéleni rodicq,
¢ Kklidny, ale jasny hlas, jednoducha sdéleni, mluveni zastava jeden ¢len tymu,
e prizplGsobeni komunikace chlapci (neni nutné, aby odpovidal, ale aby védél, Ze je nékdo
s nim),
e privolani lékare, ktery miize vhodné odpoutat pozornost rodicti od vzajemného konflik-
tu.
Pomticky: Vybaveni ¢ekarny (zidle), vybaveni zazemi personalu (PC, pracovni stl, ki‘esilko,
telefon pro privolani lékare), vybaveni vySetfovny (PC, pracovni stiil, zidle pro pacienty i pro
l1ékare).

Scénka 13: ReZimova opatieni na oddéleni ve vztahu k chovani ditéte / adolescenta
Role: Chlapci - figuranti 1 a 2 (oba v reZimové skupiné R3, prisnéjsi forma rezimu)
Dévcata - figurantky 3 a 4 (obé v reZimové skupiné R2, volnéjsi forma rezimu)

Vstupni informace pro ticastniky: Béhem pondélni dopoledni komunity fesite proneseni ne-
povolené latky (nikotinové sacky) na oddéleni. Baleni se sacky bylo nalezeno v no¢nim stol-
ku Matéje, kterému za poruseni zakazu vnaseni zptisnujete zarazeni do rezimové skupiny R4
(jeSté prisnéjsi forma rezimu). Matéj nepopira, Ze jsou nepovolené latky jeho. Nechape vsak,
pro¢ by za to mél mit zostreny rezim. Situaci prihliZeji dalsi pacienti, na$tvany Petr a chichota-
jici se dévcata (Kristyna a Radka). Komunitu vede 1ékat. Jedna sestra mu asistuje, druha sestra
a sanitar ve vedlejsim pokoji stelou postele.

Cil: Ved'te komunitu a vysvétlete Matéjovi zprisnéni rezimové skupiny (z R3 na R4). S vy-
uzitim vhodné komunikace a deeskala¢nich piistupti zvladnéte nastalou situaci. VZzdy mutze
kdokoliv vSe zastavit vyhlaSenim signalu STOP!

Scéna: Mistnost uzpiisobena pro pribéh komunity (zidle v kruhu, event. v jiném uspoia-
dani dle skutecnosti). Vedlejsi loZnice s neupravenymi liizky, ¢isté lizkoviny, vozik na Spinavé
pradlo.
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Scéndr: Pondélni pribéh komunity je ovlivnén resenim poruseni zdkazu vnaseni nepovo-
lenych latek Matéjem, ktery na oddéleni pronesl baleni nikotinovych sackid. Nékolik sackd
stihl pouzit a nabidl také Petrovi, ktery je viele pfijimal. Za poruseni zadkazu bude Matéjovi
zptisnéno zarazeni do reZimové skupiny R4. Tato hrozba nenechava chlapce v klidu a obotuje
se: ,Takova blbost? Za to mi chcete sebrat mobil a zaviit mé? Jako néjaky zvire. To nemiiZete
myslet vazné?!“ Do toho vstupuje rozcileny Petr, ktery se Matéje zastava: ,Co si to dovolujete?
Na to nemate pravo! Nesmite mu sebrat jeho véci. My mame pravo si tady v ty magorarné za-
kourit a vlastné ani nekoutime...“ Chlapci se navzajem potencuji ve vzdoru a pramalo reaguji
na usmeérnéni personalem. Kdyz uz reaguji, tak spi$ manipulacemi, napt.: ,Sestiicko, vzdyt vy
vite, Ze ja udélam, co se mi fekne. Vzdyt ja tady kazdyho poslechnu, véite mi...“ Opodal sedici
dévcata maji z nastalé situace legraci a rozcilené kluky popichuji.

Co situaci vyhrocuje:

e provokativné asertivni nete¢nost personalu vi¢i huldkajicim klukdm,

o prehnané direktivni reseni situace (kdy se mtize konflikt obratit proti personalu),

e absence snah o vysvétleni, pro¢ nepovolené latky nelze tolerovat,

e pristup ve stylu ,v pripadé poruseni rezimu oddéleni o zptisnéni rezimového stupné

nediskutujeme, pouze oznamujeme*.

