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ABSTRAKT

Cilem této préce, je zjistit, jak pasobi prostiedi ¢ekaren ve stomatologickych ordinacich na
spokojenost pacientii a hodnoceni kvality ¢ekaren z pohledu pacientli a v§eobecnych sester.
Teoreticka ¢ast prace se zabyva anatomii lidského chrupu, patofyziologii dutiny ustni,
prevenci onemocnéni dutiny ustni, specifiky prace sestry na stomatologii. Déale prostfedim
¢ekarny, psychologii ambulantné 1é¢eného pacienta a legislativnimi pozadavky na prostor
¢ekarny. Prakticka ¢ast prace obsahuje vysledky dotaznikového Setieni, grafy, které jsou

zpracovany podle dotaznikt, které byly polozeny respondentim a sestram.

Kli¢ova slova: anatomie dutiny Ustni, stomatologie, psychologie prostiedi, bolest, tizkost,

strach, stres, komunikace, ¢ekarna

ABSTRACT

The aim of this thesis is determine how the environment operates lounges in dental office
on client satisfaction and quality Rated waiting areas from the perspective of clients and
nurses. The theoretical part deals with the anatomy of the oral cavity, Pathophysiology of
the oral cavity, preventiv of the oral cavity disease, the specifics of a nurse in dentistry,
environment waiting room, psychology outpatient treated client and regulatory
requirements for space waiting room. The practical part contains graphs that are handled by

questionnaires that were put to respondents and nurses.

Keywords: anatomy of the oral cavity, dentistry, psychology environment, pain, anguish,

fear, stress, comunnication, waitingrooom.
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UvoD

Obor stomatologie méa sva specifika a prace je zde velice zajimava. Onemocnéni zubu a
dasni nas trapi odjakziva, kdyz nas néjaké takové onemocnéni postihne, dokaze nas velice
nepfijemné potrapit. Prace v tomto oboru je velmi uziteCna a zaroven vyzaduje u sestry
urcité kvalifikacni a osobnostni pfedpoklady.

Existuje opravdu malo lidi, ktefi pokladaji navstévu stomatologa za pfijemnou a zabavnou.
Zvlast pokud se v minulosti setkali s né¢jakym nepiijemnym zazitkem, muze jiz pouha
pfedstava navstévy stomatologa vyvolat nelibé pocity u nékoho dokonce i panickou hriizu.
Strach z toho co ¢lovéka ¢eka uvnitt, jak dlouho bude ¢ekat v preplnéné ¢ekarng, jak bude
oSetfeni finan¢né narocné. To jsou pocity, které proziva v ¢ekarné vétSina pacienti.

Pacient, ktery je motivovan k prevenci, ma velkou Sanci, vyhnout se neptijemnym pocitim
I zazitkim v ordinaci a ¢ekarné stomatologa. Pfi pravidelnych navstévach stomatologa je
pravdépodobnost bolestivého z&kroku a stresu nizsi. Navstéva tak mize byt pouze
setkdnim s odbornikem, kterému duvétujeme. Pokud se vyskytne né&jaky problém,
piipraveny €lovék ho lépe snasi.

Pro spravny chod soukromé stomatologické ambulance je také dilezitda ekonomicka
stranka véci. Pacient, ktery je ochoten si pfiplatit za draz§i vykon je vétSinou také
Sestra v ambulanci stomatologa, musi byt nejen pozorna k potiebam klienta, ale ma take
dilezitou roli pifi vytvareni prostiedi ¢ekarny. UZ samotné prostiedi cekarny je soucést
terapeutického vykonu, protoZze prostiedi ¢ekarny ovlivituje psychickou stranku nemoci.
Soukrom& praxe stomatologa klade vysoké naroky na to, aby prostiedi cekarny
reprezentovalo ordinaci. Kdyz si vybavim prostiedi stomatologickych ¢ekaren, napadaji mé
otazky, co vlastné vyhovuje pacientim? Jaké prostiedi by uvitali? Uspokojuji ¢ekarny
potieby pacienti? Miizeme my sestry n¢jak ovlivnit prostiedi ¢ekaren a tim 1 spokojenost
pacientd?

Jiz deset let pracuji jako vSeobecna sestra v soukromé stomatologické ambulanci, proto
jsem si zvolila toto téma a rozhodla se zmapovat prostiedi ¢ekaren ve stomatologickych

ambulancich. Cilem prace je zjistit spokojenost pacienti s prostiedim ¢ekarny, zjistit nazor
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sester pracujicich na stomatologii na vzhled a vyznam ¢ekaren a zjistit subjektivni potieby

pacientl v cekarnach na stomatologii.
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. TEORETICKA CAST
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1 ANATOMIE, PATOFYZIOLOGIE A PREVENCE ONEMOCNENI
DUTINY USTNI

V této kapitole je uvedena zékladni terminologie v oblasti anatomie a patofyziologie dutiny

ustni.
1.1 Anatomie dutiny astni (cavitas oris)

Dutina ustni je vepiedu ohranicena rty a tvafemi, nahote je tvrdé patro, dole spodina dutiny
Ustni. Dutina Ustni obsahuje jazyk, zuby, patrové mandle a slinné zlazy. Smérem dozadu
ptechazi dutina ustni v hltan. Dutina Ustni je zuby rozd€lena na piedsifi a vlastni dutinu
ustni (Nanka, Eliskova a Eliska, 2009, s. 142).

Rty (labia) slouzi ke vstupu do zazivaciho systému, podili se na mimice, artikulaci a
pomahaji k diagnostice onemocnéni.

Jazyk (lingua) je svalnaty organ, uloZzeny v duting ustni. Jazyk vypliiuje téméf celou dutinu
ustni. Jazyk je pokryty sliznici a pfechdzi ze spodni plochy jazyka na spodinu dutiny ustni.
Patro (palatum) je horizontalni ploténka. Tvofi strop dutiny Ustni a oddé€luje ji tak od
dutiny nosni. Zadni ¢ast patra se nazyva mé&kké patro (palatum molle). Vpiedu je patro
kosténé, tvrdé (palatum durum).

Patrovd mandle (tonsilla palatina) je parovy Utvar.

Slinné zlazy (glandualae salivarie), slina (saliva) zvlhéuje sliznici a obaluje sousta pfi
polykéni. Dalsi zlazy jsou, ptiusni zlaza (glandula parotis) je nejvétsi slinnou zlazou, zl&za
podcelistni (glandula submandibularis) a podjazykova zlaza (glandula sublingualis)
(Nanka, Eliskova a Eliska, 2009, s. 146-148, 150).

Zuby (dens, dentis) jsou tvrdé Gtvary v dutin€ ustni, které slouzi k uchopovani a
rozmélitovani potravy. Clovék méa dva druhy zubi a to dogasny chrup, neboli mléény (20
zubii) a staly chrup (32 zubt) (Dostélova a Beznoskova Seydlovd, 2008, s. 19-20).

Kazdy zub se sklada z kofene zubu (radix dentis), zubniho kr¢ku (collum dentis) a korunky
zubu (corona dentis). Podle poctu jejich kofenti a tvaru je délime na stolicky (dens
molares), tienové zuby (dens premolares), Spi¢aky (dentes canini) a fezaky (dentes

incisivi). Soubor vSech zubti obou ¢elisti vytvaii chrup (dentici) (Novékova, 2011, s. 188).

13
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1.2 Patofyziologie dutiny astni

1.2.1 Zubni kaz (caries)

Je mikrobidlni proces, ktery napadd a naruSuje tvrdou tkdn zubu. VétSinou zacne ve
sklovin¢ a vypada jako kiidové zbarvena skvrna. Pokud postupuje dale do hloubky,
zasahuje dentin a miZze vést az k zanétu dené. V Ceské Republice postihuje zubni kaz az
90 % obyvatel. Pokud neni zubni kaz véas 1é¢en, mize dojit az ke ztraté zubu.
Aby mohl zubni kaz vzniknout, je nutné splnéni ¢tyf podminek:
e mikroorganismy (jsou piitomny v zubnim plaku)
e sacharidy (mohou byt v jakékoli podob¢)
e zuby (tvrdé zubni tkan¢)
e (Cas (jak dlouho uvedené faktory ptsobi) (Dostalova a Beznoskova Seydlova, 2008,
s. 45).
Zubni mikrobialni povlak
Je meékky Zlutobily povlak, ktery se nejvice usazuje na mistech se snizenou samoocistovaci
schopnosti chrupu. Plak jako takovy a bakterie, které v ném ziji, jsou zakladni pii¢inou
parodontitdy a zubniho kazu. Mnozstvi povlaku zavisi na zubni hygien¢ a souvisi také

s potravou bohatou na cukry (Dostalova a Beznoskova Seydlova, 2008, s. 88-89).

1.2.3 Gingivitida

Onemocnéni mékkeé casti parodontu. Gingivitida je nej€astéjSim zanétlivym onemocnénim
parodontalnich tkani. Projevuje se krvacenim, otokem, dasné¢ mohou byt mekké, ale
vétSinou jsou nebolestivé. Hlavnim pifiznakem je krvaceni pii CiSténi zubt, pii jidle a
nékdy ispontdnné Vv noci. Gingivitida mize byt akutni nebo chronicka. Zakladnim
opatfenim v prevenci a 1écbé gingivitidy je spravna hygiena dutiny ustni (Novakova, 2011,
s. 210- 211).
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1.2.4 Parodontitida

Zanétlivé onemocnéni, které postihuje vSechny tkané parodontu. Toto onemocnéni je vzdy
chronické, stiida se zde obdobi remise s obdobim vzplanuti nemoci (Kasakova, Vokurka
a Hugo, 2015, s. 297).

1.2.5 Parodontdza

Je chronické onemocnéni zavésného aparatu zubu, kostniho lizka a dasni. Zpocatku
nemusi byt pfitomny znamky zanétu, mohou se ale pozdéji pfidat. Dochazi k Ubytku tkani,
viklavosti zubl. Parodontdoza miuze vést az ke ztraté zubu. Zakladnim terapeutickym

opatienim je redukce plaku v dutiné ustni (Kasakova, Vokurka a Hugo, 2015, s. 297).

1.3 Prevence onemocnéni dutiny tstni

,,Prevence Vv obecném pojeti predstavuje strukturovany soubor vSech opatieni a metod,
jejich cilem je predchazet poskozeni zdravi, vzniku onemocnéni ¢i urazu vietné jejich
komplikaci a trvalych nasledkii* (Dostalova a Beznoskovéa Seydlova, 2008, s. 181).

Prevence ve stomatologii se skladad ze tfi stupnid a to primarni prevence, sekundarni

prevence a tercialni prevence.

1.3.1 Primarni prevence

Ma ptedchazet vzniku onemocnéni. Ve stomatologii zahrnujeme do primarni prevence
hlavné preventivni stomatologické prohlidky, spravnou dentélni hygienu, prevenci
ortodontickych vad a moZnosti fluoridace. Preventivni stomatologické prohlidky je diilezité
zahdjit vcas, jiZ pfi prvnim profezani zubtl. Pacienti tak mohou mit motivaci jiZ od raného
détstvi k udrzovéani oralniho zdravi. V Ceské republice hradi preventivni stomatologické

prohlidky pojistovny a to dvakrat roéné (Dostalova a Beznoskova Seydlova, 2008, s. 181).

1.3.2 Sekundarni prevence

Ma zastavit, nebo aspon zpomalit jiz vzniklé onemocnéni. Sekundarni prevence zahrnuje
preventivni prohlidky, pravidelné snimkovani zubi, extrakce zubl se Spatnou progndzou,

okamzitou terapii patologickych proces a jejich okamzité feSeni. Terapeutické moznosti
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jsou konzervaéni, chirurgické a protetické (Dostalovd a Beznoskova Seydlova, 2008, s.
184).

