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Souhrn:

Tématem této bakalaiské prace je predmét paliativni péce a jeho zaclenéni do vyuky
ve studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi. Prace je zaméfena na obecné pojeti pa-
liativni péce, jeji pacienty a Casté symptomy, mista poskytovani paliativni péce a vyucovaci

metody predmétu.

Je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ést. V teoretické Casti jsou popsany infor-
mace o pojeti paliativni péce, dale se v ni zabyvame cilovymi skupinami pacientd a délenim
paliativni péce. Zaméfujeme se také na mista poskytovani a nej€astéjsi ptiznaky pacientil
s infaustni progndzou. V neposledni fadé jsou v teoretické ¢asti popsané vyucovaci metody,
jejich vyhody a sylabus pfedmétu Paliativni péce na Fakulté zdravotnickych studii Zapado-
¢eské univerzity v Plzni. V &asti praktické jsou interpretovany vysledky dvou dotaznikovych
Setfeni, které byly uréené pro studenty Zdravotnického zachranaistvi na FZS ZCU v Plzni a
pro akademické pracovniky vyucujici predmét paliativni péce pro studenty oboru Zdravot-

nicky zachranar v Ceské republice.
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Summary:

The topic of this bachelor thesis is paliative care and it’s incorporation into education
in study programme Paramedical science. Thesis is focused on general meaning of paliative

care, it’s patients and frequent symptoms, places used for paliative care and teaching met-
hods.

It’s divided into theoretical and practical part. In theoretical part are described infor-
mations about general meaning of paliative care, it’s patients and dividing of paliative care.
We also focus on places used for paliative care and the most common symptoms of patiens
with infaust prognosis. There are also described teaching methods, their positives and study
plan of paliative care on Faculty of Healthcare Studies of University of West Bohemia in
Pilsen. In practical part are interpreted results of two surveys, that were meant for Students
of Paramedical science on Faculty of Healthcare Studies of University of West Bohemia in
Pilsen and for academic workers, who teach paliative care for students of Paramedical

science in Czech Republic.
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UvVOoD

Paliativni péce a jeji poskytovani je jednim z klicovych odvétvi novodobé mediciny.
Jeji koncept spociva v tom, ze se pacientliv zivot nesnazime prodluzovat, ale pouze ho udélat
co nejkvalitnéj$im. V dnesni dob¢ se diky technologiim dostavame do situaci, kdy ¢loveka
po klinické strance dokdzeme zachranit napiiklad tim, ze mu poskytneme ventila¢ni a obé-
hovou podporu. M¢li bychom si ale polozit dilezitou otdzku. Je tohle spravné? V ptipadech
pacientl s infaustni progndzou tyto postupy z hlediska kvality zivota beneficni nebudou.
Hlavnim vyzkumnym cilem této prace tedy bylo zjistit stav vyuky piedmétu Paliativni péce
v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi na jednotlivych fakultach v

Ceské republice.

Toto téma prace jsem si vybral z divodu, ze jsem o ném témef nic nevédél a prislo
mi velice zajimavé a nau¢né. Mnohokrat jsem sam sobé¢ kladl otazky a premyslel o procesu
umirdni a konci zivota. V dob¢ studia tohoto predmétu jsem byl velice rad, Ze je n€kdo
ochotny se mnou tato témata probirat a diskutovat o nich. Umirani je nevyhnutelnou souc¢asti
nasich zivotl a smrt je pfirozend véc. I pres to se o ni lidé stale boji mluvit. Dalsim diivodem
tvorby préce na toto téma bylo samotné poskytovani paliativni péce vV pfednemocnicni péci.
Uvédomil jsem si totiz, Ze ¢ast vyjezdi zdravotnické zdchranné sluzby tvoii pravé vyjezdy
k paliativnim pacientim. Tyto vyjezdy vSak Casto konci transportem pacienta do nemocnice,
coz v n€kterych pripadech miize kvalitu Zivota pacientll naopak zhorSovat. Podle mého na-
zoru je kvalitni vyuka pfedmétu Paliativni péce jednou z klicovych soucasti, jak jeji posky-

tovani zlepSit a usnadnit tak lidem s nevylé€itelnym onemocnénim samotné umirani.

Prace se sklada z teoretické a praktické Casti. V teoretické Casti jsme se zaméfili
zejména na popis vykonu povolani zdravotnického zachranare, dale na obecné pojeti palia-
tivni péce, zpusoby jejiho poskytovani a 1écbu nejcastéjSich symptomi. V teoretické Casti
jsme se také zabyvali popisem a piinosy pouzivanych vyukovych metod a také popisem
pfedmétu Paliativni péCe. V praktické casti pak byla provedena 2 dotaznikova Setteni tyka-
jici se vyuky Paliativni péce ve studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi. Prvni do-
taznik byl ur¢en akademickym pracovnikiim, ktefi vyucu;ji tento predmét a druhy studentiim

2. a 3. ro¢niku bakalatského studijniho programu Zdravotnické zachranatstvi.
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1 ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Zdravotnicky zachranat je nelékatsky zdravotnicky pracovnik, ur¢eny k vykonu po-
volani v pfednemocni¢ni neodkladné péci nebo v nemocni¢ni neodkladné péci. Pfednemoc-
ni¢ni neodkladnou péci rozumime vykon povolani u poskytovateli zdravotnické zachranné
sluzby (dale jen ZZS). V tomto piipad¢ se tedy mize jednat o vykon povolani ve vyjezdové
skupiné ZZS ¢i o vykon povoldni na zdravotnickém opera¢nim stiedisku ZZS. Na trovni
nemocni¢ni neodkladné péce je zdravotnicky zachranar uréen k poskytovani péce na urgent-
nich piijmech, jednotkach intenzivni péce (dale jen JIP) a anesteziologicko-resuscita¢nich
oddélenich. (Cesko, 2004)

1.1 Popis vykonu povolani zdravotnického zachranare

Je nutné predem fict, Ze povolani zdravotnického zachranaie neni pro kazdého. Jedna
se o vykon velice narocné profese. Plsobeni na této pozici je velice narocné, a to jak po
strance fyzické, a tak i1 po strance psychické. Zachranafi se dostavaji do situaci, ve kterych
se ¢asto mohou citit nepfijemné. Systém prednemocni¢ni neodkladné péce funguje tak, ze
zachranar slouzici na vyjezdové zakladné je nejcastéji ve dvojici s fidi¢em. To oznacujeme
jako vyjezdovou skupinu, ve které jsou tito pracovnici vysildni na mista udalosti nabranych
tisiovych vyzev operatorem Zdravotnického opera¢niho strediska (déle jen ZOS). Pti téchto
hlavu a stale zistaval ve stiehu. Je nutné, aby mél dobré situacni podvédomi, jinak by svymi
rozhodnutimi mohl ohrozit sebe nebo okoli. Je podstatné, aby byl zdatny nejen fyzicky, ale
1 psychicky. Mezi udavané dovednosti, které by mél zdravotnicky zachranat spliovat se
uvadi zejména siln¢ komunikac¢ni dovednosti, empaticky ptistup, schopnost rychle reagovat
a zlstat pti tom vSem v klidu. Pokud se budeme bavit o fyzické zdatnosti, ta je pro zachranare
dilezita zejména s piihlédnutim na velky pocet vybaveni, které sebou musi na vyjezdech
nosit. Rovnéz musi pfi vyjezdech s pacienty manipulovat, aby jim mohl poskytnout co nej-

lepsi péci. (Targetjobs, 2024)

Velkym specifikem vykonu povolani zdravotnického zachranéte je to, Ze musi umeét
od vseho trochu. Obecné je zachranai urcen k poskytovani pfednemocni¢ni a intenzivni
péce, ale ty se vSak mohou tykat vSech vékovych skupin a tim padem i riznych zdravotnich
problémi. Zachranat se tak ¢asto miize dostavat pod velky tlak zplisobeny okolim. Pfi tom
vSem musi umét komunikovat s pacientem, podavat 1é€ivé ptipravky, provadét kardiopul-

monalni resuscitaci nebo oSetfovat rizna poranéni. (Edukee, 2024)
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1.2 Odborna zpiisobilost

K vykonu povolani zdravotnického zachranare, at’ uz na ZZS nebo v nemocni¢nim
zafizeni, je nutné nejprve ziskat odbornou zpisobilost, jejiz podminky dosazeni stano-
vuje §18 zakona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zptsobilosti k vykonu
nelékaiskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péce a 0 zméné nékterych souvisejicich zakont (Zakon ¢ 96/2004 Sb.). Odbornou
zpusobilost je mozné ziskat absolvovanim akreditovaného zdravotnického bakalaiského stu-
dijniho programu Zdravotnické zachranatstvi. Dne 1. 9. 2017 vesla v G¢innost novela tohoto
zakona. Jedna se o Zakon ¢. 201/2017 Sb., pti¢emz nejvétsi zmeénou je pridani odstavce €. 4
do §18. Tento odstavec pojednava o tom, ze zdravotnicky zdchranat mlize pracovat ve vy-
jezdové skupiné ZZS az po 1 roce vykonu povolani v oblasti intenzivni akutni lizkové péce.

(Cesko, 2004)

1.3 Kompetence zdravotnického zachranare

Stejné jako u kazdého zdravotnického pracovnika je nutné, aby se i zdravotnicky
zachranaf orientoval ve svych kompetencich. Vykony €innosti, ke kterym je zdravotnicky
zachranaf kompetentni jsou popsany ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnic-
kych pracovniki a jinych odbornych pracovniki. Konkrétné jsou kompetence zdravotnic-
kého zachranafe popsany a rozdéleny do nékolika odstavcii v § 17 této vyhlasky. (Cesko,

2011)

Prvni odstavec tohoto paragrafu odkazuje na § 3 odst. 1 stejné vyhlasky. Jedna se
V podstaté o obecné ¢innosti zdravotnického pracovnika s odbornou zpusobilosti a rovnéz
popisuje kompetence zdravotnického zachranafe bez odborného dohledu a bez indikace 1é-
kate. Konkrétn€ se v tomto odstavci mizeme docist, ze zdravotnicky zachranaf je opravnén
sledovat, monitorovat a hodnotit zdkladni zivotni funkce v¢etné potizovani EKG zdznamt,
vyhodnocovat projevy stavu pacienta a na podkladé diferencidlni diagnostiky stanovovat
predbéznou diagnozu. Rovnéz je uvedeno, ze miize zah4jit a provadet kardiopulmonalni re-
suscitaci s pouzitim ruéniho kiisiciho vaku a podavat defibrilacni vyboje po provedeni EKG
zaznamu. Déle miize zadchranat podle tohoto odstavce zajiStovat periferni Zilni vstup nebo

intraosedlni vstup, aplikovat krystaloidni roztoky a intraven6zné aplikovat roztoky glukdzy
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u pacientil s ovéfenou hypoglykémii. Zdravotnicky zachranat muze provadét laboratorni vy-
Setfeni, které jsou urcena pro neodkladnou péci a hodnotit je, provadét prvni oSetfovani ran
vcetné zastavy krvaceni. Je opravnén provadét neodkladné vykony v ramci probihajiciho

porodu a poskytovat prvni ofetfeni novorozence. (Cesko, 2011)

Ve druhém odstavcei § 17 vyhlasky €. 55/2011 Sb., jsou poté uvedeny kompetence
zdravotnického zachranare na zakladé indikace 1¢kate. Je stanoveno, ze zdravotnicky za-
chranatf mize aplikovat pacientim 1é¢ivé pripravky véetn€ krevnich derivatl, provadét ka-
tetrizaci moc¢ového méchyte u Zen a divek starSich 3 let, asistovat pti zahajeni aplikace trans-
fuznich piipravki, ukoncovat ji a oSetfovat pacienty v prubéhu jeji aplikace. Mezi dalsi vy-
kony spada zavadéni a udrzovani inhala¢ni kyslikové terapie, zajistovani ptistrojové venti-
lace podle 1ékafem indikovanych parametril, peCovat o dychaci cesty pacientii béhem umelé

plicni ventilace a zajistovat dychaci cesty dostupnymi pomiickami. (Cesko, 2011)

Ve tietim odstavci stejného paragrafu je poté psano, ze dale zdravotnicky zachranar
vykonavé vybrané ¢innosti dle § 4 odst. 1 a § 4a odst. 1. Paragraf 4 této vyhlasky se zabyva
¢innostmi a kompetencemi vSeobecné sestry a paragraf 4a se zabyva ¢innostmi a kompeten-

cemi praktické sestry. (Cesko, 2011)

Ve tretim paragrafu této vyhlasky je také uvedena kompetence, ktera se tyka vSech
nelékafskych zdravotnickych pracovnikil, ktera udava, Ze nelékatsky zdravotnicky pracov-
nik se mize podilet na praktické vyuce budoucich zdravotnickych pracovnikii. Mezi zmifio-
vané instituce, kde mliZe takto plisobit patii stfedni Skoly a vysoké Skoly, které maji posky-
tuji moznost studia oborli vedoucich k ziskani odborné zpusobilosti nelé¢karského zdravot-
nického pracovnika. Jako dal$i také mizeme uvést podileni se na vzdélavani v ramci akre-

ditovanych kvalifikaénich kurd. (Cesko, 2011)

1.4 Zdravotnicka zachranna sluzba

Zdravotnické zachranna sluzba je zdravotni sluzbou, kterd je zprostiedkovéana za uce-
lem poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné péce (dale jen PNP). Méla by byt poskytovana
zejména osobam se zdvaznym postiZzenim zdravi nebo osobam, které jsou v ohrozeni zivota.
Z legislativniho hlediska se ji tykd zejména Zakon €. 374/2011 Sb., o zdravotnické za-
chranné sluzbé&. V tomto zdkoné€ najdeme zékladni ustanoveni ZZS. Dale se v tomto zdkoné

nachazi paragraf, ktery se tyka vymezeni nékterych pojmu, konkrétné se jedna o paragraf 3.
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Je zde naptiklad vysvétleno, co se rozumi pfimym ohroZenim Zivota, zdvaznym postizenim
zdravi, tisnovou vyzvou, cilovym poskytovatelem akutni ltizkové péce a PNP. Vymezeni
danych Cinnosti ZZS se poté nachazi v paragrafu 4 téhoz zakona a nékteré z nich zde zmi-
nime. ZZS tak napiiklad zprostiedkovava neptetrzity piijem tisnovych vyzev, spolupracuje
s poskytovatelem akutni Iizkové péce, vySetfuje pacienta a poskytuje mu soustavnou zdra-
votni péci. V dalSich paragrafech tohoto zakona jsou zminény informace o dostupnosti ZZS,
traumatologickém planu poskytovatellt ZZS a jeho zpracovani nebo organizaci ZZS a jeji
povinné soucasti. Tyto soucasti, které jsou povinné pro kazdého poskytovatele ZZS jsou
konkrétn¢ vyjmenovany ve druhém odstavci paragrafu 9 stejného zakona. Jmenovité jimi
rozumime feditelstvi, vyjezdové zakladny s vyjezdovymi skupinami, pracovisté krizové pfi-
pravenosti, zdravotnické operacni stfedisko a vzdélavaci a vycvikové stiedisko. Také by-
chom chtéli zminit, Ze jednotlivym vyjmenovanym castem se vénuji dalsi paragrafy tohoto

zékona. (Cesko, 2011)

1.5 Problematika paliativni péce v prednemocni¢nim prostiedi

I zdravotni¢ti zachranati se v ramci vykonu své profese v piednemocni¢ni péci Casto
setkavaji s paliativnimi pacienty. Problematika paliativni péce v ramci vyjezdi ZZS je po-
sledni dobou ve zdravotnickém prostiedi velmi diskutovanou a je snaha se ji vénovat. Mno-
hokrat se jedna o pacienty, u kterych by stacilo provést terapii jejich onemocnéni a mohli by
byt ponechéni na misté. Pfesto jsou tito pacienti transportovani do zdravotnickych zatizeni,
kde jsou nasledné hospitalizovani a kvalitu jejich Zivota to nezvySuje, naopak v nékterych
ptipadech sniZuje, pokud se jedna o pacienty, kteti by s ohledem na své nevylécitelné one-

mocnéni radgji zistali doma. (Zdravotnicky denik, 2020)

Na nékterych ZZS je koncept vyjezdi k paliativnim pacientiim feSen pouze vyslanim
rychlé lékatské pomoci, jelikoz Iékaf md mnohem vySsi kompetence ohledné farmakoterapie
nez zdravotnicky zachrandf a miZe pacientovi pomoci i bez néasledného transportu do ne-

mocnice. (Zdravotnicky denik, 2020)
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2 PALIATIVNI PECE

Abychom paliativni péci a jeji smysl pochopili, musime si nejdiive definovat o jaky
typ péce se vlastn¢ jednd. Musime se zaméfit na charakter paliativni péce a principy uplat-
nované pii jejim poskytovani. Dale bychom méli védét co je, a naopak co neni cilem palia-

tivni péce. Musime si rovnéz vysvétlit, komu je paliativni péce urcena a pro¢ tomu tak je.

Definic paliativni péce existuje veliké mnozstvi. Pro nasi praci jsme si vybrali defi-
nici Svétové zdravotnické organizace (dale jen WHO), kterd definuje paliativni péci nasle-

dovné:

wPaliativni péce je pristup zlepsujici kvalitu zivota pacientu a jejich rodin, kteri celi
problémiim spojenym s zZivot ohrozujici nemoci, prostrednictvim predchdzeni a zmirnovani
utrpeni pomoci véasného zjisténi, vwvhodnoceni a reseni bolesti a dalsich fyzickych, psycho-

socialnich a duchovnich potizi.* (World Health Organization, 2020)

2.1 Princip a cile paliativni péce

Paliativni péce je jednim z klicovych prvkii souc¢asné mediciny. Jedna se o odvétvi,
které se zamé&fuje zejména na pacienty s nevylécitelnymi a chronickymi onemocnénimi. Po-
skytovani paliativni péfe nema za cil pacienta vylé€it. Mohli bychom fict, Ze jeji efekt neni
kurativni. Nazev paliativni péce je odvozeny od latinského slova palliare, coz v piekladu
znamena ulehcit ¢1 usnadnit. Jedna se o péci, jejimz cilem je zptijemnit zivot pacienta pied
smrti a dopfat mu co moznd nejdiistojnéjsi odchod. Mezi nejcastéjsi cile mizeme zaradit
tlumeni bolesti, zmirnéni télesného a dusevniho utrpeni, a pfedevs§im zachovani distojnosti
pacienta. Paliativni pé¢e nahlizi na smrt a umirani jako na soucast Zivota. Pfi jejim poskyto-
vani se proto nesnazime smrt pacienta oddalit, ale ani urychlit. Zptisob poskytovani palia-
tivni péce musi vzdy vychazet z potieb a pfani pacienta. Nezaméfuje se na pacienta pouze
po fyzické a zdravotni strance, ale i po strance socialni, psychické a duchovni. (Masarykova

univerzita, 2020)

Paliativni péce ma byt poskytovana s n¢kolika cili. Jedna se jmenovité o zvySeni kvality
Zivota, zmirnéni psychického 1 fyzického stradani, a usilovani o zachovani distojnosti ne-
mocného. Dal§im cilem je naslouchat nemocnému a respektovat jeho osobnost. Je rovnéz

dilezité zduraznit, ze dal$im cilem je neurychlovat, ale ani za kazdou cenu neoddalovat smrt.
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Poslednim cilem by m¢lo byt omezeni zbytecnych, nepfinosnych a nepiijemnych vysetteni.

