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1 UVOD A HLAVNI CiL

Sebehodnoceni je v dneSni dobé vSeobecné znamym pojmem, avSak jeho presné
vymezeni neni zcela jednoznacné. ,, Prvni definici prinesl jiz v roce 1892 William James,
ktery uvddi, Ze sebehodnoceni (self-esteem) odpovidd podilu uspéchu a ndrokii jedince
na sebe sama (1j. uspéch/ndaroky na sebe se rovna sebehodnoceni)“ (Sucha a Dolejs,
2016, s. 10). Ve zdravotnickém prostredi hraje vlastni sebereflexe klicovou tlohu (Elhadi
a kol., 2020, s. 2). Podle Wégnerové (2008, s. 75) méd sebehodnoceni vyznamnou roli
v procesu seberozvoje. Anderle (2019, s. 2) zase zastava nazor, ze sebehodnoceni
predstavuje formu zpétné vazby, jejimz cilem je informovat o potiebnych upravach postupt
a vysledku, které prohlubuji uCeni a zvysuji roven vykonu. Zamérem hodnoceni sama sebe
je podle n¢j generovat zpétnou vazbu, ktera podporuje proces uceni a prispiva ke stale
zlepSujicimu se vykonu. Navic pii procesu sebehodnoceni mizeme vlastnim uvédoménim
ziskat informace tykajici se nasi prace a vykonu, coz nas muze motivovat k dal§imu
zdokonalovani. Pravé proto je sebehodnoceni dlouhodoby proces, kterému je potieba se ucit

cely zivot (Zormanova, 2014, s. 217).

Klini¢ti mentofi maji vyznamnou udlohu a odpovédnost za praktické vzdélavani
studentd oSetfovatelstvi. Role mentorti navic nabyva na vyznamu v mezinarodnim méfitku,
a to vzhledem ktomu, ze postaveni uciteld nelékaiskych zdravotnickych pracovniki
pii mentorovani studentd v klinické praxi klesa. Mentofi mohou vyznamné piispét
k profesionalité studentt tim, Ze peclivé hodnoti jejich vykon a poskytuji jim konstruktivni
zpétnou vazbu (Pramila-Savukoski a kol., 2020, s. 685-686). Hagrasse a kol
(2023, s. 2) taktéz upozorniuji na dulezitost funkce mentora pii posuzovani studentd.
Konkrétné poukazuji na vyznamnost hodnoceni, techniky poskytovani zpétné vazby

a uspésnou komunikaci se studentem.

S progresivnim vyvojem ve zdravotnictvi a se stale rostoucim ocekavanim v oblasti
péfe o pacienty, nabyva vzdélavani a rozvoj kompetenci zdravotnického personalu
a studentt klicové role. Téma této prace vychazi z presvédceni, ze propojeni pedagogiky,
zdravotnictvi a psychologie muze poskytnout hlubsi nahled do procest vzdélavani a rozvoje
v oblasti zdravotnické péce. Cilem prace bylo nejen zkoumat souCasny stav urovné
sebehodnoceni vSeobecnych sester v oblasti pedagogicko-didaktické, ale také analyzovat

vliv mentorského kurzu na tyto kompetence a identifikovat potencialni oblasti zlepSeni.



Hlavni cil zkoumani

Hlavnim cilem vyzkumné studie bylo zjistit uroveni sebehodnoceni v oblasti
pedagogicko-didaktickych ~ kompetenci u  konkrétniho  souboru  vSeobecnych
sester — mentorek s absolvovanym certifikovanym kurzem (Mentor klinické praxe

oSetfovatelstvi a porodni asistence) versus skolitelek bez absolvovaného kurzu.



2 PREHLED AKTUALNIHO STAVU PROBLEMATIKY

Nize uvedeny text byl vypracovan na podkladé odbornych poznatki, které byly
ziskdny na zakladé reSers$ni Cinnosti. Vyuzity byly elektronické zdroje zprostfedkované
pres databazi e-zdroji Univerzity Palackého v Olomouci, a to jmenovité ze Scopus,
PubMed, EBSCOhost, BOOKPORT a volné pristupného Google Scholar. Taktéz bylo
uplatnéno manualni vyhledavani. ReSerSe probihala od listopadu 2023 do prosince
2023. Pti vyhledavani byly zadané tyto limitace: plny text, Cesky jazyk, slovensky jazyk,
anglicky jazyk, bez kvalifikacnich a zavéreCnych praci, publikacni ¢innost od roku
2014-2024, nicméné z divodu absence relevantnich zdroju, byla vyuzita starsi literatura,
nebot’ nékteré poznatky jsou jiz znamé a soucasnd literatura k danému tématu neni
k dispozici. Text uvedeny nize byl vypracovan na podkladé informaci ziskanych celkem
z 61 odbornych texti. Konkrétné z 26 Cesky, 1 slovensky a 34 anglicky psanych tituld.
Z tohoto poctu bylo 19 kniznich publikaci, 24 primdrnich studii, 6 systematickych review,
1 literarni review a 1 sbornik. Taktéz bylo vyuzito www stranek celkem v 5 piipadech,
2 véstniky a 3 dokumenty (WHO, MSMT, MZ CR). V diplomové préci je citovani podle
Citaéni normy CSN ISO 690:2022 — Bibliografické citace.

2.1 Popis reSersi
Resersni otazky:

1. Jaké jsou dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem) u ¢lovéka (kontext)?
Jaké jsou dostupné texty o nastrojich (kontext) sebehodnoceni (hlavni pojem)?
Jaké jsou dostupné texty o funkcich (kontext) sebehodnoceni (hlavni pojem)?

Jaké jsou dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem) u studujicich (kontext)?

A

Jaké  jsou  dostupné texty o  sebehodnoceni  (hlavni = pojem)

a pedagogicko-didaktickych kompetencich (kontext)?

6. Jaké jsou dostupné texty o mentorském kurzu (hlavni  pojem)
a pedagogicko-didaktickych kompetencich (kontext)?

7. Jaké jsou dostupné texty o mentorském kurzu (hlavni pojem) u sester (kontext)?

8. Jaké jsou dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem) a mentoringu (kontext)?

Prvni reSersni otazka (RO) byla formulovana ve znéni: Jaké jsou dostupné texty

o sebehodnoceni (hlavni pojem) u Clovéka (kontext)? K vyhledavani byla pouzita hesla
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k hlavnimu pojmu: sebehodnoceni OR sebereflexe, OR autoevaluace a pro kontext: lidé
OR vseobecna sestra, OR zdravotnik, OR mentor/ka, RO $kolitel/ka a OR uéitel/ka. Uvedené
hesla byla pfelozena a vyuzita v anglickém jazyce. ReSerSe byla provedena
26. 11. 2023. Druha reSersni otazka k této oblasti byla ve znéni: Jaké jsou dostupné texty
o nastrojich (kontext) sebehodnoceni (hlavni pojem)? K hlavnimu pojmu byla vyuzita stejna
hesla jako vySe a hesla pro kontext byla: nédstroj OR technika, OR test a OR metoda.
Komponenty byly pfelozeny a vyuzity k vyhleddvani v anglickém jazyce. ReSerse byla
provedena 26. 11. 2023. Treti reSerSni otazka byla formulovana ve znéni: Jaké jsou
dostupné texty o funkcich (kontext) sebehodnoceni (hlavni pojem)? K vyhleddvéni
pro kontext byla vyuzita tyto hesla: funkce OR tdloha, OR smysl, OR vyznam a pro hlavni
pojem stejna jako vySe. Tato hesla byla taktéz prevedena do anglického jazyka a pouzita
v textu. Reserse byla provedena 27. 11. 2023. Ctvrta reSer$ni otazka byla ve znéni: Jaké
jsou dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem) u studujicich (kontext)? K vyhledavéani
byla pouzita hesla pro hlavni pojem stejna jako vySe a pro kontext: student OR mentor
a OR poslucha¢. Hesla byla pievedena do anglického jazyka a pouzita. ReSerSe
byla provedena 27. 11. 2023. Pata reSersni otazka byla formulovana ve znéni: Jaké jsou
dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem) a pedagogicko-didaktickych kompetencich
(kontext)? K vyhleddvani byla opét pouzita hesla pro hlavni pojem jako vyse a pro kontext:
pedagogickd kompetence OR didaktickd kompetence, OR vyukovy cil, OR hodnoceni
a OR pfiprava na vyuku. Hesla byla taktéz prevedena do anglického jazyka a pouzita.
Reserse byla provedena 6. 12. 2023. Sesta reSer$ni otdazka byla polozena ve zn&ni: Jaké
jsou dostupné texty o mentorském kurzu (hlavni pojem) a pedagogicko-didaktickych
kompetencich (kontext)? K vyhleddvani byla vyuzita hesla pro hlavni pojem: mentorsky
kurz OR certifikovany kurz a pro kontext: pedagogickd kompetence OR didaktickd
kompetence, OR vyukovy cil, OR hodnoceni a OR pfiprava na vyuku. Hesla byla opét
pfevedena do anglického jazyka a pouzita. ReSerSe byla provedena 6. 12. 2023. Sedma
reSersSni otdzka byla formulovéana ve znéni: Jaké jsou dostupné texty o mentorském kurzu
(hlavni pojem) u sester (kontext)? K vyhledavani byla uplatnéna hesla pro hlavni pojem:
mentorsky kurz OR certifikovany kurz a hesla pro kontext: sestra OR vSeobecna sestra,
OR registrovand sestra, OR mentor/ka a OR Skolitel/ka. Hesla byla pfevedena do anglického
jazyka a pouzita. ReSerSe byla provedena 6. 12. 2023. Osma reSerSni otazka byla
formulovana ve znéni: Jaké jsou dostupné texty o sebehodnoceni (hlavni pojem)
a mentoringu (kontext)? K vyhledavani byla pouzita hesla pro hlavni pojem: sebehodnoceni

OR sebereflexe, OR autoevaluace a pro kontext: mentoring OR mentorovani a OR vedeni.

11



Tato hesla byla taktéz prevedena do anglického jazyka a pouzita v textu. ReSerSe

byla provedena 6. 12. 2023.

Tabulka 1: Popis hlavnich pojmu a kontextu reserSe v ceském a anglickém jazyce

Cislo Hlavni pojem — Kontext — ¢esky Hlavni pojem — Kontext — anglicky
RO Cesky jazyk jazyk anglicky jazyk jazyk
1. sebehodnoceni lidé OR vseobecna self-assessment people OR general
OR sebereflexe OR | sestra OR zdravotnik | OR self-reflection OR nurse OR health
autoevaluace OR mentor/ka self-evaluation worker OR mentor
OR skolitel/ka OR trainer OR
OR ucitel/ka teacher
2. sebehodnoceni néstroj OR technika self-assessment OR tool OR technique
OR sebereflexe OR OR test OR metoda | self-reflection OR self- OR test OR method
autoevaluace evaluation
3. sebehodnoceni student OR mentor self-assessment OR student OR mentor
OR sebereflexe OR OR poslucha¢ self-reflection OR self- OR listener
autoevaluace evaluation
4. Sebehodnoceni student OR mentor self-assessment OR student OR mentor
OR sebereflexe OR OR poslucha¢ self-reflection OR self- OR listener
autoevaluace evaluation
5. sebehodnoceni pedagogicka mentoring course OR pedagogical
OR sebereflexe OR kompetence OR certified course competence OR
autoevaluace didaktickd didactic competence
kompetence OR OR teaching
vyukovy cil OR objective OR
hodnoceni OR assessment OR
pfiprava na vyuku preparation for
teaching
6. mentorsky kurz pedagogickd mentoring course OR pedagogical
OR certifikovany kompetence OR certified course competence OR
kurz didaktickd didactic competence
kompetence OR OR teaching
vyukovy cil OR objective OR
hodnoceni OR assessment OR
pfiprava na vyuku preparation for
teaching
7. mentorsky kurz sestra OR vSeobecnd | mentoring course OR nurse OR general
OR certifikovany sestra OR certified course nurse OR registered
kurz registrovand sestra nurse OR mentor OR
OR mentor/ka OR supervisor
skolitel/ka
8. sebehodnoceni mentoring self-assessment mentoring
OR sebereflexe OR | OR mentorovdani OR | OR self-reflection OR OR mentorship OR
autoevaluace vedeni self-evaluation leadership
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2.2 Sebehodnoceni a sebepojeti

Sebepojeti 1ze vymezit jako souhrn piedstav a hodnoticich soudu, které clovék o sobé
chova. Je mozné charakterizovat jej pomoci tii aspekti, konkrétné z hlediska kognitivniho,
tykajici se obsahu sebepojeti a jeho struktury. Ddéle pak afektivniho, vztahujici
se k sebehodnoceni (emociondlni vztah k sob€) a konativniho, ktery vyjadiuje skuteCnost,
ze sebepojeti ma motivacni funkci a uplatiluje se v seberegulaci chovani (Blatny,
2010, s. 108). Podle Pfeiferové a Peakové (2012, s. 58) muze byt sebepojeti rozdéleno
do dvou kli¢ovych slozek: jasnosti sebepojeti, coz zahrnuje miru, do jaké je sebepojeti jasné
definovano, vnitiné konzistentni a ¢asové stabilni, a sebehodnoceni, coz predstavuje odhad
nebo hodnoceni pozitivnich a negativnich vlastnosti jedince. Cruijsen a kol.
(2023, s. 1) zduraziiuji, ze sebehodnoceni muze variabilné oscilovat mezi pozitivnim
a negativnim polem. Tato dimenze zahrnuje hodnoceni toho, co délame a jak vypadame,
s durazem na subjektivni popisy naSich vlastnosti (napf. ,Jsem chytry®), spiSe

nez na objektivni fakta (napt. ,,Mam hn&dé oci*).

