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ABSTRAKT

Téma mé bakataké prace je sestra v roli edukatora. Practej@na nacast teoretickou a
praktickou. V teoretické&asti, rozlenéné na dva celky, popisuji edukaci a komunikaci s
pacientem. Praktick&st zpracovava informace o edukaci padielmformace jsem ziska-
la pomoci dvou dotaznik sestram a pacieith. Dotaznikové S&tni jsem provada v

jedné krajské nemocnici.

Kli¢ova slova: Edukace, komunikace, edukator, edukant.

ABSTRACT

Theme of my bachelor thesis is nurse like an educdthe thesis consists of these two
main parts: theoretical and practical. In theoedtpart, whitch is divide into two sections, |
describe education and communication with pati€he practical part includes the infor-
mations about patient education. This informatibgset from two questionaris, for nurses

and for patients. This investigation | prospect iregional hospital.

Keywords: Education, communication, educator, edtica
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UvoD

Jako téma své bakatké prace jsem si vybrala problematiku edukacen&lieMyslim si,

Ze toto téma je neustéle aktualni. V ededtelstvi, &koli si to mnozi ani newdomuii, je
edukace hluboce obsazena jiz odgiki tohoto oboru. & uz se v minulosti tatéinnost
nazyvala jakkoliv. Spolaé s rostoucim zajmem Sirokéiegnosti o zdravi, jeho udrZzeni a
zkvalitréni, roste také vyznam sester jako edukatorek. $ktiteEnost je mozna tak&as-
tecné ovlivnéna tim, Ze lidé jsou stalaastji nuceni za Iékeskou péi platit a to je dvo-
dem pr@& chgji o své zdravi vice gevat a nemoci f@dchazet. V této chvili nastupuje
sestra v roli edukatora. Sestra proto nemisbpit jako edukator pouze v nemaocnici, ale
také u obvodnich 1éka, Iékat specialisk nebo ve svém okoli. Na tuto roli vSak musi byt
dolie pripravena. Nesta pouze teoretické znalosti problematiky. Jerglmd, aby sestra
byla pedagogem i psychologem adlenkomunikovat. Redevsim v3ak, aby znala svého
klienta (edukanta). Pokud sestra totong, pak je velmi pravgpodobné, Zeip edukaci
bude uspsna.

Teoretickacast mé bakaldké prace je tvena d¥éma tematickymi celky. V prvnéasti,
kterd je o edukaci, senuji historii, zakladnim pojriim, osobnosti edukanta i edukatora a
jejich vlastnostem, edukaim metodam, formam a @ih edukace, zZisobu dokumentace
edukace. Druh&ast, ktera je o komunikaci, podrainpopisuje komunikaci verbalni a
neverbalni a hlouji se zabyva komunikaci s vybranymi skupinami oswdyy. déti, slu-

chow ¢i zrakow postiZeni aj.

Motto

~Prvnim krokem na ceske Ststi je W&eni se.”
Dalajlama™*!
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TEORETICKA CAST
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1 CILE PRACE A HYPOTEZY

Pro svou bakatgkou préaci jsem si stanovila tyto cile a hypotézy.

Cil¢. 1

Zjistit kterou edukani metodu sestry vyuzivaji nejvice.

Cil ¢. 2

Zjistit nejcasgjSi chyby sester v edukaci.

Cil ¢. 3

Zjistit zda a jak se sestry na edukaitppavuiji.

Cil¢. 4

Zjistit spokojenost paciedts pfibéhem edukace afstupem edukujici sestry.
Cil €. 5

Zjistit zda a jak jsou do edukace zapojeni bliptibuzni) pacienta.
Hypotéza¢. 1

Predpokladam, ze sestry v edukacicasgji pouzivaji metodu mluveného slova (slovni)
Hypotéza¢. 2

Predpokladam, Ze n&gsEjSi chybou v edukaci ze strany sestekgsté uzivani odborné

terminologie.

Hypotéza¢. 3

Predpokladam, Ze se sestry na edukactipegvuiji.

Hypotézag. 4

Predpokladam, Ze pacienti budou s edukaci spokojébi% gipadi.
Hypotézag. 5

Predpokladam, Ze blizky pacienta je do edukace zap@e5 % pipad.
Hypotéza¢. 6

Predpokladam, ze Zeny magtgi zajem o edukaci nez muzi.
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2 EDUKACE PACIENTA

2.1 Definice

Edukaci (z latinského educatio¥gikladame docestiny jako vychovuci vychovavani.
Obecrt tak vSak oznaujeme obecny proces widvani nebo vychovy,ipdavani informa-
ci, vyuku novych navyk stereotyp ¢i dovednosti. Konthym cilem edukace je zina

chovani.

2.2 Historie

Jednim z hlavnich meznike vyvoji edukace jsou 70. léta 20. stoleti, kglpkzjisSteno, Ze

ke zkvalitreni |&cby dochazi pedevsim diky roz&nému léebnému fistupu a ne jen za-
vedenim novych [&v na trh.

Pozornost jiz neni zatfena pouze na nemoc, ale také na jejiho nositelacieqma. Do
praxe se postugrzavadi holisticky fistup ke klientovi s ohledem na bio-psycho-socialni
potreby. Edukace v této délspaiva v pedavani informaci a instrukci spiSe medicinského

razu a jsou podavany jako dopéeuni.

“AZ koncem 80. let, hlavhzmenou politického systému, se u nagalaprosazovat zgny
a hodnoty oSé#bvatelstvi, které jsou jiné nez hodnoty medicingraXotnictvi by nglo byt
humangjsi a prvdadymi v p€i maji byt poteby klienta — pacienta. Zaa se vyuZzZivat
vice edukace, zdravotii pracovnici se dostavaji do pozice instruktoprivodal
v riiznych oblastech sigsré formulovanymi problémy, s kterymi se klienti setkg.“*

V souwtasnosti je kladen velkytdaz na aktivni zapojeni klienta webném reZzimu a na
ziskani klienta ke spolupraci. K dosazeni tohol® jei zapatebi navazat s klientem aktivni
spolupraci a motivovat klienta k ockoticit se. Edukator se pro klienta stavételem,
pravodcem, vychovatelem i spolupracovnikem. Teoriekade tak v sotasnosti intenziv-
n¢ absorbuje poznatky z psychologie, psychiatriejosogie, didaktiky, pedagogiky, diky

nimz se obohacuje a zvysuje kvalitu edukace.

! ZAVODNA, Vlasta.Pedagogika v oSetrovdtve Martin : Osveta, 2006. 68 s. ISBN 80-8063-193-X
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2.3 Vymezeni zakladnich pojmi

“Edukant je kterykoli subjektdeni bez ohledu nask ¢i typ.

Edukator je kterykoli aktér edu&ai aktivity, nag. Wwitel, sestra, I€ka lektor.
Edukani prostedi je misto, kde se edukace vykonava.

Edukani faktory jsou vSechny teorie, modely, plany, sténgredpisy, které witym zpa-
sobem utuji nebo ovliviuji realné edukani procesy. V ramci edukai ¢innosti sestry to
muzou byt knihy, edukani plan, vzdlavaci programy, normy, standardy, vyukové filmy,

diapozitivy a jiné.?

2.4 Osobnost edukatora

Edukatorem rizeme nazvat kaZzdou osobu zabyvajici se edukagi,vighovou klienta.
Stejre tak to miZze byt I1ék#, sestrali jiny, pati¢né vzdilany nezdravotnik. Vybrané pra-
covniky bez pedchozi pedagogické ypravy je vhodné pro tutdinnost gipravit. Po ab-
solvovani pipravy a nabyti zkuSenosti se edukator stava zakksm¢asti edukéniho ty-
mu. Eduk&ni tym obvykle tvéi nevelky péet osob. Zakladni misto byshzaujimat |€ké
ktery ukuje program edukace, gebnou intenzitu a rozsah. Hlavni realizace edul@ace

pak s¥fena ostatninilenim tymu edukatd@m — obvykle zdravotnim sestram.

2.4.1 Edukace edukatoni

Edukace edukétarje v dnesni dobrealizovana népstji formou pomaturitniho speciali-
zaniho studia se zatfenim na obor ve kterém budeme prastégetukaci a porrné ¢asto
podporovana nemoamim zd&izenim. Jeho hlavni n4plni je vychova specializgehn
zdravotnich sesteriiRedukaci se snazi edukator wyitwtaktivni gistup klienta k zvladnu-

ti 1é¢by a rozSiovat jeho znalosti. Dobry edukéator bylnziskat kron¢ znalosti ze soma-
tické mediciny také zkuSenosti z oblasti psychadotia pedagogické. Nutné je také zajis-
tit prakticky nacvik dovednosti. Jednim z a@ich zpisohi edukace je cesta vyuZivajici

empatie.

2ZAVODNA, Vlasta.Pedagogika v oSetrovditve Martin : Osveta, 2006. 69 - 70 s. ISBN 80-8063-20
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2.4.2 Vlastnosti edukatora

* “Dobré teoretické znalosti a praktické dovednasiiat co i.

» Empatie a ochota pomoci.

» Trpelivost, schopnost ovladat své emoce.

* Ni¢im nepodminny respekt k osabklienta (udomuje si lidskou distojnost).

» Je vybaven spravnymi verbalnimi i nonverbalnimi korkasnimi schopnostmi.

« Ma schopnost poradce — ri@azuje, radi.?

Dale musi edukator (edub@ sestra) dokonale zvladnou 3 dovednosti:

e vyuZivani vlastnich zkuSenosti kliéra vedeni vyuky prostdnictvim praktického
procvicovani dovednosti — bylo &keno, Ze pokud je edukace vedena formou in-
strukci a |ékeskou terminologii, je pro nemocného velice obtigzgézivat tchto
védomosti v praxi,

* propojit znalosti a dovednosti klienta s konkrétnimbecnymi cili I€by,

e spravné chapani fisehu I&by —¢im Iépe dokaze klient pochopit veSkeré zakoni-

tosti, dovednosti a souvislosti, tim snaglchape problematiku svédgy. [1] [5]

2.5 Metody edukace

Metodou rozumime spalrou ¢innost edukatora a edukanta&unyjici ke splgni stanove-
nych vzdlavacich cili. Z hlediska zdroje osvojenych poznatkcinnosti rozliSujeme me-

tody slovni, nazorh— demonstréni a praktické.

2.5.1 Slovni metody

Jsou zalozeny na verbalni komunikaci. Mohou byt:
* Monologické — vyklad, vysitleni apod.
» Dialogické - rozhovor, diskuse, aj.

Slovni metody se dopliji pouZzitim materialnich didaktickych présstka.

¥ KRATKA, Anna, GAJZLEROVA, Gabriela, REMENOVA, Jana, et alSpecialni piprava mentoi od-
borné praxe studeit Zlin : UTB, 2006. 27 s. ISBN ISBN 80-7318-459
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2.5.2 Nazorné demonstraéni metody
Jsou ty, pi kterych dominuje pouziti materialnich didaktickyprostedki. K témto meto-
dam paiti:

» Demonstrace fedvaani).

¢ Instruktaz.

2.5.3 Praktické metody

Spaivaji v praktickécinnosti jedince a obvykle nasleduji po instrukt@hlediska stuph

aktivity jedince rozliSujeme metody:
* Reproduktivni - edukant reprodukuje poznatky, ktarebyly gedneseny.
* Produktivni - edukant musi svoje poznatky aplikavatvyeSeni daného ukolu.

» Tvaréi - edukantesi tvarc¢i problémy, ukoly. [1]

2.6 Edukaéni cile

Je to zékladni pedagogicka kategorie,ktera proekiyichovié — vzdlavaci vysledky,

vyjadiuje el edukace a zahrnuje snpasobeni, metody, principy, praéstky, formy atd..

Problematikou edukaich cili se zabyva jedna z pedagogickych disciplipedagogicka
teleologie(telos — zectiny = cil). Eduk&ni cile zahrnuiji:

* hodnoty a postoje,

» produktivni¢innost a praktické dovednosti,

e poznatky a porozu#mi. [10]

2.6.1 Funkce cila

» Orienta&ni — strategicka orientace edukace diky formuldai c
* Motiva¢ni — griblizeni se cili, jeho dosazeni motivuje
* Realiz&ni — sprava zvolené a formulované cile pomahaji dosahnoutttobite

* Regul&ni — reflexe dosahovani gipodle stanovenych éil [10]

2.6.2 Pozadavky na cile

Konzistentnost, kontrolovatelnost, komplexnosimgienost.
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2.6.3 NejcastéjSi chyby ve vymezovani vyukovych ail

» Ztotozreni cile s tématem hodiny (namgliabetes mellitus, endoskopické metody).

e Zamena cile s popisertinnosti itele (vys\wtlit zpusob aplikace inzulinu, vysitlit
postup pi self-monitoraci TK).

» P¥iliS obecné vymezeni, neni stanovena kvalita net lritéria Zakova vykonu
(pacient zna fiznaky hypoglykémie, zna zasady diety s omezenikovin). [10]

2.6.4 Typy eduka¢nich cila
» Kognitivni (vzcElavaci)
» Afektivni (postojové)
» Psychomotorické (vycvikoveé)
» Socialni (komunikeéni) [6]
2.7 Formy edukace

Edukace se fd¥e realizovat virznych formach. Z hlediska ¥$ich organizénich stranek

Ize rozlisit kurzy, semini@, lekce, pednasky, cvieni apod.

