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ANOTACE

Tato bakalaiska prace se zabyva vyuzitim metody Escape room, jakozto inovativni metody,
kterd mize doplnit edukaci studenti oboru zdravotnicky zachranai. V teoretické ¢asti je tato
metoda piedstavena a popsana jeji odliSnost od bézn¢ uzivanych forem vyuky. Teoretickd ¢ast
je zamé&fena také na popis vzdélani, kompetenci a organizace vyuky zdravotnickych zachranait
v CR. V ramci bakalaiské prace byla vytvofena karetni alternativa hry Escape room a bylo
cilem prace analyzovat, jak studenti, zapojeni do vyzkumu, tuto inovativni metodu vnimaji.
Prakticka cast se tedy vénuje metodice vyzkumu a interpretaci vysledkd z dotaznikoveho

Setfeni.
KLICOVA SLOVA

Escape room, FZS, vyucovaci metody, simula¢ni vyuka

TITLE

Escape room method in education
ANNOTATION

This bachelor thesis deals with the use of the Escape room method as an innovative method that
can complement the education of paramedic students. In the theoretical part this method is
introduced and its difference from the commonly used forms of teaching is described. The
theoretical part is also focused on the description of education, competences and organization
of training of paramedics in the Czech Republic. Within the framework of the bachelor thesis,
a card alternative to the Escape room game was created and the aim of the thesis was to analyze
how students involved in the research perceive this innovative method. Thus, the practical part
is devoted to the research methodology and the interpretation of the results from the

questionnaire survey.
KEYWORDS

Escape room, FHS, teaching methods, simulation teaching
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UvoD

V souc¢asné dobé se edukace zdravotnickych oborti v Ceské republice, ale i v zahrani¢nim
Skolstvi, ¢im dal tim vice vyviji a ustupuje od tradicniho konceptu vyuky. Snazi se do vyuky
zapojovat inovativni zpestfujici prvky a metody. Koncepce ramcovych vzdélavacich programi,
kladouci daraz predevSim na samostatnost studentli (jejich samostatné mysleni, vyhledavani
informaci, tvofivost atd.), postupné vede k hledani novych metod a postupti ve vyuce.

S odkazem na pedagogiku bychom se méli snazit co nejvice o to, abychom vyuku pro studenty
pfizpisobili tak, aby pro né byla poutava, efektivni a G€inna. Zapojeni inovativnich prostredka
a metod uceni predstavuje cestu k napInéni téchto cila.

V ramci vyuky zdravotnickych obort, na néz je tato prace zaméfena, by se mél klast diraz
predevs§im na efektivni edukaci s apelem na opakovani nové nabytych znalosti, spole¢né
s rozvijenim dovednosti, jez jsou klicové pro naslednou praxi budoucich zdravotnikt. Vedle
klasické frontalni a praktické vyuky je v ramci téchto studii prostor pro inovativni ucebni
metody, které diky svému potencialu mtzou pfinést do bézné vyuky nejen prvek novosti,
ale i ostatni pfinosy, jez v sob¢é kazda inovativni metoda po piedchozim osvédéeni skyta.
Jednou z takovych metod je i metoda v podobé hry Escape room (dale jen ER), na jejiz
principech byla v rdmci této bakalaiské prace vytvorena karetni alternativa. Prace se zamétuje
prave na vyuziti této ER metody v edukaci zdravotnickych zachranait a na jeji ptinosy, jez jsou
Vv prubehu prace reflektovany.

Bakalaiska prace je u¢elné rozdélena na dvé ¢asti, teoretickou a prizkumnou. Cast teoreticka
predstavuje ivod do problematiky edukace zdravotnického zachranafte, je v ni shrnuto vzdélani,
kompetence a struéné nastinéna organizace vyuky oboru. V ramci pedagogické ¢asti
se zamé&fuje na mozné a vyuzivané uéebni metody ve vyuce a nasledné se v tomto Useku zabyvéa
inovativnimi metodami, kde je popsana metoda hry ER, prob¢hlé vyzkumy na toto téma a jeji
pfinosy ve vyuce.

Cast prizkumna pak podava zpétnou vazbu ziskanou od studentd studijniho programu
Zdravotnické zachranaistvi (ZZ) na inovativni a interaktivni karetni alternativu hry ER, ktera
bylav ramci této prace vytvorena pro podporu edukace zdravotnickych zachranait. V praktické
¢asti je predstavena metodika tvorby karetni hry ER a nésledny vyzkum u¢innosti této hry na
studenty oboru zdravotnicky zachranar. Prizkumnd ¢ast prace vyuzivad kvantitativni metodu
prizkumu a zahrnuje analyzu dat z dotaznikového Setieni, které hodnoti jednotlivé polozky
Lickertovou $kalou. Ziskana data jsou prezentovana pomoci grafii a slouzi k posouzeni zpétné

vazby metody ER ve vyuce zdravotnickych zachranai.
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1 CILE A METODY PRACE

1.1 Cil préce

Cile teoretické ¢asti

1. Popsat moznosti vzdélavani a vyuku ve studijnim programu zdravotnické
zachranafstvi

2. Shrnout mozné vyucovaci metody pro studijni program zdravotnické zachranarstvi

Cile pruzkumné ¢asti

1. Vytvofit vzdélavaci hru s vyuzitim metody escape room, kterd bude obsahovat herni
prvky vyzadujici znalosti pro studenty studijniho programu zdravotnické zachranafstvi.

2. Zhodnatit, jak je hra studenty vnimana jako vzdélavaci pomucka.

1.2 Metody k dosazeni cile

Metodika prizkumné ¢asti je provedena pomoci kvantitativni metody dotaznikového Setfeni
vlastni tvorby u studentti studijniho programu zdravotnické zachranafstvi a jeho provedené

analyze.
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TEORETICKA CAST

V teoretické Casti je predstaven obor zdravotnicky zachranaf, popsany vybrané vyucovaci

metody a v neposledni fad¢ je zde objasnéna vzdelavaci metoda ER.

2 ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Zdravotnicky zachranat dle vyhlasky ¢. 55/2011je pracovnik, ktery provadi ¢innosti v ramci
specializované oSetfovatelské péfe na oddéleni neodkladné, anesteziologicko-resuscitacni,
intenzivni péce a pfi akutnim pi{jmu pacientli. Dale se podili na poskytovani nal¢havé 1écebné

a diagnostické péce (CESKO, 2011).

2.1 Vzdélani zdravotnického zachranare

Vzdélani zdravotnického zachranaie je legislativné ukotveno v zdkonu ¢. 96/2004 Sb. O
podminkach ziskdvani a uzndvani zpisobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych
povolani a Kk vykonu cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce. Vzdélani
zdravotnického zachranate popisuje také kvalifikacni standard ptipravy na vykon povolani
zdravotnického zachranate vydany ministerstvem zdravotnictvi (CESKO, 2019). Potfebna
odborna zpisobilost k vykonu profesniho povolani zdravotnického zachranare se da ziskat
jediné po absolvovani nejméné tiiletého akreditovaného zdravotnického bakalaiského
studijniho programu, pfi¢emz se da studovat jak prezenc¢ni, tak kombinovanou formou studia
(CESKO, 2017c).

Ministerstvo zdravotnictvi ve spolupraci s Ministerstvem Skolstvi, mladeze a t¢lovychovy
vydalo kvalifika¢ni standard piipravy na vykon zdravotnického povolani zdravotnického
zachranéfe, ktery byl vydan ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi CR ¢&. 3/2019 a jsou v ném
mimo jiné popsany cile studijniho programu, cile studia a kompetence zdravotnického
zachranaie. Zaroven doporucuje vSem vysokym skoldm se timto metodickym doporucenim pti
ptipravé studijniho programu fidit, a to dle Zakona €. 111/1998 Sb., o vysokych Skolach
(CESKO, 2019).

Studijni program ma né&kolik cilli souvisejicich se vzdélavanim a ziskanim odborné kvalifikace
zdravotnického zachranafe. Mezi tyto cile patii ziskdni znalosti pravnich pfedpisit v oblasti
zdravotnictvi, ziskani odborné zpusobilosti v oblasti zdravotnictvi a ziskani vzdélani vedouciho

k odborné zptisobilosti zdravotnického zachranate.
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Krom¢ téchto obecnych cilii ma program specifické cile souvisejici s ¢innostmi v ramci
specifické¢ oSetrovatelské péce. K témto cilim patii schopnost aplikovat postupy
v pfednemocni¢ni neodkladné péci, vykondvat Cinnosti ptfi poskytovani akutni lizkové
intenzivni péce, podilet se na ochran¢ a podpote vetejného zdravi a provadét preventivni,

l1écebné, poradenské a vzdélavaci ¢innosti v ramci oSetrovatelské péce.

Dalsi cile programu se tykaji rozvoje profese zdravotnického zachranaie. Mezi tyto cile patii
schopnost pracovat v ramci multidisciplinarniho tymu, ptispivat k profesionalizaci profese
zdravotnického zachranafe, feSit problémy, organizovat vlastni praci a sledovat vyvojové

trendy v oblasti zdravotnického zachranafstvi.

V neposledni fadé ma program cile souvisejici se zasadami poskytovani zdravotni péce. Mezi
tyto cile patfi seznameni se s pravnimi predpisy upravujicimi poskytovani zdravotnickych
sluZeb, pochopeni role mezinarodnich organizaci, jako je WHO a EU, a jednani s védomim
sociokulturnich rozdilt pfi poskytovani specifickych osetiovatelskych &innosti (CESKO,
2019).

2.2 Kompetence zdravotnického zachranare

Zdravotnicky zachranaf ma své kompetence podrobné popsany ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb.,
0 ¢innostech zdravotnickych pracovnikli a jinych odbornych pracovnikid. Kompetence
zdravotnického zachranate lze dle kvalifika¢niho standardu vydaného ministerstvem
zdravotnictvi rozdélit do ¢tyt zdkladnich oblasti, a to na autonomni, kooperativni, kompetence

ve vyzkumu a vyvoji zdravotnického zachranatstvi 1 oSetrovatelstvi, kompetence manazerske.

JOA)

Autonomni dovednosti se tykaji schopnosti zdravotnickych zachranait poskytovat specifickou
oSetrovatelskou péci bez odborného dohledu, v ramci svych odbornych kompetenci a v souladu
se zakonem. Patfi sem posouzeni a poskytnuti neodkladné péce na misté nahlé zdravotni
udalosti, feSeni nasledki mimotadnych udalosti v ramci integrovaného zadchranného systému,
zaji$téni a organizace transportu pacienta a poskytovani telefonicky asistované prvni pomoci
(TANR). Kromé¢ toho zdravotniéti zachranafi stanovuji priority péce o pacienty a poskytuji
komplexni oSetfovatelskou péci pii akutnich poruchéach zdravi v lizkové ¢asti poskytovatele
zdravotnich sluzeb, v€etn¢ urgentniho ptijmu. Zdravotnicti zachranaii hraji také diilezitou roli
v oblasti podpory zdravi, kdy povzbuzuji jednotlivce a jejich rodiny k osvojeni zdravého
zivotniho stylu a sebepéci a podileji se na kampanich zaméfenych na prevenci nahlych

onemocnéni, Urazll a nemoci.
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Zdravotnici musi mit také dovednosti pro tymovou spolupraci, véetné respektovani roli
ostatnich odbornikt v multidisciplinarnim tymu, udrzovani partnerskych vztahii a i€asti na
spole¢nych akcich k uspokojeni potieb pacientll. Provadéji diagnosticka a terapeuticka opatieni
podle pokynt I€katt, pricemz dodrzuji limity svych kompetenci a v piipadé potfeby vyhledaji
pomoc. Zdravotnici jsou také zodpovédni za vyzkum a vyvoj, vyuzivaji poznatky vyzkumu
a postupy zalozené na diikkazech ve své kazdodenni praxi, ziskavaji nové znalosti a usiluji
0 profesni riist prostfednictvim celozivotniho vzdélavani. Kromé toho musi mit manazerské
kompetence, jako je koordinace ¢lenti tymu, hodnoceni zdravotnich rizik, zavadéni opatieni
k zamezeni vystaveni rizikim, provadéni efektivnich a nakladové efektivnich oSetfovatelskych
Cinnosti, GCast na programech zajiStovani kvality a 0cast na rozhodovacich procesech
V péci na oddé€lenich urgentniho pfijmu. VSechny tyto kompetence musi byt vykonavany

v souladu s platnou legislativou, etickymi zasadami a profesnimi standardy (CESKO, 2019).