Emocni aspekt ,,Ja“ v sebepojeti byl pro nds s ohledem na téma price vyznamny,
jelikoz je v ném zaroven vyjadien vztah k sobé samému, charakterizovany emocionalnimi
prozitky ,J4“, ktery se realizuje v zdkladnim rozméru hodnoceni, tedy pozitivity
a negativity. V souvislosti vySe zminéného se k dimenzi sebepojeti fadi sebeulcta,
sebehodnoceni, sebevédomi, sebedlivéra apod. Sebehodnoceni se povazuje ze mentalni
reprezentaci emoc¢niho vztahu k sobé, nicméné v souasném vyzkumu sebepojeti je mu
vénovana  mald  pozornost  (Blatny, 2010, s. 125). Podle  Bartdka
(2021, s. 329-332) predstavuje sebepoznani klicovy prvek v procesu sebehodnoceni.
Pomdhd ndm k lepSimu pochopeni naSich silnych a slabych stranek a podporuje uvazlivy
pristup k dal§imu osobnimu rozvoji. Aby se pro nas sebehodnoceni stalo prospésnym
nastrojem, mély by byt respektovany tyto principy: jasnost, realnost, presnost, konkrétnost,

kontrolovatelnost, podnétnost a jednoznacnost kritérii.

Sebehodnoceni 1ze podle Blatného (2010, s. 125) vymezit jako predstavu sebe
z hlediska vlastni hodnoty a kompetence, napfiklad v oblasti socidlni, mordlni nebo
vykonové. V minulosti byl v§ak pojem sebepojeti a sebehodnoceni v nékterych pripadech
pouzivan synonymné. Nicméné skuteCnost, ze tyto dva pojmy nejsou stejnymi konstrukty,
byla podpofena fadou vyzkumui. Rosenberg napiiklad vnima sebehodnoceni ve své

celistvosti jako relativné konstantni pozitivni ¢i negativni vztah k sobé samému. Upozoriiuje
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na to, ze ve vztahu k ,,J4* rozliSuje vysnény a zavazny sebeobraz, pficemz povaha idealniho
,,Ja° se mize ménit na zakladé realizovatelnosti idealni predstavy sebe sama (Zemanova
aDolej§, 2015, s. 65). Podle Vyrosta a Slaménika (2008, s. 100) je sebehodnoceni ovlivnéné
nejen tim, jak nds hodnoti druzi, ale i tim, jak interpretujeme vlastni chovani a jednani

druhych lidi.

Zaklady sebehodnoticich kritérii jsou polozeny v détstvi a jsou utvareny rodici,
vyznamnymi osobami v ramci rodiny nebo jinymi lidmi, zastavajici vychovné ¢i rodicovskeé
funkce (Blatny, 2010, s. 126). Napftiklad Orel a kol. (2016, s. 71) ukotvuji vznik zdkladu
sebehodnoceni do predskolniho véku. Uvadi, ze v tomto obdobi se realizuje na podkladé
nazoru rodicu a jinych vztahovych osob. Mnohdy se tak d&je nekriticky a bez autokorekce.
Pfeiferova a Peakova (2012, s. 56) poukazuji na to, ze se hodnoceni sama sebe s posuzujici
slozkou objevuje v raném détstvi, ale je konkrétnéjsi a pozitivnéj$§i nez sebehodnoceni déti
v pozdgjSich rocnicich zékladni Skoly. Orel a kol. (2016, s. 71) podobné jako Blatny
(2010) vySe uvadi, ze vlastni sebehodnoceni ve svém zakladu vychazi z hodnoceni, které
dité zprvu jednoznacné piijima ze svého okoli, prvotné tak od rodiny, ale i od ucitela
a spoluzakd. Podle Orla a kol., (2016, s. 53) se ve stfednim Skolnim véku
(od 89 let) sebehodnoceni diky zkuSenostem zacina diferencovat, zptesinovat
a stavd se stabilngjsi. Déje se tak na podkladé vytvoreni sebehodnoticich kritérii
a vyslednych emocnich vztahi k sobé. V prvé tadé je dualezité posileni z prostiedi,
predevsim od pro nas dilezitych druhych osob (Shavelson, Hunbner a Stanton, 1976, in
Blatny, 2010, s. 126). S pocatkem dospivani (kolem 11. — 12. roku) ov§em muzeme sledovat
vyznamny pokles urovné tohoto hodnoceni. Nicméné kolem 15. — 16. roku zacina opét
narustat (Orel a kol. 2016, s. 78). Oproti tomu Kamakura a kol. (2007, in Orel a kol.,
2016, s. 78) uvadi, ze sebehodnoceni je do urcité miry geneticky podminéna skladba

osobnich vlastnosti.

2.2.1 Nastroje sebehodnoceni

Sebehodnoceni dle Bartaka (2012, s. 82) vice ¢i méné odrazi nas usudek
a racionalizaci, kterou se snazime potlacit vliv subjektivniho zkresleni daného tim, ze nelze
vystoupit ze svého ,,Ja“. Moznosti, jak se o sobé dozvédét vice informaci je cela fada.
Nejbezné€jsi zptisob hodnoceni je prostiednictvim Clovéka. Mohou se na ném podilet
napfiklad kolegové, mentor, nadfizeny nebo 1 my samotni. Cakripaloglu

(2012, s. 143) uvadi, ze hodnoceni vlastni osoby je ustalenou soucasti psychodiagnostického
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Setfeni osobnosti. Bartdk (2012, s. 82-84) dale popisuje existenci celé fady nastroju
k sebehodnoceni, mezi néz patii naptiklad osobnostni a motivacni dotazniky, kognitivni,
schopnostni a dovednostni testy. Pfikladem muZze byt diagnostika Thalento — dotaznik
zamétujici se na sebehodnoceni, ktery je diky sofistikovanému bodovému hodnoceni
odpovédi schopen vyhodnotit konzistenci i1 tendenci k pfidélovani vysokych bodovych
hodnoceni. VySe zminény autor odkazuje mimo jiné i na test Q—sort, ktery predstavuje
zékladni metodu sebehodnoceni. Postup Q-sort testu vyvinul anglicky psycholog
Stephenson v roce 1953. Tato technika vyuziva sadu karet, na kterych je né€kolik vyroku.
VySetiovand osoba musi kazdému z nich pfifadit stupefi vlastniho souhlasu
¢i nesouhlasu. Rozmezi sebehodnoceni se pohybuje od absolutniho souhlasu po absolutni
nesouhlas s danym tvrzenim. Timto zpusobem umoziiuje test Q-sort ziskat detailni
a individudlni pohled na subjektivni hodnoceni. V roce 1965 Rosenberg vyvinul
sebehodnotici §kalu' o deseti polozkach, ktera byla primarné uréena pro dospivajici. Tato
Skala se stala jednou z nejuzivanéjSich metod pro meéfeni sebehodnoceni (Zemanova
a Dolejs, 2015, s. 65). Dalsi postup, jenz lze vyuzit, je tzv. ,,semafor, ktery se Casto vyuziva
jako technika sebehodnoceni predSkolnich déti (Stan, 2021, s. 209). Zminénéd autorka
podobné¢ jako Bartak (2012) fika, Ze existuje mnoho typta sebehodnoceni, od jednoduchych
a holistickych technik az po komplexni a vice rozmérové analyzy, jen s tim rozdilem, ze cili
na déti predskolniho véku. Mezi jednoduché techniky zarazuje praci s pfifazovanim
smajlika, hvézdicek, autokorekci (podle urCitych kritérii), palec nahoru/dolt, ale také
komplexni néstroje, jako jsou napfiklad kontrolni seznamy (checklisty), reflexni deniky,

pojmové mapy, trojihelniky, stupnice a diagram (plus/minus).

V pedagogickém vyzkumu se velmi c¢asto vyuzivaji dotaznikova Setfeni
se sebehodnoticimi otdzkami. Sebehodnoceni nemusi vzdy odrazet jen realnou situaci,
protoze interpretace posouzeni zavisi na subjektivnim hodnoceni participantii (Vorkova,
Bendl, a Papajoanu, 2015, s. 28). Panadero a kol. (2017, s. 125) poukazuji na to,
ze pedagogicky vyzkum sebehodnoceni v souCasné dobé prochazi dulezitou fazi, ktera
prezkoumava nashromazdéné empirické dikazy a navrhuji novou agendu
pro sebehodnoceni, coz potvrzuji i neddvno vydané publikace. Zde lze zminit Clanek
od Finnbakky a kol. (2015, s. 2), kde autofi uvadi pfiklady sebehodnoticich dotaznika, které
ziskali na podkladé komplexni literarni reserSe z databazi Medline a CINAHAL. Vysledkem

procesu hledani bylo nalezeni nékolika nastroju pro sebehodnoceni kompetenci sester,

1 Celym ndzvem — Rosenbergova $kala sebehodnoceni
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jez pochazeji z Jordanska, Ciny, Tchaj-wanu, Japonska a Finska. Aby bylo mozné odhalit
rozdily v kompetencich mezi zemémi v Evropé, vyvinula Evropska sit pro odbornou
ptipravu a akreditaci v oblasti zdravotni péCe dotaznikovy nastroj EHTAN, nastroj

pro sebehodnoceni kompetenci sester.

2.2.2 Aspekty sebehodnoceni

Blatny (2010, s. 128) jako jeden z nejdulezitéjsich aspektt sebehodnoceni uvadi jeho
pozitivitu €i negativitu. Osoby s vyrazné€ vys§im stupném sebehodnoceni projevuji sklon
k formulaci hypotéz a zavéra o svych vlastnich kompetencich, které vyrazné presahuji
realnou miru jejich schopnosti. Tato kognitivni zkresleni Casto vedou k devalvaci
subjektivné vnimané Urovné vykonu a kompetenci, coz nasledné¢ vede k odklonu mezi
ofekavanim a realné dosazenym vysledkem. DalSim kliCovym aspektem, ktery uvadi
je stabilita. Soucasné poznatky upozortiuji, ze pro vykon a reakce na interpersonalni zpétnou
vazbu je stabilita sebehodnoceni dulezitéjsi nez to, zda je sebehodnoceni vysoké ¢i nizké.
Podobné na tuto problematiku pohlizi Helus (2018, s. 475-476), ktery zdaraziiuje existenci
dvou odliSnych skupin lidi. Prvni skupina inklinuje k pozitivnimu a povzbuzujicimu
hodnoceni sebe sama, zatimco druhd mé tendenci sebe hodnotit s negativnimi rezervami
a projevuje pesimismus ve vlastnim hodnoceni. Orth a kol. (2015, s. 9) uvadi,
ze vyznamnymi zdroji, které pfispivaji k pozitivnimu prib&hu sebehodnoceni, jsou
charakteristiky jako vysSi postaveni v zaméstnani, dostateCny finan¢ni pfijem, kladné
socialni vztahy, pracovni spokojenost a ptiznivé hodnocené zdravi. Podobné na to pohlizi
1 Paulik (2017, s. 52), podle které¢ho je urovenl vlastni hodnoty pozitivné ovlivnéna
extraverzi, zivotni spokojenosti, dominanci, hostilitou. Naopak lidé se zvySenym
neuroticismem vykazuji niz§i sebehodnoceni. Kfivohlavy (2011, s. 103) navic uvadi,

ze kvalitu naSeho sebehodnoceni muze ovlivnit narcismus.

Dal§i zajimavy uhel pohledu nam poskytuje Helus (2018, s. 521-524), ktery
zduraziuje, ze nase hodnoceni sebe sama je ovlivnéno tim, jak porovnavame nase predeslé
vykony s témi aktudlnimi. Tento proces umociiuje nase povédomi o pokroku
ve vyvoji, v dosazenych vysledcich a v reakcich od okoli. Dal§im dulezitym faktorem
je srovndvani se s ostatnimi lidmi. To, jak se hodnotime v porovndni s ostatnimi, formuje
nase vnimani uspéchd, selhani a nasi miru konformity s normami okoli. Taktéz zminuje
porovnavani toho, jakym zptsobem hodnotime sami sebe a ¢eho dosahujeme v porovnani

s idedlem. Elhadi a kol. (2020, s. 2) ptinaseji jinou perspektivu, a to z pohledu 1ékarské praxe.
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Ve zdravotnickém prostfedi hraje vlastni sebereflexe klicovou roli. Lékafi vyuzivaji
sebehodnoceni napiiklad tak, Ze se vyhybaji potencialnim rizikim, kdy v pfipadé
identifikace vlastni slabé stranky si jsou védomi potieby pomoci €1 podpory. Taktéz
projevuji schopnost odmitnout provadéni urcitych Cinnosti s védomim svych omezenych
dovednosti. Toto uvédoméni umoziuje Iékaiim jednat s rozvahou, eliminuje vahani

a predejde nedbalosti.

