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Abstrakt

STEFL, Véclav. Informovanost studentii  osetiovatelskych — oborii
o multikulturnim oSetiovatelstvi se zamérenim na islamskou viru. Vysokad Skola
zdravotnicka, o.p.s. Stupen kvalifikace: Bakalar (Bc.). Vedouci prace: PhDr.
Veronika Blazkova, Ph.D., Praha, 2012. s 50.

Hlavnim tématem této bakalaiské prace je zjistit miru informovanosti
student osetfovatelskych obort v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi, zejména
v oblasti islamské viry. Prace je sloZzena z teoretické a praktické Casti. Teoreticka
Cast se sklada ze dvou okruhii. Prvni se zaméfuje na seznameni se s multikulturnim
osetfovatelstvim ve vSeobecné roving. Druha ¢ast je zaméfena na islamskou viru a to
zejména na specifika péfe o pacienta isldmského vyznéni. Empiricka Cast je
zam¢efena na vypracovani dotaznik. Byli osloveni studenti stfedni zdravotnické
Skoly, vysSi zdravotnické Skoly a vysoké Skoly zdravotnické v oborech
oSetfovatelstvi. V neposledni fad¢ prace obsahuje zhotovené grafy a tabulky, které

znazornuji informovanost studentl a studentek v oblasti péce o pacienta islamského

vyznani.

Kli¢ova slova: Multikulturni oSetfovatelstvi. Specifika hygieny, ritudlni modlitby

a stravovani. Specifika péce o pacienta islamskeho vyznani. Zaklady islamskeé viry.



Abstract

STEFL, Vaclav. Awareness of nursing studies student s of multicultural
nursing focused on islamic religion. College of Health, o.p.s. (Bc.) Supervisor:
PhDr. Veronika Blazkova, Ph.D., Prague, 2012th. the 50th.

Main theme of my bachelor paper is to find out the scope of awareness of
nursing studies students in the area of multicultural nursing, especially in the field of
Islamic religion. This work consists of theoretical and practical parts. The theoretic
al part is further divided into two parts as well. First part is the introduction for this
bachelor paper’s readers and it is about multicultural nursing generally. The second
part is focused on Islamic law, particularly on specific treatment about patients of
Islamic belief. Empirical part is based on quantitative research including analysis
and results explanation. Respondents were recruited from students of high medical
school, specific high medical school and medical university with the nursing studies.
Last but not least there are tables and diagrams showing awareness of male and
female students in the area of the treatment about Islamic religious patients.

Key words: multicultural nursing. Specific features of hygiene, ritual prays and
meals. Specific care about Islamic religious patient. Core of Islamic law.



Predmluva

Multikulturni oSetfovatelstvi je nedilnou soucasti moderniho oSetfovatelstvi.
JelikoZ se v dnesni dobé& hojné cestuje a migruje, setkavame se v Ceské republice

stale Casté&ji S pacienty jinych kultur, ktefi maji sva specifika v oSetifovatelské péci.

Tato prace vznikla ve snaze zaméfit se na informovanost student
oSetfovatelskych oborti o multikulturnim oSetfovatelstvi, to zejména na specifika
péce o pacienta islamského vyznani. Z vlastni zkuSenosti vim, Ze na zdravotnickych
Skolach se multikulturnimu oSetfovatelstvi vyuéuje spise ve vSeobecné roviné€ a na

blizsi zabyvani se specifiky jednotlivych kultur neni Cas.

Tato prizkumna prace vznikla za Ucelem zjiSténi Urovné znalosti studentt
zdravotnickych Skol ve specifikich péfe o pacienty islamského vyznani. Jako
pruizkumna metoda byl zvolen zplsob anonymniho dotazniku. Prizkum byl
proveden na tiech zdravotnickych Skolach. Na kazdé Skole byl dotaznik piedlozen

studentlim tietich ro¢niki a to ndhodné dvaceti péti respondentim.

Prace je prvorad¢ urcena pro pedagogy a studenty zdravotnickych skol. Muze
jim slouzit jako ucebni material ¢i jako podklad k vypracovani osnov k dalSimu
a hlubS§imu vzdélani v problematice péce o pacienta isldmského vyznani. Mize vSak

také slouzit ke vzdélavani laické vetejnosti.

Jako zdroje jsem pouzil, knihy, absolventské prace, ¢lanky z ¢asopist a z malé

¢4sti 1 internet.

V této Casti bych chtél podékovat svému vedoucimu prace PhDr. Veronice
Blazkové, Ph.D. za pomoc s vhodnym vybérem literatury, cenné rady, velkou

podporu a trpélivost, kterou mi poskytovala pii vedeni bakaléaiské prace.
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Uvod

V dnesni dob¢ diky vyspélym technologiim a globalni politické situaci mohou
lidé vice cestovat. Zejména Ceské republika je tizemi, kam cestuje spousta lidi
z riznych statd za kulturnimi pamétkami, ale i v Ceské republice hleda azyl mnoho
cizincl, a to predevSim z vychodnich zemi a zemi dalného vychodu. VétSinou
Vv bézném Zivoté si cizincl moc nevSimame a nezajimame se podrobnéji o jejich

kulturu.

Jsou ale situace, ve kterych je dobré znat néktera specifika danych kultur
(etnik) ¢i nabozZenstvi. To zejména setkame-li se stakovymto c¢loveékem
V nemocni¢nim zafizeni, kde je vroli pacienta. Proto je dobré mit znalosti
o multikulturnim oSetfovatelstvi, abychom piedesli omylim a nepiijemnym

situacim.

V dnesni dob& je mnoho nabozenskych vyznani, se kterymi se muizeme
v Ceské republice setkat. Myslim, Ze velice aktuélni je islamska vira. Dle réiznych
pruzkumi a statistik je stale vice lidi islamské viry i v Evropé a z toho vyplyva, Ze

se s témito lidmi budeme stéle vice setkavat v nemocniénich zafizenich.

Tuto préaci jsem si vybral, protoze myslim, Ze je dobré o této problematice mit
n¢jaké informace a byt na kontakt s pacientem islamského vyznani pfipraven.
Vybral jsem si studenty oSetfovatelskych obort, u kterych chci zjistit miru

informovanosti o dané problematice.

Obsah bakalaiské prace je zaméfen predevsim na specifika pée o pacienta

islamského vyznani, ale i na castecné seznameni s islamskou virou v§eobecng.

Cilem bakalatfské prace je zjistit informovanost studenti oSetfovatelskych
oborl v oblasti péce o pacienta islamského vyznani. V dotazniku je kladen diraz na
uroven informovanosti v této oblasti, na vysSi zajmu se v tomto odvétvi vzdélavat
a na zjisténi, v jakém predmétu ¢i z jakych zdroju se studenti o této problematice

néco dozveédéli.
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TEORETICKA CAST

1 Multikulturni oSetrovatelstvi

Reagovani na zdravi a nemoc neni jen zéleZitost biomedicincka, ale také
psychosocialni, kulturni, etnickd a naboZenska. Stoji tedy za to se dikladné&ji zabyvat
pripady, kdy je pacientem piislusnik urcité mensiny, ktery se odliSuje svymi ndzory

a reakcemi od b&zného ,,standardniho pacienta“ (IVANOVA et al., 2005).

Prace s duchovnimi tématy je dulezita, jelikoz se na prvni pohled zda, Ze
neovliviiuji pfimo somatické zdravi pacienta, opak je vSak pravdou. Zdravotnicti
pracovnici by se méli zajimat o duchovni Zivot osob svéfenych do jejich péce. | kdyz
se kolikrat komunikuje s cizinci spoleénym jazykem, at uz je to jazyk cCesky,
anglicky, ptipadné jakykoliv jiny, komunikaéni chovani stran muze byt kulturné
odlisne, ¢imz mize dochazet k nedorozuménim. Pfitom dnes béZné cestovani za praci
predpoklada praveé urcitou pfedbéznou kulturni ptipravu. Je nutné najit pochopeni pro
kulturni ,,cizince* a jejich odlisné hodnoty a pfesvédceni. V samotné praxi patii
k nejcennéj$im devizam upiimny respekt, peCujici zajem o cElovéka a otevienost
k vyméné myslenek. Multikulturni vychova se stale méni a vyviji, tim padem neni
strnuld ani konstantni. Jestlize jeji nedilnou soucasti je multikulturni diagnostika,
potom je nutné si prioritné uvédomit, Ze budeme ptichazet do kontaktu s jinymi etniky
a naSe poznatky bude tieba aktualizovat a rozSifovat v zavislosti na migracnich

proudech sméfujicich do Ceské republiky (IVANOVA et al., 2005).