1.3.3 Terciélni prevence

Odstraniuje jiz vzniklé komplikace a zabranuje jejich dalSimu moznému rozvoji. Ve
stomatologii do této prevence fadime onemocnéni periodoncia, protetickou sanaci chrupu,
onemocnéni zubni diené, psychoterapii. Lékai by mél vzdy pii volbé terapie zohlednit

pohlavi, v€k a profesi pacienta (Dostalovd a Beznoskova Seydlova, 2008, s. 185).
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2 CHARAKTER PRACE SESTRY NA STOMATOLOGII

Charakter prace na stomatologii, vyzaduje od sestry nejen odborné znalosti z oboru
stomatologie, ale také velice dobré odborné znalosti z ostatnich klinickych obort, jako je
chirurgie, ORL, psychologie, onkologie, dermatovenerologie, vnitini 1ékafstvi, pediatrie.
Proto je dobré, aby sestra pracujici na stomatologii méla specializaci.
Sestra musi znat 1éCebné postupy ve stomatologii, instrumentarium, asistuje 1ékafi pii
vSech stomatologickych zakrocich, manipuluje s pfistrojovym vybavenim pracovisté,
stomatologickymi 1éCivy. Sestra musi zvladat specifické vykony typické pro obor
stomatologie. Sestra také umi vést a provadét zaznamy do stomatologické dokumentace.
Sestra zajistuje edukaci v oblasti:

e techniky péce ozuby a dutinu ustni pii konkrétnim onemocnéni

e pouzivani ortodontickych aparati

e pouzivani zubni nahrady

e mistni aplikaci léciv

e zdravotné vychovné ¢innosti
Sestra pracujici na stomatologii by méla byt ochotnd a vstficnd, zajiStovat piijemné
prostiedi na pracovisti. Profesionalni pfistup k pacientovi, ktery méa dostatek informaci,
posiluje davéru ke spolupraci (Novakovd, 2011, s. 184).
Cinnosti vSeobecné sestry jsou uvedeny ve vyhlasce ¢ 55/2011 sb., o cinnostech

zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovnikii (Cesko, 2011, s. 483-485).

2.1 Rozdéleni pracovisté

Stomatologicka ordinace jejim zékladnim vybavenim je zubni kieslo, zubni souprava,
stomatologické instrumentdrium nezbytné pro zakladni vySetfeni, rentgen pro zhotoveni
intraoralnich snimku. Pacientovi je zde poskytovana 1é¢ebna a preventivni péce.
Stomatologické oddéleni je rozdéleno na operacni tisek, ambulantni a ltizkovou ¢ast.
e Ambulantni ¢ast - zajiStuje diagnostiku u akutnich onemocnéni, zakladni
stomatologické oSetieni, pohotovostni sluzbu a konzilidrni sluzbu.
e Operaéni saly - jsou vybaveny pro potieby stomatologickych vykont, maji mistnost

pro sledovani pacienta po operaci, piedsali, mistnost s vybavenim pro anestezii.
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e [Luzkova ¢ast - vétSina ldzkovych zafizeni jsou smiSend oddéleni, pfizptisobena
pozadavkim a specifikiim stomatologie. VétSinou ltizkova ¢ast obsahuje standardni

oSetfovaci jednotku a jednotku intenzivni péce (Novakovd, 2011, s. 185-186).

2.2 Zakladni oSetrovatelské diagnozy pri onemocnéni zubii a dutiny
astni
Zde uvadime nékteré nejcastéjSi oSetiovatelské diagnézy vyskytujici se na
stomatologickém odd¢leni.
Osetiovatelské diagnozy dle NANDA taxonomie
Nedostate¢né znalosti (00126), doména 5: Percepce/kognice, tfida 4: Kognice

e Urcyjici znaky - pacient nemd dostatek informaci, jak pefovat o dutinu Ustni,
nespravné provedeni hygienické péce, nedodrzovani 1écebného rezimu.

e Souvisejici faktory - nedostate¢na informovanost pacienta.

e (il osettovatelské péce - pacient zna a provadi spravnou techniku ¢isténi zubd,
pacient je dostate¢né¢ informovany o pfiinach svého onemocnéni, pacient ma
dostatek informaci o zasadach 1é¢by, pacient zna a pouziva spravné pomicky pro
ustni hygienu.

e Aktivity sestry - naucit pacienta spravnou techniku cCiSténi zubld a pouzivani
dentalnich pomiticek, zdiiraznit nutnost pravidelné péce o dutinu Ustni, podavat
informace srozumitelnou formou s pfihlédnutim na veék a mentalni schopnosti
pacienta, zkontrolovat troven pochopeni informaci a dat prostor pro dotazy.

Riziko infekce (00004), doména 11: Bezpecnost/ochrana, tfida 1: Infekce

e Rizikové faktory - chronické onemocnéni, porucha imunity, nedostate¢né znalosti
0 zamezeni vlivu patogent, koufeni, malnutrice.

e (il oSetfovatelské péce - pacient zna a umi postupy, kterymi lze predchéazet infekei,
pacient je pii opakované péci o dutinu Ustni bez zndmek infekce.

e Aktivity sestry - zajistit edukaci pacienta o moznych komplikacich pfi nedodrzeni
orélni hygieny, provadét kontrolu hygieny dutiny Gstni u pacienta, monitorovat

v pravidelnych intervalech dutinu dstni.
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o PoSkozena sliznice ustni (00045), doména 11: Bezpecnost/ochrana, tfida 2:
Fyzické poskozeni

e Urcyjici znaky - otok, ptekrveni, diskomfort v Ustech, zapach z ust, obtizna mluva,
pritomnost choroboplodnych zarodkl v duting Gstni, hnisavy sekret v dutiné ustni.

e Souvisejici faktory - stres, ztrata podpurnych struktur, piekazky v sebepéci o dutinu
ustni, net¢innd ustni hygiena, chemické drazdéni dutiny ustni, ubytek tkané
souvisejici s vékem.

e (il oSetfovatelské péce - pacient znd a je si védom rizik spojenych s nedostatecnou
péci o dutinu Gstni u svého onemocnéni, pacient dodrzuje hygienické navyky v péci
o dutinu tstni, pacient zna zasady péce o dutinu Ustni.

e Aktivity sestry - ziskat pfehled o osobni rodinné, pracovni anamnéze pacienta,
zjistit roven hygienické péce o dutinu Ustni, vénovat pozornost poskozeni v dutiné
ustni (charakter, rozsah, pach, sekreci, lokalitu), kontrolovat pravidelné dutinu tstni
(znamky zanétu, infekce, vyvoj komplikaci), zajistit sprdvnou vyzivu pacienta,
aktivizovat pacienta k dodrzovani 1é¢ebného rezimu. (Herdman, 2013, s. 281, 435,
449).

2.3 Symptomatologie pacienta s onemocnénim zubu

Kazdé onemocnéni plsobi na ¢loveéka nepiijemné, ovlivituje jeho emocni projevy, chovani

a reakce.

2.3.1 Bolest

Bolest je jev, ktery se nachazi na pomezi psychologie a fyziologie. Ma své kladné i zaporné
stranky. Bolest je signél, ktery mé& ochrannou a varovnou funkci. Bolest je predev§im
subjektivni, jeji intenzita a kvalita je dana piedchozi zkuSenosti ¢lovéka s bolesti. Pii
zjiStovani intenzity a kvality bolesti se vZdy fidime tim, co ndm pacient fika. Kazdy ¢lov€ék
je jiny, nastejny podnét nékdo reaguje bolestivé, jiny udava pouze nepiijemné pocity.
Kazdého pacienta bolest vycCerpavéa a ohrozuje proces uzdraveni., proto je dulezité bolest
co nejdiive odstranit (Zacharova, Hermanova a Sramkova, 2007, s. 43-45).

Bolest podle délky pisobeni a zplisobu vzniku délime na akutni, chronickou, psychogenni.
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2.3.2

Akutni bolest - je jedenim z nejcastéjSich diivodu navstévy lékafe. Je nahla a lze
vétsSinou dobfe lokalizovat. Slouzi k varovani ptfed poskozenim organismu. Pfi
vys$$i intenzité, predstavuje akutni bolest velkou fyzickou zatéz. Pti akutni bolesti
mohou projevit také psychické ucinky jako je strach, tzkost, nedobry vztah
Kk sestram a 1ékafim. Tlumeni bolesti musi byt zahajeno pokud mozno ihned.
Akutni bolest zubll je nejcastéjsi symptom pro navstévu zubniho I€kate. Pacient
tuto bolest siln¢ emocné proziva. Pii jejim vnimani se také uplatiiuje osobnost
pacienta, jeho zkuSenosti s piedeslou bolesti a vlastnim oSetfenim.

Chronicka bolest - je dlouhodobé trvajici ptasobeni nepfijemnych pocitl, podnétd,
které vyCerpavaji pacienta. Pacient je témito opakovanymi nepiijemnymi pocity
vycerpan, unaven. Chronickd bolest mize vést az k Gplnému vycerpani pacienta.
Narozdil od akutni bolesti chronickd bolest nevyvolavd zaddné uZzitecné obranné
reakce.

Za chronickou je povazovana bolest trvajici déle nez 6 mésicti.

Psychogenni bolest - tato bolest se muize vyskytovat a pacientd, ktefi
komplikovanou 1lécbu a maji sniZzeny prah bolesti. Nékdy mohou byt pficiny
v rodinném prostiedi, kdy bolest a nemoc upoutavaji pozornost (Rokyta, Krsiak a

Kozak, 2012, s. 28-31, 202, 549, 550).

Strach

Strach je emocionalni reakce na hrozbu. Jde o jednu z obrannych forem organismu. Strach

je nepiijemny pocit, kterym ¢lovek reaguje na ohroZeni, bojime se toho, co ptfijde nebo by

mohlo piijit. Strach prozivame z né€eho konkrétniho, vzdy ma predmét (Iékarské vySetieni,

strach z 1écby) (Nakonecny, 1997, s. 342).

2.3.3

Uzkost

Uzkost je nepiijemny prozitek, ktery na rozdil od strachu nema konkrétni predmét ¢ zdroj.

Vzhledem k tomu, Ze nema predmét, nejsme si védomi, co ji zpiisobuje, je neuréita. Uzkost

je doprovazena nékterymi vyraznymi fyziologickymi symptomy, jako jsou zvysena srdec¢ni

frekvence, zrychleny den, zvySend gastrointestinalni aktivita. Uzkost béZné piechazi
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ve strach a naopak. Nelze je od sebe oddélit, vzijemné se podmiiuji a splyvaji
(Nakone¢ny, 1997, s. 375-376).

Zpusob jednani s pacientem, ktery proziva uzkost a strach neni jednoduchy. Vzdy zélezi
na profesionalnim piistupu zdravotniki. Velmi ucinny je dobie vedeny rozhovor, kdy
pacientovi dame najevo, ze pro ného mame pochopeni a ddme mu moznost o svém Strachu
auzkosti mluvit. Vyznamnou roli hraje také takzvana psychologie cekarny, ve které
pacient ¢eka na vySetfeni. S mimofadné bazlivym a uzkostnymi pacienty jedname se

zvysenou trp&livosti (Zacharova, Hermanova a Sramkova, 2007, s. 51).

2.3.4 Stres

Je oznaceni charakteristickych fyziologickych projevi, je to stav nadmérného zatizeni nebo
ohrozeni. Organismus ¢lovéka tak reaguje na rizné zatéze. Stres nemusi mit jen negativni
vyznam. Pfiméfena mira stresu muize Ccloveka aktivizovat. Zplsob zvladani stresu
ovlivituje budouci reagovani na podobné situace. VéEtSina stresujicich situaci je zbyte¢na a
lze se jim vyhnout. Zptsob, jak mizeme zabranit vzniku stresu je tieba dikladnd edukace

pacienta (VVagnerova, 2008, s. 50-52).
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3 KOMUNIKACE VE VZTAHU SESTRA - PACIENT

3.1 Vyznam komunikace

Sestra vyuzivd schopnost komunikaci jako soucéast svého profesionalniho vybaveni.
Komunikace je dovednost, kterou lze rozvijet po cely zivot ¢lovéka. Schopnost sestry
dobie komunikovat slouzi k rozvijeni kontaktu s pacientem. Sestra ve své praxi rozliSuje
komunikaci v oblasti dvou rovin a to komunikaci s pacienty a jejich okolim a komunikace
S kolegy. Nejcastéjsi metodou komunikace pouzivanou na ambulanci je terapeuticka
komunikace a pozorovani, ktera se uskute¢niuje soucasné s rozhovorem. Sestra urcuje smér
komunikace, musi tak za vSech okolnosti ¢init profesionalné. Sestra nemusi vzdy souhlasit
S nazorem pacienta, ale vzdy ho musi tolerovat. Pacientovi musi byt vzdy umoznéno
dostatecné vyjadieni svych pocitd, problémi, sestra naopak musi kontrolovat, zda
informace, které pacient pfijimé, chape. Pro vzdjemné porozuméni je velice dilezita

empatie (Venglafova a Mahrov4, 2006, s. 11-13).