Zemanova a Dolejs (2015, s. 64) poukazuji na to, ze ¢lovék sam sebe hodnoti
predev§im tak, ze se snazi na sebe pohlizet o¢ima druhych. Na druhou stranu Kfivohlavy
(2011, s. 101) nabizi odliSny pohled na realisticnost naSeho sebehodnoceni. Podotyka
nutnost brat v avahu situace, kdy si upravujeme hodnoceni své vlastni osoby, bud’ s cilem
zdlraznit pozitiva nebo se naopak hodnotime zamérné nize. Tento pohled zdiraziuje
flexibilitu a moznost umyslné manipulace s nas§im sebehodnocenim v zavislosti na situaci

a cilech, kterych chceme dosdhnout.
Funkce sebehodnoceni

Podle Wagnerové (2008, s. 75) md sebehodnoceni vyznamnou roli v procesu
seberozvoje, plni funkci jak informativni, tak formativni. Informativni funkce
dle Zormanové (2014, s. 217) spociva v plném uvédomeni si procesu uceni a dosazenych
vysledki, kdezto formativni neboli vychovna funkce vychazi z adekvatniho hodnoceni sebe
sama. Wagnerova (2008, s. 75) dale pripisuje sebehodnoceni ucel zamysleni se nad vlastni
praci a vykonem. Tato myslenka je sdilena 1 Elhadim a kol. (2020, s.2), ktefi v kontextu
zdravotnické praxe zduraziuji, ze sebehodnoceni umoziuje 1ékaiiim identifikovat své silné
a slabé stranky, diky nimz lze pfijimat adekvatni opatieni a jez vedou k neustdlému

zlepSovani poskytovanych sluzeb.

Anderle (2019, s. 2) zastava nazor, ze sebehodnoceni predstavuje formu zpétné
vazby, jejimz cilem je informovat o potfebnych upravach procest a vysledkt, které
prohlubuji u€eni a zvySuji troven vykonu. Bouda (2013, s.15) vSak naznacuje, jak hodnocenti
vlastni hodnoty probihd v konkrétnim rdmci, s piihlédnutim k ur€itym oblastem znalosti
a sohledem na specifické cile. Zamérem sebehodnoceni podle Anderle
(2019, s. 2) je generovat zpétnou vazbu, kterd podporuje proces uceni a prispiva ke stale
zlepSyjicimu se vykonu. Zaméfeni sebehodnoceni na uceni znamena, ze by mélo mit

predev§im charakter formativniho hodnoceni. Je-li totiz zbaveno prilezitosti k adaptaci
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a napravé, ztraci svij smysl a ucinnost. Navic pii procesu sebehodnoceni mizeme vlastnim
uvédomeénim ziskat informace tykajici se nasi prace a vykonu, a to nas muze motivovat
k dal§imu zdokonalovani. Pravé proto je sebehodnoceni dlouhodoby proces, kterému

je potteba se ucit cely zivot (Zormanova, 2014, s. 217).

2.2.3 Sebehodnoceni u studujicich

Sebehodnoceni studentli je jednou z hlavnich oblasti vyzkumu v soucasném
vzdélavani a pedagogické psychologii (Panadero a kol.,, 2017, s. 125). Obecné
je sebehodnoceni chapano jako schopnost zaka posoudit vlastni vykon a rozhodovat o sob¢,
svych vykonech a schopnostech (Noonan a Duncan, 2019, s. 2). Zormanova
(2014, s. 217) napiiklad uvadi, ze pojem sebehodnoceni Ize chapat jako vychovny prostfedek
neformalniho charakteru, ktery se zaméfuje jak na prabéh, tak na vysledek skolni prace. Yan
jako nezbytna strategie uceni a hodnoceni ve vysokoskolském vzdélavani s cilem rozvijet
studujici jako nezavislé a celozivotni studenty. Pfinos sebehodnoceni k akademickym
vysledkim studentd spatfuje v tom, Ze byl navrzen tak, aby byl dosazen pomoci strategii
seberegulace, coz zahrnuje vyjasnéni ucebnich cilti, sledovani procesu uceni a inspiraci

k sebereflexi.

Sebehodnoceni student je povazovano za velmi vyznamnou slozku uceni, protoze
student shromazd'uje informace a pfemysli o svém vlastnim uceni. Soucasné se tim zvySuje
potencial rozvoje zaka jako celozivotniho studenta (Sharma a kol., 2016, s. 226). Podobné
nad uvedenym premysli Bouda (2013, s. 14), ktery uvadi, ze pokud si studenti osvoji
dovednost sebehodnoceni, je u nich vétsi pravdépodobnost zajmu pokracovat ve vyuce,
projevuji vétsi miru samostatnosti a dokazi sledovat vlastni vykonnost bez neustalé potieby
korekce své Cinnosti zkusenéjSim kolegou. Zarover si jsou védomi odpoveédnosti za své ¢iny
a tsudky. Yan (2019, s. 224) potvrzuje nazor Boudy (2013) o pozitivhim vlivu vlastniho
hodnoceni na akademické vysledky. Naucit se realisticky sami sebe hodnotit je kompetence,
kterou si zaci musi osvojit vedle dovednosti, schopnosti nebo znalosti ur€enych ucebnimi
osnovami (Harris a Brown, 2018). Yan (2019, s. 225) popisuje potiebu nejprve si ur€it
a aplikovat hodnotici kritéria pro sebehodnoceni. Potom se zamyslet nad kvalitou vlastniho
vykonu ve srovndni s hodnoticimi kritérii a identifikovat své silné a slabé stranky. Béhem
tohoto procesu dochazi k formulaci sebehodnoticiho usudku na zakladé vlastni sebereflexe,

ktery je nasledné prabézné podrobovan piehodnocovani podle riznych hodnoticich méfitek,

18



poskytovanych nazora nebo dalsi sebereflexe. Hledani zpétné vazby hraje klicovou roli
v kazdém kroku tohoto procesu a funguje jako podpora pro studenty, ktefi maji moznost
zadat o zpétnou vazbu tykajici se vhodnosti a pochopeni hodnoticich kritérii. Tim mohou
ziskat perspektivu od ostatnich a lépe si ovéfit své vnimani a porozumeéni. Dale mohou
aktivné vyhledavat zpétnou vazbu s cilem zdokonalit smér a strategie své sebereflexe,
coz v konecném duasledku prispiva ke zvySeni presnosti jejich sebehodnoticiho tsudku.
Vyuzivani zpétné vazby tak poskytuje studentim nastroj k neustalému zdokonalovani
se a lepsimu pochopeni vlastniho uceni. UCitelé musi zaklim pomoci piekonat pfirozené
egoistické nebo sebepodceniujici tendence, aby dokazali realisticky urcit, na ¢em musi

pracovat, aby se zlepsili (Harris a Brown, 2018).

Pfi formulovani svého pokroku studenti prostfednictvim sebehodnoceni casto
vyuzivaji hodnoceni z vnéjSich zdroji, kam se fadi ucitelé, vrstevnici nebo dokonce
vypracované piiklady a vysledky predchozich praci (Harris a Brown, 2018). Yan
(2019, s. 225) poukazuje na to, ze stale vice lidi se shoduje na tom, ze sebehodnoceni
je proces, ktery muzeme analyzovat anauCit se ho. Jednou z hlavnich vyhod
sebehodnoceni je jeho dostupnost kdykoliv a kdekoliv, coz stoji v kontrastu s moznym
zpozdénim pfi vyhledavani zpétné vazby od externich zdroju. Dalsi vyhodou sebehodnoceni
je, ze studenti mohou mit potize s pochopenim externiho ndzoru pti hodnoceni druhymi
lidmi. Mimo to neni snadné ignorovat nebo zlehcovat vlastni zpétnou vazbu. Béhem procesu
uCeni se vlastni hodnoceni stava formou metakognitivniho sledovani procest, které jsou
pouzivany k dosazeni ucebnich cili. Toto sledovani je ovlivnéno riznymi kompetencemi
a kontrolnimi pfesvédCenimi zaka, jako jsou motivace, cile a atributy sebetcinnosti (Harris

a Brown, 2018).

Yan (2019, s. 225) tika, ze ackoli je sebehodnoceni predevsim introspektivni
¢innosti, jde o vice nez jen o "sebe". Pritomnost "druhych", kromé "sebe sama", hraje
klicovou roli v celém procesu sebehodnoceni. Maji-li studenti zaujmout proaktivni roli
ve svém sebehodnoceni, ktera je v souladu s pfistupy zaméfenymi na uceni zpétné vazby,
je nezbytné, aby hledali a vyuzivali hodnoceni od vhodnych osob v blizkém okoli nebo
z ucebniho prostiedi. Pfi zkoumani této problematiky se Panadero a kol.
(2013, s. 126) zabyvaji otazkou, co presné znamena byt schopen adekvatné hodnotit vlastni
ucebni cCinnost. V souvislosti se zminénym dotazem existuje seznam podminek

pro adekvatni realizaci sebehodnoceni tak, aby se studenti mohli této dovednosti naucit.
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Pro dosazeni spravného sebehodnoceni uvadi dva klicové faktory. Prvni vyuziva vhodnych

hodnoticich kritérii a druhy jejich pouziti ve spravny cas. Je potieba vSak zvazit,

co podporuje pouzivani primefenych hodnoticich kritérii a kdy je vhodné jeho pouziti.

V kontextu vySe zminéného je pro lepsi piehlednost uveden obrazek ¢. 1.

Interakéni kruh sebehodnoceni a hodnoceni

Predstava, jak mé
druzi hodnoti,
ocekavani od

druhych

Vnimani a
interpretace
druhych viéi mé

Sebehodnoceni a
ofekavani od sebe

Chovani druhych
ve smyslu
predchoziho
hodnoceni

Moje chovani v
smyslu
predchoziho
otekavani

Vnimani druhych,
interpretace
mého chovani

Hodnoceni mé
osoby druhymi

Obrazek 1: Interakéni kruh sebehodnoceni a hodnoceni (voln€ upraveno podle M. Bléhy,

1988 a S.S. Brehmové, S. M. Kassina a S. Feina 2005). Vyrost a Slaménik (2008, s.100).

2.3 Mentoring

V posledni dobé doslo v Evropé¢ i1 mimo ni k transformaci oSetfovatelského

vzdélavani, ve kterém vysokoskolsti studenti nelékatskych zdravotnickych obort travi velké
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mnozstvi asu pod dohledem klinickych mentord®> a preceptord (Please a kol.,
2014, s. 64). Chen a Lou (2014, s. 433) a Hegenbarth a kol. (2014, s. 305) se shoduji
na vyznamnosti zavedeni mentorskych programid. Podle Chen a Lou
(2014, s. 433) predstavuje mentoring kliCovou strategii, kterou zdravotnickd zafizeni
implementuji scilem udrzet noveé zaregistrované sestry. Hegenbarth a kol
(2014, s. 304) zase zdtraziuji za¢lenéni klinického mentoringu® do praxe v souvislosti
s odbornym vedenim studentd. Kde poukazuji na to, Ze mentoring cili na rozvoj jejich
praktickych dovednosti, ale také na rozvoj profesionality, kterd zahrnuje interaktivni
dovednosti a etickou kompetenci. Chen a Lou, (2014, s. 433) ovSem zastavaji nazor,
ze mentofi jsou tradicné Skoleni k tomu, aby podporovali nové sestry béhem prechodu

do klinické praxe.

V odborné literature ma pojem klinického mentorstvi v oSetfovatelstvi rizné
vyznamy. Z tohoto divodu je patrny nedostatek jasnosti shody, pokud jde o ulohu
a povinnosti klinického mentora (Saarikoski a kol., 2013, s. 79, Dobrowolska a kol.,
2016, s. 45). Tuto nejednotnost v terminologii potvrzuje i Spirudova (2015, s. 60), kterd
zdlraziuje, ze pouzivani riznych termini na mezinarodni urovni znesnadiuje orientaci
v této problematice. Gurkova a Zelenikova (2017, s. 39) podobné jako vySe zminéni
poukazuji na konfuzi pojmi jako je mentor a preceptor. Dobrowolska a kol.
(2016, s. 45) navic zduraziuji vyznam rozliSeni vyse uvedenych pojmu. Podle jejich ndzoru
jsou to dvé odlisné role v ramci zdravotnického prostiedi a nemély by byt zaménovany.
V tomto kontextu vnimaji preceptora jako jednotlivce zaujimajiciho pozici registrované
sestry (RS), ktera poskytuje odborné vedeni nové zacinajicim nelékafskym pracovnikim
a studentim pouze po omezenou dobu. Naopak mentorstvi je komplexnéjsi vztah, ktery
se zametuje jednak na klinickou vyuku, ale i na profesni a odborny rozvoj jednotlivce. Tento
vztah by mél byt chapan jako dlouhodoby a hlubsi proces, ktery se zamétuje na S§irsi
spektrum aspekti. Nicméné je dulezité zduraznit, ze existuji i odliSné nazory
na zaménitelnost pojmu preceptorstvi a mentorstvi. Nektefi autofi povazuji tyto terminy
za synonyma, piiCemz rozdilny jazyk odréazi historické tradice dané¢ zemé&. Napriklad

v Austrélii a USA je preferovanym deskriptorem role "preceptor”, zatimco ve Spojeném

2 Mentor — moudra, zkudena osoba, ucitel a radce, ktery pomaha pickonat piekazky. V nékterych zemich
nepouzivaji pojem mentor, ale preceptor. (Spirudova, 2015, s. 60).