Co situaci zklidnuje:

¢ rozloZeni pozornosti - nékdo se vénuje Matéjovi, nékdo Petrovi,

e privolani pomoci, event. odvedeni dévcat z komunitni mistnosti,

¢ odklon pozornosti k jinému tématu (po zklidnéni je Zddouci pokracovat v rozebrani situ-
ace), jasné vymezeni pravidel pro dal$i domluvu,

¢ ztotoZnéni a racionalizace, napt. ,rozumim kluci, Ze vas to $tve, nicméné nikotinové sac-
ky tu nemtzeme tolerovat protoze...",
¢ snaha o vysvétleni.

Pomiicky: Baleni nikotinovych sacku, interpretace rozdéleni déti do rezimovych skupin, vo-
zik na $pinavé pradlo, Cisté 1tizkoviny, podklady pro vedeni komunity dle oddéleni.

Scénka 14: Konflikt ditéte / adolescenta s rodici
Role: Pacientka - figurantka 1
Otec - figurant 2
Dalsi pacientka - figurantka 3
Vstupni informace pro tcastniky: V patek v podvecer v prijmové kancelari resite pripad
16leté slecny, ktera byla privezena z chirurgické ambulance v doprovodu otce. Pacientka byla
v minulosti hospitalizovana s hrani¢né strukturovanou osobnosti. Na chirurgii ji dovezl otec
poté, co si zZiletkou porezala pravé predlokti s imyslem zemfrit, coz vyjadrila v dopise na roz-
lou¢enou. Rana oSetfena suturou, priloZeno kryti. Nyni indikovana k prijeti na psychiatrické
1izko k observaci pro pretrvavajici riziko automutilaci a suicidalni proklamace. Ve vysetfovné
se nachazi pouze prijimajici 1ékar a pacientka s otcem. Ve vedlejs$i mistnosti je k dispozici dalsi
zdravotnicky personal (1 sestra a 2 sanitari), ktefi se zabyvaji dohledem u dalsi pacientky
Cekajici na vySetreni. Soucasné jsou pripraveni asistovat lékari.

22



Cil: Vyuzijte vhodné komunikace bez pouziti fyzické pacifikace. Vysvétlete nutnost hospi-
talizace a revidujte stav sutury pod obvazem. Reagujte na ménici se podminky. Vzdy muze
kdokoliv vSe zastavit vyhlaSenim signalu STOP!

Scéna: Vy$etfovna je redlna véetné vybaveni pro zakladni oetieni ran. Cekarna pacientti je
imaginarni, suplovana prostorem na chodbé.

Scéndar: Sle¢na je indikovana k ptijeti na psychiatrické ltizko k observaci pro pretrvavajici
riziko automutilaci a suicidalni proklamace, s ¢imz kategoricky nesouhlasi. Naopak otec hos-
pitalizaci vyZaduje a podepisuje potiebny souhlas. Radka vzdorovité kiic¢i a place, poranénou
rukou pritom boucha o hranu stolu, coz zptisobuje krvaceni prosakujici obvazem - je tedy
nutna revize rany. Otec nevydrzi napéti a vici dcefi uplatiuje autoritativni pristup: ,Kdybys
nebyla tak blba a nedélala porad kraviny, tak by té tady nemuseli zavirat. Doma uz nemuzes
zustat. Mam toho plny zuby. Prosté tady budes a uz se o tom nebudeme bavit.“ Na to Radka:
,Hlavné, Ze se mé konec¢né uz zbavis, co?! To je jediny, co dokazes. Vzdycky jsem ti byla tplné
ukradend!“ Otec se neudrZi a uchyli se k fyzickému nasili, kdy chytd Radku za vlasy a cloumé
sni: Ty blba kravo, prosté tady zlstanes!“ Radka se brani. Mezitim v ¢ekarné svou netrpélivost
dava najevo dalsi pacientka k vySetreni.