Za zakladatelku multikulturniho oSetfovatelstvi se povazuje Madeleine
Leiningerova, které se v padesatych letech 20. stoleti zacala zabyvat specifiky péce
u odlisSnych kultur. Provadéla mnoho vyzkumu a jejich vysledky ptenesla do
ucebnich materiald pro vSeobecné sestry. Jejich cilem bylo poskytnout lidem
odlisnych kultur, kulturné specifickou a viestrannou pééi (MASTILOVA, 2005).
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1.1 Multikulturalismus a Transkulturalismus

»Multikulturalismus je poZadavek rovnocenného uznani vsech lidi a jejich
kultur. Volani po uznani rovné hodnoty rtuznorodych kultur je vyrazem zakladni
a hluboké wuniverzadlni lidské potieby bezpodminecného piijeti, ktery tvoii
podstatnou soucast silného pocitu identity. Vytvafeni osobitosti je spojeno
s pozitivnim socialnim uznanim“(IVANOVA et al., 2005, str. 39). Za jadro kazdé
kultury je povazovan jazyk, vtomto piipadé nejde uplné dosahnout
multikulturalismu, ale spiSe jen transkulturalismu, ktery zastdva nazor obousmérné
interakce a komunikace majoritni spoleénosti s cizimi minoritnimi skupinami.
Vzhledem ktomu, Ze naSe populace starne a ubyva obyvatelstvo, je nutné se
zvySené zabyvat o jiné kultury, které do nasi zemé& prichazeji spole¢né s imigranty.
Tento jev imigrace je naprosto pfirozeny a normalné bézny, to z divodu pieziti

lidstva (IVANOVA et al., 2005).

Jako normalni oSetfovatelstvi, tak i transkulturni oSetfovatelstvi ma své vlastni
standardy. Dohromady jich je Sestnact, sestavila je Madelaine Leiningerova, ale radi
jiné viry maji prévo, aby sestry a veSkery persondl chépal a respektoval jejich
kulturni hodnoty, normy a chovéani. Metodickd rozhodnuti a standardy
transkulturniho oSetfovatelstvi vyzaduji uplné informace o dané kultuie uzivatela
péce, aby nedoSlo k omezovani a nejednotnosti stanovisek tykajicich se péce.
Na pacienta, ktery pfijima transkulturni pé¢i, musi kvalifikovani odbornici pohliZet
jako na jedince schopné vyuZivat své vlastni kulturni znalosti a dovednosti. Pfestoze
transkulturni péce ma své koteny v laické péci a je zalozena na ptisluSnych
profesionalnich znalostech a dovednostech, je nezbytné, aby efektivni metodicka
rozhodnuti byla zaloZena na vysledcich vyzkumu a vedla k poskytovani kvalitni
péce (SPIRUDOVA et al., 2006).
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2 Islam

Islam vznikl v 6. stoleti naSeho letopo¢tu na Arabském poloostrove, jeho
zakladatelem je prorok Muhammad. Islam je ptisné¢ monoteistické naboZenstvi, to
znamend, Ze uznava jediného boha, kterému se fika Allah. Véfit v jiného boha nebo
vice boht je neodpustitelny hiich. Allah je stvofitelem celého vesmiru, tudiz vSeho
Zivého i nezivého na této planeté zemi. Allah je vniman jako jediny spravedlivy
soudce, ktery mé rozhodnout na zakladé dobrych a $patnych skutkd o cesté do nebe
nebo do pekla. Slovo islam znamena odevzdani se do viile bozi. Ten, kdo vyzndva
islamskou viru, se nazyva muslim. Isldm neni pouze naboZenstvim. Je i svétovym
nazorem, zivotnim stylem, kulturou, socialnim i spoleCenskym chovanim a také
voditkem jednani pro veSkeré sféry Zivota jednotlivce i spolecnosti. Oddéleni
nabozenstvi od ostatniho Zivota je pro muslimy naprosto nepfijatelné. Islam
zasahuje i do takovych oblasti Zivota jako je ekonomika, Skolstvi, kultura, politika,
sexualita a s ni i spojené chovani. Cinnosti muslimi jsou rozdéleny do péti kategorii:
zavazujici, doporucujici, lhostejné, nezadouci a zakazané. Islam rozezndva dva
prameny viry, kterymi jsou Kordn a Sunna. V koranu jsou formulovany zéaklady
islamské viry a je bran jako svata kniha. Sunna je souhrn zprav o zivoté
Muhammadové, o jeho ¢inech a zvycich. Uvnitt isldmu tak vznikaly rozdilné
filosofické a etické proudy, coz se projevuje predev§im v mife ortodoxnosti pii
interpretovani pravidel muslimského néaboZenstvi. Muslimové nechapou vyznam
ateizmu (SARDAR, 2004; ABDALATI, 2010).

Pii styku s muslimy je nutné respektovat uréité zvIastnosti, omezeni a zasady
jako hlavni preventivni opatfeni pro piedchdzeni vaznych nedorozumeéni.
Muslimové jsou obecné velmi citlivi vaci jakymkoli urdzkam islamu, Koranu,
proroka Muhammada, ¢i zlehCovani islamského nabozenstvi vSeobecné. Véfici

muslim se modli pétkrat denn¢ a v této dobé jej nelze vyruSovat, ¢i omezovat

(KRALIKOVA, 2006).
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2.1 Historie islamu v Ceskoslovensku a Ceské republice

Islam az do roku 1991 nijak vyrazn&ji neprojevoval v Ceskoslovenské
republice, coz bylo zplusobeno politickou situaci. AZ roku 1991 wvzniklo
v Ceskoslovensku Ustiedi muslimskych nabozenskych obci (Al Ittihad al Islami),
kterému stal v éele Mohamed Ali Silhavy. Tato spolecnost vydavala ¢asopis Hlas,
ktery byl zaméfen na islamskou viru. Prvni mesita v Ceské republice byla oteviena
v Brné€ roku 1998. Rok poté byla oteviena meSita i v Praze a v souc¢asné dobé jsou
meSity i v Teplicich, Hradci Kralové a v obci Kolova u Karlovych Vart. V roce 2004
byl islam oficialné registrovan statem. Muslimové v Ceské republice jsou vétsinou
prist¢hovalci, ale mald cast jsou i1 konvertité. Podle vyzkumu, ktery si nechalo
zpracovat Ministerstvo vnitra, by se mél celkovy pocet muslimii v Ceské republice
pohybovat okolo 11000. V sou¢asné dob& v Ceské Republice existuje mnoho
islamskych organizaci (NORKOVA, 2008; LHOTAN, 2011).

2.2 Pét pilira islamu

Kazdy muslim se musi drzet péti hlavnich povinnosti, které mu nafizuje
islamska vira, takzvané pét pilifa islamu. Mezi tyto pilife patii vyznani viry, vykonani
péeti dennich modliteb, poskytovani almuzny chudym, asponl jednou za zZivot pout’ do

Mekky (hadzdz) a ptst v mésici ramadanu (KHYDAYER, 2011).

Vyraz pro vyznani viry oznadujeme jako Sahada. Jedna se o uznani Allaha jako
jediného boha a Muhammada jako proroka, ktery je oznacovan za zprostiedkovatele
mezi bohem a lidmi. Kdo chce pfijmout islam jako své naboZenstvi, musi vytknout
pfed vyznamnym muslimskym c¢initelem, nebo v pfitomnosti dvou svédki vyrok
vyznani. Tento vyrok by mél byt prednesen v arabskem jazyce a zni: ,,ASahaudu an la
ildha illa ‘llah wa Muhammadan rasi ‘llah.“ Do ¢&eStiny ptekladame vyrok jako:
»,Vyznavam se, Ze neni jiného boha nez Allaha a Muhammad je posel boZi.“ Aby se
¢lovek stal muslimem, musi tento vyrok myslet zcela vazné a upiimné (SARDAR,

2004).
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Salat je nazev povinnych modliteb, které kazdy muslim musi provadét pétkrat
denné. Modlitby se maji vykonavat kratce po vychodu slunce, v poledne, béhem
odpoledne, pied zapadem slunce a po zapadu slunce. Kromé povinnych modliteb
Hfard“ existuji také dobrovolné a nepovinné. Kazdd modlitba vyzaduje nékolik
podminek, aby byla platnd. Mezi né islam fadi Cistotu téla i ducha, mista a Sati.
S modlitbou jsou spojeny ritualni oCisty ,,abdest. Muslim si 3x umyje ruce az po
zapésti, 3x si umyje usta nejlépe kartdckem, ale 1ze pouzivat pouze jen prst, nebo
koten rostliny ,,miswak®. Dale si vtahovanim vody vypldchne 3x nos, 3x si omyje
obli¢ej od cela k brad¢ a od ucha k uchu. Nasleduje omyti rukou po lokty, otfe si hlavu
vlhkou rukou, omyje usi, utie krk a kon¢i umytim dolnich koncetin po kotniky. Kdyz
je muslim takto pfipraven, otaci se oblicejem k Mekce a uvadi svlij zamér modlit se.
Pii samotné modlitb¢ si muslim rozprostfe modlitebni koberecek a zaujima rizné
pozice, vrhanim se k zemi znamena, ze se modlici zcela odevzdava do vile bozi

(OSTRANSKY, 2009).

Dalsi z pilifa islamu je ,,zakat”, coz lze chapat jako almuznu. Muslimové by
méli podle Koranu davat almuznu chudym lidem. Almuzna se netykd jen penéz
a ovoce, ale i majetku. Zakat nejen ocistuje majetek vlastnika, ale i jeho srdce od
sobectvi a touhy po bohatstvi. Zpétné také ocistuje 1 srdce piijemce od jeho zavisti
a Zéarlivosti, namisto toho zakéat v jeho srdci posiluje dobrou vuli vii¢i piispivajicimu
(ALMUZNY, 2012).