Pro edukatora m&tsi vyznam rozliSeni tzv. viitich forem edukace. Rozeznavame:
* Frontalni vyuku - vyuka probiha v celé skupedukani.
» Skupinova vyuka - cela skupina edukaya rozdtlena na mensi skupiny.
e Individualni vyuka - edukator komunikuje s jednidukantem.

Za efektivni je ve vz#lavani jedind povazovana skupinova vyuka. [1]
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2.8 Projektovani edukatniho procesu

P¥i projektovani edukaiho procesu si musime zodgdst fadu otazek, nelze ani jednu z

nich nezodpo&dét nebo se ji vyhnout.

" Pro¢? (funkce a cile edea
Koho? (charakteristika ednta)
Co? (obsah)

Kdy? ¢4s)
Jak? (metody a formy)

Za jakych podminek? (organizace, material)

S jakym efektem? (kontrola a hodnocerft)"

2.9 Cile edukace

“podpdit pacienta a pomoci murievladani jeho strachu a pocitu Uzkosti,

* predat patebné informace,
e pomoci pacientovi pochopit jeho vlastni Ulohu ip@ svoji osobu a jeho zodpo-
védnosti o své zdravi,

« pomoci pacientovi pochopit podstatu jeho nemoejigiciny."

2.10 Osobnost edukanta

Pri prvnim kontaktu s edukantem je vhodné Z&tse na jeho vstupniiedpoklady, to je

na:
» Vék — je feba rozliSovat edukaci pacienta déépo a ditte.

» Pohotovost — jeffpravenost pacienta vyhledavatigimat nové informace.

“ BASTL PAVEL, SVEC VLASTIMIL. Zdravotnik lektoremBrno: IDVPZ, 1997, 16 s. ISBN 80-7013-251-
5

5 SKRLA, Petr, SKRLOVA, MagdaKreativni oSetovatelsky managemen®raha : Advent-Orion, 2003.
385 s. ISBN 80-7172-841-1.
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Vzdélani — ovliviiuje mnozstvi ny§Sich informaci a usgnost edukace.

Spole&ensko-ekonomické faktory — sestra bylarznat spoléenské a kulturni i pro-
stredi pacienta, specifika kulturni i etnicka, aby maofespektovat jeho nazory a

postoje.

Motivaci a posilovani sebéuéry — motivace zvySuje pidbu pacienta znat &y
zdravotni stav, ziskavat nové informace:d se novym dovednostem.

Hodnotovy systém jedince, nazory na zdravi — pof@hiavypracovavani eduka
niho planu a  spolupréci pacienta zvySuje @&Spost edukace.

Schopnost &it se,¢ist, slySet — styl ¢eni a mozné smyslové poruchy se mohou stéat
piekazkou v edukaci.

Zdravotni stav — ovlikuje pozornost a schopnost sdasdit se. Jeieba jej zohled-

nit pi planovani edukani ¢innosti.

Momentalni stav — udava pacientovu &mnou kondici a schopnostnovat se

raiznym aktivitdm. Bolest nebo Unava do am&miry néni vnimani jedince.

2.11 Charakteristika stylu uéeni

Kazdy jedinec fistupuje k w@eni na zaklagl svych vrozenych dispozic, ale i ziskanych in-

dividualnich zkuSenosti. Z psychologicko-pedagoéfiak rozliSujemeityti zakladni typy

ucenti:

Typ slucho¥¢ mluvni — edukant si z poznditippamatuje hlawvto, co vnima slu-

chem. Hod# znalosti ziskava z vykladu, diskuse a kladenieitaz

Typ zrakovy — pevlada zrakova pa#t. Edukant upednosiiuje studium z &ebnic

a odborné literatury. Tento typ je daledastjSi nez slucho¥ mluvni.

Typ hmatovy a pohybovy — edukant si nejlépe pameatoj co si ohmata, dm

manipuluje. B u¢eni s oblibou chodi.
Typ slovre pojmovy — edukant dokaze péme snadno odlisit tlezité a me# di-

lezité, |épe chape logickou strukturu problematiklinuje k abstraktnimu mys-

leni.

U edukani secasto vyskytuji smiSené typyeni, avsak jeden vzdy dominuje. [1]



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 18

2.12 Zakonitosti uéeni

» Zakon motivace — deni je zaloZeno na akti¥ittlovéka. Vnitini motivace ,nuti“

¢loveka se dit, clovek se @i rad. VrejSi motivace chce navodit zajem &eai.

o Z&kon zgtné vazby v teni — keni je efektivni tehdy, ma-li edukantérpé infor-

mace o pibehu i vysledcich &eni.

e Zakon pfenosu — fenos je proces, kdyride osvojené &domosti,¢i dovednosti
usnaduji u¢eni wdomosti a dovednosti novych. RozliSujeme specifeckyespeci-
ficky ptrenos. Specificky fgnos spéiva v podobnosti osvojovanych a jiz osvoje-
nych poznati (dovednosti). Nespecifickyf@nos je zaloZzen nagnosu obecné me-

tody, reSeni.

e Zakon opakovani - je poZzadavkem na ugevmow ziskaného chovani, navyku,

dovednosti a 0 aktivni vyuZitifpreSeni problému. [1]

2.13 VSeobecné zasady edukace
Existuji vSeobecné zasady, které nam pomahaji wistupu k pacientovi:

- ziskavani wdomosti je aktivni proces, kladeni otazek a zishkiwdpowdi.

- vyuka ma wité cile a pacient se jich snazi dosahnout, pratsime podavat takové
informace, které se tykaji zakladniho problému,

- skupinova vyuka usnadje vzdjemnou podporu a vdévani, je efektivSi nez indi-
vidualni,

- vyuka, kterd je ihned pouZzita v praxi je pro patadape zapamatovatelna,

- vyuka se musi opalovat, pacientigdiuje slySet informace z vice zdrofo je dilezité
hlavré u pacieni se zhorSenym pochopeningitych typi materiati,

- vyuka nového materialu je posiima tehdy, kdyZz stavime na tom, co jiZ pacient zn4,
zeptame se &m je pacient seznadmen, a navazeme na tyto inf@mac

- vyuka je posilovana tehdy, pokud je paciefgg®dcéen o tom, Ze se jeho znalosti a

védomosti prohlubuji. [7]
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2.14 Dokumentace a hodnoceni edukace

Dokumentace o edukaci ma byepna, pehledna a srozumitelna. Di@bvedena dokumen-
tace zartiuje soustavnost a navaznost edukace. #ggdobrou informovanost vsecte-
ni eduk&niho tymu. Umoituje sledovat a zaznamendavat pokroky a dosaZzerdv&anch

cila klientem. Je ochranougd trestnim stihanim.

Smyslem edukaiho programu v kebném procesu neni jen avat a pedavat informa-
ce, ale pedevSim pomahat. Edukator musi akceptovat klieaka jntegrovanou lidskou
bytost nedlitelny celek s aspekty zdravotnimi, psychologickyansocialnimi. Je nutné,
aby byl bez pedsudk a respektoval osobnost jedince. Pomoci edukacgziskat”" aktiv-

niho klienta, schopného se vyrovnat |épe sénami a nastalymi situacemi viiehu 1&-
by.
Hodnoceni (evaluace) je zakemi a vyvrcholeni vafavaciho procesu. Bez hodnoceni by
edukace nebyla dokeéena. Pokud nebylo dosazeno stanoveného cilégha gjistit pro.
Pri hodnoceni edukaiho procesu jeiéba zansiit pozornost jak na klienta, tak na eduka-
tora.
2.14.1 Kritéria pro hodnoceni prospéSnosti edukace u kliend:
* Klient spolupracuje s ...
» Klient m& potebné informace o...

* Klient zna a chape...

» Klient umi pouzit...

2.14.2 Kritéria pro hodnoceni prospésnosti edukace u edukatai:
» Edukéator ma z§tnou vazbu o prosgghu edukanta.
* Edukator ma zgnou vazbu o pokroku edukanta.
» Edukétor zna motivaci edukanta.
* Edukator ma podklad pro vedeni zaziasmdosazeném pokroku.

» Edukator ma zgnou vazbu o fipravenosti edukantpro dalSi deni.
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3 KOMUNIKACE S PACIENTEM

3.1 Verbalni komunikace

Verbalni komunikace je to, co &djeme slovy. Mla by byt jasnd, igsna, srozumitelna.
Komunikace je pro vztah mezi lidmi nevyhnutelnowmankou. V mezilidskych vztazich
nelze nekomunikovat. Abychom komunikaci druhélavéka porozunili, je potreba e-

devsim porozuwt jeho zansru®

3.1.1 Hlavni slozky verbalni komunikace

Verbalni komunikace je jednim z giliedukace pacienta. Sestra musi byt vybavena nejen
dobrou znalosti problematiky, ale také nadana substp dole a vhodi se svym klientem

komunikovat.
Hlavni podil na verbalni komunikaci maiji:
» Zpasob, jasnost a formulace vyjadani
» schopnost slovniho vyj&eni svych cii a pocifi
» dotazovani a Zisob jakym jsou kladeny otazky
» soulad ve verbalni a neverbalni komunikaci
» schopnost naslouchat svému pjgku
» schopnost empatické reakce
» aktivita, (tast a zapojeniipkomunikaci

» asertivita v komunikaci [3]

6 JOBANKOVA, Marta, et alKapitoly z psychologie pro zdravotnické pracovni&gno: IDVPZ, 2000, 117
- 118 s. ISBN 80-7013-365-1
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3.1.2 Faktory tlumici komunikaci
» “osobni nejistota, strach se projevit
* sniZena slovni vybava
* neschopnost vyjai své pocity a myslenky
» devalvujici zfisoby, urazky, manipulace
» aktivni negativismus, raéni
» odbihani od podstaty
o uréZlivost
* mluveni za druhé&, dvojsmysly

« chytani za slovd"

3.1.3 Bariéry branici naslouchani

Pfi komunikaci mezi klientem a sestrou je vzdy vebhlezité, aby klient ¥noval plnou
pozornost tomu, co mu sestra (IBkactluje. V edukaci je toto jeStdulezitéjSi, protoze
pokud klient ne¥nuje edukaci dostateou pozornost iize [ijit 0 mnoho dilezitych po-
strehi a informaci. Bariéry by se daly renit na vnitni a vrEjSi, piicemz vigjsi jsou da-

leko sndze odstranitelné.
» Bariéry vyplyvajici z prosedi — horko, zima, vyruSovani, hluk, mal@ta.

» Lingvistické bariéry — vychazeji od mléiWno a znesnadlji naslouchani. Na&fklad

dlouhé sousti, monotonni hlas, tichy projev.

» Psychologické bariéry — emocionalni stavy, kteo# jdo komunikace vnasené nebo

z ni vyplyvaji jako teba rozladnost sestry nebo klienta, stres, inetta.

» Fyziologické bariéra — bolest hlavy, poruchy slucmava.

! JOBANKOVA, Marta, et alKapitoly z psychologie pro zdravotnické pracovnisno: IDVPZ, 2000, 120
- 121 s. ISBN 80-7013-365-1
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» Bariéry vyplyvajici z vnimani —é@kavani ze strany obou akigrhledrg sveho pro-

tejSku, vzhled mluviho, jeho ¥k, zpisoby.

* Osobni bariéry — netépvost, nepozornost, roganost. [3]

3.2 Nonverbalni komunikace

Pokud spolu lidé howg neini tak pouze pomoci slov, ale také za pomoci suéllao Po-
moci gest, drzengla ¢i mimiky Ize vy¢ist i to co dotyny primo n&ika. Ne vzdy je komu-
nikace verbalni a nonverbalni shodna. Pro sestmfilgzité nejen urt shodr ,hovo-
fit“,ale musi také urt v iedi téla ¢ist. Nektefi pacienti totiz nonverbatnvysilaji daleko

vice signal nez i verbalni komunikaci.

3.2.1 Slozky nonverbalni komunikace

s

* Pohledy — navazanicniho kontaktu je nejdezit¢jSim okamzikem komunikace.
Oc¢ni kontakt¢i jeho nepitomnost ndm o naSem pE@ku miZze mnohé prozradit.
Zatim co kratky nebo Zadngm kontakt ukazuje na jistou piddenost, nervozitdi
nejistotu, pilis dlouhy, gimy pohled do & muze ukazovat na agresivitii nepga-

telstvi.

* Mimika — sprave porozungt vyrazu obléeje druhéhcailovéka je rekdy obtizné.
Lidsky oblicej dokéze odrazet Sirokou Skalu emoci a pro sgstralkym ginosem
pokud umi v této Skal&ist. Je takéiezité, aby sestra uffa sjednotit obsah svych

slov s vyrazem svého obdije.

» Gestika a posturologie — pomahéjpvéku ve vyjadeni postojem a postavenim ru-

kou. Gesta rizeme rozdlit do ¢ty forem komunikace pomoci rukou:

0 Symboly — jsou gesta, kterym druzi lidé é®bozumi. Hod# je vy-

uzivaji cti. Kazda kultura si vytvid svou soustavu gest-symbol

O llustratory — doprovazeji verbalni projev, prozitekyprawni lidi.
Castens zavisi na temperamentioveéka. Jizni narody maji gesta — ilustratory da-

leko vice rozvinuté nez narody severni.

