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ABSTRAKT

POLASKOVA, Milena. Komunikace s pacientem vV prrednemocnicni neodkladné
péci V multikulturnim kontextu. Vysoky Skola zdravotnickd, o.p.s. Stupen kvalifikace:

(Bc.). Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara. Praha. 2014. 70 s.

Bakalarska prace je zaméfend na komunikaci s pacientem v pfednemocnicni
neodkladné péci v multikulturnim kontextu. Prace je tvofena teoretickou a praktickou
casti. Teoretickd cast se zabyva tim, co interkulturni komunikace znamend, dale
vysvétluje komunikaci a jaké druhy komunikace mame. V praci nalezneme doporucené
postupy pii komunikaci s odlisSnymi etnickymi skupinami. Prace nas také seznamuje
s problematikou danych etnik, jakou jsou Ukrajinci, Vietnamci, Cifiané, Romové, které

se v mnoha ohledech lisi od majoritni spole¢nosti.

V praktické ¢asti jsem zjiStovala a srovnavala, jaké jsou komunikac¢ni bariéry pti
setkani s jinou etnickou skupinou a zédroven, jak tyto problémy zichranéii zvladaji.
Priizkum probihal ve formé& dotazniki, které byly ureny lékaitm, zdravotnickym
zachranaiim a v§eobecnym sestram se specializaci z kraje Vysocina. Celkem se tohoto
prizkumu zGcastnilo 70 respondenti. Negativnim zjiSténim bylo, Ze dotazovani
respondenti maji zakotvené predsudky vici etnickym skupindm, ptedevsim se jednalo o
Romské etniku, skterym se pifi vyjezdové cCinnosti setkdvaji nejCastéji.  DalSim
negativem bylo odhaleni, Ze dotazovani respondenti nemaji piehled o odlisnych
kulturach a nepovazuji to za pftili§ dilezité. VéEtSina zdravotnickych zachranait nema
zajem o doplnéni a ziskdni novych informaci, které by se tykaly odlisnych kultur.
Pozitivnim vysledkem bylo zjisténi, Ze se zdravotniCti zachranafi setkavaji nejéastéji

S pozitivnim pfistupem jiného etnika.
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ABSTRAKT

POLASKOVA, Milena. Communication with the patient in pre-hospital emergency
care in a multicultural context. Medical College. Degree: Bachelor (Bc.). Supervisor:

Mgr. Jaroslav Pekara. Prague. 2014. 70 p.

My final thesis is focused on communication with the patient in pre-hospital
emergency care in a multicultural context. My work consists of a theoretical and practical
part. The theoretical part deals with what intercultural communication means, explains
communication and what kinds of communication there are. In this work we review the best
practices in communicating with different ethnic groups. The work also introduces us to the
issue of ethnic groups like the Ukrainians, Vietnamese, Chinese, Roma which differ in

many aspects from the majority.

In the practical part | have examined and compared what barriers in communication
in meeting another ethnic group there are, as well as how paramedics cope with these
problems. The survey was conducted in the form of questionnaires that were designed
for doctors, medical paramedics and general nurses with specialization in the Highlands
Region. A total of 70 respondents participated in the survey. A negative finding was
that the interviewed respondents have enshrined prejudice against ethnic groups,
especially the Roma, with whom they work most frequently. Another negative was the
revelation that surveyed respondents do not have much knowledge about different
cultures and do not consider it very important. Most paramedics are not interested in the
addition of a new information that would apply to different cultures. A positive result
was that the paramedics are very often encountered with a positive attitude from the
other ethnicity.
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UvVOoD

Téma jsem si vybrala, abych zjistila, jestli maji zdravotniti zachranafi problémy
s komunikaci jiného etnika a do jaké miry. Ve své praci se zabyvam problematikou
komunikace s etnickymi skupinami, které jsou ¢im dal vice u nas rozsifené. Dale jsem
se zaméfila na védomostni nedostatky, které existuji u vybranych etnickych skupin.
Tyto nedostatky ndm mohou zptlisobit nedostatecné chapani cizich kultur. Proto je
dilezité mit povédomi o jejich nabozenstvi, jazyce, kultuie. Velky vliv na komunikaci
s etnickou skupinou mohou mit rizné faktory napt. predsudek, ktery mize ve velké

mife ovlivnit nasi komunikaci s danou etnickou skupinou.

Z tohoto duvodu se v praci zminuji o kulturnich odli$nostech a jak na tato
specifika reagovat. Castym problémem je komunikace a jeji porozuméni. Protoze pravé
porozuméni je velice dilezité a v mnohych piipadech dochazi k Spatnému pochopeni
nebo dokonce konfliktlim, na které mohou etnické skupiny reagovat podrazdéné. Bézné
se stava, ze klient kyve hlavou, Ze rozumi, ale jakmile zacneme s oSetfovanim, najednou
nevi, co se dé&je. Ztoho divodu je dulezité, aby k témto situacim dochazelo, co
nejméng.

Pro usnadnéni komunikace s etnickymi skupinami byly vytvoifené obecné platné
prvky, které nam mohou uleh¢it komunikaci, ale je nutné mit povédomi o tom, ze
existuji. Pokud tyto prvky budeme znat a vyuzivat je, naSe komunikace se stane

efektivngjsi a piistup etnickych skupin bude lepsi.

Prace se sklada zteoretické a praktické casti. Teoreticka Cast je vSeobecné
zaméfena na komunikaci a vybrané etnické skupiny stim, ze poukazuje na jejich
specifika. Hlavni cil teoretické prace bylo zjistit, se kterou etnickou skupinou obyvatel
se zdravotniCti zachranafi nejcastéji dostavaji do kontaktu. Dil¢im cilem bylo zjistit
komunikaéni bariéry s etniky pfi vyjezdu zachranné zdravotnické sluzby a odhalit,
K jakym problémim v komunikaci mezi zachranafem a multikulturnim klientem
dochazi nejcastéji. VSechny tii cile byly zodpovézeny. Prace obsahuje pét hypotéz,

Z nichz se nam potvrdily ti1 hypotézy.
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1 INTERKULTURNI KOMUNIKACE

Interkulturni komunikace je odborny nazev pro proces, ve kterém dochazi
k vzajemnému pusobeni a sdélovani si informaci Vv odlisnych situacich, ve kterém
komunikuji lidé jazykové anebo kulturné odligného prostiedi, viry, narodi (PRUCHA,
2010). Interkulturni komunikace je spjata s piedsudky, stereotypy a diskriminaci.
Predsudky vyjadiuji nazory a postoje, které zaujimame pii komunikaci s etnickym
jedincem nebo skupinou. Stereotypy, které piebirame z tradic a ty nas presvédcuji o
osobnich vlastnostech skupin. Spojitost pfedsudkli a stereotypii tvoii prvni spole¢né

stanovisko a druhé zaujima diskriminace JANEBOVA, 2010).

Diskriminace je nevhodné chovani vuéi jedinci nebo skupiné osob, které jsou
odlisné napf. narodnosti, etnickym puvodem, rasou, nabozenstvim a virou. (ANON,
2007). Odlisna kultura ma velky vliv na to, jakym zplsobem etnicka skupina projevuje
své pocity, at’ uZ se jedna o verbalni nebo neverbalni komunikaci (IVANOVA, 2005).
Verbalni ¢ast obsahuje mimo jiné dialekt, hlasitost, ton, intonaci, ale také neverbalni
cast mimiku, fe¢ téla, ocni kontakt. Zahrnuje také osloveni, jako je tykani a vykani.
Vsechny tyto prvky maji odlisné vyznamy v riznych kulturach a jejich ignorovani mize

zptisobit komunikaéni bariéry (VRUBLOVA, 2011).

Pii poskytovani oSetfovatelské péce je nezbytné rozeznat vyznamné kulturni
rozdily, které mohou do zna¢né miry ovlivnit pacienttiv postoj, mysleni a tsudek. Proto
by m¢l mit kazdy zdravotnicky personal alespoil minimalni pfehled o kulturnich
odlisnostech, mezi které muzeme zafadit napf. rasovy puvod, hodnoty, kulturu,

nabozenstvi, komunikaci (JAROSOVA, 2007).

1.1 KOMUNIKACE

Komunikace je charakterizovana jako dynamicky proces, pii némz dochazi nejen
k vyméné informaci, pocitl, zkuSenosti, postoji, ale zaroven prispiva k utvareni vztahi
mezi dvéma nebo vice osobami (ANDRSOVA, 2012). Komunikace je dileZitd pro
kazdého ¢lovéka a umoziiuje nam zaclenit se do spole¢nosti, pokud dojde k izolaci,
mizou vzniknout psychické poruchy. Clovék komunikuje v riiznych situacich a téméf
za vsech okolnosti. Pokud pfi komunikaci dochazi k neporozuméni, vznika deformujici

komunikace, ktera mize vést k tvorbé pomluv a povésti. Neni mozné, aby lidé spolu
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nekomunikovali, protoZze jsou ve vzajemném kontaktu a dochazi tak k vzajemnému

pusobeni (MIKULASTIK, 2003).

Komunikace, ktera probihd ve zdravotnickém zafizeni je specifickd. Cilem
zdravotnického persondlu je navodit pocit diveéry u pacienta, ktera ho mtze zbavit nebo
zmirnit pocitu strachu a tzkosti (ZACHAROVA, 2010). V ofetfovatelském procesu je
nezbytné, aby zdravotnicky personal ziskaval od pacientt citlivé informace, na které by
se v bézné spolecnosti neptal. Mohou je také vyzvat, aby se svlékli a odhalili intimni
Casti svého téla. Soucasti prace zdravotnického personalu jsou doteky a vykony
bolestivé i nebolestivé. Vsechny tyto pfipady jsou za jinych okolnosti, kdy jsou zdravi,
zcela nepiipustné. V Zivoté kazdého ¢lovéka hraje uréitou roli moralka a etika, které
ovliviiuji nasi komunikaci, jako napiiklad od utlého véku nam bylo vs§tépovano, co se

nesmi, co se neiiké a co se nedéla (SPATENKOVA, 2009).

Zakladni déleni komunikace je na verbalni a neverbalni (IVANOVA, 2005).

1.1.1 VERBALNIi KOMUNIKACE

Verbalni komunikace je dorozumivani se prostiednictvim slov. Je ovlivnéna
pfimo nebo nepfimo lidskymi rysy jako jsou tradice, naucitelnost, reflexivnost,
obchézeni pravdy, otevienost, zaménitelnost (JANOUSEK, 2007).

Existuji jisté Cinitelé, ktefi spolu utvareji verbalni komunikaci: situacni
souvislost komunikace, dusevni sklony jedince a komunikaéni motivace.

1. Situaéni souvislosti komunikace:

a) jednosmérnd —znamena ¢teni Casopisu nebo knih, monolog pfitele v hovoru,

b) oboustranna — jedna se o rozhovor mezi dvéma lidmi, ktefi na sebe aktivné

reaguji napf. sestra a pacient,

C) masovd — je to varianta komunikace, u které nemiZeme reagovat na podané

informace, pouze je piijimame napf. televizni zpravy,

d) vnitini Fec- kdy komunikujeme sami se sebou, rozebirame své chovani a jednani

(MAHROVA, 20086).

2. DuSevni sklony jedince — nasi komunikaci ovliviiuje individualita, ktera nam dodava

urcitou jedine¢nost. Komunikace je celozivotni proces. Jeho zakladem je socialni ucenti,

které probihd ve vsech socialnich skupinach, z nichz nejvétsi vliv na uéeni ma rodina.
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Dité postupné piebird komunika¢ni zvyky, které se snazi dale rozvinout, pokud nastane

problém, muze zptsobit Spatné celozivotni navazovani mezilidskych vztaht.

3. Komunika¢ni motivace — o0cekava ochotu zucastnénych osob rozhodovat a
komunikovat. Jestlize davame najevo zajem o ¢loveéka, ochotu travit s nim cas, je to

dobry zagatek pro komunikaci (MAHROVA, 2006).

U verbalni komunikace miZeme rozlisit jednotlivé slozky samotného Ustniho
projevu, které nelze pisemné vyjadiit. Mezi hlavni verbalni prvky patii: hlasitost
projevu, kvalita fe€i, barva hlasu a intonace, spravna vyslovnost, chyby v projevu,

rychlost a plynulost fe¢i, emoc¢ni zabarveni projevu, spravna vyslovnost a vécnost.

e Rychlost 7eci — miize byt zptisobena nékolika Ciniteli, jako napf. nedostatecné
sebeovladani, silny zajem o urcité téma nebo nadbytek vnitini energie. MiZe
nastat situace, kdy c¢loveék bude komunikovat rychleji z divodu odporu
K ur¢itému tématu, aby m¢l hovor co nejrychleji za sebou. Rychlost fe¢i mize
souviset i s obavou, ze ho doty¢na osoba nenecha domluvit. Naopak pomala fec
vyjadiuje, jak rozpaky, opatrnost, sebeovladani, tak i nedostate¢né povédomi o

tématu, nerozhodnost, pochybnosti, které mohou vést k depresim.

e Hlasitost — zavisi na druhu sdéleni informace. Pokud hovofime pied vétSim
poctem osob nebo ve vétsi mistnosti mnohdy zvySujeme hlas, abychom na sebe
upoutali pozornost. Nevhodny hlasity projev puisobi nepiijemné a piednasejici

muze vzbuzovat dojem nadfazenosti nad posluchaci.

e Pomlky — vznikaji z riznych divodi. Mohou poskytnout prostor druhé osobé

pro uvazovani nebo miliZze zvazovat, jestli ma dale pokracovat v hovoru.

o Vyska hlasu — je ovlivnéna emocemi. Jestlize jsme smutni, mame strach, radost

vSechno se to odrazi ve vysce hlasu.

o Pritomnost embolickych slov — jsou rusiva slova nebo zvuky, které se objevuji
Vv fe¢i navic, a ¢asto jsou opakovana napi. jakoby, éé¢, hmm, tedy, vlastné, jaksi,

chapete, no.
e Délka projevu — zavisi na rovnosti osob, které vymezuji prostor pro komunikaci.

e Intonace — napomaha nam pfi porozuméni, zdiraznéni vyznamu a dilezitosti.