3.2 Druhy komunikace

3.2.1 Verbalni komunikace

Verbalni neboli slovni komunikace je dorozumivani pomoci slov, nebo jinymi znakovymi
symboly. Dobra komunikace neni jen o tom volit spravna slova, je dulezité také vénovat
pozornost prvkiim, jako jsou, intonace, délka hovoru, vyska hlasu, pomlky, rychlost feci,
hlasitost hovoru.

Uspésna verbalni komunikace je zaloZzena na nékolika Kritériich:

e Strucnost - struéné informace puisobi profesionalné, pozor ale na zaménéni
struénosti se strohosti. Po stru¢ném sdé€leni je dilezité ponechat pacientovi prostor
pro dotazy.

e Jednoduchost - pouzivame slovni obraty, kterym pacient rozumi, oveéfujeme, zda
pacient porozumél.

o Zietelnost - vzdy musime v hovoru objasnit podstatu véci, nepouzivame

dvojsmyslina sdéleni.
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e Prizpiisobivost - styl hovoru musime ptizptsobit reakcim pacienta.
e Vhodné nacasovani - klid pro sdéleni, dostatek ¢asu (Venglafova a Mahrova, 2006,

s. 19-24).

3.2.2 Neverbalni komunikace

Neverbalni komunikace neboli komunikace beze slov, je nejstar$i zpusob komunikace.
Vznikla pied vytvofenim feci, da se té¢Zce skryvat a ovladat vuli. Neverbalni komunikace
je na stomatologii velice dulezita. Pacient ma po dobu oSetfeni oteviena usta je dobré,
si pfedem s pacientem domluvit ur¢ité symboly komunikace.
Neverbalni komunikace ma nekolik slozek:
e Mimika - lidskym obli¢ejem lze vyjadfit stovky emoci. Mimiku piedstavuji hlavné
pohyby tvére, oci, nosu a Ust.
e Vizika - mluvi o€i, vzajemné pohledy, o¢ni kontakt, délka kontaktu, Cetnost,
pohyby o¢i.
e Gestika - zahrnuje pohyby hlavy, rukou, je to fe¢ pohybu. V ur¢itych kulturach ma
vyznamnou specifiku.
e Haptika - komunikace dotekem, tato komunikace je pravdépodobné nejprimitivng;si

formou neverbalni komunikace (Pokorna, 2006, s. 17-19, 21, 24).

3.2.3 Bariéry komunikace

Piekazku v komunikaci v ambulantnim provozu tvoii hluk, vyruseni dalsi osobou, fyzické
nepohodli, negativni emoce, komunika¢ni zahlceni, jazykova bariéra, emoce sestry a jeji
vztah K pacientim. Bariéry muzeme rozdé€lit na interni a externi. Mezi interni patii
problémy osobniho rézu, obava z netspéchu, jazyk zdravotnikd, ktery pacient nemusi
chépat, vzdjemnd nelcta. Do externich muizeme zafadit vliv nezvyklého prostiedi,
ptitomnost dal$ich osob. (Pokorna, 2006, s. 43-44).

U pacientli cizi ndrodnosti je dilezité respektovat jejich kulturni zvlaStnosti. Vyzkumy
dokézaly, Ze kazdy narod i etnikum maji n¢jaké komunikaéni odliSnosti. Komunikace mezi
odlisnymi kulturami, je mozna, ale jen po akceptovani rozdilnosti na obou stranach
(Kutnohorska, Cicha a Goldmann, 2011, s. 127).
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3.2.4 Vyznam ¢ekaci doby ve vztahu sestra pacient

Dlouhé cekaci doba, nevhodné chovani zdravotnického persondlu, to vSe muze ovlivnit
zajistuje komunikaci a kontakt mezi ¢ekarnou a ambulanci. ME¢Ili by zde proto pracovat
zkusené sestry, zdvofilé a vlidné, které umi pozitivné€ ovlivnit psychicky stav pacienta a
dovedou jednat s lidmi. Idedlnim je systém objednavani, ktery zkrati nejen Cas straveny
v &ekarng, ale také sniZi napéti a negativni prozitky pacienta. Cekani pacientt v éekarnd
muze byt velice kultivované, ale také velice emocni a vyhrocené. Délka cekaci doby
v ambulanci se neda nikdy pfesné odhadnout a je proto dilezité udrzovat s pacienty
v ¢ekarné slovni kontakt. Pokud dojde ke zdrZeni a tim i k prodlouzeni ¢ekaci doby, je
vhodné to vysvétlit. Pokud z n&jakych divodd pacient nemuize Cekat, je vhodné ho
preobjednat. Zalezi na sestie, jak se s pacienty domluvi. Velice $patny je piistup, kdy si
pacienta nikdo nevsima a neinformuje ho, kdy piijde na fadu. Sestra pracujici v ambulanci
musi také zvladnout situaci, kdy se pacient dozaduje ptednostniho osetieni. Sestra by méla
stanovit pofadi pacienti v ¢ekarné atoto poradi pacientim vzdy sdélit (Zacharova,

Hermanova a Sramkova, 2007, s. 33).
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4 PROSTREDI CEKARNY

Cekarna, ve které pacient pobyva, by méla splitovat uréita hygienicko-esteticka pravidla.

4.1 Psychologie prostredi ¢ekarny

V kazdodennim zivoté je Cloveék ve styku s nékolika druhy prostiedi, jako je prostredi
pracovni, domaci prostiedi, prostfedi socialni. Prostiedi ovliviiuje CElovéka V roving
chemické, fyzikalni, ale hlavné psychologicky. Ve vztahu k prostfedi je ¢lovék ovlivnén
jeho skladbou, uspofadanim v prostoru a psychologickym vyznamem. Prostiedi vzdy
vhimdme vSemi smysly najednou, prostfedi tedy plsobi na ¢lovéka celistvym dojmem.
Zivotni prostor ¢lovéka, ktery se diive nachazel mezi nebem a zemi se dnes rozprostira

mezi podlahu, zdi a strop (Schilling a Schilling, 1999, s. 158-159).

4.1.1 Podlaha

Podlaha musi byt pevnd, ani tvrdd ani mékka. V ¢ekarné hlavné dobtfe udrzovatelna a
nekluzka. Jako material bava zpravidla pouzito PVC. Barevny ton podlahy hraje roli
pfedevSim V odrazu svétla od podlahy. Podlaha by prost¢ méla plisobit pifijemné a

nenapadné.

4.1.2 Svétlo a osvétleni

Barva svétla se béhem dne 1 béhem roku mnohonasobné méni. T¢lo ¢lovéka je kvalitativné
I kvantitativné na ménici se svétlo pfizpisobeno. Pii dennim svétle se uplatni spise modro-
zelené chladné varianty, které u ¢loveéka podporuji bdélost a svézest. Pii veCernim osvétleni
je naopak vhodné pouzit teplé tony s podilem Cervené, které poskytuji bezpe¢i. Tam, kde se
vyskytuji velké svételné rozdily, mize vzniknout nervozita a neklid. V ¢ekarnach je
vhodné pouzit spise studenéjsi odstiny svétel (Schilling a Schilling, 1999, s. 161-163, 168,
171).

4.1.3 VIiv barev

Vsechny barvy maji néjaky symbolicky vyznam. V kazdém koutu svéta jsou barvy

vyuzivany, aby vyjadfily naladu a vlastnosti. Barevna terapie vyuziva blahodarného vlivu
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barev na jednotlivé organy. Clovék &asto vyuziva vlivu barev podvédoms, kdyz nosi nebo
ji jidlo urcité barvy. Barvy ovliviiuji kazdou stranku naseho byti. Teplé barvy, barvy ohné,
jako oranzova, Cervena, zluta jsou nejvhodnéjsi do mistnosti, kde se chceme citit piijemné.
Pod vlivem téchto barev ale mize dojit k nepatrnému zvysSeni krevniho tlaku a rychlosti
dychéani a ve velkém mnozstvi mohou pisobit agresivné. Opakem jsou studené barvy, jako
je zelend a modra. Studené barvy pusobi svéze a Cisté, jsou proto vhodné do prostoru
¢ekaren ambulanci (Webster, 2007, s. 13-14, 118).

Symbolika a zakladni vyznam nejbéZnéjsich barev

e Cervena - povzbuzuje, je to barva Zivota a krve. Je to velice intenzivni barva, ktera
vyjadfuje silnou touhu. Negativni Gginky &ervené jsou destruktivni. Cervena
okamzité pfitahuje pozornost, proto se pouzivd na vystraznych znamenich, které
poukazuji na nebezpedi. Cervena neni vhodna barva do interiéru éekarny. Pokud je
pouzita tak by méla byt pouze na dopliicich.

e Oranzov4, Zlutd - jsou barvy plné radosti, optimismu, dodéavaji energii. Oranzova
symbolizuje teplo. Zlutd symbolizuje radost ze Zivota. Negativni vyznam spojen
s oranzovou barvou je lenivost. Negativni vyznam Zluté barvy souvisi se zarlivosti.
Oranzova i zlutd barva, jsou vhodné do prostoru ¢ekaren, zvlasté tam, kde se
nenachazi dostatek denniho svétla.

e Zelena - uklidnuje, utiSuje a je spojovana s léCenim, s pé¢i o druhé. Je to velice
Casta barva pouzivana ve vSech zdravotnickych zatfizenich. V ¢ekarnach je vhodné
kombinovat zelenou s dfevénym nabytkem. V kombinaci s bilou pisobi velice
studeng.

e Modra - je nejstudenéjsi barva. Je to barva, ktera uklidiiuje, pusobi davéryhodné,
Cisté a svéze. Modra je také vhodna barva do prostoru ¢ekarny, nelépe ve spojeni
se dfevem.

e Bila - je symbolem ¢istoty ochrany a nevinnosti. Povzbuzuje proces 1é¢eni. Pisobi
Cisté a je ve zdravotnictvi velice €asto pouzivanou barvou At uz na nabytku nebo

obleceni zdravotnikt. Velice dobte se kombinuje s ostatnimi barvami.
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Pro wvnitini prostory ¢ekaren nejsou vhodné ostré, kiiklavé a ptehnané barvy. Mohou
pusobit agresivné. Nevhodné jsou také tmavé barvy jako je Cerna a Seda (Webster, 2007, s.
15-18, 20, 24).

4.1.4 Feng shui (dfevo, ohen, kov, zemé, voda)

Uméni harmonického uspotadani prostrou. Feng shui ,,vitr a voda“starobylé uméni, které
harmonizuje prostorovou energii. Zakladnim prvkem je ¢chi, zivotni sila, ktera je ve vSem.
Vsechny ptedméty rozdéluje mezi pét prvka (dievo, ohen, kov, zemé&, voda). Tyto prvky se
mohou bud’ rusit, nebo naopak dopliiovat. Dfevo zastupuje vychod a jihovychod, oheni
zastupuje jih, kov zastupuje zdpad a severozapad, zem¢ zastupuje jihozapad, stied a
severovychod a voda sever.

e Dievo - prvek vychodu a jihovychodu. Do tohoto prostoru je vhodné umistit
kvétiny, dfevéné predméty a rtizné rostliny.

e Ohen - prvek jihu, symbolizuji ho svétla a Cervena barva a svicky. Je to silné
pozitivni energie.

e Kov - symbol zdpadu a severozdpadu. Do téchto prostor umistujeme hodiny,
kovové prvky, rizné ramecky. Je to pozitivni prvek.

e Zemé - jihozédpad a severovychod. Patii sem keramické predméty a riizné krystaly.
M¢li by plsobit sounaleZité a vyvolavat pocit blizkosti. Tyto prostory by mély byt
zklidiyjici a teplé.

e Voda - sever, neustale je v pohybu. Pohled na vodu ma zklidijici ucinky. Do
tohoto prostoru je vhodné umistit, akvarium, fontanku, v pfipadé Cekarny tieba
barel s pitnou vodou (Webster, 2007, s. 194-196).