2.3 Vyuka oboru zdravotnicky zachranar/ organizace vyuky

Denni studium zahrnuje teoretickou vyuku ve $kole nebo $kolicim zafizeni, které si $kola zvoli
a praktickou vyuku ve spolupréci s kvalifikovanymi zdravotniky, 1ékati a uciteli. Teoreticka
vyuka, jako jsou pfednasky a seminafe, pokryje ucebni plan a vyukové moduly v celkovém
rozsahu 1659 hodin. V ramci praktické vyuky studia jsou pro jednotlivé ro¢niky stanoveny
minimalni pocty hodin odborné praxe. V prvnim ro¢niku to ¢ini 320 hodin, ve druhém ro¢niku
460 hodin a ve tetim ro¢niku 400, coz ¢ini celkem 1180 hodin. Zbyvajici pocet hodin, ktery je
620 hodin, si §kola rozdéli podle svého uvazeni (CESKO, 2019).

Znalosti a schopnosti, které si studenti a studenti diive osvojili, 1ze nasledné diky technikam
praktickych ¢innosti uplatnit v realnych situacich. V nemocnicich a na zakladnach zachranné
sluzby lze provadét prakticky vycvik. Tyto Cetné typy technik praktické vyuky obvykle
uzaviraji teoretickou vyuku a slouzi jako plynuly piechod studenti do vlastni praxe

V kazdodennim zivoté (ValiSova, 2007).

Vyhlaska ¢. 39/2005 uvadi, ze prakticka vyuka se neomezuje pouze na vyuku, ktera probiha ve
zdravotnickych zafizenich poskytujicich zdravotni péci, ale zahrnuje 1 vyuku ve Skolach nebo
Skolskych zatizenich uréenych pro praktické vyucovani (napt. cvi¢eni nebo seminaie), pokud
je v souladu s obsahem piislusného oboru a ma dostate¢né materialni a technické
vybaveni pro praktickou vyuku. Vétsina pifedmétu je tak koncipovana jako teoretickd

i praktickd, s ¢etnymi ptilezitostmi k vyuce praktickych dovednosti studentti (CESKO, 2019).
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Muzeme fict, Ze vyuka lékatskych i nelékaiskych obort upousti od tradi¢nich metod (ucebnice,

prednasky, vyuka u lizka pacienta) a pomalu se posunuje ke komplexnéjSimu piistupu, ktery
k vyuovani vyuziva moderngj$i nastroje (interaktivni algoritmy, virtudlni pacienty,
e — learning, pocitatové simulace). V porovnani s tradi¢nimi metodami p#inasi znatelné
zlepSeni osvojovani dovednosti u studentt 1ékaiskych i nelékaiskych obort (Conradi, E. et al.,
2009).

3 MOZNE VYUCOVACI METODY

Efektivitu vyuky ovliviiuje spravné vymezeni cili a obsahu, stejné tak i spravné zvoleni
zpusobl, které nadm pomahaji k dosaZzeni téchto cild, tj. vhodnd volba metody vyuky,
organiza¢ni formy a materidlnich prostfedkli, které ma vyucujici k dispozici. Dikladné
pochopeni vyukovych strategii je nezbytné, protoZze maji teoreticky i prakticky vyznam

pro vzdélavaci proces (Manaskova, 2014).

3.1 Klasifikace vyucovacich metod

V ceské literatufe muzeme narazit na nekolik klasifikaci metod vyuky. Jsou vytvofena
na zaklad¢ autorova pojeti kritériich, kterd pti tvorbé zohlediiuje. Nejznaméjsimi dle ceské
didaktiky jsou klasifikace I. J. Lernera (1986) a J. Manaka (1990), z nichZ nejvice citovana je
pravé klasifikace dle J. Maiéaka. Zadna z klasifikaci vyukovych metod oviem nepostihuje a ani

nemtize postihnout komplexni ptehled vSech metod vyuky (Manak, 2003).

Klasifikace dle I. J. Lernera zvefejnénd roku 1986 se povazuje za Uplné zékladni rozdé€leni
vyukovych metod. Rozd¢€leni je vytvoreno podle stupné aktivity zaka a mizeme je rozlisit do

nasledujicich skupin.

Informacné — receptivni metoda
Reproduktivni metoda
Metoda problémového vykladu

Heuristicka metoda

o B~ WD

Vyzkumna metoda

J. Mandk nejprve vroce 1990 rozdélil vyucovaci metody podle nekolika aspektl, a to na
didakticky aspekt, ktery lze rozdélit podle zdroje a typu pouzitych znalosti. Psychologicky

aspekt se tyka metod, které zohlednuji uroven aktivity a samostatnosti zakii. Logicky aspekt se
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tykad struktury metod s ohledem na mySlenkové operace. A kone¢né€ organizacni aspekt

zohlediuje varianty vyukovych forem a prostredki.

V roce 2003 vSak publikoval novou klasifikaci vyukovych metod vreakci na trendy
a vzrustajici potfebu inovace vyuky, které roztfidil podle kritéria stupnujici se sloZzitosti

edukacnich vazeb. Konkrétné je ¢leni do tfech zékladnich skupin

1. klasické vyukové metody;
2. aktivizujici vyukové metody;

3. komplexni vyukové metody.

3.2 Vybrané vyucovaci metody
Nésledujici text pojednava o nejbéznéji uzivanych vyucovacich metodach, které se uplatiiuji ve

vyuce zdravotnického zachranare.

3.2.1 Frontalni vyuka

Je nejbéznéjsi vyukova metoda. Nékdy se téz nazyva jako klasickd ¢i hromadné vyuka praveé
proto, Ze ucitel pracuje se vSemi studenty najednou, stejnou formou a se stejnym obsahem
¢innosti (Prucha, 2013). Je to jedna z komplexnich vyukovych metod, ktera vyuziva jak
verbalni techniky, jako je vypravéni, vysvétlovani, prednaseni, prace s textem a rozhovor,
tak i demonstra¢ni metody, jako je pfedvadéni, prace s obrazky a instruktdz. Kromé toho se
také pouzivaji dovednostné-praktické metody, jako je napodobovani, manipulace, vytvaieni

dovednosti, vyrobni metody a jejich kombinace (Pecina, 2009).

Technika vypravéni umoznuje vyuku jevl odehravajicich se jako sled udalosti, které
predstavuji redlné situace. Dulezitym aspektem metody vypravéni je emocidlnost, kterd se
projevuje v tonu vypravéni ucitele a u poslucha¢t dokaze vyvolat pfiméfené citové zaujeti.
Metoda vysvétlovani se obvykle pouziva pro osvojovani latky pojmové povahy. Zahrnuje popis
relevantnich jeva a vede a rozsifuje logické mysSleni studenti. Metoda prednésky se vyuziva
zejména u obsahov¢ rozsahlejSich témat ve snaze zobecnit a predat studentim poznatky, které
by pro né byly velmi nadrocné naucit se z jinych studijnich zdroji. Demonstracni metoda pak
ve vyuce znamena piedvést nazornou ukazku predmétu €i procesu. Ve vyuce zdravotnického
zachranare jde napfiklad o naznaceni feSeni modelové situace ¢i o promitnuti videoukazky

nekterych vykoni (ValiSova, 2007).
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I kdyz je frontdlni vyuka pouzivana nejcastéji, skyta fadu nevyhod. Zde jsou popsany nckteré

Z nich.

3.2.2

Zéaci mohou latku pochopit jen povrchng, pokud je jim predkladina vyhradné nebo
prevazné prostfednictvim vykladu ucitele. Tento ptistup se mize zaméfovat spiSe na
zapamatovani fakt nez na rozvoj komplexné¢jSich myslenkovych dovednosti a nemusi
dostatecné¢ do hloubky zkoumat souvislosti v rdmci probirané latky nebo mezi
jednotlivymi predméty.

Frontalni vyuka neumoznuje diferenciaci ve tiid¢. Piistup vedeny ucitelem muze byt
pfili§ naro¢ny pro pomalejsi Zdky a nedostate¢né narocny pro nadané zaky.

Frontalni vyuka mlze vést k pasivnimu uceni. Del§i vysvétlovani mlze zplsobit,
Ze 74ci ztrati zajem a pozornost. To mize byt obzvlasté problematické, pokud je ve tfidé
mnoho 74k, ktefi maji s u¢enim problémy.

Frontdlni vyuka nemusi podporovat rozvoj dovednosti potiebnych k aktivnimu
a samostatnému uceni, coz muze omezit schopnost studentli ucit se efektivné

samostatné (Stary, 2008).

Aktiviza¢ni vyukové metody

Efektivnost vyukovych metod je tim vétsi ¢im vétsi mirou dochazi k aktivnimu zapojeni

studenta do vyuky. Tato myslenka je ziejma v praci S. Shapira (1992), ktery vytvoiil model

tzv. pyramidy uceni, ve které znazornil u vybranych vyucovacich metod procento zapamatovani

uciva. O téchto procentualnich hodnotach lze diskutovat, piesné ¢islo samoziejme tizce souvisi

s dalsimi vlivy (nejen s pouzitou vyukovou metodou), a proto jsou nasledujici udaje spise

orientacni.

Nejméné efektivni metodou se jevi vyklad (5 %). O néco efektivnéjsi je ¢teni (10 %), pak

audiovizualni metody (20 %), dale demonstrace (30 %), diskuse ve skupinach (50 %), uplné

nejvice efektivni metody na zapamatovani uciva jsou prakticka cvic¢eni (70 %) a vyucovani
ostatnich (90 %).

Z ptehledu Ize vydedukovat, ze dilezitym pozadavkem, pro snazsi a efektivnéjsi osvojovani

védomosti nebo dovednosti, ktery by mél ucitel pti vybéru vyukové metody respektovat, je

aktivni zapojeni studenta (Shapiro, 2002).
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Metody, které umoziiuji studentiim zapojit se do vyuky a fungovat jako aktivni tvlr¢i Cinitelé,
jsou zavedeny od pocatku 20. stoleti. V dasledku toho jsou metody, které stimuluji poznéavaci
procesy a ucebni ¢innosti zaki, stale vice pouzivany a opravovavany. Prioritou je prakticka
zkuSenost a aktivni ucast studentti. Tyto tendence dnes vedou k casto nejednoznacnym
alternativnim metodickym strukturam, které vsak v zasadé¢ ptedstavuji a rozvijeji humanistické
prvky vyuky ve tfidé. Vyznacuji se tim, ze zaci maji moznost uplatnit svou iniciativu pii tvorbé
cilti a uspotradani Cinnosti, pfi hodnoceni vlastnich praktickych zkuSenosti a pti dosahovani

seberealizace na zakladé vlastni kontroly, sebedivéry a odpovédnosti (Valisova, 2007).

Vyukové metody se neustale obohacuji a zdokonaluji, snazi se pfizptsobit sou¢asnym
potiebam. Dle Manéka a Svece se aktivizujici metody snaZi piekonat stereotypy tradiénich

metod vyuky, kterym je vytykdna monotonnost a snaha studenta ptimo tidit (Manak, 2003).

3.2.3 Didakticka hra jako vyuovaci metoda

Hry maji v pedagogice velky vyznam a jsou v soucasné dob¢ vyuzivany na raznych typech
a stupnich skol v¢etné predskolni vychovy. Hra je ¢innost, ktera se od prace 1isi, ale v podstaté
lze kazdou c¢innost povazovat za hru. Hra ma mnoho aspektd, jako jsou poznavaci,
procvicovaci, emociondlni, pohybovy, motivacni, rekreacni, diagnosticky, terapeuticky atd.
Obecn¢ 1ze hru chépat jako soubor aktivit jedinct nebo skupin, které jsou vazany urCenymi
pravidly a umoziuji seberealizaci. Didaktickeé hry jsou specialnim druhem her, které motivuji
ucastniky k vzdélavacim cilim. Na rozdil od her jako takovych, které nemusi byt produktivni
(pohybové hry, hry fizené nahodou), didaktické hry cilené podporuji produktivitu a rozviji
mysleni tim, ze ucastniky nuti fesit problémové situace. Opakovani nékterych her nebo jejich
fazi mize byt pfimo pouzito k vzdélavani. Didaktickou hru lze tedy chapat jako aktivitu, ktera
vede Kk seberealizaci studentt pod piesné danymi pravidly a s vychovné vzdélavacimi cili.
Soutézivé hry jsou nejucinnéjsi z pedagogického hlediska, protoZe zvysuji spad aktivit, spojuji
ptirozenou a nezbytnou délbu prace uvniti skupiny S velkym zdjmem o kone¢né hodnoceni

(Valisova, 2007).