Ma schopnost zménit smysl sdélovaného (MAHROVA, 2006).
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Empatie je kratkodoba schopnost vcitit se do druhého ¢loveéka a do jeho emoci,
chovani a potieb. Vcitit se do druhého mizeme jen na kratkou dobu a v§Simame si jeho
aktualnich reakci a chovani (KRALOVA, 2009). Empatie patii mezi zakladni slozku
kazdého ¢lovéka, pomoci niz jsme schopni rozpoznat, v jakém duSevnim stavu se druhy
nachazi a co prozivi (MORGENSTERNOVA, 2007). Jednou z forem empatickych
dovednosti je naslouchdni, které¢ uvadi 1 Vymétal: Empatické naslouchani je zpiisob
naslouchani, kdy naslouchame predevsim pocitum odesilatele sdéleni, snazime se do
nich vcitit a pochopit, pro¢ je komunikovano sdéleni pravé tak, jak je odesilano
(VYMETAL, 2008, s. 47). Komunikace, ktera je efektivni a empatickd umoziiuje
pacientovi se Iépe vyrovnat s nepiijemnou situaci (ANDRSOVA, 2012).

1.1.2 NEVERBALNI KOMUNIKACE

Jedna se o komunikaci mimoslovni, kterd vznikla dfive nez komunikace
verbalni. Pomoci mimoslovni komunikace mizeme ziskat informace, které ndm nejsou
védomé zifejmé. Lidé jsou schopni piijimat az 55 % informaci prostfednictvim feci téla,
38 % tonu hlasu a pouhych 7 % slovy (SKRABOVA, 2010). Neverbalni projevy se
velice $patné maskuji a ve v&tsing piipadt se obtizn& ovladaji vili (POKORNA, 2010).

Pokud u pacienta pozorujeme rozpor mezi verbalni a neverbalni komunikaci, je pro nas

Rozdéleni neverbalni komunikace:

1. Re€ o¢i = o¢ni kontakt

Patii mezi nejvyznamnéjsi ¢ast neverbalni komunikace. Pomoci o¢niho kontaktu
mizeme vyjadfit souhlas, otevienost, vlidnost, silu. O¢ni kontakt trva zhruba 3 — 6
sekund a umoznuje nam vytvorit zpétnou vazbu. Pokud o¢ni kontakt trva delsi dobu,
muze vést K podrazdénosti a agresi, stejné tak muze znadit v urcitych velké sympatie az
zamilovanost (MIKULASTIK, 2003). Obecné je znamo, e Zeny vyuzivaji del$i oéni
kontakt nez muzi. Delsi o¢ni kontakt mezi zenou a muzem je povazovano za svadéni.

Délka o¢niho kontaktu je odli$na v riiznych kulturach (CERNY, 2011).

Japonci viibec nevyuzivaji o¢ni kontakt, pii komunikaci s druhym clovékem
sméfuji svij pohled do oblasti krku. Indiani, Pakistanci, obyvatelé Asie, Afriky a
severni Evropy upfednostiiuji kratsi o¢ni kontakt. Zejména pii komunikace s Asiatem

nebo Afri¢anem je vhodné dodrzet délku o¢niho kontaktu, protoze pfili§ dlouhy pohled
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chépou, jako projev nezdvofilosti, neucty a nadfazenosti. Obyvatelé jizni Evropy,
Némci, Finové, Rusové, Arabové a obyvatelé Severni Ameriky davaji prednost spise
delsimu o¢nimu kontaktu, ktery u nich vzbuzuje pocit naklonosti a pozornosti. Naopak
kratky o¢ni kontakt je projevem nezdvotilosti a nepozornosti. Vyjimkou jsou muslimské

zeny, které pii komunikace s jinymi muzi uhybaji pohledem (SKRABOVA, 2010).
2. Mimika

Mimika probiha v obli¢ejové ¢asti hlavy, za pomoci svalt, které se napinaji nebo
uvoliuji. Dochazi tak nejen k pohybim pokozky, ale i celé hlavy. Pomoci mimiky
muzeme projevit sedm emoci: Sté€sti — nestésti, prekvapeni — splnéné ocekavani, strach —
jistotu, radost — smutek, klid — rozcileni, spokojenost — nespokojenost, zajem —
lhostejnost. Horni ¢ast obliceje vyjadiuje predev§im negativni pocity a spodni ¢ést
obliceje pozitivni pocity. Pomoci o¢i a vicek miizeme projevovat uzkost nebo utrpeni.
Nos, tvafe a Gsta mohou vystihovat §tésti (viz obr. 1), (GULASOVA, 2012). Naklonéni
hlavy na jednu stranu je projevem pozornosti, vnimani a zapojeni se do vzajemné

komunikace (MEDLIKOVA, 2013).

Obr. 1Mimika obli¢eje

(Zdroj: ANON, 2012)

3. Haptika

Jedna se o ptimy fyzicky kontakt zivych tvorti. Mezi Casti téla, kde dochazi
k tomuto kontaktu je ruka, paze, rameno a hlava. Nejcastéjsi formou jsou dotyky,
podavani rukou, poplacani a objimani. Tyto projevy mohou vyjadfovat omluvu,

souhlas, vyuzivaji se pii vitani ¢i louceni s ¢clovékem, a také pro povzbuzeni druhého.

18



Haptikou mzeme vnimat chlad, teplotu, tlak, silu a chvéni. Sila a délka stisku ndm
vypovida o tom, jaky Cloveék je. Pokud je vétsi sila stisku jednd se o Cloveéka, ktery je
sebevédomi nebo naopak md velmi snizenou sebediveéru. Délka stisku mize byt
ovlivnéna zajmem, sympatii, ale pokud je délka stisku pfili§ dlouhd za¢ne pusobit

negativné (SKRABOVA, 2010).

Zdravotni sestry se b&ézné dostavaji do blizkého kontaktu s pacientem, ktery
nemusi byt piijemny, jak pro pacienta, tak pro zdravotni sestry. Kazda zdravotni sestra
by méla navazat s pacientem kontakt, ktery pacientovi mize poskytnout pocit zajmu,
nékdy staéi pouhé pohlazeni nebo chyceni za jeho ruku (TUTKOVA, 2007).

RozliSujeme tii dotekova pasma:

e spolecenské, zdvorilostni — ruce a paze,
e pratelské — obliCej, vlasy, ramena, paze,
e intimni — vSude na téle.

4. Gestikulace

Gestikulace je komunikace rukou a celého téla. Pomoci gest vyjadiujeme své
myslenky a emoce, které dopliuji a zesiluji verbalni projev. Gesta mohou byt védoma i
nevédoma a odliSuji se vriznych kulturach (viz obr. 2). Vyznamnou soucasti
neverbalni komunikace Romu jsou doteky, které u nich vyvoldvaji pocit jistoty a
bezpecéi. Naopak Anglicané, Finové, LotySi a Némci vyuzivaji velmi malo doteky.
Rusové a Francouzi se pii vitani nebo louceni obvykle libaji. Pfi setkdni s druhym
clovékem ruské zeny nepodavaji ruku na pozdrav, jenom kyvnou hlavou. Rusové
doteky vnimaji pozitivné, povazuji to za projev sympatie. Polaci projevuji respekt a
slusnost zenam polibkem na ruku (SKRABOVA, 2010). Asiaté podavaji ruku tim
zpusoben, ze podaji jednu ruku a poté piekryji druhou rukou obé podané ruky. Pokud

Asiat poda pouze jednu ruku, poklada to za projev nezdvotilosti (TOTHOVA, 2010).
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Obr. 2 Gestikulace

(Zdroj: VOITOVA, 2013)

5. Proxemika

Vyjadtuje vzdalenost mezi lidmi, kterou mezi sebou zaujimaji. Maze zahrnovat
priblizovani i vzdalovani. Klasifikace proxemiky se hodnoti z horizontalni a vertikalni
vzdalenosti. Mize se zde vyskytnout problém v naruSeni zony, zvySeni napéti a
nejistoty, jak uz v horizontalni, tak ve vertikalni vzdalenosti napf. v horizontalni
vzdalenosti — je problém ve vzdalenosti mezi lidmi (proxemické zony, proxemicky
tanec). Ve vertikalni vzdalenosti — ¢lovek, ktery ma nize o¢i nez ten druhy, mize byt

povazovan za podiizeného (zachranéf a pacient), (KELNAROVA, 2008).

Proxemicky tanec — miize vzniknout pfi setkdni dvou a vice osob, které maji
odli$né osobni zony a podvédomé hledaji sympatickou vzdalenost. Objevuje se zde

piiblizovani a vzdalovani (KELNAROVA, 2008).

Proxemické zony:

1. Intimni zéna (0 — 30/45 cm) — do této zony maji vstup pouze osoby nejblizsi,
mizeme sem zaradit dité a manzelku. Pokud nékdo narusi nasi zénu, vzbudi u
nas neptijemné pocity. Ve zdravotnickém zafizeni toto naruseni byva bézné, at’
uz se jedna o gynekologické vySetfeni, kdy lékar ptistupuje ke klientovi
ohleduplné nebo se jednéd o oSetfovatelskou péci. Dulezité chranit svou zonu a

respektovat druhé.
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2. Osobni zona (30/45 — 75/120 cm) — tato zona je vhodna pro pracovni a osobni
jednani. V této zoné je dobry oéni kontakt mezi komunikujicimi, je zde i

moznost se dotknout druhého ¢loveka.

3. Spolecenska zona (75/120 — 210/370 cm) — je vhodna vzdalenost pii neosobnim
jednani, diskuzi. Zde mizeme vidét celou osobu ¢lovéka. Patii mezi zdkladni

z6nu pro zdravotniky.
4. Verejna zéna (vice jak 370 cm) — vyuziva se pii setkani s cizimi lidmi. V této

vzdalenosti nejcastéji probihaji prednasky, projevy. Je vidét cela osoba Cloveéka

i s jeho pohyby (viz obr. 3), (KELNAROVA, 2008).

Obr. 3 Vzdalenosti proxemickych zon

(Zdroj: KRIVOHLAVY, 2010)

Proxemické zony jsou ovlivnény: vékem, pohlavim, temperamentem, aktualni

spoledenskou situaci a kulturou (KELNAROVA, 2008).

Mezi zemé, které davaji prednost blizkému kontaktu je Saudska Arabie, Kuvajt,
Egypt, Jordansko a iran, z diivodu lepsi kontroly oéniho kontaktu a reakci druhého.
Blizky kontakt b&hem komunikace upfednostiiuji také Rekové, Italové, Francouzi,
Spanélové a Japonci. Zemé, jako Velka Britanie, Amerika a obyvatelé severni Evropy
dodrzuji vétsi vzdalenosti pii kontaktu s ¢lovékem. Neékteré kultury vidi problém
v prekazkach, které stoji mezi komunikujicimi. Novozélandané a Australané

uptednostiiuji velky odstup (SKRABOVA, 2010).
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6. Posturologie

Je postoj téla, zaujimani urcitych poloh ¢asti nebo celého téla. Jsou tu dva

dulezité faktory, které se rozlisuji — kongruence a inkongruence.
Kongruence — tvoti porozuméni, harmonii mezi lidmi.
Inkongruence — sdéluje neporozuméni, nesoulad mezi lidmi.

Posturologické echo — Objevuje se u dvou osob, které spolu komunikuji, pokud se
komunikace vyviji v souladu s jejich postoji, nevédomé zaujimaji stejné postoje

(KELNAROVA, 2008).
7. Kinetika

Zahrnuje vSechny pohyby téla a jeho ¢asti v dynamické podobé. Jako pohyby
hornimi koncetinami, pohyby hlavy, postoje a pohyby celého téla. Pii komunikaci se
vzdy pohybujeme, tyto pohyby mohou byt védomé i nevédomé. Pokud se budeme
dikladné soustiedit na vybranou skupinu lidi, kteti mezi sebou komunikuji, mizeme
pouhymi gesty, dynamikou téla a mimikou ¢astecné pochopit o ¢em se skupina bavi.
Temperament ¢lovéka a jeho aktudlni emociondlni rozpoloZeni se podili na intenzité
pohybti. Sangvinik nebo cholerik své emoce nejastéji projevuji energicky a Zivéji nez
je to u melancholika nebo flegmatika. Clovék proZivajici euforii ma pohyby spise
ukvapené, rychlé¢. Pokud ma vypjaty hrudnik, jednd se o sebevédomého cloveka

(POLAKOVA, 2008).