Hadzdz je povinnost kazdého muslima aspon jedenkrat za Zivot vykonat pout’ do
Mekky, kde se nachdzi Kéba, v niZ je posvatny ,cerny kamen“. Pout’ se kona
v mésici dha-I-hidzdza. Piedtim neZ se muslim vyda na pout’, musi proveést tyto véci:
zpoveéd’, vyrovnat své dluhy a zajistit rodinu po dobu své neptitomnosti. Pout’ za¢ina
sedmého dne mésice dhu-l-hidzdza kazanim v chramu Kaby. Pied vstupem do Kaby si
musi muslimové obléci posvatny odév. Na nohou mohou mit nanejvyse sandaly.
Muslimky si musi zakryvat hlavu a muslimové si ji musi oholit. Desatého dne se
ob¢tuje néjaké zvife a maso je rozdano chudym. Pii nasledujicim pochodu kolem Kaby,
ktery by m¢l byt vykondn 7x, muslimové odiikavaji: ,,Tob& sluzbam, Boze, tobé
sluzbam®. Néasleduje sedmindsobny béh mezi pahorky Safa a Marwa. Tento béh ma
pfipominat, ze zde kdysi Abrahdm bezradné hledal vodu pro syna Ismaila umirajiciho

zizni. Vodu z pramene Zamzam, ktera diky archandélovi Gabrielovi vytryskla, povazuji
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nektefi poutnici dodnes za vodu, ktera dovede 1écit. Tato pout’ se kond kazdorocné

a podet véficich se pohybuje okolo dvou milionti (TANCOUS, 2009)

Ramadan je devaty mésic islamského mési¢niho roku. Tento mésic muze trvat
28 az 30 dnl. V tomto mésici se drzi pust. Behem tohoto mésice byl zjeven Koran,
proto muslimové ramadan slavi. V prubéhu kazdého dne v mésici ramadanu se od
muslimi vyzaduje dodrzovani urcitych zasad. Mezi tyto zasady patii, aby se zfekli od
zapadu do vychodu slunce téchto véci: jidla, piti a pohlavniho styku, to znamen4, aby se
postili. Muslimové by se v pribéhu celého ramadanu méli vyhnout pomlouvani,
hadkam, neslusnym sloviim a pokrytectvi. Povinnosti pastu vSak neplati pro déti do
Ctrnécti let, t€hotné a kojici Zeny, také pro menstruujici Zzeny a divky, staré a slabé
jedince. Co se tyka dodrzovani mésice ramadanu v pribéhu hospitalizace v nemocnici
se to ma takto, jak jiZz bylo zminéno, povinnosti dodrzovani ptistu v tomto obdobi jsou
opros§téni nemocni lidé. To je dulezité véficim nemocnym muslimiim zdaraznit a dobrat
se spolecného rozumného fesSeni. Je moZzné v tomto obdobi muslimskym pacientim
napiiklad upravit stravu. Ale také je dulezité, aby pacienti ptijimali stravu a léky. Toto

vvvvvv

(KRALIKOVA, 2006; ARMSTRONG, 2008).

2.3 Specifika v komunikaci muslimu

Velky diraz by se mél klast i pii komunikaci s muslimem a to jak verbalni, tak
1 neverbalni. VéEtSina muslimi misto podani ruky, klade ruku na srdce. V piipadé ze
podani ruky odmita, drzi ji za zady. Nékteii muslimové podaji ruku i lékafi nebo
lékatce opacného pohlavi. Tyto osoby jsou chapany jako neutralni. Déle je dobré se
vyvarovat postoje, kdy jsou ruce v bok ¢i zalozené na hrudi, je to brano jako projev
arogance. Télesny a intenzivni vizualni kontakt mezi cizimi muzi a Zenami je
Vv isldmské kultufe tabu. A to 1 pfi dotecich utéchy ¢i podpory. Pii vySetfeni by se méla
nahota a doteky omezit na minimum. Muslimim jsou velice nepiijemné i doteky na
hlavé. Je-li to moZzné, mél by byt pacient/ka vySetifovan vzdy zdravotnikem stejného
pohlavi. Zeny mohou vyZzadovat pfitomnost manzela ¢i rodinnych ptislusnikd stejného

pohlavi. Zdravotnicky pracovnik (muz) by se mél chovat k muslimské pacientce
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pokud mozno rezervované. V opacném piipad¢é by mohl jeji manzel reagovat prudce ¢i

agresivné.(IVANOVA et al., 2005).

Pii verbalni komunikaci se Casto stavad, Ze nerozumi nékterym slovim ¢i
vétam. Hrdost jim nedovoluje se zeptat. Pfi otazce zda porozuméli, odpovidaji, Ze ano
a to i kdyZ tomu tak neni. Velky problém je i odebrani validni anamnézy, protoze
Vv isldmské kultufe je tabu mluvit o nékterych tématech. To pfedev§im o rodinném
stavu, rodinnych a intimnich problémech, fyziologickych funkcich (moceni, stolice,
vytoky, zvraceni apod.), t€hotenstvi ¢i pocet déti. Proto by méli zdravotnici pfi sbéru
informaci postupovat obezietné a pocitat sodmitavymi reakcemi pacientl
(IVANOVA et al., 2005).

2.4 NabozZenské predméty

Koran je posvatna kniha islamu rozdélena do 114 kapitol, zvanych sury.
Muslimové véri, Ze byl napsan andé€ly v nebi na pfimy diktat Boha a archandél Gabriel
ho poté postupné sdéloval Muhammadovi. Texty si Muhammad a jeho nasledovnici
uchovavali vpaméti ¢i si jej zaznamenavali na rizné piedméty. AZ po smrti
Muhammadové byl vytvofen zavazny text, ktery je ulozen ve svatyni Kaaba v Mekce.
Korén obsahuje ptedpisy, nabozenské, ritualni, ob¢anské, statopravni a trestni. Také
lici r4j s jeho plvaby ¢i pekelné désy a velebi vSemohoucnost Bozi. Muslimové
mohou povaZovat za urazlivé, vezme-li do rukou Koran nevéfici, nebo néco polozite
na nabozenské predméty. Na to je potieba davat si pozor zejména pii takzvaném

,»uklizeni pacientskych stolecku” (FLEISSIG, BAHBOUH, 1993).

Jako podlozka pti modleni slouzi v islamské vife modlitebni koberec. VétSinou
byva vazany ¢i tkany a to nejéastéji z viny nebo baviny. Modlitebni koberecky jsou
zdobeny motivem mihrébu, jehoz $picka ma pii modleni sméfovat k Mekce.
Muslimové je uzivaji pti modleni, protoze se musi modlit na ritualné ¢istém misté, coz
jim modlitebni koberecek zajist'uje. Proto by se kobereCku nemél dotykat nikdo, jenz
nevyznava islamskou viru. Dale se také nesmi dotykat koberecku nikdo, kdo je

ritualn€ znecistén od krve, moci ¢i télesného sekretu. V nemocni¢nim prostiedi je
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dobré upozornit i nezdravotnicky persondl, jako napiiklad uklizecky (LUNDE,
BAHBOUH 2004).

,,Nekteti muslimové nosi na sob¢ amulet, Cernou stuhu sttibrny ¢i zlaty fetizek,
na nichZ jsou napsany citaty z koranu. Pokud pacient na jejich noseni trva, nemély by
se mu nasilim odebirat. Nemély by se také pii provadénych vykonech namocit, mély

by zistat suché“ (LORENZOVA et al., 1999, s.10).

2.5 Strava muslimu

Podle Korédnu neni muslimiim dovoleno jist vepfové maso, ani zadné vyrobky
z veptového masa, véetné sadla a jidel pfipravovanych na sadle. Ortodoxni véfici
nepouzije ani niz, kterym bylo veptfové maso n¢kdy nakrijeno. Maso ze zvitat, které
muslimové mohou jist, ma byt ze zvitat porazenych nikoliv béZznym zpiisobem, ale
specialnim ritualnim zptusobem, kdy nechaji porazené zvife vykrvacet (halal nebo
zabiha). Je dobré se vyvarovat podavani mletého masa a hustych polévek, ve kterych
je uzenina. Z motskych zivo¢ichti mohou jist muslimové vSechny druhy ryb, které
nemaji Supiny a nékteré mékkyse jako napiiklad humry a garnaty. Muslimové nesmi
konzumovat alkoholické napoje, ani napoje, do nichZ je alkohol pfimichan. Nesmé;ji
jist ani pokrmy, které¢ byly pfipravovany na alkoholu. Pfi sestavovéani jidelnicku
davame prednost dribezimu a hovézimu masu. Na upravé nezélezi, maso mize byt
vaiené, pecené poptipadé s omackou. Muslimsky pacient se ale bude Casto ptat, jaky
byl postup pii piipravé pokrmu a zda nebyla pouzita nékterd ze surovin, kterou mu
Koran zakazuje. Proto je vhodné doporudit pacientovi vyvazenou vegetarianskou
stravu a poptipadé zajistit navstévu nutri¢niho terapeuta. I tak je mozné, Ze muslimsky
pacient bude nemocniéni stravu odmitat. Je také dobré zajistit, aby stravu pacientim
podavala Zena. Jestlize stravu bude podavat muz (oSetfovatel), je mozné Ze ji budou

muslimové, ale hlavné piedeviim muslimky odmitat (LORENZOVA et al., 1999).