4.1.5 Legislativni poZadavky na prostor ¢ekarny (vyhlaska ¢. 49/1993 sb.)
(1) Zdravotnické zarizeni musi

a) tvorit provozné uzavreny celek,

b) byt umisteno tak, aby k nemu byl umoznén snadny pristup pacientii a prijezd motorovych

vozidel,

¢) byt umisténo v nebytovych prostorech objektii se zdravotne nezavadnym provozem,
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d) byt vybaveno schvilenou pristrojovou zdravotnickou technikou,

e) mit zajistéenu ucinnou likvidaci specidlniho zdravotnického odpadu v souladu se

zvlastnimi predpisy,
f) mit zajistenu dodavku pitné vody a odvod odpadnich vod,
g) byt vybaveno systémem vytapeni,

h) byt vybaveno dostupnou telefonni linkou (Cesko, 1993, s. 290-304).
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II. PRAKTICKA CAST
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5 PRUZKUM

V praktické casti prace se seznamujeme s charakteristikou vzorku respondentil,

vyzkumnym prostiedi, pribéhem a popisem vyzkumu.

5.1 Cile pruzkumu

Cil 1: Zjistit nazor sester pracujicich na stomatologii na vzhled a vyznam ¢ekarny
Cil 2: Zjistit spokojenost pacientl s prostiedim ¢ekarny

Cil 3: Zjistit subjektivni potieby pacientli v ¢ekarnach

5.2 Charakteristika vzorku respondentii

Prvni skupinou respondenti byly vseobecné sestry pracujici v dané stomatologické
ambulanci. Druhou skupinou respondenti byli pacienti cekajici v ¢ekarnach
stomatologickych ambulanci. Pacienti ¢ekali bud’ na preventivni prohlidku, nebo na né&jaky
zakrok. Byli to muzi i1 Zeny rtzného véku. Vyzkumnym prostiedim byly cekarny

stomatologickych ambulanci.

5.3 Pribéh prizkumu

Vyzkum probihal v obdobi ledna a unora 2016. Realizace vyzkumu probéhla formou
anonymniho dotaznikového Setfeni. Dotaznik ¢. 1 obsahoval 20 otdzek, otazky byly
oteviené iuzaviené a byl urCen pro stomatologické sestry, dotaznik ¢. 2 obsahoval 21
otazek, otazky byly také oteviené i uzaviené a byl uren pro pacienty stomatologickych
ambulanci. Na konci dotazniku méli respondenti prostor pro vyjadieni svych pfipominek.
Bylo osloveno 55 respondentt stomatologickych sester. Navratnost dotazniku byla 90,9 %,
ke koneénému zpracovani vyzkumného Setfeni bylo tedy zatazeno 50 dotaznikd &. 1.
Z oslovenych 120 respondentii pacienti bylo navraceno 100 dotazniku. N&vratnost
dotaznikd byla 83,3 %, ke kone¢nému zpracovani vyzkumného Setieni bylo tedy zarazeno

100 dotaznika ¢&. 2.
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5.4 Metodika prace

Ziskana data jsme zpracovavali v programu Microsoft Excel a Microsoft Word. Polozky
byly sestaveny do grafi a tabulek a slovné komentovany. Ziskana data jsme také
zpracovavali pomoci relativni Cetnosti (%), ktera nam udava, jak velka cast z celkového
poctu hodnot pfipada na danou dil¢i hodnotu a absolutni Cetnosti (n), ktera urcuje pocet

respondentt, ktefi na danou otazku uvedli stejnou odpovéd’ z nabidnutych moznosti.
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5.5 Vysledky pruzkumného Setieni

5.5.1 Dotaznik ¢. 1
Cil 1: zjistit nazor sester na pracujicich na stomatologii na vzhled a vyznam ¢ekarny

Vyhodnoceni otazky €. 1: VEk respondenti

Tabulka ¢. 1

Vék respondentii 20-30 let 31-39 let 40-49 let 50-60 let celkem
Absolutni ¢etnost (n) 13 14 13 10 50
Relativni ¢etnost (%) 26,00 28,00 26,00 20,00 100,00
Graf ¢. 1
Graf k otdzce €. 1 z dotazniku 1
28

30 7 26 26

25 0

20 -

15 1 M Relativni éetnost (%)

10 -

5 -

0 T T T 1

20-30let 31-39let 40-49let 50-60let

Komentar:

Graf a tabulka ukazuji, Ze z celkového poc¢tu 50 respondenti bylo ve véku 20 - 30 let 13
respondentt (26 %), ve véku 31 - 39 let 14 respondentd (28 %), ve véku 40 - 49 let 13
respondentt (26 %) a ve véku 50 - 60 let 10 (20 %) respondentd.
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Vyhodnoceni otazky ¢ 2: Jak dlouho pracujete v primarni péci (ambulanci)?

Tabulka ¢. 2

Jak dlouho pracujete v primarni pééi? 5-10 let 11-15let 15 let a vice
Absolutni ¢etnost (n) 23 23 4 50
Relativni ¢etnost (%) 46,00 46,00 8,00 100,00
Graf ¢. 2
Graf k otazce ¢. 2 z dotazniku 1

50 - 46 46

40

30 -

m Relativni cetnost (%)
20
8
10 -+
0 T T Ll
5-10let 11-15let 15let avice

Komentar:

Graf a tabulka ukazuji, ze z celkového poctu 50 respondent pracuje v primarni péci 23
respondentt (46 %) 5 - 10 let, 23 respondentii (46 %) 11 - 15 let a 4 respondenti (8 %) 15

let a vice.
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Vyhodnoceni otiazky €. 3: MuZete néjak ovlivnit vzhled, vyzdobu, vybaveni popf.
velikost nebo umisténi Vasi ¢ekarny?

Graf ¢. 3

Graf k otdzce €. 3 z dotazniku 1

42

45

0
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25 -
20 -
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10 -

32

m Relativni cetnost (%)

ano spise ano spise ne

Komentar:
Graf ukazuje Ze, vétSina z 50 dotazovanych respondentd mize ovlivnit vzhled své ¢ekarny,
13 respondentti (26 %) odpovéde€lo ano, 21 respondentii (42 %) odpovédélo spise ano. Jen

16 respondentt (32 %) odpovédélo, spise ne.
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Yr W

Vyhodnoceni otazky ¢. 4: Jak jste spokojena s Vasi ¢ekarnou?

Tabulka ¢. 3

Jak jste spokojena s vlastni ¢ekarnou? spokojena primérné spokojena nespokojena jiné  celkem

Absolutni ¢etnost (n) 17 33 0 0 50
Relativni ¢etnost (%) 34,00 66,00 0 0| 100,00
Graf¢. 4
Graf k otazce €. 4 z dotazniku 1
0o
70 7
60
50 A £y
40 -
30
ig ] 0 0
0 : L — - m Relativni éetnost (%)
> @ 2 &
6{"’0 & 6\2’0 N
S d oF
R R N
&
&
Q&
Komentar:

V tomto grafu a tabulce je uvedeno, jak jsou sestry spokojené s vlastni ¢ekarnou. Z 50
respondentll uvedlo primérnou spokojenost a to 33 (66 %). Spokojenost s vlastni ¢ekarnou

uvedlo 17 respondentt (34 %). Nespokojen nebyl nikdo z dotazovanych.

Vyhodnoceni otazky ¢. 5: Pokud jste na predchozi otazku odpovédéla C
(nespokojena), uved’te prosim diavod.
Na otazku ¢. 4 nikdo C (nespokojena) neodpoveédél, odpoveéd’ na otazku ¢. 5 proto byla 0

respondentll.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 6: Jaké vybaveni

vvvvvv

Graf ¢. 5

¢ekarny je podle Vaseho nazoru

44

Graf k otdzce €. 6 z dotazniku 1

32

]
u
| T TN TN N T T |

m Relativni cetnost (%)

Komentar:

V této otézce respondenti uvadéli jaké vybaveni ¢ekarny je podle nich nejdilezitéjsi. Z 50

respondentd 22 (44 %) uvedlo, Ze si mysli, Ze nejdulezitéjsi je sedaci nabytek, 12

respondentti (24 %) uvedlo jako odpovéd ptitomnost aktudlniho tisku riznych Zzanra

v ¢ekarné. Odpoveéd’ WC a hygienicky koutek uvedlo 16 respondentt (32 %).
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Vyhodnoceni otazky €. 7: Urcéujete poradi pacientii Vy, nebo 1ékai?

Tabulka ¢. 4

nékdy sestra nékdy

Urcujete poradi pacientii vy nebo 1ékar? 1ékar sestra 1ékar jiné| celkem
Absolutni Cetnost (n) 0 38 12 0 50
Relativni ¢etnost (%) 0| 76,00 24,00 0| 100,00
Graf ¢. 6
Graf k otazce €. 7 z dotazniku 1
76
80 7
70 A
60 A
50 ?
07 - 24
30 17
20 A m Relativni cetnost (%)
10 + 0 Q.
. A
0 T T T 1
lekar sestra nekdy jiné
sestra
neekdy
lékar
Komentaf:

Graf a tabulka ukazuji, ze pofadi pacineti ve vétSiné piipadi urCuje sestra. Z 50
dotazovanych respondenti takto odpovédélo 38 (76 %). Pouze 12 respondenti (24 %)

odpovédélo, ze poradi uruje nékdy sestra, nékdy l1ékar.
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Vyhodnoceni otazKy €. 8: Jak dlouho priimérné pacient ¢eka v ¢ekarné?

Graf¢. 7

Graf k otdzce €. 8 z dotazniku 1

60 - 52
50 +_40

0 ; T . . y m Relativni cetnost (%)

Komentar:

Graf ukazuje, Ze vétSina pacientl po pfichodu na oSetieni ¢eka 10 - 15 min. Takto

odpovédélo z 50 respondetii 26 (52 %). Cekani pacienttl na o$etfeni 15 - 20 min uvedli 4

respondenti (8 %). 20 respondentt (40 %) uvedlo, Ze pacient neéeka a jde na fadu v dobu

objednani. Ze vSech dotazovanych nikdo neodpoveédél, ze by pacient ¢ekal v cekarné déle

nez 20 min.
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Vyhodnoceni otazky €. 9: Jak se dozvite, Ze je pacient v ¢ekarné?
Tabulka €. 5

Jak se dozyvite, Ze je pacient v ¢ekdrné? nahled do ¢ekarny zvonek recepce celkem
Absolutni ¢etnost (n) 16 15 19 50

Relativni ¢etnost (%) 32,00 30,00 38,00 100,00

Graf ¢. 8

Graf k otdzce Cislo 9 z dotazniku 1
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m Relativni cetnost (%)

nahled do zvonek recepce
cekarny

Komentat:
Tento graf a tabulka ukazuji, Ze z recepce se o pacientovi dozvi 19 respondett (38 %).
Nahledem do ¢ekarny se o pacientovi dozvi 16 respondeti (32 %) a 15 respondentt (30 %)

se o pacientovi dozvi tim, Ze pacient zazvoni.
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Vyhodnoceni otazky €. 10: Ovliviiuje podle Vas vzhled ¢ekarny pacienty pi#i vybéru

1ékare?

Graf ¢. 9

Graf k otdzce €. 10 z dotazniku 1

o
[=]

u

60 ~

50 -

40 -

30 -

m Relativni cetnost (%)
20 A

10 A

ano spise  spise ne ne nevim
ano

Komentar:

U této otazky si 29 (58 %) z 50 respondetti mysli, ze vzhled Cekarny spiSe neovliviiuje
pacienty pii vybéru lékafe, 10 respondentt (20 %) odpovédélo, ze si mysli, ze vzhled
¢ekarny nema vibec vliv na vybér lékaie. Naopak 11 respondett (22 %) uvedlo, ze ma

vzhled ¢ekarny urcity vliv na vybér Iékare.
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Vyhodnoceni otizky ¢. 11: Jak moc je podle Vas vzhled ¢ekarny pro pacienty
dilezity?

Graf¢. 10
Graf k otazce ¢. 11 z dotazniku 1
78
80 1
70
60 -
50 A
40 -
30 - 22 m Relativni cetnost (%)
20
10 - 0 0
0 — —
dilezity spige spisée  nedulezity
dilezity nedulezity
Komentar:

Graf ukazuje, ze z 50 respondentl pievazna vétsina 39 (78 %) si mysli, Ze vzhled ¢ekarny
je pro pacienty spise dilezity, 11 respondentt (22 %) si mysli, ze vzhled ¢ekarny je pro

pacienty dulezity. Za nedulezity vzhled ¢ekarny z dotdzanych nikdo nepovazuje.
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Vyhodnoceni otazKy €. 12: Kde se nachazi VaSe ¢ekarna?