J. A. Komensky, ktery polozil zaklady skolského systému, véril, ze Skolni hry maji slouzit spise
ke vzdélavani nez k zdbavé. Jeho dila, jako naptiklad Orbis pictus a Schola ludus, systematicky
rozvijela a upravovala §kolni hry a vytvafela jedineéné ucebni pomiicky, které motivovaly zaky
iucitele. Jak se pozornost obracela k zatraktivnéni $koly a uspokojovéni potieb zaka, didaktické
hry se stavaly stale oblibenéjSimi. Tyto hry jsou zdrojem motivace, kterou lze vyuzit k rozvoji

socidlnich vztahli, komunikace, empatie a spoluprace. Didaktické hry pomahaji Zdkim
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zafixovat si dany soubor dovednosti a znalosti v paméti efektivnéji nez tradi€ni metody
memorovani. Celkovy uc¢inek didaktické hry by mél byt vyvazeny a nemél by posilovat pocit
vitézstvi u stejnych zak opakované. Zaci by proto méli pracovat v homogennich skupinach
s vykonnostné vyvazenymi partnery a slabsi zaci mohou zazit uspéch ve vitézné skuping, coz
je motivuje k aktivité bez ohledu na tiroven jejich znalosti (Jeklova, 2021).

H. Meyer (in Malach, 2003, s. 128) didaktické hry dle obsahu a cilt rozd&luje do skupin:

1. Interaktivni hry, zahrnujici svobodné hry (hry s hrackami, stavebnicemi, simulace
¢innosti), sportovni a skupinové hry (ucastnit se mohou vsichni hraci), hry
s pravidly, spolecenské hry, mysienkové a strategické hry, ucebni hry.

2. Simulaéni hry (tj. hrani roli, reseni piipadii, konfliktni hry, loutky, masidsci).

3. Scenické hry, rozliseni mezi hraci a divaky, jeviste, rekvizity, specialni obleceni
(jsou volne nebo Uzce navazné na divadelni hry, divadelni predstaveni).

Jinou Klasifikaci didaktickych her provedl G. Petty (2004, s. 189):

e rozhodovaci hry (napr. clenéni slovnich druhdi; rozliseni mezi fyzikdlnimi konstantami

a promeénnymi; mezi vyvielymi, usazenymi a metamorfovanymi horninami apod.),
o kvizy (otazky zpravidla klade ucitel, odpovida jednotlivec nebo skupina Zakii),
e soutéze (napr. recitace, matematicka olympiada aj.);
e problémove ulohy;
e Cinnosti a hry pro uceni socialnich dovednosti,
e seznamovaci hry;
e hrani roli a simulacni hry,
e priprava scénaru,
« hry pro osvojovani jazykovych a komunikativnich dovednost: atd.

3.3 Simulaéni vyuka
Ve snaze zlepSit vyuku, kterd bude bohatd na zkuSenosti, zacaly lékarské i nelékarské

zdravotnické obory pouzivat simulac¢ni vyuku naptic¢ zdravotnickym vzdélanim (Walker et al.,

2013).
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Studenti zdravotnickych oborl ¢asto vstupuji do klinické praxe s minimédlnimi nau¢enymi
dovednostmi, a tak Casto pii plnéni praxi mohou pocitovat nedostatek divéry ve své
diagnostické a terapeutické dovednosti. Casto jsou pod stresem a mohou citit uzkost
zpisobenou odpovédnosti za 1éCbu pacienta (Dyrbye et al., 2006). Pravé uzkost a sebedtivéru
protoze ovliviluji skute¢ny klinicky vykon. Pokud student v rdmci praxe pocituje uzkost,
ovlivituje to schopnost provadét 1écbu a je zvySena pravdépodobnost chyb (LeBlank, 2012).
Proto je nutné zlepsit dovednosti studentll v péci o pacienty prosttednictvim ziskavani riznych
klinickych dovednosti v bezpe¢ném prostiedi. Studenti, kteti disponuji bohatymi zkuSenostmi
maji divéru ve svou péci o pacienta a sebevédomi studenti vykazuji zlepSeni klinickych
dovednosti. Lze fict, Ze se sebevédomi studentli zvySuje ziskavanim zkuSenosti a zvySené
sebevédomi ma vliv na zlepSeni kompetence. Také Uzkost, kterd se vyskytuje v konkrétnich

situacich miZe byt sniZzena opakovanym vystavovanim (Walker et al., 2013).

Studenti zdravotnickych obort jsou béhem studia mnohokrat vystaveni klinickym situacim.
Bohuzel okolnosti, které ur¢uji moznost cvi€it klinickou dovednost, jsou casto mnohdy
nepiedvidatelné. Napiiklad auskultace plic, srdce a hrudniku, kterd je udena pies audio
nahravky zdravych a patologickych poslechi, tak ve vétSiné€ piipadu se studenti za dobu své
praxe nesetkaji s tolika pacienty, na kterych by si mohli nacvicit patologickou auskultaci
a ziskaji tak pramalo pfilezitosti do budoucich povolani (Walker et al., 2013). Simulace
vyuzivana ve vzdélani mize byt definovéana jako zapojeni studenti do napodobeni skuteénych
situaci, které reflektuji klinickou praxi (McGaghie et al., 2011). Béhem simulace se mohou
studenti setkat se standardnim pacientem, kterého naptiklad imituje jiny zak, nebo/a
S trenazérem, ktery muze vyuzivat rizné slozitou technologii. Pravé technologie pouZzivana pti
simulaci ji rozdéluje na simulaci s nizkou mirou vérnosti (LFS) a simulaci s vysokou mirou
vérnosti (HFS), ve které se zobrazuje pacientiiv stav a reaguje na provadéné intervence.
Simulace je soucasti zdravotnického vzdélani jiz po desitky let a dnes je jejim hlavnim
nepostradatelnym komponentem (Waxman, 2010). Dokonce nedavno provedenad metaanalyza
zjistila, Ze vyuka zaloZend na simulaci je pro studenty lepsi nez tradi¢ni klinické vzdélani pro
ziskani klinickych dovednosti v pokro¢ilé prvni pomoci a auskultace srdce (McGaghie et al.,
2011). Dalsi nedavno provedena metaanalyza zaznamenala vynikajici vysledky naucenych
dovednosti, pro technologicky vylepSené simulace (virtualni pacienti, simulace s vysokou
vérnosti, virtualni realita, po¢itacové simulatory) ve srovnani s tradi¢ni vzdélavaci praxi (Cook,

2011).
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3.4 Low fidelity simulation

LFS jsou anatomicky dtivéryhodné modely dovolujici studentim soustiedit se izolované na
jednotlivy Ukol. Pfi nacvi¢ovani manualnich dovednosti studentl akutni mediciny je nezbytné
vyuziti modelt ¢asti lidského téla nebo celé figuriny v redlném méfitku, tzv. mannequin
(Bradley, 2006). Modely jednotlivych ¢asti téla jsou vhodné na trénovani propedeutickych
vykontl, jako je kanylace periferni Zily, tracheostomie, zajiSténi intraosealniho vstupu,
cévkovani moc¢ového méchyie a mnoho dalsich. Bezpeéné prostiedi u¢ebny a nekomplikované
anatomické podminky s moznosti opakovani a bez rizika poskozeni pacienta, vytvareji idealni

podminky pro nacvik praktickych dovednosti i u slozitéjsich vykont (Maran et al., 2003).

3.5 High fidelity simulation

HFS pfedstavuji pln€¢ vybavenou figurinu ovladdanou instruktorem zvenci, které se hojné
pouzivaji pro nacvik kardiopulmonalni resuscitace (KPR). Figuriny v sobé maji zabudovany
systém na ziskani zpétné vazby a vyhodnoceni tspé$nosti nepiimé srde¢ni masaze. HFS ve své
podstaté predstavuji nejvérnéjSi napodobeni skuteCného pacienta. S jejich vyuzitim
se setkdvame i v literatute, kde je doporuc¢ovana jako nejvhodnéjsi pomuicka pro nacvik tymové
spoluprace, komunikace a interpersonalnich dovednosti (Maran et al., 2003). Ovladani
simulatoru je feSeno pomoci specialniho grafického rozhrani, které je nainstalovano a dodavano
s laptopem. Soucasti je 1 software, ktery se instaluje na dalsi pocita¢, kde nahrazuje pacientsky
monitor. Umoziuje nam vidét EKG kiivky, hodnoty pulzniho oxymetru, kiivky arteridlniho
tlaku, kapnografii, hodnoty krevniho tlaku neinvazivni metodou a té€lesnou teplotu. HFS dokaze
simulovat 1 reaktivitu zornic, zmény poslechového nalezu pii vySetfeni hrudniku nebo bficha,
muzeme na modelu vySetfovat pomoci palpitace, defibrilovat nebo provadét kardioverzi
¢i zevni elektrickou stimulaci. Souéasti HFS jsou i piedpfipravené scénaie, kde zabudovany
software umoziuje vyucujicimu zasahovat do probihajici simulace ve form¢ zmény parametra

zakladnich Zivotnich funkci (Epps, 2013).

Srovnani HFS a LFS pomoci nékolika provedenych metaanalyz nam ukazuje, ze HFS ma vétsi
efekt na kognitivni, emocionélni uceni a psychomotorické dovednosti (Kim et al., 2016). Dale
pak HFS dokaze vyrazné usnadnit upevnéni znalosti a dovednosti v malém ¢asovém intervalu
(La Cerra et al., 2019). Proto se HFS bere jako vhodna ndhrada nebo doplnéni tradi¢ni klinické
praxe (Gates et al., 2012).

Zejména v situacich jako byla pandemie COVID-19 a studenti méli omezené moznosti se pfimo

setkdvat s pacienty se HFS jevi jako vhodna alternativni metoda poskytnout studentim
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potiebnou klinickou zkuSenost. Pokud je navic simulace dobfe kombinovana s teoretickou
ptipravou, dokaze studentim zvysit potiebné sebevédomi, aby se pii feSeni piipadd

ve zdravotnické péci o pacienta Citili mén¢ uzkostni (Alanazi, 2017).

Simula¢ni medicina se snazi o minimalizaci iatrogennich poSkozeni a znamena posun
od tradi¢éniho modelu vyuky klinickych dovednosti u lizka pacienta. Simulace predstavuje
vyuCovaci strategii umoznujici interaktivni a pohlcujici aktivitu, ktera ptinasi klinickou
zkuSenost bez vystaveni skutecného pacienta riziklim zacatecnickych chyb. Simulace nema
slouzit k UpInému nahrazeni vyuky v klinickém prostiedi, ale pouze poslouzit pro maximalizaci
ucinku studia, ruku vruce sKklinickymi zkuSenostmi, celkové zlepSeni péce o pacienta

a vytvofrit absolventy s dobrymi interpersonalnimi zkuSenostmi v komunikaci (Maran, 2003).

3.5.1 ER pedagogy
Nésledujici podkapitoly se vénuji charakteristice inovativni metody, jejim potencionalnim

pfinostm a nékolika jiz probéhlym vyzkumim.

3.5.1.1 Co je to escape room

Plvodni ER je koncipovana jako hra, ve které tym hracu (typicky mezi dvéma az deseti ¢leny
tymu) kooperativné objevuje stopy, fesi hadanky a plni tkoly v jedné nebo vice mistnostech,
aby postoupil a dosahl konkrétniho cile. Tento format byl popularizovan v televiznich seridlech
The Crystal Maze a Fort Boyard v 90. letech a nyni se dostal do sféry masové vetejné zabavy
s explozi her jako spoleenské aktivity. Hry se odehravaji v riznych fiktivnich prostiedich,
napiiklad v ordinaci lékare, vézeniské cele nebo vesmirné stanici. Pravidla jsou stanovena na
zacatku relace s podrobnostmi o tom, jak vyhrat a ,,utéct®. Pokud hrac¢i dosahnou cile v asovém
limitu, vyhravaji hru. V ptipadé potieby mohou byt poskytnuty rady, které tym navedou na

spravné feSeni (Guckian et al., 2020).

Od prvnich verzi zaloZenych v Japonsku v roce 2007 roste popularita Unikovych mistnosti.
Pifed pandemii COVID-19 jejich popularita vyvrcholila ve vice nez 2 250 tUnikovych
mistnostech jen ve Spojenych statech (escape room industry report,2020). Nyni se odhaduje,
Ze na celém svété existuje vice nez 50 000 Unikovych mistnosti. Soubézné s tim doslo k vétsimu
vyuziti nejenom ve zdravotnickém vzdélavani jako doplnék k tradi¢nim vyu¢ovacim metodam
(Guckian et al., 2020).

Komer¢ni unikové mistnosti vyuzivaji ,,Game Master (GM), ktery nejprve predstavi
vypravéni, vysvétli pravidla a poté v piipadé potieby slouzi jako zdroj pro rady.

Ve vzdélavacich tnikovych mistnostech mtze byt GM instruktor nebo asistent pedagoga, ktery
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usnadiiuje uceni prostfednictvim herniho designu nebo prostrednictvim voditek a rad k vedeni
studenta. GM miize zasdhnout, kdyz je to vhodné, aby pomohl studentiim ptekonat obzvlasté
obtiznou prekdzku, ale musi mit také na paméti potencial poskytovani nadmérné pomoci, ktera
vede ke snizeni odpovédnosti studentli za uspéch. Stejné jako u jakékoli jiné vzdélavaci
zkuSenosti je optimalizace urovné narocnosti unikové mistnosti zdsadni pro umoznéni

potencialnich vyhod, které miiZze poskytnout jako vzdélavaci nastroj (Nicholson, 2018).