(Bydzovsky a Kabat, 2015)

2.2 Cilové skupiny paliativni péce

Paliativni péce neni uréena pouze pacientovi jako takovému. Jednou z podstatnych
soucasti této péce je zejména spoluprace s rodinou pacienta, a to jak v procesu umirani, tak
I po jeho smrti. V prvni fad¢ se pii poskytovani péce jedna vzdy o pacienta. Jak jiz bylo vyse
zminéno, jednd se piredevSim o pacienty v pokrocilém nebo konecném stadiu nevylécitel-
né¢ho onemocnéni. Pro takovéto pacienty byva jejich situace velice naro¢na po vSech stran-
kach, at’ uz mame na mysli stranku fyzickou ¢i psychickou. Péce, kterou pacientim posky-
tujeme musi vzdy vychazet z jejich potieb a prani. Proto zde hraje nepickonatelnou roli
zejména spravna komunikace s pacientem. Dalsi, na koho se pfi poskytovani péée musi brat
ohled, jsou osoby blizké. Mély by byt zapojovany do konverzaci o moznostech poskytovani
péce a mél by byt kladen diiraz na to, aby byly dostate¢né informovany. (Slama a Kabelka,
2022)

Slama a kol. (2022) ve své knize vyclenuji diagnostické skupiny pacientt, kteti mo-
hou profitovat z paliativni péce. Konkrétné se jedna o skupiny pacientti s nadorovymi one-
mocnénimi. Dal$i diagnostickou skupinou jsou pacienti v konecnych stadiich chronickych
onemocnéni, jako je naptiklad srde¢ni selhani, chronicka obstrukéni plicni nemoc (déle jen
CHOPN), jaterni cirh6za nebo onemocnéni ledvin. Dale sem fadime pacienty s neurologic-
kymi onemocnénimi. V tomto ptipad¢ se jedna nejCastéji o pacienty s demenci, roztrousenou
skler6zou nebo imobilizaénim syndromem po cévni mozkové piihodé (dale jen CMP). Cast
pacientt tvoii skupina polymorbidnich geriatrickych pacientt. Dalsi diagnostickou skupinou
jsou pacienti v kone¢ném stadiu AIDS a posledni skupinou jsou pacienti v perzistentnim

vegetativnim stavu. (Slama a Kabelka, 2022)

2.2.1 Pacienti s nadorovym onemocnénim

Rakovina, zndma také jako zhoubny nédor, je obecnym pojmem oznacujicim Sirokou
Skalu nemoci, které mohou postihnout libovolnou ¢ast téla. Jednim z kli¢ovych charakteris-
tik rakoviny je rychly rist neobvyklych bunék, které piekracuji své bézné hranice a mohou

invazivné napadat okolni tkdn¢ a rozSifovat se do dalSich organd, coZ se nazyva metastazy.
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Tyto rozsédhlé metastazy jsou hlavni pfi¢inou umrti v disledku rakoviny. Celosvétove je za-
znamenavan rostouci vyskyt nadorovych onemocnéni, coz predstavuje obrovské zatéze ne-
jen fyzicky, ale také emocionalné a finan¢né, jak pro jednotlivce, tak i jejich rodiny a zdra-
votni systémy. Pravdépodobnost onemocnéni rakovinou roste s vékem, ¢asto v disledku ku-
mulace rizik spojenych s konkrétnimi typy rakoviny béhem zivota, a zaroven kleséa G¢innost

pfirozenych bunéénych opravnych mechanismi. (Medical Tribune, 2023)

2.2.2 Pacienti s chronickou obstruké¢ni plicni nemoci

Prvnim chronickym onemocnénim, které zminime je chronicka obstruk¢ni plicni ne-
moc (dale jen CHOPN). Jedna se o respiracni onemocnéni, pii kterém probiha v dychacich
cestach a plicich chronicky zanét neinfek¢éniho charakteru. Na jeho podkladé dochazi k ire-
verzibilnimu poskozeni plicniho parenchymu a bronchiélni obstrukce. Pokud u takového pa-
cienta nastane zhorSené dychani, hovofime poté o exacerbaci CHOPN. Mezi klinické pfi-
zvySenou tvorbou sputa. Pfi progresi miize onemocnéni vést k chronické respirani nedosta-
tecnosti, plicni hypertenzi a nasledné k pravostrannému srde¢nimu selhani. Akutni exacer-
bace CHOPN je Castym divodem volani ZZS. V rdmci terapie vyuzivame zejména léky

s bronchodilata¢nim tG¢inkem a kortikoidy. (Pefan, 2020)

Jak uz bylo vyse uvedeno, CHOPN je onemocnéni, které zptsobuje irreverzibilni
zmény v plicnim parenchymu. U pacientl ¢asto nastava exacerbace tohoto onemocnéni. Di-
vodu pro¢ tomu tak je mize byt hned né€kolik. Tito pacienti maji pfedem nastavenou 1écbu
a rezimova opatieni. Pokud dojde k jejich naruseni, pfiznaky exacerbace se za¢nou projevo-
vat. NedodrZeni 1écby vSak nemusi byt jedinym spoustécem. Pfi¢inou miZe byt i nezamérné
vystaveni pacienta ur¢itému alergenu, jako mtize byt napiiklad cigaretovy kout, nebo pohyb

pacienta ve zneciSténém ovzdusi. (Petan, 2020)

Pii vysetfovani pacienta s CHOPN v PNP bychom si méli v§imat je zejména to, v ja-
kém prostredi se pacient nachazi, co se tyka ovzdusi. Pokud se pacient bude nachéazet v za-
koufeném prostoru bytu, jeho terapie bude neefektivni. Dale bychom si méli povSimnout,
jakou polohu pacient zaujima. V ptipad¢ respiracnich potizi to obvykle byva poloha tzv.
ortopnoicka, kterd vypada tak, Ze pacient sedi v pfedklonu a svymi hornimi koncetinami se
opira o koncetiny dolni. Rovnéz bychom méli vénovat pozornost tomu, jakou barvu ma ktize

a sliznice pacienta. U pacienti s CHOPN se mize projevovat typicky cyandza, coz je
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disledkem nedostatku kysliku ve tkénich. Stejné jako u vSech respiracnich potizi musime u
pacienta auskulta¢né vysettit jeho dychani, kde béhem poslechu miizeme ocekavat piskoty
a vrzoty. DalSim znakem, ktery ndm napovi o pacientoveé dusnosti je jeho schopnost mluveni.
Vsimame si, zdali je schopen fict kratkou vétu, ptipadné jen jedno nebo dvé slova mezi
kazdym nadechem. Pohledem mizZeme také vysetfit, zdali se u pacienta nevyskytuji otoky

dolnich koncetin nebo zvétSena napli krénich zil. (Nejedla, 2015)

Pokud ptistupujeme k terapiit CHOPN, méli bychom se zaméfit na n¢kolik klicovych
faktorti. Jednim z téchto faktori je vénovani pozornosti a diikladna rozvaha nad diferencilni
diagnostikou vzhledem k tomu, Ze symptomy jsou specifické i pro jiné respiracni obtize.
Mezi stavy, které mohou mit podobny prub¢h, fadime pneumonii, pneumotorax, plicni em-
bolii, plicni edém a srde¢ni arytmie. Cilem poskytovani nasi terapie pacientovi by mélo byt
minimalizovani negativnich nasledkl exacerbace a jeji prevence do budoucna. Obecné se
pfi exacerbaci doporucuje podani kratkodobé ti¢inkujicich bronchodilatancii a kortikostero-
idt, které mohou zlepsit funkci plic a zkratit dobu ptipadné hospitalizace. (Sevéik a kol.,

2014)

2.2.3 Pacienti s chronickym srde¢nim selhanim

Srde¢ni selhani je stav, kdy srdce jako pumpa selhdva i pfes dostate¢né naplnovani
komor, ale z ur¢itého diivodu neni schopno zajist'ovat adekvatni srde¢ni vydej. Nasledkem
je, ze srdce neni schopno adekvatné zasobovat tkané dostatecnym piisunem kysliku a tim
neni schopno naplnit jejich metabolické potieby. Podle lokalizace a pti¢iny mizeme SS délit
na pravostranné a levostranné. Z hlediska ¢asového ho pak délime na akutni a chronické.

(Sev¢ik a kol., 2014)

Etiologicka hlediska srdecniho selhani se mohou lisit podle jeho lokalizace a typu.
Mezi nejcastéjsi typ, ktery je mimo jiné i nejlépe prostudovan po vSech strankach, fadime
tzv. SS se snizenou ejekéni frakei. Udava se, ze az dvé tretiny pficin tvoii ztrata ¢asti myo-
kardu po prodélaném infarktu. Zbytek pfi¢in mohou tvofit naptiklad chlopenni vady, rizné
typy kardiomyopatii, srde¢ni arytmie, zanéty myokardu a obstrukce velkych tepen. Obecné
rozliSujeme tfi mechanismy vzniku srde¢niho selhani, které vedou ke sniZeni srde¢niho vy-
deje. Prvnim mechanismem je pokles kontraktility, ktery je zaroven udavany jako nejcaste-
j8i. Dalsim mechanismem je tlakové pietizeni, ke kterému dochézi naptiklad pii arterialni

hypertenzi. Jako posledni je uvadéno objemové pretizeni srdce. (Bulava, 2017)
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Cilem lécby srdec¢niho selhani at’ uz v nemocni¢nim prostfedi nebo v PNP by mélo
zmirnéni piiznakl tohoto onemocnéni a prevence hospitalizace pacientii. M¢li bychom za-
jistit u pacienta dostate¢nou oxygenaci, aby byly udrzeny dostatecné hodnoty saturace krve
kyslikem. Dalsim aspektem je snizovani preloadu, ¢ehoz mizeme docilit nitrozilnim poda-
vanim nitratl a klickovych diuretik jako je naptiklad furosemid, kterym se pacienta snazime
odvodnit. Rovnéz bychom méli vénovat pozornost i dechové tisni pacienta, k jejimuz zmir-
néni mizeme aplikovat naptiklad morfin. Kromé téchto farmakologickych opatteni se u pa-
cientll s chronickym srde¢nim selhdnim dale pouzivaji dalsi tfi skupiny 1éki. Patii mezi né

inhibitory ACE, betablokatory a blokatory mineralokortikoidnich receptort. (Bulava, 2017)

Dutvodem, pro¢ jsou pacienti s chronickym srde¢nim selhanim zatazovani i do ob-
lasti paliativni péCe je zejména $patna prognoza tohoto onemocnéni. Ve vétsing pfipadu je
srovnatelnd s progn6zou nadorovych onemocnéni. Udava se, Ze pacienty se srdecnim selha-
nim tvoii 1-2 % populace. A¢koliv progndza byva neptizniva, je obtizné ji n&jak blize sta-
novit a specifikovat vzhledem k variabilnosti onemocnéni. Casto se stav pacienta zhorsi,
dojde k dekompenzaci srde¢niho selhani a je nutna hospitalizace. Nejen prognozu, ale i
symptomatologii miZzeme porovnavat s nadorovymi onemocnénimi. Symptomy byvaji
shodné a zhorSuji kvalitu Zivota pacienta a musime je proto 1é€it nebo potlacit. Je dilezité,
aby stav pacienta byl pravideln¢ kontrolovédn a byla mu v ptipad¢€ potieby upravovana me-
dikace, ktera vzhledem k vyvoji onemocnéni mize jeho pribéh v nynéjSim ¢ase naopak
zhorSovat. Stejné jako tomu je u onkologickych onemocnéni, jednim z nej€astéjSich a nej-
vice nepfijemnych symptomu je duSnost. Déle sem fadime symptomy jako jsou bolest,

unava, deprese a dalsi. (Melenovsky, 2023)

2.2.4 Geriatricti pacienti

Geriatrie je zdravotnicky obor, ktery se zabyva péci o lidi ve stafi. Paliativni péce je
urcena mimo jiné diagnostické skupiny i geriatrickym pacientim. Plati, Ze ji poskytujeme
ve stejném rozsahu jako u ostatnich pacientii. Dlivodem, pro¢ jsou stafi lidé umist'ovani do
paliativnich programil a zafizeni neni piimo jejich ve€k, ale zdravotni stavy a obtize, které
jsou s vékem spojovany. Specifikum téchto pacienti spociva predevsim v jejich kiehkosti,
ktera je dana jako disledek involu¢nich zmén a multimorbiditou. Rozviji se geriatrické syn-
dromy. Jako dalsi kritérium pro umisténi geriatrického pacienta do paliativni péce mizou

byt onemocnéni, kterd jsou typicka a vznikaji podminéné az ve stafi. V takovémto ptipade
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se muze jednat o demenci nebo Alzheimerovu chorobu. Mezi znaky geriatrické kiehkosti
muzeme zafadit intoleranci standartnich 1é¢ebnych postupti, nezdatnost, ztratu sobéstacnosti

a dalsi. (Slama a Kabelka, 2022)

Mezi geriatrické syndromy fadime syndrom instability s pady, syndrom inkonti-
nence, imobiliza¢ni syndrom, syndrom geriatrické kachexie a anorexie nebo také syndrom

kognitivniho deficitu. (Slama a Kabelka, 2022)

Specifikem geriatrické péce oproti jinym medicinskym obortim je jeji komplexni pfi-
stup pii péci o pacienta. Je nutné, aby byla poskytovana koordinovand tymova péce. Méla
by mit interdisciplindrni charakter po Iékaiské strance, dale charakter osetfovatelské péce a
také rehabilitani péce. Zaméfuje se jak na choroby chronické, tak i akutni. Cilem jejiho
poskytovani by mélo byt zvySovani moznosti pacienta po vSech strankach. Dulezitym cilem
je zejména rozvoj a sobéstacnosti a funk¢éni schopnosti pacienta v séniu, coz zlepsuje kvalitu

zivota. (Markova, 2023)

2.3 Potieby pacienta

Pokud hovoifime o potifebach pacienta, kterému je poskytovana paliativni péce,
mame tim na mysli nejCastéji potieby biologické, psychosocidlni, a spiritudlni. Potteby jsou
individualni a kazdy je mame jinak nastavené. Abychom dokazali porozumét a vyhovét po-
tiebam pacienta, je nutné s nim o téchto tématech komunikovat. V¢asna komunikace s paci-
entem je kli¢em k naslednému poskytnuti co nejkvalitné;si paliativni péce. Zaroven je dile-
Zité s pacientem o jeho potfebach komunikovat prabézné. To hlavn€ z toho divodu, ze v pri-

behu onemocnéni se pacientovy potfeby mohou ménit. (Buzgova, 2015)

Kazdy ¢lovek je jedine¢ny a ma né&jaké potieby, které je nutné uspokojit, aby se citil
prijemné. Podle pacientii se mohou tyto potieby lisit. Mohli bychom fict, Zze vétSina lidi
ruzné etapy, které sebou ovsem také pfinaSeji velké mnozstvi ukoll. Dalsi je potieba o sobé
rozhodovat. Kazdy pacient mé pravo na zaklade své svobodné viile o sob& rozhodovat az do
své smrti. Je to zakladni lidské pravo. Pii poskytovani jakékoliv zdravotni péce musi byt tato
potieba vzdy respektovana, i ptes to, Ze se zdravotnickym pracovnikiim se za urcitych okol-
nosti miZe zdat nepiijemna nebo nepochopitelnd. Pacienti maji také potiebu byt informovani

o svém zdravotnim stavu. Neodd¢litelnou souc¢asti kazdého z nas je také potieba byt rodinou.
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Za velice dulezitou potfebu mlzeme povazovat potiebu jistoty a bezpeci nebo potiebu
emoc¢ni podpory. Potfebou, kterd se poté tyka spise osob blizkych a pozistalych je potieba
rozloucit se. Tohle je nesmirné dtilezité, protoze po ztraté¢ blizké osoby si Clovek fetézcem
psychickych situaci a fazi. Je proto potieba umoznit pozistalym patti¢né se rozloudit. Vel-
kou roli hraje také uspokojeni potieb tykajicich se nabozenstvi. Je diilezité ale zminit, Ze tato

potieba se nutn¢ nemusi tykat pouze véficich osob. (Slama a Kabelka, 2022)

2.4 Rozdéleni paliativni péce

Paliativni péci miizeme rozdélit na dvé skupiny. Rozdélujeme ji na obecnou a speci-
alizovanou. To, o jaky typ se jedna, urCuje zejména komplexnost poskytované péce, tzn.
kym je paliativni péce pacientovi poskytovana. Podle typu poskytované péce se pak rozlisuje

1 misto poskytovani. (Slama a Kabelka, 2022)

2.4.1 Obecna paliativni péce

O obecnou paliativni péci se jedna, pokud se o ¢loveéka na konci Zivota anebo v pri-
bchu onemocnéni stard zdravotnicky persondl, ktery ale zpravidla neni odborné vzd€lany
Vv oblasti paliativni péce. Tito pracovnici v§ak musi znat princip paliativni mediciny a po-
stupy provadeéné pii jejim poskytovani. Typicky jsou témito pracovniky prakticti 1€kari da-
ného pacienta, osetfujici lékati v nemocnici, nebo napiiklad sestry z domaci péce. Soucasti
obecné paliativni péce je 1 pravidelné upravovany lécebny plan, ktery musi pfedevs§im vy-
chazet z ptani a potfeb pacienta. Mezi vykony, které jsou v ramci poskytovani péce nejCas-
téj$1 mizeme zatadit 1é€bu symptomii daného onemocnéni, dale tlumeni bolesti a socialni
podporu a poradenstvi. Obecna paliativni péée muze mit nékolik podob. (Narodni zdravot-

nicky informacni portal, 2024)

Prvni zminime sluzbu praktického 1ékate. U pacienttl, u kterych je to mozné, by m¢l
onemocnénim a jeho procesem provadét pacienta a jeho rodinu prakticky 1ékar. M¢l by byt
schopen sestavit jiz vySe zminény léCebny plan, ktery se bude odvijet individudln€ od potieb,
prani a hodnot pacienta. DalSim z kroki praktického I¢kate by mélo byt zajisténi a nastaveni
adekvatniho postupu k 1é¢bé ¢i tlumeni bolesti a dalSich symptomt. V neposledni fadé by
mél byt schopen rodinu informovat o moZnostech socidlniho poradenstvi a dalSich ptislus-

nych sluzeb. Dal§i moznosti, jsou agentury domaci péce. Jejich sluzby je mozné vyuzivat
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Vv pfipadé€, Ze se pacient nachazi v domaci péci. V tomto piipad¢ se jedna o poskytovani a
provadéni zékladnich zdravotnickych tikont jako jsou naptiklad aplikace injekci, ptevazy
ran, oSetfovani dekubitd atd. Posledni moznosti obecné paliativni péce jsou geriatrické am-
bulance. Ty jsou urceny pro seniory, ktefi trpi vice riznymi chronickymi onemocnénimi
najednou. U téchto pacientl se ¢asto vyskytuji symptomy, které prakticky Iékat vytesit ne-

dokaze. (Narodni zdravotnicky informacéni portal, 2024)

2.4.2 Specializovana paliativni péce

Ke specializované paliativni péci se priklanime, pokud progrese onemocnéni a jeho
symptomy a zdravotni stav pacienta piesahne ramec obecné paliativni péce. Zpravidla ji po-
skytuje zdravotnické zafizeni, které je pod vedenim lékafe, ktery je specialistou v oboru pa-
liativni mediciny. Specializovana paliativni pé¢e ma déle nékolik forem podle toho, na ja-
kém misté je poskytovana. Mezi tyto formy fadime nemocni¢ni paliativni péci, lizkova hos-

picova zafizeni a mobilni domaci péce. (Narodni zdravotnicky informaéni portal, 2024)

2.5 Mista poskytovani specializované paliativni péce

Paliativni péci je mozné poskytovat n€¢kolika zptsoby a na riznych mistech. Pfi vy-
béru takového mista nebo zplisobu poskytovani musime vychazet vzdy z potieb pacienta.
Nesmime zapomenout, Ze misto, kde budeme paliativni péc¢i poskytovat mé velkou roli ve
zlepsovani kvality Zivota, jelikoz pro vétSinu pacientl miize byt nemocnicni prostiedi od-

strasujici. (Slama a Kabelka, 2022)

2.5.1 Nemocni¢ni tymy paliativni péce

Prvni moznosti a zptisobem poskytovani paliativni péce V nemocni¢nim prostiedi je
funkce konzilidrniho paliativniho tymu. Jedné se multidisciplinarni tymy slozené ze specia-
listd, kteti poskytuji pomoc, podporu nebo piimou péci. Radka Buzgova (2015) ve své knize
uvadi, ze pouze s jednou profesi nelze dosahnout dostate¢né podpory kvality Zivota u paci-
entl s zivot ohrozujicim onemocnénim. Multidisciplinarni slozeni paliativniho tymu je proto
klicové. Tento tym by mél byt sloZzen z lékafi, sester, nemocni¢niho kaplana, socilniho

pracovnika a dalSich pfipadnych odbornikd. (Buzgova, 2015)
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2.5.2 Ambulance paliativni mediciny

Ambulance paliativni mediciny jsou uréené pro pacienty, ktefi trpi zdvaznym nevy-
1é¢itelnym onemocnénim. Stejn€ jako u ostatnich typti zafizeni, kde poskytujeme paliativni
péci, tak i v téchto ambulancich je cilem zejména zlepSovani kvality zivota. Lékar se S paci-
enty a jejich blizkymi osobami zaméfuje na pldnovani dalSich postupti a poskytované péce,
pficemz bere v ohled mozné vyvoje stavu pacienta. V nékterych ptipadech se ale nemusi
jednat o ambulanci jako takovou, ale o ambulantni nav§tévu paliativniho konzilia v nemoc-
nici. Navstévy ambulanci paliativni mediciny je mozné realizovat n¢kolika zptisoby. Pacient
si ambulantni vySetfeni miize domluvit sam, ptipadné ho miize domluvit jeho rodina. Dal§im

zpusobem je doporuceni praktického 1ékate nebo specialisty. (Medical Tribune, 2020)

