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ANOTACE

Bakalaiska prace pod nazvem Ritudly v obdobi téhotenstvi, porodu a Sestinedé€li u romskych
zen z pohledu porodnich asistentek je rozdélena na dvé ¢asti, a to teoretickou a prizkumnou.
Teoreticka Cast objasiiuje odbornou terminologii souvisejici s tématem prace, popis tradici a
ritualt a specifik romské kultury, profesi porodni asistentky vcetné jejich kompetenci. Dale se
zam¢éfuje na multikulturni oSetfovatelstvi a s tim spojenou kulturné kompetentni péci.
Prizkumna cast je kvantitativnim metodologickém designu. V této Casti byly dotazovany
porodni asistentky ze Ctyf gynekologicko-porodnickych oddé€leni na profesni dovednosti a
zkuSenosti v oblasti tradic a ritudlt u romskych Zen spojenych s gynekologicko-porodni péci.

Dotazovani bylo realizovano prostfednictvim dotaznikového Setfeni vlastni konstrukce.

KLICOVA SLOVA

Multikulturni oSetfovatelstvi, porodni asistentka, Romové, tradice

TITLE

Rituals during pregnancy, childbirth and puerperium in Roma women from the point of view

of midwives.

ANNOTATION

The Bachelor thesis under the title Rituals in pregnancy, childbirth and puerperium in Roma
women from the point of view of midwives is divided into two parts, theoretical and
exploratory. The theoretical section clarifies the professional terminology related to the topic
of work, the description of traditions and rituals and specifics of Roma culture, the profession
of midwife including their competences. It also focuses on multicultural nursing and associated
culturally competent care. The survey section is quantitative methodological design. In this
section, midwives from four gynaecological-obstetric units were questioned on professional
skills and experience in the field of traditions and rituals in Roma women associated with
gynaecological-obstetric care. The enquiry was carried out through a survey investigation of its

own design.

KEYWORDS

Multicultural nursing, midwife, Roma, traditions
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UVOD

Pouzitim slova ,,tradi¢ni* vyjadifujeme urcitou zvyklost nebo obycej, jenz se bezprostredné
predava, predevsim mezigeneracné (Giddens, 1999, s. 21). V dnesni dobé si mnoho lidi spojuje
ritualy hlavné s posvatnymi ceremonidly ¢i nabozenskymi obfady, ale jakékoliv stereotypni a
opakované¢ pocinani fidici se pfedem urCenymi pravidly nazyvame jako ritual (Karlova, 2013,

s. 38).

Po celém svéte se mizeme setkavat se zvyky, které jsou odlisné pro kazdou kulturu,
spolecenstvi ¢i minoritu. Vyjadiuji spole¢né sdilené hodnoty a zptisoby chovani, které vznikaji
pomoci pravidel, jenz si dané spoleCenstvi ur¢i. Ritudly se pfedavaji z generace na generaci,
anebo si je vytvafi lidé sami navyklym chovanim. Pomahaji k udrzeni psychické rovnovahy,
uklidnéni a harmonizaci duse, Uniku z kazdodenni rutiny a tim umoznéni prozivani zivota
smysly. Déle sjednocuji ty, ktefi se jich ucastni a zesiluji spolecné hodnoty ve skupiné.
Poskytuji bezpeci, oporu, pocit stability a normu. Ritudly mohou dodavat motivaci k urcité

¢innosti a silu (Sociologicka encyklopedie, 2020; Novotna 2019; Matulova, 2021).

Dlvodem zvoleni tohoto tématu je, ze se s romskymi pacientkami ve zdravotnické praxi
setkdvam velmi Casto. O nejvice romskych pacientek jsem pecovala na porodnim séle, kde se
vyrazné projevovaly a diferencovaly se svym chovanim od majoritni spolecnosti. Zajimaly mé
tedy jejich kulturni specifika, o kterych jsem se chtéla dozvédét vice a vétSi mérou tak
porozumét jejich chovéani ve zdravotnickém zatizeni. Béhem své praxe jsem pozorovala
odborny piistup porodnich asistentek a miru empatie k témto pacientkdm, protoZe jsem sama

potiebovala v tomto ohledu odbornou pomoc.

Teoreticka &ast piedstavuje néhled do sou¢asného stavu romské populace v Ceské republice a
miru jejich integrace do majoritni spolecnosti. Tyto informace jsou Cerpany z vladnich
dokumentd. Dalsi ¢ast se zabyva tradicemi a ritudly romského etnika, které jsou blize
specifikovany. Ve treti kapitole je charakterizovana profese porodni asistentky a nasledné
multikulturni péce, kterd uzce souvisi s poskytovanim kulturné kompetentni péce. Tato péce je

velmi diileZita nejen u romské minority.

V prazkumné ¢asti je hlavnim cilem zjistit, jaké maji porodni asistentky postoj k praktikovani
romskych tradic ¢i ritudll a jaké maji zkuSenosti v pé¢i o pacientky romského etnika.
Prizkumné Setfeni bylo provadéno pomoci nestandardizovaného dotazniku, ktery jsem sama
sestavila na zakladé¢ odborné literatury. Celkem se skladal z21 otazek, znichz 4 byly

sociodemografické povahy.
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1 CIL PRACE

1.1 Teoretické cile
e Uvést nahled do aktuélni situace romské mensiny v Ceské republice
e Specifikovat odbornou terminologii souvisejici s romskymi ritualy a tradicemi.
e Charakterizovat profesi porodni asistence a multikulturni osetfovatelstvi ve zdravotnickém
zafizeni.
1.2 Hlavni cil prizkumné ¢asti
Zjistit postoje a zkuSenosti porodnich asistentek v péci o pacientky romského etnika

v souvislosti s praktikovanim romskych tradic a rituali.

1.3 Pruzkumné otazky
Jak vnimaji svou praxi porodni asistentky v pé¢i o romské pacientky hospitalizované na

gynekologicko-porodnickém oddé€leni?

Jaké maji porodni asistentky zkuSenosti s praktikovanim ritudli u romskych pacientek,

hospitalizované na gynekologicko-porodnickém oddé€leni?

Jak vnimaji porodni asistentky multikulturni kompetence v péci o zeny romského ptivodu

hospitalizované na gynekologicko-porodnickém oddéleni?
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2 TEORETICKA CAST

2.1 Vymezeni zakladnich pojmi

2.1.1 Etnikum

V antické fectiné tento pojem znamenal ,,.kmen, narod*. Je to skupina lidi, kterou charakterizuji
spole¢né urcité znaky, jakymi jsou kolektivni jméno, charakteristicka kultura, jazyk, asociace s
uréitym tizemim, tradice a mentalita. Jednoduse jsou to kulturni zvyklosti, kterymi se skupina
lisi od ostatnich. Jako kulturné odlisni se nazyvaji prislusnici dané skupiny a jsou také rozdilné
vnimani jinymi skupinami. Specifikiim etnika se lidé uci. Jde o socialni jev, ktery se casem
produkuje a reprodukuje, nejedna se tedy o vrozenou vlastnost. V oblasti oSetfovatelstvi 1épe
pomaha pochopit potieby pacienta. To, co je pro dané etnikum specifické, je Casto vyuzivané
jako nastroj vylouceni. Etnicita se pfizplsobuje rizné proménlivym okolnostem, ackoli se
udrzuje pomoci tradic a zvyki (Giddens, 2013, s. 582, 584; Tesaft, 2007, s. 19, 20; Kutnohorska,
2013, s. 17).

2.1.2 MenSina

Z hlediska sociologie se nejednd o pocetni zastoupeni dané skupiny, nybrz o pojem, ktery
poukazuje na podfizené spoleCenské postaveni urcité skupiny. Ve srovnani s dominantni
skupinou, kterd ptedstavuje vétsi bohatstvi, prestiz i moc, mensina podléhd znevyhodnéni.
Clenové mensiny vzdoruji predsudkiim, diskriminaci a vnimaji se jako lidé, ktefi stoji stranou
majoritni spolecnosti (Giddens, 2013, s. 584, 585). Dle Sociologické encyklopedie se jedna o
skupinu lidi, ktefi maji urCity spole¢ny znak a pocetné se nevyrovnavaji skuping, kterd tvori

v dané spolecnosti vétSinu (Sociologicka encyklopedie, 2017).

2.1.3 Kultura

Lidé, ktefi sdili stejné socialni prostfedi, zvyklosti a komunikaéni styl. Byva pfifazovana
k projeviim chovani osob, pfedava stereotypy, zvyky a systémy hodnot. Je preddvana
mezigenerané a ovliviiuje chovani a rozhodovani jedince, protoze se odviji od prostiedi lidi,
ve kterém Clovek Zije a pracuje. Je to naucené chovani a presvédceni urCité skupiny osob.
Kultura se rozliduje na $irsi a uzsi. Sir$i pojem vyjadiuje materialni vysledky lidstva a duchovni
prostiedky lidi, kterymi jsou ndboZenstvi, politika, uméni apod. UZs§i pojeti kultury se vztahuje
vice k lidskému chovani, pesnéji feCeno zvyklim, komunika¢nim zvyklostem, pfedavani tradic
a dalSim. Dale se déli na tfi vrstvy, tento pojem se prirovnava k tzv. kulturni cibuli. Vrchni
vrstva predstavuje vSe, co Ize ihned na pohled vidét a vnimat. Jedné se o architekturu, styl

oblékani, stravovani nebo zptlisob feci. Stfedni vrstva zahrnuje, co je vhodné a nevhodné, tedy
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hodnoty, pravidla a normy, které ¢lovek objevi az po styku s danou kulturou. Zéklad cibule
tvofi hodnoty, které jsou nepostradatelné pro existenci populace v kulturnim prostredi, prava,

socialni ustanoveni a jiné (Kutnohorska, 2013, s. 22, 23, 24).

2.1.4 Rom/Romové

Etnikum, cilové oznaceni skupiny velké casti Cikanti z celého svéta. Uziva se nejenom jako
oznaceni jejich prislusnosti, ale také oznaceni manzela/manzelky, druha/druzky. V roce 1971
byl Mezinarodni romskou unii tento nazev prosazen (Davidova a kol., 2010, s. 15). Romové se
odlisuji zejména svoji mentalitou, kulturou, stylem zivota a jinym postavenim hodnot. Dale se
lisi pavodem, historickym vyvojem a svoji izolovanou pozici oproti majorité. (Roztocil, 2017,
s. 182). Nejvétsi hodnotou je pro romskou populaci Zivot, tedy vSe, co sméfuje k jeho
pokracovani ¢i udrzeni. Na zebticku hodnot zaujima vysoké postaveni také rodina, ktera byva
pocetna a siln¢ patriarchalni (Bittnerova a Moravcova, 2010, s. 274). Podle Kaleji a Knejpa
(2009, s. 101) se obecné tika, ze by méla byt pro vSechny narody vzorem, hlavné kvili své
soudrznosti, vzdjemnym vztahlim a ucté, kterou mezi sebou jednotlivi clenové maji. Dalsi jejich

typickou vlastnosti je neplanovat budoucnost a zit ze dne na den (Roztocil, 2017, s. 183).

2.1.5 Cikan

Tento nazev pochazi z jedné z nejstarsich a dolozenych zprav feckého klastera, kde se hovoti o
lidech pojmenovanych ,,Atinganoi (Acinganoi),” coz byli lidé potulni, hudebnici, kejkliti ¢i
provazolezci. Pravdépodobné proto zacali ostatni obyvatelé nazyvat romskou skupinu
Cikani/Cigani/Cygane apod. Vyrazna ¢ast Romi se stadle mezi sebou nazyva Cikany, nikoli
Romy. A jelikoz jde o oznaceni etnického uskupeni, ndzev Cikani se piSe s velkym C. Druhé
apelativum, které¢ obdrZeli od majoritniho obyvatelstva, je Gypsies/Gitanos/Gyftoi. Tento nazev

vzniknul v zemich, do kterych kocovali a poté se zde usadili (Davidové a kol., 2010, s. 15, 16).
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2.2 Soudasny stav Romii v CR

2.2.1 Soucasny pocet Romi

O aktualnim podtu Romu Zijicich na tzemi Ceské republiky nas informuje Zprava o stavu
romské mensiny za rok 2019. Podle kvalifikovanych odhadi Zilo v roce 2019 v Ceské republice
262 000 Romd, z nichz je vice nez polovina tzv. integrovanych. Zbyly pocet Romil je socialné
vyloucenych nebo jim tento stav hrozi a Ziji v socialn¢ vyloucenych lokalitdch. Této populace
je zhruba 80 %. Pocet lokalit je ptriblizné 850, coz je podle krajskych koordinatorti velmi
podobné jako v roce 2018 (Vlada Ceské republiky, 2020).

2.2.2 Souziti Romu a vétSinové spole¢nosti

Souziti majoritni spole€nosti s romskou komunitou je stale pfedmétem mnoha diskuzi a Castym
namétem pro média. Na zaklad¢ predsudki, zazitych stereotypli a vnimani jako homogenni
skupinu ¢eli romska komunita diskriminaci ze strany vétS§inové spolecnosti, a to jak u Romu
vyclenénych, tak i u integrovanych. Ani v roce 2019 nedoslo ke znatelnym zménam. Existuje
organizace, kterd dlouhodobé pozoruje a nasledné porovnavd vztah a nazor majoritni
spole¢nosti k mensinam Zijicich v Ceské republice, ktera se nazyva Centrum pro vyzkum
vefejného minéni Akademie véd CR. Z vyzkumu zaméfeného na romskou populaci vyplyva,
ze nazor Ceské vétsiny se dlouholeté, sice jen o maly podil, zlepsuje. I piesto stale zaujimaji
druhé misto po Arabech jako nejvice negativné vnimanou mensinu. Pokud bychom tento stav
chtéli zlepsit, pomoci by mohlo pozitivni zobrazovani Romu na vetejnosti pomoci téch, ktefi

se vzdélavaji, jsou aktivni anebo uspéSni. Ti mohou soucasné vybizet k tomu byt ptikladem

zejména pro mladsi generaci Romi (Vlada Ceské republiky, 2020, s. 5, 6).

2.2.3 Integrace Romii

Cilem tohoto procesu je vytvoreni jednotného, bezproblémového a pospolitého souziti romské
komunity s komunitou ¢eskou. Tento postup je aplikovan jak ze strany Romi, tak ze strany
majority. Usiluje o stejné postaveni ve sférach vzdélavani, zaméstnanosti, bydleni a zdravi, tedy
v oblasti ekonomickeé a socialni. Dal§imi ¢astmi, kterou integrace zahrnuje, je zesileni romské
identity zejména v oblasti kultury a tradic, emancipaci a integraci v oblasti politiky (Vlada

Ceské republiky, 2015, s. 12).

2.2.4 Strategie romské integrace do roku 2020
., Ucelem strategie je vytvorit ramec pro opatieni, kterd povedou do roku 2020 ke zvrdceni
negativnich trendii ve vyvoji situace znacné casti Romii v CR v oblastech vzdélavani,

zaméstnanosti, bydleni, zdravotni a socialni, nastartuji a urychli pozitivni zmény, které povedou
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k postupnému odstranéni neoditvodnenych a neprijatelnych rozdilii mezi situaci znacné casti
Romit a vétsinové casti populace, zajisti ucinnou ochranu Romiui pred diskriminaci, bezpecné
souziti a povzbudi rozvoj romské kultury, jazyka a participaci Romii. “ (Vlada Ceské republiky,

2015, 5.10)
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2.3 Tradice a ritualy
Podle Sigkové (2001, s. 123) dodrzovani tradic, zvykt & ritualt upada s nejmladsi generaci.

Tato generace byva ovlivnéna prostfednictvim skoly a médii.