Jidlu je v islamské kultute prikladana velmi vysoka dulezitost a tizce souvisi
s pohostinnosti. Kazdému hostovi je nabidnuta domaci strava. Odmitnuti této stravy je
brano jako urdzka hostitele. Stravovani ptedstavuje i spoleCenskou udalost, kdy se

u jidla setk&vé cela rodina. | v nemocnici chtéji ptibuzni zabranit tomu, aby nemocny
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musel jist sam. Ze strachu, aby nemocny nepoziel zakazané jidlo, mu donaSeji domaci
stravu. Nebo se dokonce pokouseji uvafit jidlo pfimo u postele nemocného a to na
plynovych ¢i lihovych vafi¢ich. Proto je dobré seznamit rodinu i pacienta
snemocni¢nim fadem a také vysvétlit dulezitost dodrzovani nemocnicni diety.
Popiipadé vysvétlit nezadouci nasledky pii nedodrzovani diety (IVANOVA et al.,
2005).

2.6 Modlitby v nemocnici

Nemocni a chofi muslimové jsou zprosténi povinnosti se modlit. VétSina
ortodoxnich muslimt chce i presto vykonavat modlitby v nemocnici. Nemocnym se
stac¢i modlit tfeba jen tfikrat za den. Prvni modlitbu vykonévaji jesté pted vychodem
slunce, pti druhé spoji poledni a odpoledni a pfti tfeti mohou Spojit dohromady
modlitbu pfi zapadu slunce s vecerni modlitbou. MoZnost neruseného soukromi pro
modlitbu je dulezitd pro kazdého nemocného pacienta islamského vyznani. Mnohem
dulezit&jsi je tento pozadavek jedna-li se o muslimské pacienty (Zeny). Mos$é jsou
spole¢né modlitby, které vykonavaji muslimové kazdy patek. Umozni-li to situace, je
dobré muslimiim urcit ve zdravotnickém zatizeni mistnost, kterou by mohli pouzivat
jako modlitebnu. Tato mistnost by se neméla pouzivat k jinym ucelim a méla by byt
umisténa pobliz vodovodu, aby se muslimové mohli ritudlné¢ umyt. MuZzi a Zeny se
modli zvlast', nikdy se nemodli ve stejné mistnosti. Pro muslimy jsou patecni modlitby

povinné, naopak pro muslimky jsou dobrovolné (IVANOVA et al., 2005).

Jak jiz bylo napsano, pted modlitbou je tieba provadét ocistné myti. To je
dilezité 1 pro nemocného pacienta. Jakmile to jeho zdravotni stav dovoli, je tfeba ho
provadét. Jestlize pacientiiv stav nedovoluje ritualni myti, posta¢i pouze symbolické
omyvani zvané ,tajajmmum®. Pii symbolickém omyvani se pacient dotkne rukou zdi
a naznaci myti. Vyplyva to z islamskych pravidel, Ze misto vody nebo pisku miize byt
pouzit i kdmen. Normalni nemocni¢ni hygienickd péce o pacienta nemize nahradit
ritudlni myti. K tomu je nutna tekouci voda a zachovani ur¢itého pofadi myti a muslim
uvadi 1 zamér myti. Proto je mozné, ze muslimsky pacient po nemocnicni hygieng,
projevi touhu umyt se jesté jednou, ale ritualné. Coz je nezbytné k tomu, aby mohl

vykonat modlitbu. Velkou pozornost je tieba vénovat i tomu zda mydlo ¢i desinfekce
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neobsahuje alkohol, jelikoz pouziti takového piipravku je pro muslimy zakazané.
Muslim je povazovan za ritualné znecisténého jestlize: krvaci, spal, byl na toaleté, je
po gynekologickém vysetieni nebo probiha-li u néj zanétlivy proces (IVANOVA et
al., 2005).

2.7 Specifika oSetrovatelské péce u muslimek

Muslimské Zeny jsou velmi stydlivé, coZ je dano jejich virou a Zivotnim
stylem. Z téchto divodid nosi muslimky odév, ktery zakryva celé jejich télo. Pri
vySetfeni a oSetfovatelskych tukonech by méla byt cudnost a stud respektovany
vV nejvyssi mozné mife. To znamend, ze pacientku by mél oSetfovat a vySetfovat
Zensky zdravotnicky persondl. V piipadé ze neni mozné toto zafidit, l1ze o vyjimku
pozédat manZela a provést vykon v jeho piitomnosti. Islam dovoluje Zenam uzivat
antikoncepci a to za predpokladu Ze nemd nepfiznivy vliv na zdravi manzeli
a nevyusti v trvalou sterilitu. Zdravotnicky personal by m¢l védét, ze potraty jsou
Vv isldmské vife povoleny pouze, pokud je bezprostfedné ohrozeno zdravi ¢i zivot
matky. Plod je mladsi 120 dni a zastavenim laktace by bylo ohroZeno jiné dité matky.
Doslo-li k oté¢hotnéni Zeny po znasilnéni, je téchto ptipadech moZny potrat, ale pouze
za pisemného souhlasu obou manzela. V obdobi 10 dni po porodu a 5-6 dnu po
menstruaci jsou muslimské Zeny osvobozeny od ritualni modlitby. Tato doba je urcena
Kk “oCisténi* zeny a zdravotnicky personal by mél po tuto dobu poskytnout muslimkam
dostatek soukromi (LORENZOVA et al., 1999).

2.8 Obrady spojené s détmi

Islam je znamy také spoustou ritudlnich obtfadii. Pro vétSinu muslima prvni
obfad nastava ihned po porodu, kdy ma byt novorozenec nejdiive vykoupan a az poté
podan matce. Otec, matka nebo porodni asistentka poté ditéti poSepté do jeho pravého
ucha vyzvu k modlitbé a do levého ucha zacatek modlitby. Tento ritual se provadi
z dtivodu, aby prvni slova, ktera dité uslysi byla spojena s islamskou virou. Za sedm
dni po porodu dit¢ dostane jméno. Ostiihaji se mu vlasky dohola, které se nasledné

zvazi. Podle vahy vlaski se stejné mnozstvi zlata nebo stiibra rozdd chudym. Nakonec
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se obétuje zvife, vétSinou ovce. Dale je Koranem urcena i doba, po kterou by Zena

méla kojit a to maximalné do dvou let ditéte (LORENZOVA et al.,1999).

DalSim dulezitym obfadem je bismilldh. Kdyz dit¢ dospéje do Ctyt let, Ctyt
mesict a Ctyf dnt, uci se zehnaci formuli, kterd ma byt pocatkem pozdéjsiho studia
Koranu. Obfadem, ktery neni povinny, ale je bran jako zasluzny ¢in, je obfizka.
Zpravidla se provadi u chlapci mezi sedmym az dvanactym rokem, vyjimeéné je
provadéna i u divek. Chlapci jsou prostfednictvim obfizky pfijati do spolecenstvi

muslimu a je usporadana rodinna slavnost (Norkova, 2008).

2.9 Lécba, transplantace a eutanazie

Islam dovoluje pouzit 1ékaiim a zdravotnickému personalu v§echny prostiedky
vedouci k zachrané nebo k prodlouzZeni Zivota. Krevni transflze jsou povoleny a to
i vpiipadé, Ze krev pochazi od darci neislamského vyznani. Na druhé strané
neexistuje povinnost pokracovat ve vykonech za kazdou cenu a tim jen prodluzovat
pacientovo utrpeni, nikoliv kvalitni Zivot. V ur¢itych pfipadech je tedy mozné pacienta
odpojit od pfistroji, které zajistuji jeho zékladni Zivotni funkce. Islam dale také
dovoluje transplantaci organt, jde-li o dar od Zzivého darce jiné Zivé osobé.
Transplantace organu z mrtvého téla je neptipustnd, pokud nebyl dan souhlas jesté za
Zivota darce. S vyvojem mediciny je i visldmu rozhodujici kritérium smrt mozku.
V islamské vife je eutanazie zakazana a to jak aktivni eutanazie, tak i asistovana
sebevrazda (LORENZOVA et al., 1999).

2.10 Specifika péce pri umirani a smrti a provadéni pitvy

Jednim z poslednich piani umirajiciho muslima je, aby sedél nebo lezel s tvaii
obracenou k Mekce. Bude-li to mozné, snaZime se otocCit postel véticiho timto
smérem, coz byva pfijato s vdécnosti. Pfitomnost u lizka umirajiciho pacienta mohou
vyzadovat rodinni piislusnici, ale také duchovni a stafeSinové mistni muslimské
komunity. V piipadé¢ muslima (muze) jim to umoznime, dovoluje-li to stav pacienta.