Cinnosti, které ambulance paliativni pé¢e poskytuji miize byt mnoho. Tim nejzaklad-
néjSim je vysetieni specializovanym lékafem, ktery zhodnoti pacientliv stav a navrhne dalsi
moznosti terapie, které pak konzultuje s pacientem, piipadné i s jeho rodinou. Ze strany 1é-
kate poté ptichdzi na fadu rozvaha o tom, jaké farmaceutické ptipravky nadale pouzivat,
ptipadné jejich uzivani navysit nebo omezit. V rdmci takové rozvahy by mél 1€kai také zva-
zovat moznosti vSech dostupnych 1é¢ebnych postupti, véetné intervencnich zakroka. (Slama

a Kabelka, 2022)

2.5.3 Luzkové oddéleni paliativni péce

Luzkové oddéleni specializované na paliativni péci slouzi pacientim v pokroc¢ilém
stadiu nevylé€itelného onemocnéni, jehoz stav vyzaduje intenzivni podporu od multidisci-
plindrniho tymu a pfesahuje moznosti ambulantni nebo obecné paliativni péce. Jeho hlavnim
cilem je zlepsit kvalitu Zivota pacientl 1 jejich pecujicich. Pfijeti na toto oddé€leni je rozhod-
nuto vedoucim lékafem na zaklade urcenych kritérii. Hospitalizace zde obvykle trva kratko-
dob¢ a zaméfuje se na zvladnuti vyvolanych symptom, ur€eni terapie a komplexni praci s
pacientem a jeho blizkymi. Po propusténi je pacient bud’ piesunut do domaci péce, do jiného

zatizeni poskytujici dlouhodobou péci nebo do hospice. (Slama a Kabelka, 2022)

2.5.4 Luzkovy hospic

Lazkovy hospic je zatizeni urcené pfedevSim pacientim v paliativni péci. Jeho mys-
lenka vychazi zejména z Ucty ke ¢loveku a respektovani jeho zivota. Jedna se o specificky
typ zafizeni, kde ma pacient stravit zbytek zivota v klidu a bezpeci. Cilem, ktery by m¢l
kazdy hospic garantovat je to, ze pacient nebude béhem svého pobytu nesnesitelné trpét. Za

vSech okolnosti na n&j musi byt pohliZzeno jako na lidskou bytost a nemél by zlistat o samot¢.
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Hospicova péce je specifickym typem zdravotni péce, jejiz cilem je zlepSeni Zivota nemoc-
ného pted smrti. Jedna se o misto, které je pfimo zamétené na poskytovani paliativni péce.
Jedna se Casto o pacienty, u kterych nebyva nutna hospitalizace v nemocnici, ale z uritych
divodi pro né nelze zajistit doméaci péci. Velkym rozdilem oproti nemocni¢nim zafizenim
je to, ze blizké osoby pacienta se o n¢j mohou starat a poméhat s péci. Dalsim rozdilem
oproti nemocni¢nimu lizkovému oddéleni je celkovy denni provoz lizkového hospice. Je
kladen dtraz na to, Ze pacient ma pravo o sobé rozhodovat a tim si i planovat svlij denni
rezim. O umisténi pacienta do hospicové péce rozhoduje hospicovy 1ékat po dohod¢ s oset-
fujicim lékafem pacienta. Pfednost je davana zejména pacientim, jejichz stav v dohledné

dobé povede ke smrti. (Kupka, 2014)

2.5.5 Mobilni hospicova péce

Mobilni hospicova péce umozinuje paliativnim pacientiim zlepSovat kvalitu Zivota ve
smyslu jejich nav§tévy u nich doma, v prostiedi, kde se citi nejlépe. Jejim cilem je navsté-
vovat pacienty u nich doma. Tato péce je vedena jako tymova. Jedna se o tym odbornik
specializovanych na poskytovani paliativni péce. Soucasti takového tymu jsou lékati, kteti
jsou specializovani v oboru paliativni péce. Déle do tohoto tymu patfi sestry, psychoterape-
uti, duchovni a také socidlni pracovnici. Diky poskytovani mobilni hospicové péce se snizuje
pocet pacientl, ktefi by v jiném ptipadé mohli skoncit hospitalizovani v nemocni¢nim zafi-
zeni a tato hospitalizace by pak z hlediska kvality Zivota nebyla benefi¢ni. Tymy mobilni
hospicové péce poskytuji pacientim a jejich rodindm komplexni péci. Nejcastéji se vSak
jedna o tlumeni bolesti ¢i potlatovani jinych symptomi u pacientll s nevylécitelnym one-

mocnénim. (Markova, 2023)

2.6 Symptomy a jejich terapie

Pokud se u pacienta n¢jakym zpilisobem projevuje nebo zacne projevovat onemoc-
néni, hovotime o pfiznacich neboli symptomech. Tyto symptomy mohou mit rizny charak-
ter. Délime je na dvé zasadni skupiny. Prvni skupinou jsou subjektivni pfiznaky. Ty mizeme
chapat jako subjektivni pocit pacienta, ktery naSimi schopnostmi nebo vySetfenimi nejsme
schopni zjistit. Jsou to pocity nebo stavy, které nam musi udat nebo popsat sdm pacient. U
pacienta, ktery ndm své potize popiSe, je dobré znat 1 jejich intenzitu a charakter. V ramci
vySetfovani a sbéru anamnézy bychom se na tyto idaje méli cilené doptavat. Skupinou dru-
hou jsou ptiznaky objektivni. Takové symptomy jsme jiz schopni néjakym zptisobem ¢i me-
todou vySetiit. Pti vySetfovani a hledani takovych symptomt vyuzivame nasich smysli, kon-
krétné vyuzivame metody, které jsou od nich odvozené. Jedna se o poslech, poklep, pohmat
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a pohled. Vsechny tyto metody fadime do skupiny, kterou nazyvame fyzikalni vysetfeni,

kam jesté patii pfistrojové a laboratorni metody. (Nejedld, 2015)

Druhy zptsob, kterym symptomy mizeme rozdélit je na specifické a nespecifické.
Symptomy specifické tak nazyvame, protoze jsou typicka pro urcité onemocnéni. Na druhé
stran¢ symptomy nespecifické takto oznacujeme, protoze se jednd o ptiznaky, které se vy-
skytuji u velkého poctu onemocnéni a zdravi postihujicich stavt. Typicky mezi né¢ mizeme
zatadit nevolnost, zvyseni télesné teploty nebo bolesti hlavy. Nékolik symptomd, at’ uz spe-
cifickych ¢i nespecifickych dohromady tvofi tzv. syndrom. Syndromu existuje veliké mnoz-
stvi. Jednd se o soubor ptiznaki, které jsou typické pro urcity druh onemocnéni. (Nejedla,

2015)

Jednou ze soucésti a divodl poskytovéni paliativni péce je zvladnuti nebo zmirnéni
symptomil. Cilem paliativni péce je zmirnit utrpeni a bolest umirajiciho pacienta, ¢imz se
snazime dosdhnout zlepSeni kvality Zivota. Pokud bychom méli jmenovat nejCastéjsi pfi-
znaky pii umirani, bude se jednat o dusnost, bolest, uzkost, nevolnost a zvraceni. To jsou
ptiznaky, které je nutné potlacit, abychom pro pacienta zajistili co mozna nejvetsi komfort.

(Masarykova univerzita, 2020)

2.6.1 Bolest

Martinkova a kolektiv (2019) popisuji jev jako subjektivni pocit nebo piiznak, ktery
vzniké jako reakce na urc¢ité¢ onemocnéni nebo poskozeni tkani. Kromé poSkozeni tkani mtize
vznikat také jako dusledek poskozeni nervi. Takovou bolest nazyvame jako neuropatickou.
Z hlediska délky trvani bolest rozdélujeme na akutni a chronickou. U pacientl v paliativni
péci se jedna zejména o bolesti chronického typu. Bolest se skldda ze dvou slozek, a to kon-
krétné senzorické a emocni. Senzoricka ¢ast nam umozni rozpoznavat specifika bolesti jako
je naptiklad intenzita lokalizace nebo charakter. Emoc¢ni slozku miiZzeme chapat tak, Ze u

pacienta vyvolava depresi, izkost, strach nebo agitované chovani. (Martinkova a kol., 2019)

Terapie bolesti je symptomaticka. V paliativni péci nejcastéji vyuzivame farmakolo-
gickou lécbu bolesti, kterou vétSinou predstavuji opioidni analgetika. Vhodnou kombinaci
analgetik bychom m¢éli volit podle intenzity bolesti za pomoci tzv. analgetického Zebiicku
WHO. Podle néj rozeznavame tfi stupné bolesti. Prvni stupeni je oznaovan jako mirna bo-

lest a k jeho terapii pouzivame neopioidni analgetika. Druhym stupném Zzebticku je bolest
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stiedné silna a pouzivame k jejimu potlaceni slabé opioidy. Tteti stupen je oznacovan jako
silnd bolest, kterou feSime pomoci silnych opioidi. Efektivnim postupem je kombinace opi-
oidnich a neopioidnich analgetik a koanalgetik u druhého a tietiho stupné zebticku. (Martin-

kové a kol, 2019)

2.6.2 DuSnost

Terapie dusnosti se shoduje s postupem v kapitole 2.2.2, Pacienti s CHOPN. Jedna
se zejména o podavani 1écivych ptipravki s bronchodilata¢nim t¢inkem, nejcasteji beta-2-
mimetik a to ve form¢ inhala¢ni nebo intravendzni. U nékterych typl dusnosti se vyuzivaji

i kortikoidy z divodu potiebné imunosuprese. (Petfan, 2020)

2.6.3 Nauzea a zvraceni

Dalsimi ¢astymi symptomy, se kterymi se v paliativni péci setkavame, jsou nevol-
nost a zvraceni. Pokud je nevolnost dlouhodobd, miize vést k celkovému zhorSeni stavu pa-
cienta, jelikoz se u n¢j mize zacit projevovat nechutenstvi a pacient poté ztraci télesnou
hmotnost. Nevolnost je doprovazena pocenim, bledosti nebo tachykardii. V paliativni péci
muze mit nevolnost a zvraceni mnoho vyvoléavajicich pficin at’ uz se jedna o diivody meta-
bolické, gastrointestinalni nebo nevolnost z diivodii ozatovani. U obtizi tohoto typu je tera-
pie ve vSech pfipadech totozna. Nejcastéji je terapii podavani dostatecné davky antiemetik,

MV

ptipadné 1é¢ba vyvoléavajici pfi¢iny nevolnosti a zvraceni. (Slama a Kabelka, 2022)
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3 ZACLENENI PALIATIVNI PECE DO VYUKY STUDIJ-
NIHO PROGRAMU ZDRAVOTNICKE ZACHRANAR-
STVI

Kazda vyuka je vedena formou jisté vyucovaci metody. Pojem metoda pochazi z fec-
kého slovniho spojeni ,,meta hodos* neboli cesta smétujici k cili. ACkoliv by se mohlo zdat,
ze vyznam slova metoda chapeme, obsahovy vyznam je mnohem Sir§i. Metodou rozumime
souhrn postupt, prostiedkt, ¢innosti anebo instrukci, diky kterym jsme schopni dosahnout
urcitého cile. Vyznam slova metoda bychom mohli voln¢ pielozit jako uspofadany souhrn
vyucovacich ¢innosti ucitele a také ucebnich aktivit studenta. Student za pomoci tohoto sou-

hrnu snazi o dosazeni vychovné-vzdélavacich cili. (Zormanova, 2014)

3.1 Vyukové metody

Nejcastéji zminovanym a nejznaméejsim rozdélenim vyukovych metod je klasifikace,
ktera vyukové metody rozdéluje podle zvysujici se slozitosti vyukovych vazeb. Jedna se o
rozdeleni do tfech skupin, které se postupné skladaji z n¢kolika dalSich odnozi. Prvni popi-
sovanou skupinou jsou metody klasické, dalsi skupinou metody aktivizujici a na poslednim

misté metody komplexni. (Zormanova, 2014)

3.1.1 Kilasické vyukové metody

Z historického hlediska maji klasické vyu€ovaci metody dlouhou tradici. Jedna se
V podstaté o nejstarsi zptisob vyuky a ptedavani informaci. Proto dnes také oznacujeme vy-
uku klasickymi metodami jako tzv. tradiéni vyuku. V dnesni dobé¢ jsou tyto metody stale
popularni a mohli bychom fict, Ze 1 nejrozsifenéjsi. Charakteristickym znakem je dominantni

role vyucujiciho, ktery studentovi ptedava informace. (Zormanova, 2014)

Do klasickych metod fadime metody slovni, nazorné¢ demonstrac¢ni a dovednostné
praktické. Kazda z téchto skupin je tvofena skupinou vyukovych metod, kterd je pro n¢ cha-

rakteristicka. (Kadl¢kova, 2019)

U slovnich metod jsou nejtypictéjsi monologické slovni metody. Jedna se o situaci,
kdy vyucujici hovoti o jakési problematice, ale nijak neinteraguje se studenty. Proto sem
fadime napfiklad pfednasky, instruktdZe nebo vyklad. Pokud vyucujici v rdmci pfednaSky
interaguje se studenty ¢i zaky, hovotime o dal$i skuping, kterou oznacujeme jako dialogické

slovni metody. Mezi n¢€ fadime zejména rozhovory a diskuse. (Sieglova, 2019)
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Metodami demonstra¢nimi oznacujeme takovou skupinu, ktera se sklada ze tii me-
tod. Konkrétn¢ mluvime o pozorovani predméti a jevil, predvadéni urcité cinnosti a statické
¢1 dynamické projekei. Jsou to metody, kdy pedagog vysvétluje vyucovanou latku za pomoci
pokusti, z davodu lepsi predstavivosti zaka za pomoci pomiicek nebo technologii. (Zorma-

nova, 2014)

Posledni skupinou jsou metody praktické. Do této kategorie spadaji metody jako jsou
nacviky rizného typu aktivit, pokusy a laboratorni ¢innosti, vytvarné a grafické prace a pra-
covni ¢innosti. Pokud bychom tuto metodu prevedli do praxe studenta zdravotnického za-
chranaistvi, tykala by se s nejvetsi pravdépodobnosti nacvikti modelovych situaci nebo na-

cviku prace s pomuckami. (Sieglova, 2019)

3.1.2 Aktivizujici vyukové metody

Aktivizujici metody jsou dalsi zminiovanou skupinou. Jedna se o metody vyuky, kde
se snazime studenta néco naucit formou feSeni daného problému. Pravé tato forma je divo-
dem, proc€ jsou aktivizujici vyukové metody tak piinosné. Tyto metody by na studenta mély
mit stimulacni efekt. Zaroven ve velké mife podporuji rozvijeni tviirciho mysleni daného
jedince. Stejné¢ jako u metod klasickych, rozeznavame nékolik metod, které do této skupiny
fadime. Radime sem metody diskusni, heuristické (zaloZzené na feSeni problémil), situaéni

inscenacni a didaktické hry. (Novakova, 2014)

3.1.3 Komplexni vyukové metody

Tyto metody vyuky jsou oznacovany jako slozité, jelikoZ se jedna o kombinaci né-
kolika prvkl vyuky. Témi miZeme rozumét napiiklad didaktické prostiedky nebo organi-
zacni formy vyuky. V odborné literatuie se miiZzeme docist, Ze do komplexnich vyukovych
metod fadime naptiklad skupinovou vyuku, brainstorming, projektovou vyuku, oteviené
ucenti, kritické mysleni, televizni vyuku, pfipadn€ vyuku s podporou pocitace. (Zormanova,

2014)

Detailni popis téchto komplexnich metod uvadi Lucie Zormanova (2014). Tyto me-
tody popisuje jako inovativni. RovnéZz zde popisuje obecny piinos vSech téchto metod.

Udava, ze nejvétSim piinosem je komplexni rozvoj osobnosti studenta, dale rozvijeni
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kritického mysleni, samostatné ziskdvani zkuSenosti vedouci ke tvliir¢imu mysleni a podpora

komunikace a kooperace studentll. (Zormanova, 2014)

Mohli bychom fict, Ze ze vSech vySe zminovanych piinost je pro vyuku paliativni
péce nejpodstatnéjsi zejména posledni, tedy rozvoj komunikace a kooperace. To je dano
z toho duvodu, ze komunikace, jak jiz bylo v praci nékolikrat zminéno, je pro poskytovani

kvalitni a komplexni paliativni péce podstatna a neodmyslitelna zaleZzitost.

Jednou z inovativnich metod je tzv. uceni v zivotnich situacich, jejiz podstatou je
propojeni vyucované latky se znalostmi a zkuSenostmi z kazdodenniho zivota. Studenti se
timto zapojuji do vyuky na zaklad¢ vlastnich znalosti a zkuSenosti, které v zivoté nabyli. V

takovém piipadé pak dochazi k bezprostiednimu styku reality a Skoly. (Sieglova, 2019)

Dalsi metoda ma velky vliv zejména na tvirci mysleni jedince. Jedna se o tzv. bra-
instorming. Cilem této metody je vymysleni co nejvétsiho poctu myslenek nebo informaci,
se kterymi se da nésledn¢ pracovat. Je dilezité, aby na sebe studenti vidéli a kazdy vedél
kdo co tikd. Vyucujici pak zapisuje jejich navrhy piehledné na tabuli. Pomoci diskuze pak
mohou byt navrhy roztfidény do skupin podle jejich charakteru a mize tim byt vytvofen
ptehledny soubor informaci. Brainstorming je v dne$ni dob¢ velice uplatiovana metoda ne-
jen ve skolnim prostiedi, ale je vyuzivana i riznymi spole¢nostmi ¢i firmami pfi planovani

raznych projektl. (Zormanova, 2014)

S rozvojem technologii se v dnesni dobé ¢im dal tim vice setkdvame i s televizni vy-
ukou nebo vyukou podporovanou pocitacem. I timto zpisobem mize byt dosazeno vy-
chovné-vzdélavaciho cile. Pfi vyuce mize mit tato metoda veliky efekt, pokud se jedné o
pousténi filml nebo videi, které jsou pfimo uréené pro Skolni pouZiti nebo se jen tykaji pro-

birané latky. (Zormanova, 2014)

3.2 Kbvalifikac¢ni standard pripravy na vykon zdravotnického povolani

Zdravotnicky zachranar
V roce 2019 vydalo Ministerstvo zdravotnictvi ve spolupraci s ministerstvem Skol-
stvi, mladeze a télovychovy novy kvalifikaéni standard, ktery se zaméfuje na pfipravu na

vykon povolani zdravotnického zachranafe. Uvadi v ném veskeré cile daného studijniho
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programu, podminky studia a dale piehled a podrobny popis predmétti v ramci studia. (Mi-

nisterstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019)

Ve vyse zminéném dokumentu je paliativni péce zaclenéna mezi piedméty kategorie
A, tedy predméty povinné, konkrétné ve skupiné predméta tvoricich zaklad v oSetrovatelstvi
a klinickych oborech. Pro piedstavu do této skupiny fadime i1 predméty, které se tykaji ur-
gentni mediciny, oSetfovatelstvi, prvni pomoci a integrovaného zachranného systému. Rov-
néz je zde stanoveno, ze predmétu paliativni péce by melo byt vénovano minimalné 14 hodin

vyuky. (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019)

Konkrétni popis predmétu zminuje, ze se jedna o predmét teoreticko-prakticky.
V priibéhu vyuky by se dle standardu méla vénovat pozornost historii, ciliim paliativni péce
a typum poskytovani paliativni péce. Je zde zminka o komplexnosti pfistupu v souladu s
etickymi postupy. Cilem predmétu by pro studenty mélo byt pochopeni konceptu paliativni
péce. Déle by mél student pochopit princip hospicové péce a problematiku onkologicky ne-

mocnych pacientii. (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019)

Ptredmét paliativni péce v ramci studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi je
rovnéz zahrnut ve vyhlasce ¢. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na stu-
dijni programy k ziskani odborné zpusobilosti k vykonu nelékaiského zdravotnického povo-
lani. Studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi se tyka paragraf 17, v némz je zmi-

néna i paliativni péée, konkrétné v odst. 3, pism. a) bodu 2. (Cesko, 2005)

3.3 Profil pfedmétu Paliativni péée na FZS ZCU

V ramci bakalarského studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi je na Fakulté
zdravotnickych studii ZapadocCeské univerzity v Plzni predmét Paliativni péfe vyucCovan
V zimnim semestru druhého ro¢niku. Jedna se o povinny akreditovany predmét. V nésledu-
jicich podkapitolach jsou popsané cile tohoto pfedmeétu, dale jeho obsah, profil absolventa
pfedmétu, kde jsou popsané odborné znalosti a dovednosti, které¢ by mél student prokazovat
po jeho dokonceni a v posledni rad¢ uplatiiované vyucovaci metody. Veskeré informace této
kapitoly a nadchézejicich podkapitol pochazeji ze sylabu predmétu Paliativni péce vyucova-

ného na FZS ZCU v Plzni. Tento sylabus jsme zahrnuli do ptiloh jako P¥ilohu G.
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3.3.1 Cile pfedmétu

Cilem povinného predmétu Paliativni péce je rozsiteni védomosti a dovednosti o je-
jim poskytovani. Déle je kladen daraz na to, aby si studenti osvojili empaticky piistup k pa-
cientovi, ktery je pfi poskytovani paliativni péce kliCovou soucasti. Jako dalsi cil je poté
uvedeno, aby byli studenti v ramci pfedmétu obeznameni s moznostmi ovlivilovani bolesti
a byli schopni tyto nabyté védomosti uplatiovat v praxi. Tyto cile jsou obsazeny v sylabu

predmétu viz Ptiloha G

3.3.2 Obsah predmétu

Prvni probiranou kapitolou v rdmci ptfednéasek predmétu je zékladni vymezeni a kon-
cepce paliativni péce. Tato kapitola je velice dllezita pro pochopeni celého pfedmétu, nebot’
paliativni péce je pojem, o kterém mnozi lidé nikdy neslySeli a nevi co si pod nim predstavit.
Dalsi ¢asti obsahu je probrani tématu hospicovych zatfizeni a 1éceben dlouhodobé nemoc-
nych. Tteti ¢ast se zamétuje na rodinu a blizké osoby. Z ptedeslych kapitol teoretické Casti
jiz vyplyva, ze rodina hraje v problematice paliativni péce znac¢nou roli. V kontextu této ka-
pitoly je vé€novana pozornost zejména zasadam spravné komunikace jak s pacientem, tak
s jeho rodinou nebo pozistalymi. Ctvrta kapitola se zaméfuje na potieby pacienta v palia-
tivni pééi. V paté kapitole se probira spiritualni péée u umirajicich pacientd. Sesta kapitola
se tykéa péce orientované na psychosocialni potieby terminalné nemocnych. Dalsi kapitolou
obsahu jsou faze umirani a reakce ¢lovéka na tyto jednotlivé faze. Predposledni kapitola

piednasek je vénovana managementu bolesti, kde se zabyvame formou bolesti, jejim typem

a terapii. Posledni kapitola z obsahu pfednaSek je urcena tématu eutanazie.

