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HISTORIA

> Do konca lat 80 ub. stulecia rodzic/opiekun nie miat
mozliwosci towarzyszenia swojemu dziecku podczas jego
pobytu w szpitalu.

» Dziecko, oddzielane od rodzica/opiekuna juz na etapie izby
przyjec, przebywato na oddziale samo, pod opiekg personelu
medycznego .

> Nowe srodowisko, obcy ludzie, nieznajome otoczenie = ptacz,
czasem okaleczanie sie i nastepujgca potem apatie, czyli
objawy stresu i bolu na skutek roztgki z najblizszymi .



HISTORIA

> Stres rodzicow - ogladanie dziecka przez tzw. ,,szybke”, by by¢
niezauwazonymi lub, w pozniejszych latach, odwiedzanie
dzieci w Scisle okreslonych dniach i godzinach.

> Leczenie przebiegato trudniej, a rekonwalescencja bez opieki
rodzicielskiej byta dtuzsza.



TERAZNIE]JSZOSC S

Jakze odmienna, chociaz jeszcze niedoskonata.

Jednym w pierwszych szpitali, ktory przetamat stereotypy i stat
sie szpitalem otwartym dla rodzicow i opiekunéw jest Instytut
Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie (IPCZD) - w
Miedzylesiu.

Wprowadzono tam w zycie zatozenia, ktore dzis mozna
przedstawic jako komplet zasad.




TERAZNIE]SZOS( S

1. Szpital ma by¢ jak najbardziej przyjazny dzieciom iich
opiekunom.

Miedzy innymi z tego powodu jedno z rodzicow lub opiekunow
powinno by¢ w poblizu dziecka przez catg dobe - od poczatku
szpital Centrum Zdrowia Dziecka posiadat ,Hotel Patron”, gdzie
dzieci przebywaty nieodptatnie na tzw. skierowanie z oddziatu, a
rodzice za symboliczng odptatnoscia.

Obecnie hotel ma charakter komercyjny, nie mniej jednak rodzice
pacjentow szpitala klinicznego [PCZD majg preferencje w
zakwaterowaniu i optatach.

@



TERAZNIE]JSZOSC S

2. Jesli szpital pozwala rodzicom na nocowanie, powinni
miec oni zapewnione warunki pobytu w szpitalu.

Minimum to: tazienka z pelnym weztem sanitarnym wytgcznie
do uzytku rodzicow, miejsce do odpoczynku, zaplecze
kuchenne, zamykane szafki na bagaz.




TERAZNIE]SZOSC @

3. Wszyscy opiekunowie powinni zapoznac sie przy
przyjeciu dziecka na oddzial z pisemnym regulaminem, w

ktorym oKkreslone s3 zasady pobytu dziecka i rodzica na
oddziale.

Utatwi to wspotprace rodzicow z personelem medycznym.



TERAZNIE]JSZOSC S

4. Podczas catego pobytu w szpitalu, opiekunowie i dzieci
(w zaleznosci od wieku) powinni by¢ informowani w
przystepny, zrozumiaty sposob o postepach leczenia.

5. W szpitalu kazdemu dziecku jesteSmy winni szacunek, a
jego intymnosS¢ powinna by¢ respektowana tak jak w
przypadku dorostych.

Wazne jest rowniez, aby w maksymalny sposob oszczedzic
dziecku stresu zwigzanego z pobytem w szpitalu.




TERAZNIE]JSZOSC S

6. W miare mozliwosci powinno sie minimalizowac bol
odczuwany przez dziecko przy zabiegach i operacjach.

Na przyktad poprzez stosowanie kremu znieczulajgcego przed
iniekcjami, interaktywne zabawy w szpital, itp.




TERAZNIE]JSZOSC S

7. Opiekunowie powinni mie¢ mozliwos¢ towarzyszenia
dziecku podczas drobniejszych zabiegow, o ile oczywisScie
nie ma do tego przeciwwskazan medycznych.

8. Dzieci musza mie¢ mozliwos¢ zabawy, odpoczynku i nauki
odpowiedniej do ich wieku.

Ich otoczenie powinno byc¢ tak zaprojektowane i wyposazone,
aby zaspokajato dzieciece potrzeby.




TERAZNIE]SZOSC

9. Pobyt w szpitalu jest ostatecznoscia, a dzieci
powinny by¢ w miare mozliwosci leczone
ambulatoryjnie lub w domu.

o




ROLA RODZICOW /OPIEKUNOW

Dla dziecka pobyt w szpitalu to ogromny stres wynikajgcy z
wielu czynnikow:

= utrata poczucia bezpieczenstwa spowodowana pobytem w
obcym miejscu,

= obawa przed bolem podczas réznych zablegovg[np uk}uc1e
igha),
: =
= cierpienie spowodowane samym procesem chorobowym.