[0 Regulatory — k regulatém radime podani ruky. Podle informaci,

které z podani ruky ziskdme pakizeme regulovat nas dalSi kontakt s dofyn.
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[0 Adaptéry — jsou to gesta, kterymi projevujeme ma&$vozituci stres.

Nap. treni usniho ldicku, potahovani za vlasy.

* Proxemika —ili vzdjemna vzdalenost obou lidi v prostoru. Kazlgas si kolem
sebe ¥done ¢i newdome udrzuje uéitou zonu. Podle vzajemnych vztak druhou
osobou se tato zona roia§e a zuzuje. Nevitané naruSeni osobni zény je vady

mMano negativé

» Haptika — neboli doteky jsou nedilnou gasti komunikace. Je velmilgzité untt
se pacientaiprozhovoru vhod#é dotknout. Dotek maijnést divéru a posilit, niko-

li pasobit rusiv. [3]

3.3 Pedagogickd komunikace

Za &innou povazujeme pedagogickou komunikaci, pokudugelnékolik zakladnich kri-

térii.

Jsou to:
» Ptimérenost - tempo i obsah je ugmbené klientovy.
» Aktivita — astnici jsou aktivni, kladou dotazy.

e Posloupnost — edukator postupuje od lehkého Kkodtiki, od znamého

k neznamému.

e Nazornost — vyuziva didaktickych priedki (ucebnice, publikace, skuteé fi-

stroje).
e Spoluprace — edukator spolupracuje s klientem,ygartnerem.

» Asertivita — umo#uje ol#ma stranam se zdr&a na urovni spotenskych pravi-

del prosadit.
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3.4 Komunikace s klienty odliSného ¥ku

3.4.1 Malé déti

Komunikaci s dittem vzdy pizpusobime jeho &ku. U menSich &i zavazné aid

lezité informace fedavame rodiim.

StarSi dti z komunikace a edukace nélshujeme, ba pravnaopak je co nejvice

do celého procesu zapojime.

3.4.2 Senidi

Pti jednéni se seniory-pacienty je nutné respektiolattitu pacienta a vzdy jej
oslovovat jménem nebo odpovidajicim titulem. Osl@ro familiarnim ,babi“,
,dédo" je ponizujici.

Infantilizaci (zdtinstovani) starého ¢lovéka se dsledr® vyhybame. Ani
s nemocnymi se syndromem demence netiowjako s dtmi (formou, ani obsa-

hem).

Pri komunikaci s geriatrickym pacientem sestra resgekprincip zpomaleni a
chrani pacientaipd ¢asovym stresem. Bita se zpomalenim psychomotorického

tempa a také se zhorSenou pohyblivosti.

e

SlozZi®jSi nebo zvlast dulezité informace (terminy vySeni, gipravu na 8, zpi-
sob uzivani lék) nékolikrat zopakujemei rackji jeSte napiSeme na list papiru.
Aktivnég, ale takt®, owtime mozné komunikai bariéry (porucha sluchu, zraku

apod.) a tomuifizpisobime komunikaci.

Bez owieni nedoslychavosti nezesilujeme hlas, protoZezoonéni fe¢i se ve sté
zhorSuje. V hlidném prostedi, proto ,nepekiikujeme” jiny hovor, rozhlas, televi-

zi, ale snazime se hluk odstranit.

Pro usnadéni komunikace s pacientem se zdrZzujeme v zornénppolenta, mlu-

vime srozumitelé a udrzujeme éni kontakt. [9]
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3.5 Komunikace s klienty se senzorickymi poruchami

K senzorickym porucham vyznamnym pro edukactipabrucha sluchu, porucha zraku a

poruchareci.

3.5.1 Sluchow postiZzeni

* Komunikace s neslySicimi pomoci dopisovani §&wou nedinna. Lidé ktéi se
narodili jako neslySici nebo ztratili sluch v rang&sku nemaji dostatemou slovni

zasobu, takze psany projev probyva obtizny.

* S neslySicim jerféba mluvit pirozerg, pomaleji, s ,prazdnymi Usty* a byelem.
Pfi mluveni by sestra nefta jist, pit, kotit, Zvykat, podpirat si bradti davat si

ruce ffed Usta. Je vhodné udrZovat pomalejsi rytietisa nezvySovat hlas.

* Pro komunikaci je dobré vyuZivat vyrazy @ele a gesta rukoufifmani zprav je

~rs 7

pro neslySiciho stefrdulezité jako jejich pedavani.

» Pokud sestra neslySicimu nerozumi, je vhodné por&ddySiciho, aby zpomalil

nebo ¥tu zopakoval.

» Zna-li sestra i neslySicim zaklady znakového jazykarstové abecedy & by je

pouZzivat.
» Kontakt s neslySicim je zagebi udrzovat imym pohledem z®& do ai.
» Pti komunikaci s neslySicim je Zadouci vypnout vSgalusivé zvuky.

* Pokud chceme ziskat &pou vazbu a ujighi, Ze neslySici naSemuésehi skute-
né porozungl,neptame se, zda porozéimale polozime otazku, ,co jste mi rozu-

mel?*. [9]
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3.5.2 Zrakow postizeni

* S nevidomym je vhodné jednatinezere. Je chybné domnivat se, Ze nevidomi vidi
jen tmu, maji od narozeni vyvinuty zvlaStni smysd pnimani pekazek, nebo ze

maji vyborny sluch a hmat.

» Sestra jednajici s nevidomym zdravi jako prvni.dPaz a vlastni fedstaveni je
dulezité spojit s oslovenim pacienta,akiylsl, Ze pozdrav péat jemu. Ri odchodu
z mistnosti je vhodné nevidomého upozornit naécsestra opousti mistnost. Dve-

fe do mistnosti by gty zistat bul’ zcela oteiené nebo zcela zgané.

» Podani ruky na pozdrav nahrazuje nevidomému paxieotni kontakt. B setka-
ni st&i nevidomému oznamit ,podavam Vam rukuti Rbzhovoru je velmi dle-
Zity o¢ni kontakt s nevidomym. Neni vhodné odvradétrpzhovoru tvé, protoze

to nevidomi obvykle poznaji.

e Je chybou nevidomého podoat. Chodi-li gkdo s bilou holi nebo noskerné

bryle, nemusi byt slepy, ale slabozraky.

* S nevidomym lze bez obav pouZit slov:&jdckouknout se, mrknout, prohlédnout
si. Tato slova pouZzivaji nevidomi k vyj&di zgisobu vnimani: citit, hmatat, doty-

kat se.

* Jednani s nevidomym neprobihéepjeho pikvodce. Ten nevidomého pouze za-
stupuje. Proto sefpedukaci sestra obractimo na nemocného, nikoli na dopro-
vod. [9]

3.5.3 Klient s afazii

Lidé s afazii nejsou schopni verbalni komunikaaget@se mohou citit méoenni nebo
frustrovani, obzvlastpokud jejich intelektové schopnostistaly nezrminéné.
Je dilezité zjistit o jaky typ poruchy se jedna a tomptk izpusobit nas postup. Velmi

dulezité je zabranit tomu, aby se pacient deba nasledqsocialré izoloval. [2]
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3.6 Komunikace s osobami hoviicimi jinym jazykem
* Pokud pacient neovlada nas jazykizm a také vznikne bariéra v komunikaci.

* Vhodné je, pokud sestra néhoizim jazykem, zajistit si ke spolupraci tlutmdka.

Tim maze byt spolupracovnik v o¥evatelském tymu neboripuzny nemocného.

[2]

3.7 Komunikace s mentalré postizenym klientem

S mentély retardovanym pacientem séibeme setkat na kterékoli ofleni nemocnicei

v ambulanci.

» Od doprovazejici osoby je geba vzdy zjistit miru postiZeni, Uraveocializace a

zpasob vychovnéhofistupu na ktery je nemocny zvykly, jaké pokyny gkoge.

» V pifistupu musime plrespektovat osobnost nemocného, oslovujeme jgjgme

dosglému vykame.
» Je-li to mozné rozhovor vedeme vzdy s nemocnym.
e Mluvime strigné, otazky klademe jednozéae.
» Hovor musi byt jednoduchy s vyuzitim obecnych hovgch termiti.

* Pokyny gedavame jasn struieng, rackji je nékolikrat zopakujme a zkontrolujeme

jejich pochopeni.
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3.8 Komunikace s klientem se syndromem demence

Pri komunikaci omezime vlivy protdi, které by mohlyijsobit ruSi¢ (nag. roz-

hlasové vysilani).

Ujistime se, zda pacient dabslySi a ma sprd¢gmastaveny kompen&ai pomicky

(naslouchadla) nebo netrpi komunikaporuchou ve smyslu afazie.

Pacienta povzbuzujeme, projevujeme zajem, chovankédse, omezujeme prud-

ké pohyby a pechazeni, istdvame v zorném poli pacienta.
Mluvime srozumiteld, pomalu a v kratkycha&tach.

V hovoru se vyhybame odbornym vyéaa, Zargonu, ale i frazi ironicky ming-

nym dvojsmysim. PouZivame vyrazy pacientovi znAmé&ianprene.

Vyhybame se zajmé&m. Pro ozn&eni uzivame fmeé pojmenovani a pokud je to

mozné, tak na osobuiganet ¢i ¢ast €la, o niz prav hovaime, ukazujeme.

Pokud pacientdto nepochopil sprawnneopakujeme stejna slova, ale zvolime ji-

nou formulaci.

Aktivné navazujeme a udrzujemerd kontakt, v pitbéhu edukace asfujeme, zda
pacient naSim informacim sprévporozungl. Dulezité udaje piSeme na list papi-

ru.
Pro ziskani pozornostifipadreé pro zklidreni pouzivame klidny dotek.

Vyuzivame nonverbalni komunikaci (mimiku, dotekyt projevy sledujeme a
umoziujeme i u pacienta. Nadima gestikulace dZe pacienta znekligbvat, pro-
to neni vhodna a snazime se nasi gestikulaci utldsine vnimavi k projéwm

Uzkosti, strachu, deprese, bolesti.

Dame jasi najevo, pokud odchazime a zopakujeme, zda jehvié nebo zda

edukace skatila.
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Pacienta nepoddajeme, komunikaci s nim neomezujeme, &lepasobujeme je-
ho schopnostem. Prdmemocné se syndromem demenadipe informujeme o

povaze a dvodu vySetteni¢i Iécebného vykonu, kterym se maji podrobit.

P komunikaci posilujeme orientaci pacienta osobraistem icasem, oslovujeme

jej dastojné jménem a nebo tak, jak si satejeci vyZzaduje. [9]
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PRAKTICKA CAST
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4 METODIKA PRACE

Pro ziskani pa#ebnych informaci jsem pouzila metodu dotaznikutd?e se zawiuji na
dvé odlisSné skupiny respondéntsestry a pacienty, vypracovala jsem pod vedewnién s
vedouci dva dotazniky. Prvni jecen zdravotnim sestram, které jsou edukéatory. Druhy

pacientim, ktei jsou gijemci edukace.

Pro tuto metodu jsem se rozhodla proto, Ze za kré&kovy interval Ize ziskat zé&eé
mnozZstvi informaci od velké skupiny respondeattaké porérné nizké finani naklady.
Nevyhody této metody — tedy rizika nizké navratngsm si byla pl8 védoma. Tomuto
problému se miast&né poddilo predejit tak, Ze jsem dotazniky sama rozdala a po do-
mluvé s respondenty po &itém ¢ase sesbirala. Takto se mi pildau skupiny pacierit
dosahnout 100% navratnosti tj. navrat vSech 63zadté, z toho 60 plé zodpo¥zenych.

U skupiny sester byla navratnost nizsi, z celkoygditu 75 dotaznik se mi jich vratilo 65

ti. 87 % a z nich 60 pthzodpo¥zenych. Tento rozdil si vystluji tak, Ze zatim co pro

pacienty byl nij dotaznik zpesenim hospitalizace, pro sestry znamenal praci navic

Dotazniky jsem, po schvaleni zadosti o dotaznilk&e#eni, rozdavala se souhlasem sta-
ni¢nich (vrchnich) sester na adiehich jedné z krajskych nemocnic. Snazila jsemabg,
byla zastoupena vSechnatdi lizkova oddleni. Na respondenty ve skupisester jsem
nentla pozadavky Zadné, na pacienty pouze jeden &@yay aich za hospitalizace préb

la jakakoli edukace.

V Gvodu dotazniku jsem respondenty seznamila st&ma pacieriim struiené vyswilila
pojem edukace. Dale jsou respondenti &jisb anonymi¢ dotazniku. Nasleduje p&kb-

vani a strané instrukce k vypkni.