Cviceni jsou vedena formou blokové vyuky, kde se v prvnich dvou kapitolach zaby-
vame predevsim oSetfovatelskym procesem u onkologicky nemocnych pacientii. Dalsi dvé
kapitoly jsou vymezené oSetiovatelskému procesu u pacienta trpicim bolestmi. V paté a Sesté
kapitole ziskavaji studenti znalosti o oSetfovatelském procesu u pacientl v terminalnich sta-
diich onemocnéni. V prabéhu poslednich dvou kapitol je vymezeny ¢as na vyuku formou
diskuse. Konkrétné se jednd o diskuse tématu eutanazie a umirani v Ceské republice. V pri-
béhu vyuky tohoto pfedmétu se studenti zabyvaji vS§emi moznostmi poskytovani paliativni
péce. Dale se studenti pii vyuce zabyvaji akutnimi stresovymi reakcemi. V radmci vyuky je

poté studentiim poustén pitinosny dokument ,,Jednotka intenzivniho zivota®, nad kterym maji
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studenti moznost s vyucujicim debatovat. Doslovny obsah tohoto pfedmétu je k dispozici

Vv ptilohéach viz Ptiloha G

3.3.3 Profil absolventa predmétu

Po uspésném dokonceni predmétu by absolvent mél ovladat nékteré odborné znalosti
a dovednosti. Mezi odborné znalosti je zafazeno, ze by mél absolvent identifikovat ptiznaky
onemocnéni u pacienta v paliativni péci. Dale ma byt schopen vysvétlit etiologii vzniku né-
kterych onemocnéni a naplanovat a vyhodnotit oSetfovatelské intervence a jejich efektivitu.
Dale by se mél absolvent orientovat ve farmakologii uzivané v paliativni péci. Odborna do-
vednost absolventa pfedmétu spociva ve schopnosti poskytovani oSetfovatelské péce paci-

entiim zafazenym do paliativni péce.

3.3.4 Vyudovaci metody piredmétu paliativni péce

Béhem vyuky predmétu paliativni péce se uplatituji zejména dva typy vyucovacich
metod, a to jak v prub&hu piednasek, tak i cviceni. Konkrétné se jedna o piednasku zaloze-
nou na vykladu a prednasku s diskusi. Popsané vyukové metody jsou k dispozici v sylabu

pfedmétu viz Priloha G
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PRAKTICKA CAST
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4 CIL A UKOLY PRACE

Pro tuto bakaléafskou praci byl stanoven 1 hlavni vyzkumny cil, 4 dil¢i cile a 8 vyzkumnych

predpokladi.

4.1 Hlavni cil
Hlavnim vyzkumnym cilem prace je zjistit stav vyuky pfedmétu Paliativni péce v bakalai-
ském studijnim programu Zdravotnické zachranatstvi na jednotlivych fakultach v Ceské re-

publice.

4.2 Dil¢i cile

C1. Zjistit, jaké zkuSenosti s paliativni pé¢i maji akademicti pracovnici, kteti tento pfedmeét
vyucuji pro studenty programu Zdravotnické zachranarstvi.

C2. Zjistit, jaké vyucovaci metody akademicti pracovnici uplatituji béhem vyuky studentt
V programu Zdravotnické zachranafstvi.

C3. Zjistit, jak vnimaji problematiku paliativni pé€e studenti programu Zdravotnické zachra-
natstvi na FZS ZCU v Plzni.

C4. Zjistit, zda maji studenti v programu Zdravotnické zachranaistvi na FZS ZCU v Plzni

praktické zkuSenosti s paliativni péci.

4.3 Vyzkumné predpoklady

P1. Pfedpokladame, ze vétSinu vyucujicich pfedmétu paliativni péce budou tvotit nelékaisti
zdravotniCti pracovnici.

P2. Pfedpokladame, Ze vétSina vyucujicich bude mit zkuSenosti s poskytovanim paliativni
péce.

P3. Predpokladame, Ze vétSina vyucujicich predmétu paliativni péce bude mit dalsi vzdélani
¢1 kurz tykajici se paliativni péce.

P4. Pfedpokladame, Ze vétSina vyucujicich se pfi vyuce bude vénovat oblasti paliativni péce
Vv pfednemocni¢ni neodkladné péci.

PS. Predpokladame, ze vétSina akademickych pracovnikll vyucujicich predmét paliativni
péce bude v ramci vyuky provadét se studenty praktické nacviky.

P6. Predpokladame, ze vétSina studentd programu Zdravotnické zachranatstvi bude pova-
zovat vyuku paliativni péce za pfinosnou.

P7. Pfedpokladame, Ze vétSina studentli programu Zdravotnické zachranafstvi se po ukon-

¢eni predmétu rozvinula v komunikacnich dovednostech.
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P8. Predpokladame, Ze vétSina studentli programu Zdravotnické zachranafstvi se béhem od-

bornych praxi setkala s pacientem v paliativni péci.
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5 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU

Sledovanym souborem respondentii byli akademicti pracovnici, kteti vyucuji pied-
mét Paliativni péce pro studenty programu Zdravotnické zachranaistvi na vysokych Skolach
v Ceské republice. Mezi tyto $koly patii Lékaiska fakulta Masarykovy univerzity v Brng,
Fakulta biomedicinského inZzenyrstvi CVUT, Zdravotng socialni fakulta JihoGeské univer-
zity v Ceskych Budgjovicich, Fakulta vojenského zdravotnictvi Univerzity obrany v Hradci
Kralové, Fakulta zdravotnickych studii Univerzity Pardubice, Lékatskd fakulta Ostravské
univerzity, Fakulta zdravotnickych studii Zapadoc¢eské univerzity v Plzni, Fakulta zdravot-
nickych studii Technické univerzity v Liberci, Fakulta zdravotnickych véd Univerzity Pa-
lackého v Olomouci a Fakulta zdravotnickych studii Univerzity Jana Evangelisty Purkyné

v Usti na Labem.

Druhou skupinu respondentt tvofili studenti druhého a tietiho ro¢niku programu
Zdravotnické zachranafstvi na Fakulté zdravotnickych studii ZapadocCeské univerzity

v Plzni.
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6 METODIKA PRACE

Pro zpracovani praktické ¢asti této bakalarské prace bylo vyuzito dvou pfistupt, je-
likoz jsme provadéli Setfeni mezi dvéma sledovanymi soubory. Pro prvni Setfeni jsme vy-
brali kombinaci kvantitativniho a kvalitativniho pfistupu. Sbér dat byl proveden pomoci do-
taznikového online nestandardizovaného Setfeni. Vzhledem ke specifi¢nosti souboru a cel-
kovému malému poctu respondentli, nam tento ptistup umoznil zpracovat odpovédi jednot-
livych respondenti, kteti vyucuji predmét paliativni péce pro studenty programu Zdravot-
nické zachranarstvi. Pro druhé vyzkumné Setfeni byl vzhledem K pocéetnéjsimu poctu respon-
denti zvolen kvantitativni piistup. Toto Setfeni probehlo mezi studenty studijniho programu
Zdravotnické zachranaistvi na Fakulté zdravotnickych studii ZCU v Plzni. Dotazniky v elek-
tronické formé¢ byly zprostiedkovany respondentim za pomoci internetové stranky

https://docs.google.com/forms/u/0/. Vysledny sbér dat prob&hl od 29. 2. 2024 do 20. 3. 2024.

Pro prvni vyzkumné Setfeni bylo osloveno celkem deset fakult v Ceské republice,
kde se vyucuje program Zdravotnické zachranaistvi. Souhlasy s provedenim vyzkumného
Setfeni jsou k dispozici jakozto ptilohy na konci prace viz Ptiloha A-F. Na dotaznik odpo-
veédéli pouze 4 respondenti. Tuto skupinu respondentt tvotili akademicti pracovnici, ktefi
vyucuji predmeét paliativni péce pro studenty programu Zdravotnické zachranatstvi. Prvni
dotaznikové Setfeni je taktéz k dispozici jako pfiloha na konci prace viz Ptiloha H. Prvni
dotaznik obsahoval 22 otazek. Tyto otazky byly z nejvétsi casti uzaviené. Tti z otazek byli

otevreneé.

Druhé vyzkumné Setfeni bylo ur¢ené studentliim druhého a tfetiho ro¢niku oboru
Zdravotnicky zachranat na Fakult¢ zdravotnickych studii Zapadoceské univerzity v Plzni.
Souhlas s provedenim vyzkumného $etieni je rovnéz uveden v ptilohach viz Ptiloha C. Na
dotazniky odpovédélo celkem 32 respondentii. Dotaznikové Setfeni je také k nalezeni v pfi-
lohéch na konci préce viz. Ptiloha I. Toto dotaznikové Setieni obsahovalo 13 otazek, z ¢ehoz

11 bylo uzavienych a dvé z nich otevieneé.

Sesbirana data byla zpracovana pomoci textového procesoru Microsoft Word a ta-

bulkového procesoru Microsoft Excel.
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7 ANALYZA A INTERPRETACE VYSLEDKU

Tato kapitola se vénuje interpretaci vysledki zjisténych v dotaznikovych Setfenich a jejim

ptevedenim do grafi.

7.1 Dotaznikové Setieni pro akademické pracovniky

Otazka ¢. 1: Na které fakulté vyucujete predmét paliativni péce?
Graf 1: Piehled vysokych $kol

Predhled vysokych Skol

= LF MUNI
FBMI CVUT
ZSFJU
FVZ UNOB
FZS UPCE

= LFOU

m FZSZCU

= FZS TUL

= FZV UPOL

Zdroj: vlastni

V prvni otazce jsme chtéli zjistit, na kterych fakultach jednotlivy respondenti ptisobi
a vyucuji pfedmét paliativni péce. Otazka byla uzaviend a respondenti méli jako odpovéd’
oznacit svoji fakultu. Fakulty, které bylo moZné oznacit jako odpovéd’ byli v dotazniku uve-
deny pomoci jejich zkratek. Moznosti tedy byli LF MUNI, FBMI CVUT, ZSF JU, FVZ
UNOB, FZS UPCE, LF OU, FZS ZCU, FZS TUL, FZV UPOL a FZS UJEP. Odpovédi

jednotlivych respondentl jsou uvedeny nize. Celkem ndm odpovédéli 4 respondenti.
Respondent 1: FBMI CVUT

Respondent 2: ZSF JU

Respondent 3: FZS ZCU

Respondent 4: FZS UJEP
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Otazka ¢. 2: Jaké je vaSe pohlavi?

Graf 2: Pohlavi respondenti

Pohlavi respondentl

= Muz

Zena

Jiné

Zdroj: viastni

V této otazce jsme se respondentl ptali na to, jakého jsou pohlavi. Otazka byla uza-

viena a moznosti odpovédi byly Zena, Muz a Jiné. Na tuto otazku odpovédéli 4 respondenti.
Respondent 1: Muz
Respondent 2: Zena
Respondent 3: Zena
Respondent 4: Zena

Moznost Zena zvolili celkem t¥i z respondentii, konkrétng Respondenti 2, 3 a 4. Moz-
nost Muz oznacil pouze jeden z respondentil, a to konkrétné Respondent 1. Posledni moz-
nost, tedy moznost Jiné zddny z respondentll neoznacil. Uvedené odpovédi jsou zazname-

nany vyse.
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Otazka ¢. 3: Vykonavate kromé vyuky na fakulté jeSté jinou profesi?
Graf 3: Vykon jinych profesi

Vykon jinych profesi

= Ano

Ne

Zdroj: vlastni

V otézce €. 3 jsme po respondentech pozadovali, aby nam sdélili, zda mimo své pi-
sobeni na fakultach vykondvaji jeste jiné profese. Otazka byla uzaviena a méla dvé moznosti

odpovédi, konkrétné Ano a Ne.
Respondent 1: Ano
Respondent 2: Ano
Respondent 3: Ano
Respondent 4: Ano

Odpovédi vsech respondentli na tuto otazku se shodovali. VSichni oznacili moznost
Ano, tedy uvedli, Ze mimo své plisobeni na akademické pide vykonévaji jesté jiné profese.

Moznost Ne tak nezvolil ani jeden z respondentti.
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Otazka ¢. 4: Pokud jste na predchozi otazku odpovédél/a "ano", tak jakou profesi vy-

konavate mimo fakultu?

Graf 4: Vykonavané profese mimo fakultu

Vykonavané profese mimo fakultu

m | ékai/ka

Nelékarsky zdravotnicky
pracovnik v pfednemocnicni péci

Nelékarsky zdravotnicky
pracovnik v intenzivni péci

Reditelka a vieobecnd sestra v
domacim hospici

Zdroj: vlastni

Tato otazka méla za ukol zjisti, jaké konkrétni profese vykonavaji jednotlivy respon-
denti, ktefi vyucuji pfedmét paliativni péce. Jednalo se o polouzavienou otazku, u které
mohli respondenti vybrat bud’ jednu ze tfi pfedem uvedenych moznosti, ptipadné¢ formou
volné odpovédi uvést odpoveéd’ jinou. Konkrétnimi moznostmi, které byly na vybér byly Lé-
kat/ka, Nelékatisky zdravotnicky pracovnik v pfednemocni¢ni péci a Nelékarsky zdravot-

nicky pracovnik v intenzivni péci.

Respondent 1: Nelékai'sky zdravotnicky pracovnik v pfednemocnicni péci
Respondent 2: Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v intenzivni péci
Respondent 3: Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v intenzivni péci
Respondent 4: ,, Reditelka a vieobecnd sestra v domdcim hospici “

Respondent 1 oznacil moznost Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v pfednemoc-
ni¢ni péci. Respondenti 2 a 3 oba oznacili moznost Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v in-
tenzivni pé¢i. Pfedepsanou moznost Lékai/ka nevybral Zadny z respondentti. Respondentka
4 vyuzil moZnosti jiné odpovédi a uvedl jako profesi vykon povolani vSeobecné sestry a

feditelky domaciho hospice.
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Otazka ¢. 5: Kterou ¢ast predmétu paliativni péce vyucujete?
Graf 5: Clenéni vyuky

Clenéni vyuky

m Pouze pfednasky

Pouze cviceni

Cvicenii prednasky

Zdroj: viastni

Otazka ¢. 5 byla zaméfena na zji$téni toho, jakou ¢ast pfedmétu nasi respondenti
vyucuji. Otazka byla uzaviena. MoZnosti, jak na tuto otazku odpovedét byli tfi. Témito moz-

nostmi byli Pouze ptednéasky, Pouze cviceni a Cviceni 1 prednasky.
Respondent 1: Pouze piednasky

Respondent 2: Cviceni i pfednasky

Respondent 3: Pouze cviceni

Respondent 4: Cviceni i pfednasky

Na otazku odpovédeli vSichni respondenti. Dva z nich, konkrétné Respondenti 2 a 4
uvedli jako odpovéd’ moznost Cviceni 1 pfedndsky. Respondent 1 oznac¢il moznost Pouze
pfednasky a Respondent 3 Pouze cviceni. MoZnosti, které respondenti zvolili jsou vypsany

vyse.
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Otazka ¢. 6: Jaka je vaSe zkuSenost s poskytovanim paliativni péce?
Graf 6: ZkuSenost s paliativni péci
ZkuSenost s paliativni péci

Poskytovani paliativni péCe ve vSech uvedenych
pfipadech .

Poskytovani paliativni péce v hospici [l 1
Poskytovéni paliativni pé¢e v doméacim prostredi [l 1
Poskytovani paliativni pé¢e v nemocnicnim prostiedi [l 1

Celkovy pocet respondentd || RN :

Zdroj: viastni

V této otazce jsme se respondentli ptali, s jakym typem ¢i zplisobem poskytovani
paliativni péce maji zkuSenosti. Na otazku bylo mozné odpoveédét bud’to pomoci tii piedem
stanovenych odpovédi nebo formou volné odpovédi. Jako pfedem stanovené odpovédi jsme
vybrali moznosti Poskytovani paliativni péce v nemocni¢nim prostiedi, Poskytovani palia-

tivni péce v domacim prostredi a Poskytovani paliativni péce v hospici.
Respondent 1: Poskytovani paliativni pée v domacim prostredi
Respondent 2: Poskytovani paliativni péce v hospici

Respondent 3: Poskytovani paliativni péfe v nemocni¢nim prostiedi

Respondent 4: ,,Poskytovani hospicové péce v domdcim hospici, poskytovani paliativni péce

V domacim prostredi a poskytovani paliativni péce v nemocnicnim prostredi.

Na otazku odpovidali vSichni 4 respondenti. Respondent 1 na ni odpovédél oznace-
nim moznosti Poskytovani paliativni péce v domacim prostfedi. Moznost Poskytovani pali-
ativni péce v hospici poté uvedl Respondent 2. Respondent 3 oznacil jako odpoveéd’ na tuto
otazku moZnost Poskytovani paliativni pé€e v nemocni¢nim prostfedi. Jedinym responden-

tem, ktery vyuzil moznosti volné odpovédi byl Respondent 4, ktery uvedl vSechny skupiny.
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Otazka ¢. 7: Jaké mate vzdélani tykajici se paliativni péce?
Graf 7: Vzdélani v oblasti paliativni péce

Vzdélani v oblasti paliativni péce

m Nastavbovy obor - specializace
1 1 Paliativni mediciny pro lékare

Kurz Paliativni péce pro
nelékarské zdravotnické
pracovniky

Kurz Paliativni péce v prostiedi
urgentni mediciny

Zadné vzdélani ani kurzy v oblasti
1 1 paliativni péce

Zdroj: vlastni

Tato otazka byla zahrnuta do dotazniku proto, abychom se dozvédéli, jakym vzdéla-
nim z oblasti paliativni péce disponuji jednotlivi respondenti. Jednalo se o polouzavienou
otazku, u které bylo mozné zvolit jednu z pfedem stanovenych odpovédi, ptipadné formou
volné odpovédi uvést jinou moznost. Mezi predem stanovené moznosti jsme zatadili Na-
stavbovy obor — specializace Paliativni mediciny pro Iékate, Kurz paliativni péce pro nelé-
katské zdravotnické pracovniky, Kurz paliativni péée v prostfedi urgentni mediciny a Zadné

vzdélani ani kurzy v oblasti paliativni péce.