3.5.1.2 ER jako vzdélavaci nastroj

Ptizptisobeni tradi¢ni hry ER je nezbytné pii pouziti ve vzdélavani, protoze neni dovoleno
zamykat studenty do mistnosti a ¢ekat, az najdou cestu ven (Fotaris, 2019). Pedagogové proto
vyvinuli feSeni vyuzivajici fyzické schranky nebo trezory, do kterych se studenti musi vloupat
pomoci analogovych i digitdlnich materiali. Takové ER jsou popsany jako hybridni ucebni
prostory simulujici skute¢nou atmosféru ER (Veldkamp et al., 2020), napiiklad integraci videi,

QR-kédh nebo prvki rozsitené reality (Borrego et al., 2017).

Vzd¢€lavaci unikové hry Ize definovat jako vyukovou metodu, kterd vyzaduje, aby se studenti
ucastnili spoleénych hravych aktivit, které jsou explicitné navrzeny pro ziskani doménovych
znalosti nebo rozvoj dovednosti, aby mohli dosahnout konkrétniho cile (napfiklad otevieni

trezoru) s feSenim hadanek spojenych s jednoznaénymi uc¢ebnimi cili v omezeném ¢ase (Fotaris,

2019).

Kombinace praktickych a v&domych aktivit v autentickém prostfedi inspirovala ucitele

a instruktory po celém svéte k prizplisobeni ER pro vzdélavaci tcely (Veldkamp et al., 2020).

3.5.1.3 Generace Z

Terminy Generation Z a iGeneration se pouzivaji k popisu jedincii narozenych zhruba v letech
1995 az 2012 (Stillman D, 2017). Generace Z preferuje vice praktickych zkuSenosti a uceni na
pracovisti, stejn¢ jako pfizpisobenou zpétnou vazbu. Radé¢ji netravi dlouhé casové tuseky
poslouchanim piednésky. Misto toho chtéji védeét, co je v tuto chvili potieba k uspéchu, coz
odrazi jejich zkuSenosti se socidlnimi médii. Vyhovuje jim pracovat samostatné vlastnim
tempem, zvlasté s technologii; bavi je také prace ve skupinach, pokud je smysluplna a zahrnuje
kreativitu. (Seemiller C et al., 2016).

Vzhledem k tomu, Ze generace Z je zvykla ziskavat informace na vyZadani, miZe do posledni
chvile otalet s dokoncenim ukolti a oekavat, ze instruktofi budou k dispozici 24 hodin denn¢,
7 dni v tydnu na piipadné otazky. I kdyZ jsou zbéhli ve vyhledavani informaci, nemusi je

analyzovat, aby prokazali platnost. Chybi jim dovednosti kriticky vyhodnocovat informace
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a budou vyzadovat toto Skoleni prostfednictvim poutavych zplisobll (napf. psani deniku,

diskuse, reflexe). (Seemiller C et al., 2016).

3.5.1.4 Gamifikace

Gamifikace neboli pouziti prvki herniho designu v nehernich kontextech spojuje mnoho prvkii,
které jsou ptirozené pfitazlivé pro generaci Z. Ukézalo se, ze gamifikace motivuje studenty,
zvysuje angazovanost a podporuje socialni interakci ve vzdélavacim prostiedi, takZze neni
zadnym piekvapenim, Ze tato forma poskytovani vzdélavani se v poslednich letech stava stale

popularnéjsi (Guckian et al., 2020).

Jednim z klicovych aspektli gamifikovanych uceni je podpora prostfednictvim vnitfnich
motivatorii (zvédavost, pozitek, spokojenost a zdjem) na rozdil od spoléhdni se na vnéjsi
motivatory, jako je napiiklad maturita (Buckley, 2016). Znamka nemusi byt nezbytna
k motivaci studentl k u€asti na aktivitach v inikové mistnosti. Gamifikace vyuzivajici aspekty
hry je metodou ke zvySeni angazovanosti a motivace studentl. Vzdélavaci unikové mistnosti
vyuzivaji tohoto konceptu k posileni studijnich vysledkt studenti (Bodnar, 2016). Vyzva pro
hry ve vzd€lavani spoc¢iva v nalezeni spravné rovnovahy mezi obtiznosti aktivity a dovednostmi
ucastnikii. Snadny ukol muZe mit za nasledek sniZzenou spokojenost a nudu ucastnikd, naproti
tomu pftiliS obtizny kol mize vést k frustraci a izkosti. Ukazalo se, Ze spravna rovnovaha mezi
vyzvami a dovednostmi umoziuje motivujici stav ,,flow*, kdyz existuje vhodna taroveil vyzvy

odpovidajici dovednostem ¢loveka (Fong, 2014).

ER pedagogy poskytuje perfektni pfilezitost k vyuce znalosti, dovednosti a chovani
v gamifikovaném kontextu. Poskytuji vzdélavaci pfilezitosti, které kladou diraz na
kolaborativni uceni, s ¢innostmi, které vyzaduji tymovou praci a jasné cile, a je zde velkou
vyhodou pfileZitost pro rychlou zpétnou vazbu (Backhouse et al., 2019). Tradiéni didakticky
model vyuky nabizi omezenou pfilezitost dozvédét se, jak smysluplnym zplisobem souvisi
lidské faktory s bezpeénosti pacientd v klinickém prostiedi. Unikové mistnosti lze pouZit jako
formu zdravotnické simulace, ktera poskytuje zpusob, jak seznamit jednotlivce s procesy
pouzivanymi ve zdravotnictvi, stejn€ jako znovu vytvaret specifické zazitky nezbytné pro uceni

kontrolovanym zptsobem (Guckian et al., 2020).

3.5.1.5 Prinosy
Vzdélavaci piinosy ER jsou cetné, od podpory kognitivnich a afektivnich vysledkti uc¢eni po
rozvoj tymové prace, feSeni problémil, komunikacnich a kreativnich dovednosti, stejné jako

podporu profesniho zajmu o védu, technologii, inzenyrstvi, matematiku a profese (Fotaris,
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2019). Ve tridach si ER ziskaly pozornost na vSech tGrovnich vzdélavani, véetné zakladniho,

sttedniho a zejména vysokoskolského, jako pohlcujici vzdélavaci zazitek (Veldkamp, 2020).

vvvvvv

ve zdravotnickych profesich, zejména v chaotickych a nepfedvidatelnych prosttedich v terénu
¢i na pohotovostnich oddélenich. Aby ¢lenové tymu mohli efektivné fungovat jako jednotka,
musi prekonat rizné trovné Skoleni a odbornosti (Hursman, 2022). Duvéra je také citovana
jako kriticky prvek tymové spoluprace ve vojenské literatuie, ve které tym se zavedenou Urovni

davéry muze efektivné komunikovat a fungovat (Adams, 2006).

Ptestoze tymova prace zlstava zékladni kompetenci, neexistuje shoda ohledné toho, jak tuto
dovednost efektivné vyucovat. Efektivni tymovy trénink vyzaduje vnimavé a angazované
studenty, pohlcujici vzdélavaci aktivity se zkuSenostmi, diivérou ucastnikli a se vzajemnymi
vztahy. Z praktického hlediska maji ER také co nabidnout. V rusné a ¢asové vytizené vyucovaci
hodin¢ nabizeji diskrétni vzdélavaci zkusenost, kterou Ize ve vétSin€ piipadi dokoncit za méné
nez hodinu. Zatimco jejich pocate¢ni navrh vyzaduje znacné Casové investice, lze je znovu
pouzit pro dalsi skupiny s malou nebo zadnou upravou. Tento kreativni format, ktery neni
orientovan na pacienta, ma potencial malym skupinam poskytnout vysoce kvalitni zdravotnické
vzdélani, aniz by obétoval vyznamny klinicky ¢as. Vzhledem k tomu, Ze se v oblasti zpustoSené
alternativni prostfedek pro budovéani tymu nebo poskytovéani studijnich programi studentli
mediciny, ¢i jinych nelékaiskych oborG a v zasadé¢ nevyzaduji kontakt s pacientem.
Za ptredpokladu, Ze projektant zanechd jasné instrukce, nevyzaduji na rozdil od prednésky nebo
semindfe odborného facilititora. A konec¢né, vétSina zatfizeni do ER je investice finanéné

nenaro¢na (Guckian et al., 2020).

3.6 Vyzkumy provedené na téma ER

Uceni s ER je spojeno se zvySenou angazovanosti a motivaci zaka, coZ miize pozitivné ovlivnit
vysledky uceni. Napiiklad védci F. Franco a A. DeLuca v roce 2019 vyvinuli ER hru jako
inovativni, konstruktivisticky ptistup k posileni tradiéniho vzdélani do podoby pro doktorandy
v oblasti managmentu zdravotnictvi a zjistili, Ze hra zlepsila celkovou zkusSenost s u¢enim

a umoznila studentim nejen zapamatovat si informace, ale také aplikovat nové nabyté znalosti

(Franco, 2019).

Dalsi vyzkum byl provedeny védci v letech 2013-2014, ktefi vyvinuli vyukovou hru co méla

studentiim tfetiho ro¢niku l¢ékarské fakulty pomoci 1€pe porozumét 1€€bé diabetes mellitus.
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Byla navrzena jako ER s hadankami na téma diabetu, pfisnymi pravidly a ¢asovym limitem.
Studenti byli rozdéleni do tymli a museli vyfeSit hadanky, aby unikli z mistnosti.
Pro vyhodnoceni t¢innosti hry studenti vyplnili pfed hrou a po hie test, aby zjistili jak je hra
efektivni pro ziskani znalosti a dotaznik, aby zjistili jak vnimaji uzite¢nost hry. Studie zjistila,
ze studenti po dokonceni hry prokézali statisticky vyznamné zvySeni znalosti. Jednovybérovy
t-test navic odhalil, Ze vnimani dopadu hry studenty bylo statisticky vys$i nez primérna
hodnotici $kala. To naznacuje, ze unikova hra na cukrovku je slibna jako U¢inny vyukovy

nastroj. (Eukel a kol., 2017).

V roce 2016 byla v Michiganu (USA) provedena dalsi studie, ktera zkoumala uc¢innost vyuziti
unikové hry jako nastroje pro zlepSeni uceni studentii mediciny, jejich dovednosti tymové
komunikace, seberozvoje a dovednosti feSeni problémut. Hra trvala hodinu a po jejim
absolvovani studenti prokazali lepsi komunikaéni a diskusni dovednosti. Unikova mistnost
poskytla jedine¢nou pfilezitost k zazitkovému uceni, ktera podpoftila konstruktivni interakci
a skupinové uceni, coz vedlo k sebereflexi a pozorovani ostatnich. Studenti se dozvédéli
0 svych vlastnich silnych strankéach a dovednostech a o tom, zda maji tendenci byt nasledovniky

nebo vudci, kteti vyuzivaji silné stranky ostatnich. (Fejfrova, 2020).

Vyzkumy provedené v USA, Evropé a Turecku v roce 2017 a 2018 byli zamérené na zkoumani
zazitkl ucastniki komercnich ER. Dle probéhlych studii mtizeme tvrdit, ze ER nabizeji hracim
nové, jedineéné a zabavné zazitky, a to skrze naro¢né Cinnosti a socialni prvky hry (Kolar,
2017). ER hry maji potenciél byt vyuzivany jako plnohodnotné vzdélavaci hry, prohlubovat
znalosti t€astniktll a zlepSovat jejich celkové vniméni. Hry navic mohou usnadnit interakci mezi
ucastniky a pomoci jim identifikovat jejich vadc¢i tendence. Vysledky dale poukézaly na
navozeni stavu "flow" u hra¢ut, diky némuz ztraceji pojem o ¢ase a misté a plné se do hry ponofi.

Jinymi slovy je jedinec plné pohlcen hrou.

3.7 Karetni hra escape room
V této kapitole je popsana hra na zaklad¢ znalosti o metodice ER a znalostech odpovidajicich

2. ro¢niku ZZ vychazejicich ze studovanych sylabi.

Na zacatku hry jsou prvni tfi karty vénovany na vysvétleni pravidel, podle kterych se hra fidi

a informaci nezbytnych pro odstartovani. Dale se ve hie objevuji i tzv. pfedméty, které slouzi
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jako napovédy k vyfeSeni nekterych rébust, ale jak a k jaké karté je pouzit musi zjistit hraci

sami.