Dotaznik pro setry (viz.ffloha P I) obsahuje 18 polozek. Otazkyl, 2, 3 a 4 jsou kon-
taktni a poskytuji demografické udaje tgky nejvyssi dosazené vddni, délku prace ve
zdravotnictvi a dobu prace jako sestraizkh. Otazka. 5 se dotazuje na to, zda maji setry
dostatekéasu na edukaci, otdzka 6 na nejastjSi oblasti edukace. Zapojenim blizkych
osob do edukace se zabyva otazk&. Otazkyc. 8, 9 a 10 zjifuji negastjSi metody a
pomicky edukace. V otdzkdch 11, 12, 13 a 15 se zé&fuji na gipravu a pipravenost
sester k edukaci, v otaz¢el4 na edukaci cizince. Zajem sester o moznosfluavzaéla-
vani v oblasti edukace zji§je otdzkas. 16. V otazce. 17 maji setry podle priorit sadit

sveé aktivity wetre edukace. V posledni otazéel8 se dotazuji na Zmeé hodnoceni edu-
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kace. Otazky.6, 10 a 11, jsou poloot&gané a otazka. 17 je Skalova. Ostatni otazky jsou

uzawené.

Dotaznik pro pacienty (viz.ifjoha P Il) obsahuje celkem 21 otadzek. Otazk§ a 2 jsou
rovréz kontaktni a seznamuji nas s pohlavingleewm respondeiit Otazkas. 3 se zajima o
osobu edukatora. V otazkac¢h4 a 5 nd zajimalo, zda byl respondent seznamenesain
edukace a jestli th o edukaci zdjem. Srozumitelnosti edukace se zgbgtazkyc. 6 a 7.

V otadzkéache. 8, 9, a 10. zjiduji poskytnuti podprného materialu, v otazkach 11 a 12
saturaci informacemi. Zapojenim blizkych osob dokede se zabyvaji otdzky 13 a 14.
Casovou narénost zji§uji otazkyé. 15, 16, 17. Oifistup ze strany sestry se zajimaji otaz-
Ky ¢. 18, 19, 20. Otazka 21 dava moznost respondienhodnotit edukaci. ¥Sina otdzek
jsou otazky otetené, jen otazky. 6 a 21 jsou Skalové, otazky7 a 8 jsou polootéené a

otazkyc¢. 8 al3 jsou filtrani.

4.1 Zpracovani ziskanych dat

Po vyhodnoceni a vyl@eni nespravy) nedpl nebo nejashvyplnénych dotaznii jsem u
obou skupin respondentosgla ke konénému pdétu. U obou skupin je to shodi60 do-

taznik.

Ziskana data jsem usf@alala do pracovnich tabuleletnosti. Podle danych podskupin
jsem seéetlacetnost absolutni i relativni a naslédrytvorila sumarni tabulkg¢etnosti. Pro
lepSi nazornost je ke kazdé tabulép@en graf a slovni popsani. Pro v¢pba konstrukci

jsem pouzila Microsoft Excel.

Absolutni¢etnost v tabulce (N) udava ¢e respondeiit kteri v otdzce odpovidali stejnou

moznosti z nabizenych moZnosti.

Relativni¢etnost (%) poskytuje informace o tom, jak vetkdt z celkového ptu odpow-
di piipada na danou dil hodnotu. Pro &sSi prehlednost jsem hodnotu relativégtnosti

vzdy zaokrouhlila na cel&slo.
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5 VYSLEDKY VYZKUMU

5.1 Dotaznik pro setry
1. Kolik je Vam let?

Tab. 1 Kolik je Vam let?

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)

18-20 0 0
21 -25 24 40
26 — 30 12 20
31-35 10 17
36 — 40 4 7
41 - 45 2 3
46 — 50 4 7
51-55 2 3
56 a vice 2 3
Celkem 60 100

30

24

25 —

20

10

4 2 4 2 2
0 T T T T I:l T I:I T I:l T I:I T I:I 1
18- 21- 26— 31- 36- 41- 46- 51— 56a
20 25 30 35 40 45 50 55 vice

Graf 1 Kolik je Vam let?

Ke zprehledréni jsou v této otdzce odpé& clenény do kategorii. NegtSi kategorie 24
(40 %) respondefitie ve wku 21 — 25 let. Déle je to 26 — 30 let 12 (20 9%3)la- 35 let 10
(17 %) odpoxdi. V kategoriich 36 — 40 a 46 — 50 let jsou 44)/respondenti. Také kate-
gorie 41 — 45, 51 — 55 a 56 a vice maji tyZegbaj. 2 (3 %) respondenty. Do 20-ti let bylo
0 responderit



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 34

2. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené \&tdni?

Tab. 2 Jaké je VaSe nejvySSi dosazendani®

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
SzS 44 73%
VOSzZ 12 20%
VS 4 7%
Celkem 60 100%
50
44
45
40
35
30
25
20
15 12
1;) 4
0 ,
SYAS VOSz VS

Graf 2 VasSe nejvysSi dosazenédanai

V otazcec. 2 nmeli respondenti na vy ze i moZznosti. Nej#tsi zastoupeni maji sestry se
SZS 44 (73 %) odpadi, sester s VOSZ je ve vzorku 12 (20 %) a vyso&tsiy vzdla-
nych sester je nejmén.j. 4(7 %).
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3. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Tab. 3 Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Do 1 roku 6 T
6 —10 let 15 5%
11 - 15 let 10 =
16 — 20 let 7 7
20 a vice let 6 10
Celkem 60 100
T
14 16 15
12
s -
6 : ‘ ‘ | 7 | 6 |
g Do 9 roku 1 —5 let 6 —10let 11— 15 lefl6 — 20 IetZOIfle\tnce
0

Graf 3 Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

V této otdzce jsou odpedi opt ¢leneény do obdobi po i letech. Nejvice dotazanych
sester pracuje v rozmezi od 1 — 5 let a to 16 (26Hred za nimi 15 (25 %) odpé&di,
jsou sestry pracujici 6 — 10 letiefi skupinou jsou sestry pracujici 11 — 15 let(1D %)
odpowdi. Sester pracujicich do 1 roku a vice nez 2{elgtdaném vzorku stejny pet t.j.

6 (10 %).
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4. Kolik z toho jako sestra u kizka?

Tab. 4 Jak dlouho pracujete jako sestraizkia?

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)
Do 1 roku 4 7
1-5let 25 41
6 — 10 let 13 22
11 — 15 let 7 12
16 — 20 let 6 10
20 a vice let 5 8
Celkem 60 100
30
25
25
20
15 13
10 - 7
4 ° >
5
0 T T T T T 1
Do 1 roku 1-5let 6—10 let 11-15let 16 — 20 let 20 avice let

Graf 4 Jak dlouho pracujete jako sestraiaka?

Otazkac. 4 jeclenena steji jako predchozi. Jako sestrairka 1 — 5 let pracuje 25 (41 %)
dotazanych. Od 6 — 10 let 13 (22 %) a od 11 — 13 @2 %) sester. Sester pracujicich u
lazka 6 — 20 let je 6 (10 %). DalSi skupinou jsourggsacujici 20 a vice letéthto je 5 (8
%). Mére nez 1 rok pracuji 4 (7 %) sestry.
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5. Mate na edukaci dostatekfasu?

Tab. 5 Mate na edukaci dostaigdsu?

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)
Ano 12 20
Celkem ano 28 47
Ani ne 15 25
Ne 5 8
Celkem 60 100
30 28
25
20
15
15 12
10
5
5
0
Ano Celkem ano Ani ne Ne

Graf 5 Mate na edukaci dostatéksu?

Na dotaz dostatkdasu odpovdélo nejvice dotdzanych, 28 (47 %), celkem ano. N@pro
tomu 15 (25 %) sester si mysli, Ze na edukasi ani nemaji. Ano odpdselo 12 (20 %)

dotazanych a jen 5 (8 %) sester si mysli, Ze nkamlmema dostatalasu.
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6. V jaké oblasti provadite edukaci nefastji?
Tab. 6 NefastjSi oblasti edukace
Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)

Dieta 16 14
RezZimové opaeni 20 17
Pred operaci 15 13
Pred vySetenim 25 22
Nacvik pooperéni p&e 15 13
Nacvik aktivity 18 16
Jiné (ffevazy, bandaze, kojeni) 6 5
Celkem 116 100

30

25

20

15

10

Dieta Rezimové Pred operaci Fed | Nacvik Nacvik Jiné
opatreni vySetenim pooperani aktivity (prevazy,
p&e bandaze,
kojeni)

Graf 6 Nejas¥jSi oblasti edukace

U této otazky byla moZnost ozfiavice odpo¥di, celkem je odpaydi 116. Nejastji, 25

(22 %) odpo¥di, sestry provagi edukaci ped vySetenim. Za druhé 20 (17 %) edukuji o

rezimovém opdeni a zaieti 18 (16 %) s klientem nacgwiji aktivitu. Poté edukuji o di&t

16 (14 %) sester. Edukadiqul operaci a nacvik poopéna p&e ozndilo shodré 15 (13

%) sester. Jiné (sestry uvedlyepazy, kojeni, bandaze) odpoklo 6 (5 %) sester.
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7. Edukujete i blizké pacienta?

Tab. 7 Edukace blizkych pacienta

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)
Ano, vzdy 7 12
Ano, na pozadani 16 27
Ano, olxas 34 56
Ne 3 5
Celkem 60 100
40 34
35
30
25
20 16
15 .
12 3
0
Ano, vzdy Ano, na Ano, olzas Ne
pozadani

Graf 7 Edukace blizkych pacienta

Na otazkuc¢.7 odpovdélo ,ano, oltas" 34 (56 %) sester. Druha nejptejSi odpoed
byla ,ano, na pozadani“. Takto odgokilo 16 (27 %) sester. Jen 7 (12 %) sester edukuje
vzdy blizkého pacienta a 3 (5 %) sestry nepréyddto edukaci vubec.
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8. Jaké edukani metody negastéji pouzivate?

Tab. 8 Nefastji pouzivané edukai metody

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Mluvené slovo 28 47
Psané slovo 11 18
Praktickeé 21 35
Celkem 60 100

30 -

25 ~

20 +

15 A

10 ~

Mluvené slovo Psané slowo Praktické

Graf 8 Nefastji pouzivané edukai metody

Nejcastji pouzivanou metodou je metoda mluveného slovazp@ ji 28 (47 %) dotaza-
nych. Jako druhou, velndasto pouzZivanou metodu, ozila 21 (35 %) dotazanych meto-
du praktickou. Nejménhdotazanych, tedy 11 (18 %), pouzivaji metodu psauséova.
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9. Jakému typu edukaci davate pednost?

Tab. 9 Ugrednostiovany typ edukace

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)

Individualni 60 100

Skupinové 0 0

Celkem 60 100

70
60
50
40
30
20
10

60

0

Individualni Skupinové

Graf 9Uprednostovany typ edukace

VSech 60 (100 %) dotazanych sester pouziva indaduyp edukace.
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10.Jaké edukani pomicky nej¢astéji pouzivate?

Tab. 10 NejastjSi edukani pomicky

Absolutni¢etnost Relativni  ¢etnost
(%)

Komegni letaky, brozury 27 38
Materialy gipravené odédlenim 34 48
Zadné 7 10
Jiné (ponicka — obinadla, #kacky, | 3 4
inz.pera)
Celkem 71 100

40

35 34

30 27

25

20

15

10 +

5 3

0 :

Komeréni letaky, Materialy Zadné Jiné
brozury pfipravené
oddélenim

Graf 10 NefastjSi edukani pomicky

V této otazce sestry mohly oztiiavice moznych odpadi. Nejvice sester 34 (48 %) pou-
Ziva materialy fipravené odéenim. Komeéni letdky a broZury pouziva 27 (38 %) sester.
Zadné pomcky nepouziva 7 (10 %) sester. Jako jiné oina8 (4 % sestry poricky

k praktickému nécviku jako inzulinové pero, obirsgditikacky.
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11.Kde ziskavate informace pokebné k edukaci?

Tab. 11 Zdroje informaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ze standardl 0S. pée 32 38
Materialy oddleni 22 26
Internet 11 13
Vlastni zdroje 19 23
Celkem 84 100
35 30
30 -
25 22
20 19
15
11
10 -
5 -
0 ‘
Ze standardd 08. Materidly oddéleni Internet Vlastni zdroje
péce

Graf 11 Zdroje informaci

Zde ot sestry mohly oznit vice odpo¥di. Ze standarid oSetovatelské pée cerpa pi
edukaci 32 (38 %) dotazanych. V dalSich 22 (26 #igaalech jsou zdrojem materialy od-
déleni. Vlastni zdroje jako odborna literatura, Skddnihy a seSity pouziva 19 (23 %) do-

tazanych. Jako zdroj informaci pouzivaji sesttgrimet v 11 (13 %)ippadech.
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12.Jak se na edukaci pipravujete?

Tab. 12 Piprava na edukaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Vubec 1 2
Zb¢zre, improvizuji 10 17
V duchu si shrnu hlavni body 31 51
Napisu si strenou osnovu 0 0
PouZiji materidly odéeni, které| 18 30
znam
Celkem 60 100
35 31
30
25
20 - 18
15 -
10
10 -
5 -
1 0
0 =
Vabec Zbézné, V duchu si Napisu si Pouziji
improviz uji shrnu hlawni struénou materialy
body oshow oddéleni,
které znam

Graf 12 Fiprava na edukaci

Nejvice, tedy 31 (51 %) sester, se na eduk#pravuje tak, Zze si v duchu shrnou hlavni
body problematiky, 18 (30 %) sester pouzije makgid@dcleni, které zna a 10 (17 %) se
pripravi jen zlgzrn¢ a hlavié improvizuje. Mibec se nefipravuje 1 (2 %) z dotdzanych.