ROLA RODZICOW /OPIEKUNOW

Brak obecnosci i wsparcia rodzica/opiekuna podczas pobytu
dziecka w szpitalu moze doprowadzi¢ do syndromu stresu

POUraZowego.

Po opuszczeniu szpitala mogg pojawic sie: leki nocne, nagte
ataki paniki czy agresji, moczenie nocne.

W dalszej perspektywie skutki traumy moga rzutowac na
doroste zycie dziecka.



ROLA RODZICOW /OPIEKUNOW

Obecnosc¢ rodzica/opiekuna:
= przyspiesza proces zdrowienia,

= zmniejsza lek i stres zwigzany z bolem, z kontaktem z
nowymi osobami oraz nowymi sytuacjami.




ROLA RODZICOW /OPIEKUNOW

Pobyt w oddziale rodzicow/opiekunow jest bardzo wazny
rowniez dla nich, poniewaz:

= majg poczucie czuwania nad wlasnym dzieckiem,

= uczg sie opieki nad chorym dzieckiem oraz radzenia sobie w
roznych nietypowych sytuacjach,

= umiejg odroznic niepokojgce objawy Swiadczace o
pogorszeniu stanu dziecka od nieistotnych dla jego zdrowia
przejawow innego funkcjonowania narzadow,

= reprezentujg interesy dziecka.



ROLA RODZICOW /OPIEKUNOW

Witaczajac sie w codzienne zabiegi pielegnacyjne zwigzane z
utrzymaniem higieny dziecka czy odzywianiem, organizujgc czas
wolny miedzy zabiegami i towarzyszac dziecku podczas
zabiegdw, rodzice/opiekunowie moga redukowac wiasny stres.

Jest to bardzo istotne, gdyz zestresowany rodzic podswiadomie
przenosi swoje emocje na psychike dziecka i wzmacnia jego
wilasny stres.



PRZEPISY PRAWA

Ustawa z 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzecznika
Praw Pacjenta reguluje sytuacje rodzicow/opiekunow
przebywajacych z dzieckiem w szpitalu:

Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej
sprawowanej przez osobe bliskg lub inng osobe wskazang
przez pacjenta, przez ktorg rozumie sie ,opieke niepolegajaca
na udzielaniu Swiadczen zdrowotnych”.



PRZEPISY PRAWA

Pobyt opiekuna przy dziecku podlega ograniczeniom w
przypadku:

= zagrozenia epidemiologicznego,
= zagrozenia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow,

= ograniczonych mozliwosci organizacyjnych placowki .



PRZEPISY PRAWA

Przepisy nie wskazujg czy rodzic/opiekun moze liczy¢ na
osobng sale, 10zko, itp.

Szpitale powinny zapewnia¢ mozliwo$c¢ przebywania z
dzieckiem, nie majg jednak obowigzku zadbania o komfort.



PRZEPISY PRAWA

Ustawa stanowi takze, ze gdy pobyt rodzica/opiekuna pocigga
za sobg koszty dla szpitala, ponosi je pacjent (w przypadku
dzieci - rodzic/opiekun).

Wysokosc¢ optaty ustala kierownik placowki.

Informacja o wysokos$ci optaty oraz sposobie jej ustalenia jest
jawna i udostepniana pacjentom i ich rodzinom.



RZECZYWISTOSC

Norma sg fotele lub czesciej krzesta, na ktorych
rodzic/opiekun przesiaduje noce. Niektore oddziaty pozwalaja
roztozyc¢ pod tozkiem karimate. CzesSc szpitali proponuje
nocleg w przyszpitalnych hotelikach, co nie zawsze jest
wskazane.

Rodzic/opiekun powinien by¢ przy dziecku catg dobe.

Duza czesc¢ polskich szpitali to stare budynki, w ktorych nie ma
miejsca na osobne t6zko dla rodzica/opiekuna przy t6zeczku
dziecka.



RZECZYWISTOSC

Stojac przed dylematem: albo t6zko dla rodzica, albo dla
innego matego pacjenta, wybiera sie drugg opcje.

= Nalezy podjac starania zmierzajgce do dostosowania
placowek pod wzgledem lokalowo-materialnym do potrzeb
rodzicow/opiekunow.

= Projektujgc nowe placowki w kazdym dzieciecym pokoju
bezwzglednie zapewnic t6zko dla rodzica/opiekuna.



RZECZYWISTOSC

Obecnosc¢ catodobowa rodzicow w szpitalach dzieciecych jest
nadal czymsS nowym, chociaz stanowi istotny element
zwigzany z jakoscig opieki sprawowanej nad chorym
dzieckiem.

W miare uptywu czasu formy wspotpracy rodzicow i
personelu bedg sie doskonali¢ oraz zostanie okreslona rola
rodzica/opiekuna w zespole terapeutycznym oddziatu.
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