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Abstrakt
V této bakalarské praci na téma ,,Vyuziti didaktickych metod pii edukaci

pacienti* se zabyvame didaktickymi metodami a jejich vyuzitim sestrami pii edukaci
pacientil. Prace je rozdé€lena na ¢ast teoretickou a empirickou.

Teoretickd ¢ast popisuje didaktiku, edukaci v oSetfovatelstvi a dale vybrané
didaktické metody a jejich vyuziti. Obsahem jsou i didaktické a edukaéni zasady, které
je potieba dodrzovat pfi pouzivani vybranych metod.

Empiricka ¢ast popisuje dotaznikové Setfeni, které probihalo na internich
a chirurgickych lazkovych oddélenich. Skupinu respondentt tvoii sestry a zdravotnicti
asistenti z Fakultni nemocnice v Motole a z Oblastni nemocnice v Pfibrami. Celkem byly
zpracovany odpovéedi 94 (100 %) respondentd. V tvodni ¢asti dotazniku jsme zjistovali
obecna data jako je vk, pohlavi, dosazené vzdélani, pocet let v praxi, pracovni obor a typ
nemocnice. Druhd ¢ast je zaméfena na vyuziti didaktickych metod sestrami a vlastni
nazor na obtiznost jejich vyuZiti. NaSim zdmérem bylo provést primarni sbér dat a jejich
naslednou analyzu. Zpracovanim a porovndnim dat s jinymi vyzkumy nebyly zjiStény
zasadni rozdily ve vybranych odpovédich. Potvrdily se vysledky, které byly zjistény
ve vyzkumnych Setfenich na podobné téma jiz diive. Nebyl prokézan vznik statisticky
vyznamného vztahu u stanovenych hypotéz. V diskusi jsou zhodnoceny ziskana data

a stanovené cile prace. Zavér prace popisuje mozna doporuceni pro praxi.

Abstract

In this bachelor’s thesis “Application of didactic methods in patient education”,
we deal with the didactic methods used in patient education and their application by

nurses. The paper consists of a theoretical and an empirical part.

The theoretical part describes the didactics, education in nursing as well as
selected didactic methods and their application. Also included are the didactic and
educational principles which must be followed during the application of the chosen

methods.



The empirical part describes a questionnaire survey which was carried out at in-
house and surgical inpatient wards. The group of respondents consisted of nurses and
medical assistants from the University Hospital in Motol and the Regional Hospital in
Ptibram. A total of 94 responses were processed. In the opening part of the questionnaire
we asked about general information like age, gender, educational attainment, years of
work experience, field of work and type of hospital. The second part focuses on the
application of didactic methods by nurses and their opinion on the difficulty of its
application. Our goal was the primary collection of data and their subsequent analysis.
After processing and comparing the data with other surveys, we didn’t discover any major
differences in the selected answers. The results established through research surveys on
similar topics in the past were confirmed. No statistically significant relation was found
in the defined hypotheses. In the discussion, the collected data and set goals are evaluated.

The conclusion includes possible suggestions for nursing practice.
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1 UvVoD

Téma této bakalaiské prace — Vyuziti didaktickych metod pfi edukaci pacientd
se zda byt dulezité, jelikoz verbalni komunikace mezi pacientem a sestrou patii mezi
jednu z nejzasadnéjSich véci, ktera miize ovlivnit pritbeh hospitalizace. Pokud dochazi pii
edukaci pacienta k nedorozuméni, napt. z divodu Spatné€ zvolené didaktické metody
muze tato skutecnost zkomplikovat pribeéh hospitalizace, naslednou domaci péci
1 celkovy néhled pacienta na nemoc. Pii volbé didaktické metody se nezohlednuje pouze
jeji vyuziti vzhledem k edukacnimu tématu, ale je potieba brat na zietel i individudlni
specifikace pacienta. Metodu volime i podle edukaéniho prostiedi a ¢asové narocnosti
jejiho provedeni. Nedostatek ¢asu - termin, ktery uzivaji pracovnici ve zdravotnictvi
velmi &asto. Casova tisefi a nizky podet potiebného zdravotnického personalu mé znaény
vliv na kvalitu poskytované o3etfovatelské péce. Castym diivodem v nevyuzivani
extravagantnich nebo ¢asové narocnéjsich vyukovych metod je praveé zminény nedostatek
¢asu pro edukaci.

Protoze mé zkuSenosti s oSetiovatelskym procesem nejsou tak rozsahlé, ditvodem
volby tématu byly zkuSenosti z odbornych praxi, absolvovanych béhem bakalafského
studia, kde jsem se Casto setkdvala s rozdilnymi ndzory zdravotnich sester na volbu
eduka¢ni metody pii dané edukaci, na volbu mista edukace 1 na ¢asovou naro¢nost
samotné edukace.

Vzhledem k témto zkuSenostem bylo zajimavé zaméfit se na vyuziti konkrétnich
didaktickych metod a vzajemného porovnani, zda jejich volba nesouvisi
napf. s pracovnim oborem, délkou praxe nebo dosazenym vzdélanim oslovenych
respondentl. Pro tuto bakalafskou praci jsme vybrali dva druhy oddéleni (chirurgické
ainterni), u kterych pfedpokldddme, zZe by mohly byt patrné rozdily ve vyuZivani
didaktickych metod.

Jednim z hlavni cila této bakalarské prace je zmapovat, jaké didaktické metody
pouzivaji sestry pii edukaci pacientll nejcastéji, co povazuji za nejvetsi tskali pii jejich

vyuzivani a které metody jsou naopak vyuZzivané méné Casto.
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1.1 Cile prace

Cil 1: Zmapovat, kterou z vybranych didaktickych metod, vyuziva sestra pfi edukaci
pacienta nejcastéji.

Cil 2: Zjistit, zda existuje vztah mezi volbou didaktick¢é metody a typem odd¢leni
(interniho ¢i chirurgického typu)

Cil 3: Zjistit, zda existuje vztah mezi délkou vykonavané praxe sestry a volbou konkrétni
didaktické metody.

Cil 4: Zjistit, zda existuje vztah mezi vzdélanim sestry a konkrétni didaktickou metodou.

Cil 5: Statisticky porovnat ziskané udaje.

11
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2 TEORETICKA CAST

V teoretické Casti je popsana didaktika, jeji vznik, rozdéleni a strucny vyvoj.
Dale teoreticka cCast obsahuje vymezeni pojmu didaktika v oSetfovatelstvi a didaktické
zéasady. Z pohledu edukace jsme se zaméfili na edukaci v oSetfovatelstvi, druhy edukace,
cile edukace, edukacni proces a jeho ¢asti. V neposledni fad€¢ jsou popsany faktory
ovliviujici edukaci. Posledni kapitola popisuje didaktické metody, jejich rozdéleni

a kritéria pro spravny vybér didaktickych metod.

2.1 Didaktika

Mezi hlavni pojmy, které ptiblizuji didaktiku, patii ucitel (edukator, sestra) a zdk
(edukant, pacient). Podstatou didaktiky je vyucovani, pouovani. V odborné literatute
lze nalézt n€kolik definic. ,,Jde viastné o veskerou nauku o vychove, kterd dnes tvori
predmeét celé pedagogiky. *“ (Skalkovéa, 2007, s. 13).

Zormanova (2014, s. 10-11) uvadi nékolik definic. Podle Manaka, Svece (2003),
je ., didaktika teorie vzdeélavani, ktera zahrnuje vsechny jevy a procesy, dotvkajici se
zameérné kultivace clovéka, a to ve vSech formdch a stadiich jeho vyvoje. “ Jako dalsi je
uvedena definice od Skalkové, kterd , vymezuje obecnou didaktiku jako teorii
o vzdélavani a vyucovani, ktera se zaméruje predevsim na problematiku obsahii a také
na proces, v némz si zaci tento obsah osvojuji, tedy vyucovani a ucent. “

Zormanova také srovnava s Prachou (2006) ktery didaktiku popisuje jako
,,obecnou teorii o intencionalnich procesech uceni a vyucovani a o obsazich a formach
téchto procesii.” Je mozné zde najit 1 konecnou definici didaktiky, kterou autorka
vytvotila z uvedenych zdroji. ,, Didaktika je véda, kterd se zabyva teorii vyucovani,
zkouma podminky a faktory, které proces vyucovani ovliviuji zvnéjsku i zevniti. Obecna
didaktika se zabyva obecnymi problémy vyuky.“ (Zormanova, 2014, s. 11).

Chlup, profesor pedagogiky Masarykovy univerzity v Brné, definoval didaktiku
jako ,, teorii vyucovanmi, kterda vesi otazky funkci, cilii, obsahu, metod, prostredkii

a organizacnich forem.* (Zormanova, 2014, s. 16).

12



Bakalaiska prace Vyuziti didaktickych metod pfi edukaci pacientii

Podle Cirbese (1990, s. 6) je didaktika teoreticko-prakticka véda. Jeji podstatou jsou tyto
funkece:

e Poznavaci funkce.

e Diagnosticko-prognosticka funkce.

e Instrumentalni funkce.

Rozdéleni didaktiky
Didaktiku 1ze rozd€lit podle autorti a zaméteni na nékolik ¢asti. Zormanova (2014) uvadi
toto rozdéleni:
¢ Obecna didaktika — Zahrnuje teorii vyucovani, procesy, které ovliviiuji vyuku.
Zabyva se obecnymi problémy vyuky.
o Predmétova didaktika — Didaktika pro konkrétni predmét (napt. matematika).
e Oborova didaktika — Vénuje se didaktice pro dany obor (napt. ptirodni védy).
Byvé propojovéana s metodikou.

o Skolni didaktika — Pfedstavuje teorii vyucovani.

Pocatek didaktiky

Didaktika se diive tykala péce o dusi. Za jeji védecky zacatek se povazuje
17.—18. stoleti. Jako prvni pouZil tento pojem némecky pedagog Wolfgang Rathke, ktery
povazoval didaktiku za uméni vyucovat. Ve starovéku se touto mySlenkou zabyvali
napt. Sokrates, Platon a Aristoteles. Nedilnou soucasti historického rozvoje didaktiky
je J. A. Komensky a jeho dilo Didactica magna, které se stalo znamé po celém svété

(Zormanova, 2014).

Jan Amos Komensky

Komenského ptinos do didaktiky je vniman jako velmi podstatny. Jan Amos
Komensky (1592-1670) byl lingvista, pedagog, filozof a spisovatel. Jeho dila jsou psana
latinsky nebo cesky. Je zndm pod ptezdivkou ,,ucitel narodi“. Velkéa ¢ast jeho tvorby
se tyka prave vyuky a moderni pedagogiky. Mezi jeho nejznamé;jsi pedagogicka dila patii
Velkéa didaktika (Didactica magna), Brany jazyku oteviené a Svét v obrazech.

J. A. Komensky byl prvni, kdo se zabyval didaktikou hloubé¢ji jako pedagog.
Ve svém dile popisuje pojem didaktiky takto: Didaktika je teorie spravného vyucovani.

Vyucovat znamena, aby se Zak ucil s chuti a dikladné. Teorie vyu€ovani znamena ovladat
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jist¢ metody vyucovani a soporou vnic vést k védomostem schuti a dikladné

(Kuberova, 2010).

2.1.1 Didaktika v oSetrovatelstvi

Didaktika v osetfovatelstvi patii do skupiny ,,oborova didaktika* neboli specidlni
didaktika (vyuCovani zaméfené na zizenou oblast). Ke spravnému efektu provadéné
edukace pacienta je potfeba respektovat didaktické zasady a ptizpusobit je potfebam
pacienta. Pii edukaci v oSetfovatelstvi je kladen velky diraz na individualni pfistup,
nebot’ edukace se vétsinou tyka velmi citlivé oblasti, a to je lidsky zivot. Spravné vyuziti
a provedeni edukace by nemélo plisobit na pacienta zatézujicim dojmem. Nespravné je,
pokud pacient bude po edukaci zmateny a stresovany z informaci, kterym neporozumél
nebo z Cinnosti, které dostateéné neovlada. Edukace se miize tykat jednoho pacienta nebo
skupiny jedincti. V né¢kterych piripadech je potieba provést edukaci i ve spolupraci

s ptibuznymi pacienta (Kuberové, 2010).

2.1.2 Didaktické zasady

Didaktické zasady jsou obecnd doporuceni, ktera slouzi edukatorovi k dosazeni
co nejlepsi efektivity jeho vyuky. Mezi v§emi pedagogickymi kategoriemi prosly praveé
didaktické zdsady nejvétSimi zménami, v soucCasnosti neexistuje jednotnd definice
(Laszlo, Skvarkova, 2009). MnozZstvi zasad je velmi $iroké a jejich rozdéleni rtiznorodé,

a proto bliZze rozvadime pouze ty, které jsou Casto aplikované v oSetfovatelstvi.

Zormanova (2014) uvadi nasledujici vycet didaktickych zasad:

1. Zasada uvédomélosti a aktivity

Jedna se o zodpovédny pfistup a samotnou aktivitu edukanta, kterou vyviji proto, aby
ziskal co nejlepsi védomosti, uvédomovani si dillezitosti osvojit si jisté znalosti. Aktivita
je zavisla na vzdjemném vztahu edukatora a edukanta. Zadkladem pro vyvijeni aktivity
je dobra ptiprava a motivace edukatorem.

2. Zasada komplexniho rozvoje Zaka

Jedna se o napliiovani vyukovych cili — kognitivnich (oblast védomosti), afektivnich
(oblast citi a postojl) a psychomotorickych (oblast dovednosti a psychickych procesit)
a rozvoj osobnosti ¢loveéka. Tyto cile budou blize specifikovany v samostatné

kapitole - Cile edukace.
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3. Zasada védeckosti

Duraz se klade na znalosti edukétora, ten by mél byt ve svém oboru plné¢ vzdélany
a neustale se zajimat o aktualni poznatky spojené s jeho oborem, aby mohl poskytovat
pravdivé informace.

4. Zasada spojeni teorie s praxi

Klade se diiraz na vyvazenost vyuky teorie a samotného nacviku probirané¢ho uciva. Tuto
5. Zasada primérenosti

Zasada zduraznuje volbu komunikace a stanoveni cill, které by mély byt zvoleny
na zakladn¢ Grovné edukanta, jeho véku, védomosti, jazykovych schopnosti apod.

6. Zasada individualniho pristupu

Dalsi z velmi dilezitych zasad pti edukaci v oSetfovatelstvi. Jedna se o respektovani
a pfizptusobeni se edukantovi napf. v délce vénovaného Casu edukaci nebo pii volbé
didaktické metody. Snazime se edukaci nastavit individualné na konkrétniho jedince
vzhledem k jeho véku, védomostem, jazykové bariéte apod. Tato zasada je velmi
podobna se zdsadou pfiméienosti. Dillezité je si uvédomit, Ze napt. n¢kteti edukanti, které
rozdélime podle stejné veékové skupiny (podle zasady piiméienosti), potiebuji
individudlni pfistup.

7. Zasada emocionalnosti

Zaklada si na vzajemném emociondlnim vztahu mezi edukantem a ekudatorem a jejich
vzajemném ovliviiovani. Edukator by se m¢l snazit u edukanta navodit pocit diveéry.

K tomu, aby sestra mohla efektivné pinit funkci edukatorky, je vedle prislusného vzdélani
treba ziskat si ditveru edukanta, vyhodnotit bariéry, jez by mohly brzdit proces edukace,
kterou musi organizovat tak, aby co nejvice odpovidala potrebam jedince. *

(Kuberova, 2010, s. 32-33).

8. Zasada trvalosti

Diiraz je kladen na uchovani nabytych védomosti a jejich osvojeni. K osvojeni znalosti
nedochdzi, pokud nejsou védomosti vzijemné provdzany a jedna se pouze o uceni
zpaméti. Zasada se zamétuje na opakovani predeslého uciva a propojovani jednotlivych
oblasti mezi sebou.

9. Zasada nazornosti

Jedna z nejstarSich didaktickych zasad. V této zasad¢ je kladen diiraz na vniméni
informaci vSemi smysly. Ukdzka miize byt zrakova, sluchova, ¢ichova, chut'ovéa, hmatova

nebo pohybova.
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10. Zasada soustavnosti

Podstatou této zasady je logickd navaznost. U¢ivo na sebe musi navazovat. Postupuje se
od jednodussiho uciva ke slozit€jsSimu. S tim, jak se edukanti zlepsuji je potteba postupné
zvySovat naroky.

11. Zasada zpétné vazby

Zpétna vazba je velmi dilezita pro kazdého edukétora. Informuje ho o tom, jestli byly
splnény vytycené cile. Zasada se uplatiiuje pomoci kontrolnich otazek, které je potieba

umét spravné pokladat.

Didaktické zasady J. A. Komenského

Za klicovou souhru pro dobré vyu€ovani povazoval rychlost, chut’ a uchovéni
stability nové nabytych v&domosti. Ucitel by se mél pfi vyuce zaméfit na motivaci
a podporovat racionalni uvazovani zak.
a hlavné k uceni praktickou zkuSenosti. Nazornost oznacuje jako ,,zlaté pravidlo®. Ucitel
by m¢l zdka navadét tak, aby sam doSel k zavéru, a co pijde, tak si vyzkousel. Dalsi
dalezitou zasadou je systematické usporadani probiraného tématu, propojovani uciva.
Vse by mélo byt usporadano podle vékovych rozdili a individuélnich potieb zakt —
princip ,,pfimétenosti. Pii volb€ uciva je dllezité respektovat piirozenost (Zormanova,

2014).

2.2 Edukace v oSetirovatelstvi

Edukace je komunikace mezi edukitorem a edukantem, jejimz cilem
je zprostiedkovani u¢iva a dosazeni stanovenych cilii (Svec, 1998).

V osetfovatelstvi se pfi edukaci setkdvdme s tim, ze edukantem neni jen zak,
ale muze se jim stat kterykoli cloveék (Zavodna, 2002).

Edukatorem by vtomto pfipadé mela byt sestra. Podstatou edukace
v oSetfovatelstvi je zvySeni kvality zivota pacienti. Také ji muzeme nazvat jako
zdravotné-vychovnou péci (Kuberova, 2010).