3 Mentorstvi — mentoring je proces, pfi kterém specidlné vybrana, $kolend a zkuSend osoba — registrovana
sestra, event. specialistka (mentor) dobrovolné podporuje, pomaha a predava zkusenosti méné zkusené osob¢
(mentee). (Spirudova, 2015, s. 60).
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kralovstvi se Castéji pouzivda termin "mentor" (Gurkovda a Zelenikova,
2017, s. 39). Dobrowolska a kol. (2016, s. 45) upozorfiuji na vyznamnost kulturnich
a historickych odlisnosti v kontextu vyse zminéného. Je kli¢ové byt si védom téchto rozdila,
nebot’ ovliviyji, jak hovofime a smyslime o oborech a funkcich v daném vzdélavacim
prostfedi. Tato pozornost s ohledem na kulturni a historické faktory je nezbytna pro efektivni

komunikaci a porozumeéni vzdélavacim procesim v konkrétnim kontextu.

Klini¢ti mentofi (KM) maji vyznamnou funkci a odpovédnost za praktické uceni
studentd oSetfovatelstvi. Role mentorti navic nabyva na vyznamu v mezinarodnim meéfitku,
jelikoz uloha ucitelt nelékafskych zdravotnickych pracovniki pifi mentoringu studentu
v klinické praxi klesa. Ve vétsiné zemi Evropské unie vSak neexistuji zadné specifické
pozadavky na vzdélavani klinickych mentort, i kdyZz potiebuji cilené vzdélavani, aby zvysili
své kompetence v mentoringu studenti oSetfovatelstvi (Pramila-Savukoski a kol.,
2020, s. 685). Podle Dobrowolské a kol. (2016, s. 44) v zemich, jako je Chorvatsko,
Ceska republika, Polsko, Irsko, Spojené kralovstvi a USA, jsou mentorské postupy
regulovany narodnimi politikami a pozadavky, coz zvySuje kvalitu mentorského vyvoje.
Ve své srovnavaci piipadové analyze uvadi, ze k priprave sester na vykon funkce klinického
mentora byla pfijata fada pfistupi. K nim patfi napiiklad zavedeni vstupnich pozadavka
pro moznost vedeni studentd. Jednim =z kritérii, které se Casto doporucuji kandidatim
prebirajicim roli KM, je minimalni praxe po registraci v daném oboru. Napiiklad
v Chorvatsku, Srbsku, Slovinsku a Spanélsku je to nejméné 5 let, v Ceské republice
a nékterych regionech Italie 2 roky, a na Islandu a v Polsku, a to pouze 1 rok. Mezi dalsi
pozadavky muze patfit absolvovani specialniho kurzu nabizejiciho znalosti tykajici
se klinické vyuky, strategii hodnoceni, komunikacnich dovednosti, aktualizaci praxe
a neustdlého profesniho rozvoje (Jokelainen a kol., 2013, s. 65, Dobrowolska a kol.,
2016, s. 45). Tuomikoski a kol. (2020, s. 2) uvadi, ze v Anglii, Chorvatsku, Irsku, na Islandu,
v Italii, v Srbsku a ve Spojenych statech americkych by mél mentor absolvovat mentorsky
kurz, nez zaéne plsobit na uvedené pozici. Oproti tomu v Polsku, Slovinsku, Spanélsku

a Finsku je absolvovani mentorského kurzu dobrovolné.

Dobrowolska a kol. (2016, s. 45) podrobnéji popisuji existenci tii odliSnych forem
zameéstnavani (pracovniho poméru) v souvislosti s roli klinického mentora. Prvni je KM,
kterym je zkuSena registrovand sestra a pracuje pouze v prostiedi poskytovatele zdravotni

péce. Druha je klinicky mentor, jenz pracuje pouze na vysoké Skole, ale zaroven
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je registrovana sestra. Posledni forma je RS, ktera ma formalné stanovenou tlohu pracovat
mezi poskytovatelem zdravotni péée a (nekdy na CasteCny tvazek) ve vysokoskolské
instituci (Saarikoski a kol., 2013, s. 79). Vyzkum v této oblasti ukazuje, ze KM, ktefi jsou
zaméstnani pouze v prostiedi poskytovateli zdravotnich sluzeb, maji sklon vénovat
vice pozornosti praktickym aspektim klinického vzdélavani, zatimco mentofi, ktefi jsou
vice zakofenéni v akademickém prostiedi vysoké Skoly, mohou postradat praktické
dovednosti a citit se nejist¢, pokud jde o odborné vykony (Dobrowolska a kol.,
2016, s. 45). Podle Saarikoski a kol. (2013, s. 79) mentori, ktefi ptisobi pouze v klinické
praxi, jsou napiiklad v nékterych skandinavskych zemich. OvSem ve vétSin€ Evropskych
zemi a ve Velké Britanii pfevazuje tradicni model, kde mentofi ptisobi jak na vysoké skole,
tak 1 v klinické praxi. Tato odliSna struktura reflektuje rizné pfistupy ke vzdé€lavani
zdravotnickych profesionali v riznych regionech a naznacuje variabilitu v organizaci

mentorskych programu.

Jeffers a kol. (2017, s. 18) upozoriuji na nedostatek klinickych uciteld v oblasti
zdravotnictvi. V dusledku této situace na fakultach vyucuji nelékaisti zdravotnicti
pracovnici, ktefi sice maji magisterské nebo doktorské tituly, avSak nejsou specializovani
na oblast vzdélavani. Ackoliv disponuji klinickymi odbornymi znalostmi, vétsSina z nich ma
bud’ omezené nebo zadné pedagogicke ¢i akademické zkuSenosti. Pramila-Savukoski a kol.
(2020, s. 686) poukazuji naptiklad na ucitele nelékarskych zdravotnickych pracovnikda, ktefi
maji hlubsi znalosti tykajici se ucebnich osnov, zatimco sila klinickych mentorti spociva
v klinické kompetenci. Mentofi tak hraji dulezitou pedagogickou roli pii podpore studentt
a mohou zvysit jejich profesionalitu tim, Ze posoudi jejich vykon a poskytnou jim
konstruktivni zpétnou vazbu. Na to poukazuje Jokelainen a kol. (2013, s. 62), ktefi fikaji,
Ze zpétna vazba a analyza vykont béhem vyuky se stavaji stale dulezitéjsi a dominantnéjsi
soucCasti prace mentort, coz vyzaduje, aby kvalifikovani mentofi provadéli hodnoceni
profesniho rozvoje a kompetenci studentti oSetfovatelstvi. Hagrasse a kol. (2023, s. 2) taktéz
podotykaji vyznamnost role mentora pii posuzovani studentd. Konkrétné poukazuji
na vyznamnost hodnoceni, techniky poskytovani zpétné vazby a uspéSnou komunikaci

se studentem.

V oblasti oSetfovatelstvi je proces mentoringu kli¢ovym nastrojem s cilem zdokonalit
komunikaci jak mezi studentem a jeho nebo jejim mentorem, tak i mezi studenty navzajem.

Tento pfistup nejenze posiluje profesni dovednosti, ale také kultivuje schopnosti efektivni
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interakce a sdileni znalosti mezi u€astniky vzdélavaciho procesu. Mentoring je oboustranny
a uzite¢ny proces, ve kterém mentor vede menteeho®. V tomto ohledu rozviji ndpady a talent
mentorovaného. Taktéz smétuje k profesnimu a osobnimu pokroku svérence Mollahad a kol.
(2018, s. 241). Zminéné jesté dopliuje Hagrasse a kol. (2023, s. 2) o odpovédnost mentora,
kterd zahrnuje vyuku praktického vzdélavani. Snahou je snizit Uroven stresu, uzkosti
a podpofit spolupraci, komunikaci, dovednosti a odpovédnost mezi studenty, mentorem
a nelékarskym zdravotnickym personalem. Ucitelé oSetrovatelstvi véfi, ze mentoring
je jednou z nejucinnéjSich a nejkorektnéjSich metod vzdélavani a predavani zkuSenosti,
ale tato metoda neni v oSetfovatelstvi pfili§ znama a neni §iroce implementovana (Mollahad

a kol., 2018, s. 241).

Skela-Savi¢ a kol. (2015, s. 1044-1045) zdiraznuje, ze poskytovani klinického
mentoringu je soucasti oSetfovatelské profesionality, ktera odrazi, jak sestry vnimaji svou
praci a slouzi jako dulezity ukazatel pro zajisténi bezpeCnosti pacientt a vysoce kvalitni péci.
Profesionalita a formovani pozitivni profesni identity jsou kliCovymi prvky ovliviujici
rozvoj budoucich absolventd oSetfovatelstvi (Shakespeare a Webb,
2008, s. 271). Tuomikoski a kol. (2020, s. 231) zmiriuje, ze posileni kompetenci mentora
pti skoleni studentl a zlepSeni kvality mentoringu v klinickém vzd€lavacim prostiedi jsou
zakladnimi cili mentoringového vzdélavani. Klicem k efektivnimu mentoringu studentd
oSetfovatelstvi je podle Baldwinové a kol. (2014, s. 18) poskytovani adekvatniho Skoleni
pro mentory, podpora pozitivni kultury a stanoveni nezbytnych provoznich postupt

pro zajisténi kvality mentorstvi.

2.3.1 Mentorsky kurz v Ceské a Slovenské republice
Mentorsky kurz v Ceské republice

Metoda mentorovanych praxi® vysokoskolskych studentli oboru oSetfovatelstvi
se postupné a neformalné implementovala do oSetfovatelskych klinickych praxi v letech
2000 az 2005, a to prostfednictvim jednotlivych vysokych skol a vzdélavajicich se sester.
Prvni mentorsky kurz organizoval Ustav teorie a praxe osetfovatelstvi Lékaiské fakulty
univerzity Palackého v Olomouci v roce 2003, pro pokryti potteb svych studentskych praxi.
Poprvé byl tento pojem definovan v metodickém pokynu k vyhlasce ¢. 39/2005 sbirky,

4 Oznaceni pro osobu/studenta, ktery je pfi mentoringu rozvijen.
3> Mentorovand praxe — tzv. stinovani, pod vedenim konkrétniho mentora, kopiruje student jeho ¢innosti
bchem smény.
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vydané Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky ve vé&stniku &islo 6, a to pouze
prostiednictvim doporu¢ené naplné ¢&innosti mentort/ek odborné praxe (Spirudova,

2015, s. 62).

Rozsifené pedagogické vzdélani neni zdkonem ¢. 96/2004 Sb. vymezeno, tudiz
se jedna o takzvany neurcity pravni pojem, s kterym pravni norma sice operuje, ale jeho
presnou definici neuvadi. Tento predpis dale pfiblizuje pojem rozsifené pedagogické
vzdélani, nikoli taxativn€, ale pouze pomoci demonstrativniho vyctu jednotlivych kurzi,
jejichz absolvovanim rozsifené pedagogické vzdélani nabyvdme. Zde lze =zaradit
certifikovany kurz ,,Mentor klinické praxe oSetfovatelstvi a porodni asistence*.
Certifikovany kurz se uskuteciiuje v akreditovaném zafizeni, kterému byla

udélena/prodlouzena akreditace Ministerstvem zdravotnictvi (MZ CR, online, 2014).

Seznam akreditovanych zafizeni v CR k 1. 1. 2024

Tabulka 2: Seznam akreditovanych zatizeni

Akreditované zafizeni Obec N,I?x' pgc?t
ucastniku
Fakultni nemocnice v Motole Praha 30
Jihodeska univerzita v Ceskych Budéjovicich Ceské Budéjovice 30
Krajska zdravotni, a.s. Usti nad Labem 25
Masarykova univerzita, Lékarska fakulta Brno 20
Narodni centrum osetfovatelstvi a nelékafskych
- 2 Brno 30
zdravotnickych obort
Ostravska univerzita Ostrava 30
Univerzita Karlova, 3. [ékarska fakulta Praha 30
Univerzita Karlova, Lékarska fakulta v Hradci Kralové Hradec Kralové 25
Univerzita Palackého v Olomouci Olomouc 30
Univerzita Pardubice, Fakulta zdravotnickych studii Pardubice 20
Univerzita Tomase Bati ve Zliné Zlin 25
Vseobecna fakultni nemocnice v Praze Praha 20
Vyssi odborna skola zdravotnicka, Stfedni
s , . Trutnov 15
zdravotnicka Skola a Obchodni akademie, Trutnov

Zapadoceska univerzita v Plzni Plzen 18

Zdroj: MZ CR (2024, online).
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Momentalné Ize certifikovany kurz — Mentor klinické praxe oSetfovatelstvi a porodni
asistence absolvovat na 14 pracovistich v Ceské republice (viz tabulka vyse)
(MZ CR, online, 2024). Pro moznost absolvovani kurzu byly stanoveny vstupni pozadavky,
mezi které patii odbornad zpiisobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry nebo porodni
asistentky, osvédceni k vykonu povoldni bez odborného dohledu v prisluseném oboru,
minimdlné dva roky vykonu povoldni v prislusném oboru (plny nvazek) nebo specializovand
zpusobilost v prislusném oboru pouze pro uchazece, kteri jsou Skoliteli teoretické nebo
praktické vyuky v rdmci specializacniho vzdélavani a byt v aktivnim zaméstnaneckém

poméru v prislusném oboru (MZ CR, online, 2011, s. 4).