Hra je rozdélena do tfi blokd, z nichz kazdy blok obsahuje jednoho urgentniho pacienta,
u kterého musi pomoci vyfeSeni rébust vykonat nezbytné vykony k jeho zachrané. Karty 12,

17, 21 oznacuji konec jednotlivych blokd.
Karta 6

Rébus na této karté je koncipovan na styl hry bludisté, kdy hrac¢i maji moznost vybéru ze tii
cest, které¢ se jesté nékolikrat protinaji a na jejich konci je vzdy jedna z hodnot saturace.
Spravnou cestu se spravnym vysledkem zjisti tim, Ze pajdou jen po cesté s fyziologickymi

hodnotami parcidlniho tlaku pro kyslik a oxidu uhli¢itého.
Karta 7

Na kart€ je EKG a hraci musi zjistit, v jakych svodech se projevi spodni infarkt. Pokud hraci
nebudou védét, jak se projevi spodni infarkt z hlavy, dopomoct si mohou pomoci jedné
Z napoveéd, kterd jim napovi barvy svodl, mezi kterymi elektricky potencial spodniho infarktu

vznika.
Karta 8

Tato karta je zaméfena na zarazeni 1€kt do spravnych skupin. Na karté je ctvercova sit’ vyplnéna
léky z rtiznych skupin a hraci v ni musi najit 1ék podavany pfi infarktu. Hractim je dan tvar
ktize vytvofeny z 5 ¢tvercu, z nichZ kazdy ¢tverec obsahuje nazev jedné z 1ékovych skupin,
kromé¢ ¢tverce uprostied, ktery je vyplnény otaznikem. Dle této piredlohy musi hraci tvar kiize
do sité zakomponovat tak, aby pro kazdy 1€k byla zvolena spravna skupina, kam patii. Timto

zpusobem hraci zjisti spravny 1€k, ktery se nachazi na misté€ otazniku.
Karta 9

U této karty potiebuji hraci podat spravné mnozstvi atropinu, které zjisti az po urceni jeho
spravnych indikaci, u kterych se podava. Ke kazdé indikaci je ptidéleno ¢islo a je jich na karté

nékolik.

Karta 10
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Na kart¢ je osm ptikladt a ke kazdému tfi odpovédi a u kazdé odpovédi jedno pismeno. Ptiklady
jsou na védomosti spravného davkovani 1éki na kilogram télesné hmotnosti. Po vyfesSeni

ptikladi z pismen poskladaji nazev dalsiho 1éku, ktery podaji pacientovi s infarktem.
Karta 11

Jedna se o hru na antidota, kdy na jedné stran¢ jsou latky, které nam zplsobuji intoxikaci a na
stran¢ druhé jsou jejich protilatky, se kterymi je musi spravné pospojovat. U kazdého antidota
je jedna polovina z pismene a druha se nachazi u jeho jedu. Jednotliva pismena ziskaji spravnym

spojenim dvou polovin a posléze z nich vytvoii nazev 1éku, ktery pacientovi podaji.
Karta 13

Na této karté jsou vypsana Cisla s jednotlivymi kritérii pro nasazeni kréniho limce, a naopak
i s Kritérii, u kterych si mizeme dovolit kréni limec nenasazovat (NEXUS kritéria). Ukolem na

této karte je zjistit GCS pacienta, které zjisti po secteni vSech spravné uréenych NEXUS kritérii.
Karta 14

V této hie je 15 1€k, které jsou sefazeny do 5 sloupcii. Hraci nejdiive musi zjistit vSechny léky,
které ovlivituji dychani pacienta a poté je musi spravné pospojovat tak, aby jim na karté vzniklo

slovo NE.

Karta 15

Karta obsahuje Casovou osu a symboly, které znacli jednotlivé vykony provadéné pfi
kardiopulmonalni resuscitaci. Ke kazdému vykonu jsou opét piidélena pismena, kde hraci po

spravném umisténi dostanou spravnou odpovéd’, kterou je zkratka ROSC.
Karta 16

Pfi této hie se uplatni druhd napovéda. Hraci pred sebou na karté vidi obrazek hrudniku
vyplnénym pismeny. Pro spravné feSeni musi piilozit kartu napovédy, ktera ma oznaCena mista

prave tam, kde se nachazi spravna pismena, ktera dohromady daji slovo Pneumotorax.
Karta 18

Karta obsahuje ¢tyfi dvojice symboli, které naznacuji jedno vySetieni z vyu¢ovanych 4P a hraci

musi pfijit na latinsky nazev tohoto vysetieni.

Karta 19
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Obsahuje pétkrat QR kod zatazeny do grafu osy XY, kdy osa X piedstavuje srde¢ni akci a na
ose Y je prezentovan krevni tlak. Pod QR kody se skryvaji poslechové nalezy, co jsou slySitelné
na plicich. Hra¢i musi spravné spojit tlak s pulzaci a poslechovym nélezem pro spravnou

diagndzu pacienta.
Karta 20

Tato karta je inspirovana rébusem s nazvem "lock three digit code puzzle", coz je hra, pfi které
se hraci snazi uhadnout tfimistny kod, v naSem piipadé trojici Iékt. Hra¢ ma k dispozici fadu

napovéd, které mu mohou pomoci zZit moZnosti, a nakonec i uhodnout spravnou kombinaci.
Karta 22

Pted hraci stoji posledni ukol ve hie, a to bludisté slozené z pismen a maji za kol zjistit, jak

se nazyva jedna z hlavnich zasad mediciny. Spravna cesta je naznaena nasmérovanim pismen.
Karta 23

Tato karta se vyskytuje v balicku jako posledni a obsahuje informace pro vyhodnoceni

koneéného skore.
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PRUZKUMNA CAST
4 METODIKA

Jako metoda byl vyuzit prifezovy sbér dat nastrojem vlastni tvorby. Vytvofené otazky
hodnotici jednotlivy vyroky o vytvofené ER hie byly hodnoceny na Lickertové skale.
Shromazdéné tdaje byly analyzovdny a prezentovany prostfednictvim grafi a doplnény
0 komentare, které vysvétluji vysledky. V diskusi je pak shrnuti vysledkti a porovnani s jiz

probéhlou zahrani¢ni studii.

4.1 Tvorba aktiviza¢ni hry

Pro vytvoreni karetni hry ER bylo na jejim pocatku stézejni zvolit si tfi pacienty, ktefi budou
ustfednimi postavami Vv této hie. Vybér byl proveden na zakladé dvou parametrti. Prvni zvoleny
ptipad, akutni koronarni syndrom, byl zvolen podle velké &etnosti dle dat z Ustavu
zdravotnickych informaci a statistiky CR (dale jen UZIS). Celkovy pocet pacienttl, ktefi byli
pfevezeni zdravotnickou zéchranou sluzbou kvili akutnimu korondrnimu syndromu
sméfovanému na PCI v roce 2020 ¢inil 12 737 pacientd. Druhym parametrem, podle n¢hoz se
pacienti vybirali, byly kritické stavy, na néz se klade duraz ve znalostech absolventii a také
v otazkach statni zavérecné zkousky. Pro tyto stavy je nezbytné nutna orientace ve znalostech
z urgentni mediciny a rychlé jednani pii setkani se s nimi. Divodem, pro¢ jsou tyto stavy
nedilnou soucasti otdzek SZZ a je kladen velky duraz na orientaci v jejich problematice,
je pravé nutnost adekvatni a rychlé reakce. Jsou jimi kardiopulmonalni resuscitace, jez je
naprosto nezbytna a frekventované feSena polozka v prvni pomoci, a tudiz i v oboru
zdravotnicky zachranaf a anafylaxe, kde je nutné, co nejdiive zprichodnit dychaci cesty a podat
co nejrychleji pottebné 1éky. Po urceni pacienti a jejich diagnéz byl proveden kompletni
ptehled dostupnych informaci o kazdém ze stavii. Vychozim dokumentem byl sylabus urgentni
mediciny, pfi¢emz bylo dilezité komplexné zpracovat dosavadni poznani o diagnostice,

priabéhu 1é€by, klinického obrazu, kontraindikaci a podavanych 1¢ki.

Co se tyce znalostnich predpokladi a pozadavkii na hrace ER, veskeré vychazi z uc¢ebnich plant
vysokych skol se zaméfenim piedevsim na Fakultu Zdravotnickych studii Univerzity Pardubice
(dale jen FZS UPCE), pti¢emz se jako vychozi ro¢nik pro splnéni cilt hry poklada 3.-4. semestr,
kde se naprosta vétSina studentl jiz musela setkat se vSemi otazkami vyskytujicimi se ve hte.

Na zéklad¢ téchto parametrti se zacaly tvorit jednotlivé znalostni otazky a tikoly ke hie.
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Vsechny typy ukold jsou tvoieny a zakladany na principu hry ER, kdy je vzdy potieba vytesit
ukol serii na sebe navazujicich komplexnich h&danek za pomoci nabytych dosavadnich
znalosti, tymové spoluprace, komunikace a kritického mysleni. To znamena, Ze uréeni spravné

diagnostiky a vhodné zaléCeni pacienta se jim povede az po vyieSeni vSech ukoll (hlavolami).

Studenti, ktefi souhlasili se zapojenim do testovani hry, byli rozdéleni do skupin, které si sami
zvolili. Kazdé skupiné byl pfidélen balicek 23 karet a souCasné vysvétlena pravidla, kterym
byly pro jistotu vénovany jesté prvni tii karty v uvodu hraciho bali¢ku, aby se hra dala zacit
I bez vstupu zvenci. Hra¢tim byl poskytnut papir s tuzkou a mohli pouZzivat mobilni telefony
pro stopnuti ¢asu a naéteni QR koda. Vysledny ¢as pak urcoval jejich skOre po pripocteni
trestnych minut za ptipadné pochybeni v feSenych hlavolamech. Mohli si tak srovnat, jak na

tom byli v porovnani s ostatnimi tymy.

4.1.1 Metodika prizkumu

Po zkompletovani karetni hry ER se pozornost prace obréatila na vyuziti hry pii vyuce
a hodnoceni vnimani hry respondenty jako doprovodné studijni metody. Dotaznik byl rozdan
vSem studentim, ktefi se ucastnili kurzu PNP. Zpétna vazba se testovala pomoci Likertovy
Skaly ve form¢ otazek zaméfenych na hodnoceni subjektivni u¢innosti a oblibenosti hry
s otazkami téméf shodnymi se studii z USA, kterou vytvorila Association of Colleges of

Pharmacy a je blize popsana v kapitole o jiz probéhlych vyzkumech na téma ER (Eukel, 2017).

Dotaznik méli moznost vypliovat respondenti bud’ v online form¢, kde jim byl pfistup
zprosttedkovan pomoci QR kodu po dohréni hry, anebo mohli vyuzit moznosti pisemné formy,
jelikoz se sbér informaci provadél béhem kurzu, kde vSichni respondenti neméli moznost
internetového pfipojeni. Na vyplnéni jim byl vymezen ¢asovy interval 10 minut, byl proveden

anonymné a vyplnéni dotazniku bylo zcela dobrovolné.

Ke zjisténi postoju ke hie byla pouzita Likertova Skala sestavajici ze 13 otazek se ctyibodovou
stupnici od 1 do 4 (1- souhlasim, 2- spiSe souhlasim, 3- spiSe nesouhlasim, 4- nesouhlasim).
Likertova skala je typ hodnotici Skaly, ktera se bézn€¢ pouziva v prizkumech a dotaznicich

k mé&feni postoji, nazord, piesvédéeni nebo vnimani lidi k uré¢itému tématu nebo tvrzeni

(Hayes, 2013).
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4.1.2 Vyzkumny soubor
Vymezeni respondentt, kteti byli zkoumani se stali studenti, ktefi se ucastnili kurzu PNP
zdravotnického zachranaie FZS UPCE. Slo o studenty z 2. a 3. roéniku oboru zdravotnicky

zachranaf.

4.1.3 Prizkumné otazky
1. Jak vnimate pouziti hry escape room jako uc¢ebni pomiicku?

2. Jaky vliv by mohla mit escape room na motivaci u¢eni?
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4.2 Vysledky

V této kapitole jsou vyhodnoceny ziskana data z dotaznikového Setfeni. Nejprve jsou zde dva
vysecové grafy, které se tykaji informaci o respondentech a dale pro interpretaci dat ziskané
z Lickertovi skaly byl zvolen dvojrozmérny pruhovy graf. Z 30 respondentti, ktefi byli ochotni

si hru zahrét, bylo vypInéni dotazniku stoprocentni.

Otazka €. 1. Jste muz, nebo Zena?

Zeny
43%

| muzi
57%

Obrazek 1 Rozdéleni respondenti podle pohlavi

Graf (Obrazek 1) zobrazuje odpovédi respondentti na otazku tykajici se pohlavi ve zkoumaném
vzorku. Z celkového poctu 30 respondentil 1ze vidét, Ze muzi jsou v tomto vzorku zastoupeni

vétsim poctem, ktery tvoti 57 % (17) nez Zeny zaujimajici mensi ¢ast, 43 % (13).
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Otazka €. 2. V jakém jste ro¢niku?