Dlouho pted piipravou sester na vysokych Skoladch se osetfovatelstvi vyvijelo
z praxe, ktera zahrnovala vyuku, oSetfovatelské postupy u pacientli, jejich rodin

a u dalSich zdravotnickych pracovnikt (Bastale, 2003).
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Podle Maiidka, Svece (2003, s. 13) je edukace o ,navozeni zmén v myslent,

v dovednostech, ve vztazich a v psychickych procesech s cilem dosahnout zZdadoucich
veédomosti, aktivit, postojii, psychickych stavii atd. “
Kuberova (2010, s. 50) uvadi procentualni zastoupeni, které popisuje uméni Clovéka
zapamatovani si informaci v procesu uceni podle Friedmana (1971):
Podle tohoto piehledu je patrné, Ze nejvice si clovek zapamatuje to, co sam délal.

e 10 % z toho, co Cetl

e 20 % z toho, co slysel

e 30 % z toho, co vidél

o 40 % z toho, co vid¢l a slysel

e 90 % z toho, co sam d¢lal a d¢la

Diky tomuto rozdéleni, lze 1épe pochopit, na jaky zpisob edukace je vhodné se

v oSetfovatelstvi zaméfit, aby efektivita edukace byla co nejvyssi.

2.2.1 Druhy edukace v oSetrovatelstvi

Rozdéleni edukaci lze v dostupné literatufe nalézt nckolik, v této Casti prace
je uvedeno rozdéleni, které je dobie aplikovatelné v oSetfovatelstvi nebo z né€j piimo
vychézi. ,,Edukace v oSetrovatelstvi miize byt zdkladni, komplexni a pokracujici
(tzv. reedukace). Edukaci miizeme realizovat individualne, ale i ve skupindch.*
(Kuberova, 2010, s. 34-35).

e Zakladni edukace
Jedna se o prvni sezndmeni s védomostmi, které by si mél pacient osvojit v dané oblasti.
Zakladni edukace se vyuZziva pii prvnim kontaktu pacienta s danou problematikou,
napft. pfi nové zjisténé nemoci.

e Komplexni edukace
Ptiprava, realizace i hodnoceni musi vychéazet z oborové didaktiky oSetfovatelstvi. Sestra
zapojuje do procesu nejen pacienta, ale i jeho rodinu. Pracuje se na moznostech domaciho
uceni a nacviku. V komplexni edukaci jsou mozné konzultace pro rodinu v oblasti péce
o daného pacienta. Tento typ edukace napomaha ke zlepSovanim a prohlubovanim vztaht
v rodin¢.

e Reedukace
Reedukace navazuje a rozviji ptfedchazejici védomosti.
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Déle maze byt edukace v oSetfovatelstvi specifikovana podle tfech rovin prevence

(Kuberova, 2010).

e Primarni rovina — Je zaméfena na zdravou populaci a zménu zdravotnich navyk.

e Sekundarni rovina — Zahrnuje vzdélavani pacientii a snahu o to, aby nemoc
nepiesla do chronické faze.

e Terciarni rovina — Zahrnuje skupinu pacienti, u kterych neni mozné uplné

vylé€eni. Zapojuje do edukace i rodinné piislusniky.

2.2.2 Cile edukace

Cile edukace nebo také vychovné-vzdélavaci cile jsou cile, které si by si na
zacatku edukace, m¢l edukétor vzdy sestavit. Dillezitym momentem je také sezndmeni
pacienta s danymi cili, které mu objasnuji ndpln nastdvajici edukace. Toto seznameni
je dilezité i pro jeho motivaci. Cile se sestavuji tak, aby zahrnovaly obsah probiraného
tématu, praktické a produktivni c¢innosti. S pojmem vychovné-vzdélavaci cile
se setkavdme az v moderni pedagogice. Mohou byt rozdéleny na dlouhodobé, které jsou
obecné;jsi a kratkodobé, jejichz specifikace se upind na kratsi casovy Usek (Zormanova,
2014). ,, Cile by mely byt jasné formulované, meritelné, overitelné, prospésne lidské
sebeucte a slucitelné s pravy lidi. “ (Kuberova, 2010, s. 27).

Ve stiedovéku byly napliiovany piedevsim cile afektivni (postojové). Jednalo
se o osvojovani uceni memorovanim. Tato vyuka se pienesla 1 do novovéeku.
Az s ptichodem myslenek A. J. Komenského v novovéku, zaznamenava pedagogické
smysleni velky zlom. ,Jan Amos Komensky zavrhl uceni memorovanim a drilem
a vytvoril koncepci ,,Skola hrou*, postavenou na didaktickych zdasaddach ndzornosti,
systematicnosti, primérenosti a aktivity Zaki. “ (Zormanova, 2014, s. 55).

Ke zhodnoceni miry naplnéni edukacnich cili slouzi hodnotici kritéria,
ta se stanovuji v edukacnim procesu ve fazi planovani. Existuje nékolik taxonomii, které
blize specifikuji konkrétni cile napt. taxonomie podle B. S. Blooma, B.Niemierka nebo
podle D. B. Kratwohla. Taxonomie popisuji uspofadani cilii, nejen jejich naplnéni,
ale vyznacuji 1 jejich naroc¢nost. Uvadéji rozdéleni vyukovych cili na kognitivni,
afektivni a psychomotorické. V oSetfovatelstvi je mozné se setkat jen s vybranymi
kategoriemi z Bloomovy taxonomie a cCastéji s afektivnimi cili neZ s kognitivnimi

(Kuberova, 2010).
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Kognitivni cile

Kognitivni cile jsou zaméfeny na poznavani, vzdélavani a osvojovanim dovednosti. Tyto
cile jsou nejCastéjsi, také se nazyvaji jako vzdélavaci cile. ,,Kognitivnim cilem
ve zdravotni vychové je schopnost cloveka se na zakladeé specifickych védomosti
a informaci rozhodnout a jednat v zajmu ochrany a udrzeni svého zdravi a hlavne

uvedomit si hodnotu zdravi. “ (Kuberova, 2010, s. 46).

Afektivni (postojové) cile
Afektivni cile nebo také cile postojové ¢i emocni. Rozvadéji stanovovani hodnot.
V osetiovatelstvi se tykaji postoji k nemoci, ke zdravi a podporuji uvédomovani si téchto

postojil.

Psychomotorické (vycvikové) cile
Psychomotorické cile zahrnuji motorické dovednosti, rozhodovéni a realizaci. Nékdy
jsou nazyvany jako cile vycvikové. Jejich podstatou je praktickd vyuka, osvojuji se

dovednosti spojené s feci, psanim, kreslenim, manipulaci atd. (Zormanova, 2014).

Postup pri stanovovani cili edukace v oSetfovatelstvi

V této casti kapitoly bude blize specifikovan pouze postup, ktery se
tyka oSetrovatelstvi. Nejdiive je potieba zjistit jaké jsou zékladni cile, co se ma pacient
dozvé&dét, naucit se nebo si osvojit. Poté se rozmysli obsah, ten se dale rozdéluje se
na fakta, zakladni prvky, postupy prace atd. Stanovené cile jsou zakladem pro vybér
spravné didaktické metody. Urcuji nejen to, co se ma pacient naucit, informuji nas
1 0 vykonu jedince. V urcitych oblastech edukace neni dllezity viditelny efekt, ale uz jen
samotny edukacni proces plni svoji tlohu (Turek, 1998).

Pti ur¢ovani konkrétnich cilt ,,jde konkrétné o to, co ma ucici se védet, poznat,
naucit se a osvojit si, dadle co to znamend védet, poznat a naucit se, a za jakych podminek

to ma ucici se vedet. “ (Turek, 1998, s. 44-45).

2.2.3 Faze edukacniho procesu v oSetrovatelstvi

Edukacni proces je planovany proces, ktery je fizeny a ma své cile. Mezi zékladni

kompetence sestry patii jeho ptiprava. Edukacéni proces tvoii pét ¢asti — posuzovani,
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diagnostika, planovani, realizace, vyhodnoceni (Kuberova, 2010). V této kapitole bude

blize popsano jejich rozd¢leni.

1. Posuzovani
Jako prvni faze edukaéniho procesu zahrnuje sbér dat o daném jedinci. Udaje
je mozné ziskat metodou rozhovoru, z dokumentace, fyzikdlnim vySetfenim nebo
1 pozorovanim. Dillezitym prvkem je vnimani jedince, jeho postoj k nemoci a k sobé

samému. Motivace od pacienta, ktery chape edukaci jako pottebu, je velmi cennd.

2. Diagnostika
Vtéto fazi se stanovuji edukacni diagndzy. ,,Edukacni diagnoza vymezuje
problémy a potreby jedince, jejich priciny a faktory, jez ovliviiuji a podminuji tyto
problémy, véetne presné charakteristiky téchto problému. “ (Kuberova, 2010, s. 25-26).
Edukacni diagnozy se rozliSuji podle dilezitosti, vzdy se piihlizi na kazdého
jedince individualng. LiSi podle toho, jakou fazi prevence se zabyvaji (primarni,
sekundérni, tercialni). Pfi jejich stanovovani je tieba neopomenout nedostatky pacienta

v oblasti aplikace ziskanych poznatki v Zivotg.

3. Planovani
Hlavni podstata planovani spocivd ve vytvofeni edukacniho planu. V ramci
planovani vytvatfime edukacni cile a aktivity, které napomlzou se splnéni danych cilt.
Plan musi byt sestaven tak, aby mohl reagovat na zmény. U aktivit se planuje jejich délka
a frekvence. ,, Soucasti planovani je jeho organizacni zabezpeceni, kontrola plnéni planu
a jeho vyhodnoceni. Planovani must brat v iivahu v§echny determinanty zdravi.“ (Svec,
1998, s. 39).

V oblasti planovani jsou stanovovany cile, ukazujici zavér, kterého chceme diky
edukaci dosdhnout. Sestra musi cile spravné formulovat. Pfi jejich vytvareni se klade
diiraz na spolupréci s pacientem, kde klicovym prvkem je jeho motivace, kterd ovlivituje
cely prub¢h edukace, a hlavné dosazeni vyty¢enych cilii. Ty by nemély byt formulovany
jako zakazy, ale spiSe jako doporuceni, ktera jsou pro pacienta piijatelnéjsi.

Po vytvoteni cilli se vybiraji vhodné edukaéni metody. Edukacnim metoddm bude

zvIast vénovana jedna z nasledujicich kapitol.
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4. Realizace

Ve fazi realizace se kombinuje ptipravena teorie, praktické dovednosti a vedeni
celého edukacniho procesu. Dobrym zakladem pro hladky priibéh realizace jsou vhodné
zvolené metody a didaktické prostiedky. Tempo edukace se ptizptisobuje podle kazdého
jedince. V komunikaci neni vhodné pouzivat odborné vyrazy, které by mohly vést
k netiplnému pochopeni obsahu edukace. Nedilnou soucasti pti edukaci je psychicka
podpora ze strany edukatora. Uspé&$na realizace edukace by méla vést ke zlep$eni kvality
Zivota pacientll, zlepSeni v oblasti sob&stacnosti. V neposledni fad¢ rozsifuje védomosti

v prevenci nebo 1é¢ebnych zasadach.

5. Vyhodnoceni
Podle Zormanové (2014, s. 204) se vysledky edukacniho procesu tykaji Ctyt oblasti. Tyto
oblasti popisujeme ve vztahu k oSetfovatelstvi.

e Védomosti — informace, poucky.

e Dovednosti — ucenim ziskana zptsobilost k vykonavani urc¢ité ¢innosti

(intelektové, psychomotorické).
e Postoje - vztah ¢lovéka k sobé, ke spole¢nosti, k nemoci.
e Kompetence — souhrn védomosti, ziskanych dovednosti a postojti, které

umoznuji ¢innost v urcité oblasti.

Proces hodnoceni se neuskuteciiuje pouze na konci edukace, ale je zaclenén
do celého procesu. Hodnoti se zmény jednani a postoji, ke kterym pacient dospél béhem
edukacéniho procesu a co se béhem n€ho naucil. Dale se hodnoti i cile stanovené ve fazi
planovani. Pro hodnoceni v kognitivni oblasti slouzi napt. metoda feSeni problémovych
uloh, kladeni otazek v diskusi nebo rozhovoru. Motorické dovednosti se posuzuji
pozorovanim pacienta pii praktickych ¢innostech.

Neklade se tak velky diraz na védomosti, ale na postoje, vnitini pfesvédceni
pacienta, tedy na cile afektivni. Sestra posuzuje afektivni cile podle chovani a odpoveédi
na otazky, které klade pacientovi. Zpétnd vazba je dulezitd nejen pro sestru, ale i pro
pacienta, ktery mtize zhodnotit, jak se mu podatilo osvojit si danou ¢innost. Hodnoceni
by mélo zacit vzdy pozitivné.

,, Konstruktivni hodnoceni podnécuje rozvoj osobnosti a zvysuje sebevédomi

i navzdory tomu, Ze muze byt pozitivni i negativni. *“ (Kuberova, 2010, s. 30).
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Pti kontrole pribéhu a vysledkii edukacniho procesu se hodnoti tento proces ve vztahu
k pacientovi i k sestfe jako edukatorce.

. Jestlize chce byt sestra uspésnd, je treba, aby se snazZila u nemocnych jedincu docilit
predevsim sebehodnoceni a sebereflexe, jez nebudou zavislé na vnejsim hodnoceni.
(Kuberova, 2010, s. 82).

Pokud sestra hodnoti svoji ¢innost, méla by zhodnotit pfipravenost na edukaci,
uroven planovani, ucelnost, prehlednost a promyslenost provadénych postupd,
srozumitelnost, narocnost, logickou strukturu, asové rozd€leni. Ve vztahu k pacientovi
hodnoti dosazeni stanovenych cilii, motivaci, efektivnost edukace, samostatnost, zajem
o uceni, atmosféru pti edukaci, uroven védomosti (Kuberova, 2010).

Hodnoceni by mélo byt objektivni, sestra by méla mit pozitivni ptistup k ucicimu
se pacientovi. Zejména u nemocnych je pochvala a povzbuzeni velmi diilezité. Hodnoceni
edukacniho procesu muze ulehdit tzv. zdznam o realizaci edukace. Pro piiklad uvadime

v ptiloh4ch zdznam o edukaci vyuzivany ve Fakultni nemocnici v Motole.

2.2.4 Faktory ovliviujici edukaci

Faktory, které jsou zatazeny do této skupiny, mohou edukaci podpofit nebo pfi jejich
nedostate¢né urovni kvality ji branit. Uvadime pouze ty, které jsou do jisté miry

ovlivnitelné.

Komunikac¢ni dovednosti a empatie

Komunikace je nastroj, kterému neni vénovéna samostatnd kapitola, nebot’ se
prolind vSemi zde zminénymi tématy, ale radi bychom aspoil zdUraznili jeji
nepostradatelny vyznam na zacatku edukace, pti prvnim setkéni s pacientem.

Edukace a dlouhodoba spoluprace sestry a pacienta muze byt ,,ohrozena“
pfi prvnim vzdjemném kontaktu. Jeho netispéch miize poznamenat ob¢ zii€astnéné strany.
Opravdu zavaznd situace miiZe ohrozit pacientovu motivaci a tim i prodlouzit dobu
hospitalizace. Pfi prvnim setkani by se méla sestra pfedstavit a vysvétlit pacientovi svoji
roli v péci o ngj. Dilezité je naCasovani, prostiedi i ¢asova flexibilita, kterd umozni
pacientovi dostatecny prostor pro kladeni otazek. ,,Pacient musi ziskat presvédceni o tom,
Ze se o neého persondl zajima jiz zahy poté, co na oddéleni nebo do ambulance prisel.
(Samankova a kol., 2002, s. 34).

Sestra se snazi vyvolat v pacientovi pocit divéry. Podnéty, které napomahaji

k jeho vytvofeni, jsou napi. Cisty odév, mily projev nebo vhodné edukacni prostiedi.
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Pacient, ktery pfichdzi do nemocnice, byva Casto ve stresovém napéti, nékdy byva
a postupné sméeiovat k méné zavaznym. Je dualezité zapominat na navazani kontaktu

s osobami, které pacienta doprovazi (Samankova a kol., 2002).

Motivace

,,Motiv chapeme jako Ccinitel, ktery zvysuje intenzitu vykonu a chovani vibec,
Cinitel, ktery zasobuje cloveka dostatecnym mnoZstvim energie potrebné k vykonu.*
(Kuberova, 2010, s. 71). Prostfednictvim motivace se sestra snazi u pacienta dosdhnout
aktivniho pfistupu k sobé samému, spravn¢ nasmérovat jeho mysleni a jednani v oblasti
jeho zdravi. Motivace neprobih4 jen na zacatku edukace, ale béhem celého edukac¢niho
procesu. Motivaci lze podle toho d¢lit na vstupni a pribéznou. Ve vstupni motivaci se
sestra snazi podat pacientovi informace tak, aby v ném vzbudila zajem a pocit potieby se

tyto informace dozvédét (Kuberova, 2010).

Petlék (2004, s.132) uvadi, ze pii vstupni motivaci pouzivaime motiva¢ni metody, mezi
které patfi:

e motivacni povidani;

e motivacni rozhovor;

e motivacni demonstrace;

e problém jako motivace;

e ukazka s cilem ziskdni z4jmu o pozorovany jev.

Mezi motiva¢ni metody, které sestra pouziva béhem prubézné edukace, fadime napf.:

e Aktualizaci obsahu — informace sestra podava podlozené, ovétené, korespondujici
s poslednimi vyzkumy tak, aby byly pro pacienta zajimavé a vyvolaly v ném
touhu se dozvedét vice.

e Pochvalu - hraje pfi motivaci velkou roli, je dilezité pacienta pochvalit
za sebemensi pokrok.

e Povzbuzeni — je nedilnou soucasti oSetfovatelského procesu 1 edukace.
Sestra by se méla citlivé snazit o povzbuzeni ve vSech situacich, u kterych ma

pocit, Ze pacienta trapi.
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e Kiritiku - musi byt konstruktivni, sméfovat za néjakym ucelem; podana by méla

byt velmi opatrné s ohledem na zdravotni stav pacienta (Kuberova, 2010).