V piipadé¢ muslimské Zeny mohou muzsti ¢lenové rodiny a muZzsti duchovni pfijit
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pouze V piipadé, Ze to bylo vyslovné prani pacientky. Ugelem pfitomnosti rodiny
a predstaviteld komunity je poskytovani moralni podpory umirajici osob¢&, naboZzenské
obtady tykajici se zivota a smrti, v€etné recitovani pasazi z Koranu. Byva zvykem, Ze
nékdo zrodiny ¢i vyznamnéj$i muslim Septda do ucha umirajici osoby vyzvy
k modlitbé. Pii konstatovani smrti by mélo byt télo zemielého celé zahaleno a otoceno
nohama smérem k Mekce. Nésleduje ritudlni myti zemielého a obleceni do rubése, ale
1 to ma sva zvlastni pravidla. ProtoZe ndbozenské zékony ukladaji muslimim specialni
ptipravu téla na pohibeni. Pouze v piipadech kdy muslim zemfe a neni mozné navazat
kontakt s rodinou ¢i se ¢leny muslimské komunity, mohou tyto obfady vykonavat
nemuslimove (zdravotnici). Islam doporucuje, aby byl pohieb vykonan co nejdiive,
ale zakazuje pohieb Zehem (kremaci). Pokud chybi kontakt s rodinou ¢i muslimskou
komunitou, méli by se zdravotnici vyvarovat tohoto druhu pohibu, i kdyby jej

umirajici osoba vyzadovala (LORENZOVA et al.,1999).

V Islamu je pitva zakazana, protoze mrtvé télo nepatii zemielému ani
spolecnosti, ale Alldhovi. Isldm dovoluje pitvy pouze v piipade, kdy je cilem urcit
pric¢iny smrti, vyzaduji-li zdkony dané zemé¢. Pozlstalym je tieba rozumné vysvétlit,
pro¢ se télo mrtvého musi pitvat. Po ukonceni pitvy se zahajuje ritudlni ptiprava téla
na pohibeni. Zdravotnici musi byt pfipraveni na situace, kdy rodina bude Zzadat, aby

t&lo zemtelého bylo pievezeno k pohibu do jiné zemé (LORENZOVA et al.,1999).
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PRAKTICKA CAST

3 Empiricky prizkum

3.1 Priizkumny problém, priizkumny cil, hypotézy

Jakd je mira informovanosti studentd oSetfovatelskych obort o multikulturnim

oSetfovatelstvi se zaméfenim na islamskou viru?
Pruzkumné cile

Cil 1. Zjistit zda jsou studenti dostatecné¢ informovani o multikulturnim

oSetfovatelstvi se zaméfenim na islamskou viru.
Cil 2. Zjistit, zda studenti maji zajem se v této tématice vzdélavat.
Prizkumné hypotézy

Hypotéza 1. Piedpokladame, Ze vice spokojeni se svymi znalostmi o islamské vife
Vv oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi budou studenti Stfedni Skoly zdravotnické,

nez studenti Vysoke Skoly zdravotnické a VysSi odborné Skoly zdravotnicke.

Hypotéza 2. Piedpokladame, ze studenti Vysoké Skoly zdravotnické jsou vice
informovani o problematice islamské viry v oSetfovatelsvi, nez studenti Vyssi

odborné a Stiedni zdravotnické skoly.

Hypotéza 3. Predpokladame, Ze studenti Vysoké Skoly zdravotnické budou mit lepsi
znalosti v oblasti stravovacich navykt pacienti s vyznanim islamské viry, nez

studenti Vyssi odborné a Stfedni zdravotnické Skoly.

Hypotetické tvrzeni:

Ptedpokladame, ze studenti budou mit zajem se v tomto sméru vice vzdélavat.
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3.2 Metodika prizkumu

Metodika prizkumu je nestandardizovand, kvantitativni. Jako prizkumnou
metodu k ziskavani informaci jsme zvolili dotaznik. Casovy plan priizkumu byl

stanoven na dva tydny v bieznu 2012.

3.3 Pruzkumny vzorec

Prizkumny vzorec tvofili studenti tietich rocnikti Stfedni zdravotnické Skoly
Ruskd 91 (SZS), obor zdravotnicky asistent, Vy3si odborné Skole zdravotnické
a stiedni zdravotnické §koly 5. kvétna (VOS), obor diplomovana vieobecna sestra
a Vysoké $koly zdravotnické o.p.s. Duskova 7 (VSZ), obor vieobecné sestra. Celkovy
pocet respondentil byl 75 studentli. Mezi respondenty byli jak muzi, tak zeny, ale

vzhledem k oboru ptevazovaly zeny.

3.4 Technika dotazniku

Dotaznik obsahoval 16 poloZzek. Prvni &tyfi polozky byly demografické
a zbytek otazek se zaméfoval na znalosti studentt v oblasti multikulturniho

oSetfovatelstvi a pfedevsim na specifika péce o pacienta isldmského vyznani.
K hypotéze 1 se vztahovala otazka 15. Hypotézu 2 jsme ovéfovali otazkami 8,
11, 12, 13 a 14. Hypotézu cislo 3 jsme ovérovali otazkou 14. Pouze otazky Cislo 8 a 14

byly oteviené, zbytek otazek byl uzavienych.

Dotazniki bylo celkem 75. N&vratnost byla 100%.
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3.5 Analyza a vyhodnoceni vysledkii prizkumu

PoloZka €. 1 — Pohlavi

a) Zena

b)Muz

Tabulka ¢. 1 - Pocet muzii a Zen na Stiedni, Vyssi odborné a Vysoké Skole zdravotnické

SZS VOS VSZ
Odpovidi Avbsolutnl’ Rvelativnl' Avbsolutnl’ Rvelativnl' Avbsolutnl’ Rvelativnl'
cetnost Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Muzi 5 20% 1 4% 0 0%
Zeny 20 80% 24 96% 25 100%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%

Graf ¢. 1 - PoCet muzl a zen na Stiedni, Vy3S8i odborné a VVysoké Skole zdravotnické

B Zeny B Muz
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Polozka ¢. 2 - Kolik vam je let

a) 15-20
b) 21-25

c) 26-31

d) 32 a vice

Tabulka ¢. 2 - Vék studentii na Stiedni, VysSi odborné a Vysoké zdravotnické Skole

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p éetnost éetnost éetnost éetnost céetnost éetnost
15-20 let 25 100% 0 0% 0 0%
21-25 let 0 0% 25 100% 25 100%
26-31 let 0 0% 0 0% 0 0%
32 < let 0 0% 0 0% 0 0%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 2 - VEk studentii na Stiedni, Vy3Si odborné a Vysoké zdravotnické Skole
257
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Polozka €. 3 - Jaké je Tvoje nejvyssi dosazené vzdélani

a) Zakladni

b) Vyucen/a

c) Stiedoskolské

d) Vyssi odborné

e) Vysokoskolské

Tabulka ¢. 3 - — Nejvy88i dosazené vzdélani studentii

SZS VOS VSZ
Odpovidi A?solutm’ Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
Cetnost ¢etnost Cetnost ¢etnost ¢etnost Cetnost
Zakladni 25 100% 0 0% 0 0%
Vyuéen/a 0 0% 0 0% 0 0%
Stiredoskolské 0 0% 25 100% 24 96%
VySSi odborné 0 0% 0 0% 1 4%
Vysokoskolské 0 0% 0 0% 0 0%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 3 - Nejvyssi dosazené vzdélani studentd
100%
90% 96%
80%
70%-
60%1 mszs
50% @Vvos
40%7 mvsz
30%
20%-
10% | 0%0%  0%0% 0% 0% 0% 4% 0% 0% 0%

0%+

Zakladni

Vyucen/a

StfedoSkolské Vy3Siodborné VysokoSkolské
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Polozka ¢. 4 - Jakou Skolu nyni studujes$

a) Stiedni zdravotnicka Skola

b) Vyssi odbornou Skolu zdravotnickou

b) Vysoka Skola zdravotnicka

Tabulka ¢ 4 — Pomér studentii na Skolach

Odpovédi Absolutni ¢etnost
Stiedni zdravotnicka Skola 25
Vy3Si odborna Skola zdravotnicka 25
Vysoka Skola zdravotnicka 25
Celkem 75

Graf §. 4 — Pomér studentil na Skolach

Pocet respondentu
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PoloZka €. 5 — Vyucuje se na vasi §kole samostatny pfedmét multikulturni

oSetrovatelstvi?

a) Ano

b) Ne

Tabulka ¢ 5 - Zjisténi zda se na danych Skolach vyucuje samostatny predmét multikulturni

oSetrovatelstvi
SZS VOS VSZ
Odpovidi AE:)squtni Rvelativnl’ APsqutni Rvelativnl’ Absolutni | Relativni
cetnost Cetnost cetnost Cetnost cetnost cetnost
Ano 2 8% 5 20% 25 100%
Ne 23 92% 20 80% 0 0%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%

Graf ¢. 5 — Zjisténi zda se na danych Skolach vyucuje samostatny predmét multikulturni osettovatelstvi

