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SOUHRN

Bakalarska prace je vénovana problematice komunikace mezi porodni asistentkou

a lékarem.

V teoretické cCasti jsou uvedeny dosavadni poznatky z odborné literatury piiblizujici
problematiku komunikace mezi porodni asistentkou a lékafem, definici komunikace, zasady

spravné komunikace, asertivitu a kontraproduktivni komunikaci.

Vyzkumna cast zjistuje pomoci nestandardizovaného anonymniho dotaznikového Setieni
nejcastéjsi pri¢iny problémové komunikace mezi porodni asistentkou a Iékaiem. Dale

se zabyva tim, co ma pozitivni efekt na komunikaci mezi porodni asistentkou a lékafem

vvvvvv

KLICOVA SLOVA

Porodni asistentka, 1ékaf, komunikace, konflikty

TITLE
Main difficulties of communication between midwives and doctor
ABSTRACT
The thesis is devoted to problems of communication between the midwife and doctor.

In the theoretical section are describe the current knowledge of literature approaching
the issue of communication between the midwife and doctor, the definition
of communication, principles of good communication, assertiveness and communication

counterproductive.

By using non-standardized anonymous questionnaire the research part is deals most
common causes of the problem of communication between the midwife and doctor. It also
deals with what has a positive effect on communication between midwife and doctor,

and what time of day is communication between the midwife and doctor the most difficult.
KEY WORDS

Midwife, doctor, communication, conflicts
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UvVOD

Na pultech knihkupectvi se objevuje stale vice a vice knih o komunikaci. Nejsou to vSak
jen knihy, kde se mizeme pfiucit spravnym zasaddm komunikace, objevuji se i rizné ¢lanky
Vv Casopisech nebo na internetovych strankadch. Bohuzel i pfes velké mnozstvi riiznych,
publikaci se setkavame se Spatnou komunikaci jak porodnich asistentek, tak i 1ékaid. Proto
jsme se rozhodli v této bakalaiské praci vénovat problematice komunikace mezi porodni

asistentkou a lékafem.

Povolani porodni asistentky a Iékafe je velmi naro¢né, a to nejen fyzicky, ale i psychicky.
V soucasnosti by méla byt porodni asistentka vniména jako partner lé¢kafe a spolecné s nim
by méli tvofit i souc¢ast multidisciplinarniho tymu. Oba by méli spolupracovat a vzajemné

se dopliovat.

Povolani zdravotnika vyZaduje nejen schopnost pecovat o klienta/klientku,
ale i schopnost komunikovat a ovladat zasady spravné a efektivni komunikace. Neefektivni
muze byt komunikace z riiznych pficin a divodii, mohou to byt napiiklad osobni problémy
mezi personalem, problémy ze soukromého Zivota, které si piindSime do préce, Spatnd
informovanost o spravné komunikaci, nedostatek ¢asu nebo neochota komunikovat a mnoho

dalSich problémii.

Ditvodem vybéru daného tématu bakalatské prace byl zejména fakt, Ze béhem studijni
praxe na vysoké Skole jsem sledovala mezilidské vztahy a chovani Iékatskych a nelékatskych
profesi mezi sebou, ale i jejich chovani ke klientim a studentlim. Z tohoto dlivodu jsem chtéla
zmapovat, jak jsou porodni asistentky ze tfech ¢eskych nemocnic z riznych kraji spokojeny
s komunikaci mezi nimi a lékafi, jaké jsou nejCastéjsi problémy v komunikaci a zda
se zamé&stnavatel zajima o danou problematiku a pofddd vzd€lavaci programy a seminare

vénujici se této problematice.



CIL PRACE

Hlavnim cilem bakalaiské prace je:

e Analyza procesu komunikace mezi porodni asistentkou a 1¢kafem.

Dil¢i cile prace jsou nasledujici:

e Zmapovat, Vvjakou denni dobu je komunikace mezi porodni asistentkou a lékafem

vvvvvv

e Zjistit nejCastéjsi pticinu problémové komunikace mezi porodni asistentkou a Iékafem.

e Zjistit, jakym zptUsobem Ize kladné ovlivnit komunikaci mezi porodni asistentkou

a lékarem.
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TEORETICKA CAST

Teoretickd ¢ast prace prezentuje dosavadni poznatky z odborné literatury a priblizuje

problematiku komunikace mezi porodni asistentkou a Iékarem.

1 Vymezeni pojmu komunikace

V odborné literatufe se mizeme setkat s nejruznéj$im vymezenim pojmu komunikace.
Komunikaci Ize definovat jako proces sdélovani a pfedavani informaci, pfenos myslenek. Jde
o jednani od jedné osoby k druhé, pifedavani informaci mezi dvéma a vice lidmi. Komunikaci
povazujeme za zaklad vSech vztahi mezi jednotlivymi osobami. Tento vyraz pokryva jak
mluveni, tak i naslouchani. Pomoci komunikace sdélujeme informace nejen ustng, ale také
pisemn¢, mimikou a dal$imi zptsoby neverbalni komunikace. (Janackova, Weiss, 2008;

Pokorna, 2008, s. 9)

,Slovo samotné pochazi z latinského slovesa communicare: sdélit, oznamit, ucastnit
se, sdilet. To zase pravdépodobné pochazi z communis, pitvodniho kalku anglického slova

common. “ (Adair, 2004, s. 16)

V oSetrovatelstvi je komunikace nedilnou soucasti péce, je jejim zakladem, slouZzi
k pfedavani informaci mezi klientkou, 1ékafem a porodni asistentkou. Osetfovatelska péce
na vysoké rovni je bez komunikace mezi zdravotniky (porodni asistentka — l1ékai’) a mezi
porodni asistentkou, lékatem a rodickou (klientkou) nemyslitelna. Abychom si s G€astniky
komunikace navzajem dobie porozuméli, je nutné znat spravné zasady komunikace.

(Spatenkova, Kralova, 2009, s. 9)

1.1 Prvky komunikace

Komunikacni proces se uskuteciiuje v urcitém case, prostiedi, za urcitych podminek

a sklada se z jednotlivych elementt (prvkt), mezi néz patii: (Kristova, 2004)

e komunikator (jednd se o osobu, ktera chce své informace a mySlenky piedat dal,

osoba, ktera mé timysl komunikovat);

e kodovani (pfedani komunikatorovych myslenek do systematické soustavy symbolii);

11



prava (vysledek veskerého kddovaciho systému);
komunikac¢ni prostiedek (je nositelem zpravy);

dekddujici ptijemce (osoba, které je sdéleni uréeno, méla by byt schopna porozumét
sdéleni);
zpétna vazba (odpoveéd’ piijemce na sdéleni);

komunika¢ni Sum (rizné faktory, které mohou zptisobit nespravné pochopeni nebo
piijeti zpravy, napf. handicapy - nevidomost, nedoslychavost, psychického ptvodu
jsou emocni vztahy, mentalni vztahy, inteligen¢ni koeficient, z fyzikalniho prostiedi

hluk, vitr). (Pokorna, 2008, s. 9)

12



2 Formy komunikace

Komunikace jako takova ma fadu forem, mezi dvé nejdilezitéjsi fadime verbalni
a neverbalni komunikaci. Kazda z téchto komunikac¢nich forem ma sva specifika a prvky,

ktera uvadime nize.

2.1 Verbalni komunikace

Verbélni komunikaci se rozumi sdélovani nebo dorozumivani se pomoci slov

(mluvenych a psanych). Jednd se o pfenos obsahu zprav a informaci mluvenim ¢i feci

vvvvvv

praveé fe€. Rec¢ se skladd ze slov, ktera odpovidaji urcitym vyrazim. Rlznd slova vsak
skryvaji mnoho vyznamu a pitijemce si mize vykladat vyznam slov dle svého. M¢li bychom
si proto ujasnit, zda je naSe informace pochopena spravné. (Janackova, Weiss, 2008,

5. 15 - 16)

Nez za¢neme mluvit, je nutné si dobie rozmyslet, co chceme fici a jak chceme danou véc
fici, aby nam pfijemci dobfe rozuméli. Komunikace by meéla byt strucnd, jasna
a srozumitelna, coz jsou zakladni kritéria Gsp&$ného verbalniho dorozumivani. (Spatenkova,

Kralova, 2009, s. 35)

2.1.1 Slozky verbalniho projevu
Mezi slozky verbalniho projevu nepatii pouze slova, ale 1 dalsi prvky, jsou to predevsim:
e rychlost feci — ta mize byt odlisnd u komunikatora a posluchace;
e hlasitost — 1i8i se dle povahy sdélenti;
e pomlky beéhem projevu, nékdy uplné preruseni hovoru — riizné pficiny;
e vyska hlasu — byva odrazem emoci;
e piitomnost embolickych slov (slovnich paraziti);
e dé¢lka naseho projevu;

e intonace, ta podtrhuje vyznam sdé€leni. (Venglafova, Mahrova, 2006, s. 21 - 22)
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2.2 Neverbalni komunikace

Neverbalni (nonverbalni — z latinského slova non = ne a slova verbum = slovo)
komunikace je zpusob dorozumivani se beze slov. Jednoduse ji lze definovat jako fe¢ téla.
Obvykle doprovazi verbalni komunikaci a n€kdy ji mize zcela nahradit, je také mnohem

stari nez komunikace verbalni. (Spatenkova, Kralova, 2009, s. 28)

Pti rozhovoru osob (v tomto piipad¢ rozhovor porodni asistentky a 1ékare) se da odhalit
spousta informaci z mimoslovnich reakci, at’ uz jsou to pohyby téla, mimika nebo pohledy.
Pro zdravotnicky personal je velice dilezité fe¢i téla porozumét. (Jandckovd, Weiss,

2008, s. 17)

Vseobecné se fe¢ téla povazuje za upiimnéjsi nez verbalni projev. Neverbalni projevy
se obtizn€ ovladaji. Schopnost sebeovladani ndm umoziuje do jisté miry korigovat a ovladat
své neverbalni projevy. Mimoslovné lze sdélovat emoce, pocity, ndlady, naznaCujeme zajem
0 sblizeni, snazime se vytvorit dojem o tom, kdo jsme, a zamérné se snazime ovlivnit postoj

partnera. (Janackova, Weiss, 2008, s. 17 - 47)

2.2.1 Slozky nonverbalni komunikace

Mezi zékladni sloZky nonverbalni komunikace patii vizitka, mimika, proxemika, haptika,

posturologie, gestika, tiprava zevnéjsku a paralingvistika.

Vizitka

Vizitka neboli o¢ni kontakt. Jedna se o utvareni mist, na které se zamétujeme. Do této
slozky zatazujeme také dobu vydrze pohledu, Cetnost pohledd, sled pohledd, na koho
se zamétime jako na prvniho, zda se divame pfimo. Pfi prvnim kontaktu s druhou osobou jsou
dilezité pohyby o¢i, pofet mrknuti (Castéj$i mrkani Se projevuje u nervozni osoby)
arozsifovani zornic. Roz$ifovani zornic je zavislé na emocionalnim stavu jedince,

napf. pii roz¢ileni se zornice stahuji. (Pokorna, 2008, s. 18)
Mimika
Mimika vyjadiuje vyraz obliceje. Mimické vyrazy l1ze rozdélit na primarni a sekundarni

(sloZzen¢). Mezi primarni lidské emoce patti naptiklad ptekvapeni, radost, smutek, roz¢ileni,

obavy apod... Na druhé strané se nachazeji sekundarni vyrazy, kdy se jedna o splynuti vyrazi
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nebo stiidani zakladnich vyrazl, pti kterych jedna Cast obliCeje vyjadiuje jinou emoci

nez druha. (Venglarova, Mahrova, 2006, s. 41)

Proxemika

Proxemika urcuje vzdalenost partner pii komunikaci, jedna se o sdé€lovani pfiblizenim
a oddalenim. Kazdy ¢loveék si podvédomé chrani své teritorium. Proxemiku si mutzeme
predstavit tak, Ze je kolem téla mydlova bublina a &lovék stoji uprostied. Cim jsou si lidé
sympati¢téjsi, tim je mezi nimi krat$i vzdalenost béhem komunikace. (Janackova, Weiss,

2008, s. 19 — 23)

Kazdy ¢lovék ma svou osobni zonu. Pokud mu do tohoto prostoru nékdo vstoupi, muze
se citit ohrozen¢, nepiijemné a podvédomé ustupuje dozadu nebo do stran. Jestlize se druha
osoba opét pfiblizi, nazyvame tento jev proxemickym tancem. U Elovéka rozliSujeme Ctyfi
zOny piiblizeni:

e zoOna intimni — rozmezi 0 - 45 cm od téla, do této zony si poustime osoby, kterym
véiime, Casto sem vstupuji také zdravotnicti pracovnici pii vykonavani riznych

oSetfovatelskych vykont;

e zdna osobni — rozmezi 45 - 75/120 cm, v osobni z6né si s n€kym podavame ruku,

pratelsky se dotykame;

e zobna socialni (spoleCenskd) — vzdalenost asi od 120 - 360 cm, jde o oblast

pracovniho jednani nebo sluzebnich rozhovorti;
e 7zbOna vefejnd — vétSinou nad 360 cm, setkani s cizimi lidmi, naptiklad ucitel
ve tfidé. (Janackova, Weiss, 2008, s. 19 — 23)
Haptika
Haptika zahrnuje sdéleni dotykem, typickym ptikladem je podani ruky. V dne$ni dob¢
je bézné podavani ruky pii setkani a vétSinou patii k prvnimu kontaktu pfi seznameni.
Posturologie (posturika)

Jedna se o fe¢ fyzickych postojii, komunikace probihd pomoci drzeni téla, riiznych poloh
hlavy, rukou, nohou. Zpostoje c¢loveéka lze vycist nervozitu, vyjadieni zajmu nebo

sebevédomi. Clovék svou polohou vyjadiuje postoj k tomu, co se d&je kolem ného.
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Gestika

Gesta jsou pohyby téla a jeho ¢asti. Zahrnujeme sem prevazné pohyby rukou nebo hlavy.