Tabulka ¢. 6

Kde se nachazi VaSe ¢ekarna?  prizemi | patro s vytahem patro bez vytahu  jiné celkem

Absolutni ¢etnost (n) 22 28 0 0 50
Relativni ¢etnost (%) 44,00 56,00 0 0| 100,00
Graf¢. 11
Graf k otazce €. 12 z dotazniku 1
56
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Komentar:

Graf a tabulka ukazuji, ze &ekarny se nachazeji v ptizemi, takto odpovédélo z 50
dotazovanych 22 respondeti (44 %) a v patfe svytahem uvedlo 28 (56 %) z 50
dotazovanych respondentt. Patro bez vytahu vtomto piipadé nikdo z dotazovanych

neuvedl.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 13: Jak je VaSe ¢ekarna prizptusobena pro zdravotné

znevyhodnéné?

Graf ¢. 12

Graf k otdzce €. 13 z dotazniku 1
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Komentar:
V této otazce uvedlo z 50 respondent jako odpovéd bezbariérovy pfistup 16
dotazovanych (32 %). Moznost vytah uvedlo 27 respondenti (54 %), 7 respondentt (14 %)

uvedlo, ze jejich ¢ekarna neni nijak ptizptisobena pro zdravotné znevyhodnéné.
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Vyhodnoceni otazKy €. 14: Vase vztahy s pacienty na ambulanci byste oznacila jako?

QGraf¢. 13

Graf k otdzce €. 14 z dotazniku 1
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Komentar:

Tento graf ukazuje, Ze vSichni z 50 dotazovanych respondentti povazuji vztahy s pacienty
bud’ jako vyborné, velmi dobré, nebo dobré. Na tuto otdzku nikdo z dotazovanych
neodpoveédél uspokojivé, nebo neuspokojivé. Vztahy s pacienty jako vyborné uvedlo 5
respondentt (10 %). Vztahy s pacienty jako velmi dobré uvedlo 22 respondentt (44 %).
Jako dobré vztahy s pacinety uvedlo 23 respondentt (46 %).
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Vyhodnoceni otazKky €. 15: Dochazi ¢asto ke konfliktnim situacim s pacienty na Vasi

ambulanci?

Graf ¢. 14

Graf k otdzce €. 15 z dotazniku 1
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Komentat:
Na tuto otazku odpovédélo z 50 respondentt spiSe ne 29 (58 %) . Odpoveéd ne uvedlo 20
respondentt (40 %) a pouze 1 respondent (2 %) uvedl, Ze spise ano. Nikdo z dotazovanych

neuvedl ano, proto v nasledujici otazce ¢. 16 nebyla uvedena zadna odpovéd'.

Vyhodnoceni otazKky ¢. 16: Pokud jste na piredchozi otaizku odpovédéla A (ano), jaké

jsou z Vaseho pohledu nejcéastéjsi pri¢iny konfliktii mezi Vami a pacientem?

Na otazku ¢. 15 nikdo A (ano) neodpovédél, odpoveéd’ na otazku €. 16 byla 0 respondent.
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Vyhodnoceni otazky €. 17: Kolik pacientti oSetfite primérné za den?

Tabulka ¢. 7
Kolik pacientii oSetfite prumérné za den? 20 pacientii 25 pacientii 15 pacienti 10 pacienti  celkem
Absolutni ¢etnost (n) 12 5 18 15 50
Relativni etnost (%) 24,00 10,00 36,00 30,00 100,00
Graf¢. 15
Graf k otazce €. 17 z dotazniku 1
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Komentat:

V této otazce odpoveédélo 12 respondentd (24 %), ze denné pramérné oSetii v ambulanci

20 pacienti, 25 pacientdt prumerné oSetii vambulanci 5 (10 %) z dotazovanych

respondentti. Nejvice respondentd uvedlo, ze denné prumérné osetii 15 pacientd a to 21

(36 %). Odpovéd 10 pacienti oSetienych pramérné za den v ambulanci uvedlo 15

respondentt (30 %).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 18: Je pro Vas stresujici velky pocet pacienti prichazejicich

na oSetreni?

Graf ¢. 16

Graf k otdzce €. 18 z dotazniku 1
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Komentar:
Tento graf ukazuje, ze pro 17 respondentu (34 %) z 50 dotazovanych je velky pocet
pacientll obcas stresujici. Odpoveéd’ spiSe ne uvedlo 21 respondentt (42 %), 12 respondenti

(24 %) na tu to otazku odpovédélo ne.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 19: Pokud jste na predchozi otazku odpovédéla A (ano, velmi)

nebo B (ano, ob¢as), jak v takové situaci reagujete?

Graf ¢. 17

Graf k otdzce €. 19 z dotazniku 1

R S
OMNECOON B0

. =)

=

R -
. =)
. @
. =)

m Relativni cetnost (%)

Komentar:

Na tuto otazku z 50 respodnett odpovédélo 17. Jako odpovéd’ uvedlo 8 respondentt (16

%), Ze urychli svou ¢innost. Odpoveéd postupuji rutinné uvedlo 9 respondentt (18 %).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 20: Jsou pro Vas vztahy s pacienty dilezZité pro spokojenost

Vv praci?

Graf ¢. 18

Graf k otdzce €. 20 z dotazniku 1
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Komentar:
Tento graf ukazuje, Ze pro vSechny dotazované respondenty jsou vztahy s pacienty pro
spokojenost v praci dulezité. Z 50 respondenti uvedlo odpovéd” ano velmi 18 (36 %) a

odpovéd’ spise ano 32 (64 %) dotazovanych. Odpovéd’ spise ne a ne neuvedl nikdo.
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5.5.2 Dotaznik ¢. 2

Cil 2: Zjistit spokojenost pacient s prostfedim ¢ekarny

Cil 3: Zjistit subjektivni potieby pacientii v ¢ekarné
Vyhodnoceni otazky €. 1: VaSe pohlavi?

Graf ¢. 19

Graf k otdzce ¢.1 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, Ze ze 100 respondentti, bylo 50 muzi (50 %) a 50 Zen (50 %).

50



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

Vyhodnoceni otazKy €. 2: Vas vék?

Tabulka ¢. 8

15-20 let | 21-30 let 31-40 let 41-50 let 51-60 let 60 let avice  celkem

Absolutni ¢etnost (n) 15 15 27 19 9 15 100
Relativni ¢etnost (%) 15,00 15,00 27,00 19,00 9,00 15,00 100,00
Graf'¢. 20
Graf k otdzce ¢. 2 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf a tabulka ukazuji, ze ze 100 respondentt bylo ve véku mezi 31 - 40 lety 27 (27
%). 19 respondentii (19 %) bylo ve véku 41 - 50 let. Ve véku 15 - 20 let bylo 15
respondentt (15 %). DalSich 15 respondentt (15 %) bylo ve véku 21 - 30 let. Odpoveéd 60
let a vice uvedlo 15 respondentt (15 %), 9 respondentii (9 %) uvedlo vék mezi 51 - 60 lety.
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Vyhodnoceni otazKy €. 3: Jak ¢asto nav§tévujete svého zubniho 1ékaie?

Graf ¢. 21

Graf k otazce ¢. 3 z dotazniku 2
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Komentar:

Na tuto otazku odpovédélo ze 100 respondentii 49 (49 %), Ze navstévuje pravidelné svého
zubniho 1ékafe, bohuzel to neni ani polovina z dotazovanych, 35 respondenti (35 %)
uvedlo, Zze chodi nepravideln€, méné nez dvakrat za rok, 16 respondetti (16 %) uvedlo, ze

svého zubniho l€kafe navstévuje pouze pti akutnim problému.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 4: Jste objednan/objednina na urdcity ¢as?

QGraf ¢. 22

Graf k otdzce €. 4 z dotazniku 2

Do

60 A

50 A

40 A

30 - 24 m Relativni cetnost (%)

20 A

6

2 T -

0 T T T 1

ano, vzdy ano, obvykleobvyklene nikdy ne

Komentar:

Tento graf ukazuje, ze dotazovani pacienti jsou ve vEtSin€ ptipadi objednani na urcity Cas.
Odpovéd ano vzdy ze 100 respondentti uvedlo 68 (68 %). Odpoveéd’ obvykle ano uvedlo 24
respondentt (24 %). Odpovéd’ obvykle ne uvedlo 6 respondenti (6 %) a odpovéd’ nikdy ne
uvedli 2 respondenti (2 %).
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Vyhodnoceni otazKy €. 5: Jak dlouho ¢ekate?

Tabulka ¢. 9

Jak dlouho ¢ekiate? jdu na Fadu v dobé objednani 10-15 min. 15- 20 min. vice nez 20 min. celkem

Absolutni ¢etnost (n) 17 54 25 4 100
Relativni ¢etnost (%) 17,00 54,00 25,00 4,00( 100,00
Graf ¢. 23
Graf k otazce ¢. 5 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otézce bylo hodnoceno, jak dlouho pacient ¢eka v Cekarné na oSetieni 1ékare, 54
respondentt (54 %) uvedlo, Ze ¢ekaji 10 - 15 min., 25 respondentt (25 %) uvedlo, Ze ¢ekaji
15 - 20 min. Cekani na oSetfeni v ¢ekarné vice nez 20 min uvedli 4 respondenti (4 %).
Pouze 17 respondenti (17 %) uvedlo, Zze na oSetfeni jdou hned v dobu na kterou jsou

objednani.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 6: Vzpominate si, jaké bylo VaSe nejdelsi ¢ekani? Pokud ano

dopliite, jak bylo dlouhé.

Graf ¢. 24
Graf k otdzce ¢. 6 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otazce méli respondenti uvést, zda jsi pamatuji, jaké bylo jejich nejdelsi ¢ekani na
oSetfeni a pokud si to pamatuji, uvést i jak dlouhé bylo. Na tuto otdzku respondenti
nejcasteji odpovedéeli, ze si nepamatuji jaké bylo jejich nejdelsi cekani, takto odpovédeélo
83 (83 %) ze 100 respondentt. 1 respondent (1 %) uvedl, Zze ¢ekal nejdéle 15 min. 2
respondenti (2 %) uvedli, ze ¢ekali nejdéle 20 min., 5 respondentt (5 %) uvedlo, ze ¢ekali
nejdéle 30 min. 1 respondent (1 %) uvedl nejdélsi cekani 35 min. 3 respondenti (3 %)
uvedli nejdelsi ¢ekani 1h., 2 respondenti (2 %) uvedli nejdelsi ¢ekani na oSetfeni 1h 30
min. 3 respondenti (3 %) wuvedli nejdelsi ¢ekani 2h, tato doba byla zarovén nejdelsi

uvedna.
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Vyhodnoceni otazky €. 7: KdyZ dlouho ¢ekate na oSetfeni tak?

QGraf ¢. 25

Graf k otdzce €. 7 z dotazniku 2
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Komentar:

U této otazky respondenti uvadeéli, co délaji v ¢ekarné pti ¢ekani na osetfeni. Nejvice jich
uvedlo, ze si dobu ¢ekani krati étenim a to 54 (54 %). Pouzivani internetu nebo mobilniho
telefonu uvedlo 27 respondenti (27 %). Odpovéd roz¢ili mé to uvedlo 5 respondentt (5
%). Odpoveéd’ nikdy neéekam uvedlo 5 respondentd (5 %). Odpovéd nudim se uvedli 3
respondenti (3 %). Poslouchani hudby v ¢ekarné uvedli 3 respondenti (3 %). Odpoved

W

relaxuji uvedli 2 respondenti (2 %). 1 respondent (1 %) uvedl odpovéd’ ¢ekam dal.
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Vyhodnoceni otazky & 8: Cekarna na mé piisobi?