Pocet respondentt

Sz8

B Ano
H Ne
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Polozka ¢. 6 — Jaka je hodinova dotace multikulturniho oSetfovatelstvi na vasi

Skole?

a) 1 hodina za mésic
b) 1 hodina za tyden
c) 2-3 hodiny za tyden

d) Vice nez 3 hodiny za tyden

Tabulka ¢. 6 — Zjisteni hodinové dotace multikulturniho oSetfovatelstvi na Skoldach

SzS VOS VSz
Odpoveédi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p Cetnost cetnost cetnost Cetnost cetnost Cetnost
- el 0 0% 0 0% 0 0%
Za meSic
1 hodina 0 0% 2 40% 2 8%
za tyden
2z8ihodiny 2 100% 3 60% 23 92%
za tyden
Vice nez 3
hodiny za 0 0% 0 0% 0 0%
tyden
Celkem 2 100% 5 100% 25 100%
Graf ¢. 6 — Zjisteéni hodinové dotace multikulturniho oSetfovatelstvi na Skolach
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80% 1
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40%- @ VvoSsS
30% mVvSZ
20%
10%

0%~

1 hodina mési¢né
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PoloZka ¢. 7 — Setkal/a ses v nemocni¢ni oSeti-ovatelské péci s pacientem

islamské viry?

c) Ano

d) Ne

Tabulka é. 7 — Zjisténi zda se studenti setkali v nemocnicni oSetiovatelské péci s pacientem islamské

viry
SZS VOS VSZ
Odpovidi AE:)squtni Rvelativnl’ APsqutni Rvelativnl’ APsqutni Rvelativnl’
cetnost Cetnost cetnost Cetnost cetnost Cetnost
Ano 1 4% 1 4% 2 8%
Ne 24 96% 24 96% 23 92%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%

Graf ¢. 7 — Zjisténi zda se studenti setkali v nemocni¢ni oetfovatelské péci s pacientem islamské viry

Pocet repondentt

sz$8

B Ano
H Ne
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PoloZka €. 8 — Vypiste alespoin tfi z ,,péti pilifa* islamu

a) Veédélo

b) Nevédélo

Tabulka ¢. 8 — Védomosti studentii o zdkladech islamské viry

=

SZS VOS VSZ
Odpovédi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
cetnost cetnost cetnost cetnost cetnost cetnost
Védeélo 1 4% 6 24% 7 28%
Nevédélo 24 96% 19 76% 18 72%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%

Graf ¢. 8 — studentii o zakladech islamské viry

Pocet respondentt
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Polozka €. 9 — Vyhledaval/a jsi uz nékdy informace o islamské vife?

a) Ano

b) Ne

Tabulka ¢. 9 - Zjisténi, zda studenti vyhledavali informace o islamské vire

=

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p éetnost cetnost cetnost cetnost éetnost cetnost
ANo 2 8% 7 28% 3 12%
Ne 23 92% 18 72% 22 88%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 9 — Zjisténi, zda studenti vyhledavali informace o islamské viie
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g B Ne
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&
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Polozka ¢. 10 — Pokud ano z jakych zdroji

a) Internet
b) Kniha
¢) Casopis
d) Skola

e) Jiné

Tabulka ¢. 10 - Zjisténi, jaké zdroje pouzivali studenti

=

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p éetnost éetnost éetnost éetnost céetnost éetnost
Internet 2 40% 7 58% 3 42.8%
Kniha 1 20% 3 25% 2 28,6%
Casopis 0 0% 0 0% 2 28,6%
Skola 0 0% 2 17% 0 0%
Jiné 2 40% 0 0% 0 0%
Celkem 5 100% 12 100% 7 100%
Graf ¢. 10 — Zjisténi, jaké zdroje pouzivali studenti
60% 1
50% 1
=]
'S 40%1
I
% 30%/] B SZS
g mVOS
@ 20%-+ .
O mvVSz
10%

0%
Internet

Kniha

Casopis

Zdroje informaci

34




PoloZka €. 11 — MiizZes prestlat postel za zady modliciho se muslima?

a) Ano

b) Ne

Tabulka ¢ 11 — Zjisténi, zda studenti znaji specifika pécée o muslimského pacienta

~

SZS VOS VvSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p cetnost Cetnost cetnost Cetnost cetnost Cetnost
ANo 3 12% 11 44% 2 8%
Ne 22 88% 14 56% 23 92%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 11 — Zjisténi, zda studenti znaji specifika pé¢e o muslimského pacienta
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PoloZka €. 12 — Je-li pacient islamského vyznani nemocen ¢i zranén, musi
vykonavat modlitbu?

a) Ano, vzdy se musi modlit

b) Ne, nemusi, pokud to jeho zdravotni stav nedovoluje

Tabulka ¢. 12 — Zjisténi, zda studenti znaji specifika péce o muslimského pacienta

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p cetnost éetnost cetnost éetnost cetnost éetnost
ANo 23 92% 12 48% 10 40%
Ne 2 8% 13 52% 15 60%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 12 — Zjisténi, zda studenti znaji specifika péc¢e o muslimského pacienta
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PoloZka €. 13 — Smi§ pacientovi islaimského vyznani uklidit ,,Koran“ do stoleCku
pred velkou vizitou?

a) Ano

b) Ne

Tabulka ¢. 13 — Zjisténi, zda studenti znaji specifika péce o muslimského pacienta

~

SZS VOS VSz
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p cetnost Cetnost cetnost Cetnost cetnost Cetnost
Ano 12 48% 9 36% 2 8%
Ne 13 52% 16 64% 23 92%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 13 - Zjisténi, zda studenti znaji specifika péce o muslimského pacienta
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PoloZka ¢. 14 — Jakou z béZnych nemocnic¢nich diet bys doporu¢il pacientovi
islamskeho vyznani ?

a) védelo

b) nevédélo

Tabulka ¢. 14 — Zjisténi o vedomostech studentii v oblasti stravovdani muslimii

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p éetnost cetnost cetnost cetnost cetnost cetnost
Védelo 1 4% 13 52% 18 12%
Nevédélo 24 96% 12 48% 7 28%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 14 — Zjisténi o védomostech studenttl v oblasti stravovani muslimt
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PoloZka ¢. 15 — Jsi spokojen/a se svymi znalostmi o islamské vife v oblasti

multikulturniho oSetfovatelstvi?

a) Ano

b) Spise ano

c) Spise ne

d) Ne

Tabulka ¢. 15 — Zjisténi, zda studenti jsou spokojeni se svymi znalostmi o islamské vire v oblasti

multikulturniho osSetrovatelstvi

~

SzS VOS VSZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
p cetnost éetnost cetnost éetnost cetnost éetnost
Ano 1 4% 2 8% 0 0%
SpiSe ano 1 4% 4 16% 5 20%
Spise ne 20 80% 12 48% 18 72%
Ne 3 12% 7 28% 2 8%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 15 — Zjisténi, zda studenti jsou spokojeni se svymi znalostmi o islimské vite v oblasti
multikulturniho o$etfovatelstvi
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Polozka €. 16 — Chtél/a bys v této oblasti ziskat vice informaci?

a) Ano

b) Ne

Tabulka ¢. 16 — Zjisténi, zda se studenti chteji v této oblasti vice vzdélavat

SZS VOS VSzZ
Odpovedi Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
P cetnost ¢etnost cetnost cetnost cetnost cetnost
ANo 19 76% 14 56% 22 88%
Ne 6 24% 11 44% 3 12%
Celkem 25 100% 25 100% 25 100%
Graf ¢. 16 — Zjisténi, zda se studenti chtgji v této oblasti vice vzdé&lavat
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3.6 Interpretace vysledkii pruzkumu

Domnivam se, Ze podobny prizkum znalosti studenti nebyl dosud proveden.
Jako hlavni cil prizkumu bylo zjistit miru informovanosti studentd stfedni, vys$si
odborné a vysokeé Skoly zdravotnické, a to v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi se
zaméfenim na specifika péée o pacienta islamského vyznani. Druhym cilem préce bylo
zjistit, zda studenti budou mit zajem se v této tématice vzdélavat. Oba tyto cile byly
splnény. Po vyhodnoceni téchto dotaznikd se hypotéza ¢. 1 Pfedpokladame, ze vice
spokojeni se svymi znalostmi o islamské vite v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi
budou studenti Stfedni Skoly zdravotnické, nez studenti Vysoké Skoly zdravotnické
a Vyssi odborné Skoly zdravotnické nevyplnila. Studenti stiedni zdravotnické $koly
jsou nejméné spokojeni se svymi znalostmi v této problematice. Ve zbyvajicich dvou
Skolach je vice studentt, ktefi jsou spokojeni se svymi znalostmi, ale i tak pfevazuje
nespokojenost studenti. Hypotéza ¢. 2 Piedpokladame, ze studenti Vysoké Skoly
zdravotnické jsou vice informovani o problematice islamské viry v oSetfovatelstvi, nez
studenti Vys8§i odborné a Stfedni zdravotnické Skoly se potvrdila v plném rozsahu,
jelikoz studenti vysoké Skoly zdravotnické byli 1épe informovani v oblasti péce
0 islamského pacienta oproti vys$si odborné Skole zdravotnické. Nejhute zde dopadli
studenti stfedni zdravotnické Skoly. Hypotéza €. 3 Pfedpokladame, Zze studenti Vysoké
Skoly zdravotnické budou mit lepSi znalosti v oblasti stravovacich navykt pacientt
s vyznanim isldmské viry, nez studenti Vyssi odborné a Stfedni zdravotnické skoly se
potvrdila, jelikoz 72% studenti vysoké Skoly zdravotnické uvedlo spravnou dietu pro
pacienty islamského vyznani v nemocniénim zafizeni. Na vy$$i odborné skole
zdravotnické uvedli studenti spravnou dietu v 52% a na stfedni Skole zdravotnické

pouze v 4%.