Gesta dopliuji verbalni komunikaci, gestika zvySuje ndzornost toho, co bylo feceno.
Gesta délime na:

e symboly — jde o signaly, které pievadime do slov (seviena dlan s palcem nahoru,

mavani rukou atd.);

e ilustratory — doprovodné gesta, kterymi zdurazitujeme slova, doprovazeji popis
jisté reality;

e regulatory — signalizujici zmény pro zahajeni nebo zavér komunikace (podani

ruky);

e adaptéry — gesta uspokojujici potfeby, emoce, city (autokontakty, tfeni rukou,

hrani s vlasy atd.). (Linhartova, 2007, s. 31; Venglafova, Mahrova, 2006, s. 48)

Uprava zevnéjSku

Do této slozky nepatii pouze uprava zevnéjSku jedince, ale také tprava prostiedi.
V nasem piipad¢ se jedna o uniformu, celkovy vzhled nebo Cistotu. Prvni dojem, prvni pohled
je velmi dulezity a ovliviiuje komunikaci. Asi ne moc dobie na nas bude ptisobit nékdo, kdo
ma zmackanou uniformu, je bez své vizitky, bude Spinavy a budeme citit jeho odér. Celkova
uprava a vzhled hodné¢ napovi o nasem Zivotnim standardu i1 socidlnich pomérech.

(Kapounova, 2007; Venglafova, Mahrova, 2006, s. 49 — 50)

Paralingvistika

Paralingvistick¢ aspekty znamenaji pfechod od komunikace mimoslovni k verbalni
komunikaci. Jedna se o potvrzeni nebo naopak zpochybnéni obsahu sdéleni. Jeho zrychleni,
zeslabeni, vyjadiuje sympatii, zlobu a zaujeti fecnika k dané véci. Zahrnuje nékolik aspektt,
mezi které patii napiiklad slovosled a ptizvuk, vySka tonu fec¢i a melodie, hlasitost feci,
rychlost a plynulost verbalniho projevu, chyby v fe¢i (pfefeknuti), kvalita. V mezilidské
komunikaci ma predavand informace podstatnou slozku behavioralni (chovani
komunikujiciho). Mezi dulezité paralingvistické nastroje patii mimika, gesta a proxemika.
Nase sdéleni by mélo byt béhem smysluplné komunikace soubézné, to znamend, Zze nase
komunikaéni prostfedky nejsou ve vzajemném protikladu. (Honzak, 1999; Spatenkova,

Krélova, 2009, s. 34)
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3 Asertivita

Asertivita je komunikac¢ni styl, jimZ ¢lovék mize uplatnit ¢i prosadit sviij opodstatnény
nazor, nebo fici ne, aniz by byli uraZzeni druzi. Jedna se o pfilezitost, jak dat najevo své
emoce, touhu, naroky ¢i potieby. Asertivni jedinec je takovy, ktery dovede davat najevo sviij
nazor, postoj, nema strach ztoho, ze by mél nékomu oponovat, a umi fici ne. Pokud
potiebuje, dokaze pozadat nékoho napiiklad o laskavost bez pocitu trapnosti, bez vycitek.
Asertivita je zpusob, jakym se dokazeme smifit s opodstatnénym a neopodstatnénym
kritizovanim s vlastnimi chybami, vadami ¢i nedostatky a najit si stiedni cestu. Asertivni
chovani nas uci, jak dokdzat chladnokrevné zamitnout vSechny typy manipulace, byt sam

sebou a také, jak se zfici agresivniho a pasivniho chovani. (Venglafova, Mahrova, 2006, s. 67)
Chovani ¢lovéka miizeme obecné rozdélit na tfi typy, a to na:

e Agresivni chovani — ¢loveék bez ohledu na druhé prosazuje sam sebe a uplatiiuje
za kazdou cenu své néazory. Nezajimd se o prava ostatnich lidi a jejich

opodstatnéné potteby. Druhé ponizuje a snizuje jim sebedtvéru.

e Pasivni chovani — naSe pozadavky a touhy nejsou vysloveny a také potieby
ostatnich nejdou uskute¢nit. Takovy typ chovani vede ke snizeni sebevédomi,

sebehodnoceni a selhani v dosazeni rtiznych cil.

e Asertivni chovani — jde o poklidné, vyrovnané a uvolnéné chovani, jak po strance
verbalni, tak neverbalni. Re¢ je plynula, zfetelnd, jasnd a imérné hlasitd. Divame
se druhému piimo do o¢i a na§ postoj je uvolnény, vyjadiujici klid. Upfimné

muzeme vyjadfit, co a jak citime. (Venglafova, Mahrova, 2006, s. 68)

3.1 Asertivni prava
Asertivni jedndni pfinaSi osob& spoustu prav. Kazdy jedinec, ktery jedna asertivné,
by proto tato prava mél znat.

a) Kazdy z nas ma pravo sam za sebe odhadovat vlastni emoce, vystupovani a mysleni

a byt za takové chovani zodpovédny.

b) Kazdy ma pravo nevymyslet obhajobu svého chovani.

¢) Kazdy ma pravo posoudit a odhadnout, jestli je zodpovédny za potize a chovani
dalsich lidi.
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d) Kazdy ma pravo zmeénit své minéni.

e) Kazdy ma pravo Cinit chyby a nést zodpovédnost za jejich disledky.
f) Kazdy ma pravo sdélit —,,ja nevim®,

g) Kazdy ma pravo byt nezavisly na dobré vili ostatnich lidi.

h) Kazdy ma pravo cinit nelogicka rozhodnuti.

1) Kazdy ma pravo sdélit —,,ja ti nerozumim®.

J) Kazdy ma pravo sdélit — ,,je mi to jedno®. (Venglafova, Mahrova, 2006, s. 69 — 71)

3.1.1 Asertivni techniky

Kazdy z nas béhem jednani s druhymi lidmi mize vyuzit rizné asertivni techniky, které
Ize z naseho chovani odhalit. Proto uvadim nékteré z nich.
e Vétné se opakujici zvukové smycky — nékdy je tato technika pojmenovana jako
zaseknuta gramofonova deska. Nepietrzité se opakuje taz véta, anebo lze fikat jedno
a to samé v riznych variantach.

e Oteviené dvete — vzdalime se, komunikujicimu poskytneme misto, aby se zbavil afektu.

e Schvaleni navazuje na piedchozi zalezitost (bod) — povzbuzujeme nadavajiciho,
aby pokracoval, a fikame, Ze ho poslouchame. Timto nesmyslnym jednanim

uklidilujeme a zmirfujeme situaci.

e Dotazovani na podrobnosti — branime se tak verbalnimu utoku. Nezadame objasnéni,

ale chceme slySet podrobnosti. Timto se ujimame iniciativy béhem hovoru.

e Sebeotevieni — jsme vyzyvani k otevienosti a upfimnosti bez studu. Miizeme hlasité
vyslovit své znepokojeni, rozruch i nesouhlas.

e Vyuziti kritiky — je-li kritika spravedliva, je podstatné, abychom uméli piipustit chybu.

e Dovednost fici si o laskavost — mé¢li bychom si dovést fici o uznani, kompliment,

pozornost nebo odménu, pokud se nam zda, Ze toho neni dostatek.

e Kompromis a konsenzus (shoda nazori, spolecny postoj) — kompromis je mozny, pokud
vyhovéni naroku ¢i potfeby druhé osoby piili§ neoslabuje naSe sebehodnoceni nebo

se nevmeésuje moc hluboko do nasich hodnot. (Pokorna, 2008; Venglaiova, Mahrova,
2006, s. 71 -72)
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4 Komunikace ve zdravotnictvi

Ve zdravotnictvi je kladen velky diraz na dodrzovani zadoucich forem jednani nejen
ve vztahu ke klientim, ale také ke kolegim. Na osobnost porodni asistentky i lékafe jsou
kladeny vysoké naroky. Oc¢ekava se od nich, Ze zvladnou nejen odbornou ¢innost, ale také
administrativni praci ¢i praci s moderni technikou. Zaroven se i piedpoklada, ze vydrzi

vysokou fyzickou zatéz, kterou jejich profese ptinasi. (Vitosova, 2007)

4.1 Vztahy mezi zdravotniky

Pod pojmem mezilidsky vztah rozumime vlastnost jedné osoby, ktera se spojuje s 0sobou
druhou. Ve zdravotnictvi na vztahy pisobi mnoho faktort, které je ovliviuji. Jednim z faktort
je hierarchicky systém pracovniho zafizeni (vztah 1ékai — porodni asistentka), dale zvyklosti
pracovisté a nasledujici konkrétni Cinitele. V ¢asové a emocné velice narocnych situacich
je Casto nutna a nevyhnutelnd sehrana spoluprace. Mezi dalsi Cinitele ovliviwjici vztahy

ve zdravotnictvi miizeme zahrnout i spoleéné stravené noc¢ni ¢i vikendové sluzby. (Boucek,

2006)

V historickém vyvoji se postupné v disledku socidlnich zmén ménil tradi¢ni vztah mezi
porodni asistentkou (sestrou) a lékafem. V soucasnosti se tvoii pfiznivé celospolecenské
predpoklady pro nezavislou Ccinnost porodni asistentky, proto je nutné, aby staré
lékai'sko-sesterské vztahové stereotypy byly zruseny. Vztah mezi porodni asistentkou
a lékafem by se mél proto zakladat na vzajemné divéie a respektu k praci druhého. (Bartlova,

2004; Vitosova, 2007)

4.1.1 Interakce mezi porodni asistentkou a lékai‘em

Pojem interakce vyjadiuje vzdjemné plsobeni. Vztah a vzajemné pilisobeni probiha

I mezi porodni asistentkou a Iékafem. Jednotlivé projevy vzajemnych vztahii uvadime nize:

e Bezproblémové podfizeni se. Tento typ komunikace reprezentuje tradi¢ni interakci
mezi porodni asistentkou a Iékafem. Porodni asistentka nerozhoduje o ni¢em a ani

se k ni¢emu nevyjadiuje, vykazuje naprostou poslusnost.

e Neformalni skryté rozhodovéani. Porodni asistentka se pokousi nepiimo ovlivnit

rozhodovaci proces, ale vykazuje respekt vici 1€kafi a nenabizi pfima doporuceni.
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e Neformalni neskryté rozhodovani. Porodni asistentka slékafem oteviené
komunikuje, v rozhodovacim procesu neukryva svou roli a nabizi své minéni

a zkuSenosti.

e Formalni neskryté rozhodovani. B&hem rozhodovani o 1écbé zeny porodni

asistentka vyuziva oSetfovatelsky proces. (Bartlova, 2004)

4.2 Komunikace s kolegy

Kolegy na pracovisti si nevybirdme, a tak se nckdy stava, Ze narazime na problémového
kolegu ¢i kolegyni, nepfijemného podiizeného nebo nadiizeného, se kterym neni Snadné
se domluvit. Na pracovisti mohou vzniknout konflikty i pfes vSechny pokusy a snazeni.
Konflikt je neliceny jev, ktery patii i do zdravotnického prostiedi. Pod pojmem konflikt
se skryva stfet minéni, nesouhlas, rozpor ¢i rozepie. Konflikt samoziejm& neni nic
ptijemného, ale je Sanci a moznosti na zménu. Konfliktni situace zamezuji zastaveni vztah
a postoju mezi jedinci, vedou K feSeni problémi. Konflikty mohou byt bud’ mobilizujici,
ty vedou k aktivnimu feSeni $patného stavu, nebo nemobilizujici (destruktivni), které vedou
k rozvraceni postojil a trvaji piili§ dlouho. (Spatenkova, Kralova, 2009, s. 43-46; Venglatova,

2011, s. 91)

Mezi zdravotniky dochédzi k neustdlému rozporu v ndzorech, zdjmech nebo v zaméfeni
raznych cili. Proto je nutné ovladat komunika¢ni techniky a naucit se zvladat konfliktni
situace. Pro naslednou kvalitni spolupraci a zachovani dostatecnych a pfijemnych vztahd
je dulezité dobré feSeni rozpord. Pokud interpersonalni konflikty nastanou (konflikty mezi
jedinci), mély by se fesit uc¢inné a co nejdiive. Pretrvavani zapornych dojmt vede ke $patné
atmosféfe na pracovisti a ovlivituje tak dals$i komunikaci. Porodni asistentka a 1ékat by méli
byt spojenci na spoleéné cesté za spoleénymi cili. (Spatenkova, Kralova, 2009, s. 43 — 44;

Vitosova, 2007)

Aby na pracovisti panovaly dobré vztahy, méli bychom se Fidit nasledujicimi

radami:
e kazdého, koho v praci potkdme, bychom m¢li pozdravit nebo se pousmat;
e dfive nez budete né€koho prosit o radu nebo zadat o sluzbu, ptedstavte se;

e pogratulujte k aspéchu vasemu kolegovi, povzbuzujte je, chvalte a podporujte;
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e budte ohleduplni, diskrétni, pozorni a vztahy budujte neustale. (Spatenkova, Kralova,