Co situaci vyhrocuje:

¢ nesrozumitelné nebo Zadné vysvétleni nutnosti hospitalizace,

o priklanéni se bud’ na stranu otce, nebo na stranu pacientky,

¢ paternalisticky, autoritativni ptistup,

» tendence k fyzickému feSent situace, resp. fyzické pacifikace pacientky ¢i otce.

Co situaci zklidriuje:

¢ snaha o srozumitelné vysvétleni nutnosti hospitalizace pacientce,

e odpoutadni pozornosti otce od dcery a dcery od otce,

¢ oddéleni zucastnénych za pretrvavajici komunikace,

¢ projeveni zajmu o Radku (¢eho se boji, co se déje...?) i o otce (co se stalo doma, co jej vede

k presvédceni, Ze neni jiné reSeni...?).

Pomticky: Parere z chirurgického pracovisteé, souhlas rodice s prijetim ditéte, doneseny do-
pis na rozloucenou, epikriza z predchozi hospitalizace, vybaveni pracovniho stolu ve vySetrov-
né (klavesnice, monitor, dokumenty apod.), alarm pro ptivolani ptisluzby, zakladni instrumen-
taf pro oSetreni ran vCetné obvazového materialu, uméla krev.
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Scénka 15: Re$eni obvinéni z kradeze
Role: Pacientka a) - figurantka 1
Pacientka b) - figurantka 2

Vstupni informace pro ucastniky: je cca 15.00 hod. Ve dvoultizkové loZnici mate umisténou
Sestnactiletou Kristynu a sedmnactiletou Radku. Pacientky si povidaji sporadicky, Radka je
aktivnéjsi. Kristyna chce klid. Radka chce jit na kdvu do terapeutické kavarny. Ma povoleni
od personalu.

Cil: Zajistéte bezpecnost pacientek i personalu. Postupujte jako v realu s vyuzitim deeska-
lacnich pristupti a komunikace v tymu. Hledejte feSeni za ménicich se podminek a pozadavkd.
Vzdy mize kdokoliv vSe zastavit vyhlaSenim signalu STOP!

Scéna: K dispozici je plné vybavena pracovna sester vCetné medikace, obvazi a pomticek
k hygienické péci a pokoj pro pacientky:.

Scéndr* Je cca 15.00 hod. Ve dvoultizkové loZnici mate umisténou Sestnéctiletou a sedm-
nactiletou pacientku. Pacientky si povidaji sporadicky, Radka je aktivnéjsi. Kristyna chce klid.
Radka chce jit na kavu do terapeutické kavarny a hleda penézenku. NemiZe ji najit a zac¢ne
obvinovat Kristynu. Ta zpocatku pouze verbalné odsekava, postupné dochazi k vyhroceni kon-
fliktu a Radku napadne fyzicky.

Co situaci vyhrocuje:

¢ snaha ukaznit pacientky ke slusnému chovani,

o fyzické ukonceni konfliktu,

¢ nefeSeni konfliktu mezi pacientkami,

e prikazovani, poniZovani,

e davani za pravdu pouze jedné strané.

Co situaci zklidriuje:

e projeveny zajem - obou stran,

¢ rozdéleni pacientek (za cenu opusténi pokoje jednou z nich),

o klidna komunikace, udrzovani bezpecné vzdalenosti, vyslechnuti.

Pomiicky: Luzkoviny, fungujici telefon (k zavolani lékaie), dekurzové listy s ordinacemi,
,Ztracend“ penézenka.
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Scénka 16: Prace s problematickou rodinou béhem navstévy
Role: Maminka - figurantka 1
Tatinek - figurant 2

Vstupni informace pro tucastniky: Je stieda 15.00 hod. V trilizkové loznici mate umisténého
Sestnactiletého, nedobrovolné hospitalizovaného Davida s prvni atakou psychézy. Vedle Davi-
da je v loznici chlapec s autistickymi projevy, ktery se pted chvilkou vykalel v rohu mistnosti
a nyn{ hlasité huci, skoro az kti¢i. Nikde jinde na oddélenti jiZ volna mista nejsou. U Davida jsou
na navstéve rodice. Jedna sestra kontroluje ordinaci v dekurzu, druha sestra chysta pomiicky
pro hygienickou péci u inkontinentniho pacienta, sanitar dezinfikuje a Cisti kaliSky na léky,
1ékar je ve své pracovné.

