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Povzetek

Socio-kulturna animacija ima v francoskih bolniSnicah dolgo tradicijo, ki se je najverjetneje
zacela 1800-1810 z markizom de Sadom v Casu, ko je bil ta hospitaliziran v eni od pariskih
bolni$nic in je skupaj z bolniki pripravil gledalisko predstavo, te pa se je udelezila domala vsa
pariska druzbena smetana. Kasneje, v letu 1999, so podpisali konvencijo ”Kultura in zdravje” in
kultura se je pricela seliti v bolni$nice. Te so se zacele spreminjati v ustanove odprte v kraj, po
drugi strani pa so pacienti in osebje tako pridobili drugacen pogled na telo in kulturo. Slovenska
univerza za tretje zivljenjsko obdobje ze dalj ¢asa izobrazuje bolniSni¢ne kulturne mediatorje
(svoje Studente), ki znanje in kulturo, ki ju pridobivajo s Studijem na univerzi, posredujejo
pacientom, sorodnikom pacientov in osebju, vse v okvirih Univerzitetnega klini¢nega centra

Ljubljana
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Abstract

Socio-cultural animation has had a long tradition in French hospitals, most probably starting with
a theatre performance staged by Marquis de Sade between 1800-1810 while he was admitted to a
Parisian hospital. The theatrical performance was attended by ”le Tout Paris” all notables of the
city. Later, in 1999, was signed a convention ’Culture and Health” and culture has been moving
to hospitals ever since, transforming them into open institutions, with patients and staff having
acquired a different perspective on body and culture. Moreover, Slovenian Third Age University
has been educating and training cultural mediators (its students) for transmitting culture and
knowledge gained at the U3A to patients, patients’ relatives and staff within the University
Clinical Centre Ljubljana. In this article DuSana Findeisen sets a frame of mind for examining

the importance and implications of a universally fundamental right, the right to culture.
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Uvod

Slovenska univerza za tretje zivljenjsko obdobje usposablja svoje Studente za vlogo
prostovoljnih kulturnih mediatorjev v javnih ustanovah, denimo v muzejih, galerijah,
Botani¢nem vrtu Ljubljana pa tudi v bolniSnicah. Prostovoljne kulturne mediatorje smo leta 2006
uvedli v javne ustanove v okvirih evropskega projekta LACE, s katerim naj bi starejse
pripravljali na vlogo dejavnih drzavljanov.' Kasneje smo, v okviru drugega projekta Kultura
starejsih popotnica mlajsim, ki je prejel podporo Norveskega finanénega mehanizma, zaceto
delo nadaljevali. Ob poznavanju definicije pojma kulturni mediator - v Franciji je na
univerzitetni ravni mo¢ Studirati mediacijo in komunikacijo - smo oblikovali tudi koncept
prostovoljne kulturne mediacije. To v naSem okolju opravlja predvsem kulturni mediator, oseba
v tretjem Zivljenjskem obdobju oziroma Student ali Studentka univerze za tretje Zivljenjsko
obdobje, ki drugim na organiziran nacin posreduje nesnovno kulturno dedis¢ino. Pomembno se
nam je zdelo, da se takSno posredniStvo godi v javnih ustanovah, kar naj bi znanje, ki ga starejsi
odrasli pridobijo na univerzi za tretje zivljenjsko obdobje, naredilo vidnejSe in javno priznano.
Hkrati smo Zeleli, da se tudi javna ustanova in njeno osebje pripravijo za oblikovanje novih
prostovoljskih vlog za nase Studente. taksnih, ki bi prinesle novo vrednost javni ustanovi. Javna
ustanova je seveda tudi bolni$nica in tako bo v tem ¢lanku govor o nastajajo¢em konceptu
prostovoljnega kulturnega mediatorja in mediatorstva v bolnisnici. Govorimo o kulturi in
kulturnih projektih v bolni$nici ter o podrocjih, na katerih lahko delujejo kulturni mediatorji v

bolniSnicah.