8. Uprava zevnéjsku

Kompletni Uprava zevnéjsSku Clovéka odrazi naSi osobnost a to, jak se dany
clovék citi, ¢i jakou profesi vykonava. Lze to vyCist ze zplsobu oblékani, ucesu,
zdobeni, li¢eni, osobni hygieny. VSechny tyto faktory maji vliv na prvni dojem a
komunikaci. Podle oblékani je mozno zaradit ¢lovéka do urcité role, napi. pravnici a

manaZefi nosi oblek, aby vzbuzovali seri6znost ve svém okoli (POLAKOVA, 2008).

Prvni informaci, kterou zdravotnicky pracovnik ptedéd pacientovi, neni verbalni
povahy, ale jedna se o upravu zevnéjsku. Jeho vzhled ur€uje, také postaveni ve
zdravotnickém zafizeni, vCetné¢ jeho kompetenci. Zdravotnicky pracovnik, ktery je
nevhodné obleCeny a neupraveny vzbuzuje u pacientii pochybnosti. Pfehnana uprava

zevnéjSku nebo snaha se odliSit od ostatnich plsobi na pacienty taktéz negativné.
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Ne&kteti pacienti mohou odmitat oSetfeni zdravotnickym pracovnikem, ktery ma

potetovanou &ast téla (VEVODA, 2013).

Zdravotni¢ti zachranafi jsou odéni do zachranaiské uniformy, kterd je pevna a
odolna, jejiz ucelem je ochrana pracovnika. Sklada se z trika nebo polokosile, mikiny,
kalhot, obuvi a bundy, ktera ma odepinaci rukavy — vesta. Kalhoty a bunda jsou
vybaveny reflexnimi prvky v podobé pruhti. Bunda musi byt oznafena nazvem
poskytovatelem zachranné zdravotnické sluzby (ZZS), ktery je umistény na zadech.
Kazda krajska ZZS se odliSuje provedenim a barvou zachranatské uniformy (viz obr. 4),

(SEBESTOVA, 2013).
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Obr. 4 Zachranaiské uniformy podle kraji CR

(Zdroj: ANON, 2013)

U sesterského kompletu je bran ohled predevSim na bezpecnost, funkcnost a
pohodlnost. Vseobecné sestry maji na vybér jednodilné Saty nebo dvojdilné obleceni
(dlouhé kalhoty a halenu). Mezi nejpouzivanéj$i odeév patii jednodilné Saty rGznych
variant (s limeckem/ bez limecku, s kratkym/dlouhym rukdvem). Soucésti sesterského
kompletu je zdravotnicka obuv, ktera je vybavena bezpecnostnim paskem pies patu,

ktery méa zamezit vyzuti (viz obr. 5), (SEBESTOVA, 2013).
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Obr. 5 Uniforma pro vSeobecné sestry

(Zdroj: LUKSOVA, 2011)

1.1.3 ALTERNATIVNI ZPUSOBY KOMUNIKACE

Pii prvnim kontaktu s pacientem je v hodné pozdravit a komunikovat v jazyce,
kterému bude pacient rozumét. Ocekava se od zdravotnického persondlu, Ze se
dorozumi alespon par vétami v cizim jazyce. Jestlize umite komunikovat jenom Cesky,
je dulezité chapat, ze zvySenim hlasu, zjednoduSenim vét ¢i spravné artikulace
neovlivnite pacientovo porozumeéni. Problém neni v tom, ze by pacient Spatné slySel
nebo byl dusevné chory, nebot neznd dany jazyk. Pokud mate moznost, vyuzijte
tlumocnika. Je vhodné, aby mél pacient moznost vybéru mezi muzem a zenou, protoze
nékteti cizinci mohou preferovat urCité pohlavi, napt. muslimové davaji piednost
stejnému pohlavi. Jestli tuto moznost nemate k dispozici lze vyuzit gestikulaci, mimiku,
piktogramy (viz obr. 6), demonstrace (nazorna ukazka) a slovniky. Vhodné je vSechny
tyto prvky spojit, tim se vam zvysi moznost vzajemného pochopeni. M¢&jte na paméti, ze
prvni dojem je dulezity v¢etné vaseho chovani k pacientovi. Aby byl zachovan vyznam
prvniho dojmu je potieba sladit veskeré verbalni i neverbalni projevy. Pfi komunikaci je
dobré udrzovat o¢ni kontakt, ktery pacientovi dava pocit vlidnosti, otevienosti a utvari
tak zpétnou vazbu. Mimika by méla sdélovat pochopeni, soulad, vstficnost, pohodu,

radost nikoli puisobit skli¢enym dojmem (SPIRUDOVA, 2006).
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Béhem komunikace s pacientem neni vhodné zvedat oboci, ptevracet oci v sloup
a mracit se. Gestikulace by nem¢la byt prehnana (dobie funguji oteviené dlan¢, rovny
postoj, pohyb rukou v Grovni brady a pupku, vyvarovani se prudkym, neohrabanym a
hrubym pohybtim). Dulezité je se vyvarovat projeviim strachu, bezradnosti, pochybnosti
¢i projevy arogance a drzosti. Ton hlasu i1 rychlost feci by méla byt stejna, plynula,
nebat se mluvit pomalu, srozumitelné a pouZzivat kratké véty. SnaZit se co nejméné
pouzivat odborné ndzvy, kterym pacienti nerozumi, pokud se nepohybuji ve
zdravotnickém zafizeni. Zabarveni a ton hlasu by mél byt pfijemny, vyrovnany a nemél
by vyjadfovat opovrzeni. Pokud se ndm pacient snazi néco sd¢lit, je nemistné sledovat
hodinky, poposedavat nebo vyvijet jinou bezGéelnou aktivitu, kterou davame najevo
svoji Ihostejnost nebo netrpélivost. Také osobni tprava ma vliv na nasi davéryhodnost,
pokud bude mit zanedbany odév, vlasy, ruce, nevzbudime u druhého CElovéka velkou
divéru. Celkova uprava zdravotnického pracovnika mé své opodstatnéni, protoze
cizinec, ktery nam nebude rozumét, nas bude posuzovat pouze podle toho, jak
vypadame (SPIRUDOVA, 2006).
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Obr. 6 Piktogramy

(Zdroj: PACHLOVA, 2011)
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2 OBECNA DOPORUCENI PRO KOMUNIKACI S

CIZINCI

Doporuc¢ené prvky pro komunikaci s cizinci nam usnadfuji komunikaci.
Komunikace se stava efektivni a sniZzuje riziko neporozuméni si navzajem, které mize
vyustit az v konfliktni situaci. Neporozuméni vznika nejcastéji drobnou malickosti,
nejednd se o znalost jazyka, nybrz o nasem zpusobu jednani s druhym, které si
mnohokrét ani neuvédomujeme.

1. Doporucené prvky pri komunikaci s cizinci

e dilezité je odhalit, kterym jazykem je schopen pacient komunikovat a do jaké

miry dany jazyk ovlada,
e komunikace by meéla probihat klidn€ se srozumitelnou artikulaci,
e vyvarovat se slozitych a dlouhych souvéti a spiSe vyuzivat prosté véty,

e schopnost ovladat zakladni frdze nebo slova jazykem, kterym pacient

komunikuje,

e nevyvolavat u pacienta pocit spéchu a natlaku,

e pokusit se o potlaceni zaujatosti proti jiné etnické skuping,

e sledovat chovani pacienta a naslouchat mu,

e pro lepsi komunikaci je vhodné vyuZivat piktogramy nebo obrazky,

e respektovat pacienta véetné s jeho kulturnimi hodnotami a zvyky,

e komunikace za pomoci tlumoc¢nika,

e podat pacientovi dostatené informace v jazyce, ve kterém je schopen
porozumét (VRUBLOVA, 2011).

2. Doporucené prvky pro komunikaci s pacientem zprostifedkovanou tlumo¢nikem

e je vhodné se sejit s tltumocénikem jesté pfed nasim tlumocenim,
e vyclente si dostatek ¢asu na komunikaci, protoze komunikace s tlumo¢nikem

muze trvat delsi dobu,
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e nemluvte na tlumoc¢nika, ale pfimo na pacienta,

e Vvéty by mély byt kratké a ndsledné je tlumoc¢nik pieloZi,

e zcela nevhodné je pouzivani odbornych nazvi,

e mluveny projev ma byt pomaly a srozumitelni, neni chybou vétu nékolikrat
zopakovat,

e mM¢jte na pameti, ze neverbalni projev, tak jako verbalni mize byt pacientem
vyzadan k ptelozeni,

e pokud vyuzijete k tlumoc¢eni rodinného ptislusnika, bud’te si védomi rizik, které

tu hrozi.

V nékterych piipadech lze vyuzit tlumoc¢nika ¢lena rodiny, jako nejvhodnéjsim a
nejrychlejsim vychodiskem. Vybrany ¢len rodiny nemusi pfesné pielozit informace
pfedané zdravotnickym persondlem, diivodem toho mtize byt ochrana pacienta nebo
se sami stydi za danou informaci, kterou museji sdélit. Problémem miZze byt také v
neporozuméni toho, co mu bylo sdéleno. V nekterych situacich saim pacient nechce,
aby informace o jeho zdravotnim stavu byly sdéleny ptimo pied jeho rodinou
(SKRABOVA, 2010). Obzvlait za nevhodné tlumoéniky se povazuji déti
(KRALOVA, 2009).

27



3 SPECIFIKA KOMUNIKACE S MULTIKULTURNIMI

JEDINCI V PREDNEMOCNICNI NEODKLADNE PECI

3.1 UKRAJINCI Z1JiCI V CESKE REPUBLICE

Zakladni informace

Ukrajina je stat nachézejici se ve vychodni Evropé. Hlavnim méstem je Kyjev a
ufednim jazykem je ukrajinstina. PocCet obyvatel dosahuje az k 45,59 milionim.
Véfticich obyvatel je kolem 60 %, které se nejvice ptiklani k pravoslavnému kiestanstvi.
Tato menSina se nejcastéji u nads vyskytuje, hlavné za tcelem zlepSeni své finan¢ni

situace (ANON, 2011).

Ukrajinskd tradi¢ni rodina

V Ukrajinské tradi¢ni rodiné ptevlada patriarchalni forma rodiny. Muz je hlavou
rodiny, jehoz zakladni funkce je v materialnim zajisténi jeho rodiny. Pokud muz neni
schopen zabezpecit rodinu, okoli ho zavrhne. Pro zajisténi své rodiny obvykle vycestuji
za praci do zahrani¢i. Ukolem Zeny je zajisténi chodu domacnosti, i kdyz je vétsina Zen
zaméstnana. Mizeme fici, ze muz vydélava penize a jeho zena rozhoduje, jak se s nimi
byva jen ziidka, v pfipadé Ze nastane nepiijemna, az krizova situace je s ni vzdalena
rodina seznamena, ale jejich pomoc nemusi byt samoziejma. V zavislosti na oblastech
vV Ukrajin¢ vznikaji rozdily v rodinach. Na vychod¢ Ukrajiny se vyskytuji rodiny
S jednim nebo dvéma détmi, naopak to je na Zakarpati, kde mivaji obvykle az sedm

déti. Zakarpatské rodiny se povazuji prevazné za tradiéni (ERAZIMOVA, 2004).

Zvlastnosti v komunikaci

V Ukrajing zfetelné prevazuje muzské spolecenstvi, které ovlivituje chovani celé
spolecnosti. Pro muze je velmi duilezité jejich distojnost a tcta k sobé samym. Muzské
spolecCenstvi mize mit rizné autority a hierarchie, ale i pfesto si jednotlivci davaji pozor
na své dastojné postaveni uvnitt konkrétni skupiny. Pti setkani jsou diilezité dva faktory
(pohlavi a vek osoby), které maji rozhodujici roli. Pokud se setkd mlady clovék se

star§im, prvni pozdravi mladsi ¢lovek starSiho. Setké-li se Zena s muZzem, jako prvni
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pozdravi muz Zenu. N¢kdy také muzi pfi pozdravu nebo pii louceni podavaji ruku.
Naopak zeny misto podani ruky kyvaji hlavou. Vyjimkou jsou velmi blizké pritelkyné,
které se mohou letmo polibit na tvat. Obvykle se stava, Ze jsou Zeny pii pozdravu muZzi
ignorovany, ale pokud se jednd o formaln¢jsi prilezitost, tak K tomuto piehlizeni
nedochazi. V rodinném kruhu vitaji Clenové své piibuzné tfemi polibky na tvaf.
Ukrajinci znaji a uZivaji dvé osloveni tykani a vykani. Vykani se pouZiva pii setkdni s
cizi osobou a tykani pti komunikaci s prateli, rodinou ¢i piitelem. Piijatelné je i tykani u
osoby starSi k mladSi. Pfi obvyklém setkani lidi se vysokoSkolské tituly neuvadéji,

pouze pokud by se jednalo o konference nebo seminate (VRUBLOVA, 2011).