2.3.1 Postaveni Zeny

Hlavnim cilem vychovy mladych romskych divek je zejména to, aby byly dobrymi manzelkami
plodnost. Po pfichodu do rodiny manzela, kam odchazi po svatb¢, se musi pfizpisobit zvyklim
a piijmout fakt, ze zde maji to nejnizsi postaveni. Toto postaveni stoupa az se skutecnosti,
narodi-li se zen¢ dit¢. Romské matky postupné vyzaduji rodi¢ovskou funkci po svych dcerach
péci o mensi sourozence, a tim se piipravuji na budoucnost. Typickym rysem v romské
komunité je ¢asné t&hotenstvi a zakladani rodin. Cim vice déti Zena ma, tim vice je vaZena.
Davidova (2010, s. 69) ve svém vyzkumu ale uvadi, ze postaveni muze a zeny nabyva
rovnocennosti, zejména u mladsi generace. AvSak primarni roli je stale péce o déti a domacnost

(Bittnerova a Moravcova, 2010, s. 275; Kaleja, Knejp, 2009, s. 103).

2.3.2 Téhotenstvi

Toto obdobi ma pro Romy jedine¢ny vyznam, protoze rodina pro n¢ zaujima vysoké misto na
zebticku hodnot. V situaci, kdy zjisti Zena svoje t€¢hotenstvi, by méla zachovat uréity ostych u
sdéleni této informace. A to zejména u muZského pohlavi a osob jiného véku. Co se tyce veku,

primérné stafi romskych rodicek je okolo dvaceti let.

Téhotna zena se musi podvolit hned nékolika pravidltim, pfikaziim a zdkazim. Nesmi se divat
na skupinu ,,odpudivych zvitat,” jejichz ptikladem je slimak, Zdba nebo had. Stejné tak ma
zakazano upiit pohled na exotické Zivogichy, handicapované &i zesnulé lidi. Podle Sulefe (1999,

s. 56) to bylo z diivodu, aby mél potomek hezkou tvar.

M¢la by se vyvarovat hibitovliim, aby dité nebylo smutné. Déle dotyku zvifat s prorostlou srsti,
aby dité nebylo nasledné po porodu zarostlé. Tyto zvyklosti m& dodrzovat z divodu zdravi a
prospivani budouciho potomka (§i§kové, 2001, s. 128; Sulet, 1999, s. 56; Kaleja a Knejp, 2009,
s. 104).

Co se tyce stravovani, je zakazano gravidni Zenu jakkoli omezovat. Dostat by méla v§echno, co
si preje, 1 véetné alkoholu. V opacném piipade by mohla potratit ¢i dostat horecku, nemoci spat
a jidlo by se ji objevovalo pied ofima. Na navstéve je jeji povinnost nabidnuté jidlo pfijmout.

Pokud §la po vesnici, bylo zvykem pozvat ji na jidlo i1 v ptipad¢, Ze zde neptevladaly pozitivni

19



a pratelské vztahy. Slovy ,,Av tec hal!“ neboli ,,pojd’ jist!“ byla zvana (Siskova, 2001, s. 128;
Rozto¢il, 2017, s. 183; Sulet, 1999, s. 56).

PtedCasny porod ¢i potrat hrozil, pokud se budouci matka néceho lekla. Pokud se béhem této
situace dotkla nebo uhodila do ¢asti téla, dité mohlo mit na tomto misté Cervené znaménko

neboli ,,jag".

V prubéhu tehotenstvi zenu nemély zdobit Sperky okolo krku ani pasky, protoze by mohlo dojit
k omotani pupeéni $itiry okolo krku (Siskova, 2001, s. 129).

2.3.3 Porod

Béhem porodu rodi¢ka neméla mit kovové Sperky a sponky, aby se porod nezkomplikoval.
Pokud se porodni bdba dotkla néjakého predmétu, tento predmét uz nebyl pouzivan. Pro
zmirnéni bolesti se tvar Zeny potirala svécenou vodou, dostavala napit Caje, ale 1 alkoholu.
Pokud by béhem porodu doslo k timrti matky 1 ditéte, ulozeni by byli spolu. Matka by méla

novorozence mezi nohama.

Romové si Casto prali u prvniho potomka muzské pohlavi z divodu nasledné dominance

v rodiné.

Stastné obdobi pro narozeni potomka jsou vanoéni svatky nebo brzké ranni hodiny. Naopak

vecer, pond¢li, patek ¢i Dusicky jsou smolné (Siékové, 2001, s. 128, 129).

2.3.4 Novorozenec

Jeden z dochovanych rituall, se kterym se lze setkat, je omotavani Cervené masle tzv.
Lindral'ori“ na ru¢i¢ku novorozence po porodu. Ulohou je ochrana pied uhranutim a odhanéni
od miminka vSe zl¢é. Dité, které bylo uhranuté, neustale brecelo ¢i zivalo. Lécilo se ,,jagalo
paiii,” coz je uhlikova voda, a to omytim nebo napitim ditéte. Voda, ktera zbyla, se vylila do

tvaru kiize na dvete (Roztocil, 2017, s. 183; Siskova, 2001, s. 130).

Dulezitym momentem byvala prvni koupel novorozence. Ve vani¢ce byly polozené kovové

mince, coz znacilo bohatstvi, zdravi a §tastny Zivot (giékové, 2001, s. 131; Sulef, 1999, s. 56).

Dité, které bylo vlasaté, mélo velké oci a svétlou plet’, povazovali Romové za nejkrasnéjsi.
Pokud dévée nazyvali ,,Papin — husa“, vyslovovali tim obdiv z diivodu svétlé pleti (Siskova,
2001, s. 131). Pokladali ji tak za krasnou a byla to tedy lichotka. Na druhou stranu, pokud
novorozené¢ meélo tmavsi barvu pleti, nez byvalo zvykem, byla mu pfedvidana Spatna

budoucnost (Sulef, 1999, s. 57).
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Dokud nebylo dité pokiténé, coz je pro Romy velice dillezitou soucasti narozeni ditéte, hrozilo
mu nebezpeCi a ohrozeni. Z tohoto diivodu matka jako prevenci pfed ukradnutim svého
potomka Carodéjnici, kterd ho vyménila za dit€ vycpané slamou, vkladala hieben ¢i jiny
predmét z kovu pod polstai novorozence. Dalsi ochranny prostfedek bylo tzv. ,,aver nav* ¢ili
druhé jméno. Toto jméno mélo novorozence ochranit pied nemocemi z necistého svéta, protoze

nemoc si vybira hlavné bezmocné a neodolné déti (Siskova, 2001, str. 130).

2.3.5 Sestinedéli
Po dobu Sestinedéli byla romska Zena pokladana za necistou a ostatni ¢lenové se pred ni museli
chranit. M¢la zakazano pecovat o domacnost, vafit, prat a nesmeéla ani chystat jidlo pro hosty

(Sulet, 1999, s. 57). Nebylo doporu¢ovano sahat na malé déti a koukat se do zrcadla, protoze

by mohlo prasknout (Sigkova, 2001, s. 131).

Podle Kaleji a Knejpa (2009, s. 105) je mozné se setkat s romskymi Zenami, které velice brzy
po porodu odchazi z nemocnice a novorozené zustava na novorozeneckém oddéleni. Romky

uvadéji, ze je to z divodu dalSich déti v domacnosti, o které se musi postarat.
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2.4 Profese porodni asistentky

2.4.1 Historicky vznik profese

podminkach si nedokazala sama pomoci. Tato situace byla nebezpecna jak pro matku, tak i pro
plod. Proto pozdé&ji zacaly zenam poskytovat laickou pomoc starsi Zeny, které byly soucasti
jejich rodiny a mély vice zkugenosti. Casem se tato pomoc zacala jevit jako nedostacujici, a
proto se nékolik zen zacalo zabyvat asistenci u porodu jako povolanim. Zprvu jejich znalosti
vznikaly pouze na zakladé jejich vlastnich zkuSenosti a znalosti, které se piedavaly
mezigeneracng. Zacala se tak vyvijet profese, kterd ziskala ndzev od slova babiti (roditi), Zeny
babici, pupkoiezné baby. Z tohoto pojmenovani postupné vzeslo oznaceni babicky ¢i porodni
baby. Muzi, ktefi méli minimalni znalosti, se u porodu vyskytovali pouze pfi komplikacich, kde
plnili roli ranhoji¢i, lazebniki, fel€arh ¢i bradyit a porod Casto kruté dovrsili (Hajek, 2014, s.

).

2.4.2 Porodni asistentka

Povolani, které umoznuje poskytovat oSetfovatelskou zdravotni péci v porodni asistenci. Tim
se rozumi zajisténi potiebného dohledu, péce a poskytovani rad Zenam v pribehu téhotenstvi,
porodu a Sestined¢li v piipadé, ze se jedna o fyziologicky priubéh. Porodni asistentka mize vést
fyziologicky porod, pecovat o novorozence, provadet oSetfovatelskou péci v oboru gynekologie
a vsoucinnosti s lékafem se ucCastnit preventivni, diagnostické, 1écebné, neodkladné,

dispenzarni &i rehabilitaéni péée (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019).

Svétova zdravotnickd organizace (WHO), Mezinarodni federace gynekologli a porodnikl
(FIGO) a Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (ICM) stanovila v roce 1972
mezinarodni definici porodni asistentky. Aktudlni znéni tohoto dokumentu ,,Definition of the

Midwife* bylo piijato v roce 2005 v Australii na kongresu ICM a zni:

,,Porodni asistentka je osoba, ktera uspésné ukoncila vzdélavaci program, uznavany v dané
zemi, vychazejici z dokumentii Nezbytné dovednosti (kompetence) pro zakladni praxi porodni
asistentky a z ramce Globdlnich pozadavkit na vzdeélavani porodnich asistentek, kterd dosdhla
nezbytné kvalifikace, aby byla registrovana a/nebo aby mohla ziskat povoleni k vykonu povolani
porodni asistentky a pouZivat oznaceni porodni asistentka, a ktera vykazuje potrebné znalosti

a dovednosti pro prakticky vykon povolani porodni asistentky.

., Porodni asistentka je uznavana jako plne zodpovedny zdravotnicky pracovnik; pracuje v

partnerstvi se zZenami, aby jim poskytla potrebnou podporu, péci a radu béhem tehotenstvi,
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porodu a v dobé poporodni, vede porod na svou vlastni zodpovédnost, poskytuje péci
novorozencum a détem v kojeneckém veku. Tato péce zahrnuje preventivni opatieni, podporu
normalniho porodu, zjistovani komplikaci u matky nebo ditéte, zprostredkovani pristupu k
lékarské péci nebo jiné vhodné pomoci a provedeni nezbytnych opatieni pri mimoradné

‘

naléhavé situaci.

., Porodni asistentka ma diileZitou uilohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdeldavani nejen Zen, ale
i v ramci jejich rodin a celych komunit. Tato prace by méla zahrnovat predporodni pripravu a
pripravu k rodicovstvi a muze byt rozsifena i do oblasti zdravi Zen, sexudlniho nebo

‘

reproduktivniho zdravi a péci o diteé.*

., Porodni asistentka miize vykonavat svou profesi v jakémkoli prostredi, véetné domdciho
prostiredi, ambulantnich zdravotnickych zarizeni, nemocnic, klinik, nebo zdravotnickych

stiedisek.” (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019)

2.4.3 Vzdélani

K samotnému pfijeti ke studiu porodni asistence je potieba uspésné ukonceni stredoskolského
vzdélani s maturitou, Gsp&Sné vykonani pfijimacich zkouSek a adekvatni zdravotni stav dle
vyhlagky ¢ 271/ 2012 Sb. (V&stnik MZCR C. 11/2018). K ziskani odbornosti v povolani
porodni asistentka v Ceské republice je mozné jeding studiem vysokoskolského akreditovaného
zdravotnického oboru pro ptipravu porodnich asistentek v délce tii let bakalarského stupné

studia (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019; Stromerova, © 2020).

Absolventky, které ziskaly v minulosti zptisobilost k provadéni této profese podle diivéjsich
pravnich predpisi zistava nedotcena. Tato zplisobilost je ddna zdkonem ¢. 96/2004 Sb. Jedna
se o studentky, které vystudovaly obor porodni asistentka nebo zenska sestra na stfedni
zdravotnické Skole v ptipad€, Ze studium prvniho rocniku bylo zapocato nejdéle v roce
1996/1997. Dale absolventky vysSi zdravotnické Skoly o délce studia 3 roky v oboru
diplomovana porodni asistentka, u kterych zacatek studia prvniho ro¢niku bylo do roku 2003

(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019).

Obsah vyuky se na jednotlivych univerzitich mtze lehce lisit, ale v celé zemi je stanovena
jednotna napli teoretického uéiva (Stromerova, © 2020). Z praktické vyuky je potieba splnit
nejméne 1800 hodin. Tato vyuka probihd ve zdravotnickém zatizeni a pod kontrolou odborné
zpisobilych pracovnikil, ale mize se konat také v terénnim prostiedi t€hotnych Zen. V prvnim

rocniku je potieba splnit 300 hodin, v druhém ro¢niku 600 hodin a ve tfetim rocniku 600 hodin
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praktické vyuky plus zbylych 300 hodin, které si rozdéli Skola dle svého usudku (Véstnik
MZCR ¢&. 11/2018).

2.4.4 Kompetence porodni asistentky

Kompetence nebo také dovednosti predstavuji soubor schopnosti a védomosti, které umoznuji
osobni rozvoj ¢lovéka a pracovni uplatnéni. Vyuzivaji se béhem hodnoceni, pfi kterém se
zjistuje, zda je osoba vhodna vykonavat urcitou pracovni Cinnost ¢i pozici a také slouzi

k pozorovani vnitini kvality ¢lovéka (Narodni soustava povolani, © 2017).

Vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki ¢. 391/2017
Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., stanovuje kompetence porodni asistentky. Udava

¢innosti, které poskytuje a zajistuje porodni asistentka bez odborné asistence a indikace.

Porodni asistentka mtze vykondvat svou profesi v domacim prostiedi, ve zdravotnickych
stiediscich, v ambulantnim zdravotnickém zatfizeni, v nemocnicich nebo klinikach. Ma pravo
poskytovat rady, dohled a péci zenam v téhotenstvi (nejcastéji na konci), starat se o zenu
v prub¢hu porodu a pefovat o novorozence. Podili se na aktivnim vedeni porodu s celym
tymem, pokud nejde o komplikovany ptipad. Béhem komplikovaného porodu asistuje 1ékafi.