Kultura v bolniSnicah ima dolgo tradicijo

Pri nas se v bolnisnicah vrstijo koncerti, razstave, predavanja, kongresi, v zadnjem ¢asu tam
nastopajo Rdeci noski. Kultura pa se je v pariske bolnisnice naselila zgodaj, najverjetneje Ze v
letu 1800-1810, ko je Marquis de Sade skupaj z drugimi bolniki pripravil gledalisko predstavo,
te pa se je udelezila domala vsa druzbena smetana tega mesta. Od takrat, pa do podpisa prve
konvencije “Kultura v bolnisnici” leta 1999, se je marsikaj spremenilo, francoski ministri pa so
po vrsti razmisljali o tem, kako pomembno je v bolni$nici imeti dostop do kulture, kako
pomembno je, da se bolniSnica odpre v mesto in se poveze s kulturnimi in drugimi ustanovami.

Tako tudi minister Fréderique Miterrand : “Tako kot je Marcel Proust odkril svoj sloviti




“teatrofon” in njegovo moc, da ponese v bolnikovo sobo glasbo Wagnerja in Debussyja, mora
tudi pacient imeti moznost, da ¢as, ki ga ima na razpolago v bolni$nici, spremeni v ¢as za
razmislek o sebi in svoji sprejemljivosti za kulturo (...) Pri tem imam v mislih temeljno pravico
vseh in slehernega med nami, pravico dostopa do kulture. Ta pa naj velja tudi za tiste, ki so
zaradi bolezni odmaknjeni od kulture(...) Nasa dolznost je, da iz prostorov zdravja naredimo

prostor “kulture za vse” (Miterrand, 2010)

V francoski tradiciji ima kultura prav posebno mesto. Socio-kulturno animacijo so tako razvili v
podsistem francoske kulturne politike in dojemajo jo kot drzavotvorno. V ¢asu de Gaullove
vlade so prvi ustanovili Ministrstvo za kulturo in dobili kulturnega ministra André-ja Malraux-ja.
Njegovo prepri¢anje pa je bilo, da mora kultura doseci ¢im vecje Stevilo drzavljanov, zato naj bo
dosegljiva tudi zunaj zidov kulturnih ustanov. Cilj kulture ni, da ostane za muzejskimi zidovi,
slike naj bodo sredi Zivljenja, na ZelezniSkih postajah, v bolnisnicah, v zaporih. André Malraux
na ta nacin nadaljuje revolucionarna razmisljanja Nicolas-a de Condorcet-a, ki v svojem Nacrtu
za javni uk v poglavju o izobrazevanju odraslih razmislja o tem, da je treba zgraditi Siroko mrezo
muzejev, galerij, knjiznic in drugih ustanov, kjer naj bodo odrasli delezni uka in kulture. Torej ne
le med Solskimi zidovi! Zvest tej tradiciji Jacques Lang, leta 1999, v ¢asu, ko je bil minister za

kulturo, kulturi Siroko odpre vrata bolnisnic. (Findeisen, 1995).

Sprehod v zgodovino opozori, da je bil grski bog Apolon hkrati bog umetnosti in bog zdravilec
in da ze dolgo obstaja povezava med umetnostjo, kulturo, zdravljenjem in zdravjem. Po drugi
strani pa je tezava sodobne medicine v tem, da je v marsikaterem pogledu postala tehnicisti¢na.
Napredek je v redu, a izpred o¢i ne smemo izgubiti dejstva, da zdravimo ljudi, ne zgolj srca,
pljuc, ledvic. Bolnik nikakor ne sme postati Stevilka in kultura je nedvomno nacin, da si bolnik

znova prisvoji svoje telo, ki ga je doslej v bolniSnici prepuscal zdravnikom in osebju.

Tako so v pariski bolnisnici Bicétre uvedli umetnost: gledaliske predstave, koncerte in celo
modne revije. V Rouenu so poskrbeli za obnovo rojstne hise pisatelja Gustava Flauberta, s katero
je bolnisnica povezana in pripeljali so plesno skupino, da je animirala delavnice, ki so se jih
udelezili skupaj bolniki in osebje. Osebje je tako mimogrede zaplesalo z bolniki. Poskrbeli so, da

so se plesalci nastanili v bolnisnici in bolniki so prihajali, da so videli, kaj plesalci po¢nejo.

L'Institut de formation en soins infirmiers (sl. Institut za usposabljanje medicinskih sester in
bratov) v bolni$nici v Amiensu je ze pred leti uvedel gledaliSko improvizacijo v svoje
izobrazevanje, kajti odnos osebja do bolnikovega telesa je pomemben in tega se v tovrstnih

improvizacijah ucijo. Osebje mora najti pravo razdaljo/ ustrezen odnos do bolnikovega telesa.