QGraf ¢. 26
Graf k otdzce ¢. 8 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otazce respondenti uvadéli, jak na né piisobi prostiedi ¢ekarny ve které cekaji na

oSetieni. Z grafu vyplyva, ze na vétSinu respondentl ptisobi ¢ekarna dobie. Tuto odpovéd’

uvedlo ze 100 respondentt 60 (60 %). Odpovéd’ piijemné a pekné uvedlo 17 respondentii
(17 %). Odpoved kladné uvedli 2 respondenti (2 %). Odpoveéd’ klidné uvedl 1 respondent

(1 %). Odpovéd pohodin¢ uvedlo 5 respondentti (5 %). Z negativnich odpovédi bylo

uvedeno chaoticky a nepékné a to od 3 respondenti (3 %). Stisnéné uvedl 1 respondent (1

%) a nudné uvedli 2 respondenti (2 %). Odpovéd’, ze v éekarné je moc teplo uvedli 2

respondenti (2 %).
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Vyhodnoceni otazky €. 9: Jak se nyni citite? (VaSe pocity)

Tabulka ¢. 10

nepocit’uji mam strach a
bolestani  pocit’uji strach, pocit’uji i
Jak se nyni citite? strach ale nemam bolest bolest normalné Celkem
Absolutni ¢etnost (n) 64 24 9 3 100
Relativni ¢etnost (%) 64,00 24,00 9,00 3,00 100,00
Graf ¢. 27

Graf k otdzce €. 9 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf a tabulka ukazuji pocity pacientt pii ¢ekani na oSetieni, 64 respondentt (64 %)
ze 100 uvedlo, ze nepocituje bolest ani strach, 24 respondenti (24 %) uvedlo, Ze pti ¢ekani
pocituje strach ale nema bolest. Pocit'ovani strachu i bolesti uvedlo 9 respondentt (9 %).

Odpoveéd citim se normalné uvedli 3 respondenti (3 %).
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Vyhodnoceni otazky ¢. 10: Mate pohodIné misto k sezeni? Vyhovuje Vam pocet zidli v
cekarné?

Graf ¢. 28

Graf k otdzce ¢. 10 z dotazniku 2
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Komentat:

Na tuto otazku odpovédélo ze 100 respondentt 57 (57 %), Ze misto k sezeni vyhovuje
apocet zidli je dostateény, 28 respondentu (28 %) uvedlo, Zze misto k sezenim jim
vyhovuje, ale pocet zidli je nedostate¢ny, 12 respondenti (12 %) uvedlo, Ze misto k sezeni
jim nevyhovuje ale pocet zidli je dostate¢ny, 3 respondenti (3 %) uvedli, ze misto k sezeni

jim nevyhovuje a pocet zidli je nedostatecny.
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Vyhodnoceni otazky €. 11: Jakou preferujete vyzdobu ¢ekarny?

Graf ¢. 29
Graf k otdzce ¢. 11 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, ze ze 100 respondentd jich uvedlo odpovéd obrazy a to 26 (26 %).
Odpovéd malby na sténach uvedlo také 26 respondentt (26 %), 22 respondentti (22 %)
uvedlo, Ze preferuji jako vyzdobu ¢ekarny moderni uméni a design, 18 respondent (18 %)
uvedlo, Ze jim je to jedno, na vyzdobé ¢ekarny nesejde, 8 respondenti (8 %) uvedlo, Ze se

jim libi reklamni, informac¢ni plakaty na zdech.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 12: Myslite si, Ze socialni zafizeni ma byt pfimo soucasti

¢ekarny?
Graf ¢. 30
Graf k otazce €. 12 z dotazniku 2
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Komentat:

Na tuto otazku uvedlo 92 (92 %) ze 100 respondentti, ze socialni zatizeni ma byt pfimo
soucasti cekarny. Pouze 7 respondentil (7 %) uvedlo, Ze socialni zafizeni nemusi byt ptimo
soucasti Cekarny ale ma byt pobliz. Jen 1 respondent (1 %) uvedl, Ze nemusi byt socidlni

zatizeni soucasti ¢ekarny.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 13: Uvitali byste, aby soudasti ¢ekarny byl automat na napoje?

Graf ¢. 31
Graf k otazce €. 13 z dotazniku 2
73
80 1
70 A
60 A
50 A
40 7 19
30 A
20 - S
10 - - | Relativni cetnost (%)
0 T T 1
ano ano, ale ne, nepfijde
nemusi byt mito nutné
pfimo
soucisti
cekarny
Komentar:

Tento graf ukazuje, Ze pfitomost automatu na napoje by v cekarné uvitalo ze 100
respondentti 73 (73 %). Odpovéd’ automat na napoje ano, ale nemusi byt pfimo soucasti
¢ekarny, uvedlo 19 respondenti (19 %), 8 respondentt (8 %) uvedlo, Ze jim pfitomnost

automatu na napoje nepftijde nutna.
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Vyhodnoceni otazKy €. 14: Stru¢né prosim popiste pro Vas idedlni ¢ekarnu.

QGraf ¢. 32

Graf k otdzce €. 14 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otazce méli respondenti struéné popsat jak si predstavuji idealni ¢ekarnu, 36 (36 %)
ze 100 respondetti uvedlo, ze idedlni cekarna ma byt Cista a vétrana, 11 respondenti (11 %)
uvedlo, ze idealni ¢ekarna méa byt prostorna a pohodIng, 3 respondenti (3 %) uvedli, Ze
idedlni fekarna ma mit moderni vzhled, 2 respondenti (2 %) si piedstavuji idealni ¢ekarnu
bez pravanu, 12 respondenti (12 %) by v ¢ekarné uvitalo TV, radio, nebo pfipojeni
k internetu, 3 respondenti (3 %) by chtéli, aby se v ¢ekarné vyskytoval aktudlni tisk
riznych zanra, 3 respondenti (3 %) by v idealni ¢ekarné uvitali klid, 3 respondenti (3 %) by
Vv ¢ekarné chtéli mit automat na napoje. Pro dva 2 respondenty (2 %) je idealni ¢ekarna

pekné vymalovana.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 15: Ktery zplsob komunikace sestry Vam prijde

nejprijatelnéjsi?

Graf ¢. 33
Graf k otazce ¢. 15 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, Ze vétSina z dotazovanych 100 respondentli preferuje zavolani sestrou
ze dveii ordinace a to 78 (78 %), 19 respondentt (19 %) uvedlo recepci a 2 respondenti (2

%) uvedli vyvolani rozhlasem. 1 respondent (1 %) uvedl, Ze na tom nezalezi.
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Vyhodnoceni otazky €. 16: Co Vas nejvice oslovi pii setkani se setrou v ¢ekarné?

Graf ¢. 34

Graf k otdzce €. 16 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otazce respondenti uvadéli, co je nejvice oslovi pii setkani se sestrou v ¢ekarng, 49
(49 %) ze 100 respondent uvedlo, ismév, laskavost a ochotu, 19 respondentti (19 %)
uvedlo, Ze je nejvice oslovi celkovy vzhled a vek sestry, 9 respondentt (9 %) uvedlo jeji
vystupovani a dalSich 9 (9 %) uvedlo rychlost sestry, 8 respondenti (8 %) uvedlo, ze je
nejvice oslovi profesionalita sestry., 5 respondentii (5 %) uvedlo, Ze je oslovi oble¢eni

sestry, 1 respondent (1 %) uvedl, Ze ho oslovi sestfina vtipnost.
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Vyhodnoceni otiazky ¢. 17: Jak vnimate pristup sestry k ostatnim pacientiim, ktefi

prichazeji na oSetieni?

Graf ¢. 35
Graf k otdzce ¢. 17 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, Zze ze 100 respondentti 64 (64 %) vnima piistup sestry k ostanim
pacientim kladné. Odpoveéd’ velmi dobife uvedlo 18 respondentd (18 %), 15 respondentii
(15 %) uvedlo odpovéd dobie. Uspokojivé uvedli 3 respondenti (3 %). Odpoveéd

neuspokojivé neuvedl nikdo.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 18: Je pro Vas rozhodujici vzhled a vybaveni ¢ekarny pii

vybéru lékare?

Tabulka ¢. 11

Je pro Vas rozhodujici vzhled a vybaveni cekarny pri

vybéru lékare? ano| spiSe ano  spiSe ne ne celkem
Absolutni ¢etnost (n) 24 44 23 9 100
Relativni ¢etnost (%) 24,00 44,00 23,00 9,00| 100,00
Graf ¢. 36
Graf k otazce €. 18 z dotazniku 2

45 ~

40 -

35 A

307 22 73

25 A

20 - m Relativni cetnost (%)

15 o 9

10 o

5 -

0 T T T 1

ano spise ano  spise ne ne

Komentat:

Tento graf a tabulka ukazuji, ze ve vétSiné piipadi hraje vzhled a vybaveni ¢ekarny roly
pfi vybéru lékare. Ze 100 respondentii 44 (44 %) odpovédelo na tuto otdzku spiSe ano.
Odpoved’ ano uvedlo 24 respondentil (24 %), 23 respondentti (23 %) uvedlo, spise ne, 9

respondentti (9 %) uvedlo, odpovéd’ ne.
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Vyhodnoceni otazKy €. 19: Jaky druh tiskovin v ¢ekarné prectete?

QGraf ¢. 37
Graf k otdzce ¢. 19 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, ze ze 100 respondentt si 35 (35 %) v ¢ekarné pieéte Casopisy pro zeny.
22 respondentt (22 %) uvedlo, ze v ¢ekarné necte, 19 respondentt (19 %) uvedlo odpovéd’
sport, 10 respondentt (10 %) uvedlo, Ze si ptrecte denni tisk. DalSich 10 respondentt (10

%) uvedlo kutilstvi, zahrada, 4 respondenti (4 %) uvedli jako odpovéd odborny,

propagacni material.
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Graf ¢. 38

Graf k otdzce €. 20 z dotazniku 2
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Komentar:

V této otdzce respondenti uvadéli co je podle nich na cekarné nejdilezitéjsi. Ze 100
respondentti jich 37 (37 %) uvedlo jako odpovéd’ WC a hygienicky koutek, 18 respondentil
(18 %) uvedlo jako odpovéd sedaci nabytek, 14 respondentd (14 %) uvedlo odpovéd
pfitomnost automatu na napoje, 11 respondentt (11 %) uvedlo, Ze je pro né v ¢ekarné
respondentt (7 %) uvedlo pritomnsot tisku v ¢ekarné, 2 respondenti (2 %) uvedli odpovéd’

vésak a 1 respondet (1 %) uvedl jako nejdulezitéksi ptitomnost hodin v ¢ekarné.
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Vyhodnoceni otazky ¢. 21: Jaka je barva ¢ekarny a jak na Vas pisobi? Vyhovuje

Vam nebo nevyhovuje?

Graf ¢. 39

Graf k otdzce €. 21 z dotazniku 2
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Komentar:

Tento graf ukazuje, ze 37 (37 %) respondentti ze 100 dotazovanych uvedlo barvu ¢ekarny
bilou, 25 respondentt (25 %) uvedlo zelenou barvu, 18 respondentt (18 %) uvedlo barvu
modrou, 8 respondenti (8 %) uvedlo barvu bézovou, 7 respondenti (7 %) uvedlo barvu
Zlutou a 5 respondentti (5 %) uvedlo barvu ¢ervenou. Dané barva vyhovovala 88 (88 %)

respondentim. Nevyhovovala pouze 12 (12 %) respondentim.
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5.6 Diskuze

V této bakalarské praci jsme si stanovili tfi cile a to zjistit kvalitu ¢ekaren z pohledu sester,
zjistit kvalitu ¢ekaren z pohledu pacientu a zjistit subjektivni potieby pacientt v ¢ekérnach.
Cilem ¢&. 1 bylo zjistit ndzor sester pracujicich na stomatologii na vzhled a vyznam
¢ekaren.

V polozce €. 3 (dotaznik 1) jsme zjistovali, zda mohou sestry néjak ovlivnit vzhled,
vyzdobu, vybaveni, velikost a umisténi ¢ekarny. Zjistili jsme, ze 68 % dotazovanych sester
mize néjakym zpisobem ovlivnit vzhled vlastni ¢ekarny. V polozce €. 4 (dotaznik 1) jsme
se ptali, jak jsou sestry spokojené s vlastni ¢ekarnou. 34 % sester uvedlo, Ze jsou spokojené
s vlastni ¢ekarnou a 66 % sester uvedlo, ze jsou praimérné spokojené s vlastni ¢ekarnou.