Edukacni prostiredi

Za edukacni prostfedi je povazovano misto, kde se vykonavad edukace.
Meélo by zde byt spravné osvétleni a teplota, idealné klidné, tiché a dostate¢né intimni
misto (Zavodna, 2002).

Prosttedi, kde probiha sezndmeni s pacientem, by mélo byt klidné, tiché, Cisté.
Meéla by byt moznost poskytnout pacientovi dostatecny komfort.
Kladeni otazek, které se tykaji davérnych témat napt. vyluCovani, by mélo probihat
v prostiedi, ve kterém se pacient citi komfortné, ne tedy pfed ostatnimi pacienty.
V ptipadé, Ze komunikace na citliva témata, 1ékatské vySetieni nebo jiné stresujici situace
nejsou feSeny ve spravném prostiedi, miiZze se u pacienta objevit pocit ,,dehumanizace*.
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»Dehumanizace je ztrata diistojnosti, kdy pacient ma spise pocit objektu nez osobnosti.

(Samankova a kol., 2002, s. 35).
Didaktické dovednosti sester
Kuberova (2010) uvadi, Ze na didaktické dovednosti, kterymi disponuje sestra, maji vliv

1jeji vlastnosti, které uvadi v nasledujicim vyctu.

Charakteristika osobnosti sestry v edukaci:

e védomosti a vSeobecné e ctika
intelektualni schopnosti e sebevédomi
e odborna zptisobilost e sebehodnoceni
e zkuSenosti e empatie, akceptace
e tvofivé mysleni e schopnost tymové prace
e pocitacova gramotnost e schopnost motivace
e moralnost e schopnost fidicich ¢innosti
e bezuhonnost e schopnost komunikace
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Mezi dalsi komponenty, kterymi miize sestra pozitivné ptispét k priitbé¢hu edukace,
patii napf. originalita, vedeni pacientii k samostatnosti, sebekontrole a zpétné vazbe,
psychickd vyrovnanost, schopnost pozorovat, diagnostikovat, individualni pftistup,
celkova uprava, uméni pokladat otazky, metodicka obratnost, vyuziti ¢asovych moznosti.

Je nepiipustné, aby sestra lhala, ponizovala pacienta nebo se mu vysmivala.
Vlastnosti sester, které nepfispivaji ke spravné edukaci, jsou napi. zavist, ironie
a podcenovani pacientil. Sestry by mély mit na paméti, Ze nejen piimou edukaci maji
moznost pusobit na pacienta, jeho smysleni a postoje, ale ovliviiuji ho 1 svym projevem

(Kuberova, 2010).

2.3 Didaktické metody v oSetiovatelstvi

Vyukova metoda je dynamickou komponentou, vyukového systému, v néemz pini
funkci informacni vazby, a to hlavne mezi Zakem a ucitelem. (Mandk, Svee, 2003, s. 1 3)
Didaktické metody jsou nastroje edukace, které zprostfedkovavaji pacientiim stanoveny
obsah a pomahaji k dosazeni vyukovych cilti. Sestra se za pomoci vyukové metody snazi
navést pacienta k samostatnosti a vlastnimu u¢ebnimu stylu. Z tohoto divodu by méli byt
vzdy pacienti na zacatku edukace sezndmeni s vychovné-vzdélavacimi cili (Zormanova,
2012).

Vyukové metody prochazely dlouhym vyvojem. V antice byla oblibena metoda
didaktické hry nebo sokratovského dialogu. Ve sttedoveéku nedoslo k zddnému pokroku
v uZivani vyukovych metod, vyuzivany byly hlavné slovni metody, dale byla oblibena
disputace (védecka rozprava s vice ucCastniky). Jiz dfive byl zminén velky pfinos
J. A. Komenského do didaktiky, tak je tomu i u vyukovych metod. J. A. Komensky zavedl
tf1 metody, které by byly dnes klasifikovany jako metody logické. Vyukovou metodu
analytickou (umozZiuje rozdélit celek na ¢asti), metodu syntetickou (diky ni 1ze pochopit
celek porozuménim jednotlivych ¢asti), metodu synkritickou (davd moznost studovat
néco na stejném principu u podobnych véci, u kterych to sledovat nejde). Velky rozvoj
metod se stal na zacatku 20. stoleti, zdkladem pro tyto zmény bylo nové pojeti ucitele

a zéka, kdy zak se mél stat aktivnim ve vyuce (Zormanova, 2014).
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Zormanova (2014) popisuje podle autort Manéaka, Svece (2003) funkce, které plni
vyukové metody ve vyuce:
e Funkce zprostiedkovani védomosti a dovednosti.
e Funkce aktivizaéni - sjejiz pomoci sestra pacienta motivuje a povzbuzuje
k ucebni Cinnosti.
e Funkce formativni — s jejiz pomoci dochazi k formovani a rozvoji pacientovy
osobnosti.
e Funkce vychovna — pomaha k utvateni pacientovych nazort a postojt.

¢ Funkce komunika¢ni — je pro vyuku nezbytna.

Klasifikace vyukovych metod neni jednotna, v literatufe 1ze najit velké mnozstvi
jejich verzi napt. podle L. Mojziska (1975), podle J. Lernera (1986). Jednou
z nejznaméjsich klasifikaci je klasifikace podle Manaka (2001). V piedlozené praci byla
vyuzita klasifikace autori Matidk, Svec z roku 2003. Pro ptiklad je uvedena kompletni
klasifikace, ale blize budou rozpracovany pouze ty metody, které se daji aplikovat
v oSetfovatelstvi a které byly vyuzity v dotaznikovém Setfeni.

Metody jsou ¢lenéné do ttech skupin:
A) KLASICKE VYUKOVE METODY
e Slovni metody
e Pfednaska
e Prace s textem
e Rozhovor
e Vysvétlovani
e Vypravéni
e Metody nazorné-demonstracni
e Piedvadéni a pozorovani
e Préce s obrazem
e Instruktaz
¢ Metody dovednostné-praktické

e Napodobovani

e  Manipulovéani, laborovani a experimentovani

e  Vytvafeni dovednosti

e  Produkéni metody
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B) AKTIVIZUJICi VYUKOVE METODY
e Metody diskusni
e Metody heuristické, feSeni problémut
e Metody situacni
e Metody inscenacni

e Didaktické hry

C) KOMPLEXNI VYUKOVE METODY
e Frontéalni vyuka
e Skupinova a kooperativni vyuka
e Partnerské vyuka
e Individudlni a individualizovana vyuka, samostatna prace zaka
e Kritické¢ mysleni
¢ Brainstorming
e Projektova vyuka
e Vyuka dramatem
e Oteviené uceni

e Uceni v zivotnich situacich

Televizni vyuka

2.3.1 Vybrané didaktické metody vyuzivané pri edukaci v oSetrovatelstvi

Mezi metody, které se daji aplikovat pifi edukaci v oSetfovatelstvi, jsme zafadili slovni
metody (rozhovor, vysvétlovani, ptednasku, slovné-demonstraéni metody (vysvéetlovani,

instruktaz a okrajove 1 n€které metody komplexni a aktivizujici).

2.3.2 Klasické metody - Slovni

Re¢ je brana jako nastroj mysleni, skrze ni, mizeme interpretovat jednotlivé
senzorické viemy. ,,Jesté ve stredoveku byla rétorika jednim z vyucovanych predmeti
na stiednich skoldch.“ (Manak, Svec, 2003, s. 53). Rétorika piispiva k vys$si kvalité
komunikace. Edukator by se m¢l snazit ovladat spravnou intonaci, silu hlasu, ptizvuk
ve vyznamnéjiich pasazich, spravnou artikulaci a mimiku (Manak, Svec, 2003).

Slédrova (2002) klade diiraz na potiebu vzajemné motivovanosti mezi sestrou
a pacientem, umeéni naslouchat a pozitivné reagovat.
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V osetrovatelstvi se slovni metody pii edukaci pouzivaji nejcastéji. Projev sestry
by mél byt promysleny a spliiovat zasady zachovani zdravi. Sestra by neméla uzivat piili§
odborné vyrazy, méla by udrzovat vizualni kontakt a piimefené gestikulovat (Kuberova,

2010).

Rozhovor

,»Metoda rozhovoru predstavuje verbalni komunikaci v podobé otazek a odpovedi
dvou nebo vice osob na dané vychovné-vzdélavaci téma, které se vyznacuje svou vnitini
zameérenosti na stanoveny cil. “ (Mandk, Svec, 2003, s. 69).

V rozhovoru maji partnefi vétSinou stejnd prava, jinak je tomu ve vyukovém
rozhovoru, ktery je vyuzivan v oSetfovatelstvi, kde ma hlavni roli sestra-edukatorka.
Za nejefektivnéjsi metodu je povazovan pravé tizeny rozhovor, kdy jeho obsah a cil
ur¢uje edukator. Dulezitym prvkem je motivace, kterd vtahuje pacienta do rozhovoru.
Vhodnym kladenim otazek mizeme rozhovor usmériiovat (Maiiak, Svec, 2003).

Mezi cile, ke kterym mulze rozhovor smétovat, se fadi napt. poucit a uklidnit
pacienta, ziskat ho k nasledné spolupraci v oSetrovatelském procesu. Zakladem uspéchu
je uméni naslouchat. Rozhovor je mozné obohatit o vyraz pochopeni, tsmév nebo jiny

neverbalni kontakt (Stanikova, 1999).

Vysvétlovani

Vysvétlovani je univerzalni metoda, kterou lze pouzit ve vétSiné edukacnich
situaci. ,,Metoda vysvétlovani charakterizuje logicky a systematicky postup pri
zprostiedkovani uciva Zakum, ktery respektuje jejich vékové zvlastnosti a vychazi
z aktudlniho stavu jejich védomosti a dovednosti.* (Manak, Svec, 2003, s. 57).

Pfi vyuZivani metody vysvétlovani by nemél byt nepfetrzity projev edukatora
delsi nez 15-20 minut (Kuberova, 2010).

Pro pacienty je velmi pfinosné, pokud sestra dokaZze obsah edukace dobte vysvétlit
a priblizit. Sestra vede pacienta k pochopeni uciva, navazuje na jeho zkuSenosti.
o pomocné ukazky. Pii vysvétlovani se uplatiiuji logické operace — indukce, dedukce,
analyza atd. Dilezity pozadavek na edukaci se tykad rozliSeni podstatnych informaci
od mén¢ podstatnych. Je tfeba dat pozor na mnozstvi odbornych vyrazl, které mohou
pacienta zahltit a tim naruSuji jeho pozornost. ZjednoduSovani informaci sdélovanych
v edukaci a ptizptisobovani vykladu konkrétnim jedinctim je spravné, nicméné vzdy musi
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byt zachovana védecka spravnost. Definice je vhodné uvadét az na konci edukace, jako
vysledek myslenkovych postupt. Na konci edukace by mélo téz dojit ke kompletnimu

shrnuti (Manék, Svec, 2003).

Piednaska

S ptednaskou se setkdvame predevsim u vysokoskolskych studentli nebo
dospélych. ,, Prednaska se na rozdil od vysvétlovani vyznacuje delsim ucelenym projevem,
zprostredkovavajicim zdvazné téma skupiné zainteresovanych posluchacii.“ (Manak,
Svec, 2003, s. 60). SnaZi se pacienta informovat a presvédéit. Je mozné ji vyuZivat u téch
pacientil, ktefi jsou schopni abstraktniho mysleni a del$i soustfedénosti. Pro kvalitni
pojeti pfednasky je nezbytné, aby sestra zvladla techniku fe€ového projevu. V piednasce
se nepocita s aktivitou pacientt, a proto to neni prilis oblibend metoda.

Nevyhodou je, Ze cela skupina musi pracovat ve stejném tempu. Mezi vyhody se
pocita rychlé a aktudlni zprostfedkovani informaci. Aby pfednaska byla Gspésna, je tieba
zvolit vhodné tempo feci, melodii feci, silu hlasu, fec téla aj. Re¢nik mize zaujmout,
napt. pokud je vtipny, pokldda otazky a sam si na né odpovida. Pfrednédsku lze rozdélit
na prekomunikativni ¢ast (shromazd’ovéani a zpracovani materiall) a komunikativni ¢ast
(realizace projevu). Dilezité je sledovat reakci publika a podle ni pfednasku sméfovat.
Podle potieby miize byt na konci prednasky navazana diskuse (Manak, Svec, 2003).

., Prednaska by méla byt obsahové pristupnd, prehledné clenénd, uspordadana,
ne prilis rozsahlda, méla by byt Zivd, podmétna, recnicky dokonald, poutava a primérené
vtipna. “ (Manak, Svec, 2003, s. 63).

V osetfovatelstvi se nepovazuje za ptili§ vhodnou vyucovaci metodu, nebot’ neni
prokazatelna jeji efektivita, pfesto ji néktefi vyuzivaji. PfednaSka je oblibenou metodou
hlavné u studentl a zacinajicich sester. Situace, ve kterych pouzije sestra tuto metodu,

by méla byt peclivé zvazena (Kuberova, 2010).

Podle Sikorové a kol. (2007) uvadime postup, jak efektivne naplanovat prednasku:
e Zvoleni tématu a cile edukace.
e Vyhledani podkladii a zdrojt pro ptednasku.
e Analyza pacientd, jejich schopnosti a také prostorovych moZnosti ucebny.
e Zformulovani zakladnich tezi.

e Rozpracovani zakladnich tezi.
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e Zkontrolovani v§ech pomucek piipravenych na prednasku.
e Sestaveni ivodu a zaveru.
e Nacvik prednasky.

e Realizace prednasky.

2.3.3 Klasické metody — Nazorne-demonstracni

Nézorné-demonstra¢ni metody jsou zaméfené na smyslové organy. Pfi vyuziti
jsou Casto doprovazeny rozhovorem nebo vykladem. Jsou uzce provazany se slovnimi
a praktickymi metodami (Zormanova, 2014).

., Proto budiz ucitelu zlatym pravidlem, aby vSechno bylo predvadéno vsem
smyslum, kolika mozno. Totiz véci viditelné zraku, slysitelné sluchu, vonné cichu,
chutnatelné chuti a hmatatelné hmatu, a miize-li néco byt vanimano najednou vice smysly,
budiz to predvadeno vice smyslim.*“ (J. A. Komensky, 1954, kap. XX). Tyto metody se
v oSetfovatelstvi vyuzivaji pti edukaci pacientd, pokud je potfeba naucit je konkrétni

¢innost.

Predvadéni

,» Metoda predvadeni zprostiedkovava zZaku prostirednictvim smyslovych receptorii
viemy a proZitky, které se stavaji stavebnim materialem pro ndsledné psychické zakony
a procesy. “ (Manak, Svec, 2003, s. 78).

Pacient ma moZnost dané jevy pozorovat, zdokonaluje svoje vnimani, rozviji
fantazii. Pfedvadi se realné predmeéty, praktické nebo psychomotorické dovednosti. Vzdy
je tfeba peclivé vybrat objekt a metodiku predvadéni. S predvadénim se poji 1 slovni
doprovod, ktery zvyraziiuje dilezité prvky. V idedlnim piipadé¢ pisobi metoda
na viechny smysly (Mafiak, Svec, 2003). Tato metoda je t&7ka na soustiedéni, vyzaduje

velkou pozornost, je potifeba dobfe vnimat pfedvadénou véc (Zormanova, 2012).

Pomicky, které nam slouzi pii predvadéni, mizeme délit podle typickych znaki (Manak,
1999, s. 50).

e realné pfedméty - zdravotnické pomucky;

e modely;

e zobrazeni — obrazy, staticka projekce, dynamicka projekce;

e zvukové pomicky;
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e dotykové pomucky;
e literarni pomicky — informacni brozury;

e pocitace.

Tuto metodu je vhodné vyuzivat v situacich, kdy narocnost edukace nevyzaduje
samostatny nacvik pacientem. Lze ji vyuzit napf. pfi pfedvadéni spravného provedeni

inhalace, oSetfovani ran aj.

Instruktaz

Instruktaz je velmi Casto vyuzivanou nazorné-demonstracni metodou. Je to
vyukova metoda, kterd ,,zprostredkovava zakim vizudlni, auditivni, audiovizualni,
hmatové a podobné podméty k jejich praktické ¢innosti* (Manék, Svec, 2003, s. 87).
Nejpouzivangj$im druhem je slovni instruktdz. Sestra pacientim slovné popiSe postup
¢innosti a jednotlivé kroky (Zormanova, 2012).

Pfi nacviku naroc¢néjsich pracovnich nebo pohybovych ¢innosti je vhodné pouzit
instruktdZz s hmatovymi nebo pohybovymi instrukcemi. Nejdiive se pacient seznami
sestra vést pacientovy pohyby (Manak, Svec, 2003).

Metodu instruktaze 1ze vyuzit napt. pii edukaci o aplikaci s.c. injeket, pfi ndcviku

chilize s pomickami aj.

2.3.4 Aktivizujici vyukové metody

,, Aktivizujici metody jsou postupy, které vedou vyuku tak, aby se vychovné-vzdeélavacich
cilii dosahovalo hlavné na zdklade viastni ucebni prace zZakii, pricemz duraz se klade

na mysleni a FeSeni problémii. “ (Manak, Svec, 2003, s. 105).

e Metody diskusni

Metoda diskuse spoc¢ivad v komunikaci mezi pacientem a sestrou na dané téma.
Uplatiiuji se vlastni zkuSenosti a ndzory, ucastnici se snazi najit spolecné feseni. Kvalitni
diskuse je jasné¢ zaméfend ma stanovené cile. Pacient miiZze aktivné vyjadiovat své
myslenkové procesy. Diiraz se klade na zacatek diskuse, aby vSichni ucastnici pochopili
jeji téma a cile. Méné vhodna pro vyuziti diskuse jsou témata obsahujici nesporna

pravdiva fakta (Manak, Svec, 2003).
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Vyhoda této metody spociva v projeveni vlastniho ndzoru pacienttl, diky nazorim
ostatnich si formuluji pfedstavy o daném tématu. Pacienti by méli respektovat dané téma

1 sebe navzdjem a naslouchat argumentiim ostatnich (Zormanova, 2012).