Ne sme mu biti preve¢ blizu, ne sme se navezati na bolnika, a hkrati biti mora dovolj blizu, da ne
vidi zgolj bolnikove bolezni. Sredi igre in plesa se odnos osebja spremeni, ustvari pa se tudi
odnos do telesa. Ce je medicinski tehnik ali medicinska sestra bolj spro$¢en ali sproséena do

svojega telesa, je bolj sproscen ali spros¢ena tudi do bolnikovega telesa.

V Besangonu so povezali bolne otroke, njihove starSe in osebje in pripravili so fotografske
razstave. Nastala je potujoca razstava. V Grenoblu so organizirali gledaliSko branje in sreanja s

pisatelji kar na bolniSni¢nih hodnikih.

V nadaljevanju te tradicije Ministrstvo za zdravje in Sport skupaj z Ministrstvom za kulturo in
komunikacijo ze deset let in ve¢ vodita skupno politiko za dostop vseh druzbenih skupin do
kulture sredi bolniSni¢nega okolja. Leta 1999 je bila prvi¢ podpisana Konvencija: Kultura in
zdravje. Ministrstvo za kulturo se je zavezalo Sirjenju kulture, Ministrstvo za zdravje in Sport pa
si prizadeva uveljavljati taksno politiko zdravja, ki uposteva cloveka, njegove potrebe in
razseznosti. Navsezadnje kultura pripomore k politiki zdravja, tisti politiki, kjer je bolnik v

srediscu pozornosti. Dovolj razlogov je bilo za sklenitev konvencije.

Celostna obravnava povezave med kulturo, zdravjem in bolniSnico v Konvenciji Kultura in

zdravje iz leta 1999

Bistvo te konvencije je celostno urejanje sodelovanja med bolniSnico in kulturnimi ali
izobrazevalnimi ustanovami v kraju. Konvencija govori o povezavah med bolniSnico, umetniki
in drugimi nosilci kulture ter podjetji-donatorji. Prikljucile naj bi se tudi krajevne skupnosti. V
konvenciji je receno tudi, da kultura boljSa poklicna razmerja v bolnisnici, kakor tudi
povezovanje bolniSnice s krajem. Skupina, ki ji je kultura v bolniSnici namenjena, zajema

hospitalizirane bolnike, njihove druzine, zdravstveno in drugo osebje.

BolniSnice naj bi na temelju te konvencije oblikovale svojo kulturno politiko, vanjo pa vkljucile
vsa polja umetnosti in kulture: gledaliske in druge predstave, Zive nastope umetnikov,
arhitekturno in drugo kulturno dediscino, tudi nesnovno kulturno dedisc¢ino, muzeje, knjigo,

Casopise, film, glasbo, itd.

Projekti, v katere naj bi bili vkljuceni tisti, ki jim je kultura v bolniSnici namenjena, naj bi
vsebovali Sirjenje kulture, ustvarjanje in razvoj umetniskih in kulturnih praks. Sirjenje
umetniskih praks lahko poteka v povezavi z nosilci lokalnih ali nacionalnih kulturnih prireditev,

kot so Glasbeni dnevi, Dnevi evropske dedis¢ine itd.



S konvencijo je predvideno tudi raziskovanje podrocja in izobrazevanje. Predvidena so
strokovna sre€anja, ki jim, ¢e je le mogoce ali ¢e je primerno, botrujejo znani umetniki. Akterji,

vkljuceni v to politiko, izmenjujejo izkusnje in spoznanja na posebni spletni strani.

Ministrstvo za zdravje in Sport se zavezuje, da bo bolniSnicam priskrbelo brezpla¢no uporabo
knjizevnih del in filmov z namenom, da se ustvarijo prostori, kjer bo vladala pozitivna dinamika
vseh navzocih. Ustvarijo se filmski klubi. Kdor pozna zgodovino filma in prakso bratov
Lumicres, ki sta prve projekcije filmov prenesla v kavarne, veleblagovnice itd., razume, da je

bolniSnica pravi prostor za ustvarjanje filmskih klubov.

Ministrstvi sta se zavezali, da bosta skupaj podprli tudi raziskovanje vezi med kulturo in
zdravjem. BolniSnica pa se zavezuje k oblikovanju kulturne politike ob upostevanju ciljne

skupine bolnikov oziroma ob upostevanju razli¢nih ciljnih skupin in postopkov zdravljenja.