Dale miize poskytovat oSetfovatelskou péci Sestinedélkam
Porodni asistentka mé dle vyhlaSky § 5 opravnéni k:

e podavani informaci o antikoncepci, Zivotosprave v priabehu téhotenstvi, béhem
ptipravy na porod, o prvnim oSetfeni novorozence, pii kojeni a dale poskytovani rad a
pomoci ve spolupraci s odpovédnymi organy v otazkéach socidlné-pravnich,

e navStévovani rodiny té¢hotné Zeny, Zeny do Sestého tydne po porodu, zeny
s gynekologickym onemocnénim a sledovani jejich zdravotniho stavu,

e povzbuzovani Zeny pii péci o novorozence a pii kojeni, edukovat ji,

e stanoveni gravidity, ordinovani a délani vySetfeni k pozorovani fyziologického
téhotenstvi a edukovani o tom, jak se vyhnout komplikacim,

e pfedani zeny do péce odborného 1ékare v ptipade, ze se objevi riziko,

e monitorovani stavu plodu v déloze prostfednictvim vSech dostupnych klinickych a
technickych prostredki, diagnostikovani patologii u rodicky, plodu nebo novorozence,
kde je nutny zasah lékafte, asistovani a provadéni nezbytnych opatieni bez jeho

pfitomnosti,
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e chystani zeny k porodu a poskytovani péce ve vSech dobach porodnich, vedeni
fyziologického porodu, provadéni néstiihu hraze a vedeni porodu v poloze koncem
panevnim v neodkladnych ptipadech, které jsou nutné k zachovani zivota rodicky ¢i
plodu, osetfovani poranéni vzniklych béhem a po porodu, pecovani o Sestinedélku,

e zajiStovani piebirani, kontroly, uschovani a manipulovani s 1é¢ivymi piipravky,
hlidani dostateného mnozstvi,

e zajiStovani prebirani, kontroly, uschovani a manipulovani se zdravotnickymi
prostiedky a pradlem, davani pozor na jejich dezinfekci, sterilizaci a dostatecné
mnoZzstvi,

e zjistovani a zajiStovani kvality a bezpecnosti péce, ktera je poskytovana,

e poskytovani péce fyziologickému novorozenci a uskute¢iiovani prvniho oSetfeni
novorozence véetné poskytovani resuscitace,

e pecovani o zenu s pieruSenym te€hotenstvim nad dvanacty tyden gravidity, které je
nutné ze zdravotni ¢i genetické indikace, v kazdé dobé& porodni, pocitaje v to i

pozorovani a hodnoceni s tim spojenych rizik.

Pod ptfimym vedenim specializovaného Iékate v oboru gynekologie a porodnictvi:

e asistuje béhem gynekologickych vykont,
e asistuje pii komplikovaném porodu,

e instrumentuje béhem porodu cisafskym fezem na porodnim sale.

Dalsi ustanoveni se odkazuji v paragrafu této vyhlasky § 3 a vyjadiuje, Ze porodni asistentka:

e bez odborného dohledu, indikace a v rozsahu své odbornosti poskytuje zdravotnickou
péci stejné jako napi. vSeobecna sestra, zdravotni laborant, fyzioterapeut a dalsi,

e dodrZzuje hygienicko-epidemiologicky reZim,

e zapisuje do zdravotnické dokumentace a dokumentace nutné z pravnich pfedpist,

e pracuyje s informa¢nim systémem daného zdravotnického zatizeni,

e ma pravo podilet se na tvorbé standard,

e v souladu se svou odbornou zptsobilosti poskytuje pacientovi informace, 1¢katské

pokyny, pokyny klinického psychologa, logopeda ¢i farmaceuta,
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e poskytuje vyucovani na stiednich a vyssich odbornych skolach, akreditovanych
zdravotnickych studijnich programech, které jsou provadény pomoci vysokych skol a
v programech vzdélavani kvalifika¢nich akreditovanych kurzi,

e podporuje osoby k péci o sebe a piijeti zdravého stylu Zivota,

e podili se na edukaci nového zdravotnického zaméstnance a jeho zapracovani, pfi

mimotadnych udalostech ¢i krizovych situacich provozuje opatient,

Dle paragrafu vyhlasky § 4 muze porodni asistentka poskytovat vysoce specializovanou
osetfovatelskou péci, ale pouze pod odbornym dozorem porodni asistentky se specializovanou
zpisobilosti v oboru, vSeobecné sestry se specializovanou zpusobilosti v oboru nebo détské
sestry se specializovanou zpusobilosti, v souladu s diagndzou stanovenou Iékafem nebo zubnim

lékafem a dale muze:

e pozorovat a orienta¢né hodnotit fyziologické funkce,

e sledovat, posuzovat a zaznamenavat jak psychicky, tak fyzicky stav pacienta,

e ziskavat od n¢ho anamnézu (osobni, rodinnou, pracovni a socialni),

e vysetfovat a odebirat neinvazivni biologicky material a kapilarni krev,

e 7z hornich a dolnich dychacich cest a z permanentni tracheostomické kanyly odsavat
sekret a sledovat jejich priichodnost, peovat o né¢,

e zavadét periferni Zilni vstupy u pacientl starSich tii let,

e pecovat o celistvost kiize, chronické rany, stomie, centralni a periferni Zilni vstupy,
mocové katetry, drendZni systémy, operacni rany,

e provadét vyplachy mocového méchyte,

¢ hodnotit uroven sobéstacnosti a potieby pacientd,

e provozovat rehabilitaéni oSetfeni ve spolupraci s odborniky,

e cdukovat pacienty a jeho piibuzné o oSetfovatelském postupu,

e piijimat, pfesouvat a propoustét pacienty,

e umirajicim a jejich blizkym umoznovat poskytnuti psychické podpory,

e pecovat o zemielého pacienta,

e chystani pacientd k vykoniim a jejich asistovani béhem i po ném,

e podavat lécivé ptipravky, vyjimaje radiofarmak, infuzi a nitroZilnich injekci u déti do
tii let,

e odebirat krev a hodnotit vysledky,
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podavat kyslikovou terapii,

provozovat screeningova vysetieni,

u primarné hojicich se ran vyndavat stehy, drény, vyjimaje hrudnich,
provadeét katetrizaci mocového méchyte u Zen, kromé divek do tii let,
podavat vyzivu enteraln¢,

zavadet u pacientt starSich deseti let gastrické sondy,

provozovat zaludecni vyplach u osob starSich deseti let,

piipravovat a aplikovat transfizni ptipravky,

pod odbornym dohledem Iékare ¢i zubniho 1€kate podivat nitrozilni derivaty
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2019; Slezdkova a kol., 2017, s. 13, 14;
Vyhlaska ¢. 391/2017 Sb.).
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2.5 Multikulturni oSetirovatelstvi

2.5.1 Multikulturalismus

Ideal vyvazeného souziti rozdilnych kulturnich a etnickych skupin v multikulturni spole¢nosti.
Jedna se o teorii, kterd mluvi o etnickych skupinéch a jejich pravu se odliSovat od majoritni
spole¢nosti svoji kulturou. Jedna se o protiklad asimilacionismu, coz je ptesvédCeni, ze se

¢lenové etnickych skupin mohou naprosto zaclenit mezi majoritni spolec¢nost, ale pouze tehdy,

vzdaji-1i se svych odlisnosti (Tothova, 2012, s. 14; Kutnohorska, 2013, s. 14).

Multikulturalismus se projevuje i v roviné politické. Prosazuje to, ze lidska prava a svoboda
nesmi byt vysadami urcitych etnickych, rasovych ¢i ndbozenskych skupin ohrozovana nebo

porusovana (Kutnohorska, 2013, s. 14).

2.5.2 Kulturné kompetentni péce

Kazdy pacient ma jistou kulturni hierarchii, kterd je specifickd urcitou tradici, zivotnimi
zkuSenostmi, vychovou ¢i vzdélanim (Kutnohorskd, 2013 s. 24). Aby mohl zdravotnik
poskytnout odpovidajici kulturné kompetentni péci pacientovi urcitého etnika, na kterou ma
pravo, musi mit dostate¢né znalosti, pochopeni a zkusenosti o kultufe, stylu Zivota, postaveni
rodiny, sexualité a dalSich specificich dané skupiny. Tyto védomosti mohou zamezit vzniku
pfipadnych nedorozuméni a vyrazng ptispét ke zefektivnéni zdravotnické péce. Pieddvani
védomosti o ucinnych postupech kulturni péfe a porozumeéni utvari zékladni slozky
multikulturniho oSetfovatelstvi a posluhuji zdravotnickému persondlu jako ptirucka
k rozhodovéani. Konflikty mohou vznikat z riznych divodi, napiiklad nésledkem jazykové
bariéry, nepochopeni ze strany personalu nebo z nedostacujiciho vnimani rozdilnych potteb ¢i
zvyku. Nedostatek empatie ale mize u pecujiciho personalu plnit takzvanou ochrannou funkci.
Zdravotnici jsou mnohdy v kontaktu s emocemi pacientll, coz mize byt psychicky naro¢né, a
proto vyuzivaji snizenou empatii jako strategii zvladani stresu. Hlavnim spole¢nym cilem
porodnikil a porodnich asistentek by ale méla byt zdravd matka a novorozenec kterékoliv
kultury ¢i vyznéani (Roztocil, 2017, s. 182; Kutnohorskd, 2013, s. 38; Ptacek, Bartin¢k a kol.,
2014, s. 489).

Vseobecnym problémem pii oSetfovatelské péci o romské pacienty je obtiznd komunikace a
Casto se vyskytujici agresivita. Celkové komunikace mezi Iékafem a pacientem mize byt
obtizna, a ne vzdy se podafi predejit konfliktim, které¢ mnohdy zlstavaji nevyieSeny. Romové

byvaji nedliverivi a Casto tato péce byva psychicky narocnd. Informace ohledné nemocného
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pfedava zdravotnik vybrané osobé, vétSinou hlavé rodiny, tedy muzi. Ten nasledné muze

poskytnout souhlas o dalsi 1é¢bé.

Romské rodicky jsou citlivé na bolest, maji tedy nizsi prah bolesti a projevuji to velice emotivné
a hlasité. Casto reaguji agresivng, nahlas natikaji, kousou, mlati do porodniho lizka a maji
strach ze smrti, proto se dozaduji nepfetrzité piitomnosti oSetfujiciho personalu. Neda se
ocekavat, ze pacient trpici bolesti bude nikterak vstficny, a proto by ve zdravotnickém
personalu méla prevladat empatie. Dozadovani se pfisného dodrzovani pravidel zatizeni by také
nem¢lo hrat hlavni roli (Ptacek, Bartinék a kol., 2014, s. 261; Bittnerova a Moravcova, 2010,

s. 275; Roztocil, 2017, s. 183; Vaclavickova, 2015).

Jak uvadi Spirudova (2006, s. 21), miizeme se setkavat s vyzadovanim samostatného pokoje ze
strany pacientky ¢i jeji rodiny. Je to pravdépodobné kvili pocetnym navstévam a zachovani
soukromi. Na navstévu pfichdzi Siroky okruh rodinnych pftislusnika, ktefi se zde zdrzuji
dlouhou dobu a podle Bittnerové a Moravcové (2010, s. 275) velice ¢asto vidame u ltuzka
nemocného vice nez deset lidi. To dokazuje, jak je pro Romy dilezitd rodina a zdravi.
Dodrzovani intimity je dal§i dulezita véc, kterda vyrazné ovliviiuje psychickou pohodu
pacientky. Tu podle vyzkumu Téthové (2012, s. 39) preferuje celych 60% Romu a je to jedna

z moznosti, jak se vyhnout ptipadnym konfliktim.

Aby se predeslo problémim, které mohou béhem komunikace vzniknout, je dobré fidit se

ur¢itym zasadami, kterymi jsou:

byt trpélivi,

e (Casty kontakt s pacientem,

e projevovat respekt k nemocnému,

e vnimat i neverbalni stranku komunikace,
e citlivy pfistup,

e nekritizovat pred svédky,

e mluvit srozumiteln¢ a jasné,

e respektovat rozhodnuti o 1é¢bé,

e myslet na to, Ze Romové mohou mit pocit ohroZeni majoritni spole¢nosti (Bittnerova a

Moravcova, 2010, s. 275, 276; Roztocil, 2017, s. 183).
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2.5.3 Transkulturni péce

V minulosti dochazelo ke zméné slozeni spolecnosti, migracim, zvySovani poctu populace a
globalnimu propojeni a samotny multikulturni pfistup k menSinam z hlediska pouhého popisu
bez pochopeni ditvodu se mlize zdat jako nedostate¢ny. Na osobni zkuSenosti jednotlivce, které
se vytvari pfisluSnosti v kultute, se zaméetuje transkulturni ptistup. Projevem kulturnich vzorci
chovani, tedy osobnich zkuSenosti, se vytvari tzv. kulturni rozdily. Sledovani téchto rozdila
dalo za vznik v 50. letech 20. stoleti konceptu transkulturniho oSetfovatelstvi, jehoz autorem je
Madeleine M. Leininger, kterd ho poprvé uvedla a rozpracovala. Jeji koncept obsahoval kromé
klinickych dovednosti také teorii kulturné rGznorodé a univerzalni péce. Pracovala se
seznamenim, pochopenim a uplatiovanim shodnych a odlisnych znak kultur pii poskytovani
oSetfovatelské péce, coz je zdkladem kulturné kompetentni péce (Tothova a kol., 2012, s. 14,

15).
Motto:

., Pokud maji lidé prezit a zZit ve zdravém, pokojném a smysluplném svété, pak musi sestry a
dalsi zdravotnicti pracovnici pochopit jejich riizna kulturni presvedceni, kulturni hodnoty a

zZivotni styl, aby byli schopni poskytovat kulturné uzpiisobenou prospésnou zdravotni péci.‘

Madeleine Leiningerova

2.5.4 Purnelliv model ziskavani kulturnich kompetenci

V roce 1991 zacal Larry Purnell pro potfeby zdravotnického personalu a studentti v oblasti
kultury formovat model orientovany na ziskdvani kulturnich kompetenci. Zakladnim
predpokladem bylo, ze je kultura velmi silny €initel, ktery ma vliv jak na poskytovani péce a
jeji pfijimani, tak na dopad oSetfovatelskych zakrokt. Kladl diraz na to, ze kulturni dédictvi
kazdého €lovéka se musi respektovat. Znalosti kulturnich shodnosti a odliSnosti zdravotnickymi
pracovniky bylo dal$i podstatou, protoze uvédomeénti si téchto znalosti sniZuje pocit, Ze jediné
a spravné jsou normy a hodnoty kultury, se kterou se jedinec ztotoziuje, tedy tzv.
etnocentrismus, ktery by mohl uroven péce snizovat (Tothova a kol., 2012, s. 15, 16;

Sociologicka encyklopedie, 2017).

Zdravi a nemoc je ovliviiovana kulturou a vzorci chovani, které jsou s ni spojené. Vice nez
nutné je v soucasné dob¢ schopnost zdravotnikl vlozit kulturni znalosti do zdravotnické péce,
kterou poskytuji. K ziskani téchto zkuSenosti a kulturnich kompetenci je nutné rozsifovat

znalosti o své vlastni kultufe, subkulturach a minoritach, které se v pfislusné spolecnosti
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nachazeji. Tento rozvoj pomaha k pfijeti a uznani rozdilt kultury takovym zpisobem, aby
zdravotnik poskytoval oSetfovatelskou péci a pritom vykonaval kulturné objektivni posouzeni,

které je podstatou k urc¢eni konkrétniho individualniho oSetfovatelského planu.

Model ziskavani kulturnich kompetenci dle Larryho Purnella (Ptiloha A) zobrazuje kulturni
kompetence jako neukonceny vyvoj. Pocatek kiivky, tedy tohoto procesu, je clovék nevédomé
nekompetentni, ktery ma nedostacujici znalosti o jiné kultufe a tento stav si neuvédomuje.
Druhym stupném kiivky je védomé nekompetentni Clovek, jehoz nedostatek znalosti si
uvédomuje. Dal§im krokem procesu je védomé kompetentni poskytovatel zdravotni péce, ktery
vyuziva béhem péce kulturné specifické zakroky dle potieb pacient. V posledni, tedy ¢tvrté
urovni zdravotnik nevédomé a samocinn€ vykonava ohleduplnou kulturni péci a tato faze se

nazyva nevédom¢é kompetentni.