2. rocnik
33%

3. rocnik
67%

Obrazek 2 Rozdéleni respondentii podle ro¢niku studia

V grafu (Obrazek 2) je znazornéno rozdéleni respondentii podle ro¢niku. Z grafu je ziejmé,
Ze vétSina respondentl (20) studuje ve tietim ro¢niku, zatimco mensi podil respondentt (10)

se nachazi v ro¢niku druhém.
Otazka €. 3. Da se tvrdit, Ze rad hraji hry.
nesouhlasim
spiSe nesouhlasim

spiSe souhlasim

pocet respondentl

Obréazek 3 Vztah k hrani her mezi respondenty
Tento graf (Obrazek 3) vizualizuje odpovédi respondentti na otazku tykajici se jejich zajmu
0 hry, kde na ose x se nachazi vzestupné od nejmensi az po nejvétsi miru souhlasu, a 0sa y pak

znazoriuje Cetnost vyjadieni jednotlivych postoji k otdzce. Z grafu lze vycist, Ze vétSina
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respondentll souhlasi s tim, Ze radi hraji hry, coz potvrzuje 17 respondentii. Mensi pocet
respondentt spisSe souhlasi (11) a pouze 2 respondenti spiSe nesouhlasi s touto odpovédi. Graf

ptehledné zobrazuje, Ze zajem o hry je mezi respondenty vysoky.

Otézka €. 4. Lépe se informace nau¢im hernim formatem nez béznou prednaskou.
nesouhlasim
spiSe nesouhlasim

Souhlasim

pocet respondentt

Obrazek 4 Utinnost herniho formatu ve vzdélani v porovnani s béznou prednaskou

V tomto grafu (Obrazek 4) jsou uvedeny vysledky dotazniku, ktery se respondentti ptal na jejich
preferovany styl uceni. VétSina respondentt, 28 z 30, uvedla, Ze se informace uci 1épe formou
hry nez béZnou piednaSkou, pficemz 12 respondentli s timto tvrzenim plné souhlasilo
a 16 respondentti s nim souhlasilo spiSe. Pouze 2 respondenti uvedli, Ze s timto tvrzenim spise

nesouhlasi.
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Otézka €. 5. Hra ve mn¢ vzbudila zdjem o danou latku.

nesouhlasim
spiSe nesouhlasim

spiSe souhlasim

0 5 10 15 20
pocet respondent(l

Obréazek 5 Ovlivnéni zajmu o tématiku prostfednictvim her

Z vysledku grafu (Obrdzek 5) vyplyva, Ze vyrazna vétSina respondentti souhlasila nebo spise
souhlasila s tim, Ze hra vzbudila jejich z4jem o danou problematiku. Konkrétné 19 respondentti

(63 %) s timto tvrzenim souhlasilo, zatimco 11 (37 %) s nim spise souhlasilo.

Otazka €. 6. Doporucil bych hru i dal$im studentim.

nesouhlasim

spiSe nesouhlasim

spiSe souhlasim -

0 5 10 15 20 25 30

pocet respondentl

Obrazek 6 Zpétna vazba studentii ohledné doporuéeni hry

Vysledky grafu (Obrazek 6) ukazuji vysokou miru spokojenosti respondentd s hrou. Konkrétné
v§ichni respondenti bud’ souhlasili, nebo spise souhlasili s tim, ze by hru doporudili dals$im

studentim.
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Otazka ¢. 7. Naucil jsem se néco nového od mych spoluzakti béhem hry.

nesouhlasim
spise nesouhlasim

spise souhlasim

10 15 20
pocet respondentt

o
(6]

Obrazek 7 Vzajemné vzdélavani béhem hry
Vysledky grafu (Obrdzek 7) naznacuji, ze vétSina respondentll povazuje hru za a¢inny nastroj
pro uceni se od svych vrstevnikii. S tim, Ze se béhem hry od svych spoluzakti dozvédéli néco
nového, souhlasilo 19 respondentti, dalSich 8 respondentil s tim spiSe souhlasilo. Pouze mala

¢ast 3 respondenttl s timto tvrzenim spiSe nesouhlasila.
Otazka ¢. 8. Citil jsem se pfi hie zapaleny do feSeni ukoli.
nesouhlasim
spise nesouhlasim

spiSe souhlasim

o
(€]
=
o
=
%]
N
o

25
pocet respondent

e

Obrazek 8 Zapojeni hrac¢a di ieSeni ukold
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Graf (Obrézek 8) ukazuje, ze vétsina respondenti se pii feSeni ukoltl béhem hry citila zapalena
do feseni ukoli. Konkrétné 20 respondenti souhlasilo a 9 spiSe souhlasilo s tim, Ze se citili

zapojeni, zatimco pouze 1 respondent spise nesouhlasil.

Otézka ¢. 9. B&hem hry jsem se citil pod tlakem a piehlceny.

spiSe nesouhlasim

spiSe souhlasim

nesounisim |

Souhlasim

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18
pocet respondentt

Obrézek 9 Stres a pretizeni hra¢i béhem hry

Vysledky grafu (Obrazek 9) naznacuji, ze hra nevyvolala u ucastnikli vyrazny stres ani
pretizeni. Svédci o tom skutecnost, ze 17 respondentli s vyrokem nesouhlasilo a 12 spise
nesouhlasilo, coz naznacuje, Ze vétSina respondentd se necitila pretizena. Pouze jeden
respondent s vyrokem spiSe souhlasil, coZ naznaCuje, Ze hra sice misty byla naro¢na,

ale ne ochromuijici.
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Otazka ¢. 10. Needukativni ¢ast (rébusy a hadanky) mé rusila. Bylo by lepsi si danou latku

zopakovat tradi¢énim zplisobem.

spise souhlasim

Souhlasim

10 15 20

o
(6]

pocet respondent

Obrazek 10 Vliv needukaénich prvki ve hie na uéeni
Graf (Obrazek 10) znazornuje odpovédi Gcastnikll na otazku tykajici se nevzdélavaci ¢asti
vyukové aktivity zaloZzené na hie. Jde o to, zda ucastniky nevzdélavaci Cast, ktera zahrnuje
hadanky a rébusy, rusila a zda si mysli, Ze by bylo lepsi probirat latku tradi¢nim zpisobem.
Z grafu vyplyva, Ze 19 respondentli nesouhlasi s tim, Ze by je nevzd¢lavaci ¢ast rusila, zatimco
8 spise nesouhlasi. Na druhou stranu pouze 3 respondenti spiSe souhlasi s tim, ze pfezkouméani

materialu tradi¢nim zptisobem by bylo lepsi.
Otazka €. 11. Escape room je efektivni zptsob, jak zopakovat nové naucenou latku.
nesouhlasim
spiSe nesouhlasim

sounlasim |
pocet respondentt

Obréazek 11 Uéinnost ER v opakovani nové nauéené liatky
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Z grafu (Obrézek 11) vyplyva, Ze vétsina respondentti povazuje tinikovou mistnost za efektivni
zpisob, jak si zopakovat nove naucenou latku. Konkrétné 20 respondentti s vyrokem souhlasilo
a 10 spiSe souhlasilo, coz znamend, Ze vétSina respondentii povazuje ER za Gc¢inny zplsob

opakovani nové naucené latky.

Otazka ¢. 12. Escape room je efektivni zpusob, jak se naucit novou latku.

nesouhlasim

spiSe nesouhlasim

Souhlasim

o
N
B
)]
(o]
S
N

14

pocet respondentt

Obréazek 12 Utinnost ER v uéeni nové latky
Graf (Obrazek 12) znazoriiuje odpovédi ucastnikti na otazku, zda je unikovd mistnost
efektivnim zpisobem uceni se nové latky. Je ziejmé, ze vétSina ucastnikd, celkem 22, bud’
souhlasi, nebo spiSe souhlasi s tim, Ze je to efektivni zpuisob uceni se nové latky. Na druhou

stranu 8 U¢astnikl spiSe nesouhlasi nebo nesouhlasi s efektivitou ER jako metody uceni.
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Otézka €. 13. Hra je efektivni zptisob, jak podpofit vyuku.

nesouhlasim
spiSe nesouhlasim

spiSe souhlasim

0 5 10 15 20 25

pocet respondentl

Obréazek 13 Vliv her na vyuku
Z grafu (Obréazek 13) vyplyva, ze Gcastnici na otazku, zda hra pfedstavuje ucinny zpisob
podpory uceni, odpovédeéli kladné: 22 ucastnikli souhlasilo a 8 spiSe souhlasilo. Z udaji

vyplyva, ze vétsina ucastnikli povazovala hru za ucinny zptisob podpory uceni.

5 DISKUZE

Diskuze bakalaiské prace je zaméfena na pruzkumové otdzky, na které jsou diskutovany a jejich

vystupy jsou porovnavany s prezentovanymi vysledky.
Priuzkumna otazka ¢. 1. Jak vnimate pouZiti hry escape room jako uc¢ebni pomuicku?

V bakalatské praci jsme se zaméfili na vnimani karetni hry ER jako doprovodné ucebni metody.
Pro dosazeni tohoto cile jsme provedli prizkum mezi 30 studenty oboru zdravotnicky
zachranar.

Z vysledku jsme zjistili, Ze vnimani hry ER jako doprovodné ué¢ebni metody je povzbudivé pro

pedagogy, ktefi hledaji inovativni a poutavé zptisoby, jak zlepsit zkuSenosti studentti s u¢enim.

Studie od Jain (2022) na toto téma uvadi, Ze pedagogika zaloZena na hrach mize byt do vyuky
pfijata jako ucinny vyukovy nastroj, diky kterému lze inovativnim a kreativnim zpisobem
budovat kompetence studentii ve vysokoskolskych institucich. Pro pochopeni implementace

uceni pomoci her byly diskutovany dvé ptipadové studie, z nichz u obou dvou vysledky
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ukdazaly, Ze studenti, ktefi hrali hru, byli motivovanéjsi a schopni lépe porozumét probiranému
tématu a dokazali vymyslet kreativnéjsi zptisob feSeni ukold, nez tomu bylo u studentt, ktefi
si hrou neprosli. Tato studie tedy ukazuje, Ze si studenti pomoci hrani her zlepsili zkuSenost

s ucenim ( Jain, 2022).

Dalsi vysledky o vnimani této aktivity naznacuji, ze vyuziti ER mize byt pfinosnym nastrojem
pro zopakovani noveé naucené latky. Na druhé strané na otdzku, zda je ER efektivni zpusob,
jak se naucit novou latku se odpovédi jednotlivych respondentt lisili. TO miZe znamenat,

ze ackoli nekteti lidé povazuji ER za cenny nastroj uceni, nemusi fungovat pro vSechny.

Hned nékolik studii se zabyvalo G¢innosti vzdélavaci ER pretest posttest metodou. Ve studii od
Cotner (2018), ktera dokonce porovnava vysledky z ER sbéznou kazuistikou vyukou
zamétenou na infekéni nemoci bylo zjiSténo, Ze V posttestu u bézné kazuistické vyuky doslo
k poklesu primérného hodnoceni skore zalozeného na znalostech, a to z 90,5 % ziskanych pied
zahdjenim vyuky na 82,1 % po ukonceni vyuky. Po dohrani ER se neobjevil ani pokles ani
narast znalosti. Studie dale na zéklad¢ dotaznikového Setfeni zjistila pozitivni vniméani obou
vyukovych aktivit. Z 19 celkové dotazanych 18 (94,7 %) upiednostnilo ER, ale pouze
11 (57,9 %) se z ER Iépe naudili. Ve studii Clauson (2019) pievazna ¢ast studentt (96%, n=51)
uvedla, Zze metoda ER vytvofena pro rekapitulaci znalosti zlepsila klinické znalosti a usnadnila
uceni informaci. Pretestové a posttestové Setfeni vSak bylo bez vyznamnéjSiho vysledku. Az
v studii Eukel (2017) bylo zaznamenano vyrazné zlepSeni znalosti v posttestu, kde primérny
vysledek studentii ¢inil 81 % oproti pretestu, ktery byl statisticky nizsi a primérny vysledek
zde doséhl 56 %, p < 0,001. Je zde potieba vzit v tivahu i fakt, Ze mezi vyplnénim pretestu
a zahranim hry ER byl necely tyden, coZ by mohlo zkreslovat ziskané vysledky, jelikoZ zjiSténé
nedostatky v pretestu mohli stimulovat studenty K zjisténi informaci ped samotnym zahajenim
hry. Z vyse zminénych studii pouze jedna prokazala zlepSeni vysledkid po dohrani hry, zatimco

se vSechny studie shodly, ze si studenti u¢eni pomoci této metody uzili (Veldkamp, 2020).