Da bi projekt kulture v bolniSnicah uspel, je potrebno tudi povezovanje z lokalnimi partnerskimi
ustanovami na podroc¢ju kulture (muzeji, zgodovinskimi arhivi, knjiznicami, umetnostnimi
centri, organizacijami za prireditve na javnem prostoru, izobrazevalnimi ustanovami).
Partnerstva se ustvarijo na temelju pisnih dogovorov, kjer se dolo¢i sodelovanje vseh strani v
dogovoru, tako z vidika dela, ki ga bo potrebno opraviti, osebja, ki bo sodelovalo. kakor tudi z
vidika pridobivanja finan¢nih sredstev. Ker je bolnisnica javna ustanova, si lahko pomaga tudi z

javnimi narocili.

Za nosilce kulture v bolni$nicah je potrebno pripraviti izobrazevanje in usposabljanje.

Prostovoljci morajo biti enako dobro usposobljeni kot tisti, ki jim je to delo poklic.

Avtorji konvencije priporocajo tudi razmislek o prostorih za izvajanje kulturnih dejavnosti:
prostor za knjiznico, projekcijo filmov, predstave, delavnice. Pisci so predvideli tudi vnos
izobrazevalnih programov na temo povezovanja kulture in zdravja v bolni$nici v visokoSolski

studij.

Eden bistvenih ciljev konvencije je torej v tem, da nastanejo projekti kulturne narave v
bolniSni¢nih prostorih, da se ti vriSejo v stalno kulturno politiko bolnisnice. Konvencija
omogoca, da iz kulturnega delovanja v bolni$ni¢nem okolju zraste nacin, ki bo pripomogel tudi k

preoblikovanju kulture bolni$nice same v njenem odnosu do okolja.

Zakaj Kulturni projekti in kulturni mediatorji v bolniSnici



V bolnisnici ¢as bezi mimo nas. Polzi nam med prsti, po€asi. Nemalokrat leZimo, ¢akamo, da
mine.V prazno strmimo. Cakamo svojce, akamo vizito, cakamo kosilo. Cas je votel in prazen.
Vanj pa lahko vnesemo odkrivanje, dozivljanje, u¢enje. Vanj lahko vnesemo kulturo. Tako se

razprejo obzorja.

Bolni$nica ne Zeli biti le tehnolosko in tehni¢no uspesna, marvec¢ Zeli biti uspes$na z vidika
¢lovecnosti in ¢loveka. SkuSa spoStovati naSe razli¢ne nacine zivljenja, upoStevati Custva. Te
vrline naj se kazejo ne le v vedenju osebja marvec¢ tudi v prostorih, na hodnikih v sprejemni
dvorani. In to postane $e dosti nujnejSe tam, kamor se vracajo kroni¢ni bolniki, ki jim bolniSnica
mora postati nekaksen drugi dom. To dejstvo bi bilo dobro upostevati v kulturnih projektih v
bolni$nici. V njih se morajo zrcaliti potrebe bolnikov. Bolni$nica je prostor Zivljenja, odnosov
med bolniki in bliznjimi, odnosov s prostorom, ki naj bo lep, in naj izkazuje pozornost in

tolazbo, naj briSe spomin na telesno trpljenje, strah in bolezen.

S kulturnimi projekti, kulturnimi mediatorji bolni$nica postane gostoljubna. Navzo¢nost
umetnikov lahko bolni$ni¢ni prostor spremeni v prostor emocij. Prostori niso ve¢ le za spanje,
potrpezljivo Cakanje ali sprehod. Tja nas vabi glas umetnikov, bralcev, slikarjev, vabijo nas
podobe filmov na projekcijskem platnu. Ti prostori najveckrat niso stalni, polnijo se in praznijo,
tako kot v mestu. Kultura in s kulturo prezeto zivljenje pacienta v bolni$nici zmanjSata njegovo
osamljenost in upostevata njegovo bitje. Kultura je nacin potrjevanja osebnosti, je nacin

poklicnega potrjevanja in je nacin potrjevanja druzbe.
Kaj so dosegli

Po nekaj letih so se spremenile navade v bolni$nici, kulturne ustanove pa so se znova vprasale o
tem, komu so namenjene. Izboljsali so se odnosi med bolniki in zdravstvenim osebjem. Prislo je
do premisleka o naravi zdravljenja in negovanja bolnika, ki naj se od tega.kar je tehnoloSko

znova premakne k temu, kar je ¢lovesko.