Struinou osnovu si nenapiSe Zadna z dotazanych.
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13.Na edukaci se pipravujete:

Tab. 13 Kdy se na edukacipravujete

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Vzdy 7 12
Pokud jsem edukaci jiz déle neprovkd 8 13
Jen pi nové problematice 29 48
Obcas 12 20
Nikdy 4 7
Celkem 60 100
35 -
20 | 29
25 -
20
15 12
10 7 8
. 4
0
Vzdy Pokud jsem  Jen pfi nové Obcas Nikdy
edukaci jiz  problematice
déle
neprovadéla

Graf 13 Kdy se na edukacfipravujete

Pt vyskytu nové problematiky sefipravuje 29 (48 %) dotazanych. s se na edukaci
pripravuje 12 (20 %) dotdzanych sester. Pokud edudélei neprovadi,ijpravuje se 8 (13
%) sester a vzdy séipravuje 7 (12 %) sester. Nikdy se ngpavuiji 4 (7 %) sestry.
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14.Jak postupujete pri edukaci pacienta ktery nehov#i ¢esky?

Tab. 14 Edukace cizince nehowdho cesky

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)

Pokud znam jazyk provedu edukaci sama 18 30
Patkam na kolegyni ktera zna jazyk 4 7
Pozadam o pomodeti osobu (tlum& | 29 48
nik, rodina, l€kg jiny pracovnik)
Edukaci neprovadim 9 15
Celkem 60 100

35

29

30 -

25

15 -

10 - o

5 4
0 T T
Pokud zném jazyk Pockam na Pozadam o pomoc Edukaci
provedu edukaci  kolegyni ktera zna tfeti osobu neprovadim
sama jazyk (tlumocnik, rodina,
Iékat, jiny
pracovnik)

Graf 14 Edukace cizince neha@iaiho cesky

Treti osobu pozada o pomoc 29 (48 %) sester, 18 [He8ter provede edukaci zagpo-
kladu, Ze jazyk ovlada, 9 (15 %) sester edukacranvgli vibec. Ve 4 (7 %) fdpadech
sestry pokaji na gfichod kolegys.
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Tab. 15 Jak jsou sestryipravovany na edukacipstudiu?

15.Jak jsou sestry gFipravovany na edukaci p¢i studiu?

Absolutni¢etnost

Relativnéetnost (%)

Velmi dolre 8 13
Dobre 21 35
Primérng 25 42
Podptimerné 4 7
Vubec 2 3
Celkem 60 100
30
25
25 -
21
20 -
15
10 - 8
| 4
> 2
0 :
Velmi dobre Dobre Primémé  Podprimérmé Vubec

Graf 15 Jak jsou sestryfpravovany na edukacipstudiu?

Jako ptimérnou hodnoti fipravu sester na edukaci 25 (42 %) dotazanychrs€swobré

piipraw je preswdceno 21 (35 %) dotazanych. Jen 8 (13 %) sestedjadid velmi dobe.

Oproti tomu si 4 (7 %) sestry mysli, Z8prava je podpimérna a 2 (3 %) zadna.
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16. Uvitala byste vzdilavaci aktivity v edukaci pacienti?

Tab. 16 Vitanost dalSich \&dvacich aktivit v edukaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 49 82
Ne 11 18
Celkem 60 100
60
49
50
40
30
20
11
10 —
0
Ano Ne

Graf 16 Vitanost dalSich vddvacich aktivit v edukaci

DalSi vzalavaci aktivity v oblasti edukace pacigérity pivitalo 49 (82 %) dotadzanych
sester. Zbyvajicich 11 (18 %) sester nema o tytivigkzajem, mozna je nedavno navsti-

vily.
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17.Pokud mate odpoledne na sluzbéas vyuzijete ho k:

Tab. 17 VyuZitfasu

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Dopisovani dokumentace 9 15
Doplihovani materialu 5 8
Edukaci pacierit 19 32
Rozhovoru s pacienty 22 37
Rozhovoru s kolegyni 3 5
Jiné 2 3
Celkem 60 100
25
22
20 | 19
15
10 - 9
5
5
3 2
0 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
Dopisovani Doplhovéani Edukaci pacientt Rozhovoru Rozhovoru Jiné
dokumentace materialu S pacienty s kolegyni

Graf 17 VyuZiticasu

Volnéhocasu vyuzije k rozhovoru s pacienty 22 (37 %) sefaltSich 19 (32 %) sester jej
vyuzije k edukaci, 9 (15 %) k dopisovani dokumeeids (8 %) k dogiovani materialu, 3

(5 %) k rozhovoru s kolegyni a 2 (3 %) se bud&wovat jinécinnosti (razitkovani).
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18.Hodnotite zpétné efektivitu Vasi edukace?

Tab. 18 Hodnoceni efektivity edukace

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Vzdy 6 10
Témet vzdy 21 35
Obcas 19 32
Nikdy 14 23
Celkem 60 100

25

19

20

15

10

Vzdy Témer vzdy Obcas Nikdy

Graf 18 Hodnoceni efektivity edukace

Zpétné hodnoti efektivitu své edukace t&nvzdy 21 (35 %) sester, 19 (32 %) ji hodnoti
okkas, 14 (23 %) sester nikdy a pouze 6 (10 %) dof@hesester ji hodnoti vzdy.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

51

5.2 Dotaznik pro pacienty
1. Jste:

Tab. 19 Pohlavi respondent

Absolutni¢etnost Relativni  ¢etnost
(%)
Muz 28 47
Zena 32 53
Celkem 60 100
33
32
31
30

Zena

Graf 19 Pohlavi respondent

Dotazovana skupina respondefe sloZzena z 28 (47 %) miuza 32 (53 %) zZen.
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2. Kolik je Vam let?

Tab. 20 ¥k responderit

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
18 - 25 7 12
26 —35 9 15
36 - 45 11 18
46 — 55 12 20
56 — 65 7 12
66 — 75 8 13
76 a vice 6 10
Celkem 60 100%
14 -
12
12 1T
10 9
8
8 7 7
6
6 -—
41—
2 1]
0 T T T T T T
18 - 25 26 — 35 36 —45 46 — 55 56 — 65 66 — 75 76 avice

Graf 20 \&k responderit

Pro WtSi nazornost je otazka nékvclenéna do rkolika vekovych kategorii. Nejvice re-
spondent 12 (20 %) je ve &ku 46 — 55let, 11 (18 %) respondéie ve &ku 36 — 46 let.
Ve weku 26 — 35 je 9 (15 %) respondénRespondeiitmezi 66 — 75 lety je 8 (13 %), mezi
56 — 65 a 18 — 25 lety je shodnypba to 7 (12 %). Nejméne respondefitnad 76 let t.j.
6 (10 %).
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3. Kdo u Vas provedl edukaci?

Tab. 21Kdo provedl edukaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)

Lékar 10 17

Sestra 45 75

Nikdo 0 0

Nepamatuji se 5 8

Celkem 60 100

50
45
40
35
30
25
20
15
10

45

10

0

Lékar Sestra Nikdo Nepamatu se

Graf 21 Kdo provedl edukaci

U nejwtSiho pd@tu dotdzanych provedla edukaci sestra a to v celfc{v5 %) pipadech.
U 10 (17 %) dotadzanych provedl edukaci iéka5 (8 %) dotazanych si nepamatuje, kdo

edukaci provedl.
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4. Znalla jste davod edukace?

Tab. 22 Znal/a jsteitvod edukace

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)

ANoO 46 77

Ne 14 23

Nepamatuji se 0 0

Celkem 60 100

50 46
45
40
35
30
25
20
15
10

14

0

Ano Ne Nepamatuji se

Graf 22 Znal/a jste &ivod edukace

Na otazku, zda byli seznamenit®/ddem edukace, odpésklo kladnt 46 (77 %) dotazo-
vanych. Zapor& odpowdélo 14 (23 %) dotazanych. MoZznost nepamatuji seesilral
nikdo.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 55

5. Mél/a jste zajem o seznameni s danou problematikou

Tab. 23 Zajem o seznameni s danou problematikou

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 39 65
Ne 15 25
Nevim 6 10

45 -

40 -

35

30 ~

25

20 ~

15

10 A

Ano Ne Nevim

Graf 23 Zajem o seznameni s danou problematikou

Zajem o edukaci udava 39 (65 %) dotazanych, z gthden a 16 muiz Toto potvrzuje
mou hypotézu, Ze Zeny maji o eduka&tiSy zajem neZz muzi. O edukaci ndmzajem 15
(25 %) dotazanych, t.j. 4 Zeny a 11 mwu¥e smyslu nevim se vyjétb 6 (10 %) dotaza-

nych, 5 Zen al muz.
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6. Bylo pro Vas vSe srozumitelné?

Tab. 24 Srozumitelnost

Absolutni¢etnost

Relativnéetnost (%)

1 0 0
2 0 0
3 0 0
4 1 2
5 3 5
6 5 8
7 9 15
8 11 18
9 19 32
10 12 20
Celkem 60 100
20 - 19
18 | ]
16
14 | "
1 11
10 ] -
8 i
6 5 .
41 3 ]
2 ] |
: 0 0 — |
1 2 5 6 8 9 10

Graf 24 Srozumitelnost

Miru srozumitelnosti dotazovani hodnotili na Skéte1l do 10. Stupgim 9 oznéilo srozu-

mitelnost 19 (32 %). DalSi skupina 12 (20 %) tazangzndila stupeé 10, t.j. vSe srozumi-
telné. Naitetim mist je srozumitelnost stugr8 11 (18 %) od&I’mi. DalSi je podle 9 (15
%) dotazanych stugiesrozumitelnosti 7. Pro 5 (8 %) dotazanych bylakede srozumitel-

na na stupni 6, pro 3 (5 %) na stupni 5 a pouzggunoho (2 %) z dotdzanych byla edu-

kace (ne)srozumitelna na stupni 4.
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7. Pokud ne, pra?
Tab. 25 Bivod nesrozumitelnosti

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
PxiliS odborné 40 43
Prilis rychlé 33 35
Sestra mluvila nesrozumitelrn(nejas-| 16 17
ng)
Jiné 5 5
Celkem 94 100
45 7 40
40
35 | 33
30
25
20 16
15
10 5
5
(0]
Prilis odborné Prlis rychlé Sestra miuvila Jiné
nesrozumitelné (nejasné)

Graf 25 Divod nesrozumitelnosti

V této otdzce mohli respondenti vybrat vice odfthvJako nejastjSim divod nesrozumi-
telnosti udava 40 (45 %) dotazanych pouzivani auboerminologie. DalSimisdrodem u
33 (35 %) odpogdi je [ilis rychlé provedeni edukace. Netim mis¢ uvedlo 16 (17 %)
dotazanych nesrozumitelné nebo nejasné ygjathi sestry. Jako jiné 5 (5 %) respondent

udava unavu, ruch v okoli, nedostateku.
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8. Poskytla Vam sestra fedem rgjaky podpirny material?

Tab. 26 Poskytnuti podmého materialu pedem

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 23 21
Letak 18 17
Brozura 12 11
Soupis diety 13 12
Jiné 4 4
Ne 37 35
Celkem 107 100
40 - 37
35 A
30 I
25 23
20 18 —
15 | 12 13
10 -
5 4 ——
0 . . . .
Ano Letak BroZura Soupis diety Jiné Ne

Graf 26 Poskytnuti podipného materialu pedem

U této otazky nili respondenti moZznost vice odpal, zarové je filtracni pro otazky.9 a
10. Celkem je zde 107 odpsi, z toho 37 (35 %) oztaje, Ze tazanému nebyrqalem
poskytnut podprny material. Ostatnim 23 (21 %) tazanym byl pody material poskyt-
nut a to formou: letaku 18 (17 %), brozury 12 (1), $oupisu diety 13 (12 %) a/nebo jiny
material 4 (4 %).
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9. Mél/a jste podpirny material dostateéné dlouho pro jeho dobré prostudovani?

Tab. 27 Dostatekasu pro prostudovani materialu

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 8 35
Celkem ano 10 43
Ne 5 22
Celkem 23 100

12 -

10 -

Celkem ano Ne

Graf 27 Dostatekasu pro prostudovani materialu

Na tuto otdzku odpovidalo 23 responderkteri v otazcet.8 odpovdéli ano. Nejvice, te-
dy 10 (43 %), respondeantuvedlo, Ze na prostudovani materialéglincelkem dost¢asu.
Dostaténé dlouho n¢lo material 8 (35 %) dotazanych. Pouze 5 (22 %pordent nene-

lo na prostudovani materialu dostatelsu.
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10.Pokud ne, uvital/a byste podjrny material?

Tab. 28 Vitanost podpného materialu u paciefif kterym nebyl poskytnut

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 30 81
Ne 2 5
Nevim 5 14
Celkem 37 100
35
30
30
25
20
15
10
5
5 2
0 ‘
Ano Ne Nevirr

Graf 28 Vitanost podpného materialu u paciefit kterym nebyl poskytnut

Celkem na tuto otazko odpé&élo 37 dotazanych, kie v otdzce:.8 ozndili odpoved’ ne.
Z téchto dotadzanych, kterym nebyl poskytnut pirayy material, by jej uvitalo 30 (81 %).
O podpirny material by nemi zajem 2 (5 %) dotazani a 5 (14 %) dotazanyckid#de.
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11.Mél/a jste pocit dostatku informaci?