Verbalni projev byva vzdy upiimny a otevieny. Pokud se jich zeptate na otazku:
Jak se maji?, okamzité na vas vychrli informace o zdravotnim stavu. UKrajinci
nejcastéji vyuzivaji osobni zonu (45-120 cm). Pii komunikaci je dotek povolen. Pokud
komunikant pocituje sympatie k druhé osob¢, muize jej vyjadfit dotknutim na jeho
rameno nebo ruky. Ukrajinci pti komunikaci hojné vyuzivaji gestikulaci. Nikdy
neukazuji na ¢loveéka prstem. Projev svoleni ¢i naslouchani davaji najevo pokyvnutim
hlavy. Pii komunikaci se Ukrajinci divaji navzajem a piimo do o¢i, pokud neudrzi o¢ni
kontakt, povazuji to za nepoctivost. O¢ni kontakt by nemél trvat méné nez 1/3
rozhovoru, jinak mize nabit dojmu, Ze ndm doty¢na osoba 1Zze nebo chce néco utajit

(VRUBLOVA, 2011).

Ukrajinci v roli pacientu

Ukrajinsti pacienti se chovaji velice spofadané, nevyzaduji zvlastni naroky a
potieby a ziroven nedavaji najevo moc emoci. Jsou schopni se velice dobie
aklimatizovat a porozumét rezimu, ktery udava dané oddéleni. Mezi nejCastéjSim
problémem pfi oSetieni pacienta je neznalost jeho jazyka, coz mtize vést ke Spatnému

dorozumivani (KELNAROVA, 2008).

3.2 VIETNAMCI Z1JiCi V CESKE REPUBLICE

Zakladni informace

Vietnam je stat nachéazejici se v Jihovychodni Asii, pfi pobiezi Jiho¢inského
mote. Jeho hlavni mésto se nazyvad Hanoj. Za oficidlni ufedni jazyk je povazovana
vietnamstina s dialekty Bac, Hue a Nam. Jako druhy nejrozsifenéjsi jazyk je anglictina.

Obyvatelé Vietnamu se dokazi dorozumét také prostiednictvim francouzského a
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¢inského jazyka, které Casto vyuzivaji. PocCet obyvatel dosahl ve Vietnamu az k 88,78
milionim (IVANOVA, 2005). V této zemi se lidé obraceji k riznym nabozenskym
smértm, jako je buddhismus, konfucianismus, taoismus a kiestanstvi. Pro Vietnamskou
rodinu je velmi dulezité nabozenstvi, od kterého se odviji jejich zpuisob zivota, nazory,

postoje a vnimani nemoci a smrti (SEDLAKOVA, 2006).

Vietnamska tradi¢ni rodina

Nejcastéji se vyskytuje v podobé patriarchalni rodiny. Kde je hlavou rodiny otec
a zena zastava podfadné postaveni. Veskery rodinny majetek zdédi prvorozeny syn.
Nejstarsi dcera ma na starosti domacnost, pokud doma neni pfitomna jejich matka
(TOTHOVA, 2006). Béhem détstvi jsou déti vedeny k poslusnosti, respektovani rodié,
starSich lidi, a také k poctivosti. Je pro né velmi dilezité dodrzovat tradice pti podavani
jidla, kde se u stolu sejdou vsichni ¢lenové rodiny a probiraji rizné oblasti ze Zivota,
jako je vzdélani, obchod. Pro Vietnamce je vzdélani velice vyznamné (IVANOVA,
2005).

Zvlastnosti v komunikaci

Od raného véku jsou Vietnamci vedeni ke sluSnému chovani, které jim brani si
zt€zovat na své problémy. Pii setkdni vyuzivaji formalni osloveni, jako je pan, pani
nebo jméno. Zvykem Vietnamcl je pii setkdni vzajemné podani ruky s mirnym
uklonem, naopak ve vétSich méstech se poddva pouze ruka. Mnohdy mizZeme vidét

muze na vefejnosti, jak se drzi za ruce, toto chovani povazuji za projev pratelstvi

(VRUBLOVA, 2011).

Za neslusné chovani povazuji pokladani nohou na ndbytek, smrkani do
kapesniku, dale pak, kdyz se muz dotkne cizi Zeny. Doteky a objimani na vetejnosti
patfi mezi normdlni projevy u pratel, nikoli u milenci. Za neptipustné chovani
mileneckého paru je libani, objimani a doteky na vefejnosti. Pokud Vietnamec sméfuje
své pohlazeni na hlavu, pfedev§im na vlasy jedna se o vyjadieni nezdvofilosti a neucty
(vyhradné se jedna u pohlazeni ditéte rodi¢i). Usmév a smich je projevem radosti nebo
se mize jednat o projev odpusténi, omluvu, nedorozuméni ¢i odlehc¢eni nepiijemné
situace napf. pfi obtéZovani, bolesti, obtiZich a také stresovych situaci (SEDLAKOVA,
2006).
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Pratelstvi vyjadiuji podanim pravé ruky s pfilozenim levé a k tomu jesté zlehka
stisknou ruku. Za velkou nezdvofilost se povazuje podani piedmétu pouze jednou
rukou, ale pokud je pfedmét podany obéma rukama je to projev zdvofilosti. P¥imy
pohled do o¢i muze byt chapan jako vyraz povysenosti. Pokud se Vietnamec dostane do
situace, kdy je zcela vyvedeny z miry zkiiZi ruce na prsou (TOTHOVA, 2010). Dlouhy
nehet na malicku ¢i na nehtech levé ruky je symbol bohatych obchodniki nebo

intelektualt, kteti nevykonavaji manualni praci (ANON, 2002).

Vietnamci v roli pacienta

Béhem oSetfeni a 1éCby je nutné informovat pacienta o postupu 1é¢by. V mnohych
ptipadech kyvaji na souhlas, i kdyz viibec nerozuméji. V nékterych situacich, sami
pacienti poprosi o pritomnost nékoho z ptibuznych, je nutné, abychom ho pfizvali k
nam. Stav pacienta je nutné nejprve projednat s hlavou rodiny. Timto zplisobem chtéji
ulehcit pacientovi obavy ze svého zdravotniho stavu. Vietnamské zeny jsou stydlivéjsi,
a proto je vhodné brat to na védomi. Ranni hygienu provadéji nejradéji sami, v piipade
jeji nemoznosti chtéji, aby tuto hygienu provedla nékterd z zen jeji rodiny (matka,

sestra), (KELNAROVA, 2008).

Zvlastni pozornost vénuji Vietnamci t€hotnym zenam. Snazi se o to, aby jedla co
nejvice zdravé potraviny a méla dostatek klidu a odpocinku. Nastavajici rodicky trpi tiSe
a nenafikaji. Upfednostiiuji vaginalni porod pted cisaiskym fezem. Pokud se vyskytne
problém s ditétem, je vhodnéjsi se poradit s otcem nebo z nékterych ¢lenti rodiny.
Vybrana osoba informuje o situaci s ditétem matku. Pfi bolesti si pacienti zachovavaji
vyrovnanost a klid. Dobrovolné nepozadaji o 1¢k ze strachu ze zavislosti a z vedlejsich
ucinktl. Pii zvraceni informuje pacient sestru, azZ potom co se vyzvraci nebo si po sob&
sam uklidi zvratky. Pfi zacpé nebo prijmu pacient upozorni sestru, az pii zavazném
problému vyprazdiovanim nebo az se sama sestra zepta pacienta. Pokud je pacient
Vv depresi, ¢lenové rodiny se snazi o zlepSeni nalady prostiednictvim zdbavnych povidek
&i vypravénim (KELNAROVA, 2008).

A 7

3.3 CINANE ZI1JiCi V CESKE REPUBLICE

Zakladni informace

Cina patii mezi nejlidnatéj§i zemi svéta, ktera se nachazi ve Vychodni Asii.
Hlavnim méstem je Peking, pocet obyvatel dosahuje az k 1,351 miliardé. Utedni jazyk
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je ¢instina s pekingskym dialektem. Psanym jazykem je ¢inské pismo, které je tvoieno
hieroglyfy a logografy, jejichz znaky tvoii pojmy. Standard téchto znaku ¢ini 40 tisic.
Cinské pismo nevyuzivaji pouze Cinané, ale také Japonci a Korejci, které toto pismo
prejali. Véfici skupiny obyvatel Ciny se obraci k nékolika ndboZenstvim a viry, zejména

konfucianismu, taoismu a buddhismu (IVANOV A, 2005).

Cinska tradi¢ni rodina

Tradi¢ni rodina uptednostiiuje potieby celé rodiny nad potiebami jednotlivych
&lent rodiny. Rodina je pro Ciflany velmi vyznamna, funguje tak, Ze dospélé déti peduji
a respektuji starsi ¢leny rodiny. Timto zptisobem oplaceji svou lasku, péci a starost,
ktera jim byla davana v détstvi. Mezi obyvateli Ciny neni zvykem siatek s jinou rasou,
pokud k tomuto snatku dojde je vniman spoleénosti velmi negativné. V tradi¢ni rodiné
za veskerou péci o dité ruci jeho matka a mnohdy ji vypomahaji 1 prarodice. Zvyklosti
v roding jsou také nefritové talismany, které maji ochratiovat jejich déti (IVANOVA,

2005).

Zvlastnosti v komunikaci

Cinané kladou velky diraz na neverbalni komunikaci, napf. usmév mize
znamenat uspokojeni, radost a v nékterych situacich i neporozuméni. Dokazou
susmévem sdélit Sokujici informaci nebo nesouhlas. Nesd€luji piimo konkrétni
informaci, ale postupné k ni dojdou. Pfi setkdni vyuzivaji formalni pozdrav, pfic¢emz
vzdy pozdravi nejstarSiho ¢loveéka, oslovuji se pfijmenim. Na pozdrav se ukloni nebo
kyvnou hlavou, mohou nam také nabidnout ruku. Vétsina Cifiant jsou pievazné pravaci,
pokud jsou levéci, tak je Skolni systém pfeucuje na pravaky. Z toho vyplyva, ze pii
setkani podavaji pravou ruku. MiiZe nastat i takova situace, kdy Cifan podé levou ruku,
tim padem musi upozornit druhou osobu, Ze pouzivame levou ruku. Jinak si to druha
osoba muze vylozit, jako ,,neCisté¢* gesto. Zaujimaji negativni postoj k netrpelivému,
agresivnimu ¢lovéku. Cifiané jsou velmi citlivi na to, jak je vidi své okoli a jak se sami
jevi druhym. Proto je v hodné mit na paméti, jakym zptisobem se k nim chovat. Pokud

na$im zavinénim ztrati svoji tvaf a my mazeme o&ekavat pomstu (PRUCHA, 2010).

Cinané neschvaluji doteky na vefejnosti, tyto doteky povazuji za nevhodné. Ale
jsou tolerovany v rodinném kruhu. Mileneckému paru nejsou tolerovany polibky,
doteky ani objimani na vefejnosti. Pii podavani predmétu véetné Gaje vyuZivaji Cihané
vzdy obé& ruce, pokud podavaji predmét jednou rukou, povazuji to za nevhodné.
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Smrkani do kapesniku bylo dfive povazovano za nevhodné, neslusné a zaroven sméSné.
V dnesni dobé propaguje Cina reklamy, které jsou specificky upravené na pouzivani
kapesniki. Cifiané se vyvaruji gestim, kterd vyjadiuji dominanci nad druhymi lidmi,
jako je projev gesta, kdy dlan je sméfovana k zemi, a prsty se pohybuji k sobé nebo je

dlait smé&fovana vzhiru k nebi (TOTHOVA, 2010).

Cinané v roli pacienta

Pokud maji ¢insti pacienti bolesti, neupozoriiuji na né, pouze pokud jsou
dotdzani od zdravotnického persondlu. Pii podavani 1éku na tlumeni bolesti mohou
pacienti odmitnout, protoze bolest vnimaji jako normalni projev téla a neni potieba jej
tlumit. Pouze pii chronickych bolestech tyto 1éky pacienti uzivaji. Veobecné se Ciiiané
vyhybaji 1ékiim ze strachu ze zavislosti. V posledni dobé je v Ciné upfednostiiované mit
pouze jednoho potomka a to pohlavim muze. Pokud Zena ¢eka dit¢ Zenského pohlavi,
jde ve vétsin€ ptipadi na potrat. Je dano odlisnosti postaveni Zzen a muzi, které vychazi
z tradi¢nich hodnot. Chlapec je povazovan za symbol sily, naopak Zena je brana jako

slabé stvoreni. Otci je umoznéno byt u porodu svého ditéte (TOTHOVA, 2010).

3.4 ROMOVE ZI1JIiCi V CESKE REPUBLICE

Zakladni informace

Romové pochézeji svym plivodem z Indie, ale jsou nerovhomérné rozmisténi po
celém svété. Jsou povazovani za stehovavy narod. Patii mezi europoidni rasu, kterd ma
odli$né rysy od ¢eského obyvatelstva. Mezi tyto rysy zahrnujeme barvu jejich pleti a
morfologické drobné odlisnosti (napf. tvar hlavy, ruky, té€lesné proporce) a také
fyziologické, jako jsou krevni skupiny. Romové se mezi sebou rozlisuji na tzv. Cisté a
Spinavé Romy, a na méstské a venkovské. Jejich jazykem je romsStina, ale umi
komunikovat i ¢esky. V dne$ni dobé Romové mezi sebou bézné pouzivaji romska slova.