Absolvovanim kurzu ziskava jednotlivec zvlastni odbornou zpusobilost v oblasti
kvalifikacni ptipravy, specializacniho vzdélavani zdravotnickych nelékarskych pracovnika
a v adaptaCnim procesu noveé nastupujicich zaméstnanct v oboru osetfovatelstvi a porodni
asistence. Celkova délka vzdélavaciho programu byla stanovena na minimalni pocet
100 hodin, které jsou rozlozeny nejméné do 6 mésicu. Obsah vzdélavaciho program zahrnuje
vyuku teoretickych, teoreticko-praktickych a praktickych prvkd v takovém rozsahu,
aby absolventi byli schopni vhodné prezentovat ucivo, efektivné pedagogicky komunikovat,
vyuzivat moderni pedagogické principy k motivujicimu vedeni studentli nebo ucastnikt
vzdélavani a objektivné hodnotit vysledky své prace. Vzdelavaci program je strukturovan
tak, ze zahrnuje teoretickou vyuku vcetné teoreticko-praktické ¢asti v celkovém poctu
60 hodin a odbornou praxi v celkovém poctu 40 hodin. Pocet ucastnika kurzu se muze lisit
v zavislosti na konkrétnim pracovisti. Zptusob ukonceni je formou obhajoby zavérecné prace

pted zkuSebni komisi (MZ CR, online, 2011, s. 4-14).

I pfesto, ze existuje minimalni délka kurzu, organizace mohou stile volné
determinovat celkovy hodinovy rozsah. Napftiklad Ostravska univerzita udava délku trvani
kurzu 158 hodin (106 hodin kontaktni vyuky a 52 hodin samostudia). Zpisob zakonceni
studia je proveden pomoci zavérecné zkousky (Lékarska fakulta Ostravska univerzita,

online, 2023).
Mentorsky kurz ve Slovenské republice

Program celozivotniho vzdélavani je zaméfen na zdravotnické povolani, konkrétné
na profesi sestry. Zajemci o uCast v tomto programu musi spliiovat urcité predpoklady,

mezi které patii napiiklad odborna zpusobilost pro vykon specializovanych pracovnich
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Cinnosti ve zdravotnictvi a kvalifikace v oboru oSetfovatelstvi. Taktéz je vyzadovana
minimalné¢ dvouletd zkuSenost z klinické praxe. Studijni program je koncipovan
tak, ze se sklada z teoretické a praktické Casti, které jsou strukturovany do jednotlivych

modulil (Lepisova, online, 2020).

Modularni struktura byla vybrana na zakladé osvédCenych postupti a preferenci,
které prokazaly svou uspéSnost v né€kolika zahrani¢nich zemich. Z hlediska obsahu
a zameéteni programu umoziuje zvoleny modulovy systém integrovanou a multidisciplinarni
vyuku. Délka studijniho programu je koncipovana do patnacti tydnt. Celkova dotace na kurz
je 50 hodin (teoreticka Cast programu 24 hodin, prakticka ¢ast 26 hodin). Podminkou
ukonceni studia je 100% ucast na kontaktni vyuce (40 hodiny). Dalsi podminkou
k uspésnému dokonceni kurzu je potieba ziskat minimaln€ 60 boda v ramci prabézného
a zaveéreCného hodnoceni a vefejnd obhajoba portfolia mentora. Po uspésném absolvovani
programu  mentor ziskava 24 boda vsouladu s, Vyhlaskou MZ SR
C. 74/2019 Z. z. o kritériach a sposobe hodnotenia sustavného vzdeldavania zdravotnickeho

pracovnika“ (Lepisova, online, 2020).
2.4 Pedagogicko-didaktické kompetence

Ministerstvo Skolstvi mladeze a télovychovy (2007, s. 7) uvadi, ze ,,mit kompetenci
znamend, Ze Clovék (Zdk) je vybaven celym sloZitym souborem védomosti, dovednosti
a postojii, ve kterém je vSe propojeno tak vyhodné, Ze diky tomu clovék miize uspésné
zvilddnout ukoly a situace, do kterych se dostava ve studiu, v praci, v osobnim Zivoté. Mit
urcitou kompetenci znamend, Ze se dokdzZeme v urcité prirozené situaci primérené
orientovat, provddét vhodné Ccinnosti, zaujmout prinosny postoj.” Podle ValiSové
a Kovarikové (2021, s. 225) jsou klicové kompetence spojeny s celozivotnim vzdélavanim.
Na webovych strankach Narodniho pedagogického institutu Ceské republiky (Gosova,
2021) je popsdna pedagogickd kompetence jako podminky a procesy vychovy, schopnost
podporovat rozvoj individualnich kvalit zaka a znalost prav ditéte. Taktéz je zde popsana
didaktickd kompetence, a to jako schopnost ovladat strategie vyucovani a uCeni s vyuzitim
metodického repertodru. Podle Podlahové (2012, s. 14-15) je mozné pedagogickou
umet

2 9

kompetenci nazyvat taktéz didaktickou, kterd nespociva pouze v tom ,,umet ucit*
prednéasSet“ nebo implementovat pedagogické metody, zasady a techniky. Pedagogicka
kompetence mimo jiné podle ni zasahuje do strategie hodnoceni studentt, tvorby studijnich

materialll, sebehodnoceni a sebereflexi. Pramila-Savukoski a kol. (2020, s. 685) popisuji
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kompetence mentord v pedagogické praxi jako schopnost identifikovat individualni
vzdélavaci potieby, potfebu podpofit u¢ebni procesy, napomahat pfi motivaci, provadet
hodnoceni, reflektovat vykony, poskytovat konstruktivni zpétnou vazbu u studentt. Dale
také popisuje vyznamnost orientace studenti k jejich vlastnim vzdélavacim cilim,
porozumeéni oSetifovatelskym kompetencim tak, jak jsou definovany v ucebnich osnovach

mentorovanych.

Koncepce oSetrovatelstvi (Strnadova a kol., 2021, s. 17) uvadi, ze k ndplni
vSeobecné sestry patii pedagogicka Cinnost, ktera je soucasti vykonu profese. Jedna
se o vedeni studenti (v oblasti oSetfovatelstvi) pfi vykonavani odbornych praxi
a pii zaskolovani zaméstnanci jako mentor nebo $kolitel v adaptadnim procesu. Spirudova
(2015, s. 62) popisuje, ze mentor odpovida za vedeni vyuky v souladu se studijnim pldnem
a uCeni musi spliovat didaktické zasady. Mimo to je tfeba, aby si mentor vedl dokumentaci
o klinické oSetfovatelské praxi. Zde by mélo byt uvedeno, jak si student vede, jaké cile
se podafilo splnit a co bude potfebné rozvijet v ramci dalSich praxi. Portfolio mentora
ma mimo jiné obsahovat konkrétni cile a kompetence, kterych ma student v rdmci praxe

daného ro¢niku doséhnout, kritéria a naroky na finalni hodnoceni.

Strategie a metody vyuky na klinickém pracovisti

Osetfovatelstvi jako prakticka disciplina vyzaduje rozvoj vysSich kognitivnich
dovednosti, hodnot, psychomotorickych a technologickych dovednosti pro péci o pacienty
v ruznych prostiedich. Samotné ziskavani znalosti nestaci, odborné vzdélavani zahrnuje
1 prakticky rozmér, v némz studenti rozvijeji kompetence pro péci o pacienty a uci se myslet
jako profesiondlové (Oermann a Gaberson, 2014, s. 233). V ¢eském a slovenském prostiedi,
které je soucasti stiedni Evropy, se pouziva koncept tradi¢nich vyucovacich metod.
V anglosaském regionu, kde je pedagogika tuzce spjata s pedagogickou psychologii,
se Castéji pouziva pojem vyukové metody. Pojem vyucovaci strategie oznacuje komplexni
a dlouhodobé orientované chovani ucitelt vaci zakum. Kdezto metoda vyuky oznacuje
konkrétni postup pii jednotlivych vyufovacich jednotkach. V této souvislosti se chépe
strategie jako nadfazeny pojem pro metodu vyuky. Jednim z nejdilezitéjSich ukolti mentora
klinické praxe, za ktery nese odpovédnost, je vybér vyukové strategie v klinické praxi.
Vyukové strategie souvisi se stanovenymi cili, odpovidajici irovni védomosti a dovednosti

studenta (Gurkova a Zelenikova, 2017, s. 46).
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2.4.1 Oblast vyukovych cili

V ucebnich osnovach Certifikovaného kurzu (2011, s. 7-11) se uvadi, ze ve druhém
tematickém celku z pfedmétu Obecnad didaktika budou obsahem vyuky ucebni cile
se zameérenim na charakteristiku, typy ucebnich cilti a pozadavky na formulaci ucebnich cili.
Cilem tohoto celku bude charakterizovani pojmu ,,ucebni — vyukovy cil* a rovnéz ziskani
schopnosti uziti vyukového cile pro konkrétni realizaci vyuky. Na uvedené navazuje Ctvrty
tematicky celek pojmenovany Didaktika oSetfovatelstvi a odborné praxe, ktery se vénuje
formulaci a stanoveni konkrétnich vyukovych cild. ValiSova a Kovaiikova
(2021, s. 44) uvadi, ze vyukovy cil predstavuje jednu z kli¢ovych pedagogickych kategorii
obecné i oborovych didaktik. Podlahova (2012, s. 31) popisuje, ze v didaktice pfi vyuce
konkrétniho pfedmétu jsou cile ze své povahy konkrétn€jsi a vychazeji ze vzdélavaciho

obsahu.

Vyukové cile se tykaji jednoho konkrétniho vyucovani, hodiny nebo vyucovaného
tématu. ValiSova a Kasikova (2011, s. 135) v souvislosti s vyukovym cilem poukazuji
na ucinnost, kterd je sledovana ve vztahu cile zamySleného (projektovaného) k cili
realizovanému (vysledku) a patré také ve vztahu k vynalozenym prostfedkim. Jen pokud
srovnavame to, co jsme zamysleli s tim, ¢eho jsme dosahli, mizeme adekvatné evaluovat
a hodnotit. Podlahova (2012, s. 31) taktéz popisuje vyznamnost stanoveni cilti vyuky, z nichz
vychazi pii volbé vyukové strategie a ke kterym se pfi hodnoceni vyuky vraci. Gurkova
a Zelenikova (2017, s. 60) ve své publikaci popisuji cil vyuky jako nejdilezitéjsi kritérium
pro vybér vyukové strategie nebo metody.

Mentor klinické praxe by mél spolecné se studentem stanovit vyukovy cil
a na zakladé toho peclivé naplanovat kazdou aktivitu studenta v klinickém prostredi.
Pti vybéru jakékoli ¢innosti v klinickém prostiedi by mél jak student, tak mentor porozumét
zaméru a cili kazdé provadéné aktivity. Privodce pro mentora klinické praxe (nedatovano,
s. 7) taktéz uvadi, ze mezi povinnosti mentora spada plnéni zadanych tkoll, mezi které patfi
napiiklad stanoveni cile a naplné Cinnosti studenta (na pocatku kazdého pracovniho dne),
veetné rozhovoru se studentem, zda je mu tento cil jasny a jestli nepotfebuje doplnit

informace.

Gabersonova a kol. (2015, s. 23) rovnéZ vyzdvihuje vyznamnost stanoveni

vyukového cile a zminuje ho jako prvni krok v klinické vyuce. Planovani praktické vyuky
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by mélo zacit identifikaci vysledkt uceni, které jsou nezbytné pro bezpe¢nou a kompetentni
oSetfovatelskou praxi. Tyto vystupy jsou odvozeny z filozofického pfistupu, ktery byl
zvolen jako voditko pro tvorbu kurikula a tyka se tii oblasti uceni: kognitivni (znalosti
a intelektudlni dovednosti), psychomotorické (dovednosti a technologické schopnosti)

a afektivni (postoje, hodnoty a presvédceni).