Védomosti studentll v této oblasti byly velmi neuspokojivé, zvlasté pak
studentli ze stfedni zdravotnické Skoly. Vice jak 96% studentd stfedni zdravotnické
Skoly nedokaze vyjmenovat ani tfi z péti pilifu islamské viry. Studenti z vy3Si odborné
Skoly zdravotnické na tom nebyli o mnoho 1épe, jelikoZ i tam 76% studentll neznalo
spravné odpovédi a na vysoké Skole zdravotnické téz 72% studentli nedokazalo

wrwe

nesetkalo s pacientem islamského vyznani. Samostatné informace o islamské vife
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vyhledavalo necelych 25% studenti. Tito studenti nejcastéji Cerpali informace
z internetu, ale také z knih, ¢asopist, ve Skole a nékteti studenti uvadéli, Ze i od
kamaradi. Multikulturni oSetfovatelstvi je jako samostatny predmét vyucuje pouze na
Vysoké Skole zdravotnické, kde je hodinova dotace v praméru 2-3 hodiny tydné. Na
zbylych dvou Skolach je multikulturni oSetfovatelstvi pouze jako soucast néjakého
z oSetfovatelskych predmétu. Proto studenti maji jen velmi malo védomosti

o oSettfovatelské péci o pacienta islamského vyznani.

Diky dotaznikim jsme zjistili, ze na danych Skolach pievazuji zeny nad muzi.
V priméru je na zdravotnickych Skolach, kde byl prizkum provadén, na 75 studentt
ptipada 6 muzi. VEékové slozeni zakl na stfedni zdravotnické Skole je v rozmezi 15 az
20 let. Na vyssi odborné skole zdravotnické a na vysoké Skole zdravotnické je vékové
rozmezi mezi 21 — 25 lety. Nejvyssi dosazené vzdélani studentl stfedni zdravotnické
Skoly je pouze zakladniho stupné. Na vyssi odborné Skole méli studenti ukoncenou
sttedni Skolu s maturitou. Na vysoké Skole méla taktéz vétSina studentli ukoncenou
stfedni Skolu s maturitou, ovsem jeden student mé¢l dokonce jiz ukoncenou vyssi

odbornou skolu.

Tento prizkum byl provadén zdavodu, Ze jeSt€é nebyla hodnocena
informovanost studentii na stfednich, vysSich odbornych a wvysokych s$kolach
zdravotnickych v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi se zaméfenim na pacienta
islamského vyznani. A také proto, Ze na stiednich a vysSich odbornych Skolach
zdravotnickych se nevyucuje multikulturni oSetfovatelstvi jako samostatny predmét.
Do poptedi jsou kladeny jiné predmeéty, coz studenty ochuzuje o dobré védomosti

v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi.
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3.7 Diskuse

Vysledky priuzkumu by se s jinymi autory srovnavaly jen velmi tézko, protoze
Zadnd z praci jinych autort, 0 kterych vim, se nezaméfuje pifimo na studenty

oSetfovatelskych oboru v této tématice.

Multikulturni ~ oSetfovatelsvi je zaméfeno piedev§im na  studenty
oSetfovatelskych oborti (zdravotnicky asistent, diplomovand vSeobecnd sestra,
vSeobecna sestra). Studenti by méli byt vybaveni patficnymi znalostmi, vnimavosti
a pochopenim v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi. Uvedené pozadavky, které
jsou kladené na studenty, jsou potifebné i1 v oblasti péce o pacienta islamské viry.

Touto problematikou se zabyva tato bakalaiska prace.

V oblasti péfe o pacienta islamského vyznani maji studenti velmi malo
znalosti. Celkov€ by ze 75 respondentli ,,prospélo* celkem jen 17 respondenti
(26,7%), coz podle mé neni ptili§ dobry vysledek. Tento fakt mtze byt lehce zkreslen,
tim Ze studenti moZnd nékteré otazky pouze otipovaly. Nejlépe informovani
0 problematice oSetfovani pacienta islamskeé viry jsou studenti Vysoké Skoly
zdravotnické, naopak velice slabé znalosti maji studenti Stfedni zdravotnické Skoly.
Tento fakt mlze byt zpiisoben i tim Ze na Vysoké Skole zdravotnické se vyucuje

multikulturni osetfovatelstvi jako samostatny predmét.

V teoretické Casti této prace se i strucné vénuji zdkladim islamské viry
zvanych jako ,,pét pilifu islamu“. V dotazniku byla i otdzka, zda studenti dokazi
vypsat alespon tii z péti pilifd islamu. K mému piekvapeni naprosta vétSina studentl
na tuto otazku nedokazala odpovédét spravné. Pfitom znalosti zakladi viry jsou velice
dualezité v oSetfovatelské péci. Dalsi nepfili§ uspokojivé odpovédi vétSiny studentl se
objevily v oblasti specifik modleni se v nemocnici a ritualnich pfedmétt. Na tyto fakta
byly zaméfeny otazky Cislo 11, 12 a 13. Tato problematika téZ zminéna v teoretickeé
Casti prace a jeji neznalost miize v nemocnici vyustit k neptijemnym, az konfliktnim
situacim. Dle pruzkumu jsou v oblasti stravovani muslimi na tom nejlépe studenti
Vysoké Skoly zdravotnické, kde sprdvnou dietu ¢i nutri¢niho terapeuta doporucilo

72% respondentl. Na Vyssi odborné skole zdravotnické védélo spravnou odpoved
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pouze 52% respondentl a Stfedni Skole zdravotnické jen 4% respondentl, coZ osobné

povazuji za Zalostny vysledek.

Naprosta vétSina respondentll neni se svymi znalostmi spokojena. Piijemnym
zjisténim je ale fakt ze vice nez 70% respondentl by se chtélo v této oblasti
multikulturniho oSetfovatelstvi ziskat vice znalosti. Z toho vyplyva, Ze studenti jsou
ochotni pfijimat informace o dané problematice. Je dilezit¢ posilit vyuku
multikulturniho oSetfovatelstvi a specifika jednotlivych nabozenstvi a kultur

studentlim interpretovat pro n¢ zajimavym a nau¢nym zpusobem.
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3.8 Doporuceni pro praxi

Jelikoz pruzkum prokazal, ze znalosti studentii jsou nedostate¢né, chtcli
bychom navrhnout, aby tato prace byla vyuZzita jako uéebni podklad na stéednich,
vys8ich a poptipadé i vysokych Skolach. Informace v této bakalaiské praci by mély byt
strutné a prehledné, ale i dostadujici pro studenty stfednich, vySSich
a vysokych zdravotnickych Skol. Tato prace ukazala, Ze studenti nemaji uspokojivé
informace o problematice oSetiovatelské péce u pacienta islamského vyznani, coz je
zpisobeno tim, Ze na dany predmét neni vyhrazen ¢as a neni mu vénovana dostate¢na
pozornost. Z tohoto divodu studenti nemaji mnoho informaci, které by uplatnily
Vv oSetiovatelské praxi. CoZ jim Vv oSetfovatelské praxi mize pusobit zna¢né potiZe.
Vysledky této prdce mohou byt zvefejnény v odbornych zdravotnickych casopisech
zaméfenych na oSetfovatelstvi, abychom podpofili vzdélavani studentl zdravotnickych
v této problematice. O problematice péfe o muslimského pacienta by se mélo vice
mluvit 1 na riznych zdravotnickych konferencich. A pravé tato prace mize byt velmi
uziteéna pii zpracovani podkladd, na takovéto akce. Ovsem mize slouzit i studentim
nejen k ziskavani uzitecnych a zajimavych informaci, ale i jako naucna literatura pii
tvorbé referatti, prezentaci, seminarnich, diplomovych, bakalaiskych, magisterskych
a doktorskych praci. JelikoZ studenti v dotazniku odpovidali, Ze o této problematice
hledaji informace nejvice na internetu. Chtéli bychom tu to praci umistit na internet,
aby byla pfistupna pro co nejvétSsimu pocétu zdjemca, kteti chtéji ziskat informace
svych praci a tim toho téma dostat do podvédomi vétsiho poctu lidi. Myslime, Ze pro
velky zajem studentli se v této oblasti vice vzdélavat, by se na Skoldch mohlo vyucovat
multikulturni oSetfovatelstvi se zaméfenim na isldmského pacienta asponi jako
volitelny pfedmét. Rozhodné by studenti byli o této problematice Iépe informovani
a své drahocenné znalosti, by byli pfipraveni uplatnit v oSetfovatelské praxi, ¢imz by

stoupla jejich prestiZ v oSetfovatelské péci.
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Z.avér

Cil této bakalatrské prace byl splnén. V této praci se nam podafilo zjistit miru
informovanosti studentt stiedni, vy$si odborné a vysoké Skoly zdravotnické v oblasti
multikulturniho oSetfovatelstvi se zaméfenim na pacienta islamského vyznani. Jako
maly vzorek na zjiSténi informovanosti bylo vybrano 25 respondenti ze Stfedni
zdravotnické Skoly Ruska 91, 25 respondentti z Vyssi odborné a stiedni zdravotnické

Skoly 5. kvétna 51 a 25 respondentt z Vysokeé Skoly zdravotnické, o.p.s., Duskova 7.