2009, s. 43)

4.3 Tymova spoluprace

Tym je skupina lidi, ktera aktivné spolupracuje na spoleéném cili. Clenové této skupiny
spolu vzajemné spolupracuji a svymi aktivitami se snazi pomoci jinym. Povolani zdravotnika
vyzaduje spolupraci s dalSimi osobami. Jsou lidé, pro které je prace v tymu automaticka
a je pro né samoziejmosti. Na druhé strané jsou lidé, ktefi radi pracuji samostatné,
a spoluprace pro né¢ mize byt obtizna, pro nékteré dokonce nepifijemnd. Behem své praxe
a ziskavani novych zkusenosti zjistime, zda jsme spiSe tymovi pracovnici nebo naopak, zda
nam vice vyhovuje prace samostatnd. V soucasné dobé¢ je v praxi preferovan tymovy pracovni
styl. Prace ve zdravotnictvi vyZaduje nejen spolupraci jednotlivcil, ale také spolupraci

s riznymi obory. (Venglafova, 2011, s. 83)

4.3.1 Komunikace v tymu

Mezi ¢leny tymu je zédkladem efektivni komunikace. Pokud jsou vSichni v tomto tymu
dostatecné informovani, pak se mohou vénovat praci a nedochdzi k nedopatfenim
¢1 nedorozuménim. Informace se predavaji né€kolika zpisoby. Mizeme poskytovat informace
pomoci rozhovoru, diskuze, elektronické komunikace (e-mail) nebo pomoci pisemného
sdéleni, smérnic a standardi. Ochotu a snahu komunikovat vyzaduje kazda forma
komunikace. Ve zdravotnickych tymech se preferuje osobni pfedavani informaci, které byva

doplinovano pisemnymi podklady. (Venglarova, 2011, s. 86)
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5 Efektivni komunikace

Jednd se o otevienou komunikaci, béhem které nedojde ke zkresleni informaci
a komunikujici partnefi si navzdjem porozumi. V praci pomahajicich profesi je to takova
komunikace, ktera ma piesné dané cile a ve vysledku umozni porozuméni problémuam klienta
nebo osoby, piipadné jejich vyfeSeni vzajemnou aktivitou. Navozuje vztah duvéry. Efektivni

komunikace se sklada ze sedmi boda:

e Divéryhodnost: osoba, kterd pfijimé informace, by méla spoléhat a divétovat

¢loveéku, ze vSechny informace jsou platné a pravdivé.
e Kontext: kontext musi byt shodny se sdélenim, nesmi s nim byt v kontrastu.

e Obsah: sdéleni by mélo mit pro samotného piijemce n¢jaky vyznam a mélo

by byt relevantni pro jeho situaci.
e Jasnost: informace by mély byt sdéleny v jednoduchych pojmech.
e Kontinuita a konzistence: komunikaci je tfeba brat za nikdy nekoncici
proces, ktery vyzaduje neustalé opakovani.

e Kanaly: vytvofené komunika¢ni kanaly je tfeba vyuzivat, protoze tvorba

novych kanali je velmi komplikovana.

e Schopnost vefejnosti: komunikace je nejefektivnéjsi tehdy, kdyz na strané
ptijemce potiebuje co nejmensi mimotradné Usili schopnosti pfijimat informace.

(Pokorna, 2008, s. 33-34)

5.1 Zasady spravné komunikace

Abychom dosahli dobrého tspéchu v komunikaci, je potieba umét spravné komunikovat.
V ptfipadé, Ze se zaméfime na praci pomahajicich profesi, dosahneme efektivni komunikace
tak, Ze mame jasn¢ stanovené cile, a jestlize se vyskytnou problémy, snazime
se je vyresit kolektivni aktivitou. Pokud mame néjaké starosti a problémy, neméli bychom
je prenaset jak do prace, tak do svého soukromi. V pfipad¢, ze nemame naladu na usmev,
je dobré tvafit se neutralné¢. Béhem jednani ¢i rozhovoru se mame vénovat pouze 0sobé,
se kterou komunikujeme, a udrzovat o¢ni kontakt. Neméli bychom bé&hem takového

rozhovoru naptiklad telefonovat nebo vytizovat ufedni dokumenty.
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Pro dosazeni efektivniho porozuméni je nezbytné aktivni naslouchani a schopnost
empatie, coz znamena schopnost vciténi se do druhé osoby. Rozhodujici je to, co délame a jak
se pii tom chovame. SkuteCnost je takova, Ze vyslovena véta pouze piiblizné vyjadiuje to,
CO0 mame my sami na mysli. V oboru zdravotnictvi je velice dilezitd mlcenlivost o vSem,
co se o klientce dozvime, a musime se tak zachovat v kazdé situaci. Zaroven je i tfeba davat
pozor na oslovovani osoby, S kterou potiebujeme jednani zahdjit. Jedna se naptiklad o tituly
doty¢ného, staré lidi je nevhodné oslovovat babi nebo dédo. (Kapounova, 2007; Pokorna,

2008, s. 35)

Nejen zdravotnicti pracovnici by se méli naucit trpélivosti, i kdyz se zada odpovéedi
na nékolikrat polozenou a zodpovézenou otdzku, neni na Skodu zachovat klid a znovu
odpovédét. Na rozhovor by mél byt dostatek Casu, jestlize tomu tak neni a dostatek Casu
nemame, je nevhodné dévat najevo nas spéch. Duilezitym faktorem je téz klidné a piijemné
prostfedi bez jakychkoliv piekazek. Je slusné snazit se druhou stranu vyslechnout
a nepterusovat jeji projev. Pokud jsme dobie neporozuméli tomu, co nam fika druha strana,
neméli bychom se bat poprosit znovu o vysvétleni. V ptipad€, Ze nas druhd strana nevidi,
je velmi nevhodné reagovat Gsklebky nebo pomlouvanim. Pouzivanim riznych slov a vét
muzeme naslouchajiciho povzbudit, pozvednout a udé¢lat radost. V druhém piipad¢é se mize

naslouchajiciho dotknout $patny vybér slov. (Kapounova, 2007; Pokorna, 2008, s. 35)
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6 Uskali komunikace

Ochota a schopnost komunikace mezi porodni asistentkou, lékafem a ostatnimi
zdravotniky se vyznamné podili na diagnostice a terapii pacienta. Od zdravotnickych
pracovnikd se vyzaduje schopnost seberegulace a schopnost tymové spoluprace. Na porodni
asistentky a lékafe jsou kladeny velmi vysoké pozadavky na spolupraci, ochotu a schopnost
komunikovat s ostatnim zdravotnickym personalem a klienty v nemocnici. Proto se neni ¢emu

divit, Ze se Cas od ¢asu vyskytnou obtize. (Bartlova, 2002)

6.1 Syndrom vyhoreni

Vykon role porodnich asistentek a sester je velmi komplikovany nejen mnohostrannosti
a riiznorodosti roli, ale také slozitosti pracovnich podminek, kde se vykon role odehrava.
Zdravotnici pracuji v prostfedi, kde na n¢ plisobi mnoho faktorti zptisobujicich psychickou
zatéz. Divod vzniku syndromu vyhoteni 1ze najit ve faktorech individuélnich, kterymi mohou
byt neustale se zvySujici naroky na sebe, stres nebo neschopnost pozadat druhého o pomoc.
Nasledujici faktory jsou jak pracovni, tak organiza¢ni, jako je monoténni rutina ¢i natlak

socialni role. (Bartlova, 2002, s. 119 — 121)

., Termin burn-out — syndrom vyhoreni, vyprahlosti, vypaleni popisuje profesiondlni
selhavani na zaklade vycerpani vyvolaného zvysujicimi se poZadavky, ztratu zdjmu a potéseni,
‘

ztratu idealii, energie i smyslu, negativni sebeocenéni a negativni postoje k povolani.*

(Janackova, 2008, str. 77)

Za zakladatele zkoumani problematiky tykajici se syndromu vyhotfeni je povazovan
Herbert Freudenberger, ktery popsal syndrom vyhoieni v roce 1974 takto: Nekdo se citi
unaveny a vycerpany, nedokaZe se zbavit pocitu chladu a fyzického vycerpani. Jini mohou
mit celou fadu télesnych potizi zacinajicich opakujicimi se bolestmi hlavy, problémy
s dychanim, pies zazivaci potize, které jsou doprovazeny ubytkem hmotnosti. Mohou
se objevit depresivni nalady a problémy se spankem. Ve zkratce se da fici, Zze syndrom
vyhofeni naruSuje v riznych oblastech celou psychosomatickou slozku. Z velké ¢asti jde
o piiznaky télesné. Ukazat se ale mohou i projevy ve slozce psychické a v chovani (napiiklad
osoba proslula svym vypravénim muze byt najednou zamlkla). Déle se vyskytuje duSevni
vycerpanost, znudéni nebo zvySend podrazdénost, hrubé, prudce az nespravné kritické postoje

a jiné zmény. (Venglarova, 2011, s. 23 — 24)
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Projevy symptomil jsou navenek vidét az pozd¢ji, nejdiive se zacinaji objevovat piiznaky
V psychice a emocionalni roviné postizeného. Pfiznaky syndromu vyhoteni lze rozdélit do tfi
oblasti: télesné vycCerpani (unava), psychické vycCerpani a emociondlni vycerpani.

(Venglatova, 2011, s. 24 — 25)

6.1.1 Faze syndromu vyhoreni

Burn-out syndrom ma né¢kolik fazi. Jedna se o psychosomatické onemocnéni, které
se postupné stupiiuje, zpoc¢atku se objevuje emociondlni vyCerpani, dale vycerpani psychické

a fyzické. Mezi jednotlivé faze vyhoteni patii:

Faze nadSeni — na vrchol se dostavaji idedly, pracovnik ma jasny cil, svoji praci chce

vykonavat co nejlépe, vklada do ni své nové népady a pietézuje se.

Faze stagnace — Cloveék zaCind slevovat ze svych cili a ideall, ustupuje pocatecni

nadSeni.

Faze frustrace — zdravotnik mysli pouze na své povinnosti, o nic jiného se nestara,

ma pocit osamélosti a citi se zklamany.

Faze apatie — zdravotnik se vyhyba nejen komunikaci s klienty, ale také komunikaci

s kolegy, v praci vykonava jen to nejnutnéjsi.

Faze vyhoreni — dochdzi k uplnému vycerpani, zdravotnik ziskava odpor ke své praci

a vyhyba se tak profesnim pozadavkum. (Venglafova, 2011, s. 29 — 30)

Jestlize jde o patofyziologické mechanizmy, je zcela jasné, ze syndrom vyhoteni
je projevem dlouhotrvajiciho nadmérného stresu. Stres vznikd, kdyZ pusobi na osobu
dlouhodobé¢ silny podnét, nebo pokud je v netinosné situaci, ve které musi vydrzet a nemiize
ji obejit. Negativni vlivy, ohrozujici podnéty pusobici ve stresovych situacich rozliSujeme
na rizné stresory dle jejich povahy napf. emociondlni, kognitivni, télesné, fyzikalni

a biologické. (Janackova, 2008, s. 78; Vymétal, 2009)

6.1.2 Prevence syndromu vyhoreni

Existuje nekolik moznosti, jak 1ze burn-out syndromu zabranit. Prevence v tomto ptipadé

muze vyrazn€ pomoci. Pro ptedstavu predkladame alespon ¢ast t€chto preventivnich opatieni.

e Pomoci tam, kde na to staci vaSe sily, snizte si naroky a nechtéjte dosahnout

nemozného.
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Vyuzivat prvky, které posiluji pratelstvi, snazit se udrzovat dobré mezilidské

vztahy.

Naucit se pfijimat pochvalu od druhych lidi a zaroven podporovat a poskytovat

oporu ostatnim.

Podporovat ucast na riznych vzdélavacich a spolecenskych seminarich, vyuzivat

jejich nabidek.
Naudit se fikat NE.

Aby cClovék porozumél rozdilim v chovani riznych lidi, je potfeba, aby nejdiive

poznal sam sebe, naucil se hodnotit sebe sama.

Supervize, zde se jedna o prubézny rozvoj dovednosti, podpofeni pracovniho ristu

nebo zlepSeni organizace prace.
Nezapominat na svilj osobni zivot po praci, mit riizné konicky, zajmy a zaliby.

Naucit se nacerpat energii pro dalsi praci, planovat si chvile odpocinku. Zdrojem

energie a emocnich zazitkd je to, co délame s potéSenim.
Nenosit si praci domil a nemluvit o praci ve svém volném case.
Doprat si dostatek spanku a odpocinku.

Snazit se dodrzovat zdravou zivotospravu, dobrou télesnou kondici, udé€lat si Cas

na ruzné pohybové aktivity. (Janackova, 2008, s. 83; Venglatova, 2011, s. 33 — 38)

6.2 Mobbing a bossing

Pod pojmem mobbing se skryva nazev oznacujici teror nebo Sikanu na pracovisti. Jde

0 soustavné a pravidelné pronasledovani zaméstnance. Castym diivodem je snaha dovést

zamé&stnance K ukonceni pracovniho poméru. VétSinou je ptuvodce Sikany spolupracovnik,

ke kterému se postupné pfida nekolik dalsich ¢lenti kolektivu.