Podle Manaka a Svece (2003, s. 108) je vhodné pouzit diskusi v téchto situacich:
- kdy lze mit na jevy, fakta a problémy rtizné ndzory — napf. pti rozhodovani o
podstoupeni operace;
- pfi seznamovani s novymi nebo zajimavymi poznatky nebo zkusenostmi —
napft. pii novych moznostech v 1é¢bé daného onemocnéni;
- pokud se téma tyka hodnotovych postojii — napt. kvality Zivota s nemoci;

- pfi vytvéfeni vlastnich nazort a jejich obhajob¢.

e Metody situacni

., Vztahuji se na Sirsi zazemi problému, na realné pripady ze Zivota, které
predstavuji specifické, obtizné jevy vyvolavajici potrebu vyporadat se s nimi, vyzadujict
angazované usili a rozhodovani.* (Manak, Svec, 2003, s. 119).

Metody odrazi problémovy piipad srealnou udalosti. Re$eni &asto neni
jednoznacné. Mezi situa¢ni metody patii — rozbor konfliktni situace, feSeni incidentu,
feSeni dynamické situace aj. Za pfinosné se u situacnich metod povaZzuje vycvik
v rozhodovani, uméni komunikovat, zahrnuji ukazky zpraxe, simulace z praxe,
emocionalni ptisobeni aj. (Manak, Svec, 2003).

Podstata metody spocivd v navrhovani dalSiho postupu a feSeni samotnymi
pacienty, ktefi v diskusi vybiraji nejlepsi moznost. Metody rozviji schopnost analyzovat,
vyhledavat informace a rozhodovat o dal§im postupu (Zormanova, 2014).

Manak, Svec, (2003) uvadi jednotlivé faze feSeni situace. Jako prvni je volba
tématu. Nasleduje sezndmeni s materialy — pacient musi mit pfistup k dilezitym faktim.
Vlastni studium ptipadu — sestra by méla poskytnout zakladni rady a pokyny. Posledni
faze jsou navrhy feseni, diskuse — pacienti sdéluji své nazory.

Tuto metodu Ize v oSetfovatelské péci vyuzit napt. pii hromadné edukaci pacientt,
pfi nacviku krizové situace, kterd mize potencionalné nastat po ukonceni hospitalizace
v domacim prostfedi. Sestra musi zvazit, kdy je vhodné dovolit ostatnim pacientim

zapojit se do diskuse. Vyuziti této metody neni v oSetfovatelstvi pfili§ Casté.
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e Metody heuristické, FeSeni problému

Pti vyuziti heuristickych metod nepfedklada sestra pacientiim jasné poznatky
ateSeni, ale vede je k vlastni dedukci. Edukator vyuziva techniky, které podporuji
v pacientech objevovani, patrani, napf. kladeni problémovych otdzek, uvadéni
zajimavych ptipadt (Manak, Svec, 2003).

Heuristickd metoda je pro vyuziti v oSetiovatelstvi velmi vhodna, umoziuje
pacientovi blize specifikovat své obavy. Pfi vyuzivani této metody se edukace stdva
zajimavé;jsi a prohlubuje se vztah mezi sestrou a pacientem (Kuberova, 2010).

Sestra se dostava do role pacientova radce. Metoda u pacientli podporuje logické mysleni,

tvofivost, fantazii aj.

Zormanova (2014, s. 155) uvadi jednotlivé faze tfeSeni problémového ukolu podle
M. Kozuchové (1995):
e Definice problému a jeho vymezeni.
e Naznaceni idedlniho feSeni — pacient si stanovuje cil.
e Sbér informaci a poznatkil o problému, (o nemoci) — pacient si uvédomuje,
jaké védomosti si musi doplnit.
e Navrhy fedeni, alternativy — Nejcenngjsi faze feseni problému. Casto
vznikaji origindlni myslenky.
e Zhodnoceni navrh.
e Realizace navrhu.

e Hodnoceni a systematizace ziskanych poznatki.

Manak a Svec (2003, s. 118) uvadi ve své knize kratsi verzi téchto fazi podle
M. Zeliny (1996) pod nazvem DITOR:

D = definuj

I = informuj se

T = tvof feSeni

O = ohodnot’ feSeni

R = realizuj feSeni
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Ulohy mohou mit jedno spravné feseni (konvergentni) nebo vice (divergentni).
., Problem ma vychazet z praktické Zivotni situace a musi obsahovat neznamy prvek
(protireceni), ktery je hybnou silou poznatkii a vyvolava potrebu splnit ulohu, jez musi

byt formulovana tak, aby i nemocni jedinci jasné videli jeji cil. ““ (Kuberova, 2010, s. 181).

2.3.5 Komplexni vyukove metody

., Jde o slozité metodicke utvary, které predpokladaji riiznou, ale vidy ucelenou
kombinaci a propojeni nékolika zakladnich prvki didaktického systému, jako jsou
metody, organizacni formy vyuky, didaktické prostiedky nebo Zivotni situace.“ (Manak,
Svec, 2003, s. 131).

Vyhoda téchto metod spociva v zahrnuti vétsiho tseku didaktiky ve vyuce.
Metody chapeme jako organizac¢ni formy, edukaéni plany, projekty, modely aj.

(Manak, Svec, 2003).

Brainstorming

Tato metoda se preklada jako ,,boufe mozku®. Spociva v produkci co nejvétsiho
poctu navrhi feSeni. Vyuziva se pfi feSeni problémd, kde neexistuje jednozna¢na spravna
odpovéd. V dob¢ probihdni brainstormingu se nepfipousti kritika, zadny nazor neni
Spatny, jde o co nejveétsi aktivitu pacientii. Napady by se mély zapisovat, aby o nich
pacienti méli prehled. Po skonceni aktivni ¢asti nastava diskuse a vybér idealnich
moznosti. Pisemna forma brainstormingu se nazyva brainwriting — U€astnici piSou své
navrhy na kolujici papir (Zormanova, 2012). Metoda podporuje tvofivé mysleni,
komunikaci, aktivitu pacienti aj. (Sikorova a kol. 2007).
Existuji zéasady, které by v pribéhu brainstormingu mély byt dodrzovany. Pravidlo
zakazané¢ kritiky bylo zminéno jiz vyse. U pacienti by méla byt podporovana fantazie,
rozvijeni napadl ostatnich. Sestra by méla pacienty povzbuzovat do co nejvétsiho poctu
napadi. VSichni by si méli uvédomit, ze jsou si rovni, a tak se k sobé i chovat. Vedle
brainwritingu muzeme d¢lit brainstorming na individudlni, skupinovy aj. (Kuberova,
2010).

Pocet ucastnikll brainstormingu by mél byt mezi 7-12. Optimalni Cas trvani
je 30 -45 minut (Manak, Svec, 2003). Je vhodné zacit zopakovanim pravidel
brainstormingu, poté uvést a napsat téma, které¢ se bude fesit. Zacina produkce napadu.

Je mozné zvolit dva druhy pfistupu - strukturovany ptistup (pacienti dostavaji slovo jeden
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po druhém) nebo nestrukturovany piistup (spontanni produkce napadt). Je dobré vSechny
uvedené napady zapisovat, nejlépe na viditelné misto. Nakonec se vyprodukované
a zapsané napady hodnoti (Mandk, Svec, 2003).

Metodu brainstormingu lze v oSetfovatelstvi vyuzit pii skupinové edukaci
pacientli na dané téma. Napft. skupinova edukace pacientl se stomii. Jeji pouziti je vhodné
v ptipadé, kdy je nckterd z casti edukace zamétfena na problémovou situaci. Pacienti

predkladaji napady, jaké jsou moznosti spravného postupu v této situaci.

Televizni vyuka

Vyukovy pofad mé vychovné-vzdélavaci cil, je sestaven podle ucebnich osnov
a cili edukace. Vzdy je zaméfen na konkrétni skupinu pacienttl. Maniak a Svec (2003,
s. 181) uvadéji definici televizni vyuky R. W. Burnse: ,, Zprostiedkovava na principu
magnetického zaznamu obrazového a zvukového signalu prislusné ucivo a ucelné
je usporadava do vyukovych struktur a forem tak, aby bylo dosazeno optimdalnich
edukacnich vysledku. *

Je tteba, aby porady vychdzely ze stanovenych vychovné-vzdélavacich cila.
Televize prinasi nové rozméry, které edukator nemuize poskytnout z vlastnich schopnosti.
Vhodné organizovand televizni vyuka plsobi pfiznivé na koncentraci pozornosti
pacienta, na piedstavovou a myslenkovou aktivitu, motivuje ho, ovlivituje jeho postoje
a emoce (Matiak, Svec, 2003).

Vyuziti této metody je mozné napt. pii nacviCovani nekterych rehabilitatnich
cviku, pti edukaci o dietnich opatfenich nebo jako ilustrace daného opera¢niho zakroku.
Televizni pofady je mozZné délit napf. na individualni nacvik (pracovni dovednosti),
kolektivni nacvik, nadvod ke cvi€eni, instruktdz. Déle je moZné do skupiny zatadit
dokument, metodicky potad, popularné-védecky potad, vyukovy kurz aj.

(Manak, Svec, 2003).

Vyuka podporovana pocitacem

Kli¢ k samostatné a tvofivé praci je piekonani pocatecni nejistoty pacienta z prace
s poc¢itacem. Pomoc sestry se postupné zeslabuje, az je pacient schopen pracovat sam.
Pocitacova technika umoziuje pacientovi vyuZzit vétsi senzoricky prostor pro piijimani

a zpracovani informaci. Tato metoda spolu s dal§imi multimedidlnimi systémy zaujima

vvvvvv
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Pacienti se diky spravnému provedeni této metody mohou dovédét spoustu
uzite¢nych informaci, které napomohou ke snizeni stresové zatéze. Stres miiZze souviset
s hospitalizaci, opera¢nim zakrokem, naslednou rekonvalescenci, s dalSimi postupy lécby
aj. Je na sestfe, aby pro tuto metodu zvolila vhodné informacni zdroje, o které se pacient
muze spolehlivé opfit.

Uplatnéni pocitacové vyuky je mozné napft. jako vyukové programy, informacni
programy, virtudlni realitu, videokonference, simula¢ni programy, multimedialni

programy aj. (Manaék, Svec, 2003).

Vybér didaktické metody

Vybér metod musi vychazet z logickych a objektivnich kritérii, zejména cile
a obsahu vyuky. Je tfeba respektovat i zajmy a potieby pacientd, jejich samostatnost,
tvotivost aj. Rozhodovani ve volbé metod by mélo vyplyvat z podrobné analyzy edukacni
situace (Manadk, Svec, 2003).

Spravny vybér edukacni metody odpovida ciliim edukace, jejimu obsahu
a specifickym potrebam ucastnikii edukace. “ (Kuberova, 2010, s. 28).

Nejlepsi metoda neexistuje, nebot’ jeji efektivita vzdy zalezi na podminkach, ve kterych
je pouzita (Zormanova, 2014).

Mezi nejcastéjsi kritéria volby edukacni metody patii zakonitosti vyukového
procesu, obecné i specialni (logické, psychologické, didaktické). Dale cile a tkoly
edukace, vztahujici se zejména k praci, interakci, jazyku. Radime sem také obsah
a metody dané¢ho oboru zprostiedkovaného konkrétnim vyucovacim pfedmétem nebo
uroven fyzického a psychického rozvoje pacienttl, jejich pfipravenost zvladat pozadavky
edukace. Mezi kritéria samoziejmé patii zvlaStnosti skupiny pacientii — napt. Zeny, muZi,
rizna etnika aj. Také se sem fadi vn&j$i podminky vychovné-vzdélavaci prace,
napt. geografické prostiedi, hlu¢nost okoli, spolecenské prostfedi atd. a osobnost
edukatora, jeho odborna a metodickd vybavenost, zkuSenosti, pedagogické mistrovstvi
atd. (Manak, Svec, 2003).

, Ucitel tyto faktory dale konfrontuje s cili, k nimz ma smerovat, s planovym
modelem vyuky, s ocekdavanou urovni osvojovanych védomosti a dovednosti,
myslenkovych operaci, s Zadoucimi postoji Zaku atd., kterym své postupy prizpusobuje.

(Maniak, Svec, 2003, s. 50-51).
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3 EMPIRICKA CAST

V této Casti budou uvedeny stanovené cile, pracovni hypotézy a jejich analyza.
V kapitole je popsana metodika a organizace prace a charakteristika zkoumaného vzorku.
Déle jsou prezentovany vysledky anonymniho dotaznikového Setfeni urceného pro
zdravotni sestry a zdravotnické asistenty se zamétenim na vyuziti didaktickych metod pfi
edukaci pacientti, které probihalo na internich a chirurgickych oddélenich ve Fakultni
nemocnici v Motole a Oblastni nemocnici v Pfibrami. Pro zpracovani empirické ¢asti byl

pouzit kvantitativni typ vyzkumu.

Cile prace

Cil 1: Zmapovat, kterou z vybranych didaktickych metod, pouziva sestra pii edukaci
pacienta nejcastéji.

Cil 2: Zjistit, zda existuje vztah mezi volbou didaktické metody a typem oddéleni
(interniho ¢i chirurgického typu)

Cil 3: Zjistit, zda existuje vztah mezi délkou vykonavané praxe sestry a volbou konkrétni
didaktické metody.

Cil 4: Zjistit, zda existuje vztah mezi vzdélanim sestry a konkrétni didaktickou metodou.

Cil 5: Statisticky porovnat ziskané tdaje.

Pracovni hypotézy

H1: Lze predpokladat, Ze bude existovat statisticky vyznamny vztah mezi typem odd¢leni
a prumérnou dobou vlastni edukace

H2: Lze ptedpokladat, Ze pouziti slovni metody rozhovoru bude Castéji vyuZivané na
chirurgickém odd¢leni nez na internim

H3: Lze ptedpokladat, Ze bude existovat statisticky vyznamny vztah mezi volbou
slovné-demonstraéni metody instruktaZze a typem oddéleni

H4: Lze ptedpokladat, ze sestry s delSim poctem let v praxi budou vyuzivat metodu
instruktaze Castéji nez sestry s krats$i dobrou v praxi

HS: Lze ptedpokladat, Ze sestry s vys$§im dosazenym vzdélanim budou uvadét delsi
primérnou dobu edukace
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3.1 Metodika

Vyuzit byl sestaveny nestandardizovany anonymni dotaznik, ktery je uveden
v ptilohach. Dotaznik obsahuje 27 otazek. Prvnich 7 otazek je zaméieno na obecné
specifikace respondentli - vék, pocet let v praxi, stfedoSkolské vzdélani, nejvyssi
dosazené vzdélani, pracovni obor a typ nemocnice. U vSech otdzek v dotazniku mohli
respondenti vybrat pouze jednu spravnou odpovéd’, pokud nebylo uvedeno jinak, tak jako
v otazkach ¢. 14, 18, 19, 22, kde bylo mozné zvolit maximalné¢ tii odpovédi. VSechny
otazky byly uzaviené az na otazku ¢. 9, kde jsme se ptali na primérnou dobu vlastni
pacientii po skonceni edukace. V otazkach ¢. 8-12, 16, 24-27, jsme se tazali na fakta
o edukaci jako takové. Nasleduji otazky ¢. 13-15, 17-19, které jsou zaméfené na vyuziti
a aplikaci slovnich metod pti edukaci. Otazky €. 20 a 21 se tykaji slovné-demonstracnich

metod. Otazky 22 a 23 jsou zamétené na didaktické metody obecné.

3.2 Organizace prace

Ptedem konzultované dotazniky a zadost o provedeni dotaznikového Setteni,
kterd byla schvalena naméstkyni pro oSetfovatelskou péci ve FN v Motole a etickou
komisi v Oblastni nemocnici Piibram, a.s. Po schvaleni byly dotazniky rozdany
na chirurgické a interni lizkové oddéleni ve FN v Motole. V Oblastni nemocnici Piibram
byly dotazniky rozdany na interni, chirurgické a ortopedické lizkové oddéleni. Vyzkum
probihal od listopadu 2016 az do ledna 2017 ve FN v Motole a od prosince 2016
do ledna 2017 v Oblastni nemocnici v Pfibrami. Dotazniky byly respondentim rozdany
vrchnimi nebo stani¢nimi sestrami daného oddélent, které byly s dotaznikovym Setfenim
pfedem sezndmeny. Rozdano bylo 134 (100 %) dotazniki. Ztoho 75 (55,97 %)
v Oblastni nemocnici v Ptibrami (36 (48,00 %) interni oddéleni, 39 (52,00 %) chirurgické
a ortopedické oddeleni) a 59 (44,03 %) ve FN v Motole (35 (59,32 %) interni oddélent,
24 (40,68 %) chirurgické oddéleni). Navratilo se 51 (68,00 %) dotaznikli z Oblastni
nemocnice v Pfibrami a 43 (72,88 %) dotaznikii z FN v Motole. Ve statistickém
zpracovani bylo vyhodnoceno 94 (100 %) dotaznikti. Celkova navratnost tvoii 70 %.
Po navraceni dotazniki a jejich kontrole nebyl Zadny dotaznik vyfazen. Mezi celkovym
poctem 94 zpracovanych dotazniki se nachazi i1 ty dotazniky, u kterych nejsou fadné
vyplnény vSechny otazky. Kompletn¢ vyplnénych dotaznikl je ve zkoumaném vzorku

63 (67,02 %).
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3.3 Charakteristika prizkumného vzorku

Do prizkumného vzorku byli vybrani respondenti, kteti jsou podle
zékona €. 96/2004 Sb. O nelékatskych zdravotnickych povolénich zatazeni do skupiny
nelékatsky zdravotnicky pracovnik a ktefi pracuji na pozici zdravotnicky asistent nebo
zdravotni sestra na vybranych oddélenich Oblastni nemocnice v Piibrami a Fakultni
nemocnice v Motole. Nejvice zastoupenym vzorkem jsou respondenti ve véku 21-30 let,
kterych je v prizkumném vzorku 35 (37,23 %). Pomér respondentli z chirurgického
a interniho oddé€leni je pomérné¢ vyrovnany.Z chirurgického oddé€leni odpovidalo
45 (47,87 %) respondentll, z interniho oddéleni 49 (52,13 %). Z fakultni nemocnice
odpovidalo 44 (46,81 %) respondentti, skupinu z oblastni nemocnice tvoii 50 (53,19 %)
respondentl. Stfedni zdravotnickou Skolu absolvovalo 75 (79,79 %) respondentd,
19 (20,21 %) respondentii ma stiedni $kolu jiného zaméteni. V prizkumném vzorku jsou
nejcasteji zastoupeny zdravotni sestry, kterych je 26 (27,66 %) a zdravotnich sester

s titulem DiS., kterych je 24 (25,53 %).