Co se tyCe vnimani obtiznosti je ziskana pozitivni zpétnd vazba dulezita, protoZze naznacuje,
ze hra byla dobfe navrzena a dostate¢n¢ poutava, aby hrace zaujala a nebyla pfili§ obtizné nebo
frustrujici a ze ziskanych informaci se da tvrdit, Zze hra byla a¢innym vyukovym nastrojem, aniz

by ucastniklim zpiisobovala nadmérny stres.

Na zkuSenosti studentli se stavem flow, neboli stavem, kdy je jedinec pln¢ pohlcen tkolem,

ktery je pro né¢ho vyzvou, optimalné obtizny, aby ho udrzel v napéti a zarovenn dostatecné
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snadny, aby byl zvladnutelny, se zamétila i studie od autora Shernoff (2003). Studie byla
provedena na vzorku 247 studentl z riznych obord jedné vysoké Skoly v USA. Studenti byli
pozadani o vyplnéni dotazniku s otdzkami tykajicich se jejich zkuSenosti se stavem flow,
angazovanosti, znudéni a stresu. Dotaznik byl rozdan nahodné v pribéhu studia a ziskané
vysledky ukazuji, ze studenti, ktefi zazili flow béhem vyucovani se citili vice angazovani
a méné znudéni ¢i ve stresu (Shernoff, 2003). To potvrzuje i obdobna studie od Bakker (2007)
o vyuziti prvka hry ve vyuce na vysokych Skolach. Konkrétn¢ si kladla za cil zjistit, zda
interaktivni online hra zaloZzend na principu hledani pokladd (treasure hunt) muize byt
efektivnim zplisobem, jak studenty motivovat a zlepSit jejich vysledky. Na univerzité
v Némecku bylo 153 studentii rozdéleno do dvou skupin — experimentélni a kontrolni. Studenti
v experimentalni skupiné hrali hru, kde fesili interaktivni ukoly na probirané t¢éma. Kontrolni
skupina pokracovala ve vzdélavani standardnimi zpisoby bez interaktivnich prvku. Vysledky
ukazaly, ze studenti v experimentalni skupiné méli vyrazné lepsi vysledky v testu
po absolvovani vyuky nez kontrolni skupina. Zaroven bylo zjiSténo, ze studenti
Vv experimentalni skupiné vnimali vyuku jako méné stresujici a byli v ni vice zapojeni (Bakker,
2007).

Prizkumna otazka ¢. 2. Jaky vliv by mohla mit escape room na motivaci uéeni?

Dale jsme zjistili, Ze hra byla dobfe piijata a mize mit potencial jako G¢inny vyukovy nastroj
pro budouci pouziti. Obzvlasté zajimave bylo, jelikoz se jedna o tymovou hru, zjisténi
potencialu vzajemného uceni prostiednictvim hernich aktivit, které mohou zlepsit celkovy

vzdélavaci zazitek.

Na to odkazuje také studie od Guraya (2020), kterd analyzuje UCinnost vzajemné
podporovaného uc¢eni ve vyuce. Po podrobné analyze z celkové 11 ¢lankid vysledky studie
poukdzaly na vyznamnou ucinnost vzajemné podporovaného uceni. Vysledky zahrnovali také
zjisténi, ze tato metoda vede k zlepSeni celé fady akademickych vysledkl studentt, jako jsou
napiiklad UspéSnost u zkousek a lepsi klinické dovednosti. Studie odkazuje také na zvySeni
sebevédomi studentl v oblasti daného predmétu a jejich schopnosti spolupracovat s ostatnimi

(Guraya, 2020).

Také je pozoruhodné zjisténi, ze vétsin¢ respondentim nevadi herni prvky, a pravé naopak hra
méla pozitivni dopad na angaZovanost a zdjem respondenti o probiranou latku,

coz by se potencialné mohlo projevit ve zvySeni motivace a lepSich vysledcich ve vyuce.
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Tyto vysledky jsou v souladu s védeckym ¢lankem od Buckley (2014), ktery uvadi, Ze jedna
Z hlavnich vyhod uceni se pomoci herniho formétu je vyuzivani vnitinich motivatord,
jako je zvédavost, prozitek, uspokojeni, radost a zajem, spiSe neZz spoléhani se na vnéjsi
motivacni faktory, jako jsou znamky. Jinymi slovy, studenti nutné nepotiebuji znamky, aby
byli motivovani k Uc€asti na vzdélavacich aktivitach. Vyuziti aspektd hry v gamifikaci je
ucinnym zpusobem, jak zvySit zapojeni a motivaci studentl. Vzdélavaci ER tento koncept

vyuzivaji ke zlepSeni vysledkd uéeni studentd (Buckley,2014).

Obdobnou studii provedla Americka asociace farmaceutickych vysokych skol, ktera v letech
2013-2014 navrhla hru a otestovala mimo jiné i jak aktivitu vnimaji studenti (Eukel, 2017).
Otazky pouzity v dotazniku této bakalaiské prace jsou inspirovany pravé touto studii ze
zahrani¢i. I kdyz v této studii byl témét dvojnasobny pocet respondentii a byl na ni vyhrazen
delsi ¢asovy usek, vysledky studie o vnimani vzdélavaci ER studenty se nijak vyrazné nelisi.
Otazky typu, zda jim hra pomohla zvysit zajem o danou latku, nebo zda si diky hie zopakovali

nove naucenou latku, dopadli velmi podobné.

Celkov¢ lze fict, ze vSichni respondenti maji pozitivni postoj ke hie a hra se jevi jako vhodna
pomicka pro podporu vyuky. Ziskané poznatky mohou byt uzite¢né pii vyvoji dalSich

aktivizujicich metod.

5.1 Limitace prizkumu

Je dulezit¢é si uvédomit i néktera omezeni této studie, jako je napiiklad velikost
vzorku a specificky kontext, v némz byla hra pouzita. Nase ziskané vysledky poukazuji na to,
ze zaclenéni hernich formath do vyuky muize byt cennym néstrojem pro usnadnéni uceni
studentl. Je v8ak potieba poznamenat, Ze tento pruzkum pomoci Lickertovy $kaly zachycuje
pouze vlastni vnimani respondentii a nemusi nutné znamenat objektivni zmény v jejich
znalostech nebo dovednostech. Pro zjisténi skute¢né Gcinnosti vyuky formou her v praxi
je nutny dalsi vyzkum, ktery by otestoval, zda se diky hie opravdu néco nauéili, napiiklad
metodou pretest-posttest. V tvahu je nutné vzit i fakt, Ze hra neslouzi k nahrazeni, ale pouze
Kk doplnéni a je dulezité pouzivat rizné vyukové metody, aby bylo mozné vyhovét riznym

stylim uceni a preferencim.

5.2 Navrhnuti dalsiho zkoumani
Jak jiz bylo zminéno v omezenich této studie, je potfeba tuto hru otestovat, zda méla opravdu
vliv na jejich znalosti. Tim by se dalo docilit vyuzitim metody pretest-posttest neboli metoda

predbézného a nasledného testu. Pii této metod¢ by byli i€astnici méteni dvakrat, a to jednou
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pted hrou (pretest) a podruhé po hie (posttest), kdy by jim byl v obou pfipadech rozdéan ten
samy text, jehoz odpovédi by se nachézeli ve hie a tim by se zjistilo, zda doslo k zmén¢é
méfené¢ho vysledku ¢i nikoliv. Pro oblast dalsiho vyzkumu by mohl byt relativné maly pocet
respondentt, ktefi méli negativni zkuSenost, aby byl dale zkouman s cilem identifikovat

potencialni oblasti pro zlepSeni pti navrhovani nebo realizaci budoucich her.

Potencial této hry je vyznamny. Vytvoiena hra byla pro Casovou a materidlni ekonomicnost
a prostorovou nezavislost v této bakalarské praci navrzena do karetni alternativy. Piivodni hra
vSak skyta obrovsky potencial interaktivy. Koncept ER pro podporu vyuky by mohl byt
pfizpisoben jakymkoliv vyukovym tématiim nebo chorobnym staviim. Pro zéky by mohla byt
navrzena mistnost, kde by se kombinovala didaktickd hra ve form¢ ptidani soutézivych prvka
a ponofeni hracti do feSen¢ho tématu spolu se simulacemi pro nacvicovani potiebnych
kompetencnich vykonii. Materidlni zabezpeCeni celé mistnosti by mohlo byt pomoci
Jiz existujicich tréninkovych modeli s vysokou nebo nizkou mirou vérnosti. Finan¢ni naklady
by byly minimalni a ¢asovéa investice by zalezela na naro¢nosti autora s ohledem na to, Ze by

se v§e mohlo pouzivat kazdy rok znovu.

6 ZAVER

Bakalaiskd prace se zabyvala metodou ER ve vyuce. Praktickd ¢ast méla za cil shrnout
vzdélavani a vyuku ve studijnim programu zdravotnické zdchranéfstvi a shrnout mozné
vyucovaci metody pro tento program. V zavéru bakalaiské prace lze fici, ze tento cil byl
uspésné splnén, protoze se podatily popsat hlavni oblasti vzdelani a nejefektivnéj$i metody

vyuky tohoto oboru.

Cile pruzkumné ¢asti byly vytvofit vzdélavaci hru s vyuzitim metody ER, kterd bude obsahovat
herni prvky vyzadujici znalosti pro studenty studijniho programu zdravotnické zachranarstvi
a zaroven zhodnotit, jak je hra vniména studenty jako vzdélavaci pomicka. I v tomto piipade
byly vytyCené cile Gispésné splnény, jelikoZ se podatilo vytvofit inovativni karetni variantu hry
na princip ER, ve které studenti aplikovali své nabyté znalosti po ¢as studia do feSeni tkoli.
Dale diky poskytnuté zpétné vazbé se povedlo zjistit, jak je hra vnimana jako vzd¢lavaci

pomiicka.
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Celkove lze tedy tvrdit, ze bakalafska prace splnila své cile a poskytla cenné informace pro
vzdélavani a vyuku ve studijnim programu zdravotnické zachranaistvi, stejn¢ jako uvedla
novou metodu vyuky v podobé vzdélavaci hry ER. Vzdé€lavaci ER je slibnym piistupem
ke zlepseni vysledkd uceni studentd a mizeme doporucit, aby se budouci vyzkum zamé&fil
na hodnoceni Géinnosti této inovativni vyukové metody. Studie poskytuje uzite¢né informace
o potencialnich pfinosech vyuzivani her jako vyukového nastroje pro zvyseni angazovanosti

a zajmu studentll o akademické predméty.
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P¥iloha A Karetni hra

[i Varovani

Tento bali¢ek obsahuje pfibéh pacientt s rébusy,
které budete muset vyresit za co nejkratsi dobu.

[I Varovani

Nedivejte se na karty v balicku a ani ho nemichejte.
Tato hra je pro 1-6 hraca
Na kazdé karté je v levém hornim rohu &islo od x do x atrva okolo 15 minut

Jedna se o kooperativni hru- vsichni hraci bud’ vyhraji
,nebo prohraji.

Pokud by bylo poradi karet zpfehdzeno, poZadejte
nékoho, kdo s vami nehraje, aby ho napravil

NeZ zatnete hrat, pfipravte si nasledujici: papir, tuzku
a stopky.

Jakmile budete mit viechno pfipraveno, ctéte dal
nahlas pro cely tym.

Otocte tuto kartu Pokracujte na nasleduji kartu

([l Varovani

Tato hra je inspirovana skute¢nymi inikovymi
mistnostmi.

Jedna se o zplsob zabavy, ve kterém je skupina lidi
uvéznénav mistnosti, ze které se snazi do daného
¢asového limitu uniknout.

(2] Uvod

Jste v roli zdravotnického zéchrandre vyjezdové
skupiny RZP. V této hie budete fesit celkové tfi
vyjezdy. V kazdém vyjezdu budete fesit jiny typ
rébusi a po jejich zdarném dokonceni vidy zjistitei
vysledek.

Aby se to hracim podarilo, musi vyresit zapeklité
hadanky, vyuzit nalezené predméty a zorientovat se
v pfibéhu hry.

Vsechny rébusy obsahuji vidy na druhé strané
spravny vysledek pro kontrolu.

Ve hre narazite i na predméty, ktery mate v batohu a
jejich pouziti bude nezbytné k vyreseni nékterych
rébusu.

Otocte tuto kartu Pokracujte na nasledujici kartu
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3 @

PFi prvni hraci karté si zapiSte zacatek ¢as na papir. Az
dojdete k posledni karté zapiste si konec a podle
toho, do jakého ¢asového intervalu se vejdete, ziskate
své skore.

jste pfipraveni hrat?

Kdykoli vase feseni nebude shodné s feSenim na
druhé strané, zapiste si X. Ke konci vie sectéte a vyjde
vam vysledné skore.

1. Pozorné si prectéte tuto ndsledujici kartu
2. Spoleéné se shodnéte na odpovédi
3. Otocte kartu a prectéte si feseni

A ted uZ nezbyva nic jiného nez
vam poprat at si hru pofadné
uzijete.