Projevy mobbingu mohou byt jak slovni (zesmésnovani, pomluvy nebo pierusovani feci

a zlomysIné osocovani), tak mimoslovni (opovrzeni, podcenovani, ignorace), dale dochazi

k zatajovani informaci, ztrat¢ dat nebo smazani vysledkt prace. (Venglafova, 2011,

s. 113 - 114)
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Aktér mobbingu obvykle byvd zdatnym manipulatorem, dokéze vyvolat pocit viny,
pfedava zodpovédnost na druhé, Casto méni ndzory, vzbuzuje konflikty a zneuziva druhé.

(Venglatova, 2011, s. 116)

Dlouhotrvajici mobbing piinasi obéti nasledky, které Ize rozd¢lit do n€kolika kategorii.
Jako prvni uvadime nasledky psychické, kam muizeme zatadit snizeni sebevédomi, poruchy
soustfedéni pti praci, zvétSujici se podrazdénost, strach, obavy, az deprese. V dalsi kategorii
narazime na zdravotni nasledky. Zde pii vystupniované situaci dochdzi ke snizeni imunity,
nemocem zazivaciho ustroji nebo dokonce ke kardiovaskuldrnimu onemocnéni a dychacim
problémtiim. Néasledky se nevyhybaji ani soukromému zivotu, obét ma problémy bézné
fungovat v rodiné (rozpory v partnerstvi, vychova déti atd.), ¢lovék se stahuje z obvyklého
zivota. Pti dlouhodobém psychickém natlaku dochdzi k vyskytu sebevrazedného chovéani.

(Venglafova, 2011, s. 117)

Bossing pojmenovava Sikanu vznikajici ze strany nadfizeného, ten je inicidtorem
psychického natlaku. Bossing zpravidla sméfuje k tomu, aby postizeny zaméstnanec ukoncil
pracovni vztah u nadfizeného. Vedouci mize obéti zadavat ukoly, které nejsou na tGrovni jeji
kvalifikace, ale velmi pod jeji trovni. Dale miize manipulator pozadovat praci nebo tkoly,
které napadeny neni schopen splnit. Prace, kterou obét’ vykona, je zpravidla hodnocena
ironicky, arogantn& nebo kriticky. Sikana se miZe také objevit ve finanéni strance

pfi ud€lovani osobnich ptiplatkli a odmén. (Venglatova, 2011, s. 113; Fetter, 2012)

6.2.1 Pribéh mobbingu

e Obdobi prvnich konflikti — Vv prvopocatku byvaji rozpory mezi Cleny tymu.
Jestlize jsou tyto konflikty Castéji zaméfeny proti jedné nebo nékolika osobam,
je mozné, ze dojde k rozvoji mobbingu. Pokud dojde k feseni konflikti v této fazi,
je jest¢ pomérné velkd Sance na zvladnuti situace. (Venglafova, 2011,
s. 117 —118)

e Pocatek psychického natlaku — na pocatku je mobbing nenapadny. V ptivodu jde
0 tajné zaludné chovani aktéra, které 1ze vyloZit odliSnym zpiisobem. Obét’ zacina

pocitovat dusevni natlak. (Venglarova, 2011, s. 118)

e Mobbing se stava véci vetfejnou — napor je stale vétsi, je ocividny 1 pfi pozorovani
na pracovisti. Vétsinou je natlak namifen na odchod nechténé osoby z pracoviste.

Tato obét’ plisobenim duSevniho natlaku zacne zmatkovat, dopousti se rtiznych
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chyb a snizuje se soustfedénost, za¢ind mit zdravotni problémy. (Venglarova,

2011, s. 119)

e ReSeni nebo zbaveni se odpovédnosti — Stav je o¢ividny, zvySuje se napdti
a nutnost feSeni. Velice Casto se jako jedinym moznym feSenim stava odchod.
Pfestoze se obét’ mobbingu v pritbéhu jeho jednotlivych fazi snazila najit pomoc
(u nadfizené¢ho nebo na personalnim oddéleni), pouze vzacné se dockd opravdové

podpory a pomoci. (Venglarova, 2011, s. 119)

6.2.2 Prevence mobbingu

Mobbingu lze piedejit piedevsim dobrou komunika¢ni schopnosti a vhodnym zptsobem
fesit konflikty na pracovisti. Dulezity je také vhodny vybér osob na vedoucich pozicich
a jejich schopnost vést tym a feSit problémové situace. Dale poméha monitorovat stupenl
zatéze a Stresu mezi pracovniky. Vhodné je i mit jasné a pfesné informace 0 mobbingu

a bossingu jak na strané vedenti, tak i na stran¢ podfizenych. (Venglafova, 2011, s. 120)

6.3 Devalvace a evalvace

Béhem komunikace je pokazdé vyjadiovan specificky postoj mezi osobami. Neexistuje
neutralni stav Vtom, jak jedndme nebo jaké je naSe chovani. Pokazdé vyjadiujeme bud’

negativni, nebo pozitivni vztah.

Devalvace je vyjadieni nelcty, snizeni nebo poniZeni druhé osoby. Mezi piiklady

devalvace béhem komunikace 1ze zaradit:
e neopravnéné obvinovani a podezirani,
e nezdvotily, nevlidny, nerespektujici a nepozorny vztah k jedinci,
e zneuzivani divéry,
e skakani do feci, pferuSeni nedomluveného tématu,
e zlomyslné, ironické a hrubé chovéani,
e shazovani, urazeni,
e pomlouvani a posmivani,

e poruSovani pravidel,
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ponizovani druhé osoby.

Evalvace je vyjadieni ucty, zdvorilého a pozitivniho vztahu k druhé osobé¢. Piikladem

projevu evalvace béhem komunikace mize byt:

oteviené jedndni, neskakani do feci,

schopnost naslouchat, byt pozorny,

schopnost pochvalit a pozitivné ohodnotit,

zastat se druhého, kdyz byl nepravem obvinovan,

udélat si pro druhého cas,

projev podpory, uznani a lasky. (Pokorna, 2008, s. 43 — 44; Venglafova, Mahrova,

2006, . 55)
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/7 Kontraproduktivni komunikace

Za kontraproduktivni komunikaci oznacujeme takovy druh komunikace, béhem které
nedochazi k vzajemnému porozumeéni ¢i pochopeni. Miize dochazet k pochybeni a manipulaci
v komunikaci. Efektivni komunikace miize byt narusena timyslné (vyuziti manipulativnich
technik) nebo neumyslné — neporozuménim vyznamu slov, textu ¢i nespravnym vykladem.

(Pokornd, 2008, s. 41)

7.1 Bariéry komunikace

Bariéry (ptekazky) komunikace lze rozdé€lit na bariéry interni a bariéry externi.
Interni bariéry:

e vyplyvajici zriznych schopnosti, zdatnosti a uméni jedince, jeho emoci

(negativnich) a zdravotni situace;
e strach ze selhani;
e nedivéra ke vSemu cizimu = xenofobie;

e nemoznost se piipravit;

télesny diskomfort, choroby.
Externi bariéry:
e vyplyvaji z vnéjSiho prostiedi;
e vyruseni jinym jedincem;
o faktory zpuisobujici nespravné pochopeni (hluk nebo sum);
e zrakové rozptyleni;
e nemoznost naslouchani;
e komunikacni nahromadéni.

Nasledkem komunikacni bariéry mulze byt piekrouceni informace, ke které dochazi
nejCastéji  Spatnou pozornosti poslouchajicitho, tedy netmysln€é, nebo nedokonalosti
ve verbalni slozce. V pracovnim kontaktu by proto mél byt ¢loveék jasny, pfimy a strucny.

(Pokorna, 2008, s. 41 — 42)
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7.2 Manipulace v komunikaci

V komunikaci je manipulace vniméana jako neproduktivni strategic. Podkladem
manipulace je strach, ze ptfirozenym zpusobem nejde docilit svého. Pokud jde o vyhradné
opravnéné naroky, pak je provinéni na strané nizkého sebevédomi manipulatora. Primarné

manipulaci délime na manipulaci kognitivné orientovanou a manipulaci emocionalni.

Jako kognitivni manipulaci popisujeme takovou komunika¢ni strategii, béhem které

komunikator uziva pojmy, které ptijimajici osoba nezna.

Manipulace emociondlni je manipulace, béhem niz manipulujici ovliviluje emoce

manipulovaného jednotlivce. (Pokorna, 2008, s. 44 — 45; Venglafova, 2011)

7.3 Konflikty

Konflikt je podstatnou soucasti vnimané reality. Je vyjadienim dynamického piib&hu
veSkerého déni a neustdlé zmény. Pod pojmem konflikt rozumime stted nazort, rozpor
¢i neshodu. Kazdy z nas si v sob& nese fadu protichiidnych sil a vnitini konflikt neni navenek

vidét. (Ondriova, 2011; Venglarova, 2011, s. 91)

A4

se objevi i krize. Hlavni pficiny téchto problému se daji rozdélit do nékolika skupin. Konflikt,
Ktery vede k aktivnimu feSeni nevyhovujici situace a sbirani sil na feSeni konfliktu, se nazyva

mobilizujici. (Ondriova, 2011; Venglafova, 2011, s. 91)

Konflikt destruktivni (demobilizujici), ten vede k rozvraceni vztahd, K pasivité, k nechuti

fesit konflikt. (Ondriova, 2011; Venglafova, 2011, s. 91)

Podle poctu osob podilejicich se na konfliktu rozliSujeme c¢tyfi druhy konfliktd. Prvnim
druhem jsou konflikty intrapersondlni, neboli vnitini, odehravajici se v ¢lovéku. Do druhé
skupiny tadime konflikty interpersonalni, které se odehravaji mezi jednotlivci. Pokud jde
0 konflikt mezi vice jedinci a ve skuping, hovoiime o konfliktech skupinovych. Ctvrtym
druhem jsou meziskupinové konflikty, jednad se o konflikty mezi dvéma a vice skupinami.

(Ondriova, 2011)
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7.3.1 Priciny konfliktu

Konflikty mohou vzniknout neocekavang, ale v mnoha situacich maji své delsi trvani.
Mezi nejcastéjsi piiCiny rozporii zahrnujeme nepochopeni ¢i nedorozuméni, které casto
vznikd ze Spatn€¢ pochopené informace. Rozpor se diive nebo pozdéji ukaze i v ptipadeé,
ze nehovorime pravdu. Velmi dulezita je také zodpovédnost a dodrzeni toho, co jsme slibili.
K Castéjsim rozportim dochazi jak v situacich, kdy maji lidé rozdilné nazory a piesvédcent,
tak v situacich, kdy neuznavaji nazory druhych. Na pocatku kazdé spoluprace ¢i vztahu
bychom si méli vytvofit jasné hranice toho, co chceme a co nechceme. Pokud dojde
ke vzniku konfliktu a jedinec se vyhyba &i neni ochotny ho fesit, pak konflikt nezvladl. Casto
dale zareaguje emocionalné¢ nebo ze strachu, a proto se brani ¢i uto¢i. Zdrojem mnohych

konfliktt je prave strach. (Ondriova, 2011)

7.3.2 ReSeni konflikti

Moznosti, jak fesit konflikt jsou tfi, a to: netesit konflikt, uplatnit své nazory, nebo dojit

ke spolupraci.
Strategie FeSeni konfliktii:

e Soupeteni: Chceme zvitézit a stojime si za svymi nazory. Nevnimame pocity, které

vzbuzuje naSe chovani v ostatnich. Je pouze jeden vitéz.

e Spolupréce: Snazime se pochopit druhé a dohodnout se. Chceme udrzet dobré vztahy.

Zde je velka Sance k vyfeSeni rozporu a obnoveni spoluprace.

e Kompromis: Jde o feseni ,,pul na pul“. Chceme co nejrychleji konflikt spole¢né vyiesit

a obnovit tak spolupréci.

e Vyhnuti se: Rikdme si, ze stim problémem nemdme nic spole¢ného. Tento stav
nepiinasi zadné zmeny a da se fici, ze prevlada stagnace. Pti pretrvavani dlouhou dobu

dochazi k zavaznému neuspokojeni vSech potieb.

e Pfizplsobeni se: Pii zvoleni této strategie se snazime nikoho nenaStvat. SnaZime
se 0 uspokojeni potieb druhé osoby, jsme stédii a obétavi. Pokud se nepodaii konflikt

vyiesit, mohou nas ostatni zacit zneuzivat. (Venglafova, 2011, s. 96)
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VYZKUMNA CAST

Tato cast bakalaiské prace vénuje pozornost rozboru a zpracovani ziskanych dat

Z dotaznikového Setfeni.

8 Vyzkumné otazky

Vyzkumné otazky jsou nasledujici:
1. Je vétsina porodnich asistentek spokojena s komunikaci mezi nimi a 1ékati?

2. Jsou nejéastéjsi pii¢inou problémi v komunikaci mezi porodni asistentkou a lékafem

interpersonalni vztahy?

3. Vyskytuji se castéji obtize v komunikaci mezi porodni asistentkou a lékafem
Vv pracovni dob¢ od 18:00 hodin vecer do 6:00 hodin rano nez od 6:00 hodin rano
do 18:00 hodin vecer?

4. Ma kladny efekt na ovliviiovani komunikace mezi porodni asistentkou a I€katem spise

respekt a jejich vzdjemna dliveéra nez seminare zaméfené na komunikaci?
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9 Metodika vyzkumného Setreni

Vyzkumné Setfeni, tykajici se problematiky komunikace mezi porodni asistentkou
a lékarem, bylo provedeno u porodnich asistentek pracujicich na porodnich salech, lizkovych
oddélenich a ambulancich v Libereckém, Pardubickém a Stfedoceském kraji. Podrobny

rozbor metodiky vyzkumného Setieni je popsan v nasledujicich kapitolach.