Tab. 29 Subjektivni hodnoceni dostatku informaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 25 42
Celkem ano 27 45
Ne 8 13
Celkem 60 100

30

25

20

15

10

@

Ano Celkem ano Ne

Graf 29 Subjektivni hodnoceni dostatku informaci

Kladné odpo¥di na tuto otazku jsou téthshodné. Nejvice respondén7 (45 %), odpo-
veédelo celkem ano. Ano odp@délo 25 (42 %) respondeita jen 8 (13 %) respondént

nentlo pocit dostatku informaci.
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12.Hledal/a jste si dalSi informace k dané problematie?

Tab. 30 Poteba dalSich informaci

Absolutnicetnost Relativnéetnost (%)

Ano, na internetu 28 27
Ano, v odborné literatie 15 15
Ano, od rodiny, patel nebo spolupacien-31 30
ta
Ne, nechilo se mi 15 15
Ne, nepateboval/a jsem 13 13
Celkem 102 100

35 -

31

30 28

25

20 -

15 15

15 13

10 —

5 |

(0] T T

ANo, na internetu Ano, vodborné Ano, od rodiny, Ne, nechtélo se Ne,
literature pratel nebo mi nepotfeboval/a
spolupacientt jsem

Graf 30 Poteba dalSich informaci

Také u této otazky byla moznost vice odfmtiva jejich kombinace. Na pebu dalSich
informaci odpowdélo kladrg 32 respondeita to takto: nejvice dotazovanych, 31 (30 %),
hledalo informace u rodiny adtel, 28 (27 %) dotazovanych hledalo na internet® §15
%) dotazovanych patralo v odborné litefatuZ 28 respondeint ktefi odpowdéli zaporre

se 15-ti (15 %) nechib a 13 (13 %) respondéndlalSi informace nepigbovalo.
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13.Byl u edukace gritomen nékdo z VaSich blizkych?

Tab. 31 Fitomnost blizkého

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 27 45
Ne 33 55
Celkem 60 100

35
30
25
20 +
15 +
10

Ano Ne

Graf 31 Fitomnost blizkého

Tato otazka je filtréni k otdzce:.14 a hodnoti zapojeni blizkych pacienta do edukidae
cientovi blizka osoba byla k edukadizvana ve 27 (45 %)ifpadech, ve &Sim p@tu, 33
(55 %) gipadi k edukaci nebyl fizvan nikdo.
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14.Pokud ne, uvital/a byste jeho/jejich gitomnost?

Tab. 32 Vitanostifitomnosti blizké osoby

Relativni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 20 61
Ne 5 15
Nevim 8 24
Celkem 33 100
25
20
20
15
10 8
5
5
0
Ano Ne Nevinr

Graf 32 Vitanost fitomnosti blizké osoby

Na tuto otazku odpovidalo 33 responderktei v otazce¢.14 odpovdéli zaporre. Fi-
tomnost blizké osoby bytipitalo 20 (61 %) dotazanych, ngo by si ji 5 (15 %) dotaza-
nych a 8 (24 %) dotazanych rekilo jiste.
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15.Mél/a jste dostatekéasu na vstebani informaci?

Tab. 33 Dostatekasu pro vstebani informaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)

Ano 10 17
Celkem ano 39 65
Ne 3 5
Nevim 8 13
Celkem 60 100

45 39

40

35

30

25

20

15 10

10 8

3
1
Ano Celkem ano Ne Nevim

Graf 33 Dostatekasu pro vstebani informaci

Na dotaz, zda #ii na vstebani informaci dostatekasu, odpo#déli respondenti

Vv prevazné wtsing, 39 (65 %) odpoddi, celkem ano. Pro 10 (17 %) dotazanych responden-

ta byl ¢as plr¢ dostatény a 8 (13%) si nebylo jistych. Pro 3 (5 %) respntgl nebylcas

dostateny.
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16.Mél/a jste prostor pro své dotazy?

Tab. 34 Prostor pro dotazy

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 18 30
Celkem ano 26 43
Ne 9 15
Nevim 7 12
Celkem 60 100
30 +
26
25
20 18
15 -
9
10 ;
5 !
0
Ano Celkem ano Ne Nevim

Graf 34 Prostor pro dotazy

Nejvice respondeff 26 (43 %), na otazku, jestli&hn dostatek prostoru pro své dotazy
odpowdélo ,celkem ano®. Ano si zvolilo 18 (30 %) respondenT énti stejny paet 9 (15
%) respondeiitzvolilo odpowd ne. Pro odpaxd’ nevim se rozhodlo 7 (12 %) responden-

ta.
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17.Pokud edukace spgivala v nacviku néjaké dovednosti, nél/a jste moznost si ji

vyzkouset?

Tab. 35 Moznost procieni

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 31 50
Ne 8 14
Nepamatuji se 0 0
Nespdaivala v nacviku 21 36
Celkem 60 100
35 -
31
30
25
21
20 ——
15 ——
10 8 I
5 4
0
0
Ano Ne Nepamatuji se Nespocivala v nacviku

Graf 35 Moznost procueni

MoZznost procwuiit si novou dovednost hodnotili respondenti v og&cl7. Jako dostate
nou, tedy odpao¥d” ano, ji oznéilo 31 (50 %) respondeint jako nedostat@ou 8 (14 %)
responderit. U 21 (36 %) respondahiespgivala edukace v nacviku nové dovednosti.

Moznost nepamatuji se si nevybral Zadny respondent.
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18.Vénovala Vam sestra dostateléasu?

Tab. 36 ¥novala Vam sestra dostatéksu

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 39 65
Celkem ano 18 30
Ne 3 5
Celkem 60 100
45 -
39
40
35
30
25 |
20 18
15 4
10 1
5 3
0
Ano Celkem ano Ne

Graf 36 \6novala Vam sestra dostaté&su

Ve wtsire pripadi, 39 (65 %), ¥novala sestra respondént dostatelkcasu. V 8 (30 %)
piipadech zvolili respondenti odpai celkem ano. Jen 3 (5 %) respondenti se rozhodli pr

zapornou odpad’.
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19.Zajimala se sestra, zda dané problematice opravdwrzumite?

Tab. 37 Zajimala se sestra, zda dané problematicavalu rozumite?

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)

ANoO 14 23

Celkem ano 41 69

Ne 5 8

Celkem 60 100

45

41

40

35 4

30 -

25

20

15 14

10

Ano Celkem ano Ne

Graf 37 Zajimala se sestra, zda dané problematpreau rozumite?

Ve 41 (69 %) pipadech se sestra celkem zajimala o to, zda resptimoblematice poro-
zunxli. Ve 14 (23 %) pipadech si respondenti zvolili odp@irano a 5 (8 %) respondént

se domniv4, Ze se sestra o toto nezajimala.
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20. Vysvétlila Vam sestra to,éemu jste nerozunél/a?

Tab. 38 Nasledné dovyskeni

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
Ano 31 52
Celkem ano 23 38
Ne 6 10
Celkem 60 100

35 4

30 -

25

20

15 4

10 -

Ano Celkem ano Ne

Graf 38 Néasledné dovy&ieni

Dodaté&né sestra vysétlila to, cemu neporozusli 31 (52 %) respondetin. DalSich 23
(32 %) respondefitzvolilo odpowd celkem ano. V fipact 6-ti (10 %) respondefituz se

setra dodatanym vyswtlovanim nezabyvala.
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21.Jak jste byl/a spokojen/a s piibéhem edukace?

Tab. 39 Spokojenost a edukaci

Absolutni¢etnost Relativnéetnost (%)
1 23 33
2 30 50
3 7 17
4 0 0
5 0 0
Celkem 60 100
35 4
30
30 -
25 23
20 -
15
10
7
5
0 0
0
1 2 3 4 5

Graf 39 Spokojenost s edukaci

Respondenti #i za ukol oznamkovat edukaci na stupnici od 1 dake ve Skole. Na jed-
nicku oznamkovalo edukaci 23 (33 %) respont@ieiejvice respondeint 30 (50 %),
ohodnotilo edukaci na 2. Znamkou 3 ohodnotilo eduka(17 %) respondeint Znamky 4

a 5 si nevybral nikdo.
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DISKUZE

Na za&atku této prace jsem uvedlgtili a Sest hypotéz, které jsem si stanovila. V této
casti se zawtim na jejich zhodnoceni.i€s relative maly vzorek respondeaintpovaZzuji
tento pfizkum za ukazatel toho, jak sestry prasjd@dukaci a jak ji vnimaji pacienti jako
piijemci edukace. Wsdomuiji si vSak, Ze z tohoto vzorku nelze hodnaitiioj celek ani ne-

mocnici jednu, natoz vic.

K dosazeni danych éila owieni navrzenych hypotéz jsem pouzila dva dotazritkyni
pro skupinu sester a druhy pro skupinu paéie@tipowdi z obou dotaznikjsem nasledhn
vyhodnotila. VZzdy jsem si a¥ila pravdivost¢i nepravdivost své hypotézy a na zaklad

toho stanovila, jestli jsem poZadovaného cile diasaébo ne.

Jakocil €. 1 jsem si stanovila: ,Zjistit kterou edula metodu sestry vyuZivaji nejvice."
K tomuto cili se vazéypotézacd. 1: ,Piedpokladam, Ze sestry v edukacicasgji pouzi-

vaji metodu mluveného slova (slovni metodu)*

Toto jsem si o¥fovala v dotazniku sester hlavatazkoue.8. Hypotéza se mi potvrdila jen
casténé. Metodu mluveného slova repstji pouziva 47 % dotdzanych sester. Zarove
v otazcec. 10 uvedlo 48 % sester, Ze pouzivaji edakanateridly oddeni. Proto tuto

hypotézu povaZuji za spravnou j&sté&né. Cile se mi poddo dosidhnout.

Jakocil ¢. 2 mam: ,Zjistit nefastjSi chyby sester v edukaciTaké k tomuto cili jsemip
fadila hypotézuHypotéza¢. 2: ,,Predpokladam, Ze n&gsgjSi chybou v edukaci ze strany

sester j&asté uzivani odborné terminologie.”

Druhy cil jsem testovala v dotazniku paciteatazkamic. 6 ac.7, které se tykaji srozumi-
telnosti edukace, a otazkal5. Také to, Ze sestra neda pacientovi dostatsk na vse-
bani novych informaci, je chybou. Pacientilimmejdiive ohodnotit srozumitelnost edukace
a potom vybrat faktory pro které byla edukace rmsmitelna. Nejasgji pacienti oznaili
pouzivani odborné terminologie, coz je jedn@miachyba edukujici sestry.&Sina paci-

entl, a také sester v otazées, se shodlo, Ze na edukadilndostatekéasu.
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NejcastjSi chyba v edukaci tedy je pouzivani odborné teahoigie, coZ potvrzuje hypoté-
zu ¢. 2. Déle pak §liSna rychlost nejasnosti ve vyjavani sestry. Nedostatelasu ze

strany sestry je mezi chybami na posledniméni&ké ciled. 2 se mi pod@o dosahnout.

Cil ¢. 3 je ,Zjistit zda a jak se sestry na edukakippavuji.”. Jakohypotézu¢. 3 jsem sta-

novila: ,Predpokladam, Ze se sestry na edukactipegpvuji.”

K otazce pipravenosti a fipravy sester na edukaci se vztahuji otazkio, 11, 12, 13, 14
a 15 z dotazniku pro sestry. Otazkyll, 12 a 13 se ptajicimo na pipravu sesterigd
edukaci. Za jakych okolnosti a jakymigpbem se sestryipravuji, odkudcerpaji poteb-
né informace. Otazky. 10, 14 a 15 se zatiuji na gipravu sester k edukactipstudiu,
jestli pouzivaji edukani pomicky a jestli jsou tyto sestryipraveny na méhcastou situa-
ci — edukaci cizince. #iPvyhodnocovanidchto otazek jsem bylariiemne prekvapena zjis-

ténim, Ze kromd 7 % dotazanych sester se ostatipravuji.

Zjistila jsem, Ze fi nové problematice seipravuje 48 % dotdzanych sester a 51 % sester
si pred edukaci shrne alespblavni body. Cile se mi potieo dosahnout, ale hypotéza3

se mi nepotvrdila.

Jako dalsi jsem si stanovi@l ¢. 4 ,Zjistit spokojenost paciefits pfibéhem edukace a
piistupem edukujici sestry.” Sv&ekavani jsem vyjata v hypotéze¢. 4: ,Predpokla-

dam, Ze pacienti budou s edukaci spokojeni v 75ipag.”

K tomuto problému jsem ziskala peibné informace z otazek11, 18, 19, 20 a 21. Otazka
¢. 21 se dotazujeifimo na spokojenost paciéns edukaci. Pacienti yvnazor vyjadili
znamkou jako ve Skole od 1 do 5. Otazkyl1, 18, 19 a 20 se zatnji na dostatek infor-
maci, ¢as, ktery sestra paciénh venovala a jeji zajem. Spokojenost paciestedukaci

nebyla nijak vyrazé ovlivnéna (ne)pitomnosti podprného materialu.