Pievaha Geskych Romil vyznava Rimsko-Katolické nabozenstvi (IVANOVA, 2005).

Romska tradi¢ni rodina

Nejvyssi hodnotou pro Romy je Zivot, jeho zachovani a rozmnozovani. Pokud je
jejich Zivot ohrozen, vnimaji to siln¢ negativné. Romska tradi¢ni rodina upfednostiiuje
déti nad svoji praci. Rodiny se 1isi svou velikosti i slozenim od ¢eskych rodin. Struktura

romské rodiny je patriarchalni s velmi pevnymi rodovymi vazbami. Neni u nich casté
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rozeznavani piibuznosti s ostatnimi (napf. sestfenice od sestry). Romové davaji
piednost dulezitosti rodiny, z které jedinec pochazi. Romové neschvaluji odevzdani
ditéte do détského domova nebo rodice do domova diichodcti, je samoziejmosti se 0 né
starat a peCovat. V rodin€ je samoziejmosti podpora a pomoc od kazdého ¢lena rodiny

(IVANOVA, 2005).

Kazdy z rodi¢t v roding ma jinou funkci. Zena ma na starost chod domécnosti,
péci a vychovu déti. Manzelka je podiizena manzelovi a plni jeho pozadavky. Hlavou
hodiny je muz, ktery ptidéluje vaznost a dulezitost rodiny ve spolec¢nosti. Etapa détstvi a
13 letech, coz zpisobuje ve spole¢nosti negativni postoj. Muz rozhoduje, kolik déti
budou mit. Téhotnych Zen si velmi vazi, povazuji je za ,,pozehnané*. Je dilezité, aby se
tyto Zeny fidily pravidly, kterd maji ochrafiovat plod (napf. nesmi pohlédnout na
mrtvého ¢lovéka, handicapované lidi, oskliva nebo chlupata zvifata, zena témét nechodi
do spole¢nosti). Tradici Romt byl porod ditéte doma v kruhu rodinném, ale podlehli
vlivu spolecnosti, a porody probihaji v porodnicich. Obvykly zptisob u¢eni déti probiha
cely zivot Vv rodin€. Tradi¢ni Romové neptikladaji zna¢nou dualezitost vzdélani, protoze

maji jinak nastavené hodnoty (IVANOVA, 2005).

Zvlastnosti v komunikaci

Romové maji odlisny zpisob komunikace v mnoha ohledech od majoritni
sttedni Evropy. Jsou schopni vnimat az 95 % informaci prostiednictvim neverbalni
komunikace. Schopnost Romu vcitit se do druhého ¢loveéka je na vyssi Girovni neZ v nasi
kultufe. Romové piijimaji kritiku, pouze pokud je mySlena upfimné a ohleduplné. V
jejich spole¢nosti je kritika vnimana velmi nemilosrdnd (IVANOVA, 2005). Romové
projevuji neverbalni komunikaci velmi vyrazné a energicky. NejCastéji vyuzivaji
mimiku, gestiku a posturologii, kterou vystihuji aktualni citové rozpolozeni. Romové
velmi tézko snéseji pohledy odlisnych etnik, tyto pohledy v nich vzbuzuji agresivitu. Za

nevychované jednani berou oteviend vyrknuty nesouhlas (VRUBLOVA, 2011).

Romové nemaji ve zvyku vstavat brzo, spiSe vstavaji pozdéji a jejich schopnost
orientace podle hodin je nedostateCna az mizerna. Jsou velmi zivi, veseli a maji radi
humor, nejsou vsak schopni pochopit ironii. Nesmime od nich ocekavat, ze nam
podékuji nebo poprosi, protoze v détstvi k tomu nebyli vedeni. Romové maji odlisny

nazor na sdélovani pravdy od €eského obyvatelstva. Pozoruhodnou vlastnosti romské
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kultury je respektovani rodicli a starych lidi. Je znamo, ze ¢im je Clovek starsi, tim
ziskava vyssi pozici nejen v roding, ale 1 ve spole¢nosti. Nemysli na budoucnost, ale ziji

pritomnosti (IVANOVA, 2005).

Romové v roli pacienti

Romové si pieji byt co nejrychleji oSetieni, a proto ¢asto napadaji zdravotnicky
persondl agresivnim verbdlnim projevem. Tyto reakce vychdzeji z pociti tzkosti, Ze
budou diskriminovani. V povédomi vétSsiny Romu je vsugerovana predstava, ze je
spoleénost v Ceské republice diskriminuje. U romskych pacientii je znamo, e béhem

hospitalizace mivaji velmi ¢asté a hromadné navitévy (VRUBLOVA, 2011).

Osetfovani romskych pacientd je obtizné nejvice z hlediska jejich dusevniho
rozpolozeni. Ke zdravotnickému persondlu chovaji nedlivéru. Vyzaduji sdéleni
informaci o svém zdravotnim stavu od nejvySs§iho zastupce oddé€leni. Komunikace s
romskymi pacienty byva nepiijemnd a tézka, pokud nastane situace, kdy zdravotnicky
personal nedodrzi dany poZadavek, miize vzbudit agresivni chovani. Romské Zeny
reaguji hodné citlivé na bolest. Prestoze jejich zdravotni stav mlize byt banalni, maji
strach ze smrti a utrpeni (KELNAROVA, 2008). P¥i porodu jsou Zeny velice hluéné a
jejich neverbalni projevy jsou hodné vyrazné (VRUBLOVA, 2011). Problém se miize
naskytnout i u predavani informaci o zdravotnim stavu pacienta rodiné. Vhodnym
krokem pfti sdélovani je zjistit, komu tyto informace budou pfedany. Nejcastéji se jedna
o otce rodiny n€¢kdy také o blizkého pftitele. Hlavou romské rodiny mlze byt i zena, ale

nebyva to tak bézné (KELNAROVA, 2008).

35



4 PRAKTICKA CAST

Cile prace

Hlavni cil — Zjistit, se kterou etnickou skupinou obyvatel se zdravotnicti zachranafi

nejcastéji dostavaji do kontaktu.

Dil¢i cil 1 — Zjistit komunika¢ni bariéry s etniky pii vyjezdu zachranné zdravotnické

sluzby.

Dil¢i cil 2 — Odhalit, k jakym problémim v komunikaci mezi zachranafem a

multikulturnim klientem dochézi nejcasté;ji.

Metodika

Prizkum byl proveden na Zdravotnickych zachrannych sluzbach v kraji Vysocina, na
vyjezdovych stanovistich v Jihlavé, Pelhfimové, Tiebici, Havlickové Brodé a Novém

Mésté na Moravée. Priizkum probihal v mésicich prosinec a unor 2013-2014.

Celkem bylo rozdanych 100 dotazniki, navratnost byla 100 %, z toho 20 dotazniki bylo

nevyplnéno a dalSich deset bylo vytazeno, kvili neuplnému vyplnéni.

Pro tento priizkum byla zvolena forma dotaznikd. Dotazniky byly zcela anonymni a
obsahovaly 20 polozek, 15 polozek bylo uzavienych a 5 polouzavienych. Dotazniky
byly ureny Iékariim, zdravotnickym zachranaifim a vSeobecnym sestram se

specializaci.

Hypotézy

H 1 - Zdravotnicti zachranaii nekladou velky daraz na problematiku komunikace

s odlisnou etnickou skupinou.

H 2 - Zdravotnicti zadchranafi nemaji prehled o kulturnich specifikach odlisnych kultur.
H 3 - Zdravotnicti zachranafi se setkdvaji pti vyjezdové ¢innosti s negativnim chovanim
odlisnych etnik pfi oSetieni.

H 4 - Zdravotnicti zachranaii maji pfedsudky k nékterym etnickym skupinam.
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H 5 - Zdravotnicti zachranafi nemaji zajem o ziskani novych informaci, které se tykaji
etnickych skupin.

4.1 VYHODNOCENI VYSLEDKU PRUZKUMU

Polozka 1 — Jak dlouha je Vase praxe na zachranné sluzb¢é?

a) 5-10 let

b) 10- 20 let

C) vice nez 20 let

Tabulka 1 Jak dlouha je Vase praxe na zachranné sluzbé

Odpovédi Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
a) 5-10 let 31 44,33 %

b) 10-20 let 29 41,47 %

C) vice nez 20 let 10 14,30 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 1 Jak dlouha je Vase praxe na zachranné sluzbé
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Ze 70 respondentt (100 %) ma 31 respondentt (44,33 %) praxi mezi 5-10 roky, 29
respondenti (41,47 %) mezi 10-20 roky a 10 respondenti (14,30 %) pracuje jiz vice nez
20 rokdi.

PoloZka 2 — S jakym etnikem se nejcastéji pii vyjezdové Cinnosti setkavate? (ptidélte

prosim body 1-, kdy 1 — znamena nejcastéji a 6 — nesetkal jsem se)
a) Vietnamskou....

b) Romskou....

¢) Ukrajinskou....

d) Ruskou....

e) Polskou....

f) Cinskou....

Tabulka 2 S jakym etnikem se nejéastéji pti vyjezdové ¢innosti setkavate

1
Odpovédi
Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

a) Vietnamskou 16 22,88 %

b) Romskou 45 64,35 %

c) Ukrajinskou 5 7,15 %

d) Ruskou 2 2,86 %

e) Polskou 1 1,43 %

f) Cinskou 1 1,43 %
Celkem 70 100,00 %
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Graf 2 S jakym etnikem se nejcastéji pti vyjezdové Cinnosti setkavate
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Nejcastéji se respondenti setkavaji s Romskym etnikem, tuto odpovéd uvedlo 45
respondentll (64,35 %), na druhém misto se dostalo Vietnamské etnikum, tuto odpovéd’
uvedlo 16 respondentl (22,88 %), tfeti misto obsadilo Ukrajinské etnikum, tuto
odpovéd’ oznacilo 5 respondentt (7,15 %), na ¢tvrtém misté je Ruské etnikum, tuto
odpovéd zvolili 2 respondenti (2,86 %) a o paté a Sesté misto se déli Polské a Cinské

etnikum, tuto odpovéd’ zatrhl vzdy 1 respondent (1,43 %).

Polozka 3 - Jaky je nejcastéj$i pfistup etnika pii setkani se zdravotnickym

pracovnikem?

a) spise pozitivni
b) pozitivni

C) spiSe negativni
d) negativni

e) neutralni
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Tabulka 3 Jaky je nejcastéjsi pristup etnika pfi setkani se zdravotnickym pracovnikem

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
a) spise pozitivni 23 32,89 %

b) pozitivni 9 12,87 %

c) spise negativni 10 14,30 %

d) negativni 3 4,29 %

e) neutralni 25 35,75 %
Celkem 70 100,00 %

vvvvvv
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pozitivni negativni

Odpoved spise ano oznacilo 23 respondentt (32,8 9%), odpovéd’ pozitivni uvedlo 9
respondentti (12,87 %), odpovéd’ spiSe negativni uvedlo 10 respondentti (14,30 %), dale
odpovéd’ negativni oznacili 3 respondenti (4,29 %) a odpovéd’ neutralni uvedlo 25

respondentu (35,75 %).
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Polozka 4 — Pokud Vas zaméstnavatel zaméstna napi. romskou kolegyni, budete se

Kk ni chovat s davérou stejné, jako ke kolegyni ¢eské narodnosti?
a) ano
b) ne

C) nevim

Tabulka 4 Pokud Vas zaméstnavatel zaméstna napi. romskou kolegyni, budete se k ni

chovat s duvérou stejné, jako ke kolegyni ceské narodnosti

Odpovédi Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
a) ano 44 62,92 %

b) ne 10 14,30 %

¢) nevim 16 22,88 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 4 Pokud Vas zaméstnavatel zaméstna napt. romskou kolegyni, budete se k ni

chovat s duvérou stejné, jako ke kolegyni ¢eské narodnosti
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Odpovéd’ ano uvedlo 44 respondentti (62,92 %), odpovéd’ ne oznacilo 10 respondentti

(14,30 %) a odpoveéd’ nevim oznacilo 16 respondentd (22,88 %).
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PoloZka 5 — Piistupujete k jednotlivci odlisné etnické skupiny s vyhradou?
a) ano

b) ne, ale pouze u nékterych etnik (vypiste).....................