3.4 Analyza vysledki prizkumného Setieni

V této Casti budou vyhodnoceny vSechny otazky z nestandardizovaného dotazniku.
Otazky jsou zpracované pomoci grafii. V nékterych ptipadech bude uvedeno
vyhodnoceni ve dvojkombinaci s jinou otdzkou z dotazniku. Pocet respondentt, ktefi
neodpoveédeli na danou otazku uvadime graficky pouze v ptipad¢, ze jejich pocet je vEtsi

nez 5 (5,32 %).
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Otazka ¢. 1 — Pohlavi respondenti
Celkovy pocet respondenti je 94 (100 %). Pfevaznou vétSinu tvofi zeny, kterych
je 86 (91 %). Zastoupeni muzi ve skupiné respondentti je pouhych 8 (9 %). Tento pomér

neni nijak prekvapivy.

Obrazek 1 Pohlavi respondentui

Podil dotazovanych dle pohlavi

= muz

86,’ 91% Zena

Otazka €. 2 - VEK respondentii

Tuto otdzku uvadime v kombinaci s otdzkou ¢. 3 — pracovni obor. Ze 49 (100 %)
respondentli na internim oddéleni jich nejvétsi Cast tvori skupina 21-30 let, ve které
je 26 (53,06 %) respondentil, 13 (26,53 %) respondentt je ve v€ku 31-40 let, tato skupina
je na internim oddéleni druhé nejpocetnéjsi. Respondentii ve véku 41 a vice je na internim
oddéleni 7 (14,29 %), nejméné pocetnou skupinu tvofi respondenti ve veéku do 20 let,
ktefi jsou pouze 3 (6,12 %). Na chirurgickém odd¢€leni ze 45 (100 %) respondentii mé;i
nejvetsi zastoupeni respondenti ve veku 41 let a vice, kterych je 24 (53,33 %). Ve véku
31-40 let je zde 12 (26,67 %) respondentli. Nejmensi zastoupeni maji respondenti ve véku
21-30 let, na chirurgickém oddé¢leni jich je 9 (20,00 %). VEkova skupina do 20 let zde

neni zastoupena viibec.
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Obrazek 2 Vek respondentii

Jaky je vas vék ?

14,29%; 7
53,33%; 24 26,53%; 13 w41+
m31-40
m21-30
26,67%;12 53,06%; 26
m=20

20,00%;9 6,12%:3

CHIRURGICKE ZAMERENI{ INTERNI ZAMERENI

Otazka ¢. 3 — Pracovni obor

Zastoupeni respondentd na chirurgickém a internim oddéleni je velmi podobné.
Z chirurgického oddéleni odpovidalo 45 (47,87 %) respondenttl a z interniho

49 (52,13%).

Obrazek 3 Pracovni obor

Jaky je Vas pracovni obor?

m chirurgické
zaméreni

uinterni
zaméreni
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Otazka €. 4 — Pocet let v praxi

V této otdzce méli respondenti na vybér ze Ctyf rozmezi, ze kterého méli vybrat pocet let
v praxi. Otazka je uvedena ve vztahu k otazce ¢. 3 — pracovni obor. Na chirurgickém
oddéleni ze 45 (100 %) respondentl tvoii nejvetsi pocet respondenti s poctem 16 a vice
let, kterych je 26 (57,78 %), 7 (15,56 %) respondentll je v praxi mezi 1-5 lety a ve stejném
poctu jsou respondenti s po¢tem 11-15 let v praxi, kterych je také 7 (15,56 %). Nejméné
pocetnou skupinou jsou na chirurgickém oddéleni respondenti s délkou praxe 6-10 let,
kterych je 5 (11,11 %). Na internim oddéleni ze 49 (100 %) tvoii nejveétsi cast
respondenti, ktefi jsou v praxi mezi 1-5 lety, v této skupiné jich je 25 (51,02 %),
11 (22,45 %) respondentti je ve skupiné 16 let a vice, 10 (20,41 %) respondentd je na
internim oddéleni v praxi mezi 6-10 lety. Nejmensi skupinou jsou 3 (6,12 %) respondenti,

s poctem let praxe 11-15 let.

Obrazek 4 Pocet let v praxi

Pocet let v praxi

m6-10
m16 avice
m1-5
m11-15

CHIRURGICKE ZAMERENI INTERNI ZAMERENI

Otazka ¢. 5 — Typ nemocnice
Tato otdzka hodnoti zastoupeni respondenti v Oblastni nemocnici v Piibrami
a ve Fakultni nemocnici v Motole. Zastoupeni respondenti je velmi podobné. V oblastni

nemocnici odpovidalo 50 (53,19 %) respondentli. Ve FN v Motole 44 (46,81 %).
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Obrazek 5 Typ nemocnice

Typ nemocnice, kde pracujete

m fakultni
nemocnice

53,19%; 50

obastni
nemocnice

Otazka €. 6 — StiredoSkolské vzdélani

Tato otazka zjistovala ukonceni stfedoSkolského vzdélani. Na vybér byla stiedni
zdravotnicka Skola nebo stfedni Skola jiného zaméfeni. Otazka je uvedena v kombinaci
s otazkou €. 3 — pracovni obor. V celkovém poctu respondentt absolvovalo 75 (79,79 %)
z nich stfedni zdravotnickou skolu a 19 (20,21 %) z nich stfedni Skolu s jinym zamétim.
Z poctu 45 (100 %) respondentd na chirurgickém oddéleni jich 37 (82,22%) uvedlo,
sttedni zdravotnickou Skolu, 8 (17,78 %) respondentii uvedlo stiedni Skolu jiného
zaméteni. Ze 49 (100 %) respondentii na internim oddéleni jich 38 (77,55 %) uvedlo

sttedni zdravotnickou Skolu a 11 (22,45 %) stfedni Skolu jiného zaméteni.
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Obrazek 6 Stiredoskolské vzdelani

Jaké je Vase ukoncené stiedoskolské vzdélani?

82,22%; 37 77,55%; 38

mjiné

m stifedni zdravotnickd kola

22,45%; 11
17,78%; 8

CHIRURGICKE ZAMERENT INTERNIZAMERENT

Otazka €. 7 - Nejvyssi dosaZené vzdélani

V této otazce byli respondenti tdzani na nejvyssi dosaZené vzdélani. Nejpocetné)si
skupinu tvofi vSeobecné sestry, kterych je z celkového poctu 26 (27,66 %), druhou
nejvetsi skupinou jsou zdravotni sestry s titulem DiS., kterych je 24 (25,53 %). Skupiny
respondentli, které jsou podobné pocetné zastoupeny, jsou zdravotnicky asistent
s 16 (17,02 %) respondenty a zdravotni sestry s titulem Bc., kterych je 18 (19,15 %). Mezi
nejméné pocetné zastoupené skupiny patii skupina sester s titulem Mgr., kterych
je 5 (5,32 %) a s titulem Ph.D., ty jsou z celkového poctu respondentti pouze 4 (4,26%).
Na tuto otdzku neodpovedél jeden respondent (1,06 %).
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Obrazek 7 Nejvyssi dosazené vzdeélani

Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?

postgradualni studium stfednizdravotnicka  stfedni zdravotnicka vysoka skola — Bc. vysoka skola — Mgr. vy3si odborna skola
—Ph.D. kola (vieobecna kola (zdravotnicky zdravotnicka — DiS.
sestra) asistent)

podil na celku; Eetnost

Otazka ¢. 8 — Nejdiilezitéjsi faktor pii edukaci pacienta, podle vlastniho nazoru

vvvvvv

vvvvvv

a5 nejmén¢ dulezité. Hodnoceni v procentech je zvlast ke kazdé z moznosti 1-5.
Na vybér byly moznosti: a) intimita pti edukaci, b) srozumitelnost edukace, c) délka
edukace, d) spravné zvolena edukacni metoda, e) prostfedi edukace. Tuto otdzku spravné
edukaci, oznaceny Cislem 1, byla zvolena moznost D — spravné zvolena edukaéni metoda,
kterou zvolilo 24 (30,00 %). Jako druhou nejvice castou odpovédi byla zvolena
moznost A — intimita pfi edukaci, kterou zvolilo 45 (56,25 %) respondentl. Nejvice
oznacovanou odpovédi Cislem 3 byla moznost C — délka edukace, kterou zvolilo
30 (37,50 %) respondentl. Cislem 4 byla nejcastéji oznacovana
moznost B — srozumitelnost edukace, oznacena 35 (43,75 %) respondenty. Za nejméné
dilezitou, oznacenou cislem 5 byla nejcastéji zvolena moznost D — spravné zvolena
edukaéni metoda, oznacena 31 (38,75 %) respondenty a moznost E — prostiedi edukace,
kterou oznacilo 30 (37,50 %) respondentti. Vysledné potadi podle odpovédi respondentil
podle nejéetnéjsich odpovédi bylo: D, A, C, B, E (D). Podrobnéjsi popis v obrazku 8.
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Obrazek 8 Diilezité faktory pri edukaci

vvvvvv

Ha Hb Hc ud He

3;3,75%

10; 12,50 %

24; 30,00 %
13; 16,25 %

31;38,75%

1 2 3 4
MOZNOSTI

Otazka €. 9 - Doba vlastni edukace

Uvedené odpovédi uvadime ve tfech skupinach. Procenta skupin jsou z celku. Procenta
oddéleni jsou u kazdé skupiny zvlast. NejkratS$i dobu edukace, tj. 5-10 min uvedlo
24 (25,53 %) respondentli z toho 12 (50,00 %) na internim oddéleni a 12 (50,00 %)
na chirurgickém. Dobu 10-20 min vlastni edukace uvedlo nejvice respondentd,
tj. 45 (47,87 %) ztoho na chirurgickém oddéleni bylo 17 (37,78 %) respondentt
ana internim 28 (62,22 %). Pouze 9 (9,57 %) respondentii uvedlo primérnou dobu
vlastni edukace 20-30 min. Z toho 5 (55,56 %) na chirurgickém odd¢leni a 4 (44,44 %)
na internim. Tuto otdzku nevyplnilo 16 (17,02 %) respondentti, z toho 11 (68,75 %)

na chirurgickém oddéleni a 5 (31,25 %) na internim.
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Obrazek 9 Doba viastni edukace

Jak dlouho priimérné trva Vase edukace pacienta?

62,22%; 28
37,78%; 1
o chirurgické zaméreni
M interni zaméfeni
50,00%; 12
50,00%; 1 68,75%; 11
55,56%; 5 31,25%; 5
I44,44%,‘ 4 I
10- 20 MIN 20- 30 MIN 5-10 MIN NEVYPLNENO

Otazka €. 10 — Idealni doba edukace

Otazka je uvedena opét v kombinaci s otdzkou ¢. 3 — pracovni obor. Z celkového poctu
45 (100 %) respondentti na chirurgickém oddéleni vybralo jako idealni dobu edukace
10 -20 min 17 (37,78 %) nich. Dobu 5-10 min zvolilo 12 (26,67 %) respondentt,
5(11,11 %) respondentd zvolilo 20-30 min. Z chirurgického odd€leni neodpovédélo
na tuto otazku 11 (24,44 %) respondentl. Z interniho oddéleni (49; 100 %) byla nejvice
zvolena moznost 10-20 min 28 (57,14 %) respondenty. Moznost 5-10 min zvolilo
12 (24,49 %) respondentti, 4 (8,16 %) respondenti zvolili moznost 20-30 min. Z interniho
oddéleni nevyplnilo 5 (10,20 %) respondentd.
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Obrazek 10 Idedlni doba edukace

Jak primérné dlouho by podle Vas
méla trvat edukace pacienta?

8,16%; 4
11,11%;5
o 24,49%; 12
26,67%; 12 m 20 - 30 min
b 10,20%; 5
® 5-10 min
24,44%; 11 B Nevyplnéno
57,14%; 28 ® 10 - 20 min

37,78%; 17

CHIRURGICKE ZAMERENI INTERNI ZAMERENI

Otazka ¢. 11 — Predstavovani se celym jménem
Dotaz byl, jestli se respondenti piedstavuji pacientovi pti prvni edukaci celym jménem.
Castgjsi je odpovéd - Ano, kterou zvolilo 56 (59,57 %) dotazovanych a 38 (40,43 %)

zvolilo odpovéd’- Ne.

Obrazek 11 Predstavovani se celym jménem

Predstavujete se pacientovi celym jménem pfi prvni
edukaci ?

40,43%; 38

59,57%; 56 ® ano
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Otazka €. 12 — Zdroj informaci pro edukaci

V této otdzce respondenti vybirali, kterou z uvedenych moznosti nejcastéji vyuzivaji jako
zdroj pro provadéni vlastni edukace. Nejvice byla vybirana moZnost — znalosti z praxe,
kterou oznacilo 60 (63,83 %) respondentl. Druha nejcastéj$i odpoveéd’ byla — knihy,
ucebnice, internet..., tuto moznost oznacilo 20 (21,28 %) respondentti. Informace
ze seminaiii zvolilo jako prvotni zdroj pro vlastni edukaci 5 (5,32 %) respondentii.
MozZnost informace od spolupracovnikll byla vybrana pouze 3 (3,19 %). Tuto otazku

nezodpovédelo 6 (6,38 %) respondentt.

Obrazek 12 Zdroj informaci pro edukaci

Jaky zdroj informaci vyuzivate pfi pripravé edukace

nejvice?
znalosti z praxe informace z odborné informace ze informace od Nevyplnéno
literatury (knihy, seminara spolupracovnikl

ucebnice, internet...)

Otazka ¢. 13 — Nejcastéji vyuzZivana slovni metoda

Otéazka ¢. 13 je uvedena ve vztahu s otdzkou €. 3 — pracovni obor. Z chirurgické ho
oddé¢lent (45; 100 %) uvedlo 24 (53,33 %) respondentti jako nejéastéji vyuzivanou slovni
metodu rozhovor. 20 (44,44 %) respondentii uvedlo vysvétlovani a pouze 1 (2,22 %)
respondent zvolil pfednasSku. Z interniho oddéleni (49; 100 %) vybralo jako
nejpouzivanéjsi slovni metodu 23 (46,94 %) respondentli vysvétlovani a 22 (44,90 %)
rozhovor. Pfednasku na tomto oddéleni nezvolil ani jeden respondent. Otazku nevyplnili

4 (8,16 %) respondenti z interniho oddé€leni.
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Obrazek 13 Nejcasteji vyuzivana slovni metoda

Jakou slovni metodu pf¥i edukaci pacientl pouZivate
nejcastéji?

m vysvétlovani
W rozhovor

B pfednaska

CHIRURGICKE ZAMERENI INTERNi ZAMERENI

Ywwr

A4

respondentl nedavaji dohromady 94 (100 %), ale vice. Procenta jako podil odpovédi na
celku. Nejvice Cetnou odpovedi byla moznost G — pferusovani hovoru okolnimi vlivy,
kterd byla respondenty celkem zvolena 47krat (24,87 %). MozZnost C, ktera byla
28 (14,21 %) respondenty zvolena jako druhd nejpocetnéjsi polozka je — smysluplné
navazovat na odpovédi pacienta. Dale byla ve vybéru tii odpovédi 24 (12,70 %)
respondenty zvolena moznost D — kladeni otdzek, 21 (11,11 %) respondenty
moznost A — projeveni osobniho zajmu o pacientiv zdravotni stav, 19 (10,05 %)
respondenty moznost H — omezené prostory k edukaci. 18krat (9,52 %) byla uvedena
moznost F- respektovani zdvaznosti pacientova stavu, 16 (8, 47 %) respondentti zvolilo
moznost E — dodrzovani casu, ktery musi byt rozhovoru vénovan. 13 (6,88 %)
respondentli zvolilo moznost B — teoreticka ptiprava na rozhovor a pouze 3 (1,59 %)

respondenti vybrali moznost I - tuto metodu nevyuzivam.
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Vv

Obrazek 14 Nejtezsi faktor pri rozhovoru

Co je podle Vaseho nazoru nejtézsi pri pouzivani metody
rozhovoru?

B-E7%; 48

14,81%; 28
12,70%; 24

9,52%; 18
8,47%; 16

6,88%; 13

A B @ D E F G H I

Otazka 15 — Rozhovor jako nejvhodnéjsi slovni edukaéni metoda

V této otdzce byly pouze dvé moznosti - Ano a Ne. Zjistovali jsme, co si respondenti
mysli o vyuzivani metody rozhovoru, jestli jim tato metoda pfijde jako nejvhodné&jsi
slovni edukac¢ni metoda. Odpovéd’ Ano zvolilo 78 (82,98 %) respondentii, odpovéd’ Ne
oznacilo pouze 14 (14,89 %) respondenti. Neodpoveédeli 2 (2,13 %) respondenti.

Obrazek 15 Rozhovor jako nejvhodnéjsi slovni metoda

Je podle Vas rozhovor nejvhodnéjsi slovni edukacni
metodou?

H ano
= ne
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Otazka ¢. 16 — Typ otazek, kladenych pacientovi

Otéazka byla zaméfena na typ otazek, které kladou respondenti pacientim. Jsou-li pro n¢
snazsi oteviené otazky nebo uzaviené. Cetngjsi odpovédi se stala odpovéd’ — oteviené
otazky, kterou zvolilo 66 (70,21 %) respondentl. Uzaviené otazky za snazsi oznacilo

25 (26,60 %) respondentli. Neodpoveédéli 3 (3,19 %) respondenti.