Respondent 1: Kurz paliativni péée v prostfedi urgentni mediciny
Respondent 2: Zadné vzdélani ani kurzy v oblasti paliativni péde
Respondent 3: ,.Intervent, PEER

Respondent 4: Kurz paliativni péce pro nelékaiské zdravotnické pracovniky

Respondent 1 uvedl, ze absolvoval Kurz paliativni péce v prostfedi urgentni medi-
ciny. Respondent 2 oznaéil moznost Zadné vzdélani ani kurzy v oblasti paliativni péce. Re-
spondent 3 byl jediny, ktery vyuzil moZnosti jiné odpovédi a v ni uvedl, ze ptisobi jako In-
tervent a PEER. Respondent 4 jako svou odpovéd’ zvolil moznost Kurz paliativni pro nelé-

katské zdravotnické pracovniky.
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Otazka ¢. 8: Od jakého akademického roku se u Vas na fakulté vyucuje predmét tyka-

jici se paliativni péce pro program Zdravotnické zachranarstvi?

Otazka ¢. 8 byla ve formée oteviené odpovédi. Respondenti jsme se ptali, od jaké-ho
roku se vyucuje paliativni péce na jejich fakulté. Odpovédi, které respondenti uvedly jsou

vypsany nize.
Respondent 1: ,,Nevim, vyucoval se jiz pred mym nastupem. *

Respondent 2: ,,Na ZSF JU se primo predmét s ndazvem Paliativni péce nevyucuje ale hodiny-
témata mame zakomponované v jinych predmétech. 1 cast je v Teorii oSetFovatelstvi, kde se
studenti seznamuji s pojmem, co to znamena paliativni péce a jaky je rozdil mezi akutni
péci....atd. Dalsi ¢ast v Komunikaci - nejvétsi cast je soucasti chirurgie resp. onkologie a

posledni cast je v ramci Urgentni mediciny a Anesteziologie, resuscitace a intenzivni péce..

Respondent 3: ,,2021/2022 “
Respondent 4: ,,Nevim *

Na tuto otdzku odpovédeli vSichni Ctyfi respondenti, avSak presny akademicky rok

zacatku vyuky pfedmétu uvedl pouze jeden z respondentil, a to konkrétné Respondent 3.
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Otazka €. 9: Ve kterém rocniku se na Vasi fakulté pfedmét paliativni péce v programu

Zdravotnické zachranarstvi vyucuje?
Graf 8: Ro¢nik vyuky predmétu

Ro€nik vyuky predmétu

m V1. roCniku
2 2 Ve 2. rocniku

Ve 3. ro€niku

Zdroj: vlastni

V devaté otazce byli respondenti dotazovani, ve kterém ro¢niku se pfedmét paliativni
péce vyucuje na fakulté kde ptsobi. Otazka byla uzaviena a byly tfi moznosti, jak na ni
odpovédét. Moznostmi byly V 1. ro¢niku, ve 2. ro¢niku a ve 3. ro¢niku. To, jaké odpovédi

respondenti zvolili je uvedeno pod timto odstavcem.
Respondent 1: Ve 3. ro¢niku
Respondent 2: Ve 2. ro¢niku
Respondent 3: Ve 2. ro¢niku
Respondent 4: Ve 3. ro¢niku

Na otdzku odpoveédéli ¢tyti respondenti, pfiCemz dva z nich uvedli, Ze se na jejich
fakulté predmét vyucuje ve 3. ro¢niku a dalsi dva uvedli jako moznost vyuku ve 2. ro¢niku
programu Zdravotnické zachranafstvi. Prvnimi zminénymi respondenty byli Respondenti 1

a 4 a zbylymi dvéma byli Respondenti 2 a 3.

50



Otazka ¢. 10: Je podle Vas vyuce predmétu paliativni péce na Vasi fakulté vénovan

dostatecny cas?
Graf 9: Dostatek ¢asové dotace predmétu

Dostatek ¢asové dotace predmétu

= Ano

Ne

Zdroj: viastni

V otazce €. 10 jsme se zaméfili na to, zda je podle respondentll vénovan dostatecny
¢as vyuce predmétu paliativni péée. Otazka byla uzaviena a byli dvé mozné odpovédi, a to
vyuce p p p y y p

konkrétn¢ Ano a Ne. Odpovédi respondentil jsou zaznamenany nad timto odstavcem.
Respondent 1: Ano

Respondent 2: Ano

Respondent 3: Ne

Respondent 4: Ne

Moznost Ano oznacili 2 respondenti, a to konkrétné¢ Respondent 1 a Respondent 2.

Odpoved Ne uvedli Respondent 3 a Respondent 4.
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Otazka €. 11: Jaké vyulovaci metody pouZivate pri vyuce prfedmétu paliativni péce pro

studenty programu Zdravotnické zachranarstvi?
Graf 10: Pouzivané vyukové metody
Pouzivané vyukové metody
Jiné N
Praktické nacviky dovednosti | RN NI
Studiumtextd | 0
Vyuka podporovana multimédii - || AR AR :
Piednska s diskuzi N

Prednaska NN 1

Zdroj: viastni

Otazka ¢. 11 byla zamé&fena na jednotlivé metody vyuky, které respondenti pfi vyuce pied-
métu paliativni péce uplatiiuji. Tato otdzka byla polouzaviena a na vybér bylo z péti predem
vypsanych moznosti a jedné volné moznosti s doplnénim. U této otazky bylo mozné oznacit

odpovédi vice. Odpovédi jednotlivych respondentli na tuto otdzku jsou uvedeny nize.
Respondent 1: Pfednaska s diskusi, Vyuka podporovana multimédii
Respondent 2: PfednaSka, Prednaska s diskust, Jiné (seminar)

Respondent 3: Prednaska s diskusi, Vyuka podporovana multimédii, Praktické nacviky do-

vednosti

Respondent 4: Prednéska s diskusi, Vyuka podporovana multimédii, Praktické nacviky do-

vednosti

Na tuto otazku odpovidali ¢tyfi respondenti. MoZnost Pfednaska oznacil 1 respon-
dent. Moznost Pfednasky s diskusi vybrali vSichni 4 respondenti, moznost Vyuka podporo-
vana multimédii oznacili 3 respondenti a moznost Praktické nacviky dovednosti uvedli jako
odpoveéd’ 2 respondenti. 1 respondent zvolil moznost volné odpovédi, konkrétn€ jako odpo-

veéd’ uvedl seminaf. Moznost Studium text neuvedl Zadny z respondentd.
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Otazka ¢. 12: Provadite se studenty béhem vyuky tohoto predmétu praktické nacviky

tykajici se dovednosti pouzitelnych v paliativni péci?
Graf 11: Provadéni praktickych nacvika

Provadéni praktickych nacviki dovednosti

= Ano

Ne

Zdroj: viastni

V této otazce byli respondenti dotazovani, zda v ramci vyuky se studenty provadi
praktické nacviky tykajici se nejcastéji pouzivanych dovednosti v oblasti paliativni péce.

Otéazka byla uzaviena a respondenti méli na vybér dvé moznosti, a to Ano a Ne.
Respondent 1: Ne

Respondent 2: Ne

Respondent 3: Ne

Respondent 4: Ano

MozZnost odpovédi Ano zvolil pouze 1 respondent a moznost Ne zvolili 3 respon-

denti. Zvolené moznosti odpovédi jednotlivych respondent jsou uvedeny vyse.
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Otazka €. 13: Vénujete se pFi vyuce predmétu paliativni péce spravné komunikaci (tj.
krizové komunikaci a intervenci, prvni psychické pomoci, sdélovani Spatnych zprav

apod.) v paliativnim prostiedi?
Graf 12: Vyuka spravné komunikace

Vyuka spravné komunikace

= Ano

Ne

Zdroj: vlastni

Otazka ¢. 13 se zaméfovala na komunikacni dovednosti. Ptali jsme se respondent,
zda se v ramci vyuky predmétu paliativni péce vénuji komunikaénim dovednostem. Mezi
tyto dovednosti jsme uvedli jako ptiklad krizovou komunikaci, intervence, prvni psychickou
pomoc a sdélovani Spatnych zprdv. Jednalo se o uzavienou otdzku s moznostmi odpovéedi

Ano a Ne.

Respondent 1: Ano
Respondent 2: Ano
Respondent 3: Ano
Respondent 4: Ano

Na tuto otdzku vSichni 4 respondenti odpovédeli moznosti Ano, tedy Ze se proble-
matice komunikace v paliativni pé¢i vénuji. Moznost Ne neoznacil zadny z respondentl.

Odpoveédi jsou uvedeny vyse v textu.
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Otazka ¢. 14: Vénujete se pri vyuce pfedmétu paliativni péce tématiim bezprostiedné

se tykajicich poskytovani paliativni péce v prostiedi intenzivni péce?
Graf 13: Vyuka témat z prosti‘edi intenzivni péce

Témata z prostredi intenzivni péce

= Ano

Ne

Zdroj: viastni

V této otdzce nds zajimalo, zda se respondenti vénuji v pribéhu vyuky tématu palia-
tivni péce na urovni intenzivni péce. Opét se jednalo o uzavienou otazku, na kterou bylo

mozné odpovédet Ano nebo Ne.
Respondent 1: Ne

Respondent 2: Ano

Respondent 3: Ano

Respondent 4: Ne

Respondent 1 a 4 oznacili jako odpoveéd’ Ne, tzn. pfi vyuce se tématu paliativni péce
Vv prostiedi intenzivni péce nevénuji. Respondenti 2 a 3 poté oznacili moZnost Ano. Uvedené

odpovédi respondentii zminiujeme vyse.
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Otazka ¢. 15: Vénujete se pri vyuce pfedmétu paliativni péce tématiim bezprostiedné

se tykajicich poskytovani paliativni péce v prostiedi pfednemocni¢ni péce?
Graf 14: Vyuka témat z prostiedi pi‘ednemocnicni péce

Vyuka témat z prostiredi prednemocnicni péce

= Ano

Ne

Zdroj: vlastni

V této otdzce nas zajimalo, zda se respondenti v ramci své vyuky vénuji problematice
poskytovani paliativni péce v prednemocnicni péci. Timto jsme méli na mysli zptisoby po-
skytovani paliativni péce Zdravotnickou zachrannou sluzbou béhem vyjezdi k paliativnim

pacientim. Otazka byla uzaviena a bylo na ni mozné odpovédét Ano a Ne.
Respondent 1: Ano

Respondent 2: Ano

Respondent 3: Ano

Respondent 4: Ne

Respondenti 1, 2 a 3 oznacili moZnost Ano, tudiz se pfi vyuce tomuto tématu vénuji.

Odpoved’ Ne oznacil pouze respondent 4.
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Otazka €. 16: Je z VaSeho pohledu predmét paliativni péce benefi¢ni pro studenty

programu Zdravotnické zachranarstvi?

Graf 15: Beneficience predmétu Paliativni péce

Beneficience predmétu Paliativni péce

= Ano
SpiSe ano
Spise ne

Ne

Zdroj: vlastni

V Sestnécté otdzce byli respondenti dotazovani, zda je podle jejich ndzoru pfedmét
paliativni péce benefi¢ni pro studenty programu Zdravotnické zachranaistvi. Otazka byla
uzaviena. Moznosti, jak odpovédét byli Ctyfi, konkrétné to byly varianty Ano, Spise ano,

SpiSe ne a Ne.
Respondent 1: Ano
Respondent 2: SpiSe ano
Respondent 3: Ano
Respondent 4: Ano

Odpovedi jednotlivych respondentt jsou uvedeny vyse. Moznost Ano oznacili re-
spondenti 1, 3 a 4. Respondent 2 oznacil moznost SpiSe Ano. Zbyvajici dvé moznosti neo-

znacil Zadny respondent.
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Otazka €. 17: Jsou studenti programu Zdravotnické zachranarstvi pri hodinach pali-
ativni péce aktivni (tzn. diskutuji na zadané téma, maji dopliiujici otazky, aktivné se

zajimayji o problematiku paliativni péce apod.)?
Graf 16: Aktivita studentu p¥i vyuce

Aktivita studentt pfi vyuce

= Ano
SpiSe ano
SpiSe ne

Ne

Zdroj: vlastni

Otazka €. 18 se tykala aktivity studentii pii vyuce pfedmétu paliativni péce. Zajimalo
nas, zda maji studenti o tuto problematiku zajem a zda pfi vyuce diskutuji na témata z oblasti
paliativni péce. Jednalo se o uzavienou otdzku, ve které respondenti méli na vybér Ctyfi

mozné odpovédi. Témito odpovéd’'mi byly moznosti Ano, SpiSe ano, SpiSe ne a Ne.
Respondent 1: Ano

Respondent 2: Spise ne

Respondent 3: Ano

Respondent 4: Ano

Na otdzku odpovédéli vSichni 4 respondenti. Respondenti 1, 3 a 4 oznacili jako svou
odpovéd’ moznost Ano, ¢imz dévaji najevo, ze studenti programu Zdravotnické zachranai-
stvi maji o problematiku paliativni péce zdjem. Respondent 2 vybral jako svou odpovéd’
moznost Spise ne. Moznosti SpiSe ano a Ne neoznacil zadny z respondentii. Odpovédi zvo-

lené jednotlivymi respondenty jsou uvedeny vyse.
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Otazka €. 18: Jaka je zpétna vazba vaSich studentii na tento predmét?

Graf 17: Zpétna vazba studenti

Zpétna vazba studentt

m Pozitivni
Spise pozitivni
2 SpiSe negativni
Negativni

= NezjiStujeme / nevim

Zdroj: viastni

V osmndcté otazce jsme se ptali respondenttl, jakd je zpétna vazba studentli na tento
pfedmét a jeho vyuku. V této uzaviené otazce bylo mozné zvolit jednu z p&ti moznych od-
povédi, a to konkrétné Pozitivni, SpiSe pozitivni, SpiSe negativni, Negativni a Nezjis§tujeme

/ nevim. Odpovédi respondenttl jsou vypsané pod timto odstavcem.
Respondent 1: Pozitivni

Respondent 2: Spise pozitivni

Respondent 3: Spise pozitivni

Respondent 4: Pozitivni

Na otazku odpovedé€li vSichni €tyfi respondenti kladnym zplisobem. Respondenti 1
a 4 uvedli jako svou odpovéd mozZnost Pozitivni. MoZnost SpiSe pozitivni pak uvedli Re-

spondenti 2 a 3. Zbyvajici moznosti odpovédi neuvedl Zadny z respondentt.
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Otazka €. 19: Maji vasi studenti programu Zdravotnické zachranarstvi zajem o pred-

mét paliativni péce?
Graf 18: Zajem studenti o predmét

Zajem studentii o predmét

= Ano
SpiSe ano
SpiSe ne

Ne

Zdroj: vlastni

Otazka ¢. 19 byla polozena, abychom zjistili, zda maji studenti o pfedmét paliativni
péce zajem. Otazka byla uzaviena. Pti vybéru bylo mozné zvolit jednu ze ¢tyt odpovédi,

konkrétné Ano, SpiSe ano, SpiSe ne a Ne.
Respondent 1: Ano

Respondent 2: Spise Ne

Respondent 3: Ano

Respondent 4: Ano

Tti ze Ctyt respondentil zvolilo jako svoji odpovéd’ na tuto otdzku moznost Ano, kon-
krétné se jednalo o Respondenty 1, 3 a 4. Respondent 2 jako odpovéd’ oznacil moznost Spise
ne, a tim uvadi, Ze z4jem studentl o predmét paliativni péCe na jeho fakulté neni znacny.

Zbyvaji odpovédi nezvolil zadny z respondent.
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Otazka ¢. 20: Planujete od pristiho akademického roku néjaké novinky ve vyuce
predmétu paliativni péce pro program Zdravotnické zachranarstvi (napr. zména sy-

labu, exkurze v hospici, spoluprace s paliativhim tymem apod.)?

Graf 19: Zmény ve vyuce predmétu

Zmény ve vyuce predmétu

= Ano

Ne

Zdroj: vlastni

Otazka ¢. 20 byla posledni uzavienou otazkou v tomto dotazniku. Ptali jsme se na to,
zda respondenti planuji od pfistiho akademického roku provadét ve vyuce predmétu néjaké
zmény. O tuto informaci jsme se zajimali zejména z divodu vysoké popularity a propagace
paliativni péce v poslednich letech. Odpovédét na tuto otazku se dalo dvéma moZnostmi, a

to Ano a Ne.
Respondent 1: Ano
Respondent 2: Ne
Respondent 3: Ano
Respondent 4: Ne

Dva ze Ctyt respondentd odpovédéli, Ze zddné zmény ve vyuce nechystaji, tedy zvo-
lili moznost Ne. Témito respondenty byli Respondenti 2 a 4. Respondenti 1 a 3 naopak

uvedly jako svou odpovéd moznost Ano.
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Otazka ¢. 21: Pokud jste na predchozi otazku odpovédél/a ,,ano“, jaké zmény planu-

jete?

Otazka ¢. 21 byla urcena pouze pro respondenty, ktefi na otdzku ¢. 21 odpovédéli
moznosti Ano. Jednalo se o otevienou otazku, ve které méli respondenti uvést, jaké konkrétni

zmény ve vyuce chystaji a piipravuji.

Respondent 1: Chtel bych zaradit vice praktickych ndacvikii komunikace. V jednom lektorovi

Jje to pri tom poctu studentii ale dost vycerpavajici.

Respondent 3: Zména sylabu, vedeni predmétu, tzn. i predndsek 1 osobou, praktické nacviky

komunikace.

V souvislosti s otazkou piechozi na tuto odpovédéli pouze Respondenti 1 a 3, coz se
shoduje s vybérem moznosti Ano u predchozi otazky. Respondent 1 ve své odpovédi popi-
suje, ze by chtél vyuku predmétu paliativni péce zaméfit vice na zdokonalovani a nacvik
komunikacnich dovednosti. Respondent 3 ve své odpovédi uvadi tfi zmény. Konkrétné
zménu sylabu, organizaéni stranku pfedmétu a vétsi prostor pro praktické nacviky komuni-

kace. Konkrétni doslovné prepisy odpovédi obou respondentil jsou zaznamenany vyse.

Otazka €. 22: Chceete-li nam k vyuce pfedmétu paliativni péce v programu Zdravot-

nické zachranarstvi cokoliv sdélit, prosime, zde mate prostor:

Posledni otazku tohoto dotazniku jsme nechali v oteviené formé. Chtéli jsme respon-
dentiim dat prostor k vyjadfeni, pokud by chtéli zminit néjaké dosud nezminéné informace

¢i napady tykajici se vyuky pfedmétu paliativni péce.

Respondent 1: Myslim, Ze by velmi pomohlo, kdyby se vyucujici tohoto predmétu napric re-

publikou znali a jednou za cas se online potkali a svoje napady a postupy sdileli.

Na posledni otazku odpovédél pouze Respondent 1. Respondenti 2, 3 a 4 nesdélili

7adné informace ohledn¢ vyuky pfedmétu. Doslovna odpovéd’ respondenta je uvedena vyse.
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7.2 Dotaznikové Setieni pro studenty FZS ZCU

Toto dotaznikové Setieni bylo urcené studenttim 2. a 3. ro¢niku programu Zdravot-
nické zachranafstvi na Fakulté zdravotnickych studii v Plzni. M¢lo slouzit k subjektivnimu
zhodnoceni vyuky pfedmétu paliativni péce na této fakulté. Zaroven obsahovalo i otdzky,

které mohou slouzit jako zpétna vazba na vyuku predmeétu.

Otazka €. 1: Ktery ro¢nik studijniho programu Zdravotnické zachranarstvi navstévu-

jete?