Z4dna z dotazovanych sester neuvedla nespokojenost s vlastni ¢ekarnou. V poloZce &. 6

vvvvvv

vvvvvv

nejdulezitéjsi vybaveni ¢ekarny sestry povazuji sedaci ndbytek, takto odpovédélo 44 %
z dotazovanych. Na druhém misté uvadéli WC a hygienicky koutek, tuto odpovéd’ uvedlo
32 % sester. Za nejdulezitéjsi vybaveni ¢ekarny povazuje 24 % sester piritomnost
aktualniho tisku v ¢ekarné. V polozce ¢. 10 (dotaznik 1) jsme se sester ptali, jestli si mysli,
7e vzhled ¢ekéarny ovliviiuje pacienty pii vybéru lékare. 58 % sester si mysli, Ze vzhled
¢ekarny nema na vybér 1ékate vliv. V polozce ¢. 11 (dotaznik 1) jsme zjistovali, zda si
sestry mysli, ze je vzhled ¢ekarny pro pacienty dilezity. 78 % sester uvedlo, Ze ano. Z toho
pruzkumu plyne, Zze sestry mohou ovlivnit vzhled ¢ekarny a jsou s vzhledem vlastni
¢ekarny spokojené. Za nejdulezitéjsi vybaveni ¢ekarny povazuji sedaci nabytek a WC a
hygienicky koutek. Podle sester je vzhled ¢ekarny pro pacienty dilezity, ale nema velky
vliv na vybér 1€kate. Kvalitu ¢ekaren povazuji za dostatecnou.

Cilem ¢&. 2 bylo zjistit spokojenost pacientii s prostfedim ¢ekarny. V poloZzce ¢. 8
(dotaznik 2) jsme zjistovali, jak na pacienty ptisobi ¢ekarna, kde pravé ¢ekaji na oSetfeni.
Tato otdzka byla oteviend. Nejcastéjsi odpovéd’ byla dobte, takto odpovédélo 60 %
pacientl. Druha nejCastéj$i odpovéd’ byla piijemné a p&kné, takto odpovédelo 17 %
pacienti. Negativné na tuto otazku odpovédelo pouze 9 % pacienti. Negativni odpoveédi

byli: v ¢ekarné je moc teplo, je zde chaos a pusobi stisnéné. V otazce ¢. 10 (dotaznik 2)
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jsme zjistovaly pohodlnost a pocet zidli v ¢ekarnach. 57 % pacienti uvedlo, ze zidli je
dostatek a zidle jim vyhovuje. 28 % uvedlo, Ze misto k sezeni jim vyhovuje, ale pocet zidli
je nedostate¢ny. Za nevyhovujici pohodInost i pocet zidli uvedli 3 % pacientt. V otazce ¢.
11 (dotaznik 2) pacienti uvadéli, jakou preferuji vyzdobu Cekarny. Obrazy a malby na
sténach uvedlo 56 % pacientl. 22 % pacientd uvedlo, ze preferuji moderni uméni a design.
V otéazce ¢. 12 (dotaznik 2) jsme zjistili, Ze pro pacienty je velice dulezité, aby socialni
zafizeni bylo pfimo soucésti cekarny, odpovédelo tak 92 % pacientl. V polozce €. 13
(dotaznik 2) jsme zjistili, ze vétSina pacientii by v ¢ekarné uvitala pfitomnost automatu na
napoje a to celych 73 % pacienti V polozce ¢. 18 (dotaznik 2) jsme zjistovali, zda je
vzhled ¢ekarny pro pacienty rozhodujici pti vybéru lékate. Pro 88 % pacientd je vzhled
Cekarny pii vybéru 1ékaie dalezity. Pro 32 % pacienti nema vzhled ¢ekarny velky vyznam
pti vybéru lékate. V otdzce €. 20 (dotaznik 2) pacienti uvadeli, jaké vybaveni je v cekarné
pacientll sedaci nabytek a na tfetim misté pacienti uvadéli pfitomnost automatu na népoje
14 % a vymalbu 14 %. Otazka ¢. 21 (dotaznik 2) byla zamétena na barvu éekarny. Tato
odpovéd’ byla oteviena. Pacienti zde uvadéli barvu ¢ekarny, a zda jim barva vyhovuje. Pro
86 % pacientl byla barva ¢ekarny vyhovujici. Uvadéné barvy ¢ekaren byli: zelend, modra,
bila, Zluta, ¢ervena, bézova. Odpoveéd nelibi se mi, uvedli pouze 4 pacienti a to u barev
cervené a bézové.

Z toho vyzkumu plyne, ze vétSina pacientd povazuje kvalitu ¢ekaren za dobrou, barvu
povazuje vétSina za vyhovujici a pohodlnost zidli také. Pocet zidli je ale v nékterych
¢ekarnach nedostatecny. Pacienti, jako vyzdobu cekarny preferuji obrazy a malby na
sténach. Jako nejdulezitéj$i vybaveni ¢ekarny pacienti povazuji WC a hygienicky koutek,
sedaci nabytek a automat na napoje. Pacienti by uvitali pfimo v ¢ekarné socialni zatizeni a
automat na napoje, bohuzel ve vétSiné ambulanci toto vybaveni neni piimo soucasti
Cekaren. Vzhled Cekaren pacienti povazuji za dilezity. Pro 88 % pacienti je vzhled
¢ekarny dulezity pii vyberu lékare.

Cilem ¢. 3 bylo zjistit subjektivni potfeby pacienti v ¢ekarnach na stomatologii.
V polozce ¢. 3 (dotazniku 2) jsme se pacientl ptali, jak Casto navstévuji svého zubniho

1ékate. Pouhych 49 % pacientt uvedlo, ze chodi pravidelné na preventivni prohlidky 2krat
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za rok. Celych 16 % pacientii uvedlo, ze navstévuji stomatologa jen pfi akutnim problému.
V polozce €. 4 (dotaznik 2) jsme zjist'ovali, zda jsou pacienti objednani na ur€ity ¢as. 68 %
pacientli uvedlo, ze jsou vzdy objednani na urcity Cas. 24 % procent uvedlo, ze jsou
obvykle objednani na urcity cas. Pouze 2 % pacientli uvedlo, Ze se nikdy neobjednévaji.
V otazce €. 5 (dotaznik 2) jsme zjist'ovali, jak dlouho pacienti ¢ekaji v ¢ekarne na oSetieni.
I kdyz v piedchozi otazce vétSina uvedla, Ze jsou, vzdy objednani na urcity Cas v této
otazce celych 54 % pacientti uvedlo, ze po prichodu ¢eka 10 - 15 min. 25 % pacienti
uvedlo, ze ¢ekaji 15 - 20 min. Pouze 17 % pacienti jde na fadu hned v dobu, na kterou jsou
objednani. V tomto vysledku, se pacienti shodli se sestrami. Sestry v polozce ¢&. 8
(dotazniku 1) uvadély také, Ze nejvice pacientd primérné ¢eka 10 - 15min. Otazka €. 6
(dotaznik 2) byla oteviena a pacienti zde uvadéli, jestli si pamatuji, jaké bylo jejich nejdelsi
¢ekani. Piekvapivé 83 % pacientil uvedlo, Ze si nepamatuji, jaké bylo jejich nejdelsi ¢ekani.
Polozka ¢. 7 (dotaznik 2) byla také oteviena otizka a pacientti jsme se ptali, co délaji, kdyz
dlouho cekaji na oSetfeni. 54 % pacientii uvedlo, ze si Ctou, 27 % pacientli uvedlo, Ze
pouzivaji internet, nebo mobilni telefon. K mému piekvapeni pouze 5 % pacientii uvedlo,
ze ¢ekani je rozcili. V otdzce €. 9 (dotaznik 2) jsme zjiStovali, jak se pacienti prave citi.
Celych 64 % pacientti uvedlo, Ze nepocit'uji strach ani bolest. 24 % pacient pocitovalo
strach, ale nepocitovalo bolest. Strach ibolest uvadélo 9 % pacienti. Otazka ¢&. 14
(dotaznik 2) byla oteviena a pacienti zde méli struéné popsat idealni ¢ekarnu. ldedlni
¢ekarna dle pacientd je, Cista, vétrana, prostorna. Ma pohodlné mista k sezeni a je vybavena
televizi, radiem a moznosti ptipojeni k internetu. Otazka ¢. 15 (dotaznik 2) byla zamétena
na komunikaci mezi sestrami a pacienty. 78 % pacientll uvedlo, Ze nepiijemnéjsi je pro né,
kdyz je sestra zavola ze dvefi ordinace. Na druhém misté uvadéli recepci. Na stejnou
otazku odpovidaly i sestry a to v otazce ¢. 9 (dotaznik 1), zde nejvice sester uvadélo recepci
a to 38 %. Nahled do ¢ekarny uvedlo 32 % sester. Otazka ¢. 16 (dotaznik 2) byla oteviena a
pacienti zde méli uvést, co je nejvice oslovi, pfi setkdni se sestrou v ¢ekarné. Nejcastéji
pacienti uvadéli: usmév, ochotu, laskavost, celkovy vzhled sestry a jeji v€k. Ve srovnani s
podobnym vyzkumem z roku 2010 v bakalaiské praci Martiny V¢elickové z JihoGeské
Univerzity v Ceskych Budgjovicich, kdy vliv celkového vzhledu sestry na Gsudek pacienta

uvedlo 82 % respondenti (Vcelickova, 2010, s. 47). V naSem vyzkumu celkovy vzhled
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uvedlo pouze 19 % pacientl. V polozce €. 17 (dotaznik 2) jsme se pacientl ptali, jak
vnimaji pristup sestry k ostatnim pacientim. Nejcastéj$i odpoveéd’ byla dobie. Na tuto
otdzku nikdo z pacienti neodpovédél negativné. Coz mé velice potésilo a potvrdilo to
vysledek, ktery jsme ziskali v otazce ¢. 14 (dotaznik 1), kdy vétSina sester oznacila vztahy
s pacienty jako dobré. V otazce ¢. 20 (dotaznik 1) 64 % sester uvedlo, Ze dobré vztahy
s pacienty jsou pro n¢ dulezité pro spokojenost v praci. Ve srovnani s podobnou otazkou
zroku 2010 v bakalaiské praci Martiny Véelitkové z Jihoéeské Univerzity v Ceskych
Budg¢jovicich zamétené na vztah sestra - pacient v ambulantnim sektoru (Véelickova, 2010,
s. 65), zjistujeme, Ze piistup sester k pacientim je stale velice dobry, v tomto vyzkumu
také nikdo neuvedl negativni odpovéd’. V tomto prizkumu jsme zjistili, ze pouze 49 %
pacientdi navstévuje svého stomatologa pravidelné. Piestoze je vétSina pacientd objednana
na urCity Cas, vétSinou Cekaji 10 - 15 min v ¢ekarné. Piekvapivé bylo zjisténi, ze tato
situace roz€iluje pouze 2 % z dotazovanych pacienti. VétSina pacienti je s ¢ekanim
smifend a dobu cekéni si krati nejcastéji ctenim. Proto by bylo vhodné mit v ¢ekarné
aktudlni tisk riznych zanrt. Pocity uvadéné pii ¢ekani byli strach a bolest, nastésti se
ukdazalo, Ze tyto pocity pocituje pouze 33 % pacientil, zbytek uvedlo, Ze nepocituji bolest
ani strach. Idealni ¢ekarna dle pacienti ma pusobit Cisté, prostorné, moderné, ma mit
moznost v ni vyvétrat, nebo mit klimatizaci. Vhodné prostiedi cekarny je velice dilezité
pro spokojenost pacientli zvlasté, kdyz vétSina pacient uvedla, ze tam vzdy néjakou dobu
¢eka. V komunikaci se sestrami vétSina stale preferuje zavolani sestrou ze dvefi ordinace.
Pacienty na sestfe nejvice oslovi pii setkdni v ¢ekarné jeji ochota, laskavost celkovy vzhled
a vék. Velice pozitivni vysledek byl, ze ptistup sestry k ostatnim pacientim v ¢ekarné, je

vniman pacienty velice pozitivné.
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ZAVER