Purnell v kruhovém znazornéni modelu vyobrazuje holistickou filozofii. Globalni spole¢nost,
komunita, rodina a jedinec jsou slozky, které jsou ve vzdjemné soucinnosti s dvandcti
doménami. Definovéani téchto ctyfech slozek v modelu se poddava pisobenim kultury,
spoleCenskym hodnotam a mnohoznacnosti jazyka, a proto je univerzalni k ptizptisobeni se
jednotlivym kulturam. Osobnost jedince miize ptredstavovat sobéstacny jedinec nebo také
rodina a dalsi socialni seskupeni, vzdy jde ale o bio-psycho-socio-kulturni stale se adaptujici
osobnost. Skupinu lidi s oboustrannou citovou vazbou a moznym pokrevnim piibuzenstvim
predstavuje rodina. Komunitu zastupuje spolecenstvo osob Zijicich na daném misté a majicich
spolecné z4ymy. Vrchol tvoii globalni spolecnost, ktera zahrnuje informacni technologie,
védecky pokrok, globalni politiky, mezindrodni obchod apod. Dvandct sfér, tvotici vnitini kruh

konceptu, piedstavuji kulturni okruhy a jejich pojeti a jsou to:

e komunikace,

e rodina— role a organizace,

e problematika zamé&stnanosti,

e biokulturni ekologie,

e vysoce rizikové chovani,

® vyzZiva,

e téhotenstvi a rodiCovska praxe,
e smrt a s ni spojené ritudly,

e gpiritualita,

e zdravotnické praktiky,
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e poskytovatelé zdravotnické péce,

e piehled a dédictvi (Tothova a kol., 2012, s. 16,17, 18).

2.5.5 OSetrovatelsky standard
Osetfovatelskym standardem se rozumi dohodnuta profesni uroven kvality. Je to navod, podle
kterého lze hodnotit, jestli poskytovand péce odpovida alespont minimalni urovni kvality péce

(Plevova, 2012, s. 236).
Déli se na:

e Centralni - zdkonné normy nebo ramcové standardy, které jsou obvykle vydavany
ministerstvem zdravotnictvi
e Lokalni - standardy, které jsou pfijaté v ur¢itém zdravotnickém zafizeni nebo

pracovisti

Dale se rozdéluji se podle zaméteni do tii kategorii:

1) Standardy zaméfené na strukturu (tzv. manazérské standardy)
Udavaji techniky a prostfedky k vedeni lidi, pfistrojovému vybaveni, prostfedi, poskytovani
zdrojt, prostfedky ke komunikaci a integraci atd. Zpravidla se oznacuji jako smérnice. Narodné

jsou zavedeny platnou legislativou.

2) Standardy zamétené na proces (tzv. fidici standardy)
Stanovuji zavazujici metody pro fizeni lidi, pro oSetfovatelské Cinnosti a jejich popis, a
zdznamy v praxi. Postup je pfedem urcen proto, aby se zajistil bezpecny postup a jednotna péce
jak pro pacienta, tak 1 zdravotnika. Ve vétSin€ zdravotnickych zatizeni si béhem akreditace
nebo certifikace vytvaii vlastni systém pro tvorbu oSetfovatelskych standardi, které jsou
v souladu v naroky akredita¢nich standardu (Plevova, 2012, s. 236, 237). Akreditaci se rozumi
postup, kdy vybrany orgén udéluje osvédCeni o skute¢nosti, ze je zdravotnické zatizeni
kompetentni k poskytovani urcité Cinnosti. Certifikace udava, ze identifikovany proces je
v souladu se specifickou normou (Barttiikova, 2011, s. 152). Rozhodnuti, jaké ze standarda

budou pisemn¢ formulovany v jednotlivych zatizenich, si ur¢i management zatizeni.
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3) Standardy zamé&fené na vysledek (tzv. monitorovaci standardy)
Tyto standardy urcuji techniku a nastroje, jak sledovat, méfit, analyzovat a interpretovat

vysledky. Piikladem je spokojenost personalu a pacientt, slozeni kvalifikace zdravotnického

personalu a dalsi (Plevova, 2012, s. 237).
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3 PRUZKUMNA CAST

3.1 Metodika priizkumu a zpracovani dat

Bakalafska prace na téma ritudly v obdobi té¢hotenstvi, porodu a Sestinedé€li u romskych zen
z pohledu porodnich asistentek je praci teoreticko-prizkumnou. Setieni bylo provadéno
kvantitativni formou. Prizkumnym nastrojem byl zvolen nestandardizovany dotaznik vlastni
tvorby (Pfiloha B). Dotaznikem je mozno ziskat informace za kratkou dobu od velkého poctu
respondenttl, jednd se tedy o ucinnou metodu. Je také jednim z nejrozsitenéjSich zplsobu

kvantitativni vyzkumné metody (Disman, 2011, s. 141, Giddens, 2013, s. 63).

V samotném tUvodu dotaznik piedstavoval prizkumnika, ucel dotaznikového Setfeni,
ubezpeceni o anonymité a zaddost o jeho vyplnéni. Obsahoval celkem 21 otazek, které byly
sestaveny na zaklad¢ pfedem stanovenych prizkumnych otazek. 1 otazka byla oteviena (19), 2
otazky byly polouzaviené (otazka ¢. 14, 15) a zbylych 18 bylo uzavienych. Uzavienych
vybérovych otazek, kde respondent vybira pouze jednu odpovéd’, bylo celkem 16 (€. 1, 2, 3, 4,
58,9, 10, 11, 12, 13, 16, 17, 18, 20, 21). Z toho 3 trichotomické (¢. 5, 9, 13) a dalSich 7
polytomickych (€. 8, 10, 11, 12, 18, 20, 21). Uzaviené vyctové polytomické, kde Ize vybrat vice
moznych odpovédi, byly 2 (€. 6, 7). Otazky €. 1, 2, 3, 4, 16 a 17 byly zam&feny na méteni
postojit pomoci Likertovy Skaly, ktera se vyuziva k vyjaddfeni miry souhlasu ¢i nesouhlasu
sdanym tvrzenim. Podle Hayesové (2011, s. 112) je Likertovo S$kalovani jednim
z nejspolehlivéjSich zptsobll k vyjadieni postoje. Tato Skdla méa pét bodl zacinajicich od
,»velice souhlasim* pfes ,,nevim/neutralni postoj* az po ,,velice nesouhlasim®. Posledni Ctyfi
otazky dotaznikl se tykaly osobnich udajii o respondentkéch, kde je tdzano na jejich vek,
nejvyssi dosazené vzdelani, misto pracovisté a délku praxe v porodni asistenci. Tyto otazky se

nazyvaji sociodemografickeé (Kozel et al., 2011, s. 213-216).

Ziskana data byla zpracovana v programu Microsoft Office Excel 2016. Nasledné byla tato data
analyzovana a graficky znazornéna pomoci grafi a tabulek. VSechny otazky byly
vyhodnocovany pomoci absolutni a relativni Cetnosti. Absolutni Cetnost vyobrazuje pocet
respondenttl, ktefi odpovédéli na urcitou otazku a relativni Cetnost pfedstavuje pomér absolutni

¢etnosti ku rozsahu souboru. Relativni ¢etnost se udava v procentech (Reiterova, 2016, s. 12).

3.2 Charakteristika souboru respondentii
Respondentky byly zeny, které mély vzdélani a titul porodni asistentky, pracujici na

gynekologicko-porodnickém odd¢€leni v krajské nemocnici. Souhrnny pocet respondenti byl

30.
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3.3 Organizace pruzkumného Setfeni

Priizkumné Setieni se konalo v krajské nemocnici na severovychodé CR na gynekologicko-
porodnickém oddéleni v dobé od 14. —25.6. 2021. Aby mohlo prazkumné Setfeni probihat, byl
zapotiebi souhlas odpovédného pracovnika ve zdravotnickém zatfizeni, tedy vrchni sestry, a
dale vedoucich jednotlivych oddéleni, kde bude pruzkum probihat. Vybrana oddéleni, jimiz
byly porodni sal, Sestined€li, novorozenecké a intermediarni novorozenecké oddéleni, jsem
osobné navstivila a pozadala porodni asistentky o vyplnéni. Dotaznik byl podan v tisténé verzi
a predchazelo mu kratké predstaveni mé osoby, zadost o vyplnéni a informovani o anonymité.
Vypliovani dotaznikd jsem byla pfitomna pro pfipad moznych dotaz. Celkovy pocet

respondentek byl 30 a navratnost dotaznikll byla diky mé ptfitomnosti 100 %.
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3.4 Analyza a interpretace vysledki
Otazka €. 1: Na kolik je pro vas péce o romské pacientky problematickd? Zakrouzkujte Cislo

na Skale.

Ql Absolutni éetnost Relativni Cetnost
1 4 13 %
2 9 30 %
3 11 37 %
4 3 10%
5 3 10%
Celkem 30 100 %

Tabulka 1 problematika péce

13%
1 2 3 4 5

Obrazek 1 graf problematika péce

Prvni otdzka dotazniku zji§tovala pocitovou stranku porodnich asistentek v oblasti
problematiky péce o Romy. VSechny odpovédi zde byly zastoupeny. V nejvét§im mnozstvi
respondentky odpovidaly ¢islem 3 (37 %), coz bylo 11 Zen a oznacilo neutralni postoj. Ctyfi
porodni asistentky odpoveédély ¢islem 1, tedy viibec (13 %). Devét Zzen odpoveédélo moznosti 2
(30 %), spiSe ne. MoZnosti 4 a 5, tedy spiSe ano a velice, oznacilo dohromady 6 porodnich

asistentek a je pro né tedy péce o romskou minoritu problematicka.
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Otazka €. 2 - Na kolik respektujete prani romské pacientky praktikovat tradi¢ni romské zvyky?
Zakrouzkujte ¢islo na skale.

Q2 Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost
1 0 0%
2 4 13%
3 9 30%
4 12 40 %
5 5 17 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 2 respektovani zvyku

17%

Obrazek 2 graf respektovani zvyki

Dalsi pocitovou otdzkou bylo zjistovano, jak moc je provadéni romskych tradic respektovano
z pohledu zdravotnického personalu, tedy porodnich asistentek. Dvanact respondentek (40 %)
ze tiiceti odpoveédelo moznosti 4, spise respektuji. Naslednou nejcastéjsi odpovedi byl neutralni
postoj, tedy Cislo 3 a tuto moznosti zvolilo devét respondentek (30 %). Odpovéd velice
respektuji si vybralo pét porodnich asistentek (17 %). SpiSe nerespektuji zvolily ¢tyfi porodni

asistentky (13 %). Volba viibec nerespektuji zde nebyla zastoupena ani jednou.

37



Otazka €. 3 - Nakolik je podle Vas pro romské pacientky dilezité zachovani jejich intimity,
soukromi? Zakrouzkujte ¢islo na skale.

Q3 Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost
1 0 0%
2 7 23 %
3 8 27 %
4 4 13 %
5 11 37 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 3 dileZitost zachovani intimity

37%

27%
23%
1 2 3 4 5

Obrazek 3 graf dileZitost zachovani intimity

Jak uvadi ve své literatufe Tothova (2012, s. 39), pro romskou pacientku je diileZité zachovani
intimity a soukromi, které ma vliv na jeji psychickou 1 fyzickou pohodu. Z pohledu porodnich
asistentek odpovédelo jedenact (37 %), které s timto vyrokem naprosto souhlasi a zvolilo
moznost velice. Druhou nejcastéjsi volbou byla moznost 3, neutralni postoj. Osm zen (27 %)
ze tficeti (100 %) zvolilo tuto moznost. Spise dilezité byl nazor Etyt porodnich asistentek (13

%). Zbyvajicich sedm asistentek (23 %) vybralo moznost 2, spiSe nedulezité.

38



Otazka ¢. 4 - Nakolik je podle Vas pro romské pacientky dilezité mit samostatny pokoj?

Zakrouzkujte.
Q4 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
1 6 20%
2 6 20%
3 8 27 %
4 4 13 %
5 6 20%
Celkem 30 100 %

Tabulka 4 samostatny pokoj

27%
1 2 3

Obrazek 4 graf samostatny pokoj

Samostatny pokoj pro romské pacientky je velice dulezity pouze podle Sesti porodnich
asistentek (20 %) ze triceti (100 %). Dalsi ¢tyti (13 %) si mysli, Ze je vlastni pokoj spise dulezity
a nejvetsi pocet, tedy osm Zen (27 %), se nedokazalo ptiklonit na jednu ¢i druhou stranu. Malou
diileZitost mit samostatny pokoj vybralo $est respondentek (20 %) ze tiiceti (100 %). Cislo

jedna, moznost viibec, si vybralo také Sest respondentek (20 %).
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Otazka €. 5 - Setkala jste se béhem své praxe s tim, Ze romské pacientky praktikuji ritudly
vazici se k jejich téhotenstvi?

Q5 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 15 50 %
Ne 7 23 %
Nejsem si jista 8 27 %
Celkem 30 100 %

Tabulka S ritualy v praxi

Ano Ne Nejsem si jista

Obrazek 5 graf ritudly v praxi

Presné 15 (50 %) porodnich asistentek uvedlo, Ze se ve své praxi setkaly s praktikovanim ritudli
béhem gravidity u romskych zen. 27 %, tedy 8 respondentek uvedlo, Ze si nejsou jisté a zbylych

sedm (23 %) se s ritualy v obdobi téhotenstvi nesetkalo.
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Otazka €. 6 - S kterymi ritudly u romskych pacientek jste se setkala? Lze zvolit vice moznych
odpovedi.

a) Romska t¢hotna Zena by se neméla podivat na odpudiva zvitata — zaba, slimdk, had

b) Romska téhotna Zena by se neméla podivat na handicapovaného ¢i zesnulého ¢loveka
¢) Romska t€hotna by se neméla podivat na exotické Zivocichy

d) Romska t€hotna Zena by neméla chodit na hibitov

e) Romska t¢hotna Zena by neméla sahat na zvitata s prorostlou srsti

f) Romska téhotna zena by se neméla lekat

g) Romska t€hotna Zena, pokud se néceho lekne, by se neméla dotykat jakékoliv ¢asti téla
h) Romské t€hotna Zena by se neméla omezovat v jidle

1) Romska t€hotna Zena by neméla nosit Sperky ¢i pasek

j) S Zadnymi ritudly z vySe uvedenych jsem se nesetkala

Q6 Absolutni éetnost Relativni ¢etnost
a 3 6 %
b 1 2%
(o 0 0%
d 4 8%
e 0 0%
f 9 18 %
g 2 4%
h 13 27 %
i 3 6 %
j 14 29 %

Celkem 49 100 %

Tabulka 6 setkani s ritualy

29%
27%

18%

8%
(1) (1)
“'
b c d e

a f g h i j

Obrizek 6 graf setkani s ritualy
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U otéazky ¢islo 6 mohly respondentky zvolit vice odpovédi. Celkovy pocet odpovédi byl tedy
46 (100 %). Jednoznacné nejvice zvolena odpovéd’ byla moznost h) a j), tedy romské té¢hotna
zena by se neméla omezovat v jidle a s zddnymi z uvedenych ritualli jsem se nesetkala. MoZnost
h) byla zvolena porodnimi asistentkami tfinactkrat (27 %). MoZnost j) pak Etrnactkrat (29 %).
Osmnacti procenty, takze devétkrat, byla zvolena moznost f). T¢hotna Zena by se nem¢la lekat.
Ze by téhotna Zena neméla chodit na hibitov, bylo zvoleno porodnimi asistentkami piesné
ctytikrat (8 %). Ritudl a), romska Zena by se neméla podivat na odpudiva zvitata, a ritudl 1),
romska téhotné Zena by neméla nosit Zadné Sperky ani pasek, byly zastoupeny kazdy 6 %, tedy
oba byly zvoleny trikrat. Kdyz se t¢hotna néceho lekne, neméla by se dotykat zadné ¢asti téla,
vybraly respondentky pouze dvakrat (4 %). Jednou byl zvolen ritual b), Zena by se neméla
podivat na zesnulého nebo handicapovaného ¢lovéka (2 %). Kromé ritudlii, kdy by se Zena
neméla podivat na exotické ZivocCichy a sahat na zvitata s prorostlou srsti, byly vSechny zvoleny

alespoii jednou.
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Otazka €. 7 - S jakymi z romskych zvykl v obdobi porodu a Sestinedéli jste se setkala? Lze
zvolit vice odpovédi.