Graf 20: Pocet respondenti z jednotlivych ro¢niki

Pocet respondentt z jednotlivych ro¢niki

m 2. rocnik

3. ro¢nik
62%

Zdroj: vlastni

V otazce &. 1 jsme zjistovali, ktery roénik fakulty respondenti navitévuji. Udaje jsou
znazornény v Grafu 20 pomoci procent. Tato otazka méla za ukol zjistit procentualni zastou-
peni respondentil z jednotlivych rocnikd. Na vybér byli dvé moznosti a to konkrétné 2. ro¢-

nik a 3. ro¢nik.

Celkovy pocet respondenti byl 32 (100 %). Zjistili jsme, ze 20 (62 %) z nich navsté-
vuje 2. roénik oboru Zdravotnické zachranarstvi a 12 (38 %) 3. ro¢nik oboru Zdravotnické

zachranafrstvi.
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Otazka ¢. 2: Jaké je vaSe pohlavi?

Graf 21: Pomér Zenskych a muzskych respondentii

Pomér Zenskych a muzskych respondenti

= Zena
= Muz

Jiné

Zdroj: vlastni

V otézce €. 2 jsme se respondentti ptali na jejich pohlavi. Respondenti méli na vybér

ze tif moznosti, konkrétng jimi byli moznosti Zena, Muz a Jiné.

Ze 32 (100 %) respondenti se jednalo o 16 (50 %) Zzen a 16 muzt (50 %), ktefi studuji
program Zdravotnické zachranafstvi. Tyto odpovédi jsou znazornény v Grafu 21. Tieti moz-

nost Jiné neoznacil zadny z respondentt.
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Otazka €. 3: Je z vaSeho pohledu diilezité, aby se zachranar orientoval v paliativni péci?

Graf 22: DiileZitost orientace v paliativni péci

Dulezitost orientace v paliativni péci

3%
13%

= Ano
SpiSe ano
SpiSe ne

Ne

84%

Zdroj: vlastni

Otazka €. 3 byla prvni, ktera se pfimo tykala paliativni péce. V ni jsme se respondentil
dotazovali, zda je podle nich dulezité, aby se zdravotnicky zachranaf orientoval v problema-
tice paliativni péce. Na vybér méli respondenti ze ¢tyf moznosti, a to konkrétné Ano, Spise

ano, SpiSe ne a Ne.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentt zvolilo moznost Ano 27 (84,4 %) respon-
dentli, moznost Spise ano 4 (12,5 %) respondenti a moznost Spise ne 1 (3,1 %) respondent.

Zadny z respondentii neozna¢il moznost Ne. Odpovédi jsou zaznamenany v Grafu 22.
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Otazka ¢.4: Setkali jste se s paliativnim pacientem béhem praxi na zdravotnické za-

chranné sluzbé?

Graf 23: Setkani s paliativnim pacientem v PNP
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Zdroj: viastni

V otazce €. 4 jsme se respondentll ptali, zda se pfi vykonavani odborné praxe na ZZS
setkali s pacientem v paliativni pé¢i. Zajimala nas Cetnost studentt, ktefi se k takovému pa-
cientovi v piednemocnié¢nim prostiedi jiz dostali. Na vybér m¢li respondenti ze tfi moznosti.

Jednalo se o0 moZnosti Ano, Ne nebo Nevzpomindm si.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentti jich 11 (34 %) uvedlo Ze se s paliativnim
pacientem v PNP setkali. 18 (56 %) respondentl se s paliativnim pacientem v pfednemoc-
ni¢nim prostiedi nesetkalo a 3 (10 %) respondenti uvedli, zZe si nevzpominaji, zda ano ¢i

nikoliv. Uvedené hodnoty jsou znazornény v Grafu 23.
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Otazka ¢. 5: Setkali jste se s paliativnim pacientem béhem praxi v nemocniénim pro-

stiedi?
Graf 24: Setkani s paliativnim pacientem v nemocni¢ni péci
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V péaté otazce byli respondenti dotazovani, zda se jiz béhem vykonavani odbornych
praxi v nemocni¢nim prostiedi setkali s paliativnim pacientem. Vybér moznosti byl stejny
jako u predchozi otazky. Respondenti méli na vybér ze tii moznosti a to konkrétné Ano, Ne

a Nevzpomindm si.

Celkovy pocet respondent byl 32 (100 %). Z tohoto poctu se jich 22 (69 %) setkalo
S paliativnim pacientem v nemocni¢nim prostiedi, 9 (28 %) se jich dosud s takovym pacien-
tem nesetkalo a 1 (3 %) si na takovouto zkuSenost nevzpomina. Zjisténé hodnoty, které uva-

dime jsou znazornény v Grafu 24.
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Otazka €. 6: VyuZili jste béhem odbornych praxi ziskané znalosti z oblasti paliativni

péce?
Graf 25: Vyuziti znalosti v praxi
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Zdroj: viastni

V Sesté otdzce jsme se respondentil ptali, zda béhem vykonavani odbornych praxi
vyuzili znalosti, které ziskali v pribéhu vyuky pfedmétu paliativni péce. Na vybér bylo ze

Ctyf moznosti. Témito moznostmi bylo Ano, SpiSe ano, SpiSe ne a Ne.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentt uvedly 4 (12 %) z nich Ze ano a 13 (41
%) z nich spiSe ano. Moznost SpiSe ne oznacilo 9 (28 %) respondentii a moznost Ne jich

oznacilo 6 (19 %). Odpovédi respondentil jsou znazornény v Grafu 25.
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Otazka ¢. 7: Pomohla Vam vyuka paliativni péce rozvinout se v komunikaci s pacien-
tem?

Graf 26: Komunikace s pacientem
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V sedmé otazce jsme se respondentii dotazovali, zda se z jejich pohledu rozvinuli
v komunikac¢nich dovednostech s pacienty po absolvovani predmétu paliativni péce. Tato
informace nas zajimala zejména z diivodu, Ze komunikace je jednim z klicovych prvku pa-
liativni péce. Pfi vyuce by mél proto byt kladen velky diiraz na zlepSovani a rozvijeni se
v komunikac¢nich dovednostech. U této otazky méli respondenti na vybér ¢tyfi moznosti.

Jednalo se 0 moznosti Ano, SpiSe ano, Ne a SpiSe ne.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentd jich moznost Ano uvedlo 15 (47 %),
SpiSe ano 12 (38 %), Spise ne 3 (9 %) a moznost Ne oznacili 2 (6 %) respondenti. Odpoveédi

jsou znazornéné v Grafu 26.
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Otazka €. 8: Byla pro Vas vyuka paliativni péce pfinosem?
Graf 27: PFinos vyuky
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V osmé otazce jsme se respondentll ptali, zda pro né¢ byla vyuka paliativni péce
V ramci studia piinosem. Chtéli jsme zjistit, zda respondentiim pomohlo rozvinout se v riz-
nych odvétvich, tykajicich se paliativni péce. Mozné odpovédi byly Ctyfi a opét se jednalo o

moznosti Ano, Spise ano, Spise ne a Ne.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentt jich 22 (69 %) uvedlo, Ze pro né vyuka
prinosem byla. Ze zbyvajiciho poctu jich 8 (25 %) oznacilo moznost SpiSe ano a pouze 2 (6
%) respondenti oznacili moZnost SpiSe ne. Posledni moZnost Ne neoznacil Zadny respon-

dent. Uvedené odpovédi respondentl jsou znazornéné v Grafu 27.
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Otazka ¢. 9: Je podle Vas predmétu paliativni péce vénovan dostateény ¢as?
Graf 28: Cas vénovany vyuce

Cas vénovany vyuce

= Ano

53% Ne

Zdroj: vlastni

V této otazce jsme se respondentll ptali, zda je podle jejich nazoru vénovany dosta-
tecny Cas vyuce paliativni péce. Zajimal nas pocet studentti, kterym €asova dotace pfedmétu

prisla nedostatecnd. Na vybér méli respondenti dvé moznosti. Tyto moznosti byli Ano a Ne.

Na tuto otdzku odpovédélo 32 (100 %) respondentli. Respondentl, kteti oznacili
moznost Ano, a tudiz si mysli, Ze ¢as vénovany vyuce paliativni péce je dostate¢ny bylo 15
(47 %). Moznost Ne oznacilo zbyvajicich 17 (53 %) respondentt. V Grafu 28 jsou zazna-

menany odpovédi na tuto otdzku v procentech.
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Otazka ¢. 10: Jaka oblast / ¢ast predmétu paliativni péce pro Vas byla nejpiinosnéjsi /

nejzajimavéjsi?
Graf 29: Zajimavosti z vyuky
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Zdroj: viastni

Desata otazka byla volné oteviena. Chtéli jsme zjistit, co ptislo respondentim béhem
vyuky pfedmétu paliativni péce nejzajimavéjsi. Zaznamenané odpovedi jsme roziadili do
jednotlivych tematickych skupin podle toho, jaké okruhy respondenti zmitiovali. V nckte-

rych ptipadech respondenti zminili témat vice.

Celkovy pocet odpovédi od respondentii byl 32 (100 %). Celkové pojeti paliativni
péce bylo zminéno ve 4 (13 %) odpovédich, moZznosti paliativni péce ve 2 (6 %), eutanazie
ve 3 (9 %) a komunikace s pacientem ve 14 (44 %) odpovédich. Zminka o legislativé se
vyskytovala v 1 (3 %) odpoveédi, kazuistiky ve 2 (6 %), problematika paliativni pé¢e v PNP
v 1 (3 %) odpovédi a praktické nacviky ve 4 (13 %) odpovédich. Péce o pozlstalé se pak
tykaly 2 (6 %) odpovédi, vyukovym videim také 2 (6 %) odpovédi a 1é¢bé bolesti 1 (3 %)
odpovéd’. V 1 (3 %) odpovédi bylo uvedeno, ze zadna ¢ast predmétu nebyla ptinosem. Jed-
notlivé okruhy zminované v odpovédich jsou zaznamenany v Grafu 29 v procentudlnim za-

stoupeni podle Cetnosti jejich zminéni v odpovédich.
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Otazka €. 11: Co Vam v predmétu paliativni péce chybélo? Je néco / néjaké téma, které

byste v tomto pifedmétu uvitali?

Graf 30: Témata k doplnéni

Témata k doplnéni

60%

50%
40%
30%
20%
10%
0% - | [

Respondentlim nic Exkurze Vice nacvikd Vétsi Casova dotace Farmakoterapie
nechybélo komunikace

Zdroj: viastni

Jedenacté otazka byla také oteviend. V této otdzce nas zajimalo, jaka témata respon-
dentiim pfi vyuce paliativni péce naopak chybéla, ptipadné jakym tématiim by vénovali vice

¢asu. Jednotlivé odpovédi jsou roztiidény do okruht, které se v odpovédich vyskytovaly.

Celkovy pocet odpovédi na tuto otazku byl 32 (100 %). Pocet odpovédi, ve kterych
respondenti zminovali, ze jim pfi vyuce predmétu nic nechybélo byl 18 (50 %). 2 (6 %)
respondenti ve svych odpovédich zminuji, Ze jim chybéla moznost exkurze, 11 (34 %) re-
spondentil ve svych odpovédich zminilo, ze by chtéli vyuku zaméfit vice na nacviky komu-
nikace. V 1 (3 %) odpovédi je zminka o malé ¢asové dotaci predmétu a v 1 (3 %) odpovedi
respondent zminuje zaméfit vyuku vice na farmakoterapii. Zminované odpovédi jsou zazna-

menany v procentech v Grafu 30.
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Otazka €. 12: Zajimate se o paliativni péci i po ukonceni predmétu?
Graf 31: Zajem o paliativni péci
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V otazce €. 12 byli respondenti dotazovani, zda se o paliativni péci a jeji problema-

tiku zajimaji 1 po ukonceni pfedmétu. Otazka byla uzaviend a méla ¢tyfi moZznosti odpovédi.

Konkrétné to byli odpoveédi Ano, SpiSe ano, Spise ne a Ne.

Z celkového poctu 32 (100 %) respondentli oznacilo moznost Ano 5 (16 %) respon-

denti @ moznost Spise ano 12 (38 %) respondentti. Moznost Spise ne poté oznacilo 11 (34

%) respondentti a moznost Ne oznacili 4 (12 %) respondenti. Odpovédi respondentti jsou

zaznamenany v Grafu 31 v procentech.
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Otazka ¢. 13: Planujete se dal vzdélavat v oblasti paliativni péce?

Graf 32: Vzdélavani v oblasti paliativni péce
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Ve tfinacté a zaroven posledni otdzce tohoto dotaznikového Setfeni jsme chtéli zjistit,
zda se respondenti v budoucnu planuji odborné vzdélavat v oblasti paliativni péce. Jednalo
se 0 uzavienou otazku se ¢tyfmi moznostmi na odpovéd. Odpovédi byli Ano, Spise ano,

SpiSe ne a Ne.

Celkovy pocet respondentt, ktefi na tuto otazku odpovédéli byl 32 (100 %). Prvni
moznost, tedy moznost Ano oznacilo jako svou odpovéd 8 (25 %) respondent. Druhou
moznost, kterou byla odpovéd’ SpiSe ano oznacilo 12 (38 %) respondentli. Tfeti moznosti
byla odpovéd’ Spise ne a oznacilo ji 9 (28 %) respondentti. Posledni, ¢tvrtou odpoveéd’, tedy
Ne pak oznacili 3 (9 %) respondenti. Odpovedi na tuto otazku jsou znazornéné v procentech

v Grafu 32.
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DISKUZE

Prakticka ¢ast této prace byla rozdélena do dvou ¢asti. V obou ptipadech se jednalo
o metodu sbéru dat pomoci dotaznikového Setteni. Prvni dotaznikové Setfeni bylo zaméfeno
na akademické pracovniky, ktefi vyucuji predmét paliativni péce pro studenty programu
Zdravotnické zachranaistvi na vysokych $kolach v Ceské republice. Pro toto dotaznikové
Setfeni jsme oslovili deset fakult vysokych §kol, kde je tento program vyucovan. Jednalo se
o velice specificky a malopocetny sledovany soubor. Tento dotaznik vyplnili pouze Ctyfti
respondenti z fad akademickych pracovniki. Jmenovité to byli respondenti z Fakulty bio-
medicinského inZenyrstvi CVUT, Zdravotné socialni fakulty Jihodeské univerzity, déle z Fa-
kulty zdravotnickych studii ZCU a jako posledni z Fakulty zdravotnickych studii UJEP. Do
ptiloh jsme také zahrnuli souhlasy ze 2 dalsich fakult (Ptiloha E, Ptiloha F), které nam sice
odsouhlasili vyzkumné Setfeni a dotazniky svym akademickym pracovnikiim rozeslali, ale
dotaznik nevyplnili ani po op€tovné prosbé. V tomto piipade se jednalo Lékatskou fakultu

Ostravské univerzity a Fakultu zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci.

Hned zpocatku diskuse bychom chtéli objasnit tento maly pocet respondentti. Ten
nikace zpravu, Ze nam s vyzkumem nemohou pomoci, jelikoz se na jejich fakultach samo-
statny pfedmét Paliativni péce viibec nevyucuje a tuto problematiku maji rozdélenou do vice
pfedmétl. Tim padem jsme zjistili, Ze minimalné na 3 vysokych skolach z 10 oslovenych se
nevyucuje pfredmét Paliativni péce, ktery by mél byt vyucovan jako povinny predmét kate-
gorie A dle standardu, ktery jsme jiz zminovali v teoretické ¢asti. (Ministerstvo zdravotnictvi

Ceské republiky, 20

Hlavnim vyzkumnym cilem této prace bylo zjistit stav vyuky predmétu Paliativni
péce v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi na jednotlivych fakul-
tach v Ceské republice. K tomuto dotaznikovému §etfeni se vztahovaly 2 diléi cile 5 vy-

zkumnych predpokladi.

Prvnim dil¢im cilem C1 této prace, bylo zjistit, jaké zkuSenosti s paliativni pé¢i maji
akademicCti pracovnici, ktefi tento pfedmét vyucuji pro studenty programu Zdravotnické za-
chranafstvi. K tomuto cili se vztahovali pfedpoklady P1, P2 a P3. Pro splnéni tohoto cile
byly v dotazniku vytvofeny otazky €. 3, €. 4, €. 6 a €. 7. VSechny tyto otazky se vénovali

zkuSenostem nebo vzdélani respondentt v oblasti paliativni péce.
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V otézce €. 3 jsme se respondenti ptali, zda mimo pusobeni na fakulté vykonavaji
jesté jinou profesi. Tato informace pro nas byla diilezita kvili nasledujicim otazkdm, které
se tykali zkuSenosti s poskytovanim paliativni péce. Z odpovédi vSech 4 respondentt vyply-

nulo, ze jejich pisobeni na fakulté neni jedinou profesi, kterou vykonavaji.

Otazka ¢. 4 byla zamétena na konkrétni profese jednotlivych respondentti, kde zadny
z respondentti neuvedl, Ze by pracoval na pozici lékafe. Naopak vSichni 4 nasi akademicti
pracovnici uvedli, ze ptisobi jako nelékaisti zdravotnicti pracovnici. Jedna z respondentek

navic uvedla, ze pusobi jako feditelka domaciho hospice.

Diky odpovédim na tyto dvé otazky mizeme potvrdit vyzkumny predpoklad P1, tedy
,, Predpokladame, Ze vétsinu vyucujicich predmeétu paliativni péce budou tvorit nelékarsti

zdravotnicti pracovnici.

Otazka €. 6 byla do dotazniku umisténa proto, abychom zjistili, zda maji vyucujici
tohoto predmétu zkusenost s paliativni péci, piipadné s jakym zptisobem jejiho poskytovani.
Otazka byla uzaviena. Jeden z respondentt uvedl, Ze se setkava s paliativni péci na trovni
PNP, dalsi respondent uvedl zkuSenosti s poskytovanim hospicové péce, a tieti respondent
jako svou odpovéd’ zvolil poskytovani paliativni péce v nemocni¢nim prostiedi. Posledni

z respondentti uvedl, Zze mé zkuSenost se vSemi tiemi zplsoby poskytovani paliativni péce.

Podle odpovédi na otdzku €. 6 jsme si ovéfili, Ze vSichni nasi respondenti maji s po-
skytovanim paliativni péce zkuSenosti, a tim se ndm podafilo naplnit dalsi z vyzkumnych
predpokladi, tedy ptedpoklad P2, ,, Predpokiadame, ze vétsina vyucujicich bude mit zkuse-

‘

nosti s poskytovanim paliativni péce.

Sedma otazka byla zamétena na odborné vzdélani a kurzy z oblasti paliativni péce a
vztahoval se k ni ptedpoklad P3, , Predpokilddame, Ze vétsina vyucujicich bude mit dalsi
vzdeélani ¢i kurz tykajici se paliativni péce. “ V této otazce jsme se zajimali, zda maji vyucu-
jici ptedmétu Paliativni péce vzdélani nebo absolvovany kurz z této oblasti. Pfedpoklad P3
byl naplnén, jelikoz 3 ze 4 respondentti uvedli, ze disponuji vzdélanim ¢i kurzem v oblasti
paliativni péce. Pro porovnani téchto vysledkit miizeme nahlédnout do vyro¢ni zpravy Cen-
tra paliativni péce (2022), ve které tato instituce uvadi, je v roce 2022 jejich vzdelavaci akce
navstivilo ptresné 2 315 ucastnikli. Nejnavstévovanejsim kurzem byl Kurz paliativni péce,
ktery v tomto roce navstivilo 399 tcastniki. Mohli bychom tedy fict, Ze zdravotnicti pracov-

nici vnimaji problematiku jako velice dlleZitou a pfinosnou a jsou ochotni se ji vénovat.
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Dalsim dil¢im cilem C2, bylo zjistit, jaké vyuc€ovaci metody akademicti pracovnici
uplatniuji béhem vyuky studentl v programu Zdravotnické zachranafstvi, a vztahovaly se

k nému vyzkumné piedpoklady P4 a P5.

Nasledujici otazka, tedy otazka €. 12 se zamérovala na praktické nacviky dovednosti
vyuzivanych v oblasti paliativni péce. K této otazce se vztahoval vyzkumny ptredpoklad P5,
ktery znél takto: ,, Predpokladame, Ze vétsina akademickych pracovnikii vyucujicich predmeét
paliativni péce bude v ramci vyuky provadet se studenty praktické nacviky. “ Na zékladé od-
poveédi na otazku €. 12 jsme tento predpoklad vyvratili, jelikoz pouze 1 ze 4 akademickych
pracovnikii uvedl, ze se béhem vyuky vénuje praktickym nacvikiim dovednosti tykajicich se
paliativni péce. Tento ptedpoklad jsme stanovili, na zéklad¢ vysledkt Setfeni Kadlckové
(2019), kde v jejim Setfeni vétsina respondenttl uvedla, Ze béhem vyuky se vénovali praktic-
kym nacvikim dovednosti vyuzivanych u paliativniho pacienta. V tomto pfipadé se naSe

vysledky lisi a pfedpoklad P5 jsme tak vyvratili.