Svou spokojenost 50 % pacigérizndmkovalo za 2. Ostatni pacienti znamkovali dor&
HorSi znamka se neobjevila. Svého cile jsem tedglila, ale ma hypotéza se nepotvrdila,

protoZe zndmku 1 dalo edukaci ,pouze” 33 % padient
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Cil &. 5zni: , Zjistit zda a jak jsou do edukace zapojeni bliptibuzni) pacienta.Hypo-
tézu €. 5jsem formulovala takto: j@dpokladam, Ze blizky pacienta je do edukace zapoje
ve 25 % pipadi.”

Zapojeni blizkych do edukace jsem testovala u atkoyin respondefit U sester to byla
otazkac. 7, u pacient otazky¢. 13 a 14. Sestry v 56 % udavaiji, Ze blizké edubiijas.
V 5 % neprovadi edukaci nikdy. Oproti tomu pacienti odgakli, Ze jejich blizci nebyli
piitomni u edukace v 55 % i€dpokladam, Ze tento rozdil jet®mben rozdilnym nahle-
dem na dlezitost edukace u obou skupin. Je jasné, Ze sesinade edukaci blizkych pro-
vadit v pripact pripravy k vySeteni, ale provede ji vifpad edukace o nové diet
Z pacienti, kteri u sebe B edukaci nikoho ne#ii, by si pritomnost blizké osobyiglo 61
%.

V tomto gipac se mi nepodéo hypotézu potvrdit, protoZze podle odgav pacieni byl
blizky ¢lovek pii edukaci ve 45 %.

Jako posledni jsem si stanovilgpotézué¢. 6: ,Piedpokladam, ze Zeny magtgi zajem o

edukaci nez muzi.”

Obecrt se o sveé zdravi &lb zajiméa vice Zen nez miuzZajem o edukaci projevilo celkem
65 % respondeft Bylo to 16 mui a 23 Zen. To potvrzuje inpiedpoklad, ze zeny se
budou o edukaci zajimat vice nezZ muzi. Smutné j&Sake mnoho Zen pak tyto informace

nejen nevyuziva, ale dokonce ignoruje. Tato hyos&Ezmi tedy potvrdila.
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ZAVER

Teoretick&tast této prace se zétuje na problematiku edukace a komunikace. V prkétic
casti jsem hodnotila informace tykajici se edukagteskupiny sester a paciénK ziskani
potrebnych Udaj jsem vypracovala 2 dotazniky (vizilphy P | a P 1l). Tyto jsem pak roz-

st v

ti dané nemocnice.

Jiz rekolik let se pohybuji ve sfé zdravotnictvi, a proto é#mekteré vysledky v dotazniku
nepekvapily. Ne ty ze strany sester. Edukace je g&kleby na okraji naSeho profesniho
zajmu. Toto se mi také potvrdilo, kdyZ jsem hledal@Zznosti dalSich aktivit v oblasti edu-
kace. Pokud jde o edukaci nxité téma (nap diabetes mellitus) neni problém ji najit.
Pokud, ale hledate aktivity, které by sestram porgdk edukovat pacienty moznosti se
znané zmensi. Nehlatlna to, Ze sestry raj investuji do ,odborného* semibé. Prvnim
krokem ke zlepSeni je uz to, Ze si sestrygdmi rozeni svych schopnosti v edukaciuv

domuji. Ja doufam, Ze jsem je svou pracéikn taky trochu postila.

Jak jsem napsala uzide, potSilo ng, Ze se sestry na edukagigoavuji a upednosiuji ji
pied jinymi ¢innostmi. Otazkou je nakolik sestry odpovidaly plis a kolik jich odpovi-

dalo ,nha efekt".

Zajimavé pro m bylo vyhodnocovat dotazniky paciénprotoze zatim jsem vzdy stala na
opané stran, tedy edukovala. Teprveigvorbé sve bakalgské prace jsem si gsomila,

jak mize rekdy edukace na pacientagmbit. To, co nAmijpada znamé adné, je pro
now hospitalizovanéhdalovéka wtSinou nové. Ne vzdy je pacient schopny ochotny se
nam i edukaci plg vénovat. A ne vzdy probiha edukace tak, aby byla ree@mu sro-

zumitelna.

Proto bych chtla, aby si sestry, které budeéist tuto praci usdomily, Ze gktery nemocny
nemusi edukaci vzdy pochopit a je fiedia se mu &novat déle a vice. Snad v ni najdou

néco, co je bude v jejich praci a edukaci motivovat.

Na za¥r bych rdda napsala citat, ktery jsem naSlaravstrankach semiféio edukaci,

a ktery n& upoutal svou pravdivosti.

,Lidé Zadaji v motlitbach od bdhzdravi, ale Ze sami v sémaji nad nim moc, nédi.”
Demokritos 12
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CILE A HYPOTEZY STANOVENE V UVODU:

Ve své praci jserdosahla vSech ci, které jsem si v Gvodu stanovila.

Hypotézaé. 1: ,Piedpokladam, Ze sestry v edukacicasgji pouzivaji metodu mluveného

slova (slovni)“—se potvrdila ¢asteiné.

Hypotéza ¢. 2: ,Predpokladam, Ze ni&gsEjSi chybou v edukaci ze strany sesterasté

uzivani odborné terminologie.se potvrdila.

Hypotézaé. 3: ,Predpokladam, Ze se sestry na edukactipegvuji.“—se nepotvrdila
Hypotézaé. 4: ,Predpokladam, Ze pacienti budou s edukaci spokoj@&bi% gipad.”

— se nepotvrdila.

Hypotéza ¢. 5: ,Piedpokladam, Ze blizky pacienta je do edukace zapme25 % fipa-
da.”

— se nepotvrdila.

Hypotéza¢. 6: ,Piedpokladam, ze Zeny majtgi zdjem o edukaci nez muzi.se potvr-
dila.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 77

SEZNAM POUZITE LITERATURY

Monografie:

[1] BASTL, Pavel, SVEC, VlastimilZdravotnik lektoremBrno : IDVPZ, 1997. 122 s.
ISBN 8070132515.

[2] HANZLIKOVA, Alzbeta, et al. Komunitné oSetrovaistva Martin : Osveta, 2004.
280 s. ISBN 80-8063-155-7.

[3] JOBANKOVA, Marta, et alKapitoly z psychologie pro zdravotnické pracovniRy-
no: IDVPZ, 2000, 203 s. ISBN 80-7013-365-1

[4] KRATKA, Anna, GAJZLEROVA, Gabriela, REMENOVA, Jana, et al.Specialni
priprava mentod odborné praxe studehtZlin : UTB, 2006. 86 s. ISBN ISBN
80-7318-459

[5] KOZIEROVA, Barbara, ERBOVA, Glenora, OLIVIERNA, Rita. O3etrovatéstvo 1
Martin : Osveta, 1995. 840 s. ISBN 840 80-217-0628-

[6] PRUCHA, Jan.Moderni pedagogikaPraha : Portél, 2002. 481 s. ISBN 80-7178-631-
4,

[7] SKRLA, Petr, SKRLOVA, MagdaKreativni o3etovatelsky managementraha :
Advent-Orion, 2003. 477 s. ISBN 80-7172-841-1.

[8] ZAVODNA, Vlasta.Pedagogika v oSetrovditve Martin : Osveta, 2004. 117 s. ISBN
80-8063-193-X

Internet:

[9] TOSNEROVA, TamaraPefujici on-line [online]. 2003 [cit. 2007-04-20]. Dostupny
z WWW: <http://www.pecuijici.cz/priruckyonline-detahtm|?x=1430003>.

[10] VLCKOVA, Katetina, POSPISIL, Radek. Moderni pedagogikhportéal: portal Ma-
sarykovy univerzity[online]. 2006 [cit. 2007-04-10]. Dostupny z WWW:
<http://is.muni.cz/elportal/estud/If/psO5/mpmpOtiikacni_cile.doc>. ISSN
1802-128X.

[11] PELMEL. Citaty jen tak[online]. 2007 [cit. 2007-05-10]. Dostupny z WWW:

<http://citaty.pelmel.info/citaty/c13-uceni-se>.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 78

[12] Osobnostni a komunikai seminde [online]. 2007 [cit. 2007-05-28]. Dostupny

z WWW: <http://www.hartmannakademie.cz/?acc=semwiaw&load=231>.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 79

SEZNAM OBRAZK U

Graf 1 KOIIK J& VAM IEL2....ceieiiiiiiiii e ettt e e e e e e e e e e e e e e as 33
Graf 2 VaSe nejvySSi doSaZen@ AN ...........cccoeeeieeiiiiiiieeee e 34
Graf 3 Jak dlouho pracujete ve zdravotniCtVi?............ooovviiiiiiiiiiiiiiee e, 35
Graf 4 Jak dlouho pracujete jako SeStraAKA?...........cccovvviriiiiiiiiiiceee e e 36
Graf 5 Mate na edukaci dOSTABKSU?...........ooiiiiiiiiiie et 37
Graf 6 Negast|Si oblasti edUKACE............ccooiviiiiiiieeeeeee e 38
Graf 7 Edukace blizkych pacienta ............ oo 39
Graf 8 Negastji pouzZivané edulkni Metody .........ccoeviiiiiiieeeieiiieeeeee e e e e eeeeeeenennnens 40
Graf 9 Ugrednostiovany typ @AUKACE ...........ccoeiiiiiiiie e e e e e e e e snneeeeveeeeeeees 41
Graf 10 NejastjSi eduK@&ni POMICKY .........ccoviiiiiiiieiiiiiccee e e e e 42
Graf 11 Zdroje iNfOrMAaCH ........cooiiiiiiireeee e e e e e e e e e as 43
Graf 12 RIprava Na @AUKACT .........uueuiieiie e e e e e e oo e eveeeaaataanns s s e e e e eaeaaaeaeeeseeenneeeees 44
Graf 13 Kdy se na edukadipraVUJete.........coouiiiiiiiiiiiiiiiiiie ettt 45
Graf 14 Edukace cizince Nehdi@hoCesKY .........uuvuvueiiiiiiiiiiecce e e 46
Graf 15 Jak jsou sestryipravovany na edukacipstudiu?...........cccoeeeveiiiiiiiiiiiinvieeens 47
Graf 16 Vitanost dalSich vldvacich aktivit v edukaci..............ccvvieeeeeeeeeiniiiiieeeee 48
Graf 17 VYUZITICASU ..vvvveeiii e e e e e e e e e e s e e e e e e e e e e e e e e e e ee e re e ennnnas 49
Graf 18 Hodnoceni efektivity @dUKACE ........cccccmeeeeeiieeeeieeieeeeeec e 50
Graf 19 Pohlavi reSPONA@NL.............ccoeiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e e e e e s e e e eeeeeees 51
Graf 20 VK reSPONUEML. ........uieeeeeeeeee it e e e e e e e e e e e e e e eeaeaee e as 2.5
Graf 21 Kdo provedl @dUKACI..........coooiiiicceeeiice e 53
Graf 22 Znal/a jStett/od @AUKACE ........oiiiiiiieeiciiieeeeeeeteemmmme e 54
Graf 23 Zajem o sezndmeni s danou problemMatiKOU .. ...eeeeeeeeiiiieeieeeieieiiiciieee 55
Graf 24 SrOZUMITEINOST. ...t e e 56
Graf 25 Divod NeSIOZUMIEINOSTI.......coeeiiiii it 57
Graf 26 Poskytnuti podipného materialui@dem ............ooooeviiiiiieeiiiiiicec e e e 58
Graf 27 Dostatekasu pro prostudovani materialu..............ccceeevviriiiiiiiiiiie e, 59
Graf 28 Vitanost podpného materialu u paciantkterym nebyl poskytnut .................... 60
Graf 29 Subjektivni hodnoceni dostatku informaci...............cccovvviiiiiiieiee e, 61
Graf 30 Pateba dalSich iNfOrMACH ..........coiiiiiiiiii e 62

Graf 31 RItomMNOSt DHZKENO ... .o e e 63



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 80

Graf 32 Vitanost Htomnosti bIIZKE 0SODY........cccoeeeiiiiiii e 64
Graf 33Dostatekasu pro veebani informaci ...ttt 65
Graf 34 ProStor Pro GOAZY .......cooeeeee e e s e es s e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeaetennnnrseasnnn s 66
Graf 35 MOZNOSE PrOCUBN ....vvvveieeiiiiiieeieee e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s nsnnnsnbrebeeeeeeeees 67
Graf 36 \Enovala Vam sestra dOStat@lSU. ............ccuvrreeeeeiiiiiiiee e 68
Graf 37 Zajimala se sestra, zda dané problemapice/du rozumite?.............cccccvvvvvvnnneee. 69
Graf 38 NASIedNE dOVYSIIENI .........uueiiiiii e e e 70

Graf 39 SPOKOJENOSE S EAUKACT ......vvvviiiiieeeeeeeeeeeie et e e erreee e e e e e e 71



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 81

SEZNAM TABULEK

Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.