a)
b)
©)
d)
e)
f)

g)
h)
i)

Prvorodicka si ptala vice chlapce nez divku

Rodicka by neméla mit zadné Sperky ani sponky

Rodic¢ka nazyvala své dit¢ Papin - husa

Rodicka vézala ¢ervenou masli na ruku novorozence

Rodicka méla béhem prvni koupele novorozence mince ve vodé

Rodicka nazyvala Stastnym dnem narozeni potomka v brzkych rannich hodinach nebo o
vanocnich svatcich

Rodicka déavala hieben ¢i jiny kovovy predmét pod polstar

Rodicka dévala ditéti druhé jméno

Nesetkala jsem se s zddnym z uvedenych romskych zvyk

Q7 Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost
a 12 19%
b 1 2%
c 2 3%
d 13 20%
e 4 6 %
f 1 2%
g 7 11 %
h 22 34 %
i 2 3%
Celkem 64 100 %
Tabulka 7 zvyky porod a Sestinedéli
34%

19%

]
b

a

20%

, 6%
-

c d e

11%

.
f g h

Obrazek 7 graf zvyky porod a Sestinedéli
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Otazka cislo 7 méla taktéz vice moznych odpovédi. Celkové bylo zvoleno 64 odpovédi
(100 %). Moznost h), rodicka davala ditéti druhé jméno, byla viditelné zvolena nejvice, a to
pfesné dvaadvacetkrat (34 %). Ttinactkrat zvolily respondentky moznost d), rodicka vazala
¢ervenou masli na ruku novorozence, ¢imz mizeme potvrdit tvrzeni Roztocila (2017, s. 183),
e tento ritual se dochoval az dodnes. Ze si prvorodicka piala vice chlapce nez divku, se
potvrdilo dvanactkrat (19 %). Odpovéd, kterd obsahuje strkdni predméti pod polstar, tedy
moznost g), byla vybrana porodnimi asistentkami sedmkrat (11 %). S vkladanim minci do prvni
koupele novorozence se respondentky setkaly ctytikrat, coz tvoii 6 % z celkového poctu 46
odpovédi (100 %). Celkem 6 % tvoti odpovéd’ ¢) a 1). Moznost rodi¢ka nazyvala své dité Papin
a nesetkala jsem se s Zadnymi rituly, bylo zvoleno celkem &tyfikrat. Ze rodicka neméla nosit
zadné Sperky ¢i sponky, bylo zastoupeno jednim hlasem (2 %). Stejné tak na tom byla moznost

f). Dllezité je zminit, ze kazda odpovéd’ zde byla zastoupena.
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Otazka ¢. 8 — Jak Casto se setkavate ve své praxi s praktikovanim ritudli romskych zen?

Qs Absolutni éetnost Relativni Cetnost
Velmi ¢asto 0 0%
Casto 3 10 %
Nékdy 13 43 %
Témér vibec 11 37 %
Vibec 3 10 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 8 praktikovani rituali

Velmi Casto Casto Nékdy Témér viibec Vibec

Obrazek 8 graf praktikovani rituali

Na otazku, jak Casto se porodni asistentky stykaji s provozovanim ritualti, odpovédélo 30 Zen
(100 %). Nejvice byla zvolena moznost n¢kdy, a to rovnou tfinactkrat (43 %). Odpovéd’ téméer
vibec se nesetkavam s ritudly zvolilo 11 porodnich asistentek, tedy 37 %. Stejnym poctem byla
zvolena moznost ¢asto a viibec, kazda moZnost byla zastoupena 10 %, ¢ili tfemi porodnimi

asistentkami.
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Otazka €. 9 - Souhlasite s tim, Ze romské tradice a ritudly upadaji tim vice, ¢im jsou romské
rodicky mladsi?

Q9 Absolutni ¢etnost Relativni cetnost
Ano 17 57 %
Ne 3 10%
Nedokazu posoudit 10 33%
Celkem 30 100 %

Tabulka 9 upadavani rituala

Ano Ne Nedokazu posoudit

Obriazek 9 graf upadavani rituala

Vyrok Siskové (2001, s. 123), Ze ritudly upadaji s mladou generaci Romil, byl potvrzen vice
nez polovinou (57 %) porodnich asistentek a to pfimo 17 zastupci. Naopak tii respondentky
(10 %) s timto vyrokem nesouhlasily a mysli si, ze tradice neupadaji. Zbylych deset (33 %)

nedokézalo tuto skute¢nost posoudit.
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Otazka €. 10 - Je pro Vas téma ritualy v obdobi t€hotenstvi, porodu a Sestinedéli u romskych
pacientek natolik zajimavé, Ze byste uvitala vice informaci?

a) Téma je pro mé velice zajimavé a uvitam vice informaci
b) Téma je pro m¢ zajimavé, ale dal$i informace nepotiebuji
¢) Téma mé pfili§ nezajima

d) Téma mée vibec nezajima

Q10 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
1 6 20 %
2 11 37 %
3 11 37 %
4 2 7%
Celkem 30 100 %

Tabulka 10 zajimavost tématu

37% 37%
1 2 3

Obrazek 10 graf zajimavost tématu

4

Z celkového poctu tficeti porodnich asistentek odpovédélo na otdzku zajimavosti tématu a
dalSim vzdé€lavani pouze Sest (20 %), pro které je toto téma zajimavé a uvitalo by vice
informaci. DalSich jedenact (37 %) pak povaZuje toto téma za poutavé, ale o dalsi informace
zajem nemaji. Stejny pocet oznacilo odpovéd’, ze pro né téma piili§ zajimavé neni, jedna se

také 0 37 %. Jen dvé Zeny uvedly Gplny nezdjem o tento druh tématu (7 %).
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Otazka ¢. 11 - V jaké veékové kategorii se ve vasi praxi nejcastéji nachazi romské rodicky?

Q11 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
15-18 let 7 23 %
19-24 let 19 63 %
24 let a vice 2 7%
Nedokazu posoudit 2 7%
Celkem 30 100 %

Tabulka 11 vék romskych Zen

15-18 let 19-24 let 24 let a vice Nedokazu
posoudit

Obrizek 11 graf vék romskych Zen

Devatenact porodnich asistentek (63 %), coz je velka vétSina, oznacila za nejcastéjsi vek
romskych rodic¢ek 19-24 let. Sedm Zen zvolilo moznost 15-18 let, tedy 23 %. Pouze 7 %, coz
vyjadiuje dvé€ porodni asistentky, vybraly moznost 24 let a vice. Z toho vyplyva, ze jev, ktery
uvadi v literatuie Kaleja, Knejp (2009, s. 103), a to asné t€hotenstvi a zakladani rodin jako
jeden z typickych znakdi Romt, je velmi pravdépodobny. Zbylych 7 %, 2 respondentky,

nedokazalo tuto otazku vyhodnotit.
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Otazka ¢. 12 - Jaky je podle Vas prostor pro romské pacientky pti hospitalizaci, pro
praktikovani ritualu?

Q12 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Zadny prostor 0 0%
Dostatecny prostor 17 57 %
Nedostatecny prostor 1 3%
Nedokazu posoudit 12 40 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 12 prostor pro ritualy

Zadny prostor Dostatecny prostor Nedostateény Nedokazu posoudit
prostor

Obrazek 12 graf prostor pro ritualy

Z celkem 30 dotazovanych porodnich sester (100 %) ani jedna neuvedla, Ze by romské zeny
nemély zaddny prostor pro to, aby nemohly provozovat ritudly. VEtSin€ (57 %) se zd4, Ze Romky
maji dostateCny prostor, a to presn€é sedmnacti porodnim asistentkdm. Jedna osoba si mysli, Ze

jejich prostor je nedostateény (3 %). Tuto otazku nedokéazalo ohodnotit dvanact zen. (40 %).
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Otazka ¢. 13 - Vyuzivate oSetiovatelsky standard k zajisténi kulturné kompetentni péce

ptislusniky romské populace?

Q9 Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
Ano 0 0%
Ne 14 47 %
Nedokdazu posoudit 16 53 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 13 oSetfovatelsky standard

Ano Ne Nedokazu posoudit

Obriazek 13 graf oSetfovatelsky standard

Tato otazka neméla z 30 respondenti (100 %) ani jednou odpovéd ano. Ctrnact porodnich
sester (47 %) odpovédélo, Ze oSetfovatelsky standard v souvislosti s romskou populaci
nepouziva. Tuto otazku nedokéazalo posoudit zbylych 16 zdravotnic (53 %). Z toho vyplyva, ze

v dané nemocnici oSetrovatelské standardy v této souvislosti zfejmé nemaji, nebo o tom nevédi.
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Otazka ¢. 14 - Jaké zdroje informaci k péci o romské pacientky ve své praxi vyuzivate?

a) Vypiste prosim:

b) Zadné zdroje nevyuzivam

Q14 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Vzdélani 3 10 %
Pracovni kolektiv 4 13%
Pacientka 5 17 %
Internet 3 10 %
Zadné zdroje nevyuzivam 15 50 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 14 zdroje informaci

17%
13%
10% 10%

Vzdélani Pracovni kolektiv Pacientka Internet Zadné zdroje
nevyuzivam

Obriazek 14 graf zdroje informaci

Tato otazka byla oteviena a Zeny tak vypisovaly zdroje, kde informace ohledné péce o romské
pacientky berou. Pfesné€ polovina Zen (50 %) uvedla, Ze Zaddné zdroje nevyuziva. Pét asistentek
uvedlo, ze informace o tom, jak peCovat o romské zeny ziskaly béhem komunikace se samotnou
pacientkou (17 %). Pfedavani informaci a zkuSenosti mezi pracovnim kolektivem tvrdilo 13 %
a to 4 respondentky. Ze Skoly si informace ohledné péce o minoritu odneslo 10 %, 3 porodni

asistentky. Stejné procento vyuziva jako zdroj informaci internet.
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Otazka €. 15 — S jakymi komunika¢nimi bariérami se setkdvate ve vasi praxi pfi komunikaci
romskych pacientek se zdravotnickym persondlem? Lze zvolit vice odpovédi.

a) Nedutvéra romské pacientky vici zdravotnickému personalu
b) Nerespektovani intimity, soukromi romské pacientky
¢) Zdravotnicky personal nemluvi srozumiteln€ pro romské pacientky

d) Zdravotnicky persondl neni ochoten romské pacientce poskytnout samostatny pokoj

e) Zadnou barieru nevnimam
f) Jiné - prosim vypiste:

Q15 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
a 10 27 %
b 2 5%
C 12 32%
d 0 0%
e 11 30 %
f 2 5%
Cekem 37 100 %
Tabulka 15 komunikaéni bariéry
32%
30%
27%
a b c d e f

Obrizek 15 graf komunikaéni bariéry

Otazka cislo 15 se dotazovala respondentek na to, s jakymi bariérami v komunikaci mezi
romskou pacientkou a zdravotnickym personalem se setkaly. U této otazky bylo mozné zvolit
vice moZznosti, a proto celkovy pocet odpovédi byl 37 (100 %). Nejvice dominovala odpoved’
¢), zvolena dvandactkrat (32 %), proto z této otazky vyplyva, ze nejveétSim problémem béhem

komunikace je nesrozumitelnost ze strany zdravotnického persondlu. Zadnou bariéru
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nevnimam vybraly porodni asistentky jedenactkrat (30 %), takZze to byla druhd nejcastéjsi
moznost. Nediivéra vici persondlu zaujala tfeti misto (27 %), protoze byla vybrana desetkrat.
Skutecnost, Ze zdravotnici nerespektuji soukromi a intimitu romskych zen, se zvolila celkem
dvakrat (5 %). Jina (dal$i) odpoveéd’ byla uvedena dvakrat (5 %). Jedna z odpovédi byla, ze
romské pacientky nerespektuji doporuceni a nafizeni zdravotniki a druha vyjadfovala, Ze

zdravotnicky personal nerespektuje romskou minoritu a povysuje se.
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Otazka ¢. 16 — Nakolik jste ochotné se dale vzdelavat o poskytovani kulturné specifické péce?
Zakrouzkujte ¢islo na skale.

Q16 Absolutni éetnost Relativni ¢etnost
1 2 7%
2 10 33%
3 12 40 %
4 5 17 %
5 1 3%
Celkem 30 100 %

Tabulka 16 dalsi vzdélavani

17%
e
1 2 3 4 5

Obrazek 16 graf dalsi vzdélavani

Jedna respondentka ze 30 (3 %) je velice ochotna se dale vzdélavat v kulturné specifické péci.
Pét respondentek je ochotnych k dalsimu vzdélavani (17 %) a dvanact ma neutralni postoj
(40 %), coz uvedlo nejvice zen. Vzdélavat se v tomto ohledu spiSe nechce deseti porodnim
asistentkam, tedy 33 %. Pouze dvé Zeny, coz tvoii 7 % z celkového poctu 30, se viibec timto

zabyvat nechtéji.
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Otazka ¢. 17 - Nakolik vniméte diilezitost osvojeni multikulturnich kompetenci osetiujiciho
personalu? Zakrouzkujte ¢islo na skale.

Q17 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
1 0 0%
2 5 17 %
3 13 43 %
4 10 33 %
5 2 7%
Celkem 30 100 %

Tabulka 17 diileZitost multikulturnich kompetenci

43%
33%
17%
1 2 3 5

4

Obrazek 17 graf dileZitost multikulturnich kompetenci

Ani jedna porodni asistentka si nemysli, Ze osvojeni multikulturnich kompetenci neni dilezité.
17 %, takze pét respondentek, usuzuje, ze ptisvojeni si téchto kompetenci je spiSe nedulezité.
Neutralni postoj ma tfinact zen (43 %). Jako spiSe dulezité povazuje tyto kompetence piimo

10 (33 %) ze 30 (100 %) Zen.
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Otazka ¢. 18 - Kolik je Vam let?

Q18 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Méné nez 30 let 8 27 %
31-40 let 8 27 %
41-50 let 7 23 %
51-60 let 5 17 %
60 a vice let 2 7 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 18 vék respondentek

27% 27%
23%
17%

Méné nez 30 let 31-40 let 41-50 let 51-60 let 60 a vice let

Obrazek 18 graf vék respondentek

Zbylé Ctyti otazky jsou sociodemografického charakteru. Nejvice porodnich asistentek bylo ve
véku méné nez 30 a 31-40. Obé tyto polozky byly zastoupeny 8 Zenami (27 %). Ve véku 41-50
se pohybovalo sedm respondentek a ty tvoii 23 % z celkového poctu. 17 % byly respondentky,
kterym bylo 51-60 let. Posledni moZnost, 60 a vice let, oznacily dvé Zeny (7 %) z 30.
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Otazka ¢.19 - Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Prosim vypiste:
Q19 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Stfedoskolské s maturitou 6 20%
Vyssi odborné 8 27 %
Vysokoskolské bakalarské 12 40 %
Vysokoskolské magisterské 4 13 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 19 nejvyssi vzdélani

40%
27%
20%

Stredoskolské s Vyssi odborné Vysokoskolské Vysokoskolské
maturitou bakaldarské magisterské

Obrazek 19 graf nejvyssi vzdélani

Dalsi otevienou otazkou bylo nejvyssi dosazené vzdélani respondentek tohoto dotazniku.
Stfedoskolského vzdélani s maturitou dosahlo 6 respondentek (20 %). Osm porodnich
asistentek (27 %) ze 30 (100 %) uvedlo svoje nejvyssi vzdelani jako vyssi odborné, tedy
s titulem DiS. Nejvice zen mélo vystudovdno vysokoskolské bakalaiské studium, piimo
dvanact (12 %). Poslednim vzdélanim, které se v dotazniku objevovalo, bylo vysokoskolské

magisterské. Titul Mgr. mélo 13 % respondentek, coz jsou Ctyfi.
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Otazka ¢. 20 - Na jakém oddéleni nemocnice pracujete?