World health organization (2016, online, s. 6) vypracovala dokument (Vzdélavani
sester — klicové kompetence), ktery nabizi vychozi bod pro definovani vlastnosti
kompetentnich sester jako zaklad pro vypracovani kurikula zaloZzeného na kompetencich pro
sestry ucitele. Zakladni kompetence, zasazené do programového ramce, se tykaji kliCovych
kognitivnich, afektivnich a psychomotorickych oblasti uceni. Podle Gurkové a Zelenikové
(2017, s. 46) lze cile klinické vyuky rozdelit do dvou hlavnich kategorii. Viz obrizek

¢. 2 niZe.
Cile klinické vyuky

Tab. 3.2 Cile (vystupy) klinické vjuky
Zamérné cile klinické vyuky

kognitivni feseni problému

kritické mygleni

Klinické zdiivodnéni

rozhodovani

psychomotoricke psychomotorické dovednosti

interpersondlni dovednosti

organizacni dovednosti

afektivni presvédéeni

hodnoty

postoje

dispozice — zdkladni prvky profesni ofetfovatelské praxe

kulturni kompetence kulturni povédomi

kulturni senzitivita

Neziamérné cile klinické vyuky

pozitivni utvrzeni se ve volbé povolani

vybér oboru specializace

negativni nesprivné praktické navyky

akademicka necestnost (podvadéni, plagidtorstvi)

Obrazek 2: Cile klinické vyuky (Gurkova a Zelenikova, 2017, s. 49)
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Vychodiskem pro formulaci vyukovych cili a vystupi z uceni jsou ruzné bézné
pouzivané klasifikace v pedagogickych disciplinach. Zahrnuji naptiklad taxonomie
B. S. Blooma, D. B. Krathwohla a H. Davea (Gurkova a Zelenikova, 2017, s. 48-50). Podle
Valisové a Kovaiikové (2021, s. 49) spravna formulace cile vymezuje obsah vyuky i zptisob
hodnoceni vykonu studenta. Podlahova (2012, s. 33) upozoriiuje na spravnou formulaci

vyukového cile ne smérem ke své vlastni ¢innosti, nybrz smeérem ke studentovi.

Praktické vyukové aktivity umoziuji studentim pienést teoretické znalosti ziskané
ve vyuce do redlnych situaci. V klinické praxi se teorie a védecké poznatky promitaji
do praxe. Uvedené aktivity by se mély zaméfit na rozvoj znalosti, které nelze ziskat ve tfidé
nebo jinych prostiedcich (Gaberson a kol., 2015, s. 23). Dalsim dulezitym vysledkem
klinického vzdélavani jsou dovednosti. Sestry musi mit odpovidajici psychomotorické,
komunikacni, technologické a organizacni dovednosti, aby mohly efektivné vykonavat svou
a postojovy rozmér, ale vysledky dovednosti, které musi byt dosazeny praktickou vyukou,
se obvykle zaméfuji na vykonovou slozku. Klinicka vyuka také vytvari dialezité afektivni
vysledky — presvédCeni, hodnoty, postoje a dispozice, které jsou zakladnimi prvky

profesionalni oSetfovatelské praxe (Gaberson a kol., 2015, s. 27-30).

2.4.2 Oblast hodnoceni studentu

V ucebnich osnovach Certifikovaného kurzu (2011, s. 7-10) ve druhém tematickém
celku predmétu Obecna didaktika je cilem vyuky popsat funkci a jednotlivé typy hodnoceni.
Na vysSe popsané navazuje tieti tematicky celek — Pedagogickd psychologie. Cilem vyuky
je charakterizovat osobnost dospélého jedince v jednotlivych fazich zivota z hlediska metod
pro posuzovani a hodnoceni. Nedilnou souc¢asti vSech oblasti oSetfovatelského vzdélavani
a praxe je proces hodnoceni, ktery je dulezity pro ziskani informaci o uceni studentq,
pro hodnoceni vykonti a urCeni zpusobilosti k vykonu povolani (Oermann a Gaberson,
2014, s. 3). Dvorakova (in ValiSova a Kasikova, 2011, 249 s.) poukazuje na vyznam
hodnoceni ve vyuCovani, jelikoz zasadnim zpusobem ovliviiuje kvalitu
vychovné-vzdélavaciho procesu. Uciteli umoziluje nejen posuzovat uspéSnost vyucovani,
ale i planovat dalsi cile. Zaroven zakovi hodnoceni poskytuje dulezité informace o vlastnim
pokroku v uceni. Oermannova a Gabersonova (2014, s. 233) popisuji vyznam klinického
hodnoceni spocivajici v tom, ze diky nému ziskava ucitel prehled o kompetencich studentd

a jejich vykonech v praxi. Studenti mohou diky klinické praxi dosahnout mnoha vysledka.

31



Gurkova a Zelenikova (2017, s. 56) uvadi, ze pfi hodnoceni klinické vyuky se pouziva
nékolik typl hodnoticich metod. Zde lze zminit naptiklad hodnoceni slovni ¢i pisemné.
Slovni hodnoceni by mél mentor pouzivat pii kazdém novém postupu na konci pracovni
smény nebo pii ukonceni celkové odborné praxe. U pisemného hodnoceni je nejvyhodné;si
pouzivat standardizované formulare, které se vztahuji k nékolika slozkam odborné praxe.
Sem lze napftiklad zaradit aktivitu studenta, samostatnost, védomosti, praktickou zru¢nost,
schopnost komunikace atd. (Privodce pro mentora klinické praxe, nedatovano, s. 9). Mimo
to ma hodnoceni studenti podle Gurkové a Zelenikové (2017, s. 56-81,) respektovat urcité
zasady, mezi které patii objektivita, spravedlnost, nezaujatost, reflexe celkové prace
studenta, a ne pouze izolované chovani ¢i jednotlivy vykon. Na zékladé uvedenych zasad
je dlouhodobé usili pedagogii zaméfeno na tvorbu reliabilnich a validnich nastroja,
at uz ve forme hodnoticich skal, feseni simula¢nich scénaiti nebo kritérii oSetfovatelskych

vykoni.

Klinické hodnoceni je proces, pfi kterém se posuzuji kompetence studentti v praxi.
Nejcasteji zahrnuje pozorovani vykonu a vyvozovani zavéru o kompetencich studenta.
Ucitelé tak mohou shromazdovat rizné informace k hodnoceni stejnych vysledku
a v konfrontaci s predlozenymi vysledky pozorovani o vykonu studenta v klinické praxi,
muze byt jejich usudek malo konzistentni (Oermann a Gaberson, 2014, s. 237). Na totéz
poukazuji i Gurkova a Zelenikova (2017, s. 3), které pisSi, ze hodnoceni kompetenci
a studentl je a bylo poznamenano zna¢nou davkou subjektivity. ValiSova a Kovarikova
(2021, s. 145) taktéz poukazuji na nekteré negativni jevy v souvislosti se Skolnim
hodnocenim. Zahrnuji zde, stejné tak jako autofi vyse, subjektivitu v posuzovani, ale také
i relativné nizkou reliabilitu, fetiSizaci znamky (studenti se zajimaji pouze o znamku a nejevi

zajem o poznatky) a znamku jako nejdilezitéjsi zdroj motivace.

Hodnoceni provadéji studenti, mentofi a rovnéz ucitelé klinické praxe. Mentor
a ucitel klinické praxe se zaméfuji na hodnoceni dosazenych vyukovych cill, které byly
vymezeny na zacatku klinické praxe (Gurkova a Zelenikova 2017, s. 58). Priivodce
pro mentora klinické praxe (nedatovano, s. 7) uvadi, ze k povinnostem mentora patii
objektivni hodnoceni studenta po splnéni jednotlivych tkold a provedeni zhodnoceni.
Taktéz posuzuje napiiklad aroven znalosti, dovednosti a postoju, vztah k pacientim, jejich
ptibuznym a komunikaci (Gurkova a Zelenikova 2017, s. 58). Oermannova a Gabersonova

(2017, s. 4) tika, ze ¢im jasnéji ucitel vi, co ma hodnotit, tim efektivnéjsi bude hodnoceni.
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Pti posuzovani je dilezité sledovat pokrok studenta s ohledem na dosazené vyukové cile,
poskytnout informace studentim o jejich dalSich vyukovych potiebach a o tom, jestli
je potieba dalsi instruktaz. Gurkova a Zelenikova (2017, s. 48). Na to navazuje celkové
hodnoceni odborné praxe, véetné ziskani zpétné vazby od studenta (Privodce pro mentora

klinické praxe, nedatovéno, s. 7).

Hodnoceni plni dvé hlavni role, a to formativni 1 sumativni. Formativnim
hodnocenim ucitel sleduje pokrok studenta pfi uceni, poskytuje mu informace o dalSich
potfebach v oblasti uceni a o tom, kde je potieba dal§iho klinického procvi¢eni. Uvedeny
zpusob klinického hodnoceni neni urCen pro klasifikaci zakt, ale pro diagnostiku
vzdélavacich potieb jako podklad pro dals§i vyuku (Gaberson a kol. 2015, s. 9). Gurkova
a Zelenikova (2017, s. 83-84) uvadi, ze formativni (zpétnovazebné) hodnoceni probiha
kontinudlné v procesu celé klinické vyuky. S formativnim hodnocenim se nejCastéji
setkavame pii poskytovani zpétné vazby ze strany mentora ¢i uclitele studenti b&hem
semestru. Utinna zpétna vazba by se neméla soustiedit na zddraziiovani chyb a nedostatkd
u studenta, ale naopak by méla poskytovat moznosti pro dalsi zlepSeni. Oproti tomu
sumativni hodnoceni probiha na konci urcitého obdobi, naptiklad v pololeti nebo na konci
klinické praxe, aby se posoudilo, do jaké miry studenti dosahli klinickych vysledki nebo
kompetenci (Oermann a Gaberson, 2014. s. 239). Gurkovd a Zelenikovd
(2017, s. 86) popisuji sumativni hodnoceni jako hodnoceni se zaméfenim na posouzent,
zda student spliiuje vymezené profesionalni standardy vykonu, pfedstavuje tedy zptsob
klasifikace studentd v klinickych podminkach. Gaberson a kol. (2015, s. 322) upozoriiuje
na rozdil mezi klinickym hodnocenim a klasifikaci. Pfi klinickém hodnoceni ucitel pozoruje
studenta pii vykonu, poté zhodnoti pribéh vykonu se standardy a na zakladé toho muze

byt kvantitativnim symbolem znamka, ktera odrazi udaje z hodnoceni.

2.4.3 Oblast pripravy na vyuku

K zakladnim otazkam podle Rel'ovské a kol. (2020, s. 77-78) patfi, jak si naplanovat
kazdy klinicky den se studenty, jak efektivné vyuzit moznosti pro realizaci oSetfovatelskych
postupt a komplexni péci o pacienty. Jak a kdy implementovat do vzdélavani v klinickém
prostfedi metody podporujici klinické mysleni, propojovani teorie s praxi, fixaci novych
pojmi nebo jak efektivné fesit vzniklé problémy na oddéleni. Gurkova a Zelenikova
(2017, s. 62) uvadi, ze hlavnim zamérem klinické vyuky je podpora aplikace teoretickych

znalosti a dovednosti do praxe. Z tohoto diivodu by odborna praxe méla navazovat na obsah
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teoretické vyuky. Spirudova (2015, s. 67) popisuje, e v pfipravé mentora musi byt zahrnuta
metoda prace, ktera rozviji kritické mysleni, osobni odpovédnost, praxi zalozenou

na dikazech a principy spravné oSetfovatelské péce.

Priprava na vyucovaci hodinu vyzaduje narocnou myslenkovou cinnost, pfi které
si ucitel promita celou vyucCovaci jednotku v predstavach a zaroveni okamzité¢ provadi
korekci, tak aby priprava byla realna. Vétsina ucitelt nesvéiuje vysledky této Cinnosti pouze
pameéti, ale struné si je pisemné poznamendva (Obst 2017, s. 80). Podle ValiSové
a Kasikové (2011, s. 132) Ize chapat ucitelovu piipravu na vyuku jako souhrn vSech ¢innosti,
kterymi se vytvareji nezbytné predpoklady pro splnéni pfedem vytyCenych cila dané hodiny.
Nato navazuji ValiSova a Kovarikova (2021, s. 29), které pisi, ze ptiprava na vyuku zahrnuje
nékolik zakladnich krokd. Radi sem stanoveni vyukového cile (o&ekavany vystup), volbu
vhodnych motivacnich prostiedkd, typ a charakter Cinnosti, které budou ve vyuce pouzity
(napf. Casové rozvrzeni ¢innosti, vybér pomucek), hodnoceni vysledkd uceni v prubéhu
hodiny 1 po jejim skonceni. Obst (2017, s. 53) upozoriiyje, Ze pokud chceme planovité fidit
uCebni Cinnost zakl, pozadujeme-li, aby zak reprodukoval, porovnaval, abstrahoval
atd., musime vytvorit takové podminky, aby se tyto ¢innosti skute¢n€ ve vyucovani objevily.
Jednou z moznosti jak toho dosahnout, je vyuziti uCebnich uloh. Za ucebni ulohy
lze povazovat Sirokou skalu vSech ucebnich zadani, od téch nejjednodussich ukola

az po ty slozité.
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3 VYZKUMNA CAST

Znéni hlavniho cile:

Hlavnim cilem vyzkumné studie bylo zjistit uroveri sebehodnoceni v oblasti
pedagogicko-didaktickych kompetenci u konkrétniho souboru viSeobecnych sester —

mentorek s absolvovanym certifikovanym kurzem (Mentor klinické praxe oSetFovatelstvi

a porodni asistence) versus Skolitelek bez absolvovaného kurzu.
Formulace dil¢ich cili:

. Zjistit, zda se liSila turoven sebehodnoceni u zkoumaného souboru
vieobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe®) a veobecnych

sester bez absolvovaného kurzu v oblasti vyukovych cila.