Obrazek 16 Snazsi typ otdzek

Jaky typ otazek, které kladete pacientovi, je pro Vas
snazsi?

26,60%; 25

= Oteviené otazky

70,21%; 66 = Uzaviené otdzky

Otazka €. 17 — Kontrolni otazky

Ptali jsme se, jestli respondenti vyuzivaji pfi edukacni metod¢ vysvétlovani kontrolni
otazky. Vétsi skupinu tvoii respondenti, kteti odpovédéli Ano — pokladaji kontrolni
otazky, tuto moznost jich oznacilo 82 (87,23 %). Moznost Ne oznacilo 10 (10,64 %)
respondentl. Neodpovédéli 2 (2,13 %) respondenti.
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Obrazek 17 Kontrolni otazky

Vyuzivate pri didaktické metodé vysvétlovani kontrolni
otazky?

10,64%; 10

® Ano
Ne

Otazka &. 18 — Uskali p¥i edukaci pFednaskou

Tato otdzka zjistovala, jestli respondenti vyuzivaji metodu prednasky a pokud ano,
co vnimaji za jeji nejvetsi tskali. Opét byla moznost vybrat maximalné 3 odpovédi,
a proto pocet respondentl celkem je vétsi nez 94 (100 %). Procenta jsou uvedena jako
podil odpovédi na celku. Nejcetnéjsi se stala moznost F — neprednasim, kterd byla zvolena
55 (40,74 %) respondenty. Z respondentl, ktefi prednasi, byla nejcastéj$i zvolena
odpovéd E - neosobni pfistup, kterda byla oznaCena 25 (18,52 %) respondenty
a odpovéd’ A - vystupovani pied lidmi, zvoleno 24 (17,78 %) respondenty. Cas traveny
nad pfipravou ptfednasky, jako moznost C byl oznacen 15 (11,11 %) respondenty,
moznost D - prace se skupinou oznacilo 12 (8,89 %) respondentli. Nejméné casto
zvolenou mozZnosti byla B — prace s pocitacem, kterd byla oznacena 4 (2,96 %)

respondenty.
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Obrazek 18 Nejvetsi uskali pri edukaci predndaskou

Jaka jsou podle Vaseho nazoru nejvétsi uskali pfi edukaci
pacientd formou prednasek ?

40,74%; 55

18,52%; 25

17,78%; 24
11,11%; 15
8,89%; 12
2,96%; 4
A) B) C) D)

Otazka €. 19 — Pomiicky vyuZivané p¥i prednaskach

E) F)

Respondenti méli moznost vybrat maximalné tii odpovédi, které definovaly pomiicky
vyuzivané pfi prednaskach, proto je pocet respondentli celkem vétsi nez 94 (100 %).
Procenta jsou uvedena jako podil odpovédi na celku. Nejcetnéjsi odpoved byla
E — nepfednasim, zvolena 59 (53,64 %) respondenty. Z vyuzivanych pomicek byla
nejCastéji oznaCena odpoveéd A - prezentace v powerpointu, kterd byla zvolena
19 (17,27 %) respondenty. Moznost B - ukazkové kasuistiky byla zvolena 14 (12,73 %)
respondenty. Pouzivani videi (moznost C) jako pomucky pii pfednaSkach bylo zvoleno
11 (10,00 %) respondenty. Moznost D, kterd uvadéla, ze respondent nevyuziva uvedené

pomticky, byla zvolena 7 (6,36 %) respondenty.
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Obrazek 19 Pomiicky pri prednaskach

Jaké pomucky vyuzvate pii prednaskach?

53,64%; 59

17,27%; 19

12,73%; 14
10,00%; 11
6,36%; 7

A) B) Q) D) E)

Otazka €. 20 — Vyuziti slovné-demonstracni metody

Otazka ¢. 20 davala respondentim na vybér, kterou z dvou uvedenych slovné-
demonstra¢nich metod, vyuzivaji pti edukaci pacientii nejéastéji. Pocetnéjsi odpoveédi se
stala moznost — instruktaz, kterou oznacilo 62 (65,96 %) respondentd. Pfedvadéni zvolilo
jako nejcastéji vyuzivanou slovné-demonstraéni metodu 30 (31,91 %) respondenti.
Z Chirurgického oddéleni (45; 100 %) vybralo instruktdz jako nejCastéjsi
slovn-demonstra¢ni metodu 31 (68,89 %) respondentl. Pfedvadéni zvolilo 13 (28,89 %)
respondentl. Na tuto otazku neodpovédél 1 (2,22 %) respondent z chirurgického
oddéleni. Na internim oddéleni (49; 100 %) zvolilo instruktaz 31 (63,27 %) respondentil,
predvadéni 17 (34,69 %) a neodpovedél 1 (2,04 %) respondent z interniho oddé€leni.
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Obrazek 20 Vyuziti slovné-demonstracni metody

Jakou metodu slovné-demonstracni pouZivate pri edukaci
pacientl nejcasteji?

28,89%; 13 R predvadéni (demonstrace)

WinstruktaZ (pfedvadéni + viastni
nacvik pacientem)

CHIRURGICKE ZAMERENT INTERNT ZAMERENT

Otazka €. 21 — ZkuSenost s metodou instruktaze

Zjistovali jsme, jak Casto vyuzivaji respondenti metodu instruktaze. Z celkového poctu
(94; 100 %) 16 (17,02 %) respondentli oznacilo, ze tuto metodu nevyuziva. 11 (68,75 %)
ztoho bylo na internim oddé€leni a 5 (31,25 %) na chirurgickém. 44 (46,81 %)
respondentli oznacilo moznost — vyuzivam ji obcas. Z toho 27 (61,36 %) respondentt
z chirurgického oddéleni a 17 (38,64 %) z interniho. Moznost — vyuzivam ji velmi Casto
zvolilo 32 (34,04 %) respondenti ztoho 11 (34,38 %) na chirurgickém oddéleni
a2l1(65,63%) na internim. Tuto otazku nevyplnili 2 (2,13 %) respondenti

z chirurgického oddéleni.
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Obrazek 21 Zkusenost s metodou instruktaze

Jaka je VaSe zkuSenost s metodou

instruktaze?
61,36%; 27
65,63%; 21
38,64%; 17
M chirurgické zaméreni
68,75%; 11 34,38%; 11 interni zaméfeni

31,25%; 5

NEVYUZIVAM VYUZIVAM JI OBCAS VYUZIVAM 11 VELMI

CASTO

Otazka €. 22 — Nejvice prinosné metody pro pacienty

Ve vybéru moznosti méli respondenti vSechny metody, které byly doposud uvedeny
v dotazniku. Respondenti méli moZnost vybrat maximalné tfi odpovedi. Procenta jsou
uvedena z podilu odpovédi na celku, celkovy pocet respondentil je tedy vétsi nez 94.
Zjistovali jsme, které z uvedenych metod, povazuji respondenti za nejvice pfinosné pii
edukaci pacientd. Nejvice Cetnou odpovédi se stala instruktdz, kterd byla zvolena
54 (26,73 %) respondenty. Dalsi velmi cetnou odpovéedi se stalo vysvétlovani, zvoleno
53 (26,24 %) respondenty. V podobném poctu byla zvolena i moznost rozhovor, ktera
byla zvolena 50 (24,75 %) respondenty. Dale velmi Cetné zvolenou moznosti bylo
predvadeni, které zvolilo 42 (20,79 %) respondentli. Nejméné volenou moznosti byla

prednaska, zvolena pouze 3 (1,49 %) respondenty.
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Obrazek 22 Nejvice prinosné metody pro pacienty

Jaké edukacni metody jsou podle Vas pro pacienta nejvice

pfinosné?
rozhovor vysvétlovani predndaska predvadéni instruktaz

Otazka ¢. 23 — Vyuziti dalSich didaktickych metod

V této otdzce méli respondenti u vybranych didaktickych metod zvolit miru jejich
vyuziti pfi vlastni edukaci. Byla zvolena hodnotici Skdla 0-2, kdy O znamenala,
nevyuzivam, 1 — vyuzivdm obcas, 2 — vyuzivam velmi casto. U kazdé metody
je hodnoceno procentualni zastoupeni zvlast. Jsou pouze dvé metody, u kterych
nepievazuje odpovéd — nevyuzivam, tj. metody situaéni a metody diskusni. U metod
diskusnich byla nejcetnéjsi odpoveédd’ — vyuzivam obcas, kterou zvolilo 36 (39,56 %)
respondentll a odpovéd’ - vyuzivdm velmi Casto zvolena 33 (36,26 %) respondenty,
metodu nevyuziva 22 (24,18 %) respondentd. U metod situacnich byla nejcetnéjsi
odpovéd — vyuzivam velmi €asto zvolena 46 (50,55 %) respondenty, moZnost - vyuZivam
obcas zvolilo 18 (19,78 %). Tuto metodu nevyuziva 27 (29,67 %). U ostatnich moznosti
(brainstorming, televizni vyuka, vyuka podporovanad pocitacem, metody heuristické,
feSeni problému) pfevazuje opoveéd — nevyuzivam. Avsak u vSech uvedenych moznosti
byla kazda ze tfi moznosti zvolena miniméln¢ jednou. Na tuto otdzku neodpovédéli
3 (3,19 %) respondenti. Ptehled odpovédi je uveden v grafickém zpracovani jako

obrazek 23.

58



Bakalatska prace Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacient

Obrazek 23 Vyuziti dalsich didaktickych metod

Jaké daldi didaktické metody vyuZivate?

vyuiivamobéas Mvyuzivamvelmicasto M nevyuzivam

2,20%;2
P S Ll 30,77%; 28
M BT DY HEURISTICKE, RS EN | PR OB LM U 67,03%; 61

4,40%; 4 0.
VYUKA PODPOROVANA POCITACEM L 80,22%; 73
r 0,

110%:1 - 10,99%; 10
TELE\”ZNI VYUKA —7 91%: 80

3,30%;3
16,48%; 15
BRAINSTORMING e ——— 80,22%; 73

Lo 19,78%; 18
METODY SITUACNI 50,55%; 46
29,67%; 27

36,26%; 33

METODY DISKUZNI r 39,56%; 36
24,18%; 22

wewr

Otazka €. 24 — Nejcastéjsi misto edukace

Otazka €. 24 je uvedena v kombinaci s otazkou €. 3 — pracovni obor. Na Chirurgickém
odd¢leni (45; 100 %) byla nejcetnéjsi odpoveéd’ — na pokoji, je to nejrychlejsi zvolena
18ti (40,00 %) respondenty. Odpovéd — v mistnosti vyhrazené pro edukaci zvolilo
11 (24,44 %) respondentd, 10 (22,22 %) respondentli uvedlo, ze edukuji na pokoji,
protoze neni diivod vyuZivat jiné prostory. 4 (8,89%) respondenti vybrali moznost —
mimo pokoj pacienta. Na tuto otazku na chirurgickém oddé€leni neodpovédéli 2 (4,44 %)
respondenti. Na internim oddéleni (49; 100 %) byla nejcetnéji  vybrana
moznost —na pokoji, je to nejrychlejsi 35 (71,43 %) respondenty. 12 (24,49 %)
respondentli vybralo moZznost — na pokoji, neni diivod vyuZivat jiné prostory. Pouze
2 (4,08 %) respondenti edukuji mistnosti vyhrazené pro edukaci. Odpovéd’ mimo pokoj

pacienta na internim oddéleni nezvolil ani jeden respondent.

59



Bakalatska prace Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacient

Obrazek 24 Nejcastejsi misto edukace

Kde nejcastéji edukujete pacienta?

0/ .
I o T — P

71,43%; 35

A
CHIRURGICKE ZAMERENT 2,22%;1

40,00%; 18
BN 3,89%; 4
B v mistnosti vwyhrazené pro edukaci W na pokoji, neni divod vyuZivat jiné prostory
na pokoji, je to nejrychlejsi m mimo pokoj pacienta

Otazka €. 25 — Nejcastéjsi reakce pacientii po skoncéeni edukace

Na vybér byly tfi moznosti, ze kterych méli respondenti vybrat nejcastéjsi reakci pacientil
po skonceni edukace. Nejcetnéjsi se stala odpovéd’ — pacient poklada kontrolni otazky,
kterou zvolilo 50 (53,19 %) dotazovanych. Moznost — pacient vSemu porozumél,
dal se neptd, zvolilo 25 (26,60 %) respondentl. Nejméné cetnd je odpovéd — pacient
potiebuje postup zopakovat vicekrat, kterd byla oznacena 15 (15,96 %) respondenty.
Neodpovedeli 4 (4,26 %) respondenti.
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Obrazek 25 Nejcastejsi reakce po skonceni edukace

Jaka je nejcastéjsi reakce pacientli po skonceni Vasi
edukace?

53,19%; 50

26,60%; 25

15,96%; 15

pacient poklada kontrolni pacient potfebuje postup  pacient vdemu porozumnél, dal
otazky zopakovat vicekrat se nepta

Otazka ¢. 26 — Nejcastéjsi pripominky pacienta k edukaci
Tato otazka byla oteviend. Vyplnilo ji pouze 18 (19,15 %) respondenti. Uvadime
necast¢jsi slovni odpovédi, kazda z nich byla uvedena minimaln¢ dvakrat.

e Pacient poklada kontrolni otazky.

e Pacient ma pocit, zZe na edukaci neni dostatek Casu.

e Pacient nerozumi pouzité terminologii.

e Pacient potiebuje zopakovat postup.

Otazka €. 27 — Informacni broZury

Tato otdzka zjiStovala, jestli by respondenti uvitali vice informacnich brozur jako
doplnék pii edukaci pacienti. Na chirurgickém oddéleni (45; 100 %) 32 (71,11 %)
respondentl oznacilo odpovéd’ — ano, 11 (24,44 %) respondentli — ne. Na chirurgickém
oddéleni neodpovedéli 2 (4,44 %) respondenti. Na internim oddéleni (49; 100 %) by
38 (77,55 %) respondentil uvitalo informacni brozury, 11 (22,45 %) respondentl

odpovédélo, ze ne.
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Obrazek 26 Informacni brozury

Uvital/a bystevice edukacnich brozur jako
doplnék pri edukaci paceinta?

Hano

mne

CHIRURGICKE ZAMERENI INTERNI ZAMERENT

3.5 Analyza statistickych hypotéz

V této Casti budou testovany pracovni hypotézy. Hypotézy, u kterych byly vSechny
ocekavané Cetnosti alespoil 5, byly testovany pomoci Pearsonova chi-kvadrat testu.
Hypotézy, které tuto podminku nespliiovaly, byly testovany pomoci Fisherova exaktniho
(ptesného) testu. U obou typl je pouzita hladina vyznamnosti mensi nez 0,05 jako

podminka, abychom mohli vzniklou zavislost povazovat za statisticky vyznamnou.

Hypotéza 1: Lze predpokladat, Ze bude existovat statisticky vyznamna zavislost
mezi pracovnim oborem a primérnou dobou vlastni edukace.

HO: Neexistuje statisticky vyznamna zévislost mezi pracovnim oborem a primérnou
délkou vlastni edukace.

HA: Existuje statisticky vyznamna zavislost mezi pracovnim oborem a prumérnou

délkou vlastni edukace.

Hypotéza 1 k sobé& vztahuje otazku €. 9 — primérna doba vlastni edukace a otazku

¢. 3 — pracovni obor. U otazky, ktera zjistovala priimérnou dobu edukace neodpovédélo
16 (17,02 %) respondentt, vysledny pocet pro testovani této hypotézy je 78 (82,98 %)
respondentl. JelikoZ nejsou vSechny oc¢ekavané Cetnosti vEtsi nez 5, byl pro zpracovani

této hypotézy pouzit test nezavislosti (Fisherlv piesny test): p = 0.495.
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Zavér: Vzhledem k tomu, Ze dosazend hladina testu p = 0.495 je vétsi nez 0.05,
nezamitame nulovou hypotézu. Nemizeme tedy na hladin€ 5 % tvrdit, ze existuje

statisticky vyznamna zavislost mezi typem oddéleni a priimérnou délkou vlastni edukace.

Tabulka 1 HI: Pracovni obor a priumérna doba vlastni edukace

Promeénna Chirus‘,:;iclfé Int?fni ] lvl:;'ldkvové
zaméreni zaméieni soucty

5-10 min 12 12 24
Sloupcova relativni ¢etnost 35.29 27.27

Radkova relativni ¢etnost 50.00 50.00

10 - 20 min 17 28 45
Sloupcova relativni ¢etnost 50.00 63.64

Radkova relativni éetnost 37.78 62.22

20 - 30 min 5 4 9
Sloupcova relativni ¢etnost 14.71 9.09

Radkova relativni ¢etnost 55.56 44.44

Celkem 34 44 78
Celkova relativni Cetnost 43.59 56.41 100

Hypotéza 2: Lze predpokladat, Ze vyuziti slovni metody rozhovoru bude castéji
vyuzivané na chirurgickém oddéleni neZ na internim.

HO: Neexistuje statisticky vyznamnd zavislost mezi typem odd¢€leni a vyuzitim slovnich
metod.

HA: Existuje statisticky vyznamna zavislost mezi typem oddéleni a vyuZzitim slovnich

metod.

Tato hypotéza vzajemné porovnava otazku €. 3 — pracovni obor a otazku ¢. 13, ktera
zjiStovala, kterou ze slovnich metod pouzivaji respondenti nejcastéji. Do vyhodnoceni
byly zahrnuty odpovédi 90 (95,74 %) respondentii. Pro vyhodnoceni hypotézy byl pouzit

test nezavislosti (Fishertiv pfesny test): p = 0.675.
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Zavér: Vzhledem k tomu, ze dosazend hladina testu p = 0.675 je vétsi nez 0.05,

nezamitame nulovou hypotézu. Nemizeme tedy na hladiné 5 % tvrdit, ze existuje

statisticky vyznamna zavislost mezi typem oddéleni a vyuzitim slovnich metod.