9.1 Vyzkumny nastroj

K ziskani dat pro vlastni vyzkumné Setfeni byla uzita metoda anonymniho dotazniku,
na ktery porodni asistentky odpovidaly pisemnou formou a ktery je soucasti bakalarské prace
jako priloha ¢islo 1. Dotaznik byl sestaven na zakladé prostudované literatury. Celkem
jej tvotilo 23 polozek rozdélenych do dvou casti. Prvni ¢ast dotazniku, oznaenad jako
dotaznikova cast A, obsahovala ¢tyfi polozky zameétfené na zjisténi délky praxe, véku
respondentek, typu pracovisté a nejvyssiho dosazeného vzdélani. Druhou ¢ast dotazniku,
oznacenou jako c¢ast B, tvofil nestandardizovany dotaznik. Otazky dotazniku byly
identifikacni (otazky €. 1, 2, 3, 4), polooteviené (otazky ¢. 2, 7, 9, 10, 15, 16, 23) a uzaviené.
Otazky uzaviené byly vybérové (otazky ¢. 1, 3, 4, 5, 8, 11, 12, 13, 14, 17, 18, 19, 20, 21, 22),
vyctové (otazky €. 15, 16) a Sskalové (otazka €. 6).

Otazky ¢. 1 — 4 byly identifikacni a slouZily ke zjisténi v€ku, dosazeného vzdélani, délky
praxe a typu pracovisté. Otazky ¢. 5 — 7 se vztahovaly k hodnoceni vztahti na pracovisti
a zaméteni komunikace mezi porodni asistentkou a Iékafem. U otazek ¢. 8 — 11 se zjiStovalo,
jaky zpusob piedavani informaci porodni asistentky upfednostiiuji a v kterou denni dobu
rovnocennym partnerem s lékafem a zda jsou ocenény za jejich praci, se tykalo otazek
¢. 12 al13. Otazky €. 14 — 17 byly zaméfeny na nejcastéjSi konflikty, potiZze a Cetnost
konflikti v komunikaci mezi porodni asistentkou a Iékatem. Otazky ¢. 18 a 19 se tykaly
tykani mezi porodni asistentkou a Iékatem. Zde se zjiStovalo, zda je komunikace s tykanim
mezi nimi lepSi. Otazka €. 20 nas méla informovat, zda se zaméstnavatel zajima o kvalitu
komunikace mezi zdravotnickym personalem. Posledni tfi otazky ¢. 21 — 23 byly zaméfeny
na zajem porodnich asistentek o problematiku komunikace a jejich nazory na to,

co by komunikaci mohlo zlepsit.
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9.2 Vyzkumny vzorek

Vyzkumné Setieni probihalo v listopadu a prosinci 2011. Ucelem vlastniho $etfeni bylo
ziskat dostatetné mnozstvi dat vztahujicich se k problematice komunikace mezi porodni

asistentkou a 1ékafem.

Vlastnimu vyzkumnému Setfeni piedchéazela pilotni studie realizovana v fijnu 2011.
Pii pilotni studii bylo osloveno sedm respondentek, které mély sdélit piipadné nejasnosti
a nedostatky v dotazniku autorce. Vzhledem k tomu, Ze se ze strany dotazovanych objevily
pouze drobné piipominky, byl dotaznik po minimdalnich upravach pouzit i ve vlastnim

vyzkumném Setieni.

Na vyplnéni dotaznikli byla respondentkdm poskytnuta lhiita jednoho mésice. Distribuce

a sbér dotaznikt probihal od listopadu do prosince 2011.

V pribéhu vyzkumného Setfeni bylo rozdano celkem 75 dotaznikd (100%).
Ke zpracovani se vratilo 63 fadné vyplnénych dotaznikli. Celkova nadvratnost dotaznikli byla

tedy 84%. Dva dotazniky byly vyplnény ¢astecné a 10 dotaznikii nebylo vyplnéno vibec.

Porodni asistentky v Libereckém kraji vyplnily z 25 rozdanych dotaznikti 20 dotaznikd,
navratnost se rovnala 80%. Z 25 rozdanych dotaznikG v Pardubickém kraji bylo vraceno
21 vyplnénych dotaznikl, navratnost v Pardubickém kraji Cinila 84%. Tretim zkoumanym
krajem byl kraj Stfedocesky, kde z 25 rozdanych dotaznikd bylo vyplnéno 22 dotazniki,
jejich navratnost €inila 88%.

Pti zpracovavani dat bylo pracovano pouze siadné vyplnénymi a navracenymi
dotazniky. Vyzkumné Setfeni probihalo mezi porodnimi asistentkami pracujicimi

v nemocnicich v Libereckém, Pardubickém a StfedoCeském kraji. Shrnuti ziskanych dat

je uvedeno v tabulce 1.

Tabulka 1: Navratnost dotaznikia

Liberecky kraj Pardubicky kraj Stredocesky kraj Celkem

Navratnost

.. | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
dotazniku

cetnost |[Cetnostv %| Cetnost |[Cetnostv %| cCetnost |Cetnostv %| Cetnost |cetnostv %
Rozdano 25 100,00 25 100,00 25 100,00 75 100,00

Vraceno 20 80,00 21 84,00 22 88,00 63 84,00
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Zkoumany soubor respondentii byl sestaven na zakladé nasledujicich kritérii:

> Porodni asistentka
> Zenské pohlavi.

» Souhlas s Gcasti na vyzkumném Setfeni (byl dan vlastnim vyplnénim dotazniku).

9.3 Analyza dat

Data ziskand v dotaznikovém Setfeni byla vyhodnocena a zpracovana pomoci tabulek
a grafu. Pro vSechny vypocty a konstrukce grafii byl vyuzit program Microsoft Office Excel.
V jednotlivych tabulkach a grafech jsou hodnoty uvedeny v absolutni Cetnosti a relativni
Cetnosti. Absolutni Cetnost je celkovy pocet odpovédi a relativni Cetnost je dana podilem
absolutni ¢etnosti k celkovému poctu (pi = ni/n). Pro prezentaci vysledkt byly zvoleny grafy
valcové, pruhové a vyseCové. V interpretacich vysledku a v grafech jsou udaje v procentech

zaokrouhleny na cel ¢isla.
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10 Interpretace vysledkii dotaznikové ¢asti A

Pro pfiblizeni souboru respondenti uvadime Ctyii zékladni charakteristiky respondenti

vyplyvajicich z dotaznikové ¢asti A.

Otazka ¢. 1 — Kolik je Vam let?

a) 18-30 let
b) 31-45 let
c) 46 -60 let

d) 61 letavice

Ve zkoumaném souboru 63 respondentek (84%) odpoveédély porodni asistentky na prvni

otazku, kolik je Vam let, nasledovné: 21 (33%) dotazovanych respondentek uvedlo, ze jsou

ve véku 18 — 30 let, 27 (43%) respondentek je ve véku 31 — 45 let a 15 (24%) respondentek

ve véku 46 — 60 let. Piehled ziskanych dat tykajicich se véku respondentek prezentuje

tabulka 2.

Tabulka 2: Vék respondentek

Vek Liberecky kraj Pardubicky kraj Stiedocesky kraj Celkem
respondentek Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
Cetnost |Cetnostv %] Cetnost |Cetnostv %] Cetnost |Cetnostv %] Cetnost |Cetnostv %
18- 30 let 5 25,00 10 47 62 6 21,27 21 33,33
31-45 et 11 55,00 8 38,10 8 36,36 27 42 86
46 - 60 let 4 20,00 3 14,29 8 36,36 15 23,81
61 let a vice 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Celkem 20 100,00 21 100,00 22 100,00 63 100,00
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Otazka ¢. 2 — Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

a) stfedni (stfedoskolské) s maturitou

b) vyssi odborné

C) vysokoskolské

d) jiné (uved’te prosim jaké).................coeuenn.n.

Na otazku, jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani, odpoveédély porodni asistentky

nasledovné: z poctu 63 (100%) respondentek odpovédélo 27 (43%) porodnich asistentek,

Vv

ze jejich nejvyssi dosazené vzdélani je stiedni s maturitou, 17 (27%) vyssi odborné, 17 (27%)

respondentek mélo vysokoskolské vzdélani a 2 (3%) porodni asistentky uvedly jiné vzdélani,

a to vzdélani nastavbové. Souhrnné udaje o dosazeném vzdelani prezentuje graf 1.

60,00

Relativni ¢etnost v %

O Liberecky kraj
B Pardubicky kraj

B StfedoCesky kraj
O Celkem

Stfedni's VySSiodborné  Vysoko$kolské Jiné
maturitou

Dosazené vzdélani

Obrazek 1: Graf vzdélani respondentek
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Otazka ¢. 3 — Jak dlouho pracujete jako porodni asistentka?
a) 0-5let
b) 6-15 let
c) 16-30 let

d) 31 letavice

Z celkového poctu 63 (100%) respondentek odpovédély porodni asistentky na otdzku,
jak dlouho pracujete jako porodni asistentka, nasledovné: 16 (25%) respondentek uvedlo
délku praxe 0 — 5 let, 15 (24%) respondentek uvedlo 6 — 15 let praxe, nejvice zastoupena byla
délka praxe 16 — 30 let, kterou uvedlo 27 (43%) porodnich asistentek, 31 let a vice uvedlo

5 (8%) porodnich asistentek. Kompletni informace prezentuje graf 2.

BO-5let
W6-15let
016 - 30 let

@ 31 let avice

Obrazek 2: Graf délka praxe
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Otazka ¢. 4 — Kde pracujete?
a) ambulance
b) porodni sal
¢) luzkové oddé€leni

Na otazku, kde pracujete, odpovédélo celkem 63 (100%) porodnich asistentek
nasledovné: 4 (6%) ambulance, nejvice respondentek 30 (48%) uvedlo porodni sal

a 29 (46%) porodnich asistentek Iuzkové oddé€leni. Piehled typu pracovisté znazoriuje graf 3.

B Ambulance
O Porodni sal

B LGzkové oddéleni

Obrazek 3: Graf pracovisté respondentek
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11 Interpretace vysledkii dotaznikové ¢asti B

Tato cast bakalaiské prace vénuje pozornost rozboru a zpracovani dat ziskanych

z dotaznikové ¢asti B, ve které byly zjistény nasledujici udaje.
Otiazka €. 5 — Vztahy mezi porodni asistentkou a lékafem na vaSem pracovisti
hodnotite spiSe jako?
a) vyborné
b) dobré
C) prumérné
d) spatné
Na otazku zaméfenou na hodnoceni vztahli mezi porodni asistentkou a lékafem
odpovédélo 63 (100%) respondentek nasledovné: 2 (3%) respondentky oznalily vztahy
na svém pracovisti za vyborné, nejcastéjsi odpovédi byla odpoveéd” dobré, kterou uvedlo

53 (84%) porodnich asistentek, a 8 (13%) respondentek hodnoti vztahy na pracovisti jako

primérné. Komplexni udaje jsou uvedeny v grafu 4.

O Liberecky kraj
B Pardubicky kraj
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Vyborné Dobré Promérné Spatné
Vztahy

Obrazek 4: Graf hodnoceni vztahi na pracovisti
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Otazka ¢. 6 — Jste spokojena s komunikaci mezi Vami a 1ékafi na vaSem pracovisti?
Na stupnici od 0 — do 5 zaskrtnéte Cislo, které odpovida Vasemu tvrzeni.

(0 — naprosto nespokojena; 1 — nespokojena; 2 — spise nespokojena; 3 — spiSe spokojena;

4 — spokojena; 5 — naprosto spokojena)

0 1 2 3 4 5

Na otazku, jste spokojena s komunikaci mezi Vami a lékafi na vasem pracovisti,
odpovédélo: 10 (16%) respondentek je spiSe nespokojeno, 26 (41%) porodnich asistentek
uvedlo, ze je spiSe spokojeno, 26 (41%) respondentek uvedlo, ze je spokojeno
a 1 (2%) respondenta odpovédéla, ze je naprosto spokojena. Z vyse uvedenych dat vyplyva,
Ze respondentky jsou s komunikaci na pracovisti pfevazné spokojeny, a to predev§im

Vv Libereckém a Pardubickém kraji. Veskera ziskana data jsou prezentovana v grafu 5.

O Liberecky kraj

B Pardubicky kraj
W Stfedocesky kraj
45,00 O Celkem
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0

Hodnoceni komunikace

Obrazek 5: Graf komunikace na pracovisti
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Otazka ¢. 7 — Komunikace na vaSem pracovisti mezi porodni asistentkou a lékafem

je zamérena predevSim na?

a) péci o klientku (napf. oSetfovatelsky proces, terapie..)

b) osobni véci (vztahy, rodina,..)

C) péci o klientku + osobni véci

Na otazku tykajici se zaméfeni komunikace na pracovisti mezi porodni asistentkou

a lékafem odpovédélo 37 (59%) porodnich asistentek, Ze je jejich komunikace s Iékafem

zamétena predevSim na péci o klientku, 26 (41%) porodnich asistentek uvedlo zaméteni

na péci a osobni véci. Celkovy souhrn ziskanych tdaji této otdzky znazornuje graf 6.
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Obrazek 6: Graf zaméfeni komunikace na pracovisti
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Otazka €. 8 — Jaky zptisob predavani informaci mezi porodni asistentkou a lékafem

preferujete?

a) ustni

b) pisemny — co je napsano splnim, nepotiebuji s 1ékafem mluvit

C) Tustni i pisemny

Z celkového poctu 63 (100%) respondentek na otazku, jaky zplsob pfedavani informaci

mezi porodni asistentkou a lékafem preferujete, odpovédélo 5 (8%) respondentek,

ze uptednostituji Ustni zplsob predavani informaci, 2 (3%) upfednostiuji pisemny zptsob

a56 (89%) porodnich asistentek preferuje Ustni i pisemny zpusob predavani informaci.