Otocte tuto kartu Pokracujte na nésledujici kartu

(‘@ Fonendoskop

Predmeét, ktery mate v
batohu a pouzijete ho béhem
hry
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EKG SVODY

Dalsi predmeét, ktery mdte v batohu. Uschovejte si ho
a pouzijte aZ bude potreba.

Elektricky potencial zobrazi patologické EKG ve
svodech:

A pocitejte s tim, Ze svod lje uzemnovaci

Oxymetr (@ Redeni

* Pfijedete na misto a pacient je bledy a opoceny. Vyborné, podafilo se Vam nasadit
Chcete mu nasadit oxymetr, ale kabely jsou oxymetr a zjistili jste, 7e pacient
zamotané. Pro nasazeni oxymetru a zjisténi mé saturaci 86% a ihned podévéte
saturace rozmotejte kabely tak, Ze pljdete jenom kyslik. Pokud jste dospéli k jinému
po kabelu s fyziologickymi hodnotami parcialniho vysledku, zapiste si X.
tlaku pro oxid uhlicity a kyslik i

Otocte tuto kartu

Pokracujte na nasledujici kartu
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Pacient uddva bolesti na hrudi. Rozhodnete se tedy Spodni infarkt se na EKG zobrazi ve svodech
pro natoceni EKG. Pomalu se Vam na monitoru 11, 111, aVF.

objevuje EKG a vidite, Ze se jedna o spodni infarkt. V
jakych svodech bude ST elevace ?

Pokracujte na nasledujici kartu

Otocte tuto kartu

Ampuldrium Reseni
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Po ureni infarktu ho musite i neprodlené zalécit. y * 3 Lo p X
Ktery lék z ampularia dle nasledujiciho schématu Vyborné, jako prvni Iék vezmete z ampuléria heparin

podate? MYore,
A
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anssr@mw
n I o Z o
_ ———  Pokracujte na nasledujici kartu

Otocte tuto kartu
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[i Atropin

* 0 bradykardie

* 2 Hypotenze

=, AV bloky

* 5 otrava organofosfaty
* 3 kiecové bolesti GIT

* 1 Plicni embolie

* Doktor Vam sdéluje, Ze kvali probihajici
bradykardii mate podat atropin. Davku
zjistite aZ po urceni vsech jeho indikaci

Otocte tuto kartu

((10] Dali Iék

1. Fentanyl

1) 2 ug-D 2) 80 pg-K 3) 10ug-B
2. Remestyp

1)8mg-U 2)12mg -0 3)1mg-A

3. Ketamin

1)400mg-R 2) 1,5g-Z 3) 150mg- H
4.Buscopan

1) 1mg-S 2) Smg-L 3)20mg-D

5. Uvodni dévka Anexatu
1)0,3mg-E 2)0,1mg-l 3)0,6mg-U
6. Dormikum (sedativni davka)

1) 15mg-P 2)img-F 3) Smg-G

7. Dobutamin

1) 30pg-T 2) 160ug-| 3) 80ug-V
8. Ebrantil

1) 40mg-N 2) 60mg- L 3)25mg-C

Li Reseni

* 0 bradykardie

* 2 Hypotenze
, AV bloky
5 otrava organofosfaty
3 kifecové bolesti GIT

1 Plicni embolie

Spravné, kvili bradykardii podéte pacientovi0,5 mg

Pokracujte na nasledujici kartu

Abyste zjistili dalsi |ék, musite zjistit jaké je
spravné mnozstvi viech lékd pro 80kg
clovéka.

Otocte tuto kartu

(@ Reseni

1. Fentanyl

1) 2 ug-D 2) 80 pg-K 3) 10ug-B
2. Remestyp

1)8mg-U 2)12mg -0 3)1mg-A
3. Ketamin

1)400mg-R 2) 1,5g-Z 3) 150mg- H
4. Buscopan

1) 1mg-S 2) Smg-L 3)20mg-D

5. Uvodni dévka Anexatu
1)0,3mg-E 2)0,1mg-l 3)0,6mg-U
6. Dormikum (sedativni davka)

1) 15mg-P 2)img-F 3) Smg-G
7. Dobutamin

1) 30pg-T 2) 160ug-l 3) 80ug-V
8. Ebrantil

1) 40mg-N 2) 60mg- L 3)25mg-C

Spravné, dalsi lék, ktery podate, je
Kardegic

Pokracujte na nasledujici kartu
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(@. Antidota

| Opidty atropin
I nemrznouci smés ethanol
A kyanid Acc
| organofosféty nalaxon ' nalaxon
Aparacetamol Cyanocit / Cyanocit
/ benzodiazepiny aktivni uhl | lazepi aktivni uhli |
| methanol slivovice =
- muchomirky flumazenil ¥

{

JelikoZ chcete pacientovi ulevit od bolesti, zjistéte,
jaky lék mu date tak, ze pospojujete polozky z
levého sloupce s polozkami ze sloupce protéjsiho,
kde u kazdé polozky je jedna polovina pismene.

U kaZdé polozky je jedna polovina pismene. Po
spradvném pospojovani ndm vyjde, Ze mame dat
na bolest FENTANYL

Otocte tuto kartu

Pokracujte na nasledujici kartu

1.Pfipad vyresen

Gratulujeme, pacient Uspésné zalécen a
prevezen na PCl. Avsak po cesté vam pipne
pager s dalsim vyjezdem.

Pokracujte na nasledujici kartu

60



Dalsi pacinet

1,7 Nebolestivost v oblasti C patere

5 Jde o vysokoenergetické trauma

0,5 Normalni stav védomi

4 Je bolestivost nebo napéti v oblasti patefe
0,2 Bez znamek intoxikace

3 Je anatomicka deformace v oblasti patere
0,3 Z&dna patologie v neurologickém nalezu

0,5 Jde o tupé poranéni spojené s poruchou
védom

0,3 Pacient nema intenzivni bolesti.

Na dalsim vyjezdu prijizdite k
pacientovi, ktery lezi na zemi. Stav
védomi zjistite po spravném
sectenivsech NEXUS kritérii.

Otocte tuto kartu

Léky na DC

-

Abyste zjistili, jestli pacient dycha, urlete viechny
Iéky, co ovliviuji dychaci ustroji a spojte je tak, aby
vam vznikla odpovéd.

Otocte tuto kartu

Redeni

1,7 Nebolestivost v oblasti C patere

5J de o vysokoenergetické trauma

0,5 Normalni stav védomi

4 Je bolestivost nebo napéti v oblasti patefe
0,2 Bez znamek intoxikace

3 Je anatomicka deformace v oblasti patefe
0,3 Zadna patologie v neurologickém nalezu

0,5 Jde o tupé poranéni spojené s poruchou
védom

0,3 Pacient nema intenzivni bolesti.

Spravné, GCS pacienta je 3.

Pokracujte na ndsledujici kartu

Po spravném urceni a propojeni
zjistite, Ze pacient nedycha

Pokracujte na nasledujici kartu
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g% Na pacienta jste stihli
nalepit padla a zajistit
O Corefanont }00,,7 Zilni vstup, kdyZ v tu
chvili se vdm na ekg
Q,w kfivce objevila Bkt.
C,l Doplrite do ¢asové osy
o Ty Focboub oy iikony jak by méli it

spravné za sebou

Otocte tuto kartu

Po spravném doplnéni jste zjistili, Ze se vdam poved|
obnovit obéh.

Pokracujte na nasledujici kartu

Poslech hrudniku

Reseni

Poslechnéte si hrudnik, abyste odhalili jednu z
reverzibilni pficin, kterd mohla za srde¢ni zastavu

Otocte tuto kartu

Po pfilozeni fonendoskopu zjistite, Ze pneumothorax
zpUsobil srdeéni zastavu.

Pokracujte na nasledujici kartu

62




2.Pripad vyiesen

Vyborné, pneumothorax jste vyfesili punkci a
pacienta jste vratili zpatky k Zivotu. Zbyva posledni
palhodina do konce smény a dispecink vdm ozndmi
posledni vyjezd.

Pokracujte na nasledujici kartu

Vysetreni

O S
g P .
@ ,m =_l_v_____

*

Pfijdete k pacientovi, na jakych
zakladnich principech

vysSetfujeme pacienty a zjistite,
co mé pacient snizené. Pacient ma snizeny tlak

Otocte tuto kartu Pokracujte na nasledujici kartu
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Poslech

120/60 |

wi|

Jaké hodnoty s poslechem nejlépe
odpovidaji naSemu pacientovi

Otocte tuto kartu

Reseni

750/ne]

-
720/60

/e

Jaké hodnoty s poslechem nejlépe
odpovidaji nasemu pacientovi

Pokracujte na nasledujici kartu

Jeden lék je
spravnéina
spravném misté
Jeden lék je
spravné, ale na
Spatném misté
Dva léky jsou
spravné, ale na

Spatném misté |
Nic neni spravné ‘
Jeden lék je
spravné, ale na

Jeden lék je
spravnéina
spravném misté
Jeden lék je
spravné, ale na
Spatném misté
Dva léky jsou
spravné, ale na

Spatném misté

Spatném misté |
Al Nic neni spravné
Jeden lék je
spravné, ale na
Spatném misté

Které tfi léky se pacientovipodame?

Otocte tuto kartu

Spravné, pfi anafylaxi se podava tato trojice léka

Andrenalin | Hydrokortison |pithiaden

Pokracujte na nasledujici kartu
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Vyborné, vyresili jste i tretiho pacienta, a aby
jste predali sménu dalsi posadce a dokoncili tak
hru, musite zvladnout posledni ukol.

Pokracujte na nasledujicikartu ——

Reseni

(@ Latinské réeni (@

EQH 0 k>RE EQ\LFHT 3 k>RE
Vi€ ~LWC
CTUX [ 40U CmUX T 400 %
VITNO030H 2 VIS JOS G R 2
At ds SR Pve~Fyivg

A L
Je pred vami posledni tikol. Projdéte Spravny vysledek je PRIMUM NON NOCERE (
bludistéma zjistéte tak jeden z hlavné neuskod'

nejduilezitéjsich principd, ktery se uéi ve

zdravotnictvi po celém svété

Uspésné jste predali sménu

Otocte tuto kartu

Pokracujte na nasledujici kartu
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(@ Skore

Podafilo se vam zdarné projit viemi pfipady az na
konec.

Nyni spocitejte kolik minut vam trvala celd hra a za
kazdé x si prictéte 5 minut.

V zavislosti na celkovém poctu minut je vas vysledek:

0-5
5-10
10-15
15-20
20-30

{

Dékujeme, Ze jste si hru zahrali a Prosim, najdéte si jeté par minut na
gratulujeme k jejimu dokonceni. vyplnéni kratkého dotazniku.

Otocte tuto kartu

P¥iloha B Dotaznik

Dobry den,

V ramci mé bakalaiské prace se zabyvam metodou ER ve zdravotnictvi.

Réd bych Vas pozadal o vyplnéni anonymniho a dobrovolného dotazniku, jehoz cilem je
ziskat vaSe nazory a informace o u¢innosti této metody jako doplikového vzdélavaciho
nastroje. VaSe odpovédi budou pouZity pouze pro statistické ucely a analyzu vyzkumu.
Prosim, odpovézte na otdzky co nejuptimnéji a nejptesnéji, aby byly vysledky co nejvice
reprezentativni a pouZitelne.

Vyplnéni dotazniku vam piiblizné zabere 5-10 minut.

D¢ekuji za Vas cas.
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1. Jste muz, nebo zena?

o muz
O Zena

2.V jaké jste rocniku?

1.
2.
3.

O O O

3. Da se tvrdit, Ze rad hraji hry.

souhlasim

spiSe souhlasim
spise nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

4. Lépe se informace naucim hernim formatem nez béznou piednaskou.

souhlasim

spise souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

5. Hra ve mné¢ vzbudila z4jem o danou latku.

souhlasim

spise souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

6. Doporucil bych hru i dalSim studentim.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

7. Naucil jsem se néco nového od mych spoluzakti béhem hry.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O
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8. Citil jsem se pii hie zapaleny do feSeni ukolt.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

9. Béhem hry jsem se citil pod tlakem a ptehlceny.

souhlasim

spise souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

10. Needukativni ¢ast (rébusy a hadanky) mé rusila. Bylo by lepsi si danou latku zopakovat

tradi¢nim zptsobem.

souhlasim

spiSe souhlasim
spise nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O

11. ER je efektivni zplsob, jak zopakovat nové naucenou latku.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

0 O O O

12. ER je efektivni zpisob, jak se naucit novou latku.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

0O O O O

13. Hra je efektivni zptisob, jak podpofit vyuku.

souhlasim

spiSe souhlasim
spiSe nesouhlasim
nesouhlasim

O O O O
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