C) ne
Tabulka 5 Pristupujete k jednotlivci odlisné etnické skupiny s vyhradou

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
a) ano 6 8,58 %
b) ne, ale pouze u 0
nékterych etnik 12 17,16 %
c) ne 52 74,36 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 5 Pristupujete k jednotlivci odlisné etnické skupiny s vyhradou
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Odpoved ano uvedlo 6 respondenti (8,58 %), 12 respondentt (17,16 %) oznacilo
odpovéd’ ne, ale pouze u nékterych etnik, jako je etnikum romské a ukrajinské a

odpovéd’ ne uvedlo 52 respondentt (74,36 %).
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PoloZka 6 — Dostal/a jste se do situace, kdy po Vas jina etnickd skupina vyzadovala

specialni péci (napf. zena chtéla oSetfit jen zenou)?

a) ano

b) ne

Tabulka 6 Dostal/a jste se do situace, kdy po Vas jina etnicka skupina vyZzadovala

specialni péci (napt. zena chtéla oSetfit jen zenou)

Odpovédi Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
a) ano 11 15,73 %

b) ne 59 84,37 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 6 Dostal/a jste se do situace, kdy po Vas jina etnicka skupina vyzadovala specialni

péci (napt. Zena chtéla osetfit jen Zenou)
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Odpoved ano uvedlo 11 respondentt (15,73 %) a odpoved’ ne oznacilo 59 respondentti
(84,37 %).
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Polozka 7 — Jaké cizi jazyky aktivné ovladate?

a) anglicky jazyk
b) némecky jazyk
¢) rusky jazyk
d)jiny...............
Tabulka 7 Jaké cizi jazyky aktivné ovladate
Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
a) anglicky jazyk 23 32,89 %
b) némecky jazyk 20 28, 60 %
¢) rusky jazyk 13 18, 59 %
d)jiny.................. 14 20,02 %
Celkem 70 100,00 %
Graf 7 Jaké cizi jazyky aktivné ovladate
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Odpovéd’ anglicky jazyk oznacilo 23 respondentil (32,89 %), némecky jazyk zvedlo 20
respondentli (28,60 %), odpoveéd’ rusky jazyk oznacilo 13 respondentt (18,59 %) a 14
respondentt (20,02 %) uvedlo jiny jazyky.
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Polozka 8 — Kter¢ jazyky ovladate pasivne?

a) anglicky jazyk
b) némecky jazyk
¢) rusky jazyk
d)jiny...............
Tabulka 8 Které jazyky ovladate pasivné
Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
a) anglicky jazyk 17 24,31 %
b) némecky jazyk 15 21,45 %
¢) rusky jazyk 29 41,47 %
d)jiny......c..ooeiie 9 12,87 %
Celkem 70 100,00 %
Graf 8 Které jazyky ovladate pasivné
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Odpoveéd’ anglicky jazyk uvedlo 17 respondenti (24,31 %), odpovéd’ némecky jazyk
oznacilo 15 respondentti (21,45 %), rusky jazyk uvedlo 29 respondenti (41,47 %) a 9
respondentti (12,87 %) oznacilo jiny jazyk.
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Polozku 9 — Vyuzili jste nékdy pfi setkani s jinym etnikem cizi jazyk?
a) ano

b) ne

Tabulka 9 Vyuzili jste n€kdy pii setkani s jinym etnikem cizi jazyk

Odpovédi Aél::st(:ll:sttni Relativni ¢etnost
a) ano 48 68,64 %

b) ne 22 31,46 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 9 Vyuzili jste n€kdy pfi setkani s jinym etnikem cizi jazyk
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Odpoved ano oznacilo 48 respondentt (68,64 %) a odpoveéd ne uvedlo 22 respondentli
(31,46 %).

Polozka 10 — Jaky jazyk Vam pomaha pii komunikaci s jinym etnikem nejvice?
a) verbalné, pokud ovladam dany jazyk
b) neverbaln¢ — napt. gestikou, piktogramy

C) prostfednictvim rodinného piislusnika nebo tlumoc¢nika



Tabulka 10 Jaky jazyk Vam pomaha pii komunikaci s jinym etnikem nejvice

Odpovédi Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost
?.) verbalné, pokud ovladam dany 34 48.62 %
jazyk

b) neverbalné - napt. gestikou, 18 05 74 %
piktogramy '

¢) prostiednictvim rodinného 0
prislusnika nebo tlumoc¢nika 17 24,31 %
d)jiny...cooviiiiiiii. 1 1.43 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 10 Jaky jazyk Vam pomaha pti komunikaci s jinym etnikem nejvice
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Odpoveéd verbalné, pokud ovlddam jiny jazyk, uvedlo 34 respondentd (48,62 %),
odpovéd’ neverbdlné — napt. gestikou, piktogramy uvedlo 18 respondentti (25,74 %),
odpovéd’ prostiednictvim rodinného piislusnika nebo tlumocnika oznacilo 17

respondentl (24,31 %) a odpoved’ jiny uvedl 1 respondent (1,43 %).

PoloZka 11 — Mate na Vasem pracovisti n€jakou komunikacni kartu nebo slovnic¢ek pro

cizi narodnosti?
a) ano

b) ne
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C) nevim

Tabulka 11 Mate na Vasem pracovisti komunika¢ni kartu nebo slovnicek pro cizi

narodnosti
Ao | B
a) ano 63 90,09 %
b) ne 2 2,86 %
¢) nevim 5 7,15 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 11 Mate na Vasem pracovisti komunikacni kartu nebo slovnicek pro cizi

narodnosti
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Odpoveéd’ ano uvedlo 63 respondentl (90,09 %), odpovéd ne uvedli 2 respondenti

(2,86 %) a odpoved nevim oznacilo 5 respondentti (7,15 %).
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Polozka 12 — Jak Casto se setkavate pfi vyjezdové ¢innosti s cizincem?
a) 1 X za tyden

b) n€kolikrat do tydne

c) 1 x za mésic

d) n€kolikrat do mésice

e) nesetkavate se

Tabulka 12 Jak casto se setkavate pii vyjezdové ¢innosti s cizincem

A | Rl
a) 1 x za tyden 2 2,86 %

b) nékolikrat do tydne 1 1,43 %

¢) 1 x za mésic 42 60,06 %
d) n¢kolikrat do mésice 17 24,31 %
e) nesetkavate se 8 11,44 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 12 Jak casto se setkavate pii vyjezdové ¢innosti s cizincem
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Odpovéd’ 1 x za tyden uvedli 2 respondenti (2,86 %), odpoveéd’ nékolikrat do tydne
oznacil pouze 1 respondent (1,43 %), odpovéd 1 x za mésic zvedlo 42 respondentl
(60,06 %), 17 respondentii (24,31 %) oznacilo odpovéd né€kolikrat do mésice a 8

respondentu (11,44 %) uvedlo, Ze se nesetkava.

PoloZka 13 — Jak feSite jazykovou barieru v zamé&stnani?
a) snazim se vyhovét a pomoct za kazdou cenu

b) nevim, nikdy se mi to nestalo

C) zavolam na tlumoc¢nickou sluzbu

d) volam dispecink

€)Jiné.. ..o
Tabulka 13 Jak fesite jazykovou barieru v zaméstnani

« 1 Absolutni | Relativni
Odpoved ¢etnost ¢etnost
a) snazim se vyhovét a pomoct za kazdou cenu 48 68,64 %
b) nevim, nikdy se mi to nestalo 11 15,73 %
¢) zavolam na tlumoc¢nickou sluzbu 1 1,43 %
d) volam dispecink 3 4,29 %
€)JiNé.....oiiiiiiiinnn. 7 10,01 %
Celkem 70 100,00 %
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Graf 13 Jak fesite jazykovou barieru v zaméstnani
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Odpoveéd, snazim se vyhovét a pomoct za kazdou cenu uvedlo 48 respondentli
(68,64 %), odpoved nevim, nikdy se mi to nestalo, oznacilo 11 respondentt (15, 73 %),
odpovéd’ zavolam na tlumo¢nickou sluzbu, uvedl pouze 1 respondent (1,43 %), dale pak
odpovéd’ volam dispecink, oznacili 3 respondenti (4,29 %) a odpoved’ jiné, kde uvadélo

7 respondentt (10,01 %) napt. tlumocici osobu nebo Google piekladac.

Polozku 14 — Vyuzili jste nékdy tlumocnickou sluzbu?

a) ano

b) ne

51



Tabulka 14 Vyuzili jste nékdy tlumoc¢nickou sluzbu

a) ano 9 12,87 %
b) ne 61 87,23 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 14 Vyuzili jste nékdy tlumoc¢nickou sluzbu
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Odpovéd’ ano odpovédélo 9 respondenttt (12,87 %) a odpovéd’ ne oznacilo 61

respondentti (87,23 %).

Polozka 15 — Dostali jste se nékdy do konfliktu s jedincem etnické skupiny v dusledku

Spatného pochopeni si navzajem?
a) ano, parkrat se mi to stalo
b) mozna ano, ale nejsem si jista/y

¢) ne, nikdy se mi to nestalo
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Tabulka 15 Dostali jste se nékdy do konfliktu s jedincem etnické skupiny v dusledku

Spatného pochopeni si navzajem

At | e
a) ano, parkrat se mi to stalo 15 21,45 %
b) mozna ano, ale nejsem si jista/y 13 18,59 %
c) ne, nikdy se mi to nestalo 42 60,06 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 15 Dostali jste se nékdy do konfliktu s jedincem etnické skupiny v disledku

Spatného pochopeni si navzajem
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Odpoved’ ano, parkrat se mi to stalo, uvedlo 15 respondentil (21,45 %), odpovéd’ mozna
ano, ale nejsem si jista/y oznacilo 13 respondentti (18,59 %) a odpovéd’ ne, nikdy se mi

to nestalo, oznacilo 42 respondentt (60,06 %).
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Polozka 16 — Pokud dostanete vyzvu na jednotlivce etnické skupiny, jste vice

znepokojen/a, nez kdybyste jel/a na obfana ¢eské narodnosti?

a) ano
b) ne

C) nevim

Tabulka 16 Pokud dostanete vyzvu na jednotlivce etnické skupiny, jste vice

Graf 16 Pokud dostanete vyzvu na jednotlivce etnické skupiny, jste vice znepokojen/a,

znepokojen/a, nez kdybyste jel/a na ob¢ana ¢eské narodnosti

ospoviai | I Kot
a) ano 28 40,04 %
b) ne 31 44,33 %
¢) nevim 11 15,73 %
Celkem 70 100,00 %

nez kdybyste jel/a na obCana ¢eské narodnosti
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Odpoveéd’ ano oznacilo 28 respondentt (40,04 %), odpovéd’ ne uvedlo 31 respondentt

(44,33 %) a odpovéd’ nevim oznacilo 11 respondentt (15,73 %).

Polozka 17 — Komunikujete sjedincem etnické skupiny, jako s obcany ceské

narodnosti?
a) ano, nemam s tim problém
b) ne, v mnohych ptipadech to jinak nejde

C) nedélam rasové rozdily

Tabulka 17 Komunikujete s jedincem etnické skupiny, jako s ob¢any ¢eské narodnosti

Absolutni | Relativni

Odpovédi éetnost ¢etnost

a) ano, nemam s tim problém 39 55,77 %

b) ne, v mnohych ptipadech to jinak nejde 16 22,88 %

¢) nedélam rasové rozdily 15 21,45 %

Celkem 70 100,00 %

Graf 17 Komunikujete s jedincem etnické skupiny, jako s ob¢any ¢eské narodnosti
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Odpoveéd’ ano, neméam s tim problém, uvedlo 39 respondentii (55,77 %), odpovéd’ ne,
v mnohych ptipadech to jinak nejde, oznacilo 16 respondentii (22,88 %) a odpoveéd’

nedélam rasové rozdily, uvedlo 15 respondentt (21,45 %).

PoloZka 18 — Povazujete za diilezité¢ mit znalost o multikulturnich etnickych skupinach

pfi poskytovani prvni pomoci a nésledné oSetiovatelské péci?
a) ano
b) ne

C) nevim

Tabulka 18 Povazujete za dulezité mit znalost o multikulturnich etnickych skupinach

pii poskytovani prvni pomoci a nasledné osetiovatelské péci

a) ano 26 37,18 %
b) ne 25 35,75 %
¢) nevim 19 27,17 %
Celkem 70 100,00 %
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Graf 18 Povazujete za dulezité mit znalost o multikulturnich etnickych skupinach pii

poskytovani prvni pomoci a nasledné oSetfovatelské péci
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Odpoveéd ano uvedlo 26 respondentt (37,18 %), 25 respondentt (35,75 %) oznacilo

odpovéd’ ne a 19 respondentil (27,17 %) oznacilo odpoveéd nevim.