Tabulka 2 H2: Vyuziti slovni metody rozhovoru

Proménna Chirus‘,:;iclfé lnt?{'m' ] f{édkvové
zaméreni Zaméieni soucty

Pirednaska 1 0 1

Sloupcova relativni ¢etnost 2.22 0.00

Radkova relativni ¢etnost 100.00 0.00

Rozhovor 24 22 46

Sloupcova relativni ¢etnost 53.33 48.89

Radkova relativni éetnost 52.17 47.83

Vysvétlovani 20 23 43

Sloupcova relativni ¢etnost 44.44 51.11

Radkova relativni ¢etnost 46.51 53.49

Celkem 45 45 20

Celkova relativni Cetnost 50.00 50.00 100

Hypotéza 3: Lze predpokladat, Ze bude existovat statisticky vyznamna zavislost
mezi volbou slovné-demonstra¢ni metody instruktaZe a pracovnim oborem

HO: Neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi pracovnim oborem a vyuZitim
slovné-demonstra¢ni metody.

HA Existuje statisticky vyznamnéd zavislost mezi pracovnim oborem a vyuZitim

slovné-demonstra¢ni metody.

V hypotéze 3 jsou vzajemné porovnavany otazky ¢. 3 — pracovni obor a €. 20 — nejcastéji
vyuzivand slovné-demonstracni metoda pii edukaci pacientli. Do testovani hypotézy bylo
vybrano 92 (97,87 %) respondentti, ktefi spravné odpovédéli na tyto dveé otazky.
Pro zpracovani hypotézy 3 bylo mozné vyuzit chi-kvadrat test.

Test nezavislosti (chi-kvadrat test): chi-kvadrat = 0.142, df =1, p = 0.706
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Zavér: Vzhledem k tomu, Ze dosazend hladina testu p = 0.706 je vétsi nez 0.05,
nezamitame nulovou hypotézu. Nemizeme tedy na hladin€ 5 % tvrdit, ze existuje
statisticky vyznamna zavislost mezi typem oddéleni a vyuzitim slovné-demonstracni

metody.

Tabulka 3 H3: Volba slovné-demonstracni metody a pracovni obor

Proménni Chirufgick’é [nt(vafni ] lvlédkvové
zamereni zamerenl soucty

Instruktaz 31 31 62
Sloupcova relativni Cetnost 70.45 64.58

Réadkova relativni ¢etnost 50.00 50.00

Predvadéni 13 17 30
Sloupcova relativni ¢etnost 29.55 35.42

Réadkova relativni ¢etnost 43.33 56.67

Celkem 44 48 92
Celkova relativni Cetnost 47.83 52.17 100

Hypotéza 4: Lze predpokladat, Ze sestry s delSim po¢tem let v praxi budou vyuZivat
metodu instruktaze ¢astéji nez sestry s kratsi dobrou v praxi

HO: Neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi poctem let v praxi a vyuZiti
slovné-demonstra¢ni metody.

HA: Existuje statisticky vyznamnd zavislost mezi poctem let v praxi a vyuZiti

slovné-demonstra¢ni metody.

Pro vyhodnoceni této hypotézy byla pouzita otazka €. 4 — pocet let v praxi a otazka
¢. 20 — nejcastéji vyuzivana slovné-demonstracni metoda. Celkovy pocet zahrnutych
respondentl do testovani této hypotézy byl 92 (97,87 %).

Test nezavislosti (Fishertv pfesny test): p = 0.616.

Zavér: Vzhledem k tomu, Ze dosazend hladina testu p = 0.616 je vétsi nez 0.05,
nezamitdme nulovou hypotézu. NemlzZeme tedy na hladin€ 5 % tvrdit, Ze existuje
statisticky vyznamna zavislost mezi po¢tem let v praxi a vyuZzitim slovné-demonstracni

metody.
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Tabulka 4 H4: Dosazné vzdeélani a vyuziti slovné-demonstracni metody

Proménna 1-5 6-10 | 11-15 | 16 a vice Radkvove
soucty
Instruktaz 23 10 5 24 62

Sloupcova relativni ¢etnost | 71.88 | 66.67 | 50.00 68.57

Radkova relativni Cetnost 3710 | 16.13 8.06 38.71
Predvadéni 9 5 5 11 30
Sloupcova relativni ¢etnost | 28.12 | 33.33 | 50.00 31.43

Radkova relativni éetnost 30.00 | 16.67 | 16.67 36.67

Celkem 32 15 10 35 92
Celkova relativni ¢etnost 3478 | 1630 | 10.87 38.04 100

Hypotéza 5: Lze predpokladat, Ze sestry s vy$Sim dosaZzenym vzdélanim budou
uvadét delSi primérnou dobu edukace.

HO: Neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi dosazenym vzdélanim a primérnou
dobou vlastni edukace.

HA: Existuje statisticky vyznamna zavislost mezi dosaZzenym vzdé&lanim a primeérnou

dobou vlastni edukace.

Otazky, které tvoii podklad pro test nezavislosti se tykaji nejvyssiho dosazeného vzdélani
(otdzka ¢. 7) a pramérné doby edukace (otazka €. 9). Jelikoz otdzku €. 9 nevyplnilo
16 (17,02 %) respondentti a 1 (1,06 %) respondent nevyplnil otdzku €. 7, celkovy pocet,
pro vyhodnoceni této hypotézy byl 77 (81,91 %) respondentti. Pro zpracovani hypotézy
byl opét pouZit test nezavislosti (Fishertiv presny test): p = 0.870.

Zavér: Vzhledem k tomu, Ze dosazend hladina testu p = 0.870 je vétsi nez 0.05,
nezamitdme nulovou hypotézu. Nemlzeme tedy na hladiné¢ 5 % tvrdit, ze existuje
statisticky vyznamna zavislost mezi dosazenym vzdélanim a primérnou dobou vlastni

edukace.
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Tabulka 5 H5: Dosazené vzdelani a priimérna doba edukace

Proménna sestra | “4™V- | pis | Bc. | Mgr. | php. | Radkové
as. soucty

5-10 min 7 5 7 4 1 0 24

Sloupcova relativni 33.33 | 35.71 | 35.00 | 25.00 | 20.00 | 0.00

cetnost

Radkova relativni 29.17 | 20.83 | 2917 | 1667 | 417 | 0.00

c¢etnost

10-20 min 13 8 11 8 3 1 44
Sloupcova relativni 61.90 | 57.14 | 55.00 | 50.00 | 60.00 | 100.00
cetnost

Radkova relativni 2955 | 18.18 | 25.00 | 18.18 | 6.82 | 227

Cetnost

20-30 min 1 1 2 4 1 0 9
Sloupcovd relativni 476 | 7.14 |10.00|25.00 | 20.00| 0.00
cetnost

Radkova relativni 1111 | 11.11 | 2222 | 44.44 | 11.11 | 0.00

cetnost
Celkem 21 14 20 16 5 1 77
Celkova relativni Cetnost | 27.27 | 18.18 | 25.97 | 20.78 | 6.49 1.30 100

3.6 Porovnani vysledki s diive realizovanymi studiemi

MnozZstvi praci, které zpracovavaji téma edukace je velké. VétSina z nich se ale zamétuje
na konkrétni formu edukace, a ne na didaktické metody obecné. Uvadime vybér praci,
ve kterych je mozné najit urcitou shodu v dotaznikovém Setfeni s vyzkumem provedenym

v této bakalatskeé praci.

Sestra jako edukatorka v ordinaci praktického lékare, realita nebo mytus?
Bakalatska prace z 3. 1ékaiské fakulty Univerzity Karlovy. Stastna (2014) v této
praci popisuje sestru jako edukatorku sice v jiném prostiedi, nez je lizkové odd€leni, jako
je tomu v naSem vyzkumu, ale i tak je mozné v této praci najit zajimava data k porovnani.
Dotaznik byl v této praci ur€en pro pacienty nikoliv pro sestry. Velikost zkoumaného
vzorku bylo 66 (100 %) respondenti. V nasem vyzkumném Seteni jsme dosli k zavéru,
ze z celkového poctu 94 (100 %) respondentt jich 82 (87,23 %) poklada po skonceni
edukace kontrolni otdzky pacientim a 10 respondenti (10,64 %) nepoklada. Kolegyné
Stastna zjistovala tuto otazku z pohledu pacienttl, kterych se v otézce &. 16 dotazovala,

jestli si sestra ovéfila porozuméni edukace kontrolni otazkou. Z 66 (100 %) uvedlo
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27 (40,91 %) pacientli moznost - ano, vzdy. Moznost - nékdy ano, nékdy ne zvolilo
23 (34,85 %) respondentti. Odpoveéd- ne, nikdy uvedlo 8 (12,12 %) respondentti. Zbylych
8 (12,12 %) respondentl odpoveédélo — nevim.

V otazce €. 14, kde jsme se dotazovali sester, co je podle jejich nazoru nejtézsi pii
pouzivani metody rozhovoru. Byla moznost zvolit vice odpovédi. Nejvice oznacovanou
se stala moznost — pterusovani rozhovoru okolnimi rusivymi vlivy, zvolena 47 (50,00 %)
respondenty. V praci kolegyné Stastné byla odpovéd’ na otazku &. 11, ktera zjistovala
nejcastéjsi bariéry pii edukaci, nejvice oznacovana moznost — zadna bariéra. Z moznosti,
které se tykaly konkrétni bariéry byla nejvice volena moznost — nedostatek soukromi,
celkem 23 (34,85 %) respondenty. Ob¢ tyto prace se shoduji na tom, ze klidné prostiedi

pro edukaci je stejné dilezité jak pro sestry, tak i pro pacienty.

Edukace pacienta anesteziologickou sestrou

Bakalaiska prace pochéazi z 1. 1ékatské fakulty Univerzity Karlovy. Zkoumany
vzorek tvofi vSeobecné sestry a zdravotnicti asistenti. Prace kolegyné Kloubcové (2011)
byla sice zamétena na konkrétni druh edukace, ale pro srovnani jsme pouzili otazky, které
se tykaji edukace obecné. Pocet respondentt v této praci byl 102 (100 %). V otazce €. 11
bylo zjisténo, ze z celkového poctu 94 (100 %) respondentti se celym jménem pii prvni
edukaci ptredstavuje 56 (59,57 %) z nich a 38 (40,43 %) respondentil se nepiedstavuje.
Kolegyné Kloubcova uvedla tuto otazku pro sestry v dotazniku také, pod otazkou €. 11.
ve které rozdéluje respondenty do dvou skupin — z FN v Motole az VFN v Praze.
Z 56 (54,90 %) respondentti pracujicich ve VFN v Praze uvedlo 35 (34,31 %) zjich
odpovéd’ — ano, predstavuji se celym jménem a 21 (20,59 %) respondenti odpovédélo —
ne. Ze 46 (45,09 %) respondentti z FN v Motole se 30 (29,41 %) ptedstavuje celym
jménem a 16 (15,69 %) respondentii odpovédeélo, ze ne. Celkovy pocet respondentl, ktefi
oznacili odpovéd’ — ano je 65 (63,72 %). Odpovéd — ne oznacilo 37 (36,27 %)
respondentl.

V otdzce €. 24 jsme se dotazovali respondentil, kde nejcastéji edukuji pacienta.
Moznost, ze edukaci nejcastéji provadi v edukacni mistnosti zvolilo z 94 (100 %)
dotazovanych pouze 13 (13,83 %). Kolegyné¢ Kloubcova v otazce €. 9 zjiStovala, jestli
jsou tyto vyhrazené mistnosti na oddélenich k dispozici. Otazku opét vyhodnotila
ve vztahu k FN v Motole a VFN v Praze. Celkem 18 (17,56 %) respondentt uvedlo,

ze maji na oddéleni vyhrazenou mistnost pro edukaci. Pfevazovala ale odpovéd,
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ze na oddéleni neni k dispozici edukacni mistnost, kterou zvolilo 84 (82,35 %)

respondentt.

Dalsi profesni vzdélavani vSeobecnych sester v oblasti edukace pacienti

Bakalatska prace porovnavala ndzory respondentt, které tvoii vSeobecné sestry
z domaci péce a z lizkového oddéleni z FN v Motole. Pocet respondentli zahrnuty
do vyzkumu je 103 (100 %). Prace byla vytvotena v roce 2015 na 2. 1ékaiské fakulté
Univerzity Karlovy. V otdzce ¢. 25 zjistovala kolegyné Rouskova, jakou formu
respondenti preferuji v dal§im vzdélavani vSeobecnych sester. Nejcetnéjsi byla odpoved’
- absolvovani odbornych kurst, kterou oznacilo 77 (74,76 %) respondenti. Druhou
nejcetnéjsi odpoveédi byly - seminafe na pracovisti oznaceny 68 (66,02 %) respondenty.
3. nejcastéjsi preferovanou formou byly - odborné konference a Skolici akce zvoleny
66 (64,08%) respondenty. Nejmén¢ cCasto volili respondenti preferovanou formu -
vysokoskolské studium a tvorba odbornych publikaci, kazdé zvoleno 24 (23,30 %)
respondenty.

V naSem dotazniku jsme hodnotili otazku ¢. 12, ktera se tdzala respondentt
podobné, a to jaky zdroj vyuzivaji k pfipravé edukace nejcastéji. NejCetnéjsi byla
mozZnost - znalosti z praxe, kterou oznacilo 60 (63,83 %) respondentti. Druhou nejcetné;jsi
odpovéd’ — knihy, ucebnice, internet aj. oznacilo 20 (21,28 %) respondentli. Nejméné
pocetnou odpovédi jsou — informace od spolupracovnikli zvoleny 3 (3,19 %) respondenty.
V praci kolegyné Rouskova uvadi, Ze druhou nejvice preferovanou formou pro dalsi
vzdélani vSeobecnych sester byly — seminafe na pracovisti oznaleny 68 (66,02 %)
respondenty. V naSem vyzkumu se tato mozZnost nepotvrdila jako preferovand forma,

nebot’ ji jako nejcastejsi zdroj k edukaci oznacilo pouze 5 respondentti (5,32 %).

Edukace rodic¢ia déti po prevodu kmenovych bunék krvetvorby

Jedna se o bakalafskou praci, ktera pochdzi z 2. I€karské fakulty Univerzity
Karlovy z roku 2015. Soucasti prace bylo vyzkumné Setfeni zaméfené na vSeobecné
sestry a zdravotnické asistenty. V dotazniku bylo na vyvér vice spravnych mozZnosti.
Celkovy pocet respondentli byl 80 (100 %). Kolegyné Kieckova se v otadzce ¢. 16
dotazovala respondentti, kde probihd jejich edukace. Nejcetnéjsi byla
moznost - vychazim z dané situace zvolena 76 (95,00 %) respondenty. Moznost — u lizka
pacienta zvolilo 36 (45,00 %) respondentii. Nejmén¢ volenou moznosti bylo — v mistnosti
pro sestry, tuto moznost zvolilo pouze 10 (12,50 %) respondent. Otazku muiZeme
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okrajové porovnat s otazkou €. 24 - kde nejcastéji edukujete pacienta, z naseho dotazniku.
V nasi otazce, jak jiz bylo uvedeno vyse, odpovédélo 13 (13,83 %) respondentl, Ze
edukuje pacienty v edukacni mistnosti. Zajimavé je, ze odpovedi respondentli nebyly
rovnomeérné rozmistény mezi chirurgické a interni oddéleni. Na internim oddéleni tuto
moznost oznacili pouze 2 (4,08 %) respondenti, na chirurgickém odd¢leni edukuje
v mistnosti vyhrazené pro edukaci 11 (25,58 %) respondenti. Pokud vyhodnotime
dohromady odpovéd’ — na pokoji, je to nejrychlejsi a na pokoji, neni diivod vyuzivat jiné
prostory, dostaneme celkovy pocet 75 (79,79 %) respondentl. Obé prace se shoduji
v tom, Ze pokoj ¢i lizko pacienta je pro edukaci vyuzivané respondenty castéji nez jiné

prostory napi. edukacni mistnost nebo mistnost pro sestry.

3.7 Diskuse

Vekové rozdéleni na internim a chirurgickém oddéleni uvadi zajimavy rozdil.
Mezitim co na internim odd¢leni pfevazuje mlady kolektiv, tedy vékova skupina 21-30,
zastoupena 26 (53,06 %) respondenty a vékova skupina 41 let a vice je zde zastoupena
pouze 7 (14,29 %) respondenty, na chirurgickém oddéleni tato skupina 41 let a starSich
pfevazuje, tvofiji 24 (53,33 %) respondentt. Vékova skupina 21-30 let je zde zastoupena
nejméne, a to 9 (20,00 %) respondenty. Je mozné, ze toto rozd€leni souvisi s potiebnym
mnozstvim zkuSenosti. Podle vékového rozlozeni se muzeme domnivat, Ze na interni
oddéleni nastupuji mladsi a mén€ zkuSené sestry, naopak na chirurgickém oddé¢leni
pfevazuji sestry s jistou Urovni zkuSenosti. Interni odd€leni miiZze plsobit na nové
pfichozi pracovniky jako oddé€leni, kde se 1ze hodné naucit a neni zde problém v jejich
nezkuSenosti.
nejvice respondentli odpovéd’ - pieruSovani hovoru okolnimi vlivy, kterd byla
respondenty celkem zvolena 47 (24,87 %) krat. K témto vysledkim odpovidaji
1 odpovédi, které ukazuji, ze 75 (79,79 %) respondenti voli za nejCastéjsi misto edukace
pokoj pacienta. V tomto ptipad¢ by bylo vhodné pouzit edukacni mistnost, ktera byla
vyuzivana edukatory pouze ve 13 (13,83 %) ptipadech. Mlizeme se domnivat, zda se tato
mistnost na oddéleni nenachazi nebo ji 1 pfes jeji existenci edukatofi nevyuzivaji,
napt. z davodu Casové tisn€. Ze 75 (79,79 %) respondentd, ktefi uvedli, Zze nejCasteji
edukuji na pokoji jich 53 (56,38 %) uvedlo, Ze edukuji na pokoji, protoze

to je nejrychlejsi. Miize se tedy zdat, Ze i v ptipadé ptfitomnosti edukacni mistnosti
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na oddéleni by ji velka cast respondentl pravdépodobné nevyuzivala z diivodu ¢asové
tisné.