. Zjistit, zda se liSila turoven sebehodnoceni u zkoumaného souboru
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a vSeobecnych

sester bez absolvovaného kurzu v oblasti pfipravy na vyuku.

. Zjistit, zda se lisila se turoven sebehodnoceni u zkoumaného souboru
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a v§eobecnych

sester bez absolvovaného kurzu v oblasti hodnoceni studentt.

. Zjistit, zda se lisila se uroven sebehodnoceni u zkoumaného souboru
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a v§eobecnych

sester bez absolvovaného kurzu v hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci.
3.1 Metodika studie
Design vyzkumné studie

Uplatnén byl kvantitativni pfistup ke zkoumani, konkrétné observacni analyticky prufezovy

design. Limitace této studie jsou predlozeny jako soucast kapitoly Diskuse.
Zkoumany soubor

Uplatnén byl zamérny typ tvorby souboru — dostupny vybér (Gurkova, 2019, s. 61).

6 Mentor klinické praxe — zkrdceno z celého ndzvu certifikovaného kurzu ,,Mentor kiinické praxe

oSetrovatelstvi a porodni asistence .
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Kritéria pro zarazeni participantii do souboru:

e vSeobecna sestra mentorka s absolvovanym certifikovanym kurzem (Mentor klinické
praxe a porodni asistence), ktera vede studenty na praxi
e vSeobecna sestra Skolitelka, ktera vede studenty na praxi

e aktivni zaméstnanecky pomér ve zdravotnickém zafizeni
Wylucujicim kritériem bylo:

e jiny nelékaisky zdravotnicky pracovnik nez vSeobecna sestra

e nebyt v zaméstnaneckém pomeéru ve zdravotnickém zatizeni

Skupina A — VSeobecné sestry mentorky s absolvovanym certifikovanym mentorskym

kurzem

Skupina B — VSeobecné sestry Skolitelky bez absolvovaného kurzu

V ramci zkoumaného souboru tcastnikti nedoslo k zadnému vylouceni z analyzy. VSichni
ucastnici vyjadrili souhlas s vyplnénim dotazniku formou online odeslani a seznamenim
se s informovanym souhlasem. Veskeré doru¢ené dotazniky byly kompletn€ vyplnéné, ¢imz

byla zaji§téna uplnost dat a nenastala potreba vylouceni zadného z nich.
Uplatnéna vyzkumna metoda a nastroj ke sbéru dat

Nazev metody: dotazovani
Nastroj ke sbéru dat: polostrukturovany dotaznik vlastniho konstruktu
Popis a tvorba nastroje ke sbéru dat

Nastroj ke sbéru dat byl koncipovan s ohledem na systematicky a strukturovany
piistup k ziskavani informaci od ucastnika studie. Celkové byl rozdé€len do péti oblasti,
z nichz kazda méla specificky ucel. Prvni oblast formuléfe (otazky ¢. 1-7) byla zaméfena
na otazky tykajici se demografickych udaji a vzdélani participantd (Chraska,
2016, s. 158-165). V této casti bylo ucastnikim umoznéno vybrat pouze jednu variantu
odpovedi, coz zajistilo jednoznacnost a presnost ziskanych dat. Druha doména formulare
(otazky & 8-17) byla orientovana na oblast vyukovych cila (MZ CR, online,
2011; Tuomikoski a kol., 2018; Pramila-Savukoski a kol.,, 2020; ValiSova
akol., 2011; ValiSova a Kovarikova, 2021; Gurkova a Zelenikova, 2017). Pro dosazeni vyssi
preciznosti odpoveédi byla zvolena Likertova Skala (ano, spiSe ano, obcas, spiSe ne, ne)

s moznosti oznaceni jedné odpovedi. V pripadé, ze si participant nestanovuje vyukové cile
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(otazka €. 8), byl pfesmérovan na nasledujici doménu. Treti oblast (otazky ¢. 18-25) cilila
na piipravu na vyuku (MZ CR, online, 2011; Valifova a Kovaiikova, 2021; Gurkova
a Zelenikova, 2017; Obst, 2017). V této sekci byla pouzita taktéz Likertova Skala s moznosti
jedné odpovedi. Pokud si participant piipravu na vyuku nepfipravuje, byl presmérovan
na dal§i oddil. Ctvrta oblast formulafe (otazky & 26-35) byla zaméfena na hodnoceni
studentt (MZ CR, online, 2011; Tuomikoski a kol., 2018; Pramila-Savukoski
a kol., 2020; Gurkova a Zelenikova, 2017). V této ¢asti dotazani vybirali rovnéz jednu
odpoveéd z Likertovy Skaly. Pokud u otazky €. 30 (Prostfednictvim jaké formy si stanovujete
kritéria k hodnoceni studentt pfed vyukou?) zvolili ,,jina odpoveéd™ — méli moznost pisemné
uvést jakou jinou formou si stanovuji kritéria k hodnoceni studenti pred vyukou. Pata
doména formulare se soustfedila na hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci
Mz CR, online, 2011; Tuomikoski a kol., 2020; Pramila-Savukoski a kol., 2020; Gurkova
a Zelenikova, 2017). Obsahovala baterii s deviti otdzkami a péti moznymi odpovédmi.
Participanti tak méli moznost vybrat odpovéd’ z péti moznosti (vyborny/4, dobry/a, neutrélni,
uspokojivy/a, Spatny/a), coz poskytlo detailni zhodnoceni jejich dovednosti v této oblasti.
Celkoveé byla pfiprava nastroje zalozena na peclivém pruzkumu relevantni literatury,
s dirazem na aplikovatelnost a aktualnost informaci, aby nastroj ke sbéru dat reflektoval

nejnove]si poznatky a odpovidal potfebam praxe v oblasti mentorstvi.

Ovéreni vyuzitelnosti nastroje pro zkoumany soubor

Tabulka 3: Pilotaz — Vysledky ovéreni nastroje ke sbéru dat

Otazky Odpovédi Pocet odpovédi
Kolik ¢asu jste potiebovali k vyplnéni dotazniku? Méné nez 5 minut 3 (50 %)
5-10 minut 3 (50 %)
Vice nez 10 minut 0

Prostor pro vyjadreni participanta:

Byl pro Vas cas straveny vypliiovanim dotazniku Ano 6 (100 %)
prijatelny? Ne 0
Prostor pro vyjadreni participanta:

Byly pro Vas jednotlivé otazky ve formulari Ano 4 (66.6 %)
srozumitelné? Ne (prosim o 2(33.3 %)
konkretizaci)
Prostor pro vyjadreni participanta: Vysvétleno pod tabulkou.
Chybély Vam pfi vypliiovani formulafe jiné moZnosti Ano (jaké) 2 (33.3 %)
odpovédi? Ne 4 (66.6 %)
Prostor pro vyjadreni participanta: Vysvétleno pod tabulkou.
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Obsahoval formular veskeré potiebné otazky tykajici Ano 6 (100 %)
se daného tématu? Ne (prosim o 0
konkretizaci)

Prostor pro vyjadreni participanta:

Rozuméli jste zpilsobu vypliiovani dotazniku? Ano 6 (100 %)
Ne (prosim o 0
konkretizaci)

Prostor pro vyjadreni participanta:

Béhem testovani funkCnosti ndstroje bylo zjisténo, ze ¢as potiecbny k vyplnéni dotazniku neni pfili§ dlouhy
a je akceptovatelny. Nicméng, srozumitelnost otdzek nebyla pro dvé participantky (vSeobecné sestry Skolitelky)
dostateCna. V reakci na tuto zpétnou vazbu byla potfeba korekce. Otdzky byly doplnény, dovysvétleny
a konkretizovany. Jednalo se o otazky z oblasti vyukového cile, a to o konkrétné o otazku ,,Je pro Vs obtizné
stanovit komplexni vyukovy cil?“ byla rozsifena o vysvétleni ,,Komplexni vyukovy cil obsahuje slozku
kognitivni — védomosti, motorickou — dovednosti, afektivni — postoje, vlastnosti®. Nasledujici otdzka byla
precizovana tak, aby jasn€¢ vymezila pozadavky na vyukové cile ,,DokdzZete formulovat cil vyuky tak, aby
splioval stanovené pozadavky (kontrolovatelnost, konzistentnost, komplexnost, pFimérenost)?“. U otazky
z oblasti hodnoceni ,,Stanovujete si kritéria k hodnoceni studentii pred vyukou? “ byly definovany kritéria
k hodnoceni. Po této upravé jiz byly otazky dle participantek pochopitelné. Dv¢ tucastnice uvedly
potfebou doplnéni jesté jiné moznosti odpovedi v dotazniku. Jejich navrhy byly zahrnuty do dotazniku, a to
konkrétné u otazky ,,Vase misto vykonu povolani? “ pfidana moznost ,,soukroma ambulance™ a u otdzky ,,Kolik
Casu Vam obvykle zabere priprava na jedno praktické vyucovani? “ doplnéna moznost mén¢ nez 1 hodinu. Tyto
upravy byly provedeny s cilem zohlednit rozmanitost odpoveédi a zajistit, aby dotaznik 1épe reflektoval
specifika vSech participantii. VSem dotazanym piisel obsah otazek k danému tématu dostate¢ny. Celkov¢ bylo
zjisténo, ze po téchto upravach byl obsah otdzek povazovan za srozumitelny a postup vypliiovani dotazniku
byl jasny pro vSechny dotazované.

Organizace a lokace sbéru dat

Pted zahajenim sbéru dat byla provedena pilotni studie, které se ziiCastnilo Sest osob.
Na zakladé jejich zpétné vazby byl dotaznik upraven. Cilem sbéru dat bylo ziskat co nejSirsi
a nejvice reprezentativni vzorek participantl, aby vysledky byly co nejvystiznéjsi.
Pro snadnéjsi distribuci a optimalizaci ziskani co nejvét§siho poctu participantt
byl vypracovan online dotaznik vyuzivajici platformu Google Forms. Rozsiteni probehlo
prostfednictvim online odkazu s ptfimym presmérovanim na dotaznik (Pfiloha ¢. 4). Dale
byla vyuzita forma pisemné zadosti s vytvofenym QR kodem, kterd byla distribuovana
na vybrana pracovisté v Ustiedni vojenské nemocnici — Vojenské fakultni nemocnici v Praze
(UVN) po predchozi konzultaci a obeznameni vedoucich pracovnika (Pfiloha &. 3). Timto
zpusobem méli participanti moznost vyplnit dotaznik flexibilné podle svych casovych
moznosti, a to bud’ prostfednictvim pocitace nebo mobilniho telefonu. VSichni ac¢astnici byli
pfedem pouceni o zafazujicich kritériich. Vzhledem k narocnosti ziskavani vSeobecnych
sester mentorek s absolvovanym kurzem pro mentory byl dotaznik rozmistén i na socialni
sit’ (platformy Meta) sdruzujici nelékarské zdravotnické pracovniky. Na zminéné skupiny
byl vkladan opakované pro zajiSténi co nejvétSiho pocétu participantd. Na socialni siti,

kde nebylo mozné dotaznik vefejné publikovat, byli alespoit vzhledem k velikosti
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a odbornosti skupiny mentofi osloveni. Nasledné byli pisemné pozadani o vyplnéni
dotazniku v pfipadé splnéni zafazujicich kritérii. Pro dosazeni co nejvysSiho poctu
participanti byly rovnéz osloveny nameéstkyné pro oSetfovatelskou péci z vybranych
velkych nemocnic. Osloveno bylo celkem 10 nemocnic, pficemz souhlasné stanovisko
vydaly pouze dvé. Nékteré naméstkyne pro oSetfovatelskou péci na e-mail neodpovédély.
Dalsi z oslovenych napsala omluvny e-mail, ve kterém uvedla, ze mentoring v jejich instituci
neni realizovan, a tudiz zde nejsou vhodni participanti pro studii. Prvni instituci zahrnutou
ve studii byla Fakultni nemocnice v Motole (FNM) a druha jiz vy$e zminéna Ustiedni
vojenskd nemocnice v Praze. Nameéstkyné pro oSetfovatelskou péci ve (FNM) po nasi
pfedchozi domluvé vybrala sestry mentorky a rozeslala mnou vypracovanou zadost
s dotaznikem. Pro ziskani vétstho poctu vSeobecnych sester mentorek nebo Skolitelek
studentt byly nasledné s odstupem casu kontaktovany a osloveny i vrchni sestry z Motola,
coz se ukazalo jako efektivni. Vyplnénim a odeslanim dotaznikti potvrdili ucastnici
porozumeéni podminkam a udélili tak souhlas s ucasti ve vyzkumné studii. Nejvétsi pocet
participanta byl ziskan prostfednictvim osloveni riznych zdravotnickych skupin na socialni
siti. Nejméné ucastnikli bylo ziskano prostfednictvim zadosti s QR kodem. Sbér dat u obou
skupin participanti byl proveden stejnym nastrojem a postupy pro obé dvé skupiny

v Casovém obdobi od 5. 12. 2023 do 31. 1. 2024.
Etické parametry realizace studie