Q20 Absolutni éetnost Relativni ¢etnost
Porodni sal 13 43 %
Sestinedéli 9 30 %
Novorozenecké oddéleni 5 17 %
Intermediarni nov. oddéleni 3 10 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 20 misto pracovisté

Porodni sal Sestinedéli Novorozenecké Intermediarni nov.
oddéleni oddéleni

Obrazek 20 graf misto pracovisté

Predposledni otdzka obsahovala dotaz na misto pracovisté. Nejvice respondentek, a to tfinact
(43 %), bylo z porodniho salu. Druhym nejvice zastoupenym oddélenim bylo Sestined¢li, kde
dotaznik vyplnilo devét porodnich asistentek (30 %). Pét porodnich asistentek bylo

z novorozeneckého oddéleni (17 %) a zbylé tii (10 %) byly z intermediarnich novorozenct.
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Otazka ¢. 21 - Jaka je délka Vasi praxe v porodni asistenci?

Q21 Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Méné nez 5 let 7 23 %
6-10 let 7 23 %
11-20 let 9 30 %
21 let a vice 7 23 %
Celkem 30 100 %

Tabulka 21 délka praxe

30%
23%

Méné nez 5 let 6-10 let 11-20 let 21 let avice

Obrazek 21 graf délka praxe

Na délku praxe se zamétovala posledni otazka dotazniku. Nejvice porodnich asistentek uvedlo
délku praxe mezi 11 az 20 lety (30 %). Zbylé moZnosti byly zastoupeny kazda sedmi Zenami

(23 %). Celkovy pocet respondentek byl tedy 30 (100 %).
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4 DISKUZE

V diskuzi porovnavam vysledky vyzkumi z bakalarskych praci, diplomovych praci a také
z odborné literatury na téma romské mensiny a jejich specifik na zdkladé prizkumnych otazek.
Prizkumné otazky byly formulovany pomoci stanovenych cilii a jsou vyhodnoceny 30
respondenty. 43 % porodnich asistentek bylo z porodniho salu, 30 % ze Sestinedéli, 17 %

z novorozeneckého oddéleni a 10 % z oddéleni intermediarnich novorozencu.

Prizkumna otiazka ¢.1 - Jak vnimaji svou praxi porodni asistentky v péci o romské

pacientky hospitalizované na gynekologicko-porodnickém oddéleni?
K zodpovézeni prvni prizkumné otazky byly pouzity celkem 3 otazky ¢.1, 2 a 12.

Nejvétsi pocet porodnich asistentek uvedlo, Ze ma neutralni postoj k tomu, zda je pro né€ péce
o romské pacientky problematickd, ¢i neni. Porodni asistentky vybraly tuto moznost
jedendactkrat (37 %). Prace J. Wawrzyczkové (2008, s. 36) obsahuje otazku, jaky maji vztah
zdravotni sestry k Romim ve dvou nemocnicich. Z prvni nemocnice 15 ze 40 sester ma
neutralni postoj (38 %). V nemocnici druhé vyjadfilo stejny postoj 25 ze 40 sester (63 %).
Ctyfem porodnim asistentkam ze 30 pe¢ovat o romské pacientky problém viibec nedéla (13 %).
Devét PA odpovédélo, ze problém jim to spiSe nedéla (30 %). V jiz zminéné praci
Wawrzyczkoveé (2008, s. 36) byl na vybér dale kladny nebo negativni vztah. V prvni nemocnici
mela pozitivni vztah k Romiim pouze 1 zdravotni sestra (2%) a ve druhé nemocnici zadné
(0 %). Naopak negativni postoj mélo v prvni nemocnici 60 %, tedy 24 sester, ve druhé 37 %,
15 sester. V. mém vyzkumu byla péce velice problematicka pro tfi porodni asistentky (10 %) a
tf1 dalsi zvolily moznost spiSe problematicka (10 %). I pfesto, Ze romskd menSina je podle
Zpravy o stavu romské mensiny za rok 2019 stale druhou nejvice negativné vnimanou men§inou
Zijici na izemi CR, jsou vysledky naseho priizkumu oproti priizkumu Wawrzyczkové (2008, s.
36) spise pozitivni, co se tyce vztahu porodnich asistentek k romské populaci. Divodem, pro¢
je pro nékteré respondentky pecovat o romskou minoritu problém, miize byt dle Poldkové
(2014, s 5) skutecnost, ze komunikace s timto etnikem byva konfliktni. Ke konfliktim dochazi

z diivodu rozdilnych norem chovani a odlisného zptisobu vychovy v romské kultute.

V otdzce, na kolik porodni asistentky respektuji u romskych Zen praktikovani ritudlii, nejvice
respondentek odpovédélo, ze tato specifika spise respektuji (40 %). Naprosty respekt vyjadiuje

pét porodnich asistentek (17 %). 57 % si zaroven mysli, Ze k tomu romské pacientky pfi
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hospitalizaci maji dostate¢ny prostor. Otazka ¢. 23 v prizkumu Wawrzyczkové (2008, s. 56) se
tdze na to, zda by mély zdravotni sestry respektovat odliSnosti a specifické potteby romské
kultury. Pro akceptovani bylo v prvni nemocnici 22 % a ve druhé 20 % sester. 78 % v nemocnici
¢. 1 a 80 % respondentek v nemocnici €. 2 odpovédélo, ze by nemély zdravotni sestry
respektovat romskéa specifika. Z prizkumu mé bakalaiské prace zvolilo moznost spise
nerespektuji pouze 13 % a viibec nerespektuji 0 %. Z tohoto porovnani vidime, Ze stejné jako
v predchozi otdzce prevladalo spiSe pozitivni hodnoceni PA, oproti hodnoceni zdravotnich

sester z prace Wawrzyczkové (2008, s. 56).

Prizkumna otiazka €. 2 - Jaké maji porodni asistentky zkuSenosti s praktikovanim rituali

u romskych pacientek, hospitalizované na gynekologicko-porodnickém oddéleni?
K zodpovézeni druhé prizkumné otazky byly pouzity otazky ¢. 5, 6,7, 8,9 a 11.

Ptesné 15 porodnich asistentek (50 %) se setkalo béhem své praxe s praktikovanim ritudli u
romskych Zen v téhotenstvi. Nejcastéjsi zvolenou moznosti bylo zdkaz omezovani se v jidle,
tedy moznost h), a tak odpovédélo 27 % respondentek. V praci Koziskoveé (2013, s. 57)
potvrzuji vSechny romské respondentky, Ze se neomezovali v jidle a mohly si dat vSe, na co
mély chut’. Jako druhou nejcastéjSi moznost (18 %) volily porodni asistentky ritudl g), kdy se
zena neméla dotykat zadné Casti téla, kdyz se lekla, kvili vzniku ¢ervené skvrny. Tento ritual
se objevuje i v praci Koziskové (2013, s. 59). Ve stejné praci také respondentky uvadi, ze mély
zakaz podivat se na odpudiva zvifata (Zaba, slimak, had). O tomto zdkazu a) se zminuji i 3
(6 %) porodni asistentky z naSeho vyzkumu. Ddle se velké mnozstvi respondentek z prace
Koziskové (2013, s. 56, 57) zminilo o zakazu sahani na zvifata s prorostlou srsti. Jednalo se o
psy a kocky. V mé préci zvolilo tuto moznost €) 0 % porodnich asistentek. Z toho vyplyva, ze
porodni asistentky v mém vyzkumu tento ritudl neznaji. Celkem 4 porodni asistentky (8 %)
z naSeho prizkumu potvrdily, Ze znaji ritudl d), kdy romské Zeny nesmi chodit na hibitov. Tento
ritudl potvrdila kazdd Romka v prizkumu KoziSkové (2013, s. 58, 59). Diivodem je snaha
neptfenést smutek z matky na dité. Nejvice zndmym ritudlem v obdobi porodu a Sestinedéli je
z naseho pruzkumu davani druhého jména novorozenci romské rodicky (22 %). Vazani Cervené
masle na ruku novorozence bylo zvoleno porodnimi asistentkami tfinactkrat (20 %), tedy jako
druhé nejcastéj$i moznost, a to dopovida tvrzeni Roztocila (2017, s. 183), ze se tento ritual
zachoval dodnes. V praci KoZiskoveé (2013, s. 61) o tomto ritudlu védély vSechny respondentky

romského etnika. Dvandctkrat (19 %) byla vybrana moznost a), prvorodicka si ptala chlapce
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vice nez divku, ale pouze jedna respondentka v prizkumu Koziskové (2013, s. 59) tuto moznost

potvrdila.

Siskova (2001, s. 123) ve své knize Mensiny a migranti v Ceské republice tvrdi, ze praktikovani
rituald upada s nejmladsi generaci. S tim souvisi nejéastéjsi odpoveéd’ u otazky €. 8, kde 43 %
respondentek feklo, Ze se s praktikovanim ritudlti u romskych pacientek setkdva nékdy. Dalsich
37 % uvedlo moznost témé&f vibec. Devatd otazka se dotazuje pifimo na nazor porodnich
asistentek, zda souhlasi s vyrokem, Ze ritudly romskych Zzen upadévaji s nejmladsi generaci.
57 % respondentek zvolilo odpoved’ za a), tedy ano. S timto vyrokem souhlasi i vyzkum z prace
Kopanské (2014, s. 92), kde dopliuje, ze se jich dodrzuje uz velmi malo. Spurna (2019, s. 32)
a jeji prace obsahuje od romskych respondentl informace, které nam tuto otdzku potvrzuji.
Konkrétni zastupkyné z minority ptiznala neznalost velkého mnoZzstvi ritudlii a zvyka. Ty, které
dodrzuje pievzala od svych rodi¢i, ale jejich vyznam nezna. Zajimavym poznatkem z jeji
vypovédi bylo, Ze ohledné ritudlli v t€hotenstvi a pti porodu mé nulové informace. To znamena,

7e vyrok Siskové (2001, s. 123) je velice pravdépodobny.

Brzké téhotenstvi a zakladani rodin je typickou vlastnosti, kterd je spojena s archetypalni
hodnotou romskych zen a primérny vék romskych rodicek je tak okolo 20 let (Kaleja a Knejp,
2009, s. 103, 104). To vyplyva z otazky €. 11, kde jednozna¢nym vysledkem, ktery zvolily PA,
je nejcastéjsi vek téchto rodicek 19-24 let (63 %).

Prizkumna otazka €. 3 - Jak vnimaji porodni asistentky multikulturni kompetence v péci

o Zeny romského piivodu hospitalizované na gynekologicko-porodnickém oddéleni?
K zodpoveézeni tieti prizkumné otazky byly pouzity otazky ¢. 3, 4, 10, 13, 14, 15, 16 a 17.

Navstévovani ¢eskych zdravotnickych zatizeni pacienty odliSného etnika je v dnesni dob¢ ¢im
dal ¢astéjsi, protoze migrace lidi je pfirozeny jev, ktery se nemiize piehlizet (Skornickova,
Moravcova, Novakova, 2017). Dulezitosti osvojeni multikulturnich kompetenci porodnich
asistentek se vénuje otdzka ¢. 17. Smilkova (2018, s. 66) ve své praci odhaluje, Ze téméf 49 %
z jejich respondentek, jimiz byly zdravotni sestry ¢i porodni asistentky, nerespektuje obecné
kulturni odliSnosti svych klientek. Na otazku z naSeho priizkumu, jak moc je pro porodni
asistentky dilezité osvojit si multikulturni kompetence, se s celkem 40 % ptiklanélo dvanact

porodnich asistentek na stranu diilezitosti. Neutralni postoj vyjadiilo 43 %.

Nejcastéjsi komunikacni bariérou mezi zdravotnickym persondlem a romskou pacientkou je

podle dotazovanych porodnich asistentek nesrozumitelnost informaci, které se pacientce
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poskytuji. Tuto odpovéd zvolilo 12 respondentek (32 %) ze 30 (100 %). Podle Spirudové
(2006, s. 21) neni neobvyklé, ze romské pacientky vyzaduji samostatny pokoj. Soucasti této
otazky byla tato moznost také, ale nebyla zvolena ani jednou respondentkou. Je tedy
pravdépodobné, Ze tato bariéra se béhem komunikace nevyskytuje. Dale z otazky ¢. 4 mtizeme
vycist, ze dulezitost mit vlastni pokoj si mysli dohromady 10 (33 %) PA ze 30. 8 (27 %) dalsich
se nepfiklani ani na jednu stranu. Tothova (2012, s. 39) tvrdi, Ze pro celych 60 % Romt z jejiho
vyzkumu je zachovani intimity velmi dilezité. Ani tato odpoveéd’ neni ziejma jako problém
beéhem komunikace romské zeny se zdravotnickym persondlem, protoze tuto moznost zvolily
jen 2 (5 %) asistentky ze 30 (100 %). Jedenact respondentek (37 %) si také mysli, Ze zachovat
soukromi a intimitu je pro Romy velice dulezité. Z priazkumu Podlasové (2013, s. 65) si toto

tvrzeni mysli celkem 54 zdravotnich sester ze 122.

Shivalanka (2013, s. 32-38) a jeji prace obsahovala otazku, ktera se ptala, kde zdravotni sestry
vyhledavaly informace ohledné péce o jednotlivé minority. Nejvice respondentek si informace
nevyhledavalo, druhou nejvice zastoupenou odpovédi byl internet a pak literatura. Pfesné
polovina porodnich asistentek v naSem vyzkumu (50 %) uvedla, Ze Zadné zdroje nevyuZivaji a
tato moznost prevladala nad vSemi. S tim souvisi vyuzivani oSetfovatelského standardu
k zajisténi kulturné kompetentni péce, protoze 47 % tazanych respondentek standard nevyuziva
a zbylych 53 % tuto otazku nedokézalo posoudit. Pouze 3 porodni asistentky (10 %) vyhledavaji
informace ohledné péce o romskou pacientku na internetu, dalSich 5 (17 %) se pta ptimo
pacientky, 4 (13 %) si pfedavaji tyto informace mezi svym pracovnim kolektivem a posledni 3
(10 %) respondentky vyuZzivaji znalosti v této oblasti ze svého vzdélani. Z téchto odpovédi je
tedy patrné, Ze porodni asistentky z naseho prizkumu nejcastéji informace ohledné péce o
romské pacientky nevyhledéavaji. Divodem muze byt to, ze porodni asistentky dalsi informace
nepotiebuji anebo je toto téma nezajima, coz vyplyva z otazky €. 10, které je nasledné rozebrana

nize.

Celkem Sest porodnich asistentek (20 %) je ochotno se dale vzdélavat ohledn& poskytovani
kulturné kompetentni péCe a téma je pro n¢€ zajimavée natolik, Ze by uvitalo dalsi informace. Pro
37 % respondentek je téma zajimave, ale dalsi informace nepotiebuji a celkem pro 44 %
porodnich asistentek je toto téma nezajimavé. K ochoté se dale vzdélavat se neutralnim
postojem stavi 40 % respondentek, dalSich celkem 40 % porodnich asistentek neni ochotno se
dale v této problematice vzdélavat. V praci Podlasové (2018, s. 43) 59 zdravotnich sester ze
122 odpovédé€lo, Ze maji zdjem o doplnéni védomosti, které se tykaji kultur etnickych mensin

cey

zijicich v CR. Vétsi mnozstvi, tedy 63 zdravotnich sester, zdjem dale se vzd&lavat nema.
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Porovnanim téchto vysledki mizeme vidét, ze ochota porodnich asistentek a zdravotnich sester

dale rozsifovat svoje znalosti v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi, je spiSe negativni.