Cil: V nastalé situaci vyuZijte deeskala¢ni piistupy a vhodnou komunikaci v tymu. Hledejte
feSeni za ménicich se podminek a poZadavki. Nezapomerite na moznost signalu STOP!

Scéna: K dispozici je plné vybavena pracovna sester vcetné medikace, obvazl a pomtcek
k hygienické péci. Rodice vstupuji z chodby do pracovny. Na oddéleni je téZ prostor (napf. pra-
covna lékate) vybaveny kresilky a konferenénim stolkem, kde mtize 1ékar udélat pohovor.

Scénadr: Na oddéleni jsou na navstévé rodiCe Sestnactiletého pacienta, 1é¢eného pro prvni
ataku psychozy. Bez ohlaseni vchazeji na sesternu, v rukou drzi lGzkoviny a sbalenou tasku
s osobnimi vécmi pacienta Davida a sdéluji zvySenym ténem nasledujici. Matka: ,Dobry den,
chceme pozadat o okamZity pfesun na$eho syna na jiny pokoj. Rikd nam, ze ma strach z toho
Cunéte, co je tam s nim.” Otec: ,Vidéli jste viibec s kym tam je? Vy byste k nému svoje dité dala?!
OkamZzité si ho bereme domii na reverz...“ Nasledovat miize arogantni pokus o podplaceni per-
sondalu za nadstandardni pokoj (napi. béhem hovoru s ptivolanym lékatem).

Co situaci vyhrocuje:

¢ snaha ukaznit rodice ke sluSnému chovani,

¢ vylouceni moznosti feSeni jejich pozadavku, napt. stylem ,to nejde!*, ,kde si myslite, Ze
jste?”,

¢ plané sliby, které jisté nelze zarucit (napt. ,hned jak ukoncite navstévu, dame Davida
na jednolizkovy nadstandard s vlastni TV a PlayStation®,

¢ neochota privolat 1ékare.

Co situaci zklidriuje:

¢ projeveny zajem o syna (nékdo se tam jde podivat),

¢ pokus / snaha o reorganizaci rozmisténi pacientti na pokoji,

e snaha o uji$téni rodicd, Ze jde o pravé nastalou situaci, kterou lze fesit (nejde o setrvaly
stav),

e privolani lékate k FeSeni pozadavku o propusténi (sestry jsou obCas nastavené tak, Ze

maji vSechno resit a 1ékare neprudit).

Pomuicky: Luzkoviny, sbalena taska s vécmi syna Davida, penize na zaplaceni nadstandardu,
vybaveni pracovniho stolu v sesterné (klavesnice, monitor, zdravotnicka dokumentace apod.),
fungujici telefon (k zavolani 1ékate), dekurzové listy s ordinacemi, krabicky s 1éky, pomiicky
pro hygienickou péci apod., vybaveni pracovny lékare (kiesilka, konferencni stolek, na kterém
jsou néjaké letaky).
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Scénka 17: Zabarikadovani se ditéte / adolescenta v mistnosti
Role: Pacientka - figurantka 1

Vstupni informace pro ucastniky: Je cca 19.00 hod. Pacientka byla informovana, Ze druhy
den rano bude prelozena do jiné nemocnice - podle spadu mista bydlisté. Byla ptivezena zdra-
votnickou zachrannou sluzbou (ZZS), nyni po zaléceni, bude preloZena do mistni nemocnice,
se kterou ma pacientka negativni zkuSenosti. Po sdéleni této informace se odebrala na WC.
Jind pacientka ji tam slys{ plakat a vyhroZovat, Ze si néco udéla. Jedna sestra vénuje pozornost
pacientce, kterd prinasi informaci, druhd sestra kontroluje expiraci 1é€iv, sanitar praveé sklada
dovezené cisté pradlo do skiiné.