Déale mlze byt zardzejici odpovéd’ 25 (26,60 %) respondentil, ktefi uvedli, ze
pacient po skonceni jejich edukace vSemu porozumél a nema zadné otazky. Pi edukaci
se Casto setkdvame s tim, Ze pacient naopak otazky ma, a to velmi Casto, byt jen kontrolni.
Zalezi na tom, z jakého divodu se u uvedenych respondentli pacient dale nedotazuje,
jestli z davodu skvélé edukace sestrou nebo z divodu, Ze sestra nedava pacientovi
prilezitost otazky polozit. Ovéfeni si, zda pacient vS§emu porozumél, je klicovym bodem
pro uspéSnou edukaci. V dotaznikovém Setieni uvedlo 82 (87,23 %) respondentt,
ze kontrolni otazky po skonceni edukace poklada. Pouze 10 (10,64 %) respondentti
uvedlo, ze ne. Je mozné se domnivat, Ze edukace u skupiny respondentl je natolik
kvalitni, Ze pacienti nemaji potfebu otazky pokladat.

Edukace je soucasti osetfovatelského procesu. Kvalita edukace se odviji od zvoleni
vhodné edukacéni metody. Zarazejici mize byt, ze pravé volba didaktické metody byla
ale jesté vice respondentt tj. 31 (38,75 %) tuto moznost oznacilo az na 5. misté jako
nejméné dulezitou. Jako dilezitéjsi uvedlo 45 (56,25 %) respondentli na 2. misté intimitu
pii edukaci. S moZznym podivem, srozumitelnost edukace byla nejvice hodnocena

az na 4. misté oznacena 35 (43,75 %).

vvvvvv

YV

rozhovoru jsou pravé rusivé vlivy. Ukazuje na to i pocet respondentli, ktefi edukuji
na pokoji, z divodu ¢asové tisné, kde se jisté s témito ruSivymi vlivy setkavaji. NejveétSim
problémem se zda byt casova tisen, diky které nekladou respondenti dileZitost volbé

edukacnich metod.
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4 ZAVER

V této bakalaiské praci na téma Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacientt
bylo hlavnim cilem zmapovat, kterou z vybranych didaktickych metod vyuziva sestra pfi
edukaci pacienta nejcastéji. Ostatni cile byly zaméfeny na statisticky vyznamné vztahy
mezi vybranymi metodami a typem oddéleni, dobou vykondvané praxe a nejvysSim
dosazenym vzdélanim respondentil. Ze stanovenych cilti vychdzely pracovni hypotézy,
jejichz vyhodnoceni nam poskytuje vysledek o tom, ze v z&dném ze stanovenych cili
nebyl vyhodnocen statisticky vyznamna zavislost. Poslednim cilem bylo porovnat
statistické udaje. Graficky byly zpracovany vSechny otazky z vytvoieného dotazniku,
krom¢ otazky €. 26, ve které jsme se ptali respondenttl, jaké jsou nejcastéjsi pripominky
pacienta k edukaci, kterou vyplnilo pouze 18 (19,15 %) respondent, ta je uvedena pouze
jako ptehled nejcastéjSich odpovédi. Vybrané vysledky jsou porovnany s vysledky
z jinych bakalafskych praci na podobné téma z predeslych let.

Pti vyhodnocovani dotazniku ptisobily nékteré otazky dojmem, Ze nejsou
dostate¢né spravné formulované, aby mohly poskytnou maximalné uzitecny vysledek pro
stanovené cile. Pokud by byla moznost, zménila bych formulaci otdzky €. 9, kterd
zjistovala délku vlastni edukace. Moznym divodem pro nevyplnéni otazky 16 (17,2 %)
respondenty je jeji forma. Pokud se jedné o Casové rozmezi jako v tomto ptipad¢, je podle
mého nédzoru lepsi ur€it rozmezi ve vyb&ru moZnosti, kvili lepSimu naslednému
zpracovani. Déale se domnivam se, Ze by bylo vhodné zménit formulaci otazky €. 18, ktera
se zabyva nejvétSim uskalim pfi edukaci pacientii formou predndsky. Bylo by dobré
v otazce uvést specifikaci, ze otazka se tyka pouze respondentt, ktefi metodu prednasky
vyuZivaji, protoZe posledni moZnost v této otazce byla nepfednasim. Nebylo ovSem jasné
stanoveno, Ze ten respondent, ktery vybral moznost nepfednasim, nemiliZe spolu s touto
moznosti vybrat nékterou z dalSich. Myslim, Ze z tohoto tématu bylo moZzné ziskat jesté
podrobnéjsi a 1épe zpracovatelna data, v ptipad¢€, ze by nekteré otazky byly rozvedeny
nebo 1épe formulovany. Po otazce €. 21 — Jaké je vaSe zkuSenost s metodou instruktaze
by mohla byt zatazena otazka, kterd by zjiSt'ovala, k jakému druhu edukace tuto metodu
respondenti nejcastéji vyuzivaji. Pfist€¢ bych tuto otdzku v dotazniku urcité uvedla.
Pti vhodné zvolenych moznostech by mohly byt odpovédi velmi zajimavé a rozdilné.

Nékterym respondentiim délalo problém smifit se v otdzkach s pouzitym vyrazem
»hejcastéjsi“, dopliovali dotazniky popiskami, které upozoriiovali na to, ze nelze

pausalizovat a vSe je individualni. Proto bych pro tvorbu dalSich praci na toto téma
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doporucila zaméfit se spiSe na konkrétni druhy edukaci nez na obecna témata. V této praci
jsme zjistili, Ze edukacni mistnost neni na oddéleni samoziejmosti, spiSe vyjimkou.
V nasledujicich studiich by bylo mozné se zaméfit na ndzor respondentii ohledné
edukacni mistnosti, jestli si mysli, Zze by ji na oddé€leni potiebovali a k jakym druhim
edukace by si predstavovali jeji vyuziti. O vyuziti mistnosti lze pochybovat vzhledem
k zjisténym datim, které ukazuji, Ze nejvice respondentli edukuje na pokoji, protoze
je to nejrychlejsi. Dale bylo zjisténo Ze vyuziti a volbé didaktickych metod, na které byla
ukdzala intimita pfi edukaci.

Z analyzovanych vysledkd je patrné, Ze za nejéastéjsi slovni metodou pii edukaci
byl respondenty zvolen rozhovor. Nejvice vyuzivanou slovné-demonstracni metodou se
stala instruktaz. Podle stanovenych cilli byl zkoumén mozny vztah mezi didaktickou
metodou a dobou vlastni edukace vzhledem k pracovnimu oboru, délce praxe a vzdélani
respondentl. Vysledky prace a statistického Setfeni neprokazaly, ze by byla mezi volbou
didaktické metody a délkou edukace statisticky vyznamnd zavislost vzhledem

k uvedenym faktortim.
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PRILOHY
Priloha 1 Dotaznik

DOTAZNIK

Viazené kolegyné, kolegové,

jmenuji se Katefina Stépanova a jsem studentkou 3. roéniku kombinované formy studia
oboru Vseobecna sestra na 2. 1€karské fakulté Univerzity Karlovy. Rada bych Vas timto
pozadala o vyplnéni dotazniku, ktery bude slouzit k vypracovani praktické Casti mé
bakalaiské prace s ndzvem ,,Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacienti“. Tento
dotaznik je anonymni a ziskana data budou pouzita pouze pro Ucely bakalarské prace.

U otézek vybirejte vzdy jednu odpovéd’, pokud neni uvedeno jinak.

Predem dékuji za Vs Cas, ktery jste vénovali vyplnéni dotazniku.

Katefina Stépanova

1) Pohlavi
a) zena
b) muz

2) Jaky je Vas vék?
a) <20 let
b) 21-30 let
c) 31-40 let
d) 41 let avice

3) Pracovni obor, ve kterém pracujete
a) chirurgické zaméteni

b) interni zaméteni

4) Pocet let v praxi

a) 1-5let
b) 6-10 let
c) 11-151et

d) 16 letavice
5) Typ nemocnice, kde pracujete

a) fakultni nemocnice
b) okresni/oblastni nemocnice
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6) Jaké je VaSe ukoncené stiedoskolské vzdélani?
a) stfedni zdravotnickéd skola
b) jiné

7) Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) stfedni zdravotnicka Skola (zdravotnicky asistent)
b) stfedni zdravotnicka Skola (vSeobecna sestra)
¢) vyssi odborna Skola zdravotnickd — DiS.
d) vysoka Skola — Bc.
e) vysoka Skola — Mgr.
f) postgradualni studium — Ph.D.

8) Co si myslite, Ze je nejdilezitéjsi pri edukaci pacienta?
nejméng dulezité)

a) intimita pfi edukaci

b) srozumitelnost edukace

c) délka edukace

d) spravné zvolena edukacni metoda

e) prostiedi edukace

9) Jak dlouho primérné trva Vase edukace pacienta?

10) Jak priimérné dlouho by podle Vas méla trvat edukace pacienta?
a) 5 min
b) 10 —20 min
¢) 30 min
d) 1h

11) Predstavujete se pacientovi celym jménem p¥i prvni edukaci?
a) ano
b) ne

12) Jaky zdroj informaci vyuzivate p¥i pripravé edukace nejvice?
a) znalosti z praxe
b) informace z odborné literatury (knihy, ucebnice, internet...)
¢) informace ze seminait
d) informace od spolupracovnika

13) Jakou slovni metodu p¥i edukaci pacienti pouZivate nejcastéji?
(ptipadny blizsi popis metod na konci dotazniku)
a) rozhovor
b) vysvétlovani
¢) prednaska
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14) Co je podle Vaseho nazoru nejtézsi pii pouzivani metody rozhovoru?
(mozno vybrat vice odpovédi — maximaln¢ 3)

a)

projeveni osobniho zajmu o pacientliv zdravotni stav
teoreticka priprava na rozhovor

smysluplné navazovat na odpovédi pacienta

kladeni otazek

dodrzovat cas, ktery musim rozhovoru vénovat
respektovat zdvaznost pacientova stavu

prerusSovani rozhovoru okolnimi rusivymi vlivy
omezené prostory k edukaci

tuto metodu nevyuzivam

15) Je podle Vas rozhovor nejvhodnéjsi slovni edukacni metoda?

a)
b)

ano
ne

16) Jaky typ otazek, které kladete pacientovi, je pro Vas snazsi?

a)
b)

oteviené otazky
uzaviené otazky

17) Vyuzivate pri didaktické metodé vysvétlovini kontrolni otazky?

a)
b)

ano
ne

18) Jaka jsou podle Vaseho nazoru nejvétsi uskali pri edukaci pacientii formou
prednasek?
(moZno zvolit vice odpovédi — maximalné 3)

a)
b)
©)
d)
e)
f)

vystupovani pied lidmi

prace s pocitaCem

Cas straveny nad ptipravou prednasky
préce se skupinou

neosobni pristup

nepiednaSim

19) Jaké pomiicky vyuZivate p¥i predndskdach?
(moZno zvolit vice odpovédi — maximalné 3)

a)
b)
c)
d)
e)

prezentaci v powerpointu
ukazkové kasuistiky
videa

nepouzivam
nepiednasim

20) Jakou metodu slovné-demonstra¢ni pouZzivate pii edukaci pacientii nejcastéji?
a) predvadeéni (demonstrace)
b) instruktdz (pfedvadéni + vlastni nacvik pacientem)

21) Jaka je VaSe zkuSenost s metodou instruktdize?
a) vyuzivam ji velmi Casto
b) vyuzivam ji ob¢as
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¢) nevyuzivam

22) Jaké edukacni metody jsou podle Vs pro pacienta nejvice prinosné?
(moznost vice odpoveédi — maximalné 3)
a) rozhovor
b) vysvétlovani
c) prednaska
d) ptredvadéni
e) instruktaz

23) Jaké dalsi didaktické metody vyuzivate?
(Vyberte u kazdé metody jednu moznost podle nasledujici hodnotici skaly:
0 —nevyuzivam, 1 — vyuzivdm obcas, 2 — vyuzivam velmi ¢asto)

a) metody diskusni 0-1-2
b) metody situacni 0-1-2
¢) brainstorming 0-1-2
d) televizni vyuka 0-1-2
e) vyuka podporovana pocitacem 0-1-2

f) metody heuristické, feSeni problémi 0—1-2

24) Kde nejcastéji edukujete pacienta?
a) na pokoji, je to nejrychlejsi
b) na pokoji, neni diivod vyuzivat jiné prostory
¢) mimo pokoj pacienta
d) v mistnosti vyhrazené pro edukaci
25) Jaka je nejcéastéjsi reakce pacientii po skonceni Vasi edukace?
a) pacient vS§emu porozumél, dal se nepta
b) pacient poklada kontrolni otazky
¢) pacient potiebuje postup zopakovat vicekrat

26) Jaké jsou nejcéastéjsi pripominky pacienta k edukaci?

27) Uvital/a byste vice informacnich broZur jako doplnék pri edukacich pacienta?
a) ano
b) ne

Dé&kuji za Vas Cas a za vyplnéni dotazniku.
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Didaktické metody

rozhovor — zaloZen na obousmérné konverzaci

vysvétlovani — predavani znalosti ze strany sestry smérem k pacientovi

prednaska — zpracovani daného tématu pro skupinu pacientti

predvadéni — pfedvedeni Cinnosti se slovnim doprovodem bez moznosti vyzkouseni
instruktaz — predvedeni ¢innosti se slovnim doprovodem, vlastni nacvik ¢innosti pacientem
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Priloha 2 Souhlas s dotaznikovym Setienim ve FN v Motole

Fakultni nemocnice v Motole

V Uvalu 84, 150 06 Praha 5
IC: 00084203

Zadost o provedeni vyzkumného $etieni

Jméno a pFijmeni

KateFina Stépanovd

Kontaktni adresa

Brodska 93, Pfibram 8, 261 01

e-mail

stepanova.katka@email.cz

Skola, fakulta

Univerzita Karlova, 2. lékarskd fakulta

Studijni obor

VSeobecna sestra

Téma bakalaFské prace

VyuZiti didaktickych metod pfi edukaci pacient

Misto, kde bude vyzkum probihat

Chirurgickd a interni lizkovd oddéleni ve FN Motol

Termin, kdy bude vyzkum probihat

listopad 2016 — leden 2017

Podpis zadatele

Datum 16. 11. 2016

Vyjadieni ndméstkyné pro oetfovatelskou péti

Datum 46 .7 7 A0 /é

LL/ Souhlasim ] Nesoyhlasfm

/

Podpis - Mgy/ Jafia Novakovd, MBA
+ odiSstiée pro 3Y. pédi FN Motol
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Priloha 3 Souhlas s dotaznikovym Setienim v Oblastni nemocnici v Pribrami

Oblastni nemocnice Pribram, a.s.

Gen. R, Tesafika 80, 261 01 Pribram |
I1C: 27085031

Zadost o provedeni vyzkumného fetieni

Jméno a ptijmeni Katetina Stépanova

Skola, fakulta Univerzita Karlova, 2. [ékarska fakulta

Studijni obor Vieohecnd sestra

Téma bakalafské prace Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacientd

chirurgické, interni, ortopedické lGzkové oddéleniv

Misto, kd Y ih , Wit
1510, kide bude Vyzkutm probihae Oblastni nemocnici PFibram

Termin, kdy bude vyzkum prohihat prosinec 2016 — leden 2017

Podpis Zadatele (¥ ’ Datum 6. 12. 2016

/ f
L(- P0G ¢ QL

Vyjadreni vrchni sestry interniho oddéleni f§< T [ Nesouhlasim

4,/'},
Al
,./ /)

f

Datum oy 2.0 g
G A12. 2016 Podpis Mgr. Kubova Radka

Vyjadreni vrchni sestry ortopedického oddéleni

i 1] Souhlasim [ Nesouhlasim
Mar. Zuzana R&fdsnikova
Datum / / .
- FiErks Podpis

& 77, _/’Z//C_/,"

Vyjadieni vrchni i ické éleni
yjadieni vrchni sestry chirurgického oddéleni /ﬁ Seibiaeis ] Nesouhlasim

Bc;,\leronika Raczova, DiS.

Datum 7 7 A . 'S
6. /7. Lok Podpis #chnl sestra chirurgického oddélenf
e

Vyjadreni vedeni Oblajtni nemocnice PFibram [ Souhlasim | Nesouhlasim
Vigr. tyg

Datum ré . ,’7/\/. A6

& REdTtgeon z
7 RO, Ha Podpis

L

Eticka komise
Vzala na védomi dnef-/o?- % éﬁ/fl
A g '//yu;x.hﬁzr e i) 4 %x{{!%&f/{h% /
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Bakalatska prace Vyuziti didaktickych metod pii edukaci pacient

Priloha 4 Poplatek etické komisi v Oblastni nemocnici v Pribrami

Béiny daiovy doklad (PFijmovy pokladni doklad PPCZK-16-06734)

| Zakézka: Cislo dokladu / strany: PPCZK-16-06734
| Cinnost: _ Variabilni symbol:
\ Organizace: .
| Oblastni nemocnice PFibram, a.s. IC: 27085031 DIC: CZ27085031
| Gen. R. Tesa¥ika 80 Poget piloh:
| 26101 P¥ibram I Datum vystaveni:  06.12.2016
Cistka: 100,00 CZK ||
Prijato od: ' Y |
STEPANOVA KATERINA
Ic: DIC: NS: NETI46010
e
__SPRAVNI POPLATEK
Text Podet ‘ Jedn. cena Sleva | Celk. cena | Celkem s DPH
~ Trzba nezdravotni vykony 1,000/ 82,64| 0,000 82,64 100,00
Celkem: 82,64 100,00 |
Sazba Zaklad | Dait Zéklad v CZK | DaiivCZK |
21,00 82,60/ 17,40 82,60 17,40
Celkem: Tan82.60 107 HOIBRAN, 2545 60 17,40] B
e . Toaa0a1 :
Vysta:yi’/// 318 654 312
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