Nekatere bolnisnice so se pricele ukvarjati s svojo zgodovino in razvojem. Nastale so pripovedi
na temelju ustne zgodovine. Popisali so spomine nekdanjih pacientov in osebja. Popisali ali
naredili so video posnetke. Telo se pojavlja v Stevilnih projektih, pa naj gre za telo pacienta ali
telo osebja. Telo plesalca, telo zdravnikove ali bolnikove predstave o telesu. V zdravstvene
izobrazevalne ustanove so uvedli gledaliske improvizacije, igranje vlog. Uvedli so koncerte

klasicne kitare. Gledalis¢e 1'Odéon je prispevalo gledaliske nastope. Gledaliske srede za starse,



majhne paciente in obiskovalce. Obisk mesta za hospitalizirane otroke skupaj z drustvom
urbanistov. Konferenco o sreci. Video posnetek o sreci na temelju intervjuja, ki sta ga v domovih
starej$ih vodila dva umetnika. Zivo gledalii¢e — gledaliska delavnica na temo ¢&ilosti, ugodja,

nege v domovih starejSih

Kaj Zeli doseci Slovenska univerza za tretje Zivljenjsko obdobje v Univerzitetnem

klini¢nem centru Ljubljana in drugod

Kulturni mediatorji, ki Ze delajo v Arhitekturnem muzeju Ljubljana, lahko v bolniSnici skupaj s
$tudenti umetnosti in pripovedovanja prebirajo pisma nagih arhitektov. Clani $tudijskega krozka
za digitalno fotografijo lahko posnemajo Francoze - ali pa tudi ne - in obdelajo temo telesa. Clani
Studijskega krozka ustne zgodovine lahko popisejo zgodbe bolniSnice, ¢e prej razvijejo
raziskovalni aparat. Studijski krozek Trgi, ulice in stavbe okrog nas ali Ljubljana moje mesto
lahko predstavita svoje delo.(Kutin, 2014). Sodelujejo lahko Studijski krozki restavratorstva in
tehnike piskrovestva. Studijski krozek Moji starsi so stari- kriticna geragogika lahko predstavi
posamezne teme. Studijski krozek za medsebojne odnose se lahko poda v delo s pacienti. Skupaj
z Univerzitetnim klini¢énim centrom Ljubljana lahko Univerza za tretje zivljenjsko obdobje
postavi razstave. Sirok in razvejan program Univerze za tretje Zivljenjsko obdobje v Ljubljani se
tako bolj odpre v mesto, tako kot se to Ze dogaja z Enajsto Solo v knjigarni v sodelovanju s
knjigarno Konzorcij, z mestnim kinom Kinodvor in Abonmajem za poznejsa leta, Mladinskim
gledalis¢em v Ljubljani in Gledali$§¢em ob petih, Botani¢nim vrtom in vrtnimi prostovoljci

Cankarjevim domom na filmskem festivalu itd.
Zakljucek

Socio-kulturna animacija je razvejan pojav, toda pojav brez pravega domicila, bi lahko dejali.
Svoj prostor in kontekst lahko najde povsod tam, kjer so ljudje, tudi v bolni$nici, ki so jo dolgo
dozivljali kot prostor, lo¢en in odmaknjen od mesta in drugih ustanov. Socio-kulturna animacija
v bolni$nici vsem, ki tam “Zivijo”, vdihne Zivljenje. Bolni$nica se z njo odpre v mesto in postane
del lokalnega razvoja, bolniki, njihovi svojci in osebje spremenijo pogled na telo in kulturo.
Tisti, ki so iz kakrs$nih koli razlogov odmaknjeni od kulture (ekonomskih, kulturnih, druzbenih,
zdravstvenih) tako v bolni$nici uresnicijo svojo temeljno pravico, pravico do kulture. Koncept
kulturnega mediatorstva je v Sloveniji, na Slovenski univerzi za tretje zivljenjsko obdobje,

nastajal od leta 2007 dalje. Zdaj ga nameravamo bolje aplicirati tudi v bolniSni¢nem okolju.
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