K otazce ¢. 15 se vztahoval vyzkumny ptedpoklad P4, ,, Predpokladame, Ze vétsina
vyucujicich se pri vyuce bude veénovat oblasti paliativni péce v prednemocnicni neodkladné
péci. “ Pti zpracovavani této otazky jsme se dozveédéli, ze akademicti pracovnici se proble-
matikou paliativni péce v pfednemocni¢nim prostiedi skuteéné zabyvaji. Predpoklad P4
jsme stanovili na zékladé¢ clanku ze Zdravotnického deniku (2020), ve kterém autor uvadi,
ze statisticky témet 2 % vyjezdl ZZS jsou k paliativnim pacientim. Ackoliv se toho Cislo
muze zdat pomé&rné malé, musime si uvédomit, ze vyjezdi ZZS je opravdu velky pocet. Na
zaklad¢ této publikace jsme tedy usuzovali, ze vétSina akademickych pracovnika se této
konkrétni problematice bude vénovat, jelikoz vyjezdy ZZS k paliativnim pacientiim jsou za
poslednich nékolik let velmi diskutovanym tématem. Z naseho vysledku tedy mizeme usu-
zovat, ze akademicti pracovnici vidi potencidl ve vzdélavani studentd programu Zdravot-
nické zachranaistvi v oblasti paliativni péce. Pfedpoklad vztahujici se K této otazce byl tedy

potvrzen.

Posledni otazka tohoto dotazniku, tedy otdzka ¢. 22 byla ve formé volné odpovédi.
Chtéli jsme zde dat akademickym pracovnikiim prostor a moznost sdélit nam jakékoliv do-
pliiujici informace ohledné vyuky pfedmétu. MoZznosti odpoveédét na tuto otazku vyuzil kon-
krétné respondent z Fakulty biomedicinského inZenyrstvi CVUT v Praze, z jehoz pohledu
by bylo dobré, kdyby se vyudujici tohoto pfedmétu napfi¢ Ceskou republikou znali a alespon

jednou ro¢né se online setkali a konzultovali své ndpady a postiehy z vyuky pfedmétu
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paliativni péce. Tento navrh nam pftijde jako velice zajimavy a myslime si, Zze by mohl byt

pro vyuku pfedmétu Paliativni péce velkym pfinosem.

Druhé dotaznikové Setfeni bylo uréené pro studenty 2. a 3. ro¢niku programu Zdra-
votnické zachranafstvi na FZS ZCU v Plzni. Tento vyzkum byl realizovan za uéelem zdo-
konaleni a rozvinuti metodiky predmétu Paliativni péce. Zajimali jsme se o to, jak studenti
na problematiku paliativni péce nahlizi obecné, dale na to, zda jiz méli moznost setkat se
S pacientem v paliativni péci béhem vykonavani odbornych praxi a zda vyuzili nabytych
znalosti a dovednosti z vyuky tohoto pfedmétu. Klicovou ¢asti dotazniku pro nas byly
otazky, ve kterych jsme se ptali nasich studentd, co jim pfislo na pfedmétu zajimavé, a Cemu

by naopak vénovali vice pozornosti pfi vyucovani.

Dalsi otazky tohoto dotazniku se pak tykaly dil¢iho cile C4, ke kterému byl vazany
vyzkumny ptedpoklad P8, tedy ,, Predpokliddame, Ze vétsina studentit programu Zdravot-
nické zdachranarstvi se behem odbornych praxi setkalo s pacientem v paliativni péci. “ K to-

muto dil¢imu cili a pfedpokladu se vztahovaly otazky €. 4 a €. 5.

Otazka €. 4 se vénovala setkani s paliativnim pacientem v pfednemocni¢ni péci.
Chtéli jsme se dozvédét, zda se studenti s takovym pacientem setkali v rdmci vykonadvani
odbornych praxi na ZZS. Pouze 11 (34 %) studentti uvedlo, Ze zazili kontakt s paliativné
relevantnim pacientem v paliativni péci. DalSich 18 (56 %) uvedlo, Ze s touto skute¢nosti
zatim nemaji zkuSenosti. MliZeme tedy fict, Ze studenti, ktefi se s paliativnim pacientem

setkali v pfednemocni¢ni péci je menSina.

Otazka ¢. 5 byla stejného charakteru jako otazka ¢. 4 s tim rozdilem, Ze tentokrat
jsme se ptali studentt na jejich kontakt s paliativné relevantnim pacientem v ramci vykonu
odbornych praxi v nemocni¢nim prostiedi. Oproti predchézejici otdzce se zde vSak vysledky
ligily. Vétsina studentli naopak uvedla, Ze se v nemocnici s paliativnim pacientem jiz setkala.

Na zakladé¢ ziskanych dat vime, ze 22 (69 %) studentl se s paliativnim pacientem setkalo.

Pokud porovname vysledky otazek ¢. 4 a €. 5 zjistime, ze studenti se Castéji s palia-
tivnimi pacienty setkdvaji v nemocni¢nich zatfizenich nez v pfednemocni¢ni péci. Vysled-
kem vsak je, ze studenttl, ktefi se s paliativnim pacientem setkali je vétSina, a tim padem se

nam podatrilo naplnit vyzkumny piedpoklad P8 a zaroven splnit dil¢i cil C4.

K otazce €. 7 se vztahoval piedpoklad P7, tedy ,, Predpokladdame, Ze vétsina studentii

programu Zdravotnické zachrandrstvi se po ukonceni predmétu rozvinula v komunikacnich
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dovednostech. “ Otazka se tykala oblasti komunikace. Zjist'ovali jsme, zda se studenti pfi
vyuce rozvinuli v komunikaénich dovednostech, pficemz 27 (85 %) studentli oznacilo od-
poveédi Ano nebo SpiSe ano, coz znamend, ze se v komunikac¢nich dovednostech zlepsili.
Jednalo se o znacnou vétsSinu, a tim byl potvrzeny nas predpoklad P7. Tyto vysledky sveéd¢i
o tom, ze komunikace je dilezitou soucasti pii poskytovani paliativni péce a je dilezité se
Vv oblasti komunikace vzdélavat. Toto tvrzeni je v souladu s Konsensualnim doporucenim
pro pééi o pacienty v terminalnim stavu v podminkach urgentni mediciny vydanym Ceskou
spolecnosti paliativni mediciny (2022). Podle tohoto dokumentu se doporucuje vzdélavat
zdravotnické zachranaie v oblasti komunikace. V tomto dokumentu je rovnéz psano, ze se
zvySenim znalosti z oblasti paliativni péce se snizil pocet paliativné relevantnich pacientt,

kteti byli transportovani do zdravotnického zatizeni zdravotnickou zachrannou sluzbou.

K otazce ¢. 8 se vztahoval dalsi z predpokladi, tedy ptedpoklad P6, ,, Predpokia-
dame, ze veétsina studentu programu Zdravotnické zachrandrstvi bude povazovat vyuku pa-
liativni péce za prinosnou. “ Tento pfedpoklad se ndm diky ziskanym odpovédim povedlo
potvrdit. V osmé otazce jsme se totiz studentl ptali na to, zda pro né byla vyuka pfedmétu
Paliativni péce ptinosem a z celkového poctu 32 (100 %) studentt uvedli pouze 2 (6 %)
Z nich, Ze pro né€ vyuka pfinosna nebyla. Z toho vyplyva, ze studenti, pro které byla vyuka
tohoto pfedmétu ptinosem, tvofi vétSinu. Nas§ predpoklad P6 jsme tedy na podkladé¢ téchto
ziskanych dat potvrdili. Tento vysledek miizeme porovnat s vysledky Setfeni Ivy Kadlckoveé
(Kadlckova, 2019), ktera se dotazovala absolventll zdravotnickych Skol, zda je podle nich
dilezité zajistit diistojné umirani. Uvadi, ze 90 % respondentil odpovidala kladné a mysli si,
ze je potieba dlstojné umirdni zajistit. Pokud nase vysledky porovname, jedna se o podob-
nou situaci jako v nasem ptipad¢, kde 94 % respondentt uvedlo, Ze je podle nich vyuka

paliativni péce pfinosem.

Dle naseho nazoru je problematika paliativni péce a jeji vyuka v ramci studijniho
programu Zdravotnické zachranafstvi velice podstatnd. Ze zjisténych vysledkl jsme si ove-
fili, Ze tato problematika studenty bavi a pfijde jim zajimava. Rozhodné si myslim, Ze je
dulezité se pii vyuce vénovat zejména praktickym nacvikim dovednosti a komunikacnich
schopnosti. Podle naseho néazoru, a také v souladu s Kvalifikacnim standardem pro obor
Zdravotnicky zéchranai z roku 2019, by mél byt pfedmét Paliativni péce ramci studijniho
programu Zdravotnické zachranafstvi vyucovan na vSech fakultach. O tomto ndzoru jsme
presvédceni, jelikoz je vSeobecné znamo, ze s problematikou paliativni péce se zdravotnicky

zachranai muze setkat, at’ uz bude pracovat v nemocni¢nim zatizeni, ve vyjezdové skupiné
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ZZS nebo na zdravotnickém opera¢nim stfedisku. Z naseho pohledu se musi vyuka predmétu
Paliativni péce v programu Zdravotnické zachranaistvi, vzhledem k rostoucimu odbornému
zajmu o tuto problematiku a zvySujicimu se poctu paliativné nemocnych dale rozvijet. Pali-

ativni péCe se v budoucnu zajisté stane nedilnou soucasti praktické urgentni mediciny.
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ZAVER

Tato bakalarské prace se zabyvala problematikou paliativni péce a jeji vyukou pro
studenty bakalafského studijniho programu Zdravotnické zachranarstvi. Hlavnim cilem
prace bylo zjistit a porovnat stav vyuky tohoto pfedmétu na jednotlivych fakultach v Ceské
republice. V jednotlivych kapitolach teoretické ¢asti jsme se zabyvali nejprve obecnym po-
pisem povolani zdravotnického zachranare a toho, jaké by mél mit vlastnosti. Poté nésledo-
vali podkapitoly tykajici se zejména legislativniho ramce vykonu tohoto povolani, kde jsme
konkrétné popsali nékteré kompetence zdravotnickych zachranaiti. Rovnéz jsme zde popsali
¢innosti provadéné zdravotnickou zachrannou sluzbou. Ve druhé kapitole teoretické casti
této prace jsme se vénovali obecnému pojeti paliativni péce, jejimu de€leni, cilovym skupi-
nam a popisu nejcastéjSich symptomu. Tieti kapitola se pak tykala vyuky piedmétu Palia-

tivni péce, kde jsme popsali sylabus pfedmétu na FZS ZCU a vyukové metody.

Prakticka cast se skladdala ze dvou dotaznikovych Setfeni, pfi¢emz prvni bylo urcené
akademickym pracovniktm, ktefi vyucuji pfedmét paliativni péce pro studenty Zdravotnic-
kého zachranéfstvi a druhé bylo urceno pro studenty 2. a 3. ro¢niku oboru Zdravotnicky
zachranat. Diky ziskanym dattim se nam povedlo splnit hlavni vyzkumny cil této prace. Pro
prvni Setieni pak byly stanoveny 2 dil¢i cile a 5 vyzkumnych pfedpokladt. Pro Setfeni druhé
jsme si také stanovili 2 dil¢i cile a 3 vyzkumné predpoklady. Diky ziskanym datiim od re-
spondentll byly vSechny tyto cile splnény. Celkem bylo tedy stanoveno 8 vyzkumnych pted-

pokladt, z nichz jsme 7 potvrdili a 1 vyvratili.

Na zakladé naseho Setfeni bychom doporucili, aby se pii vyuce paliativni péce aka-
demicti pracovnici vénovali zejména nacvikiim a zdsadam spravné komunikace, jelikoz ze
ziskanych dat je patrné, Ze studenti o tuto ¢ast problematiky paliativni péce maji nejvetsi
zajem. Dale bychom doporucili, aby do vyuky pfedmétu byla zafazena exkurze na jedno
Z mist poskytovani paliativni péce. Rovnéz bychom chtéli doporucit, aby se vyucujici tohoto

predmétu zam¢étili 1 na farmakoterapii stavil uzce spjatych s paliativni péci.

Tato prace muze byt pouzita jako zdroj informaci pro studenty zdravotnickych obort

zabyvajicich se paliativni péci.
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PRILOHY

Piiloha A — Souhlas s vyzkumnym Setfenim na Fakulté biomedicinského

inzenyrstvi CVUT v Praze

FAKULTA 2DRAVOTNICKVCH STUDII
P 2APADOCESKE UNIVERZITY
V PLZNI

Zidost pro oslovenou instituci
Vazeny pane prodékane.

Dovolujeme si Vas pozadat o povoleni vyzkumného Setfeni na Fakulté biomedicinského
inzenyrstvi CVUT, jeZ je soucasti zavéreéné bakalafské prace studenta Ondfeje Kincla.
posluchaCe  bakaldfského  studijniho  programu  Zdravotnické . zachrandstvi, Fakulty
zdravotnickych studii. Zapadocdeské univerzity v Plzni.

Hlavnim cilem této prace je zjistit a porovnat zpisob vyuky pfedmétu Paliativni péte na
vysokych Skolach, konkréin¢ v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zéchranafstvi.
Meli bychom zjistit, ktef vyugujici tento ptedmét vyuéuji. ve kterém roéniku se dany predmét
vyuCuje a co je jeho néplni. Zaroveri bychom méli zjistit. zda je béhem vyuky vénovany
dostateény ¢as tématu paliativni péée.

Sledovany soubor tvofi akademiti pracovnici Fakulty biomedicinského inzenyrstvi CVUT,
ktefi vyu€uji pfedmét Paliativni péée pro studenty oboru Zdravotnické zachranafstvi.

Sbér dat bude proveden formou elektronického online nestandardizovaného dotazniku.
Vyzkumné 3etfeni bude provedeno s pouZitim postupli anonymizace dat. plné v souladu

s etickymi zasadami. aktudlné platnou Merodikou zpracovani kvalifikacnich praci fakulty
a standardy akademického psani.

Zavéreena prace je zpracovana pod odbornym vedenim Megr. Evy Pfefferové.

Vysledky Setfeni Vam po dokong&eni prace radi poskytneme.

Prosime o sdéleni Vaseho rozhodnuti:

@/Souhlasim

[0 Nesouhlasim N

Nl

a

Razitko a podpis zdstupce instituc

(S agke vysok ubeni technické v Praze
Fakuta biomedicinského inZenyrstvi
katedra zdravotnickych obord
a ochrany obyvatelstva
~4m. Sitn4 3105, 272 01 Kladno @
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Piiloha B — Souhlas s vyzkumnym Seti‘enim na Zdravotné socialni fakulté

Jiho&eské univerzity v Ceskych Budéjovicich

Zadost pro oslovenou instituci

LUumne setrer oude pr den W upu aponymizace o:

%%&éyzﬁ //?

Jihoéeska univerzita v Ceskych Budéjovicich
) Zdravotné socialni fakulta
Nesouhlasim University of South Bohemia in Ceské Budéjovice
Faculty of Health and Social Sciences
PhDr. Zuzana Freitinger Skalicka, Ph.D.
Prodékanka pro studijni a socialni zalezitosti

t /
s > / 7 .20
Nt (2% JOlciCef ¢ 7 /be; Vice-Dean for Study and Social Affairs

)




Piiloha C - Souhlas s vyzkumnym S$etifenim na Fakulté zdravotnickych

studii Zapadoceské univerzity v Plzni

FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII
P> ZAPADOCESKE UNIVERZITY
V PLZNI

Zadost pro oslovenou instituci

Vazena pani prodékanko,

Dovolujeme si Vas pozadat o povoleni vyzkumného $etfeni na Fakulté zdravotnickych studii
Zapadogeské univerzity v Plzni, jeZ je souéasti zavére€né bakalafské prace studenta Ondfeje
Kincla, posluchade bakalafského studijniho programu Zdravotnické zéchranéfstvi, Fakulty
zdravotnickych studii, Zapado&eské univerzity v Plzni.

Hlavnim cilem této préce je zjistit a porovnat zpisob vyuky pfedmétu Paliativni péfe na
vysokych $kolach, konkrétn& v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zichranéfstvi.
Méli bychom zjistit, ktefi vyudujici tento pfedmét vyuduji, ve kterém ro¢niku se dany predmét
vyuéuje a co je jeho naplni. Zaroveri bychom méli zjistit, zda je béhem vyuky vénovany
dostate¢ny €as tématu paliativni péce.

Sledovany soubor tvofi akademiéti pracovnici Fakulty zdravotnickych studii Zapadodeské
univerzity v Plzni, ktefi vyuéuji pfedmét Paliativni pée pro studenty oboru Zdravotnické
zéchranafstvi. Dale sledovany soubor tvofi rovnéZz studenti druhého a tfetiho ro¢niku
bakalafského studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi.

Sbér dat bude proveden formou elektronického online nestandardizovaného dotazniku.

Vyzkumné 3etfeni bude provedeno s pouZitim postupii anonymizace dat, plné v souladu
s etickymi z4sadami, aktualné platnou Metodikou zpracovani kvalifikacnich praci fakulty
a standardy akademického psani.

Zavéreéna prace je zpracovéana pod odbornym vedenim Mgr. Evy Pfefferové.

Vysledky Setfeni Vam po dokonéeni prace radi poskytneme.

Prosime o sdéleni Vaseho rozhodnuti:

Mlasim

[0 Nesouhlasim
Zipadodesk4 univerzita v Plzy

Fakulta zdravotnickych stu
V k... e A DAY . postmo i, bl 3 54

Razitko a podpis zastupée instituce
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Piiloha D — Souhlas s vyzkumnym Seti‘enim na Fakulté zdravotnickych

studii Univerzity Jana Evangelisty Purkyné v Usti nad Labem

FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII
P ZAPADOCESKE UNIVERZITY
V PLZNI

Zadost pro oslovenou instituci
VaZena pani prorektorko,

Dovolujeme si Vés pozidat o povoleni vyzkumného Setfeni na Fakulié zdravotnickych studii
Univerzity Jana Evangelisty Purkyné v Usti nad Labem, jeZ je soudasti zavéreéné bakalaiské
prace studenta Ondieje Kincla, posluchale bakalatského studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi, Fakulty zdravotnickych studii, Zapado&eské univerzity v Plzni.

Hlavnim cilem této price je zjistit a porovnat zpusob vyuky pifedmétu Paliativni péce na
vysokych Zkolach, konkrétng v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi.
Meli bychom zjistit, ktefi vyudujici tento pfedmét vyuéuji, ve kterém roéniku se dany pfedmét
vyuduje a co je jeho naplni. Zaroved bychom méli zjistit, zda je b&hem vyuky vénovany
dostateény &as tématu paliativni péce.

Sledovany soubor tvofi akademicti pracovnici Fakulty zdravotnickych studii Univerzity Jana
Evangelisty Purkyn& v Usti nad Labem, ktefi vyuduji pfedmét Paliativni péce pro studenty
oboru Zdravotnické zéchranafstvi.

Sbér dat bude proveden formou elektronického online nestandardizovaného dotazniku.

Vyzkumné 3etfeni bude provedeno s pouZitim postupii anmonymizace dat, plné v souladu
s etickymi z4sadami, aktudlné platnou Metodikou zpracovdni kvalifikaénich praci fakulty
a standardy akademického psani.

Zavére&na prace je zpracovana pod odbornym vedenim Mgr. Evy Pfefferové.

Vysledky Setfeni Vam po dokonéeni prace radi poskytneme.

Prosime o sdéleni Vaseho rozhodnuti:

(X Souhlasim

[0 Nesouhlasim y{ '-'-’:'ds‘r'inlllulli, Ph.is.

Razitko a podpis zdstupce instituce
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Piiloha E - Souhlas svyzkumnym Setfenim na Lékarské fakulté

Ostravské univerzity

FAKULTA ZORAVOTNICKYCH STUDII
P ZAPADOCESKE UNIVERZITY
V PLZNI

Zadost pro oslovenou instituci
Vazena pani prodékanko,

Dovolujeme si Vas pozadat o povoleni vyzkumného Setfeni na Lékarské fakulté Ostravské
univerzity, jez je soudasti zavéreéné bakalaiské prace studenta Ondfeje Kincla, posluchace
bakalafského studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi, Fakulty zdravotnickych studii,
Zapadoceské univerzity v Plzni.