Wawrzyczkova (2008, s. 53) vdotazu na vzdélanost sester v oblasti multikulturniho
osetfovatelstvi vyhodnotila, ze 78 % respondentek z prvni nemocnice a 88 % z nemocnice

druhé nebylo v této oblasti vzdélano.

Poskytovani kulturné¢ kompetentni péce by mélo byt soucasti dovednosti oSetfovatelského
persondlu, aby se pfedchdzelo problémtm a konfliktiim béhem poskytovani zdravotnické péce.
Jednim zfteSeni, jak se vyhnout jazykovym bariéram a neznalosti kulturnich rozdilu, je
Purnelliv model ziskavani kulturnich kompetenci, viz. kapitola 2.5.4. (Skorni¢kova,

Moravcova, Novakova, 2017, s. 211).
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5 ZAVER

Tato bakalafska prace méla za cil zjistit, jaké jsou postoje a zkuSenosti porodnich asistentek
v péci o pacientky romského etnika v souvislosti s praktikovanim romskych tradic a rituald.
V teoretické Casti se zabyva odbornou terminologii souvisejici s t¢ématem prace, nahledem do
soucasného stavu romské minority na uzemi Ceské republiky, mirou za¢lenéni téchto obyvatel
do majoritni spolecnosti a snahou, jak integraci zlepsit. V dalsi ¢asti je vymezeno né¢kolik
romskych rituali, které se vazi jak k téhotenstvi, tak i k porodu a Sestinedéli. Kdo je porodni
asistentka a jaké ma vzdé€lani a kompetence obsahuje kapitola nasledujici. Diivod pfiblizeni
profese porodni asistentky je ten, ze tyto zdravotnice byly respondentkami v mém
dotaznikovém Setfeni. Posledni teoretickou ¢ast predstavuje multikulturni osetfovatelstvi, jehoz
nedilnou soucasti jsou kulturni kompetence a k jejichz ziskani mize pomoci Purnelliv model

ziskavani kulturnich kompetenci.

Prizkumna ¢ast obsahovala metodiku prizkumu a zpracovani dat, charakteristiku souboru
respondentll, organizaci prizkumného Setfeni a analyzu s interpretaci vysledkd. K provadéni
prizkumu byl pouzit nestandardizovany dotaznik vlastni struktury, ktery sestaval z 21 otazek.
Soucasti dotazniku byly 4 otdzky zaméfené na osobni udaje respondentek. Prizkumnymi
otazkami se zjiSt'ovalo, jak vnimaji svoji praxi a multikulturni kompetence porodni asistentky
v oblasti péce o romské pacientky, které jsou hospitalizované na gynekologicko-porodnickém
oddéleni, a jaké maji zkuSenosti s praktikovanim ritudlii. Prizkumu se zucastnilo celkem 30

porodnich asistentek a prizkumné otazky byly zodpovézeny, cil se tedy podaftilo splnit.

Prizkumnym Setfenim jsem zjistila, Ze porodni asistentky hodnoti sviij postoj k romskym
pacientkdm spiSe neutrdlné, co se tyka problematiky péfe o tuto minoritu. Respektuji
praktikovani ritudlli a nadpolovi¢ni vétSina tvrdi, Ze ve zdravotnictvi k tomu maji romské
pacientky dostatecny prostor. S praktikovanim rituali u romskych Zen se setkavaji nékdy nebo
témet vibec a jako nejcastéjsi ritualy uvedly zédkaz omezovani se v jidle béhem téhotenstvi a
davani druhého jména novorozenci. Podle odpovédi porodnich asistentek jsem také zjistila, Ze
vice nez polovina souhlasi s tim, Ze ritualy romskych Zen upadéavaji s nejmladsi generaci a v€k
romskych rodiek byva nejéastéji okolo 19-24 let. Ze je duleZité osvojit si multikulturni
kompetence, si mysli o0 néco méné respondentek nez téch, které k tomu maji neutralni postoj.
Neutralni postoj maji také porodni asistentky k tomu, zda jsou ochotné se v dané problematice
dale vzdélavat, a proto nebylo ptekvapivym zjisténim, Ze pouze pro malé procento je toto téma
zajimavé natolik, ze by uvitalo dal$i informace. Z dotaznikového Setieni dale vyplyva, Ze
porodni asistentky nejcastéji zadné zdroje k tomu, jak pe€ovat o romskou minoritu, nevyuzivaji.
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S tim souvisi vyuzivani oSetfovatelského standardu k zajisténi kulturné kompetentni péce,
protoze téméf polovina dotazovanych standard nevyuziva a zbylé mnozstvi neznalo odpoved'.
Jak samy porodni asistentky uvadéji, nejveétsi komunikacni bariérou mezi zdravotnickym
personalem a romskou pacientkou je nesrozumitelnost informaci, které se pacientce poskytuji.
Divodem muize byt nezijem nebo nedostatené znalosti v oblasti multikulturniho

oSetfovatelstvi ze strany persondlu nebo nerespektovani romské mensiny.

Z vysledkt prazkumného Setfeni bych pro praxi doporucila, aby se porodni asistentky dale
vzdélavali v oblasti kulturné specifické péce, protoze multikulturni oSetfovatelstvi je ve
zdravotnickych zafizenich ¢im dal vice aktudlni. ZvySeni védomosti a ziskavani kulturnich
kompetenci by mohlo zefektivnit kvalitu zdravotni péce a zlepSit komunikaci mezi porodnimi
asistentkami a Zenami romského etnika. Proto bych doporucovala vyuzivat oSetfovatelské
modely péce o klienty z riizného kulturniho prostiedi, kde zastupcem je nejen Purnelliiv model
ziskavani kulturnich kompetenci, ale také Model vychazejiciho slunce Leiningerové, Model
pro rozvijeni kulturni kompetence dle Papadopoulosové, Tilkiové a Taylorové a dalsi. Dle
nazoru porodnich asistentek, zda jim d€la problém pecovat o romské pacienty, ktery byl
pfevazné neutralni stejné jako ochota se dale v tomto ohledu vzdélavat, by rozsiteni znalosti

nem¢lo délat porodnim asistentkdm vyraznéjsi problém.

Zpracovani bakalatské prace mélo pro mé velky piinos, protoZe se nyni lépe orientuji v kulturné
specifické pé€i o romské etnikum v oblasti porodnictvi. Znalosti, které jsem ziskala, jsem
propojila se znalostmi ziskanymi z pfedmétu zaklady teorie porodni asistence, kde jsme se
zabyvali tématem multikulturni péce a z pfedmétu komunikace a interaktivni procesy, kde
probiranym tématem byla komunikace pii poskytovani multikulturni a transkulturni péce. Tyto

ziskané védomosti a poznatky jsou pro mé velice diilezité a véfim, Ze je dale vyuziji v praxi.
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Ptiloha A — Model ziskavani kulturnich kompetenci — Larry Purnell
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TOTHOVA, Valerie a kol. Kulturnd kompetentni péée u vybranych minoritnich skupin. Praha:
Triton, 2012. 278 s. ISBN 978-80-7387-645-6.
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Ptiloha B - Standard oSetiovatelské péce o prislusniky romské

Charakteristika standardu:

Rdmcovy standard odetfovatelské péce

Cil standardu:

Zajistit kulturné kompetentni pééi o prisluniky romské minority.

Poskytovat pédi prislusnikim romské minority ve zdravotnickjich
zafizenich dle jednotného postupu s vyuzitim modifikace modelu
Gigerové a Davidhizarové.

Skupina péce:

Pislusnici romské minority (ddle jen  Romové®)

Poskytovatelé péce, pro néz
je standard zdvazny:

Vieobecné sestry, které ziskaly odbornou zplsobilost k vikonu povolani
dle zikona £. 96/2004 Sb. ve znéni pozdéjiich predpisi a predpisd
§ timto zakonem souvisejicich.

Porodni asistentky, které ziskaly odbomou zpisobilost k vykonu
povolani dle zakona ¢. 96/2004 Sb. ve znéni pozdéjSich predpisii

a predpisd s timto zakonem souvisejicich.

Sestry specialistky, které ziskaly odbornou zplsobilost k vykonu
povolani dle zakona €. 96/2004 Sb. ve znéni pozdéjich pedpisii

a predpisi s timto zikonem souvisajicich.

ddravotnicti asistenti, ktefi ziskali odbornou zplsobilost k vikonu
povolani dle zikona £. 96/2004 Sb. ve méni pozdéjiich predpisi

a piedpisd s timto zakonem souvisajicich.

Frekvence kontroly:

1 za 2 roky

Doporuceno je priibézné aktualizovat potiebné kontakty (jména,
telefonni gisla, adresy romskyich organizaci a koordindtori apod.), co?
provede osoba odpovédna za spravnost standardu,

Kontrola bude vykonana:

Pracovni skupinou zaméfenou na kontrolu standardd, majici povéreni
naméstkyné osetiovatelské péie,

0 vykonané kontrole poda tato skupina ve stanoveném terminu
pisemnou zprdvu a v plipadé potfeby zajisti aktualizad standardu.

Standard zpracovaly:

Jamborova Lenka, Olizarovd Vera, Novdkovd Dita

Piloha 1.
Schéma osetfovatelského modelu Gigerové a Davidhizarové zaméfené

na pédi o piislusniky romské minority.
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Fma ]

Kritéria struktury |
e
: oby Vieobecné sestry a osetfovatelé, porodni asistentky, sestry spedialistky, 2dravotniéy
e —-— asistenti (dale jen,sestra”), ktefi ziskali odbornou zpiisobilost k vykonu povolini die
k ‘PI . zakona ¢, 96/2004 Sb. ve znéni pozdéjsich predpisd a dle vyhlasky €. 55/2011Sh.
52 5 . ; T I
Prostieds tandardni oddéleni zdravotnickych zafizeni
Schéma o3etfovatelského modelu Gigerové a Davidhizarové zaméfené na pédi
53 o prislusniky romskeé minority |
Pomiicky
Telefonni isla a kontakty na romska sdruZeni a koordinatory '
54 Idravotnickd a oetfovatelska dokumentace - je doporuceno zaznamenat individualn
Bl pozadavky vyjadrené pacientem/klientem (dale jen P/K) pfi odbéru odetfovatelské

anamneézy. s
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Kritéria procesu j

Sestra a oblast kulturni svébytnosti u Romd
P1 Mé zakladni znalosti tykajici se specifik romského etnika na dzemi Ceské republiky, |
P2 Respektuje piani a potieby jedince v souvislosti s jeho kulturnimi zvyklostmi.
P3 Respektuje potfebu tésného kontaktu s rodinou.
Sestra a oblast komunikace u Romii
P4 Zjisti drover komunikacnich dovednosti P/K, pipadné zajisti pomicky, kemunikaéni
karty pro usnadnéni komunikace.
P5 Respektuje P/K zvoleny zplisob oslovovani, jeho/jeji jméno se nauti vyslovovat sprawné.
P6 Vyuziva prvka efektivni komunikace a nezapomind udrZovat ocni kontakt.
P Pfi komunikaci dbé na spravné uziti neverbalnich vyrazi. Vi, 7e Romove jsou velmi
temperamentni a umi se velmi rychle vaitit do proZivani druhého.
P8 Pfi komunikaci hovoii pomalu, srozumitelng, v krdtkyich vétach. Snai se spravné
artikulovat, tak aby bylo zajisténo pochopeni sdélenich informaci.
Je si védoma, 2e na kritiku vyslovenou v pritomnosti ostatnich pacientd miize
P9 P/K reagovat neadekvatné aZ agresivné. Proto pokud je nutno kritiku vyslovit,
€ini tak s taktem a upfimnosti.
P10 Poskytuje P/K dostatek éasu a prostoru pro vyjédreni pmbléw,—
;ﬁm o oblast prostory o Romi
Lajisti whodré ulodeni /K s piiblédnutim k jeho potfebé kontaktu s rdinou a oschami
M o s
bliziymi.
Pz | Uimedini koeitkt £ rodinou a pateli,
R E] Jesi vidama, Je /K misie zaufimat negativni postaj k odbamé péfi a hospitalizad,
Pl Respektuje stud PK a snadi se mu zajistit dostateing soukromi.
Sestrn o ablst socidlnifvo zadlenéni 1 Romd
P15 Jesi védoma, & v hodnotach P/K zaujimd proni misto rodina a potame.
P16 Vi, & pro Reena neni zdravi priaritnd, cad je divodeen, pro |ékafe navitévuje poune
W ejnutnéjiich pripadech.
P17 Umeodimi P/K spoledendké ndwitévy v rdme rodiny, komunity a cstatnich phatel,
Wi, B2 postanverni mude a Seny e v romskiich rodindch odiné. M je hlavou rodiny, Gin
P18 diledied rozhodnut, stard se o wichova startich diti. Jena zajistuje chod domacnasti,
virchenw diéti a pledesdio pokratovani rodu,
P19 Wi, Ze postavenl Zeny je v ramské radiné déno poctem déti, tn. dim vice déti ena
porodi, tim vyiil status ma,
P I sivédoma, #e téhotné ramskeé Feny mohou wyjadfis prani pracovat a2 do pasledni
chwile pied porodem.
Sestea a pojeri fasy u Romd
- fiespektuje pojeti Casu 2 pohledu Romi. Vi, 22 pro né nend diilefit budoucnast, ale
pritomnast @ minulost,
P12 Seanami PYK s redimem dne a Sasovyrn roevehem na addéeni. Bba na jeho dodriovani,
prestade pro Ramy dodrieni stanovenéha rozwhu nend dileditg,
Ind vztah Romi k ugivani l6kD, Proto vi, e by uEivaji pauze v dobe wiskytu
Pi3 obtEbujicich piiznakit. ¥ diouhodabé 1¢eE po odeznénd pitznakil nespatiuji vjznam, cod
Jerdina tie, de Eiji phedeviim pritomnosti.
eslra g viiv prostredi a wichovy v Romid
P4 Respektuje pasto) romskych pacientii ke soému 2drav,
P15 Orientuje se v roadilech ve wchowt divek 2 chlapel v romshé roding, které sau diry
= jefict buscaui rali muke a Jeny,
P26 Vi, Be wEtiina Romil jsou kfestane.
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Sestra a biologickeé odlisnosti u Romii

P27

Ina typicky vzhled Romd, vi, Ze maji tmavsi pleti tmavsi vlasy.

P28

Orientuje se v odliSnostech stravovini romské minority. Vi, Ze nepreferuji ohfivanou

stravu, davaji prednost sladkym pokrmiim a ve vét3iné se nestravuji dle zdsad zdravé
VYZivy.

Kritéria vysledku

V1

Sestra poskytuje prislusnikiim romské minority kulturné ohleduplnou péi s vyugitim
modifikace o3etfovatelského modelu Gigerové a Davidhizarove.

V2

Sestra dikladné zaznamendvd viechny idaje souvisejici s odetiovatelskou pééi do
osetiovatelské dokumentace.

P/K je informovany, spolupracuje a ma vypracovany oletfovatelsky plén, na jehoz
realizaci se podili.

Sestra komunikuje s P/K a reaguje na jeho potieby, vietné specifickyich potieb
souvisejicich s jeho kulturnimi specifiky.

Kod | Kontrolni kritéria Metoda hodnoceni Ano | Ne

Vysledku

V1 | Poskytuje sestra pfislusnikiim | pfimé pozorovani sestry pii
romské minority kulturné kontaktu s P/K

ohleduplnou pécis vyuiitim [
modifikace oSetiovatelsksho | fize"y rozhovors P/K
modelu Gigerové
a Davidhizaroveé?