Po vyhodnoceni polozek se ukézal fakt, Ze studenti maji v této oblasti velmi
malé znalosti. Nékteré otazky byly zaméfeny i na vSeobecné znalosti islamskeé viry

a ani tyto odpovédi nebyly vSechny zcela spravne.

Pfi¢inou Spatnych vysledku je predevsim nedostatecna vyuka tohoto predmétu
na vSech Skolach. Multikulturni oSetfovatelstvi na stfedni zdravotnické Skole a vyssi
odborné skole zdravotnické neni zakomponovan jako samostatny predmét a je pouze
na ucitelich, do jaké miry studenty s danou problematikou seznami. Na vysoké Skole
zdravotnické tento predmét existuje a u studentll je prokazatelné vidét vétsi mira

informovanosti o dané problematice.

Po zjisténi znalosti studentti v oblasti multikulturniho oSetfovatelstvi se
zam&fenim na pacienta islamského vyznani, jsme dospéli k ndzoru, Ze by multikulturni
oSetfovatelstvi melo byt vyucovano jako samostatny pfedmét na vSech zdravotnickych

Skolach, a to aspon formou volitelného predmétu.

Tuto préci bychom radi doporucili, jako ucebni podklad na stfednich
zdravotnickych Skolach a vyssich odbornych Skolach zdravotnickych, pro které by jeji
obsah mél byt dostacujici. Pro vysoké Skoly zdravotnické by mohla slouzit jako

roz$ifujici zdroj informaci o specifikach péce o pacienta isldmského vyznani.

Diky této praci jsem si nejen rozsifil své znalosti v problematice péce
0 pacienta islamskeho vyznani, ale i zjistil, jak jsou o tomto tématu informovani jini

studenti oSetfovatelskych oborti. Tvorba této prace mé v mnohém obohatila, naplnila
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a oteviela o¢i vdané problematice. Doufam, Ze tato bakalaiska prace piispéje
ke zkvalitnéni oSetfovatelské péce. Proto bych byl velice rad, aby se informace z této

prace dostaly k co nejvice zajemctiim.
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Prilohy
Priloha A - Dotaznik
Dotaznik

Cislo ....

Mily studente zdravotnické Skoly. Rad bych se Ti ptedstavil, jmenuji se Vaclav
Stefl a jsem studentem 3. roéniku Vysoké 8koly zdravotnické v Praze. Cht&l bych Té&
ubezpecit, ze tento dotaznik bude pouzit pouze k mym studijnim uceliim a to
konkrétné pro mou bakalarskou praci a je zcela anonymni.

Jak postupovat pii vypliiovani. Jednu z moznosti vzdy zaskrtnéte. Pokud u otazky
¢islo 5(9) odpovite ne, tak otazku ¢islo 6(10) vynechte.

Predem dékuji, ze sis udélal/a ¢as na vyplnéni tohoto dotazniku.

Vaclav Stefl

1. Pohlavi
o Zena
o Muz

2. Kolik Ti je let
o 15-20

o 21-25

o 26-31

o]

32 avice

3. Jaké je Tvoje nejvyssi dosazené vzdélani
o Zakladni

Vyucen/a

Stiedoskolské

VysSi odborné

o O O O

Vysokoskolské



4. Jakou Skolu nyni studujes$
0 Stfedni zdravotnickou Skolu
o Vyssi odbornou Skolu zdravotnickou

0 Vysokou Skolu zdravotnickou

5. Vyucuje se na vasi skole samostatny predmét multikulturni oSetfovatelstvi?
o Ano

o Ne

6. Jakéa je hodinova dotace multikulturniho oSetfovatelsvi na vasi §kole?
0 1 hodina za mésic
0 1 hodina zatyden
0 2-3 hodiny za tyden
o0 Vice nez 3 hodiny za tyden

7. Setkal/a ses v nemocniéni oSetfovatelské péci s pacientem islamské viry?
o Ano
0 Ne

8. Vypiste alesponi tfi z ,,péti pilitd“ islamu

9. Vyhledaval/a jsi uz nékdy informace o islamské vite?
o Ano

0 Ne

10. Pokud ano z jakych zdroju
o0 Internet

Kniha

Casopis

Skola

o O O O



11. Muzes prestlat postel za zady modliciho se muslima?
o Ano

0 Ne
12. Je-li pacient isldmského vyznéni nemocen ¢i zranén, musi vykonavat modlitbu?
0 Ano, vZzdy musi se modlit

o0 Ne, nemusi, pokud to jeho zdravotni stav nedovoluje

13. Smis pacientovi isldmského vyznani uklidit ,,Koran* do stole¢ku pted velkou

vizitou?
o Ano
o Ne

14. Jakou z béznych nemocni¢nich diet bys doporudil pacientovi islamského

vyznani?

15. Jsi spokojen/a se svymi znalostmi o islamské vite v oblasti multikulturniho
oSetrovatelstvi?
Ano

SpiSe ano

@]

Spise ne
Ne

o O O

16. Chté¢l/a bys v této oblasti oSetfovatelstvi ziskat vice informaci?
o Ano

0 Ne

Prosim jesté jednou prekontroluj, zda jsi odpovédél/a na vSechny otazky a nic

jsi nevynechal/a. Dékuji Ti za Cas, ktery jsi vénoval/a vypliiovani dotaznikii.

Vaclav Stefl



Piiloha B — Souhlas s vykonem prizkumné ¢innosti

Stredni skola zdravotnicka, Praha 10, Ruska 91
Ruska 2200/ 91
Praha 10
100 00

SOUHLAS S VYKONEM PRUZKUMNE CINNOSTI NA
STREDNI SKOLE ZDRAVOTNICKE

Potvrzuji, #e student Vysoké skoly zdravotnické o.p.s. Véclav Stefl mize
realizovat prizkumnou ¢innost dotaznikovou metodou za Uelem ziskdni informaci
nezbytnych k vypracovani bakaldiské price na téma . Informovanost studenti
osetfovatelskych oborli o multikulturnim oSetfovatelstvi se zaméfenim na islamskou viru®.

Student se zavazuje, Ze ziskané informace pouZije pouze k vypracovani bakalafské
prace.

V Praze dne ........ s e

Podpis a razitko




Piiloha C — Souhlas s vykonem prizkumné ¢innosti

Vy3si odborna skola zdravotnicka a stiedni zdravotnicka skola
5.kvétna 51
Praha 4
149 00

SOUHLAS S VYKONEM PRUZKUMNE CINNOSTI NA

VYSSI ODBORNE SKOLE ZDRAVOTNICKE

Potvrzuji, Ze student Vysoké Skoly zdravotnické o.p.s. Viaclav Stefl muZe
realizovat prizkumnou ¢innost dotaznikovou metodou za tucelem ziskdni informaci
nezbytnych k vypracovani bakalaiské prace na téma |, Informovanost studenti
oSetfovatelskych obori o multikulturnim o$etfovatelstvi se zaméfenim na islamskou viru®.

Student se zavazuje, Ze ziskané informace pouZije pouze k vypracovani bakalafské
prace .

VYSS! 0GLUie anvea LUTBVOLTICKS
a Stfedni zdravotnicka $kola,
4 ; :
V Praze dne /Z/ A ,Zf/z Praha 4, 5. kvéina 51

Ibivi

Podpis a razitko




Piiloha D — Souhlas s vykonem prizkumné ¢innosti

Vysoka skola zdravotnicka, o.p.s.
Duskova 7
Praha 5
150 00

SOUHLAS S VYKONEM PRUZKUMNE CINNOSTI NA
VYSOKE SKOLE ZDRAVOTNICKE, o.p.s.

Potvrzuji, Ze student Vysoké Skoly zdravotnické o.p.s. Vaclav Stefl muze
realizovat prizkumnou ¢innost dotaznikovou metodou za tUéelem ziskdni informaci
nezbytnych k vypracovani bakalafské prace na téma |, Informovanost studentd
ofetifovatelskych obord o multikulturnim o3etfovatelstvi se zaméfenim na islamskou viru®.

Student se zavazuje, Ze ziskané informace pouzije pouze k vypracovéni bakalaiské
prace .

VAW /
V Praze dne .0 .. A 000~ 4

Vi
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