Polozka 19 — Myslite si, ze mate povédomi o kultufe, hodnotach, zvycich odlisnych

etnickych skupin?
a) ano

b) ne

C) nevim

d) nezajima mé¢ to
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Tabulka 19 Myslite si, ze mate povédomi o kultufe, hodnotach, zvycich odlisnych

etnickych skupin

e | At | R
a) ano 24 34,32 %
b) ne 15 21,45 %
¢) nevim 23 32,89 %
d) nezajiméa mée to 8 11,44 %
Celkem 70 100,00 %

Graf 19 Myslite si, ze mate povédomi o kultufe, hodnotach, zvycich odlisnych

etnickych skupin
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Odpoveéd’ ano uvedlo 24 respondenti (34,32 %), odpoveéd’ ne oznadilo 15 respondentl
(21,45 %), odpoved nevim uvedlo 23 respondenti (32,89 %) a 8 respondenti (11,44 %)

oznacilo odpoveéd’, nezajima mé to.
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cey

Polozka 20 — Chtel/a byste se dozvédet vice o kulturnich etnickych skupinach Zzijici

v Ceské republice?
a) ano
b) ne

cey

Tabulka 20 Chtél/a byste se dozveédét vice o kulturnich etnickych skupinach zijici

v Ceské republice

Odpovid Neetmost | Getnost
a) ano 23 32,89 %
) ne 47 67.21 %
Celkem 70 100,00 %

cey

Graf 20 Chtél/a byste se dozvédét vice o kulturnich etnickych skupinach Zijici v Ceské

republice
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Ze 70 respondentt (100 %) uvedlo odpovéd’ ano 23 respondentt (32,89 %) a odpovéd’
ne oznacilo 47 respondentt (67,21 %).
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5 DISKUZE

Tato kapitola prezentuje veSkera data, ktera byla ziskana za pomoci
kvantitativniho dotazniku. Deset dotaznikii bylo rozdano zdravotnickym zachranarim
pro ovéfeni spravnosti formulace otdzek uvedenych v dotazniku. Ukazalo se, ze 2
otazky byly chybné poloZzené a odpovédi respondentl byly nepiesné. Tyto otazky byly

opraveny a poté rozdany 100 respondentiim.

Z dotazniki bylo evidentni, ze se vyskytovala spoluprace zdravotnickych

zachranaia pti vyplhovani dotaznikd, které negativné ovliviiovali samotny vysledek.

Hypotéza €. 1 — Zdravotni¢ti zachranari se setkavaji pri vyjezdové cinnosti
nejcastéji s romskym etnikem. K této hypotéze se vztahuje otazka ¢. 2 ,,S jakym

etnikem se nejcastéji pri vyjezdové Cinnosti setkavate?*.

Z prazkumu vyplyva, ze respondenti se nejcastéji setkavaji pii vyjezdové Cinnosti
s Romskym etnikem, na druhém misté je Vietnamské etnikum, na tfetim misté je
Ukrajinské etnikum, na Ctvrtém misté se nachdzi Ruské etnikum, na patém misté je

Polské etnikum a na poslednim misté se nachdzi Cinské etnikum.

Hypotéza ¢. 1 — se nam potvrdila.

Hypotéza €. 2 — Zdravotni¢ti zachranari nekladou velky diiraz na problematiku
komunikace s odliSnou etnickou skupinou. K této hypotéze se vztahuje nékolik
otazek ¢. 7,8, 9, 10, 11, 13, 14 a 15.

Na otdzku €. 7, ,,Jaké cizi jazyky aktivné ovladate?* odpoveéd anglicky jazyk
uvedlo 23 R (32,89 %), odpovéd’ némecky jazyk uvedlo 20 R (28,6 %), rusky jazyk
uvedlo 13 R (18,59 %) a jiny jazyk oznacilo 14 R (20,02 %).

Na otazku ¢. 8, ,,Které jazyKky ovladate pasivné?“ odpoveéd anglicky jazyk
uvedlo 17 R (24,31 %), odpovéd’ némecky jazyk oznacilo 15 R (21,45 %), rusky jazyk
oznacilo 29 R (41,47 %) a jiny jazyk uvedlo 9 R (12,87 %).

Na otazku ¢. 9, ,,VyuZili jste nékdy pri setkani s jinym etnikem cizi jazyk?“
odpovéd’ ano, uvedlo 48 R (68,64 %) a odpoved’ ne, oznacilo 22 R (31,46 %).
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Na otazku €. 10, ,,Jaky jazyk Vam pomaha pfi komunikaci jinym etnikem
nejvice?“ odpoved verbalng, pokud ovlddam dany jazyk uvedlo 34 R (48,62 %),
odpovéd’ neverbalné — napi. gestikou, piktogramy uvedlo 18 R (25,74 %), odpoveéd’
prostiednictvim rodinného pfisluSnika nebo tlumocnika uvedlo 17 R (24,31 %) a

odpovéd jiné uvedl 1 R (1,43 %).

Na otazku ¢. 11, ,, Mate na VaSem pracovisti néjakou komunikacni kartu
nebo slovnicek pro cizi narodnosti?“ odpovéd’ ano, uvedlo 63 R (90,09 %), odpovéd

ne oznacili 2 R (2,86 %) a odpoveéd nevim uvedlo 5 R (7,15 %).

Na otazku ¢. 13, ,, Jak FeSite jazykovou barieru v zaméstnani?“ odpovéd’,
snazim se vyhovét a pomoct za kazdou cenu uvedlo 48 R (68,64 %), opovéd’ nevim,
nikdy se mi to nestalo, uvedlo 11 R (15,73 %), odpovéd” zavolam na tlumo¢nickou
sluzbu uvedl 1 R (1,43 %), opoveéd’ volam dispecink uvedli 3 R (4,29 %) a odpovéd’ jiné
uvedlo 7 R (10,01 %).

Na otazku ¢. 14, ,,Vyuzili jste nékdy tlumocnickou sluzbu?“ odpovéd’ ano,
uvedlo 9 R (12,87 %) a odpoveéd’ ne oznacilo 61 R (87,23 %).

Na otazku ¢. 15, ,,Dostali jste se nékdy do konfliktu s jedincem etnické
skupiny v disledku Spatného pochopeni si navzajem?“ odpovéd’ ano, parkrat se mi
to stalo, uvedlo 15 R (21,45 %), odpoveéd” mozna ano, ale nejsem si jista/y uvedlo 13 R
(18,59 %) a odpovéd’ ne, nikdy se mi to nestalo, oznacilo 42 R (60,06 %).

Z pruzkumu vyplyva, Ze témét na vSech pracoviStich zdravotnické zachranné sluzby
maji respondenti k dispozici komunikacni karty nebo slovniky, které jim umoziuji a
usnadnuji navazat komunikaci s jedincem odlisné etnické skupiny. Mohou se dostat do
situace, kdy tyto pomicky selZzou nebo nejsou k dispozici. V tomto piipad¢ je moznost
vyuzit tlumocnickou sluzbu, kterou vétSina dotazovanych zdravotnickych zachranait
zatim béhem své praxe jesté nevyuzila. Prizkum ukazal, ze zdravotniCti zachranati
preferuji komunikaci za pouziti cizich jazykd, mezi aktivné nejpouzivanéjsi patii
anglicky a némecky jazyk. Nejrozsifenéjsi pasivni jazyk respondentil je rusky jazyk.
Mize se stat, ze pozadovany jazyk, kterym hovoii jedinec etnické skupiny,
zdravotnicky zachranatf neovlada, ale 1 pfesto se snazi s jedincem etnické skupiny
komunikovat za kazdou cenu, at’ uz za pouziti neverbalni komunikace (gestikou,
mimikou) nebo rodinného pfislusnika. V nékterych ptipadech je povazovan tlumocnik,

jako €len rodiny za nejrychlejsi a nejvhodnéjsi vychodisko. Je nutno mit na paméti, Ze
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vybrany ¢len rodiny nemusi pifesné prelozit informace, které jim byly pifedany
zdravotnickym zachrandfem (SKRABOVA, 2010). Je velmi ddleZité, aby s timto
rizikem byl zdravotnicky zachranai seznamen. Spatné pochopeni se navzajem, mizZe
vést ke konfliktu s jedincem etnické skupiny. Prizkumné Setieni odhalilo, ze dotazovani
zdravotni¢ti zachranaii se béhem své praxe uz parkrat do konfliktu dostali v disledku
Spatného pochopeni si navzdjem, avSak vétSina uvadi, Ze tyto problémové situace nikdy
nenastaly. Jedna z moznosti, jak pfedchazet konfliktim je udrzovat o¢ni kontakt, ktery
pacientovi doda pocit vlidnosti a utvati zpétnou vazbu, at’ uz se jedna o obc¢ana Ceské

narodnosti nebo jedince etnické skupiny (SPIRUDOVA, 2006).

Hypotéza €. 2 — se nam nepotvrdila.

Hypotéza ¢. 3 — Zdravotni¢ti zachranafi nemaji prehled o kulturnich specifikach

odlisnych kultur. K této polozce se vztahuji otazky ¢. 6, 18, 19 a 20.

Na otazku €. 6, ,,Dostal/a jste se do situace, kdy po Vas jina etnicka skupina
vyZadovala specialni péci (napr. Zena chtéla oSetfit jen Zenou)?“ odpovédélo 11 R

(15,73 %) ano a odpovéd’ ne uvedlo 59 R (84,37 %).

Na otazku ¢. 18, ,,PovaZzujete za diilezité mit znalost o multikulturnich
etnickych skupinach pri poskytovani prvni pomoci a nasledné oSetiFovatelské
péci?*“ odpovéd ano, uvedlo 26 R (37,18 %), odpovéd’ ne, uvedlo 25 R (35,75 %) a
odpovéd’ nevim oznacilo 19 R (27,17 %).

Na otazku ¢. 19, ,,Myslite si, Ze mate povédomi o kultuie, hodnotach, zvycich
odlisSnych etnickych skupin?“ odpovéd’ ano, uvedlo 24 R (34,32 %), odpoved ne,
oznacilo 15 R (21,45 %), odpoveéd’ nevim uvedlo 23 R (32,89 %) a odpovéd’ nezajima
m¢é to uvedlo 8 R (11,44 %).

1%

Na otazku ¢. 20, ,,Chtél/a byste se dozvédét vice informaci o kulturnich
etnickych skupinach Zijicich v Ceské republice?* odpovéd’ ano uvedlo 23 R (32,89
%) a odpoveéd ne oznacilo 47 R (67,21 %).

Piekvapivé zjisténi bylo, Ze zdravotniCti zachranaii nemaji zajem o ziskani novych
informaci, které by obohatily jejich povédomi o etnickych skupinach. Pfitom jejich
znalost o jiné kultufe, hodnotach, zvycich odliSnych etnickych skupin nejsou zrovna

pozitivni, nékteré zdravotnické zachranafe to ani nezajima. Od toho se samoziejmé
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odviji jejich ndzory o dulezitosti zndt odliSnosti etnickych skupin, které jsou
rozporuplné. Jedna tfetina si mysli, Ze tato znalost je dulezita, dalsi jedna tietina je toho
nazoru, ze znalost o multikulturnich etnickych skupindch neni nutnd a posledni tfetina
zdravotnickych zachranaii nema ponéti. Pfitom znalost kultury odlisnych etnickych
skupin by nam usnadnilo komunikaci a zarovei pochopit jejich chovani (TAROSOVA,
2007). Odlisné etnické skupiny mohou vyzadovat specialni péci (napt. Zena bude chtit
oSetfit jen Zenou), toto chovani nds muze zaskocCit a pfitom se s nim potykame pii
vyjezdovych ¢innostech. Vhodné by bylo zdravotnické zachranafe n¢jakym zptisobem
namotivovat, aby zménili sviij ndzor a postoj vici odliSnym etnickym skupindm a

zaroveinl v nich vzbudit vétsi zajem o ziskéni novych informaci

Hypotéza €. 3 — se nam potvrdila.

Hypotéza ¢. 4 — Zdravotnicti zachranari se nejcastéji setkavaji pri vyjezdové
¢innosti s negativnim chovianim odliSnych etnik pri oSetfeni. K této poloZzce se

vztahuje otazka C. 3.

Na otazku ¢.3, , Jaky je nejcastéjsi pristup etnika pri setkani se
zdravotnickym pracovnikem?* odpovéd spiSe pozitivni uvedlo 23 R (32,89 %),
odpovéd’ pozitivni uvedlo 9 R (12,87 %), odpoved spiSe negativni uvedlol0 R
(14,3 %), odpoveéd’ negativni oznacili 3 R (4,29 %) a odpovéd’ neutralni oznacilo 25 R
(35,75 %).

Z pruzkumu vyplyva, Ze reakce etnickych pacienti byva prevazné pozitivni, coz mé
mile ptekvapilo. I kdyz se sem tam respondenti potykaji s negativnim chovanim, které
charakter a kultura, ze které jedinec etnické skupiny pochazi. Napiiklad Romové jsou
velmi temperamentni, netrpélivy, hluéni, zivy a maji problém s kontrolou sebeovladani
(IVANOVA, 2005). Naopak Vietnamci jsou uZ od raného détstvi vedeni k poslusnosti,
kterd jim brani si zt¢Zovat na své problémy svému okoli. Také respektuji své rodice a
star§i lidi. Pro Vietnamské etnikum je velmi dilezité si zachovat svoji tvar pred
druhymi, a proto jejich problémy fesi klidné a s ohledem na druhého (VRUBLOVA,
2011).

Hypotéza ¢. 4 — se nam nepotvrdila.
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Hypotéza ¢. 5 — Zdravotnicti zachranari maji predsudky k nékterym etnickym

skupinam. K této polozce se vztahuji otazky ¢. 4, 5, 16 a 17.

Na otazku ¢.4, ,,Pokud Vas zaméstnavatel zaméstna napr. romskou kolegyni,
budete se kni chovat s diivérou stejné, jako ke kolegyni ¢eské narodnosti?*
odpovéd’ ano, uvedlo 44 R (62,92 %), odpoveéd ne, uvedlo 10 R (14,3 %) a odpoveéd’
nevim oznacilo 16 R (22,88 %).