I o] 1 1=V 2= T 1 T 1= U 33
2 Jaké je VaSe nejvysSi dosazen@land? .................eveieiiiiiiiieiiiiii e 34
3 Jak dlouho pracujete ve ZdravotNiCVi?. e vveeeeeiiiiiieiieeeee e 35

4 Jak dlouho pracujete jako SESrAZKA? ............ceeiieeeeie e ceeeee s 36
5 Méte na edukaci dOSTatEESU?...........coieiiiiiiiiiiie e 37
6 Nejast|Si oblasti edUKACE .............oevvviiiiii e 38

7 Edukace blizkych pacienta............cccccciiiiiiiiiiiiieeee e 39
8 Nejastji pouzivané edukani Metody............uuvuueiiiiiiieeeeeeee e e e e e e e e e eeeeeenannns 40
9 Upednostiovany typ EAUKACE ........cccuuururirreeeees s esssssssssssseeeeeeeeeeaaaseeaaeens 41
10 Neajast|Si eduK@ni POMICKY..........ceuuuuriiiiiiiiee e e e eee et e e e e e e e eee 42
11 Zdroje iNfOrMACT .....cceeeeeiii i et e e e e e e e e e rneeeeees 43
D2 101 -\ V7= W = W =T [ o 44
13 Kdy se na eduKadiiraVUJELe.........cccoviiiiiiiiiiiiiiie it 45
14 Edukace cizince NneN@MIN0CESKY ........cevvviviiiiiiiiiie e e e e eeeeaeaans 46
15 Jak jsou sestryipravovany na edukacipstudiu?..............veveiieieiieeeeeeees i 47
16 Vitanost dalSich vddvacich aktivit v edukaci.............ccoocomeemiiieeeiiiiiiieen 48
17 VYUZITICASU ..ottt ettt e e mmmmen ettt e e et e e e e e e e e e e e e e e e s e s s s snnnssnnnneeeas 49
18 Hodnoceni efektivity @dUKACE ........coummmmieiiiiieeiiiiiieeeees e 50
19 POhIavi reSPONAENL..........uuuiiiiiiiiiiiiiie e 51
P20 Y < S 1= 1o [0 [T 1 R 2.5
21KdO Provedl @AUKACI . .........uei e 53
22 Znal/a jStetlod €dUKACE .......cccoiviiieeeiiiceeeeeeteemmmme e 54
23 Zajem o0 seznameni s danou problematikQuU.............ccceeeeeeeiiiiiiiiiciiiiieenn. 55
24 STOZUMIEEINOST ...t ee e e e e e 56
25 Divod NESIOZUMITEINOST ......vvveiiiiiieee e 57
26 Poskytnuti podpného materidlufi@dem ............ccoooriiiiiiiiiiicccee e 58
27 Dostatekasu pro prostudovani materialu............cccccvvuiiiiiiiiiiieiieeeee s 59
28 Vitanost podpného materialu u paciantkterym nebyl poskytnut ..................... 60
29 Subjektivni hodnoceni dostatku informaci.............cccocciiiiiiiiiiiiiieeeeees 61
30 Pdteba dalSich iNfOrMACH ..........coeiiiiiiii e 62

31 PItOMNOSE DIZKENO ... e e 63



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 82

Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.

32 Vitanostifitomnosti blizKE 0SODY ...........ccvvviiiiiiicemmmecce e 64
33 Dostatekasu pro veebani iNfOrmMaci ............cccccciieiiiiii e 65
Y e (015 (o] g o]0 0 (0] ¢= VYRS 66
35 MOZNOSE PrOCHBNT ....eveeviiiiieieee et 22222222 e e e e e e e e e e e eeeees 67
36 \&novala Vam sestra dOStat@lSU. ...........ccoirirriiiieeiiiiiee e eeeeee e 68
37 Zajimala se sestra, zda dané problemagtieeydu rozumite?............ccccvvvvvrvnnnnen. 69
38 NASIEANE OVYEIENT ... . e e e e e aaees 70
39 SPOKOJENOSE @ EAUKACT ... s e+ttt e e e e e e e ennnneeeeees 71



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

83

SEZNAM PRILOH
P 1 Dotaznik pro sestry

P Il Dotaznik pro pacienty

P Il Zadost o umozmi dotaznikového S&ni



PRILOHA P | DOTAZNIK PRO SESTRY

Dobry den.

Jsem studentkou 3. fwiku bakaléského oboru VSeobecna sestra na Univerggmase
Bati ve Zlirg. Chci Vas poprosit o vypémi tohoto dotazniku, ktery bude s@sti mé baka-
larské prace na téma Sestra v roli edukatora.

Dotaznik je anonymni a nebudou & zadné otazky, které by Vasgjak prozradily. Pro-
sim Vas o co nejpravdijsi odpowdi, aby mohly byt pouzity pro dalSi praci.

Dékuji za spolupréci.
Mnackova Marie

Vybranou odpo¥d’, prosim, oznéte kiizkem.
Neni-li uvedeno jinak ozrige vzdy jen jednu odped’.

1. Kolik je Vam let?

2. Jaké je VaSe nejvySSi dosazené vgdni?
0SZS

oVOSZz

oVS

3. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?
o Do 1 roku

ol-5Ilet

0o 6—10let

oll-—15let

016 — 20 let

020 a vice let

4. Kolik z toho jako sestra u kizka?
o Do 1 roku

ol-5let

0o 6—10let

oll-—15let

016 — 20 let

020 a vice let



5. Mate na edukaci dostatelkfasu?
oAno

o Celkem ano

oAni ne

oNe

6. V jaké oblasti provadite edukaci nefastji?
(oznate vSechny moznosti, které Vam vyhovuiji)

o Dieta

oRezimové opdeni

o Pred operaci

o Pred vySetenim

o Nacvik pooperéni p&e

o Néacvik aktivity (aplikace inzulinu)

OJINE ettt e e

7. Edukujete i blizké pacienta?
oAno, vzdy

oAno, na pozadani

oAno, olxas

oNe

8. Jaké edukani metody negastji pouzivate?
o Mluvené slovo

o Psané slovo

o Praktické

9. Jakému typu edukaci davate pednost?
o Individualni
o Skupinové

10.Jaké edukani pomiicky nejéastéji pouzivate?
(oznate vSechny moznosti, které Vam vyhovuiji)
o Komeekni letéky, brozury

o Materialy gipravené odédenim
oZadné



11.Kde ziskavate informace pokebné k edukaci?
(oznate vSechny moznosti které Vam vyhovuiji)

o Ze standardl 0S. pée

o Materialy oddleni

o Internet

aVIastni zdroje ......oovvii e

12.Jak se na edukaci pipravujete?
oVubec

oZbézre, improvizuji

oV duchu si shrnu hlavni body

o NapiSu si strénou osnovu

o Pouziji materialy odéeni, které znam

13.Na edukaci se pipravujete:

oVzdy

o Pokud jsem edukaci jiz déle neproviad
oJen @i nové problematice

o Obcas

o Nikdy

14.Jak postupujete pri edukaci pacienta ktery nehovéi ¢esky?

o Pokud znam jazyk provedu edukaci sama

o Patkdam na kolegyni ktera zna jazyk

oPozadam o pomoedti osobu (tlumeénik, rodina, 1€kg jiny pracovnik)
o Edukaci neprovadim

15.Jak jsou sestry (Fipravovany na edukaci pfi studiu?
o Velmi dolre

o Dobre

o Pramérng

o Podpiimerné

oVubec

16. Uvitala byste vzdlavaci aktivity v edukaci pacienti?
gAno

o Ne



17.Pokud mate odpoledne na sluzbéas vyuZijete ho k:
Seaad’te podle priority

O

O o0oogooao

Dopisovani dokumentace
Doplihovani materialu
Edukaci pacierit
Rozhovoru s pacienty
Rozhovoru s kolegyni

18. Hodnotite zpétné efektivitu Vasi edukace?
oVzdy

o Témet vzdy

o Obcas

o Nikdy

Déekuji za vyplreni dotazniku a za Va&as, ktery jste tomudnovali.



PRILOHA P Il DOTAZNIK PRO PACIENTY

Dobry den.

Jsem studentkou 3. fwiku bakal&éského oboru VSeobecna sestra na Univeredmase
Bati ve Zlire. Chci Vas poprosit o vypémi tohoto dotazniku, ktery bude s@sti mé baka-
larské prace na téma Sestra v roli edukatora. Dotaamikantuje na edukaci coz je pou-
¢eni o utité problematice. Ve VaSentipac se edukace mohla tykat régad pripravy
na vySetenici operaci, dietniclti pohybovych opaeni nebo zrény v Zivotnim stylu.
Dotaznik je anonymni a nebudou&mzadné otazky, které by Vagjak prozradily.

Prosim Vas o co nejpravdigi odpowdi, aby mohly byt pouzity pro dalSi praci.

Dékuji za spolupréci.
Mnackova Marie

Vybranou odpo¥d’, prosim, oznéte kiizkem.
Neni-li uvedeno jinak ozrige vzdy jen jednu odped’.

1. Jste:
o Muz

o Zena

2. Kolik je Vam let?

3. Kdo Vas u Vas provedl edukaci?
o Lékar

o Sestra

o Nikdo

o Nepamatuji se

4. Znalla jste davod edukace?
oAno

oNe

o Nepamatuji se

5. Mél/a jste zajem o seznameni s danou problematikou
oAno
oNe



6. Bylo pro Vas vSe srozumitelné?
1 — nesrozumitelné

L1 [12 13 L4 15 L6 L7 18

7. Pokud ne, pra?
(oznate vSechny moznosti, které Vam vyhovuiji)

o PriliS odborné

o Prilis rychlé

o Sestra mluvila nesrozumiteliinejask)
oJiné .....ooeveenn e,

8. Poskytla Vam sestra fedem rgjaky podpirny material?
(oznate vSechny moznosti, které Vam vyhovuiji)

oAno (na otazkw. 10 neodpovidejte)
o Letak

oBrozura

o Soupis diety

o Jiny text k problematice

OJiNé oo,

oNe (na otazkd. 9 neodpovidejte)

10 — wezumitelné
]9 []10

9. Mél/a jste podpirny material dostate¢né dlouho pro jeho dobré prostudovani?

o Ano
o Celkem ano
oNe

10.Pokud ne, uvital/a byste podjrny material?
gAno

oNe

oNevim

11.Mél/a jste pocit dostatku informaci?
gAno

o Celkem ano

oNe



12.Hledal/a jste si dalSi informace k dané problematie?
(oznate vSechny moznosti, které Vam vyhovuiji)

oAno, na internetu

oAno, v odborné literatie

oAno, od rodiny, patel, znamych nebo spolupacigent
oNe, nechilo se mi

oNe, nepateboval/a jsem

13.Byl u edukace gritomen nékdo z VaSich blizkych?
oAno (na otazki. 14 neodpovidejte)
oNe

14.Pokud ne, uvital/a byste jeho/jejich gitomnost?
gAno

oNe

oNevim

15.Mél/a jste dostatekéasu na vstebani informaci?
gAno

o Celkem ano

oNe

oNevim

16.Mél/a jste prostor pro své dotazy?
oAno

o Celkem ano

oNe

oNevim

17.Pokud edukace spdivala v nacviku néjaké dovednosti, nél/a jste moznost si ji
vyzkouset?

gAno

oNe

o Nepamatuji se

oNespdgivala

18.Vénovala Vam sestra dostatekasu?
oAno
o Celkem ano
oNe



19.Zajimala se sestra, zda dané problematice opravdwrzumite?
gAno

o Celkem ano

oNe

20.Vysvétlila Vam sestra to,éemu jste nerozungl/a?
gAno

o Celkem ano

oNe

21.Jak jste byl/a spokojen/a s piibéhem edukace?
(Prosim oznamkuijte jako ve Skole)

ol
02
03
o4
ob

Déekuji za vyplreni dotazniku a za Va&as, ktery jste tomudnovali.



PRILOHA P Il ZADOST O UMOZN ENi DOTAZNIKOVEHO
SETRENI
i Univerzita Tomase Bati ve Zliné

Univerzitni institut
Ustav zdravotnickych studii

ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO SETREN{

Obracime se na Vas s zadosti o umoznéni vyplnéni dotazniki na VaSem pracovisti,
které nize uvedeny student bude realizovat pti zpracovani bakalaiské prace. Bakalaiska prace
bude realizovana v ramci ukonceni studia a jeji soucdsti je i vyzkumna ¢ast. Jednd se o
studenta 3. ro¢niku bakalafského studijniho programu OSetfovatelstvi, oboru V§eobecna

sestra.

Jméno a pfijmeni studenta M, /]:'///,;} C%/KOV A / MRLIE

JECTPH v ROLI EDLE~TDRH
WE DBE c’/ugl VEVTR7, ELIEf 77
7
LRINVHE WEIpen! CE TOI# e RH77 . A 2@

Téma bakalafské prace

Skupina respondentti

Pracovisté

Déekujeme za pochopeni a spolupréaci.

ll“\kl/]'] Tomasge
(m\u,

("‘\L Zling

doc MUDr. Zbynek Kalita, CSc.
feditel ustavu

maS)

Razitko a pOdplS zé&Stupce zatizeni

tel.: +420 577 008 137
fax: +420 577 008 137
e-mail: sekretariat.uzs@szsvzszlin.cz

korespondenéni adresa: Priluky 372, 760 01 Zlin