Ziskané udaje prezentuje tabulka 3.

Tabulka 3: Zpisob piedavani informaci

zpﬁsob

Liberecky kraj Pardubicky kraj Stredocesky kraj Celkem
predavani | Absolutni | Relativni | Absolutni [ Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
informaci Cetnost |Cetnostv %] Cetnost |Cetnostv %| Cetnost |Cetnostv %] Cetnost |[Cetnostv %

Ustni 3 15,00 0 0,00 2 9,09 5 7,94
Pisemny 0 0,00 0 0,00 2 9,09 2 3,17
Ustni i pisemny 17 85,00 21 100,00 18 81,82 56 88,89
Celkem 20 100,00 21 100,00 22 100,00 63 100,00
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Otazka €. 9 — V pripadé, Ze je nutné akutné FeSit urcity problém s lékarem:
a) lékar porodni asistentku vyslechne, ale snazi se vytesit situaci pies telefon
b) Iékaf porodni asistentku vyslechne, ihned se dostavi na misto a fesi problém
c) lékat odkaze porodni asistentku na jiného slouziciho 1ékaie

d) I1ékat odpovida zpisobem naznacujicim, Ze jej snahy porodni asistentky obtézuji

Na otazku zjistujici zpusoby feSeni problémi na pracovisti odpovédély respondentky
z celkového poctu 63 (100%) nasledovné: 9 (14%) respondentek uvedlo, ze nejCastéji 1ékar
porodni asistentku vyslechne, ale snazi se vyftesit situaci ptes telefon, 47 (75%) respondentek
uvedlo, ze 1ékat porodni asistentku vyslechne, ihned se dostavi na misto a fe$i problém
a 7 (11%) respondentek udalo jiné feSeni. Mezi jina feSeni respondentky uvadély ze: zalezi
na lékari, protoze kazdy lékat fesi situaci jinak a ze zalezi i na druhu problému. Komplexni

data prezentuje graf 7.
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Obrazek 7: Graf FeSeni problému
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Otazka ¢. 10 — V komunikaci s 1ékai‘em upiednostiiujete, kdyz:
a) lékar nafizuje, zadava ukoly a porodni asistentka tikoly plni
b) 1ékaft a porodni asistentka spolu komunikuji (vyménuji si nazory, spolupracuji)

C) se o m¢ lékai moc nezajima (nev§ima si me)

Na otazku, v komunikaci slékatem upiednostiujete, kdyz, odpovédélo z celkového
poctu 63 (100%) nasledovné: 7 (11%) respondentek upifednostiiuje, kdyz 1ékai natizuje,
zadava ukoly a porodni asistentka tkoly plni, 56 (89%) respondentek uvedlo, 1ékat a porodni
asistentka spolu komunikuji, zddné respondentka neuvedla moznost, ze se o ni 1ékaf moc
nezajima a jinou odpovéd’, proto tyto dvé mozZnosti nejsou v grafu zndzornény. Souhrnné

vysledky jsou uvedeny v grafu 8.
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Obrazek 8: Graf zpiisob komunikace mezi porodni asistentkou a lékarem
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Otazka €. 11 — Oznacte, v kterou denni dobu podle Vas probiha komunikace s 1ékafri
nejobtiznéji?
a) dopoledne od 6 — 12 hodin
b) odpoledne od 12 — 18 hodin
€) béhem nocni sluzby od 18 hodin do ptlnoci

d) béhem noc¢ni sluzby od ptilnoci do 6 hodin rano

vvvvv

odpovédélo ze zkoumaného souboru 63 (100%) respondentek  nasledovné:

vvvvvv

1 (2%) respondentka odpovédéla, Ze nejobtiznéjsi je komunikace odpoledne od 12 — 18 hodin,

2 (3%) zaskrtly béhem no¢ni sluzby od 18 hodin do ptilnoci a nejvice porodnich asistentek

vvvvvv

vvvvvv

od putlnoci do 6 hodin rano ve vSech zkoumanych krajich. Komplexni udaje prezentuje

graf 9.
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Otazka €. 12 — Myslite si, Ze Vas 1ékafi povaZuji za rovnocenného partnera?
a) lékari mé povazuji za rovnocenného partnera
b) pouze néktefi 1ékaii me& povazuji za rovnocenného partnera
C) necitim se byt rovnocennym partnerem lékai
d) pocituji, ze se 1ékati viici mé osob¢ povysuji
Z celkového poctu 63 (100%) respondentek na otazku, myslite si, ze Vas 1ékaii povazuji
za rovnocenné¢ho partnera, odpovédély 2 (3%) porodni asistentky, ze je lékat povazuje
za rovnocenného partnera, 28 (44%) pouze nékteii 1ékaii mé povazuji za rovnocenného
partnera, 32 (51%) respondentek se neciti byt rovnocennym partnerem a 1 (2%) respondentka
pocituje, ze se 1ékaii vici jeji osobé povysuji. Z vyse uvedenych dat vyplyva, ze se porodni
asistentky neciti byt rovnocennym partnerem lékafe. Celkovy souhrn ziskanych dat

znazornuje graf 10.
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Obrazek 10: Graf rovnocenni partneri
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Otazka ¢. 13 — Ocenil nebo pochvalil Vas nékdy 1ékar za vasi praci?
a) urcité ano, na nasem pracovisti si vzajemné prace vazi
b) obcas ano, ale nestava se to Casto
C) spiSe ne, nevybavuji si tuto situaci

d) nikdy mé lékat nepochvalil

Na otazku tykajici se ocenéni nebo pochvaly porodni asistentky za praci Iékarem
odpovédélo 5 (8%) respondentek urCité ano, na nasem pracovisti si vzajemné prace vazi,
41 (65%) respondentek obcCas ano, ale nestava se to Casto, 15 (24%) porodnich asistentek
spiSe ne, nevybavuji si tuto situaci a 2 (3%) respondentky oznacily moznost nikdy m¢ Iékar
nepochvalil. Ze ziskanych dat je tedy patrné, Ze pochvala ze strany lékate je zdlezitosti

ne ptilis Castou. Ziskané vysledky jsou uvedeny v grafu 11.
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Obrazek 11: Graf ocenéni nebo pochvala za praci
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Otazka ¢. 14 — Jak ¢asto dochazi ke konfliktnim situacim mezi Vami a 1ékafi?
a) Casto (napft. kazdy den nebo nékolikrat do tydne)
b) obcas (napfi. jednou do tydne, do mésice)
C) ne, nevybavuji si zadny konflikt

Ze zkoumaného souboru 63 (100%) respondentek odpovédélo na otazku, jak casto
dochazi ke konfliktnim situacim mezi Vami a l¢kafem, 26 (41%) respondentek obcas

(pt. jednou do tydne, do mésice) a 37 (59%) respondentek si nevybavuje zadny konflikt.
Shrnuti ziskanych dat je uvedeno v grafu 12.

O Liberecky kraj
70,00 B Pardubicky kraj
B StfedoCesky kraj
O Celkem
60,00
50,00
R
>
S 40,00
c
@
Q
5 30,00
i
]
x
20,00
10,00
0,00
Casto Obcas Ne, nevybavuiji si zadny
konflikt
Cetnost konfliktu

Obrazek 12: Graf ¢etnost konfliktu
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Otazka €. 15 — Jaké jsou z VasSeho pohledu nejcastéjsi pri¢iny konflikti mezi Vami a

lékafem? (miizete zakrouzkovat vice moznosti)
a) nevhodné chovani lékaie
b) nevhodné chovani porodni asistentky
¢) nedostatek vzajemného respektu mezi porodni asistentkou a lékafem
d) povérovani porodnich asistentek tkoly, které nejsou v jejich kompetencich
e) vycCerpani, tnava
f) jiné (uvedte prosim jaké) ............cooiiiiiiiii

Na otazku zaméfenou na nejCastéjsi priciny konflikt S vice moznymi odpovédmi
(celkem 94 (100%) odpovédi) odpovidaly respondentky nasledovné: 8 (9%) porodnich
asistentek uvedlo odpovéd” nevhodné chovani lékate, 19 (20%) respondentek oznacilo
nedostatek vzajemného respektu mezi porodni asistentkou a Iékafem, 35 (37%) respondentek
zakrouzkovalo povétovani porodnich asistentek ukoly, které nejsou v jejich kompetencich,
26 (28%) porodnich asistentek oznacilo vyCerpani, Ginava a 6 (6%) porodnich asistentek
uvedlo jinou moznost — neschopnost komunikace, nedostatek zkuSenosti, stres pti zdvazné
situaci nebo zadné pfic¢iny. Z vySe uvedenych dat vyplyva, Ze v Libereckém, Pardubickém
I StiedoCeském Kraji je nejcastéjsi pticinnou konflikti mezi porodni asistentkou a lékafem
povétovani porodnich asistentek tkoly, které nejsou v jejich kompetencich. VSechna ziskana

data zndzornuje graf 13.

51



O Celkem

B Stfedocesky kraj
B Pardubicky kraj
O Liberecky kraj

Odpovéd F

Odpovéd E

Odpovéd D

= 42

Odpovéd C

Priciny konfliktu

Odpovéd B

Odpovéd A 13

0,00 5,00 10,00 15,00 20,00 25,00 30,00 3500 40,00 45,00

Relativni ¢etnost v %

Mrxe

Obrazek 13: Graf nejcastéjsi pri¢iny konflikti




Otazka ¢. 16 — Co je podle Vas nejcastéjSi pri¢inou potizi v komunikaci mezi

porodni asistentkou a lékafem? (muizete zakrouzkovat vice moznosti)
a) nezajem o komunikaci ze strany 1ékare
b) nezajem o komunikaci ze strany porodni asistentky
c) nedostate¢na informovanost Iékafe ¢i porodni asistentky o situaci, déni na oddéleni
d) nedostatek ¢asu
e) napéti panujici na pracovisti

f) jiné (uvedte prosim jaké) ...t

Na otazku tykajici se nejcastéjSich pficin potizi v komunikaci mezi porodni asistentkou
alékafem Svice moznymi odpovédmi (celkem 92 (100%) odpoveédi) uvedlo
12 (13%) respondentek nezajem o komunikaci ze strany 1ékafe, ani jedna neuvedla odpovéd’
nezdjem o komunikaci ze strany porodni asistentky, 23 (25%) respondentek oznacilo
nedostate¢nou informovanost lékafe C€i porodni asistentky o situaci, déni na oddéleni,
nedostatek Casu byla nejcetnéj$i odpovéd, uvedlo ji 38 (41%) respondentek,
17  (19%) porodnich asistentek zakrouzkovalo napéti panujici na pracovisti,
2 (2%) respondentky uvedly jinou moznost — konflikty a potize v komunikaci nejsou
u vétsiny 1ékait. Ze ziskanych dat vyplyva, Ze nejéastéjsi pfic¢inou potizi v komunikaci mezi
porodni asistentkou a lékafem miize byt nedostatek casu. Komplexni tdaje jsou uvedeny

v grafu 14.
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Obrazek 14: Graf nejcastéjsi potize v komunikaci
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Otazka ¢ 17 — Domnivate se, Ze pri¢inou nevhodné ¢i nedostate¢né komunikace mezi

porodni asistentkou a lékai'i mohou byt osobni problémy mezi nimi?

a) ne, Iékafi i porodni asistentky maji profesionalni pfistup

b) nékdy ano

C) ano, Casto

Na otazku, domnivate se, ze pfi¢inou nevhodné ¢i nedostatecné komunikace mezi

porodni asistentkou a 1ékafem mohou byt osobni problémy mezi nimi, odpovédélo 63 (100%)

respondentek takto: 20 (32%) respondentek oznacilo odpoveéd’ ne, 1ékafi i porodni asistentky

maji profesionalni piistup, nejvice porodnich asistentek 41 (65%) uvedlo moznost nékdy ano

a 2 (3%) respondentky ano, ¢asto. Z vySe uvedenych dat vyplyva, Ze pfi¢inou nedostatecné

komunikace mezi porodni asistentkou a lékafem mohou byt osobni problémy mezi nimi,

a to ve vSech zkoumanych krajich. Komplexni vysledky prezentuje graf 15.
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Obrazek 15: Graf Spatna komunikace kviili osobnim problémim
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Otazka €. 18 — Tykate si s 1ékari na VaSem oddéleni?
a) ano, se vSemi lékafi si tykam
b) ano, ale pouze s nékterymi 1ékari

C) ne, s zadnym lékafem si netykam

Na otazku zaméfenou na tykani si porodnich asistentek s lékaii uvedla
1 (1%) respondentka, ze si tyka se vSemi lékafi, 54 (86%) respondentek si tyka pouze
s n¢kterymi 1ékati a 8 (13%) respondentek si netyka s Zadnym lékafem. Souborna data uvadi

tabulka 4.