Cil: Zajistéte bezpecnost persondlu a snazte se vykomunikovat bezpecnou evakuaci pacient-
ky z WC. Postupujte jako v redlu s vyuZzitim deeskala¢nich pfistupti a komunikace v tymu. Hle-
dejte FeSeni za ménicich se podminek a pozadavkl. Nezapometite na moznost signalu STOP!

Scéna: Plné vybavena pracovna sester véetné medikace, obvazii a pomiicek k hygienické
péci, pokoj pro pacientky, véetné WC.

Scéndr* Je cca 19.00 hod. Pacientka byla informovana, Ze druhy den rano bude pieloZena
do jiné nemocnice (podle spadu mista bydlisté). Byla ptrivezena ZZS, nyni po zaléCeni, bude
preloZzena do mistni nemocnice, se kterou ma pacientka negativni zkuSenosti. Po sdéleni této
informace se odebrala na WC. Jina pacientka ji tam slysi plakat a vyhroZovat, Ze si néco udéla.
Pacientka je na WC uzamcena / zabarikadovana.

Co situaci vyhrocuje:

e vyhrozovani pacientce,

e vyhrocena a direktivni komunikace,

¢ snaha ukaznit pacientky ke slusnému chovani,
o fyzické ukonceni konfliktu,

e prikazovani, ponizovani,

¢ slibovani nerealnych pozadavka.

Co situaci zklidnuje:

e projeveny zajem - klidna a citlivd komunikace, prezentace, Ze je na pacienta ,¢as”,
o klidna komunikace,

e udrzovani bezpecné vzdalenosti,

¢ vyslechnuti.

Pomiicky: Vybaveni pokoje, WC s moznosti uzamceni / zabarikadovani, telefon na lékafe,
dokumentace pacientky s informaci o prekladu.
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Scénka 18: Prace s ditétem / adolescentem pii sebeposkozeni
Role: Pacientka - figurantka 1

Vstupni informace pro ticastniky: Je nedéle, cca 22.00 hod. V pokoji mate Sestnactiletou pa-
cientku s emoc¢né nestabilni poruchou osobnosti. Od patku vi, Ze ji zitra ¢eka preklad do jiné
nemocnice. Jedna sestra procita oSetirovatelsky standard o prevenci padu pacienta, druha ses-
tra kontroluje expiraci 1é¢iv, sanitai odnasi na pokoj pacientce napoj. Lékar je v pozici Zurnalni
sluzby na telefonu. Do pokoje vstupuje sanitar a zjiStuje, Ze néco neni v poradku.

Cil: V nastalé situaci vyuzijte deeskala¢ni pristupy a vhodnou komunikaci v tymu. Zvolte
priority v reSeni situace podle toho, co uvidite. VZdy muze kdokoliv vSe zastavit vyhlasenim
signalu STOP!

Scéna: K dispozici je plné vybavenda pracovna sester véetné medikace a obvazového mate-
ridlu. V jednoliizkové loznici pacientky jsou na jejim ltizku pripevnény omezovaci kurty. Vedle
ltizka no¢ni stolek a za ltizkem zidle.

Scéndr: Pacientka Kristyna s diagn6zou emocné nestabilni poruchy osobnosti dostava in-
formaci, Ze bude pieloZena do jiné nemocnice. Na svém pokoji se v liZku poteZe ostrym tillom-
kem z rozstipnuté propisky po celém levém predlokti. Pacientka je nalezena sanitafem zakrva-
vena na pokoji. Pacientka: ,Ja nikam nejdu, ikala jsem vam, Ze to nezvladnu...

Co situaci vyhrocuje:

¢ usilovna snaha oSetrit krvaceni diive, nez dojde k ujiSténi, Ze bude privolan l1ékaf,
¢ nevhodné jednani personalu (figurantka si urc¢i pocitové, co je ji nepfijemné),

¢ tendence k fyzickému omezeni pacientky,

¢ vycitavé nebo odsuzujici komentare, krik a nejistota persondlu,

e nervozita z dlouhého Cekani na doktora (alesponl 4 minuty, nutno odmérit).