V2 | Zaznamendva sestra kontrola osetfovatelské
viechny Udaje souvisejici dokumentace

5 osetiovatelskou pédi do
oietfovatelské dokumentace?

V3 | JeP/Kinformovanyosvém | fizeny rozhovor s P/K
odetiovatelském planu?

Vypracovala sestra otdzka pro sestru

odetfovatelsky pldn ve =
spolupraci s P/K? fizeny rozhovor s P/K

V4 | Reaquji zdravotnici fizeny rozhovor s P/K
na specifické potreby
P/K souvisejici s jeho
kulturnimi specifiky?
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SIS

standardni oddéleni
Oddéleni: 2 e
2dravotnického zafizen = otizky pro sestru
AuditoFi: = fizeny rozhovor se sestrou
* piimé pozorovani sestry pfi kontaktu
; Metody auditu: SPAK
provedeni: " | » kontrola osetfovatelské dokumentace
Podpis, = kontrola prostiedi
identifik * fizeny rozhovor s P/K — pokud je to
odpovédné v dané situaci vhodné
osoby:
Kritérium | K6d | Kontroln kritéria Metoda hodnoceni Ne |
S1 | Poskytuje osetfovatelskou kontrola osobni a oletfovatelské
pédi kompetentni osoba? dokumentace
52 | Je péce poskytovand Romim | kontrola oSetfovatelské
na standardnich oddélenich | dokumentace
v souladu s modelem dle = o sestry pi
Gigerové a Davidhizarové? | P POZOTOVANI €
9 s kontaktu s P/K
$3 | Maji zdravotnici na oddéleni | otdzka pro zdravotniky, sestry
k dispozici telefonni éisla
a kontakty na romska kontrola prostfedi oddéleni
Struktury sdruieni a koordintory?
Ind sestra jednotlivé oblasti | otazka pro sestru
osetiovatelského modelu die
Gigerové a Davidhizarové?
$4 | Md oetiovatelska kontrola o3etfovatelské
dokumentace veskeré dokumentace
pozadované nalezitosti?
S5 | Jeproveden zaznam kontrola o3etiovatelské
o poskytované oietiovatelské | dokumentace
pédi?
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Kontrolni kritéria

Metoda hodnoceni

Procesu

Orientuje se sestra

v zikladnich otazkach
tykajicich se specifik
romského etnika?

otazky pro sestru

Dokaie sestra popsat zakladni
charakteristiky romské
minority?

otdzky pro sestru

P2

Respektuje sestra pfani
a potieby jedince v souvislosti
s jeho kulturnimi zvyklostmi?

pfimé pozorovani sestry pri
kontaktu s P/K

fizeny rozhovor s P/K

Umi sestra popsat 2vyky
romské minority dané

otazky na sestru

kulturou?

-

Metoda hodnoceni uﬂ,..

P3

Respektuje sestra potebu
tésného kontaktu s rodinou?

otdzky pro sestru

fizeny rozhovor s PAK

P4

Dokdde sestra identifikovat
Girovei komunikacnich
dovednosti P/KT

primé pozorovani sestry pfi
kontaktu s P/K

otézka pro sestru zaméfend
na zplsob, jakym lze stupef
jazykové bariéry identifikovat

P5

Tjistila sestra, jak si P/K preje
byt oslovovan?

otizka pro sestru

rizeny razhovor s P/K

Oslovuje sestra
P/ poiadovanim zpdsobem?

pfimé pozorovani sestry pfi
kontaktu s P/K

P&

Procesu

Wyuziva sestra proki efektivni
komunikace v, udriovani
ofniho kontaktu?

piimé pozorovini sestry pii
kontaktu s P/K

otazky pro sestru zamifené
na znalost prvkd efektivni
komunikace

P7

Jak vyuzivd sestra pfi
komunikad neverbélnich
vyrazll?

piimé pozorovani sestry pii
kontaktu s P/K

fizeny razhovor s P/

]

Vyukiva sestra pfi komunikaci
srozumitelnych, kratkych vét?

otdzka pro sestru

Ovéfuje sestra, 2da
P/K paskytnutym informacim
porozumél?

otézka pro sestru

Wyslovila sestra kritiku
mifenou na jednani

P/K upfimné, s taktem, hez
pritomnosti treti asoby?

pfimé pozorovani sestry pfi
kontaktu 5 P/K

fizeny rozhover s P/K
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Kritérium | Kéd | Kontrolni kritéria Metoda hodnoceni
Pl P10 | Je P/K poskytovin dostatek | fizeny rozhovor s P/K
gasu pra vyjadfen( jeho poti,

problémi?
P11 | Zajistila sestra vhodné ulodeni | otézka pro sestru
P/K s priblédnutim k jeho .
potiebé kontaktu s blizkjmyz | 12¢nf fozhovor s K
P12 | Je /K umoinén kontake otazka pro sestru
stodinou a prateli? =
fizenj rozhovor s K
P13 | Visestra 0 moinosti, Ze otazka pro sestru
miize P/K zaujimat negativni
postaj k odbomé péci
a hospitalizad?
P14 | Respektuji zdravotnicistud | otazka pro zdravotnicky personal
P/¥ & snaki se mu zajistit ;
dostatedné soukromi? Hoenf vozhovor s Bk
P15 | Orientuje se sestra otdzka pro sestru
Procesu v hodnotovém systému
Romd?
Vi sestra, Ze na prvnim otazka pro sestru
misté je pro Roma rodina
a potomdi?
P16 | Respektuje sestra fakt, otazka pro sestru
o zdravi neni pro Roma . PIK
pricritni, a proto navétévuje Ll L
|ékafe pouze v nejnutnéjsich
piipadech?
P17 | Jsou P/K umoznény navitévy | otdzka prosestru
v ramei radiny, kemunity s
aostatnich plitel? fizeny rozhovar s PAK
P18 | Respektuje sestra dlohu muge | fizeny rozhovor s PAK
a Zeny v romske rodiné?
P19 | Visestra, fa postaveniZeny | otdzka prosestru
je v romské roding ovlivnéné civen rozhovar s PIK
Bt poctem narozenych dati? W
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Kritérium | Kéd | Kontrolni kritéria Metoda hodnoceni Ano | N

P20 | Respekiuje sestra piani fizen rozhavor s P/K
téhotnych Zen pracovat
at do posledni chile pfed
porodem?

P21 | Visestra, Ze pro P/K neni otdzka pro sestru
diflezita budoucnost, ale
pfitomnost @ minulost?

P22 | Dbé sestra na dodriovini otdzka pro sestru

st?nwe_néhn regimu dn? | pitme pozorovdni sestry pi
a Easového rozvrhu oddéleni kontakt s P/K
stran P/K?

P23 | Vyswétlili zdravotnici otdzka pro zdravotniky

P/K dilegitostdlouhodob [~ oo PR (popljeho
(chronické) 1éby i po

radinou
odeznéni pfiznaki )
onemocnéni srozumitelnfm
plsobem?
Porozumél P/K informacim | fizeny razhaver s P/K (popf. jeho
o vyznamu diouhodobe radinou)
Proce3u Jécby i po odeznén pitmaki
onemocnéni?
_P 24 | Respektuji zdravotnic postoj | fizeny razhovor s PIK
Pk ke svému adravi?
P25 | Orientuje sesestra v rozdilech | otézka pro sestru
ve vychowd chlapcii a divek

v romshé radiné?

P26 | Visestra, Ze nejéastéjiim otidzka pro sestru
naboZenskym vyzninim
Romil je kfestanstvil

P27 | Dokiie sestra popsat atazka pro sestru
charakteristické rysy
(binlogické odliEnosti)
romskéhe etnika?

P28 | Visestra, ze Romové otdrka pro sestru
nepreferuji ohfivanou stravu?

Vi sestra, be Romové davaji | otdzka pro sestru
prednost sladkym pokrmam?

.

Kritérium | Kod | Kontrolni kritéria Metoda hodnoceni Ano | Ne
V1 | Poskytuje sestra piislusnikiim | pfimé pozorovani sestry pii
romské minority kulturné kontaktu s P/K
ohleduplnou pécis vyuiitim
modifikace ofetfovatelského

modelu Gigerové
a Davidhizarové?

fizeny rozhovor s P/K

V2 | Zaznamendvd sestra kontrola osetfovatelské
viechny ddaje souvisejici dokumentace

s odetiovatelskou pédi do
oietiovatelské dokumentace?

Vyjsledku

V3 | JeP/Kinformovany o svém | fizeny razhovor s P/K
oetfovatelském pldnu?

Vypracovala sestra otdzka pro sestru

ofetiovatelsky plan ve =
spolupraci s P/K? fizeny rozhovor s P/K

V4 | Reaguji zdravotnici fizeny rozhovor s P/K
na specifické potieby
P/K souvisejici s jeho
kulturnimi specifiky?

TOTHOVA, Valerie a kol. Kulturné kompetentni pé&e u vybranych minoritnich skupin. Praha:
Triton, 2012. 278 s. ISBN 978-80-7387-645-6.
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Ptiloha C — Dotaznik pro porodni asistentky

Dobry den,

moje jméno je Pavlina Sevcil a jsem studentkou tfetiho ro¢niku oboru Porodni asistentka na

Fakulté zdravotnickych studii Univerzity Pardubice. Rada bych Vas poprosila o vyplnéni
tohoto dotazniku, jelikoz je nedilnou soucasti praktické ¢asti mé bakalarské prace na téma
Ritualy v obdobi te€hotenstvi, porodu a Sestined€li u romskych Zzen z pohledu porodnich

asistentek. Tento dotaznik je zcela anonymni a je ur¢eny porodnim asistentkam. Pokud neni

uvedeno jinak, zvolte vzdy jednu odpovéd.

Velmi si vazim Vasi ochoty dotaznik vyplnit. Dékuji.

1)

2)

3)

4)

Nakolik je pro vas péce o romské pacientky problematicka? Zakrouzkujte ¢islo na
skale.

vubec ‘ ’7 T velice

1 2 3 4 5

Nakolik respektujete prani romské pacientky praktikovat tradi¢ni romské zvyky?
Zakrouzkujte ¢islo na skale.

vubec ‘ ’7 T velice

1 2 3 4 5

Nakolik je podle Véas pro romské pacientky duilezité zachovani jejich intimity,
soukromi? Zakrouzkujte ¢islo na Skale.

viubec ‘ ’7 T velice dulezité
1 2 3 4 5

Nakolik je podle Vas pro romské pacientky dilezité mit samostatny pokoj?
Zakrouzkujte.

vibec ‘ ’7 T velice dulezité
1 2 3 4 5
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5) Setkala jste se béhem své praxe s tim, Ze romské pacientky praktikuji ritudly vazici se
k jejich t€hotenstvi?
a) Ano
b) Ne
c) Nejsem si jista.

6) S kterymi ritualy u romskych pacientek jste se setkala? Lze zvolit vice moznych

odpoveédi.

a) Romska téhotna zena by se neméla podivat na odpudiva zvirata — zaba, slimak,
had

b) Romska téhotna Zena by se neméla podivat na handicapovaného ¢i zesnulého
Cloveka

¢) Romska téhotna by se neméla podivat na exotické Zivocichy

d) Romska t¢hotnd Zena by neméla chodit na hibitov

e) Romska t¢hotna Zena by neméla sahat na zvitata s prorostlou srsti

f) Romska t€hotna Zena by se neméla lekat

g) Romska te¢hotna Zena, pokud se néceho lekne, by se neméla dotykat jakékoliv Casti
téla

h) Romské t€hotna Zena by se neméla omezovat v jidle

i) Romska t€hotna zena by neméla nosit Sperky ¢i pasek

J) S zadnymi ritualy z vySe uvedenych jsem se nesetkala

7) S jakymi z romskych zvykl v obdobi porodu a Sestinedéli jste se setkala? Lze zvolit
vice odpovédi.
a) Prvorodicka si prala vice chlapce nez divku
b) Rodicka by neméla mit zadné Sperky ani sponky
¢) Rodic¢ka nazyvala své dit¢ Papin - husa
d) Rodicka vazala ¢ervenou masli na ruku novorozence
e) Rodicka méla béhem prvni koupele novorozence mince ve vodé
f) Rodicka nazyvala Stastnym dnem narozeni potomka v brzkych rannich
hodinach nebo o vanoc¢nich svatcich
g) Rodic¢ka déavala hieben ¢i jiny kovovy predmét pod polstar
h) Rodicka davala ditéti druhé jméno
1) Nesetkala jsem se s zddnym z uvedenych romskych zvyk

8) Jak Casto se setkavate ve své praxi s praktikovanim ritudlt romskych zen?
a) Velmi Casto
b) Casto
c) Nekdy
d) Témeér vibec
e) Vibec

9) Souhlasite s tim, Ze romské tradice a ritualy upadaji tim vice, ¢im jsou romské rodicky
mladsi?
a) Ano
b) Ne
¢) Nedokézu posoudit
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10) Je pro Vas téma ritudly v obdobi t€¢hotenstvi, porodu a Sestinedéli u romskych
pacientek natolik zajimavé, ze byste uvitala vice informaci?
a) Téma je pro me velice zajimavé a uvitam vice informaci
b) Téma je pro me¢ zajimavé, ale dalsi informace nepotiebuji
¢) Téma me ptili§ nezajima
d) Téma me viibec nezajima.

11) V jaké vékové kategorii se ve vasi praxi nejcasteji nachazi romské rodicky?
a) 15-18let
b) 19-24let
c) 24 letavice
d) Nedokazu posoudit

12) Jaky je podle Vas prostor pro romské pacientky pfi hospitalizaci, pro praktikovani
ritualu?
a) Zadny prostor
b) Dostate¢ny prostor
¢) Nedostate¢ny prostor
d) Nedokézu posoudit

13) Vyuzivéate oSetfovatelsky standard k zajiSténi kulturné kompetentni péce o ptislusniky
romské populace?
a) Ano
b) Ne
¢) Nedokézu posoudit

14) Jaké zdroje informaci k péci o romské pacientky ve své praxi vyuzivate?
a) Vypiste prosim:

b) Zadné zdroje nevyuzivam

15) S jakymi komunika¢nimi bariérami se setkdvate ve vasi praxi pfi komunikaci
romskych pacientek se zdravotnickym personalem? Lze zvolit vice odpovédi.
a) Neduvéra romské pacientky vii¢i zdravotnickému personalu
b) Nerespektovani intimity, soukromi romské pacientky
¢) Zdravotnicky personal nemluvi srozumitelné pro romské pacientky
d) Zdravotnicky personal neni ochoten romské pacientce poskytnout samostatny
pokoj
e) Zadnou barieru nevnimam
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f) Jiné - prosim vypiste:

16) Nakolik jste ochotna se dale vzdélavat o poskytovani kulturné specifické péce?
Zakrouzkujte ¢islo na skale.

vubec ‘ - ’7 T velice

1 2 3 4 5

17) Nakolik vnimate dtlezitost osvojeni multikulturnich kompetenci osettujiciho
personalu? Zakrouzkujte ¢islo na skale.

vibec ‘ - ’7 T velice dulezité
1 2 3 4 5

18) Kolik je Vam let?
a) Méné nez 30
b) 31-40 let
c) 41-50 let
d) 51-60 let
e) 61 avice let

19) Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
Prosim vypiste:

20) Na jakém odd¢leni nemocnice pracujete?
a) Porodni sal
b) Sestinedéli
¢) Novorozenecké odd€leni
d) Intermedidrni novorozenecké oddeleni

21) Jaka je délka Vasi praxe v porodni asistenci?
a) Méné nez S let
b) 6-10 let
c) 11-20 let
d) 21 letavice
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