Tabulka 4: Tykani porodnich asistentek s lékari

Tykani porodnich Liberecky kraj Pardubicky kraj Stredocesky kraj Celkem
agistentek s Iékafi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
cetnost |[Cetnost v %| cCetnost |Cetnostv %| Cetnost |Cetnostv %| Cetnost |[Cetnostv %
Ano, se veml 0 0,00 1 4,76 0 0,00 1 1,59
Iékafi si tykam
Ano,alepouzes f ), 85,00 18 85,71 19 86,36 54 85,71
nékterymi lékari
Ne, s Zadnym
e , 3 15,00 2 9,52 3 13,64 8 12,70
Iékafem si netykam
Celkem 20 100,00 21 100,00 22 100,00 63 100,00
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Otazka €. 19 — Pokud jste u predchozi otazky odpovédéli ano, je podle Vas

komunikace lepS$i?

a) ano

b) ne

¢) nékdy ano, nékdy ne

d) nevim

Ze zkoumaného vzorku 55 (100%) respondentek odpovédélo na otazku, pokud jste

u predchozi otazky odpoveédély ano, je podle Vas komunikace lepsi, 8 (15%) respondentek
ano, 8 (15%) ne, 31 (56%) respondentek n¢kdy ano, nékdy ne a 8 (14%) porodnich asistentek
nevi, zda je komunikace s lékatem lepsi, pokud si tykaji. Z vySe uvedenych dat vyplyva,

ze tykani porodnich asistentek s lékafi jednoznacné nezlepsSuje jejich komunikaci. Souhrnné

udaje jsou uvedeny v grafu 16.

O Liberecky kraj

@ Pardubicky kraj
B StredoCesky kraj
O Celkem

60,00

50,00

40,00

30,00

Relativni ¢etnost v %

20,00 ~

10,00

Ano Ne Nékdy ano, nékdy Nevim
ne

Lepsi komunikace

Obrazek 16: Graf lepsi komunikace s tykanim
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Otazka €. 20 — Zajima se Va§ zaméstnavatel o kvalitu komunikace mezi porodnimi

asistentkami a lékari?
a) ano
b) pouze vyjimecné — z diivodu feSeni vyhroceného konfliktu
C) ne
d) nevim

Na otazku zaméfenou na zajem zaméstnavatele o kvalitu komunikace mezi porodni
asistentkou a 1ékafem Zzadna respondentka neodpovédéla ano, 16 (26%) porodnich asistentek
uvedlo moznost pouze vyjimeéné (z duvodu fteSeni vyhroceného konfliktu),
33 (52%) respondentek ne a 14 (22%) nevi. Z vySe uvedenych dat vyplyva, ze zaméstnavatelé
0 problematiku komunikace mezi porodnimi asistentkami a 1ékafi nejevi pfili§ velky zajem.

Komplexni data znazornuje graf 17.

O Liberecky kraj

B Pardubicky kraj
W Stfedocesky kraj
O Celkem

70,00

60,00

50,00

40,00

30,00

Relativni ¢etnhost v %

20,00

10,00

Ano Pouze vyjime&né Ne Nevim

Zajem zaméstnavatele

Obrazek 17: Graf zajem zaméstnavatele o komunikaci
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Otazka €. 21 — Zajiméate se Vy sama o problematiku komunikace?

a) ano, ale pouze v pracovni dobé

b) ano, i mimo pracovni dobu

C) ne, o danou problematiku nemam zajem

d) ne, nepovazuji to za dulezité

Ve zkoumaném souboru 63 (100%) respondentek odpovéde€lo na otdzku, zajiméate

se vy sama o problematiku komunikace, nasledovné: 30 (48%) respondentek

se 0 problematiku zajima, ale pouze v pracovni dob¢, 11 (17%) se zajima i mimo pracovni

dobu, 13 (21%) respondentek o danou problematiku nema zajem a 9 (14%) porodnich

asistentek tuto problematiku nepovazuje za dulezitou. Ziskané vysledky zajmu porodnich

asistentek o problematiku komunikace jsou uvedeny v grafu 18.

60,00 -

Relativni ¢etnost v %

O Liberecky kraj

B Pardubicky kraj
B StfedoCesky kraj
O Celkem

Ano, ale pouze v Ano, i mimo Ne, o danou Ne, nepovazuji to
pracovni dobé pracovni dobu problematiku za dulezité
nemam zajem

Zajem porodnich asistentek

Obrazek 18: Graf zajem porodnich asistentek o problematiku komunikace
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Otiazka ¢. 22 — Mate zijem o zlepSeni vzijemné komunikace mezi porodni

asistentkou a lékaiFem?
a) ne, neni potfeba, vzdjemna komunikace je v pofadku
b) ano, je to potieba

c) je mito jedno

Na otazku zaméfenou na to, zda maji porodni asistentky zdjem o zlepSeni komunikace,
ze zkoumaného vzorku 63 (100%) uvedlo 20 (32%) respondentek, Ze zlepSeni neni potieba,
vzdjemnd komunikace je v pofadku, 38 (60%) porodnich asistentek, Ze je potieba zlepsit

komunikaci a 5 (8%) respondentkam je to jedno. Souhrnné udaje uvadi graf 19.

O Liberecky kraj

B Pardubicky kraj
80,00 B StfedoCesky kraj
O Celkem

70,00

60,00

50,00

40,00

30,00

Relativni ¢etnost v %

20,00 +

10,00 ~

0,00

Ne neni potfeba, Ano, je to potfeba Je mi to jedno
vzajemna komunikace je
v poradku

Zlepseni komunikace

Obrazek 19: Graf zajem porodnich asistentek o zlepSeni komunikace
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Otazka €. 23 — Co by podle Vas mohlo zlepSit komunikaci mezi porodni asistentkou

a lékarem?

a)
b)

c)

d)

pravidelné seminare, Skolici akce zamétené na komunikaci
dostate¢na informovanost 1¢kaiti a porodnich asistentek o spravné komunikaci

zdjem o komunikaci mezi I¢ékafi a porodnimi asistentkami ze strany

zameéstnavatele
zadné FeSeni nebude Gsp€sné

jiné (uved’te prosim jakeé)..........oooveiiiiiiiiiiii e

Z celkového poctu 63 (100%) respondentek odpovédélo na otazku, co by podle Vés

mohlo zlepSit komunikaci mezi porodni asistentkou a lékafem, 8 (13%) respondentek,

ze by komunikaci mohly zlepsit pravidelné seminare a Skolici akce zaméfené na komunikaci,

25 (40%) oznacilo dostate¢nou informovanost lékaiit a porodnich asistentek o spravné

komunikaci, 8 (13%) respondentek si mysli, Ze by komunikaci mohl zlep$it zajem

zaméstnavatele o komunikaci mezi porodni asistentkou a lékatem, 6 (9%) porodnich

asistentek uvedlo, ze zadné feSeni nebude uspésné a 16 (25%) respondentek jiné feSeni,

nejcastéjsi odpovedi byla diivéra a vzajemny respekt, spoleCenské akce a snaha komunikovat.

Z vyse uvedenych dat vyplyva, Ze komunikace mezi porodni asistentkou a Iékatem by mohla

zlepsit dostatecna informovanost 1ékaiti a porodnich asistentek o spravné komunikaci, diivéra

a vzajemny respekt a pfedevsim snaha komunikovat. Komplexni data zaméfend na zlepSeni

komunikace prezentuje graf 20.
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O Liberecky kraj
M Pardubicky kraj
W Stredocesky kraj
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Relativni ¢etnost v %

Odpoveéd A Odpovéd B Odpoveéd C
Zlepseni komunikace

Odpovéd D

Odpovéd E

Obrazek 20: Graf co miiZe zlepSit komunikaci
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12 DISKUZE

V této Casti bakaléaiské prace interpretujeme vysledky vyzkumného Setfeni, které jsou

porovnavany s navrhovanymi vyzkumnymi otdzkami.

Vyzkumna otazka ¢. 1: Je vétSina porodnich asistentek spokojena s komunikaci
mezi nimi a 1ékari?

V této vyzkumné otazce bylo zjistovano, zda je vétSina porodnich asistentek spokojena
s komunikaci mezi nimi a 1ékafi. K posouzeni této otazky byly z dotazniku pouzity otazky
¢. 5 (Vztahy mezi porodni asistentkou a Iékafem na vaSem pracovisti hodnotite spiSe jako?),
6 (Jste spokojena s komunikaci mezi Vami a Iékafi na vasem oddéleni?) a 22 (Mate zajem

0 zlepSeni vzajemné komunikace mezi porodni asistentkou a Iékarem?).

Po zpracovani ziskanych dat bylo zjiSténo, ze ve vSech zkoumanych krajich jsou porodni
asistentky se vztahy a komunikaci na pracovisti spiSe spokojeny. Tato vyzkumna otazka
se tedy potvrdila. Jako dobré hodnoti vztahy na svém pracovisti 84% porodnich asistentek.
Z jednotlivych kraji tuto moznost uvedlo 95% porodnich asistentek v Libereckém Kraji,

81% v kraji Pardubickém a 77% v Kkraji Stredoceském.

S komunikaci na pracovisti je spiSe spokojena 41% a spokojena 41% porodnich
asistentek. Pokud porovname jednotlivé kraje, pfevaha odpovédi byla nasledujici:
Vv Libereckém kraji je 50% porodnich asistentek spokojenych, v kraji Pardubickém
47% spokojenych a v kraji Stiedoeském 36% porodnich asistentek spiSe spokojenych.
Je udivujici, Ze z ptedchozich otdzek vyplyva, Ze jsou porodni asistentky s komunikaci spiSe
spokojeny, ale v otazce, zda maji porodni asistentky zajem o zlepSeni vzajemné komunikace,
vyslo celkové ze vSech zkoumanych krajt, ze 60% porodnich asistentek ma zajem o zlepSeni
komunikace, protoze podle nich je to potieba. V jednotlivych krajich jsou vysledky
nasledujici: 75% porodnich asistentek kraje Libereckého a 62% porodnich asistentek kraje
Pardubického ma zijem zlepSit komunikaci, ale 50% porodnich asistentek kraje
Stredoceského zajem o zlepSeni komunikace nema, domnivaji se, Ze vzajemna komunikace

je v poradku.

Vyzkumna otazka €. 2: Jsou nejcastéjsi pric¢inou problémi v komunikaci mezi

porodni asistentkou a lékarem interpersonalni vztahy?

K potvrzeni ¢i vyvraceni druhé vyzkumné otazky bylo pracovano s otazkou ¢. 15 (Jaké

jsou z Vaseho pohledu nejcastéjsi pficiny konfliktd mezi Vami a 1ékarem?), 16 (Co je podle
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Vas nejcastéjsi pri¢inou potizi v komunikaci mezi porodni asistentkou a Iékatem?),
17 (Domnivate se, ze pri¢inou nevhodné ¢i nedostate¢né komunikace mezi porodni
asistentkou a 1ékafi mohou byt osobni problémy mezi nimi?), 18 (Tykate si s 1ékafi na VaSem
oddé€leni?) a 19 (Pokud jste u piedchozi otazky odpovédéli ano, je podle Vas komunikace

lepsi?).

Ze ziskanych dat vyplynulo, Ze nejcastéjsi pficinou konfliktl mezi porodni asistentkou
a lékafem je podle 37% respondentek povérovani porodnich asistentek ukoly, které nejsou

V jejich kompetencich a u 28% respondentek vyc¢erpani a tinava.

Za nejcastéj$i pfi¢inu potizi v komunikaci povazuji porodni asistentky ve vSech

zkoumanych krajich nedostatek casu, tuto odpovéd’ zvolilo 41% porodnich asistentek.

VétSina - 65% porodnich asistentek ze vSech zkoumanych kraji uvedla, Ze pfi¢inou
nevhodné komunikace mohou byt n€kdy osobni problémy mezi nimi a lékafi. V porovnani
jednotlivych kraji byla uvedena nejcastéjSi odpovéd u 70% porodnich asistentek
Vv Libereckém kraji, 71% porodnich asistentek Vv kraji Pardubickém a u 55% porodnich

asistentek v kraji Stredoc¢eském.

Po zpracovani ziskanych dat u otdzky zaméfené na tykdni mezi porodni asistentkou
a lékari bylo zjisténo, ze 86% porodnich asistentek si tyka pouze s nékterymi lékati. Stejna
odpoveéd’ byla i nejcastéjsi odpovedi u jednotlivych krajti, pro ptiblizeni tuto odpovéd’ uvedlo
85% porodnich asistentek v kraji Libereckém, 86% v kraji Pardubickém a 86% vV kraji

Stfedocéeském.

Na otazku, zda je komunikace mezi porodni asistentkou a 1ékafem lepsi, tykaji-li si ¢i ne,
nelze jednoznacné odpovedét, protoze nejcastéjsi odpovedi byla odpoveéd nekdy ano, nékdy

ne, kterou uvedlo 56% porodnich asistentek ze v§ech zkoumanych kraja.

Z vyse uvedenych dat tedy vyplyva, Ze nejéastéjsi pticinou problémi v komunikaci mezi
porodni asistentkou a lékafem je piedevSim nedostatek Casu. Vyzkumnou otazku vSak nelze

jednoznacéné potvrdit ani vyvratit, jelikoz dalsi dotaznikové otdzky ukazuji, ze interpersonalni

Mrwe

Vyzkumna otiazka €. 3: Vyskytuji se castéji obtiZe v komunikaci mezi porodni
asistentkou a lékarem v pracovni dobé od 18:00 hodin vecer do 6:00 hodin rano nez

od 6:00 hodin rano do 18:00 hodin vecer?
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Ke zjisténi této vyzkumné otazky byla pouzita zpracovand otazka ¢. 11 (Oznacte,

vvvvv

vvvvv

vvvvv

komunikace od ptlnoci do 6 hodin rano. Stejné odpovédi pievazovaly i v jednotlivych
krajich. Pro zndzornéni uvadime jednotlivé zastoupeni — v Libereckém kraji takto odpovédélo
95% porodnich asistentek, 90% v kraji Pardubickém a 63% porodnich asistentek v Kkraji

StiedocCeském.