Co situaci zklidriuje:

e projeveny zajem a vyslySeni toho, po ¢em ,vola“ (nechce pteklad, o tom ale miiZe rozhod-
nout jen doktor),

e pristup jako k dospélému (bez moralizovani, karani ¢i infantilizace),
¢ moznost volby typu: ,chcete si tu ranku vycistit sama nebo to mam udélat ja?“ piripadné
,mam nejdriv zavolat doktora nebo oSetfit to krvaceni?‘,

e Ucelné vyplnéni casu, kdy se ¢eka na doktora napft. diskuzi na téma ,domaciho mazlicka“
(odpoutavame pozornost, nechdme pacientku mluvit o nécem jiném, co je ji blizké),

¢ privolanilékare, sestry jsou obcas nastavené tak, Ze maji vSechno resit a 1ékare neprudit.

Pomticky: LGzko v¢. 1Gzkovin, pyzamo, zdravotnické uniformy, uméla krev, prevazovy vozik
vcetné obvazového materialu, fungujici telefon (k zavolani 1ékare), kurty (budou tam poloZené
jen, aby evokovaly dojem, Ze tak to lze feSit).
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Scénka 19: Re$eni pokusu ditéte / adolescenta o titék
Role: Chlapec a) - figurant 1
Chlapec b) - figurant 2

Vstupni informace pro tcastniky: Je ctvrtek dopoledne. Pravé ptijimate patnactiletého Petra
k hospitalizaci a vedete bézné prijmové procedury. V observacnim pokoji mate Sestnactileté-
ho Matéje, ktery je zde omezen (uzamcen) pro agresivni chovani vii¢i spolupacientiim, které
brachialné napadal. Jedna sestra hovofi s ptrijimanym pacientem, sanitar se chysta k prohlidce
osobnich véci, druha sestra se jde podivat na Matéje. Lékar je ve své pracovné, kde zpracovava
vizitu.

Cil: S vyuzitim vhodné komunikace se pokuste vysvétlit diivody omezeni. Zajistéte si pre-
hled v déni v¢. moZného zapojeni celého tymu. Nezapomerite na moZznost signalu STOP!

Scéna: Observacni pokoj (imitujici pokoj zvyseného dohledu), ve kterém je omezen 1 paci-
ent (uzamcena mistnost). Pracovna sester je redlnd, prave zde probiha vstupni pohovor s pri-
jimanym chlapcem. Dvere do chodby jsou zaviené.

Scéndr: V observac¢nim pokoji je umistén Sestnactilety Matéj, ktery je zde omezen v uzamce-
né mistnosti pro konflikty se spolupacienty, které brachialné napada. Chlapec soustavné klepe
na dvefe a domaha se pusténi. Slibuje, Ze uZ nic neprovede. Ze uz bude hodny. Ze se na pokoji
cit{ hrozné stisnény. Ze nemuize vydrzet tu samotu. Chce si povidat s ostatnimi. Ve chvili, kdy
sestra dvefe odemkne, aby mu vysvétlila, pro¢ je omezen, za¢ne se pretlacovat. Chce odejit
z pokoje. V zddném piipadé se tam nevrati: ,Musite mé pustit, na to nemate pravo, vzdyt tady
je to jak ve vézeni, nemutzete mé tu zavirat jako néjaké zvire...“ Stale se bliZi k vychodu z pra-
covny sester, na chodbu a ke vstupnim dvetim. Ceka na p¥ileZitost utéct v pripadg, Ze by nékdo
dvere otevrel. Situace je komplikovana tim, Ze v pracovné sester je na oddéleni pravé prijiman
patnactilety Petr, ktery zdéSené pozoruje interakci s omezenym Matéjem.

Co situaci vyhrocuje:

o fyzické pretlacovani s Matéjem, snaha ho na pokoj stij, co stiij vratit,

e absence pokusu o vysvétleni, prosté tam byt musi a basta,

¢ neochota se Matéjovi vénovat s odiivodnénim, Ze ted tady mame ptijem,

e nevénovani pozornosti Petrovi (at uz v sesterné, nebo pii odvedeni mimo - ma strach, je
vydéseny z toho, co vidi).