Na prostiedi ¢ekaren a jeho vliv na spokojenost pacientd neni dle mého nazoru kladen
dostate¢ny duraz. Jak vyplyva z vyzkumu, mnoho sester si myslelo, Ze pacienti nijak zv1ast
prostfedi cekdren nevnimaji a velice je piekvapil vysledek, ze vice jak 88 % pacientl
povazuje vzhled cekarny za rozhodujici pfi vybéru lékatre. Piestoze vétSina pacientl je
objednana na urcity cas, i tak v ¢ekarné vétsinou ¢ekaji 10 - 15 min. Toto jesté vice posililo
mij nazor, Ze ¢ekarna ma na pacienty pusobit pfijemné a maji v ni byt spokojeni. Pacienti,
ktefi pocit'uji v ¢ekarné bolest a strach, se nikdy nemohou citit v ¢ekarné tplné piijemné.
Pozitivnim zjisténim bylo, Ze vétSina sester ma kompetence néjak ovlivnit vzhled ¢ekarny
a byli velice ochotné pii vypliiovani dotaznikid. Piekvapivé i vétSina Iékaia byla velice
ochotnd a zajimalo je, jak ¢ekarna na pacienty ptisobi a co by v piipadé¢ mohli zménit, aby
praveé v jejich ¢ekarné byli pacienti spokojeni. Co se ty¢e vybaveni, nejvetsi problém byl
asi pocet zidli, ve vétsiné Cekaren je jich vzhledem k poctu pacientii je nedostatek. Tento
problém by jisté Sel néjak vytesit. Déale byl problém v umisténi socialniho zafizeni, které se
ve vétsiné pripadl nachazelo mimo ¢ekarnu a nékdy i v jiném patfe. Bohuzel toho je
problém, ktery neni mozné ve vétsiné pfipadii n¢jak ovlivnit. VE&tsina pacientl by si také
v ¢ekarné prala pritomnost automatu na napoje a aktualni tiskoviny, coz je to nejmensi co
je mozné pro spokojenost pacientll v ¢ekarné ud¢€lat. VEtSina pacientll i ptes tyto nedostatky
povazuje Cekarny na stomatologii za dobré a jsou v nich spokojeni. Velice pozitivni
vysledek ve vyzkumu byl, Ze pacienti povazuji jednani sester s pacienty v ¢ekarnach za
dobré a konfliktni situace mezi sestrami a pacienti vznikaji jen ziidkakdy. Doporuceni pro
praxi: Idealni ¢ekarna o¢ima pacienta ma dostatek pohodIného mista k sezeni a ma pusobit
piijemné. Méla by byt moderni s obrazy a péknou vymalbou. Cekarna by méla byt &ista,
vétrana, nebo s klimatizaci. V ¢ekarné by mélo byt socialni zafizeni, automat na napoje a
mozZnost pfipojeni k internetu a aktudalni tisk riznych Zanrh. Sestra by méla byt ochotna,
laskavd s tsmévem a jeji celkova vzhled by mél byt upraveny. Vzhledem k tomu, ze
vétsinu Cekaren ma ji ve svych kompetencich sestry, zalezi hlavné na nas jako sestrach jak
se pacienti budou v nasich ¢ekarnach citit. Kazda sestra by se dle mého nazoru méla divat

na profesni svét pres potieby pacienta a zajistit aby se pacient v ¢ekarné citil co nejlépe.
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PRILOHA PI: DOTAZNIK C. 1

Dotaznik pro ambulantni sestry

Vézené kolegyné,

jmenuji se Nikola Kittelovd a jsem studentkou tietiho ro¢niku bakalaiského studijniho
programu OSetfovatelstvi na Fakulté humanitnich studii Univerzity Tomase Bati ve Zlin¢.
Studuji obor Vieobecna sestra a téma mé bakalaiské prace je ,,Cekarna jako soucést
zdravotnického zafizeni.“ Dovoluji si Vas pozéddat o vyplnéni dotazniku, ktery je
podkladem pro moji bakalafskou praci. Dotaznik je anonymni, ziskané tdaje budou
chranény pied zneuzitim a budou pouzity jen pro potteby bakalaiské prace. Dékuji za Vasi

ochotu a ¢as.

Nikola Kittelova

Instrukce k vyplnéni dotazniku

Pokud neni uvedeno jinak, zakrouzkujte jednu odpoveéd’

1. Vas vék? (dopliite)

2. Jak dlouho pracujete v primarni pé¢i (ambulanci)? (dopliite)

3. MiiZete néjak ovlivnit vzhled, vyzdobu, vybaveni pop¥. velikost nebo umisténi
Vasi ¢ekarny?

A) ano

B) spise ano

C) spiSe ne

D) ne

4, Jak jste spokojena s Vasi ¢ekarnou?

A) spokojena
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B) primérné spokojena
C) nespokojena

D) jiné (dopliite)-

5. Pokud jste na predchozi otizku odpovédéla C, uved’te prosim divod.

vvvvvv

A) sedaci nabytek

B) vymalba

C) tisk

D) hodiny

E) vésak

F) automat na napoje

G) WC a hygienicky koutek
H) TV aradio

CH) jiné (doplnte)-

7. Urcujete poiadi pacientii Vy nebo 1ékai?
A) lékar

B) sestra

C) nekdy sestra, nékdy lékar

D) jiné (doplite)-

8. Jak dlouho priumérné pacient ¢eka v ¢ekarné?
A) jde na fadu v dobu kdy je objednan

B) 10- 15 minut

C) 15-20minut

D) Vice nez 20 minut

E) jiné (dopliite)-
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9. Jak se dozvite, Ze je pacient v ¢ekarné?

10. Ovliviiuje podle Vas vzhled ¢ekarny pacienty pii vybéru lékare?
A) ano

B) spise ano

C) spiSe ne

D) ne

E) nevim

11. Jak moc je podle Vaseho nazoru vzhled ¢ekarny pro pacienty duilezity?
A) dulezity

B) spise dulezity

C) spise nedulezity

D) nedtlezity

12. Kde se nachazi Vase ¢ekarna?
A) ptizemi

B) patro s vytahem

C) patro bez vytahu

D) jiné (doplite)-

13. Jak je Vase ¢ekarna prizpisobena pro zdravotné znevyhodnéné? (dopliite)

14. VaSe vztahy s pacienty na ambulanci byste oznacila jako?
A) vyborné

B) velmi dobré
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C) dobré
D) uspokojive

E) neuspokojivé

15. Dochazi ¢asto ke konfliktnim situacim s pacienty na Vasi ambulanci?
A) ano

B) spise ano

C) spise ne

D) ne

16. Pokud jste na piedchozi otazku odpovédéla A, jaké jsou z VaSeho pohledu
nejcastéjsi pri¢iny konfliktti mezi Vami a pacientem? (miiZete oznacit vice moZnosti)
A) nevhodné chovani pacienta

B) nadtfazené chovani pacienta

C) nerespektovani stanoveného doporuceni

D) prodleva ¢ekaci doby na oSetfeni

E) Unava

F) vyCerpanost z prace

Q) jiné (dopliite)-

17. Kolik pacientii oSetfite prumérné za den?

18. Je pro Vas stresujici velky pocet pacient prichazejicich na oSetfeni?
A) ano, velmi

B) ano, obcas

C) spise ne

D) ne
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19. Pokud jste na piedchozi otazku odpovédéla A nebo B, jak v takové situaci
reagujete?(muzZete oznacit vice moznosti)

A) zm¢énite organizaci prace

B) snazite se urychlit svou ¢innost

C) zkratite dobu komunikace

D) postupujete rutinnim zpiisobem

E) obtizn¢ se soustiedite na svou praci

F) jiné (doplnte)-

20. Jsou pro Vas vztahy s pacienty dileZité pro spokojenost v praci?
A) ano, velmi

B) spisSe ano

C) spise ne

D) ne

Prostor pro Vase vyjadieni

Dé&kuji za spolupraci
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PRILOHA PI1: DOTAZNIK C.2

Dotaznik pro ambulantni pacienty

Vézend pani, Vazeny pane,

jmenuji se Nikola Kittelova a jsem studentkou tietiho ro¢niku bakalatského studijniho
programu OSetfovatelstvi na Fakulté humanitnich studii Univerzity Tomase Bati ve Zlin¢.
Studuji obor Vieobecna sestra a téma mé bakalaiské prace je ,.Cekarna jako soucést
zdravotnického zafizeni.“ Dovoluji si Vas pozadat o vyplnéni dotazniku, ktery je
podkladem pro moji bakalafskou praci. Dotaznik je anonymni, ziskané tdaje budou
chranény pred zneuzitim a budou pouzity jen pro potieby bakalarské prace. Dekuji za Vasi

ochotu a ¢as.

Nikola Kittelova

Instrukce k vyplnéni dotazniku

Pokud neni uvedeno jinak, zakrouzkujte jednu odpovéd a to tu, ktera nejvice odpovida

Vasemu nazoru.

1. VasSe pohlavi
A) Zena

B) muz

2. Kolik je Vam let?(dopliite)

3. Jak Casto navs§tévujete svého zubniho lékare?
A) chodim pravidelné 2 krat za rok

B) chodim nepravidelné méné nez 2 krat za rok

C) chodim jen pii akutnim problému
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4, Jste objednan/objednana na urcity ¢as?
A) ano, vzdy

B) ano, obvykle

C) obvykle ne

D) nikdy ne

5. Jak dlouho ¢ekate?

A) jdu na fadu v dobu, na kterou jsem objednan/objednana
B) 10- 15 minut

C) 15-20minut

D) vice nez 20

6. Vzpominate si, jaké bylo VaSe nejdelSi ¢ekani? Pokud ano dopliite, jak bylo

dlouhé.

7. KdyzZ dlouho ¢ekam na oSetieni tak?(dopliite)

8. Cekarna na mé pisobi? (dopliite)

9. Jak se nyni citite?(Vase pocity)
A) nepocit'uji bolest ani strach

B) pocit'uji strach, ale nemam bolest
C) mam strach a pocit'uji i bolest

D) jiné (dopliite)-

10. Mate pohodIné misto k sezeni? Vyhovuje Vam pocet zidli v ¢ekarné?
A) ano, misto k sezeni mi vyhovuje a pocet zidli je dostateény
B) ano, misto k sezeni vyhovuje, ale pocet zidli je nedostate¢ny

C) ne, misto k sezeni nevyhovuje, ale pocet zidli je dostatecny
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D) ne, misto k sezeni ani pocet zidli neni vyhovujici

11. Jakou preferujete vyzdobu ¢ekarny?(muZete oznacit vice moZnosti)
A) obrazy, je mi jedno jakych motivl a autorti

B) libi se mi reklamni (informacni) plakaty na zdech

C) malby na sténach

D) preferuji moderni uméni a design

E) je mi to jedno, na vyzdobé ¢ekarny nesejde

F) jiné (dopliite)-

12. Myslite si, Ze socialni zafizeni ma byt pfimo soucasti cekarny?
A) ano, socialni zafizeni ma byt soucasti cekarny

B) nemusi byt pfimo soucasti ¢ekarny, ale pobliz

C) nemusi

D) jiné (dopliite)-

13. Uvitali byste, aby soucasti ¢ekarny byl automat na napoje?
A) ano
B) automat ano, ale nemusi byt ptimo soucasti ¢ekarny

C) ne, nepiijde mi to nutné

14. Stru¢né prosim popiSte pro Vas idealni ¢ekarnu.

15. Ktery zpiisob komunikace sestry Vam prijde nejprijatelnéjsi?
A) zavolani sestrou ze dvefi ordinace

B) vyvolani rozhlasem

D) recepce

E) jiné (dopliite)-
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16. Co Vas nejvice oslovi pri setkani se setrou v ¢ekarné? (dopliite)

17. Jak vnimate pristup sestry k ostatnim pacientiim, kteri prichazeji na oSeti'eni?
A) kladn¢

B) velmi dobie

C) dobite

D) uspokojive

E) neuspokojivé

18. Je pro Vas rozhodujici vzhled a vybaveni ¢ekarny pri vybéru lékare?
A) ano

B) spise ano

C) spiSe ne

D) ne

19. Jaky druh tiskovin v ¢ekarné pieétete?
A) pro Zeny

B) kutilstvi a zahrada

C) sport

D) denni tisk

E) odborny (propagacni material)
F) v ¢ekarné nectu

G) jiné (dopliite)-

vvvvvv

A) sedaci nabytek
B) vymalba

C) tisk

D) hodiny
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E) vésak

F) automat na napoje

G) WC a hygienicky koutek
H) TV aradio

CH) jiné (doplnte)-

21) Jaka je barva ¢ekarny a jak na Vas piisobi? Vyhovuje Vam nebo

nevyhovuje?

Prostor pro Vase vyjadreni

Dékuji za spolupraci
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