Hlavnim cilem této price je zjistit a porovnat zpisob vyuky pfedmétu Paliativni péée na
vysokych skolach, konkrétné v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi.
Meéli bychom zjistit, ktefi vyucujici tento pfedmét vyuduji, ve kterém roéniku se dany predmét
vyu€uje a co je jeho naplni. Zaroveri bychom méli zjistit, zda je béhem vyuky vénovany
dostateény ¢as tématu paliativni péce.

Sledovany soubor tvofi akademi¢ti pracovnici Lékafské fakulty Ostravské univerzity, ktefi
vyuduji pfedmét Paliativni péce pro studenty oboru Zdravotnické zachranafstvi.

Sbér dat bude proveden formou elektronického online nestandardizovaného dotazniku.

Vyzkumné 3etfeni bude provedeno s pouZitim postupi anonymizace dat, plné v souladu
s etickymi zasadami, aktualng platnou Metodikou zpracovani kvalifikacnich praci fakulty
a standardy akademického psani.

Zavére¢na prace je zpracovana pod odbornym vedenim Mgr. Evy Pfefferové.

Vysledky Setfeni Vam po dokondeni prace radi poskytneme.

Prosime o sdéleni Va3eho rozhodnuti:
=R CSTRAVSEKA UNIVERZITA

=
\@; Lékatska fakulta
)KSouhlasim

Studijni oddéleni
OSTRAVSKA

Syliabove 12 / 703 00 Ostrava
fQguez ®
[J Nesouhlasim /

Razitko a podpis zastupce instituce
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Piiloha F — Souhlas s vyzkumnym Setfenim na Fakulté zdravotnickych

véd Univerzity Palackého v Olomouci

FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDI
B>  ZAPADOCESKE UNIVERZITY
vV PLZNI

Zidost pro oslovenou instituci

Viazena pani prodékanko,

Dovolujeme si Vas poZadat o povoleni vyzkumného Setfeni na Fakult¢ zdravotnickych véd
Univerzity Palackého v Olomouci, jeZ je soudasti zavéredné bakalatské prace studenta Ondieje

Kincla, posluchaée bakalafského studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi, Fakulty
zdravotnickych studii, Zapadogeské univerzity v Plzni.

Hlavnim cilem této price je zjistit a porovnat zplsob vyuky predmétu Paliativni péée na
vysokych Skolach, konkrétné v bakalafském studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi.
Méli bychom zjistit, ktefi vyucujici tento pfedmét vyuduji, ve kterém roéniku se dany predmét
vyuéuje a co je jeho ndplni. Zaroven bychom méli zjistit, zda je béhem vyuky vénovany
dostate¢ny ¢as tématu paliativni péée.

Sledovany soubor tvofi akademi&ti pracovnici Fakulty zdravotnickych véd Univerzity
Palacké¢ho v Olomouci, ktefi vyuduji predmét Paliativn{ pé&e pro studenty oboru Zdravotnické
zachranarstvi.

Shér dat bude proveden formou elektronického online nestandardizovaného dotazniku.
Vyzkumné 3etfeni bude provedeno s pouZitim postupd anonymizace dat. plné v souladu
s ctickymi zasadami, aktudlné platnou Metodikou zpracovani kvalifikaénich praci fakulty
a standardy akademického psani.

Zavére€na prace je zpracovana pod odbornym vedenim Mgr. Evy Pfefferové.

Vysledky Setfeni Vam po dokonéeni prace radi poskytneme.

Prosime o sdéleni Vaseho rozhodnuti:

(J Souhlasim

[0 Nesouhlasim

Razitko a podpis zastupce instituce
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Piiloha G — Sylabus pfedmétu Paliativni péée na FZS ZCU v Plzni

Zkratka pfedmétu:
Nézev pfedmétu:
Akademicky rok:

Pracovité / Zkratka
Nézev
Akreditovano/Kredity
Rozsah hodin
Obs/max

Letni semestr

Zimni semestr
Rozvih

Vyudovaci jazyk
Volng zapisovatelny pfedmét
Hodnoticf stupnice

Poéet hodin kontaktni
Automat. uzn. zép. pted zk.
Periodicita
Nahrazovany pfedmst
Vylouené ptedméty
Podmitiujici pfedmaty

Pfedméty informativné doporutené Nejsou definovany
Pfedméty které pfedmét podmifinje Nejsou definovany

Cile pfedmétu (anotace):

KOS/PAP
Paliativni péce
2022/2023

KOS /PAP
Paliativni péce

Ano, 1 Kred.

Popis pfedmétu

Piednaika 1 [HOD/TYD] Cvieni 1 [HOD/TYD]

Statut A Statut B

0/- 0/-
31/- 0/-

Ano

Ceitina

Ano

S

0

Ne

K

Zadny

Nejsou definovany
Nejsou definovany

Statut C

0/-
0/-

Strana: 1/3

Tisknuto: 30.03.2024 13:43
Akademicky rok 2022/2023
Zphisob zakondeni Zapodet

Forma zakondeni Kombinovana

Zépotet pfed zkouskou NE
Potitén do priméru NE
Min. (B+C) studentli 15
Opakovany zipis NE
Vyufovany semestr Zimni semestr
Podet dnii praxe 0

Cilem pfedmétu je rozsifit védomosti a dovednosti z paliativni péce, zeyména pak podpoiit studenty v osvojovani s1 empatického
piistupu k ¢lovéku s infaustni prognoézou. V neposledni fadé podat informace o ovlivnéni bolesti a naucit studenty je uplatiovat ve

zdravotnické praxi.

PoZadavky na studenta
semindrni prace
dochazka 90 %

zapodétovy test - splnéni 75 %

Obssh
Piednitky

. Potfeby umirajicich.
Spiritudlni péce.

R I e

Eutanazie
10. Zapoctovy test.
Cviéeni

. Koncepce paliativni péce - zakladni vymezeni
. Hospic a jeho za¢lenéni do systému zdravotni péce, 1é¢ebny dlouhodobé nemocnych
Rodina v kontextu paliativni péce.

Péce orientovana na psychosocialni potieby termmalné nemoenych
. Reakee ¢lovéka v jednothivych fazich umirani.
. Management boelesti (typ a forma bolesti).

1. - 2. O%etfovatelsky proces u pacienta s onkologickym onemocnénim.
3. - 4. Osetiovatelsky proces u pacienta s bolesti.
5. - 6. Odetfovatelsky proces u pacienta v terminalnim stadiu nemoct.
7. Diskuze na téma eutanazie.
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8. Diskuze na téma umirani v Ceské republice.
9. - 10. Rozbor seminarnich praci

Studijni opory

Garanti a vyugujic

* Garanti: Mer. Simona Sipova, MBA (100%)
* PrednéSejici: MUDr Jana Kruba Vidunova, MBA, LL A (100%), Mgr_ Eva Pfefferova (100%), Mer Simona Sipova,
MBA (100%), MUDr. Jana Vidunova (100%)

* Cvidici: MUDr. Jana Kruba Vidunova, MBA, LL A (100%), Mgr. Eva Pfefferova (100%), Mer. Simona Sipova,
MBA (100%)
Literatura
* Zakladni: Buzgova, Radka. Paliativai péce ve zdravomickych zafizenich : potieby, hodnoceni, kvalita Zivota.
2015. ISBN 978-80-247-5402-4.
* Zékladni: KUPKA, M. Psychologickeé aspekty paliativni péce.. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2011. ISBN 978-80-244-2931-1.
* Zékladni: Haskoveova, Helena. Thanatologie : nauka o umirdni a smiti. 2., pteprac. vyd. Praha : Galén, 2007.

ISBN 978-80-7262-471-3.

Casové nérotnost
Prezenéni forma studia
Aktivity Casové nirotnost aktivity [h]
Piiprava na dil¢i test [2-10] 3
Kontaktni vyuka 20
Vypracovani seminarni prace v bakalafském 10
studijnim programu [5-40]
Celkem: 33

Hodnoticf metody

Odbomé znalosti - odborné znalosti dosaZené studiem pfedmétu jsou ovéfoviny hodnoticimi metodami:
Test,

Odbomé dovednosti - odborné dovednosti dosaZené studiem pfedmétu jsou ovéfovény hodnoticimi metodami:
Seminarni prace,

Obecné zpiisobilosti - obecné zplisobilosti dosaZené studiem pfedmétu jsou ovefovény hodnoticimi metodami:
Test,
Seminarni prace,

Piedpoklady

Odbomné znalosti - pro sp&iné zvladnuti pfedmétu se pfedpoklad, Ze je student pfed zahdjenim vyuky schopen:
vysétlit moznosti farmakologického ovlivnéni bolesti
popsat jednothivé komponenty oSetfovatelského procesu

Odbomé dovednosti - pro Gsp&iné zvlidnuti pfedmétu se pfedpoklids, Ze student pied zahdjenim vjuky dokéZe:
analyzovat ziskané informace, tvofit a zpracovavat ofetiovatelské diagndzy

planovat osetfovatelskou pééi
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Obecné zplisobilosti - pfed zahéjenim studia pfedmétu je student schopen:
be. studium: své uceni a pracovni ¢inost s1 sam planuje a organizuje,

be. studium: efektivné vyuziva rizné strategie uéeni k ziskani a zpracovani poznatkt a informaci, hleda a rozviji uéinné
postupy ve svém uceni,
be. studium: rozpozna problém, objasni jeho podstatu, rozéleni ho na ¢asti,

be. studrum: uplatinyje pi1 fefeni problémi vhodné metody a dfive ziskané védomost: a dovednosti, kromé analytického a
kritického mysleni vyuziva 1 mysleni tvofivé s pouzitim predstavivosti a infuice,
be. studum: pouziva s porozuménim odborny jazyk a symbolicka a graficka vyjadfeni imnformaci rizného typu,
be. studium: rozumi sdélenim rzného typu v riznych komunikaénich situacich, spravné interpretuje piijimana sdéleni a vécné
argumentuje; v nejasnych nebo spornych komunikaénich situacich pomaha dosdhnout porozuméni,
Vyuovaci metody

Odbomé znalosti - pro dosaZeni odbornych znalosti jsou uZiviny vyutovaci metody:
Piednaska zaloZena na vykladu,

Odbomé dovednosti - pro dosaZeni odbornych dovednosti jsou uZiviny vyuovaci metody:
Prednaska s diskusi,

Obecné zpiisobilosti - pro dosaZeni obecnych zpiisobilost! jsou uZviny vyutovaci metody:
Prednaska zaloZena na vykladu,
Prednaska s diskusi,

Vysledky uteni

Odbomé znalosti - po absolvovéni pfedm&tu prokazuje student znalosti:
1dentifikuje piiznaky onemocnéni v paliatrvni pééi
vysvétli etiologn vzniku onemocnéni
naplanuje a vyhodnoti efektivitu odetiovatelskych intervenei
orientuje se v zakladni farmakologii aplikované v paliatrvni pééi

Odbomé dovednosti - po absolvovani pfedmétu prokazuje student dovednosti:
dokéze poskytovat oetfovatelskou pééi formou oetfovatelského procesu u pacientti v paliativni pééi

Obecné zplisobilosti - po absolvovéni pfedmétu je student schopen:
be. studum: samostatné a odpovédné se na zakladé ramcového zadani rozhodwi v souvislostech jen éaste¢né znamych,
be. studium: do jejich feSeni zahrnwyi ivahu o jejich etickém rozméru,
be. studum: srozunutelné a piesvédéivé sdéluyi odbornikim 1 latkim informace o povaze odbornych problému a vlastnim

nazoru na jejich fedeni,

Pfedmét je zafazen do studijnich programii:

Studijnf program Typstud. Forma stud. Obor Etapa Vstpl. Rok Blok Statut D.rof. D.sem.
Zdravotnické Bakalaisky Prezentni Zdravotnické zichranafstvi 1 2020 2022 Povinné A 2 Zs
zachranafstvi piedméty
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Priloha H — Dotaznikové Setieni pro akademické pracovniky

Dobry den,

jmenuji se Ondrej Kincl a jsem studentem tfetiho rocniku bakalaiského studijniho programu
Zdravotnické zachranaistvi na Fakulté¢ zdravotnickych studii Zapadoceské univerzity v

Plzni.

Réd bych Vas timto pozadal, o vyplnéni tohoto anonymni dotaznikového Setieni, které je
soucasti mé zavereéné prace a je zaméieno vyuku predmétu Paliativni péce v bakalaiském
studijnim programu Zdravotnické zachranafstvi. Zavérecna prace je vedena pod odbornym

dohledem Mgr. Evy Pfefferové.

Nasim cilem je ziskat informace o vyuce paliativni péce prave v bakalarském studijnim pro-

gramu zdravotnické zachranafstvi a porovnat zptisoby vyuky tohoto pfedmétu.

Ptedem Vam mockrat dékuji za vyplnéni dotazniku a za V&S Cas.

1. Na které fakulté vyucujete predmét paliativni péce

a. LF MUNI
b. FMBICVUT
c. ZSFJU

d. FVZ UNOB
e. FZSUPCE
f. LFOU

g. FzSzCu

h. FZS TUL

i. FZV UPOL
j. FZS UJEP

2. Jaké je vase pohlavi?
a. Muz
b. Zena

c. Jiné



3. Vykonavate kromé vyuky na fakulté jesté jinou profesi?
a. Ano
b. Ne

4. Pokud jste na piedchozi otazku odpovédél/a ,,ano“, tak jakou profesi vykona-
vate mimo fakultu?
a. Lekat/ka
b. Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v pfednemocniéni péci
c. Nelékaisky zdravotnicky pracovnik v intenzivni péci

d. Jina odpovéd, uvedte

5. Kterou ¢ast predmétu tykajici se paliativni péce vyucujete?
a. Pouze prednasky
b. Pouze cviceni

c. Cvileni i pfednasky

6. Jakou mate zkuSenost s poskytovanim paliativni péce?
a. Poskytovani paliativni péfe v nemocni¢nim prostredi
b. Poskytovani paliativni péée v domacim prostiedi
c. Poskytovani paliativni péce v hospicu

d. Jina odpovéd, uvedte

7. Jaké mate vzdélani tykajici se paliativni péce?
a. Nastavbovy obor - specializace Paliativni mediciny pro lékate
b. Kurz paliativni pée pro nelékai'ské zdravotnické pracovniky
c. Kurz paliativni péce v prostiedi urgentni mediciny
d. Zadné vzdélani v oblasti paliativni péde

e. Jina odpovéd’, uved’te

8. 0Od jakého akademického roku se u vas na fakulté vyucuje predmét tykajici se
paliativni péce pro program Zdravotnické zachranarstvi?

.......... (uved'te akademicky rok)



9. Ve kterém roc¢niku se na vasi fakulté predmét paliativni péce v programu
Zdravotnické zachranarstvi vyucuje?
a. V 1. rocniku
b. Ve 2. ro¢niku

€. Ve 3. ro¢niku

10. Je podle Vas vyuce predmétu paliativni péce na vasi fakulté vénovan dosta-
teCny cas?
a. Ano
b. Ne

11. Jaké vyucovaci metody pouZzivate pri vyuce predmétu paliativni péce pro stu-
denty programu Zdravotnické zachranarstvi?
a. prednaska
b. pfednaska s diskuzi
c. vyuka podporovana multimédii (videa s naslednou diskuzi)
d. studium textt
e. praktické nacviky dovednosti

f. jiné, uvedte:

12. Provadite se studenty béhem vyuky tohoto predmétu praktické nacviky tyka-
jici se dovednosti pouzitelnych v paliativni pé¢i?
a. Ano
b. Ne

13. Vénujete se pii vyuce predmétu paliativni péce spravné komunikaci (tj. kri-
zové komunikaci a intervenci, prvni psychické pomoci, sdélovani Spatnych
zprav, apod.) v paliativnim prostiedi?

a. Ano
b. Ne

14. Vénujete se pri vyuce predmétu paliativni péce tématiim bezprostiedné se ty-
kajicich poskytovani paliativni péce v prostiedi intenzivni péce?

a. Ano



b.

Ne

15. Vénujete se pri vyuce predmétu paliativni péce tématiim bezprostiedné se ty-

kajicich poskytovani paliativni péce v prednemocnicni péci?

a.
b.

Ano
Ne

16. Je z vaSeho pohledu piredmét paliativni péce benefi¢ni pro studenty programu

Zdravotnické zachranarstvi?

a.
b.
C.
d.

Ano
SpiSe ano
SpiSe ne

Ne

17. Jsou studenti programu Zdravotnické zachranarstvi pri hodinach paliativni

péce aktivni (tzn. diskutuji na zadané téma, maji dopliujici otazky, aktivné se

zajimaji o problematiku paliativni péce, apod.)?

a.
b.
C.
d.

Ano
SpiSe ano
SpiSe ne

Ne

18. Jaka je zpétna vazba vaSich studentii na tento predmét?

a.
b.
C.
d.

€.

Spise pozitivni
pozitivni
Negativni
Spise negativni

Nezjistujeme/nevim

19. Maji vasi studenti programu Zdravotnické zachranarstvi zijem o predmét pa-

liativni péce?

a.
b.

C.

Ano
SpiSe ano

SpiSe ne



v rw

20. Planujete od pristiho akademického roku néjaké novinky ve vyuce predmétu
paliativni péce pro program Zdravotnické zachranarstvi (napr. zména sylabu,
exkurze v hospici, spoluprace s paliativhim tymem, apod.)?

a. Ano
b. Ne

21. Pokud jste na predchozi otazku odpovédél/a ,,ano*, jaké zmény planujete?

22.Chcete-li nam k vyuce predmétu paliativni péce v programu Zdravotnické za-

chranarstvi cokoliv sdélit, prosime zde mate prostor:



Priloha I- Dotaznikové Setfeni pro studenty programu Zdravotnické

zachranarstvi

Vazeni studenti,

Réd bych Vas timto pozadal, o vyplnéni tohoto anonymni dotaznikového Setieni, které je
soucasti mé zavérecné prace a je zameteno vyuku piedmétu Paliativni péce v bakalatském
studijnim programu Zdravotnické zachranarstvi. Zavérecna prace je vedena pod odbornym

dohledem Mgr. Evy Pfefferové.

Nasim cilem je ziskat informace o vyuce paliativni péce pravé v bakalarském studijnim pro-

gramu zdravotnické zachranafstvi a porovnat zptisoby vyuky tohoto predmétu.

Predem Vam mockrat dékuji za vyplnéni dotazniku a za Vs Cas.

1. Ve kterém rocniku studujete program Zdravotnické zachranarstvi?
a. 2. ro¢nik

b. 3. roénik

2. Jaké je vaSe pohlavi?
a. Muz
b. Zena

c. Jiné

3. Je z vaseho pohledu dulezité, aby se zdravotnicky zachranar orientoval v paliativni

b. Spise Ano

C. SpiSe Ne



d. Ne

4. Setkali jste se s paliativnim pacientem béhem praxi na zdravotnické zachranné

sluzbé?
a. Ano
b. Ne

. Nevzpominam si

5. Setkali jste se s paliativnim pacientem béhem praxi v nemocni¢nim prostiredi?
a. Ano
b. Ne

. Nevzpominam si

6. VyuZzili jste béhem odbornych praxi ziskané znalosti z oblasti paliativni péce?
a. Ano
b. Spise Ano
C. SpiSe Ne

d. Ne

7. Pomohla Vam vyuka v pfedmétu Paliativni péce rozvinout se v komunikaci s paci-

entem?
a. Ano
b. Spise Ano

C. SpiSe Ne



d. Ne

8. Byla pro Vas vyuka predmétu Paliativni péce prinosem?
a. Ano
b. Spise Ano
C. Spise Ne

d. Ne

9. Je podle Vas predmétu Paliativni péce vénovan dostateny cas?
a. Ano

b. Ne

10. Jaka oblast / ¢ast pfredmétu paliativni péce pro Vas byla nejpFinosné;jsi /nejzajima-

véjsi? (otevirena otazka)

11. Co Vam v piredmétu Paliativni péce chybélo? Je néco /néjaké téma, které byste v

tomto predmétu uvitali? (otevi‘ena otazka)

12. Zajimate se o paliativni péci i po ukonceni predmétu?
a. Ano
b. Spise Ano

C. SpiSe Ne



d. Ne

13. Planujete se dale vzdélavat v oblasti paliativni péce?
a. Ano
b. Spise Ano
C. Spise Ne

d. Ne