Co situaci zklidriuje:

¢ odvedeni Petra mimo mistnost (ale nenechat jej samotného), kde pravé probiha domlu-
va s Matéjem,

¢ nabidka Matéjovi ve smyslu ,tak si tady Matéji ted sedni a v klidu mi povéz, co se déje”,

¢ vyjadreni pochopeni typu ,chapu, Ze se zde necitiS dobre, napada té, co bychom mohli
udélat, abys to 1épe snasel?”,

e privolani lékare, sestry jsou obcas nastavené tak, ze maji vSechno resit a 1ékare neprudit.

Pomiicky: Pomiicky k prijeti pacienta, dokumentace prijimaného pacienta i omezeného pa-
cienta v€etné ordinace omezeni, batoh a civilni obleceni pro Petra, doméci oblec¢eni pro Matéje.
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Scénka 20: Pievzeti ditéte / adolescenta od zachranné sluzby / policie
Role: Pacient - figurant 1
Matka - figurantka 2
Otec - figurant 3
Policisté - figuranti 4 a 5
Zachranar - figurant 6
Vstupni informace pro ti¢astniky: Béhem no¢ni sluzby piijizd{ Policie CR a zdravotnicka za-
chranna sluzba (ZZS) se sedmnactiletym klukem, ktery nékolik tydnti doma popijel, nechodil
do skoly, rodina hodné bohata. Rodice ho chtéli poslat na detox. Byl tam, ale nékolikrat porusil
rad a byl vyloucen. Matka se rozhodla, Ze ho zkusi 1é¢it sama doma. Tyden se drzel, az dneska.
V noci vstal, Sel do garaze a vzal otci brokovnici. Otec je i myslivec. Kluk zacal v garazi strilet

do zdi a po vratech (vidél divo¢aka). Rodina ptivolala Policii CR a ZZS. Jedou z Dolnich Chabrt.
Chlapec ma pouta od policie.

Cil: Zhodnotte zmény stavu pacienta a provedte zakladni vySetfeni. Pripadné zajistéte
umisténi na oddéleni. Vzdy mitize kdokoliv vSe zastavit vyhlaSenim signalu STOP!

Scéna: VySetfovna je realna v¢. vybaveni pro zakladni vySetieni. Cekarna pacientti je imagi-
narni, napt. suplovana prostorem na chodbé.

Scéndr Mluvi hlavné Policie CR. Kluka maji za zloc¢ince, ne za nemocnou osobu. Otec i mat-
ka jsou vydéseni, snazi se jen néjak pochopit situaci, ale je to pro né tézké. Maminka porad
vypravi, Ze selhala, otec ji utésuje. Zachranar je spis rozespaly, moc nemluvi. Policie byla poza-
dana zachranarem a matkou o uvolnéni pout, ale tvrdi, Ze maji predpisy a Ze to opravdu nelze.
Chlapec se poti, kouka do zemé, mluvi o tom divocakovi (pouze kdyZ je pozadan, jinak ma
nepiitomny pohled).

Co situaci vyhrocuje:

¢ trvani policistli na tom, Ze kluk je zloCinec a blazen,

o prekroceni kompetenci personalu nemocnice a trvani na sundéni pout,
e paternalisticky, autoritativni pristup,

o tendence k fyzickému reSeni situace,

¢ vehementni vysvétlovani policii, Ze se jedna o nemoc (policie ma svou pravdu a vysvét-
luje, co tam bylo, Ze stilel a mohl zabit lidi!).

Co situaci zklidriuje:

o citlivé rozdéleni vSech ztucastnénych (rodice, syn, zachranaf, policie),
e prostor k ventilaci emoci,

¢ neobvinovani,

¢ nevysvétlovani,

¢ Kklidna a fakticka komunikace.

Pomiicky: Trika s napisem ,POLICIE", ¢erné kalhoty, tomfu, maketu pistole, zichranaiskou
uniformu, oblec¢eni matky, obleCeni teenagera, dokumentace od ZZS.
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