Na otazku ¢. 5, ,Pristupujete Kk jednotlivci odliSné etnické skupiny
s vyhradou?* odpovéd’ ano, uvedlo 6 R (8,58 %), odpovéd’ ano, ale pouze u nékterych
etnik, oznacilo 12 R (17,16 %) a odpoveéd’ ne uvedlo 52 R (74,36 %).

Na otazku ¢. 16, ,, Pokud dostanete vyzvu na jednotlivce etnické skupiny,
jste vice znepokojen/a, nezZ kdybyste jel/a na obana Ceské narodnosti?“ odpoveéd
ano, uvedlo 28 R (40,04 %), odpoveéd’ ne, oznacilo 31 R (44,33 %) a odpovéd’ nevim
uvedlo 11 R (15,73 %).

Na otazku ¢. 17, ,,Komunikujete s jedincem etnické skupiny, jako s ob¢any
¢eské narodnosti?“ odpovéd’ ano, nemdm s tim problém, uvedlo 39 R (55,77 %),
odpovéd’ ne, v mnohych ptipadech to jinak nejde, oznacilo 16 R (22,88 %) a odpoveéd
nedélam rasové rozdily, uvedlo 15 R (21,45 %).

Z prizkumu vyplyva, Ze vétSina zdravotnickych zachranaii nemaé predsudky k jinym
etnickym skupindm pfi poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné péci. Nicméné u
nekterych zdravotnickych zachranaii jsou zakotveny predsudky vaci etnickym
skupindm, jednd se nejCastéji o romské etnikum a poté ukrajinské. Vysledky
z prizkumu ukazaly, Zze 1 kdyz zdravotnicky zichrandf nema predsudky k etnické
skupiné, je pomérné velké mnoZstvi zdravotnickych zachranait, ktefi jsou vice
znepokojeni, kdyz maji vyjezd na jednotlivce etnické skupiny. Domnivam se, ze
respondenti jsou ovlivnéni na zdkladé ptedeSlych zkuSenosti a ztradic, které nas
presvédéuji o osobnich vlastnostech etnickych skupin (JANEBOVA, 2010). Pokud by
mél zdravotnicky zdchranat minimalni ptehled o kulturnich odlisnostech, které zahrnuji
hodnoty, kulturu, zvyky, mohl by se jeho negativni postoj k ur¢itému etniku zménit na

pozitivni (JAROSOVA, 2007).

Hypotéza €. S — se nam potvrdila.
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5.1 DOPORUCENI PRO PRAXI

Z vysledku prizkumného Setfeni muzeme vyvodit, ze komunikace s pacientem
v PNP v multikulturnim kontextu je v dne$ni dob¢ vice obtizna. Zdravotnicti zachranafi
se Casteji dostavaji do styku s odlisSnymi etnickymi skupinami, coz vyzaduje nejen

ovladani cizich jazyku, ale také chapani specifik cizich kultur, hodnot a tradic.

Zjisténym nedostatkem je neznalost specifik cizich kultur, hodnot, tradic, které
mohou vést k predsudkim viici urcité etnické skuping, které do urCité miry ovliviiuji
komunikaci. Z vysledkt jsme se dozvédéli, Ze nékteré respondenty ovliviiuje piedsudek
v jejich komunikaci, pfedevSsim se jedna o Romské etnikum. I kdyZz vétSina
dotazovanych zdravotnickych zdchranaii nema zdjem o informace, které se tykaji
etnickych skupin, bylo by pro n¢ dobré védét, jak spravné navizat komunikaci a
vytvofit si lepSi vztah k jedinci etnické skupiny. Povédomi o kultufe, hodnotich a
tradic, umoznuje pochopit chovani etnické skupiny a predejit tak konfliktnim situacim. |
kdyz je v dne$ni dob¢ zatazeno do vzdélavaciho programu multikulturni oSetfovatelstvi,
je vhodné si doplnit dalsi informace, které se tykaji této problematiky. Resenim by
mohlo byt poskytnuti informaci ve formé prednasek, kurzl, které¢ by mohly respondenty
pfimét k zamysleni az k odstranéni ptedsudkim vaci etnickym skupindm. DalSim
moznym feSenim by bylo pfidat vice hodin do vzdélavaciho programu, ¢i do

celozivotniho vzdélavani.

Dale jsme dosli k zavéru, ze zdravotniCti zachranaii nemaji k dispozici manual
nebo standardy, jak komunikovat s multikulturnim jedincem etnické skupiny.
Vychodiskem tohoto problému by mohlo byt vytvofeni manudlu, ktery by obsahoval
informace, které by ndm pfiblizily specifika jednotlivych etnickych skupin tak,
abychom spravn¢ a efektivné navézali komunikaci a oSetfeni pacienta. Tento manudl by
mohl, snizil rizika vzniku konfliktd. Manual by mohl byt umistén v deskach dokumentt
778, tak aby mohl byt kdykoli k dispozici.

Prekvapivym poznatkem tohoto Setfeni bylo zjisténi, Ze né€kolik dotazovanych

respondentli vyuZilo béhem své praxe tlumo¢nickou sluzbu.
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ZAVER

Prace se zabyva problematikou komunikace v PNP v multikulturnim kontextu.
Je nutno zminit, Ze komunikac¢ni bariéry se vyskytuji bézné€ pti vyjezdovych ¢innostech.
At uz se jedna o verbalni komunikaci, ptfedsudky, chovani pacienta a dalSich faktorech,
které mohou ovliviilovat zplisob komunikace s etnickou skupinou. Vétsina
zdravotnickych zachrandit ma snahu tyto komunikacni bariéry feSit po svém.
Komunika¢ni schopnosti se u kazdého cloveéka lisi, s naskytnutym problémem se
nektefi zdravotniCti zdchranafi dokdzi vyporadat s klidnou hlavou, ale najdou se i taci,
kteti kvili Spatnému piistupu k etnické skupiné mohou zpisobit konflikt. Samoziejmée
také zalezi, na ptistupu klienta etnické skupiny, zda jsou jeho reakce pozitivni ¢i
negativni. To znamena, ze zalezi na piistupu a ochoté obou stran. Komunikace
s pacientem riznych etnickych skupin mize byt v n€kterych situacich velmi obtizna,

nicméné je vhodné preferovat pozitivni pfistup a uchovat si profesionalni chovani.

Hlavnim cilem bakalafské prace bylo zjistit, se kterou skupinou obyvatel se
zdravotniCti zachranafi nejcastéji dostavaji do kontaktu. Prizkumné Setfeni ukazalo, ze
se zdravotniCti zdchranafi nejCastéji potykaji pii vyjezdové cCinnosti s Romskym
etnikem. Poté nasledovalo Vietnamské etnikum, Ukrajinské etnikum, Ruské etnikum a

posledni misto obsadilo Polské a Cinské etnikum.

DalSim cilem bakalafské prace bylo zjistit komunikacni bariéry s etniky pfi
vyjezdu zachranné zdravotnické sluzby. Z vysledkt, které nam dotaznik odhalil,

muzeme fici, Ze problémem je nedostatecnd znalost specifik etnickych skupin.

Poslednim cilem bakalaifské prace bylo odhalit, kjakym problémim
vV komunikaci mezi zdravotnickym zachranafem a multikulturnim klientem dochézi
nejCastéji. Mezi nejcastéjsi faktory, které ovliviluji zdravotnické zachranaie
v komunikaci s multikulturnim klientem, je negativni chovani jedince etnické skupiny,

Spatné porozuméni si navzajem a predsudky.

V praci bylo stanoveno 5 hypotéz, z nichz se nam potvrdily 3 hypotézy. Hypotéza
¢. 1 - Zdravotnicti zachranafi se setkavaji pfi vyjezdové ¢innosti nejcastéji s romskym

etnikem. Hypotéza ¢. 3 - Zdravotnicti zachranafi se setkavaji pti vyjezdové Cinnosti
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s negativnim chovanim odlisnych etnik pfi oSetfeni. Hypotéza ¢. 5 - Zdravotnicti

zachranafi nemaji zajem o ziskani novych informaci, které se tykaji etnickych skupin.
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PRILOHY

Ptiloha A — Dotaznik

Priloha B — Doklad o zpracovani bakalaiské prace



Priloha A

Dotaznik:

ANONYMNI DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Milena Polaskovda a jsem studentkou 3. ro¢niku oboru zdravotnicky
zachranaf na Vysoké sSkole zdravotnické v Praze. Timto bych Vas chtéla pozadat o
vyplnéni dotaznikli, které tvoii praktickou c¢ast mé bakalaiské prace na téma
Komunikace s pacientem v PNP v multikulturnim kontextu. Informace ziskané
dotaznikem jsou zcela anonymni a slouzi pouze pro ucely bakalarské prace. Dotaznik je

urceny lékatim, zdravotnickym zachranaiim a vSeobecnym sestram se specializaci.

Ptedem dékuji.

Pti vyplilovani jednotlivych otazek, zakrouzkujte prosim vzdy jednu Vasi odpovéd'.

1. Jak dlouh4 je VaSe praxe na zachranné sluzbé?
a) 5-10 let
b) 10-20 let

c) vice nez 20 let

2. S jakym etnikem se nejc¢astéji pri vyjezdové Cinnosti setkavate? (pridélte
prosim body 1-6, kdy 1 - znamena nejéastéji a 6 — nesetkal jsem se)

a) Vietnamskou ....
b) Romskou ....

c) Ukrajinskou ....
d) Ruskou....

e) Polskou ....

f) Cinskou ....



3. Jaky je nejéastéjsi pristup etnika pri setkani se zdravotnickym
pracovnikem?

a) spise pozitivni
b) pozitivni
c) spise negativni
d) negativni

e) neutralni

4. Pokud Vas zaméstnavatel zaméstna napr. romskou kolegyni, budete se k ni
chovat s divérou stejné, jako ke kolegyni ¢eské narodnosti?

a) ano
b) ne

¢) nevim

5. Pristupujete k jednotlivci odliSné etnické skupiny s vyhradou?

a) ano

b) ano, ale pouze u nékterych etnik (Vypiste)..........cooevviiiiiiiiiiiiiinnn.
C) ne

6. Dostal/a jste se do situace, kdy po Vas jina etnicka skupina vyZadovala
specialni péci (napi. Zena chtéla oSet¥it jen Zenou)?

a) ano
b) ne

7. Jaké cizi jazyky aktivné ovladate?
a) anglicky jazyk

b) némecky jazyk

c) rusky jazyk

8. Které jazyky ovladate pasivné?
a) anglicky jazyk

b) némecky jazyk

¢) rusky jazyk



9. Vyuzili jste nékdy pii setkani s jinym etnikem cizi jazyk?
a) ano
b) ne

10. Jaky jazyk Vam pomaha pii komunikaci s jinym etnikem nejvice?
a) verbalné, pokud ovladdm dany jazyk
b) neverbalné — napft. gestikou, piktogramy

¢) prosttednictvim rodinného pfislusnika nebo tlumoc¢nika

11. Mite na Vasem pracovisti néjakou komunikac¢ni kartu nebo slovnicek pro
cizi narodnosti?

a) ano
b) ne

¢) nevim

12. Jak Casto se setkavate pri vyjezdové ¢innosti s cizincem?
a) 1 x za tyden

b) nékolikrat do tydne

¢) 1 x za mésic

d) nékolikrat do mésice

e) nesetkavate se

13. Jak feSite jazykovou barieru v zaméstnani?
a) snazim se vyhovét a pomoct za kazdou cenu

b) nevim, nikdy se mi to nestalo

¢) zavolam na tlumoc¢nickou sluzbu

d) volam dispecink

14. Vyuzili jste nékdy tlumo¢nickou sluzbu?
a) ano
b) ne



15. Dostali jste se nékdy do konfliktu s jedincem etnické skupiny v diusledku
Spatného pochopeni si navzajem?

a) ano, parkrat se mi to stalo
b) mozna ano, ale nejsem si jista/y

¢) ne, nikdy se mi to nestalo

16. Pokud dostanete vyzvu na jednotlivce etnické skupiny, jste vice
znepokojen/a, nez kdybyste jel/a na obana ¢eské narodnosti?

a) ano
b) ne

¢) nevim

17. Komunikujete s jedincem etnické skupiny, jako s obany ¢eské narodnosti?
a) Ano, nemam s tim problém
b) Ne, v mnohych piipadech to jinak nejde

¢) nedélam rasové rozdily

18. Povazujete za diileZité mit znalost 0 multikulturnich etnickych skupinach
pri poskytovani prvni pomoci a nasledné osetirovatelské péci?

a) ano
b) ne

¢) nevim

19. Myslite si, Ze mate povédomi o kulture, hodnotach, zvycich odliSnych
etnickych skupin?

a) ano
b) ne
¢) nevim

d) nezajima m¢ to

v Ceské republice?
a) ano
b) ne



Priloha B

Doklad o zpracovani bakalarské prace:

ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE
(soudasti tohoto protokolu je, v pfipadé realizace, kopie plného znéni
dotazniku, ktery bude respondentium distribuovan)
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