Jako druha nejcastéjsi odpoveéd’ vyslo dopoledne od 6 — 12 hodin, i pfesto, ze tato
odpovéd’ byla druhou nejcastéjsi, uvedlo ji z celkového poctu porodnich asistentek pouze
13%. Pticinou tohoto jevu je s nejvétsi pravdépodobnosti fakt, Zze v dopolednich hodinach
probihaji rizna ambulantni vySetieni @ Vtuto dobu neni jednoduché Iékafe zastihnout

na oddéleni.

Vyzkumna otazka €. 4: Ma kladny efekt na ovliviiovani komunikace mezi porodni
asistentkou a lékarem spiSe respekt a jejich vzijemna diivéra neZ semindfe zamérené

na komunikaci?

Tato vyzkumna otazka byla zaméfena na zmapovani toho, co ma kladny efekt
na ovliviiovani komunikace mezi porodni asistentkou a lékafem. Pro posledni vyzkumnou
otazku byly pouzity otazky ¢. 12 (Myslite si, ze Vas 1ékafi povazuji za rovnocenného
partnera?) a 23 (Co by podle Vas mohlo zlepsit komunikaci mezi porodni asistentkou

a lékafem?)

Na otazku ¢. 12 odpovédélo celkem 51% porodnich asistentek, Ze se neciti byt
rovnocennym partnerem lékatre. Tato odpovéd také prevazovala ve StredoCeském kraji
v 55%. V kraji Libereckém uvedlo moznost necitim se byt rovnocennym partnerem
50% respondentek a 50% uvedlo, ze pouze néckteti I1ékafi je povazuji za rovnocenného

partnera. Tyto dvé odpovédi byly uvedeny i v Pardubickém kraji, kazda v zastoupeni 48%.

Podle otazky ¢. 23 by komunikaci mohla kladné ovlivnit dostatecnd informovanost
l1ékaiG a porodnich asistentek o spravné komunikaci. Tuto moznost uvedlo 40% porodnich
asistentek ze vSech zkoumanych kraji. Druhym nejcastéjSim feSenim, které uvedlo
25% porodnich asistentek, by byla divéra a vzajemny respekt, spolecenské akce a snaha

komunikovat.
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Z vyse uvedeného vyplyva, ze porodni asistentky se neciti byt rovnocennymi partnery
1¢kate, ale zaroven se shodly na tom, ze kvalitu komunikace z velké ¢asti ovliviiuje respekt

a diveéra mezi pracovniky.
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ZAVER

Bakalarska prace byla zaméiena na zmapovani hlavnich pficin problémi komunikace
mezi porodni asistentkou a Iékafem. Prostfednictvim dotaznikového Setfeni bylo osloveno
celkem 75 porodnich asistentek pracujicich na porodnim sale, lazkovém oddéleni

a ambulanci.

Prvnim cilem prace bylo zmapovat, v jakou denni dobu je komunikace mezi porodni
asistentkou a lékafem nejobtiznéj$i. Vyhodnocenim ziskanych dat z jednotlivych krajii bylo
zjisténo, ze nejobtiznéji probiha komunikace béhem no¢ni sluzby tedy, od 18:00 hodin vecer

do 6:00 hodin rano.

Druhy cil mél zjistit nejcastéjsi pfi¢inu problémové komunikace mezi porodni
asistentkou a lékafem. Po zpracovani jednotlivych dat jsou vysledky nasledujici. Nejcastéjsi
pri¢inou konflikti mezi porodni asistentkou a Iékafem je povéfovani porodnich asistentek
ukoly, které nejsou v jejich kompetencich, vyCerpani, tinava a nedostatek ¢asu. Dale mohou
byt pii¢inou kontraproduktivni komunikace osobni problémy mezi porodnimi asistentkami
a lékari. Ze zpracovanych dat jednoznacné plyne, Ze vétSina porodnich asistentek si tyka
pouze s nékterymi 1ékafi, ale nelze posoudit, zda je komunikace mezi nimi lepsi, pokud
si tykaji. Dil¢i cil mapujici nejCastéj$i potize v komunikaci ukézal, ze dulezitou roli
pravdépodobné hraji interpersonalni vztahy i situace aktualniho déni na pracovisti, jako

je napft. nedostatek ¢asu.

Poslednim cilem bakalafské prace bylo zjistit, jakym zplisobem lze kladné ovlivnit
komunikaci mezi porodni asistentkou a lékafem. Na zékladé vSech ziskanych a zpracovanych
dat bylo zjisténo, ze komunikaci by kladné mohlo ovlivnit rovnocenné partnerstvi a vzajemny
respekt obou stran. Dulezita je i snaha obou stran komunikovat. Soucasné je udivujici,
7ze pouze mala ¢ast porodnich asistentek by méla zdjem o vzdélavaci seminafe v dané
problematice a Ze ve vétSin¢ piipadi se zaméstnavatel nezajimé o kvalitu komunikace mezi

pracovniky.

Vlastni vyzkumné Setfeni probcéhlo bez relevantnich piekazek. I kdyZz névratnost
vyplnénych dotaznikii nebyla 100%, témét vSechny porodni asistentky si nasly ¢as a ochotné

dotaznik vyplnily.

Na zavér lze konstatovat, Ze prace ve zdravotnictvi je nejen fyzicky, ale pfedevsim

psychicky velmi ndro¢nd a komunikace je jeji nedilnou soucasti, proto by této problematice
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méla byt vénovana hlubsi pozornost. Dillezity je vSak i zajem a informovanost zaméstnavatele

o dané oblasti.
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Priloha A — Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Klara Kucerova a jsem studentkou 3. ro¢niku bakalafského oboru Porodni
asistentka, Fakulty zdravotnickych studii, Univerzity Pardubice.

Touto cestou se na Vas obracim s prosbou o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery
bude slouzit jako podklad pro vyzkumnou ¢ast mé bakalaiské prace na téma Hlavni askali
komunikace mezi porodni asistentkou a lékarem.

Dotaznik je zcela anonymni a dobrovolny. VSechny ziskané informace budou pouzity
pouze pro zpracovani bakalatské prace. Dotaznik je dulezity pro statistické hodnoceni, které z
préace vyplyne, proto Vas prosim o co nejobjektivnéjsi vyplnéni vSech otazek.

Za Vasi vstiicnost, ¢as a ochotu ke spolupréci na vyzkumu predem dékuji.

Klara Kucerova

Dotaznikova ¢ast A: obecnou ¢ast

Pokyny pro vyplnéni: Pokud neni u otazky uvedeno jinak, zakrouzkujte prosim jednu
odpovéd.

1. Kolik je Vam let?
a) 18-30 let
b) 31-45 let
c) 46 -60 let
d) 61 letavice

2. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) stfedni (stfedoSkolské) s maturitou
b) vyssi odborné
c) vysokoskolské
d) jiné (uved’te prosim jaké)...................oennen.

3. Jak dlouho pracujete jako porodni asistentka?
a) 0-5let
b) 6-15 let
c) 16-30 let
d) 31letavice

4. Kde pracujete?
a) ambulance
b) porodni sal
¢) lazkové oddéleni
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Dotaznikova ¢ast B:

Pokyny pro vyplnéni: Pokud neni u otazky uvedeno jinak, zakrouzkujte prosim jednu

odpoveéd'.

5.

6.

Vztahy mezi porodni asistentkou a lékafem na vaSem pracovisti hodnotite spiSe
jako?

a) vyborné

b) dobré

C) prumérné

d) Spatné

Jste spokojena s komunikaci mezi Vami a 1ékafi na vaSem pracovisti?
Na stupnici od 0 — do 5 zaSkrtnéte Cislo, které odpovidda Vasemu tvrzeni.

(0 — naprosto nespokojena; 1 — nespokojena; 2 — spise nespokojena; 3 — spise spokojena;
4 — spokojena; 5 — naprosto spokojena)

7.

9.

Komunikace na vasem pracovisti mezi porodni asistentkou a lékaiem je
zamérena prredevSim na?
a) péci o klientku (napf. oSetfovatelsky proces, terapie,..)

b) osobni véci (vztahy, rodina,..)
C) péci o klientku + osobni véci
d) JINE oo

Jaky zpisob predavani informaci mezi porodni asistentkou a lékafem
preferujete?

a) ustni

b) pisemny — co je napsano splnim, nepotiebuji s 1ékaiem mluvit

C) TUstni i pisemny

V pripadé, Ze je nutné akutné resit urcity problém s lékafem:

a) lékat porodni asistentku vyslechne, ale snazi se vyfesit situaci pies telefon

b) 1ékaft porodni asistentku vyslechne, ihned se dostavi na misto a fesi problém

c) lékar odkaze porodni asistentku na jiného slouziciho lékare

d) I1ékat odpovida zpisobem naznacujicim, Ze jej snahy porodni asistentky obtéZuji
€) JINE .ottt
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

V komunikaci s 1ékafem upi‘ednostiiujete, kdyz:

a) lékar nafizuje, zadava ukoly a porodni asistentka tikoly plni

b) porodni asistentka a 1ékaf spolu komunikuji (vyménuji si nazory, spolupracuji)
C) se o m¢ lékaf moc nezajima (nevsima si me)

d) Jiné ..o

Oznacte, v kterou denni dobu podle Vis probihd komunikace s lékari
nejobtiznéji?

a) mezi ptlnoci — 6 hodinou rano

b) dopoledne od 6 — 12 hodin

c) odpoledne od 12 — 18 hodin
d) béhem noc¢ni sluzby od 18 hodin do ptilnoci

Myslite si, Ze Vas 1ékaFi povaZuji za rovnocenného partnera?
a) lékati mé povazuji za rovnocenného partnera

b) ne vSichni 1ékafi mé povazuji za rovnocenného partnera

C) necitim se byt rovnocennym partnerem 1ékaiti

d) pocituji, Ze se 1ékafi vii¢i mé osobé povysuji

Ocenil nebo pochvalil Vas nékdy lékar za vasi praci?
a) urcité ano, na naSem pracovisti si vzajemné prace vazi
b) obcas ano, ale nestava se to ¢asto

C) spiSe ne, nevybavuji si tuto situaci

d) nikdy mé lékai nepochvalil

Jak ¢asto dochazi ke konfliktnim situacim mezi Vami a l1ékafi?
a) Ccasto

b) obcas

C) ne, nevybavuji si zadny konflikt

Jaké jsou z VaSeho pohledu nejcastéjsi pri¢iny konfliktii mezi Vami a lékafem?
(muzete zakrouzkovat vice moznosti)

a) nevhodné chovani lékate

b) nevhodné chovani porodni asistentky

€) nedostatek vzajemného respektu mezi porodni asistentkou a lékafem

d) povétovani porodnich asistentek tkoly, které nejsou v jejich kompetencich

e) vycCerpani, inava

f) jiné (uvedte prosim jake) ..........coviiiiiiiiii
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Co je podle Vas nejéastéjS§i pri¢inou potizi v komunikaci mezi porodni
asistentkou a lékafem? (mtzete zakrouzkovat vice moznosti)

a) nezajem o komunikaci ze strany 1ékare

b) nezajem o komunikaci ze strany porodni asistentky

€) nedostate¢na informovanost 1ékate ¢i porodni asistentky o situaci,déni na odd¢leni
d) nedostatek ¢asu

e) napéti panujici na pracovisti

f) jiné (uvedte prosim jaké) ..........ccooiiiiiiiiiii

Domnivate se, Ze pri¢inou nevhodné ¢i nedostateéné komunikace mezi porodni
asistentkou a 1ékari mohou byt osobni problémy mezi nimi?

a) ne, Iékafi i porodni asistentky maji profesionalni pfistup

b) nékdy ano

C) ano, ¢asto

Tykate si s 1ékari na VaSem oddéleni?
a) ano, se vSemi lékati si tykam

b) ano, ale pouze s n¢kterymi lékati

C) ne, s zadnym lékatem si netykam

Pokud jste u predchozi otazky odpovédéli ano, je podle Vas komunikace lepSi?
a) ano
b) ne

C) nevim

Zajima se Vas zaméstnavatel o kvalitu komunikace mezi porodnimi asistentkami
a lékari?

a) ano

b) ne

C) nevim

Zajimate se Vy sama o problematiku komunikace?
a) ano, ale pouze v pracovni dobé

b) ano, i mimo pracovni dobu

C) ne, o danou problematiku nemam zajem

d) ne, nepovazuji to za duilezité

Maite zajem o zlepSeni vzajemné komunikace mezi porodni asistentkou a
lékafem?

a) ne, neni potieba, vzdjemna komunikace je v pofadku

b) ano, je to potieba

C) je mito jedno
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23. Co by podle Vas mohlo zlepSit komunikaci mezi porodni asistentkou a lékaiem?
a) pravidelné seminafe, Skolici akce zaméfené na komunikaci
b) dostate¢na informovanost 1ékaii a porodnich asistentek o spravné komunikaci
Cc) zdjem o komunikaci mezi I¢kafi a porodnimi asistentkami ze Strany
zameéstnavatele
d) zadné FeSeni nebude uspésné
e) jiné (uved’te prosim jak€)...........ooiiiiiiiiiiiiiiii i
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Priloha B — CD se zdrojovymi daty
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