Pred distribuci dotaznika byly kontaktovany naméstkyné pro oSetfovatelskou péci.
Souhlasné stanovisko se sbérem dat bylo udéleno naméstkyni Mgr. Janou Novakovou, MBA
(FNM) a Mgr. Lenkou Gutovou, MBA, LL.M. (UVN). Souhlas se sbérem dat je uveden
vptiloze & 1 a 2. Pfitemz Ustiedni vojenska nemocnice v Praze udélila souhlasné
stanovisko na zékladé vlastniho protokolu o schvéleni vyzkumné studie a pro nemocnici
Motol v Praze byl pouzit fakultni informovany souhlas. Pro tuto studii nebylo vyzadovano
formalni schvaleni etické komise. V Gvodni Casti nastroje ke sbéru dat, byli participanti
seznameni scili a postupy, které budou pouzivany. Tato cCast obsahovala sdéleni
o dobrovolné ucasti a moznosti v prabéhu kdykoliv svobodné odmitnout ¢i odstoupit
zvyzkumné studie. Informovani byli rovnéz o nakladani s poskytnutymi
udaji — a to, ze nebudou uvadény ve spojitosti s jejich osobou, budou zpracovany
a prezentovany anonymné dle Zakona 101/2000 Sb. o ochran¢ osobnich tidajii Osobni tdaje

(sociodemografickd data) ucastnika vyzkumu a v souladu s nafizenim Evropského
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parlamentu a Rady EU 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob
v souvislosti se zpracovanim osobnich udaju a o volném pohybu té€chto tidaji a o zruSeni
smérnice 95/46/ES. Uvedené parametry etického piistupu pii sbéru a zpracovani dat byly

kompletné dodrzeny.
Postupy deskriptivniho zpracovani dat

Veskera surova data ziskana pomoci nastroje ke sbéru dat (dotaznik), byla prevedena
a upravena v programu Microsoft Excel (pfekodovana). Pred vytvorenim pramérovych skal
byla ovéfena vnitini konzistence otazek (reliabilita) pomoci Cronbachova alfa. V oblasti
vyukovych cilt byly dvé otazky (¢. 10, 11) polozeny inverzné. Pro tvorbu skaly bylo jejich
koédovani nutné prevratit. Hodnota Cronbachova alfa pro baterii otazek meéfticich oblast
vyukovych cilt vysla 0,754. Vysledna hodnota znaci dostateCnou miru vnitini konzistence,
na zakladé Cehoz je mozné vytvorit Skalu meéfici oblast vyukovych cili. Hodnota
Cronbachova alfa pro baterii otdzek méficich oblast ptipravy na vyuku je 0,601. Vysledna
hodnota znaci pfijatelnou miru vnitini konzistence. Na zakladé toho je mozné vytvorit skalu
méfici oblast pfipravy na vyuku. V oblasti hodnoceni studentl byly Ctyfi otazky
(¢. 27,32, 33, 35) polozeny inverzné. Pro tvorbu $kaly bylo jejich kddovani nutné prevratit.
Otazka €. 29 nebyla s ostatnimi otazkami konzistentni a byla vyfazena. Po jejim vylouceni
vzrostla Cronbachova alfa z hodnoty 0,656 na hodnotu 0,786. Vysledna hodnota znaci
dostateCnou miru vnitini konzistence. Na zaklad€ toho je mozné vytvofit Skalu méfici
oblast hodnoceni studenti. Baterie sdeviti otazkami tykajici se hodnoceni
pedagogicko-didaktickych kompetenci vykazuje velmi vysokou miru vnitini konzistence.
Cronbachova alfa vysla 0,914. Data byla statisticky zpracovana v programu IBM SPSS
Statistics pod odbornym dohledem statisticky Ing. Adriany Rehackové. U kategorickych dat
byly stanoveny absolutni a relativni Cetnost. U kvantitativnich dat metrickych byly vyuzity
zakladni popisné statistiky — primér, median, smérodatna odchylka, minimum, maximum

a Sikmost. Nasledné byla data vhodné graficky vyobrazena.
Formulace hypotéz ke statistickému testovani

1H1: Rozdil v trovni sebehodnoceni v oblasti vyukovych cilti mezi souborem vSeobecnych
sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester

bez absolvovaného mentorského kurzu je statisticky vyznamny.
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e 1HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti vyukovych cild se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné
nelisi.

e 1HA: Uroveii sebehodnoceni v oblasti vyukovych cild se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné lisi.

2H1: Rozdil v arovni sebehodnoceni v oblasti pfipravy na vyuku mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi je statisticky vyznamny.

e 2HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti piipravy na vyuku se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi statisticky vyznamné nelisi.

e 2HA: Uroveii sebehodnoceni v oblasti piipravy na vyuku se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi statisticky vyznamné lisi.

3H1: Rozdil v urovni sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentd mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi je statisticky vyznamny.

e 3HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentti se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu statisticky vyznamné nelisi.

e 3HA: Uroveil sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentll se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu statisticky vyznamné lisi.

4H1: Rozdil v urovni sebehodnoceni v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci mezi souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické
praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi je statisticky

vyznamny.
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e 4HO: Uroveii sebehodnoceni v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci se mezi souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi
statisticky vyznamné nelisi.

e 4HA: Uroveli sebehodnoceni v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci se mezi souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi

statisticky vyznamné 1isi.
Metody statistického zpracovani dat

Pri statistickém vyhodnocovani hypotéz byla pouzita potradova analyza.
Pro vyhodnoceni hypotézy ¢. 1 a 3 byl vzhledem ke splnéni pfedpokladu normalniho
rozdeleni pouzit parametricky dvouvybérovy t-test pro nezavislé soubory. V této souvislosti
byl uplatnén Levenuv F-test ke zjisténi shodnosti rozptyli mezi dvéma nezavislymi vybéry,
coz je dilezité pro splnéni nezbytného predpokladu. Vzhledem k nesplnéni predpokladu
normalniho rozdéleni byl pro vyhodnoceni hypotézy ¢. 2 a 4 pouzit neparametricky
Mann-Whitneyuv test (Chraska, 2016). Timto zptisobem bylo zajisténo robustni a spolehlivé

statistické vyhodnoceni.
3.2 Vysledky deskriptivniho zpracovani dat

Tato kapitola se zaméfuje na analyzu a porovnani vysledkt ziskanych z deskriptivni
a induktivni statistiky mezi dvéma soubory vSeobecnych sester. Jedna se o sestry
s absolvovanym mentorskym kurzem’ a sestry bez absolvovaného mentorského kurzu.
Cilem této analyzy je ziskat hlubsi porozuméni rozdili mezi témito dvéma skupinami.
Kapitola je strukturovana tak, ze nejprve je predstavena charakteristika obou soubort
participanta veetné demografickych udaji. Nasledn€ jsou prezentovany vysledky, které jsou
rozdéleny do oblasti (vyukové cile, ptiprava na vyuku, hodnoceni studentti, hodnoceni
pedagogicko-didaktické kompetence) a je u nich zpracovana reliabilita z baterie otazek,

popisna statistika a nasledné testovani hypotéz.

7 Mentorsky kurz — certifikovany kurz MZ CR (Mentor klinické praxe osetfovatelstvi a porodni asistence)
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Charakteristika zkoumanych osob

V tabulce, viz nize, je prezentovana charakteristika zkoumanych osob, rozdélenych
do dvou skupin: skupina A (vSeobecné sestry s absolvovanym mentorskym kurzem)
a skupina B (vSeobecné sestry bez absolvovaného mentorského kurzu). Celkovy pocet
ucastniki vyzkumné studie Cinil 147, z nichz 46,9 % (69) patiilo do skupiny A
a 53,1 % (78) do skupiny B. Ve skupiné A bylo zaznamenano minimalni zastoupeni osob ve

vékové kategorii do 25 let 1,4 % , zatimco nejvice osob ve veékovém rozmezi

36-45 let (46,4 %). Naopak ve skupiné¢ B bylo minimalni zastoupeni sester ve vekové
kategorii 56-65 let (3,8 %), se dvéma nejvice zastoupenymi vékovymi kategoriemi,

konkrétne 26-35 let a 36-45 let, které mély identicky podil 30,8 % relativni Cetnosti.

Z dat (tabulka ¢. 4) vyplynulo, ze v obou skupinach pfevazovalo zenské zastoupeni,
ato 98,6 % v pripadé skupiny A a 88,5 % v ptipadé skupiny B, coz znaci vyrazny genderovy
nepomér. Dle mista vykonu povolani bylo nejvice participantd zastoupeno ve fakultni
nemocnici, a to 46,4 % v piipadé sester s mentorskym kurzem a 55,1 % sester
bez mentorského kurzu. Druhym nejpocetnéj§im mistem vykonu povolani byla krajska
nemocnice, a to u obou skupin participantt. V oblasti nejvyssiho dosazeného vzdélani sester
mentorek je zjevné, ze vétSina z obou skupin mé vysokoskolské vzdélani. Nicméné
pozoruhodny rozdil se objevuje na tietim misté v ramci obou soubord. U skupiny A dosahlo
18,8 % sester stiedoskolského vzdelani s maturitou, zatimco u skupiny B je tento podil nizsi

a ¢ini 15,4 %, pfiCemz tfetim nejCastéj§im dosazenym vzdelanim je vyssi odborné vzdélani.

Co se tyka vySe dosazené praxe (na pozici vSeobecné sestry) z tabulky €. 4 je patrné,
ze ve skupin€ A je vétsi podil sester s vice nez 13 lety praxe 84,1 % ve srovnani se skupinou
B 62,8 %, zatimco skupina B ma vySssi podil sester s 4-8 lety praxe 17,9 % nez skupina A
7,2 %. Ostatni kategorie maji podobné podily mezi obéma skupinami. Posledni kategorii
je délka vykonu mentorské praxe, kde skupina A vykazuje nejvys$si zastoupeni mentord
s 4-8 lety praxe 40,6 %. Tento trend se vyskytuje 1 ve skupiné B, kde je nejvyssi podil
mentortl rovnéz v této kategorii, avsak s niz§im zastoupenim 33,3 %. Vyznamny rozdil mezi
skupinami je v podilu mentort s méné nez 1 rokem praxe, kde skupina B ma vyssi zastoupeni

15,4 % nez skupina A 10,1 %.
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Tabulka 4: Charakteristika zkoumanych osob

Sestry s absolvovanym mentorskym kurzem —

Sestry bez absolvovaného mentorského kurzu —

skupina A skupina B

Absolutni Relativni Absolutni Relativni

Cetnost (n) | Cetnost (%) Cetnost (n) | cetnost (%)
vseobecna sestra 69 46,9 vseobecna sestra 78 53,1
celkem 147 100,0 147 100
veék veék
do 25 let 1 1,4 do 25 let 4 51
26-35 let 7 10,1 26-35 let 24 30,8
3645 let 32 46,4 3645 let 24 30,8
46-55 let 21 30,4 46-55 let 23 29,5
56-65 let 8 11,6 56-65 let 3 3,8
nad 65 let 0 0 nad 65 let 0 0
celkem 69 100 celkem 78 100
pohlavi pohlavi
Zena 68 98,6 Zena 69 88,5
muz 1 1,4 muz 9 11,5
jind odpovéd 0 0 jind odpovéd 0 0
celkem 69 100 celkem 78 100
misto vykonu misto vykonu
povolani povolani
fakultni nemocnice 32 46,4 fakultni nemocnice 43 55,1
soukroma nemocnice 3 4,3 soukroma nemocnice 5 6,4
okresni nemocnice 5 7,2 okresni nemocnice 6 7,7
krajskd nemocnice 19 27,5 krajskd nemocnice 11 14,1
soukroma ambulance 2 2,9 soukroma ambulance 3 3,8
poliklinika 0 0 poliklinika 2 2,6
jind odpovéd 8 11,6 jind odpovéd 8 10,3
celkem 69 100 celkem 78 100
nejvyssi ukoncené nejvyssi ukoncené
vzdélani vzdélani
stfedoskolské s 13 18,8 stfedoskolské s 9 11,5
maturitou maturitou
vyssi odborné 8 11,6 vyssi odborné 12 15,4
vysokoskolské 25 36,2 vysokoskolské 29 37,2
bakalarské bakalarské
vysokoskolské 19 27.5 vysokoskolské 27 34,6
magisterské magisterské
vysokoskolské 1 1,4 vysokoskolské 1 1,3
doktorské doktorské
jind odpovéd 3 4,3 jind odpovéd 0 0
celkem 69 100 celkem 78 100
vySe dosaZené praxe vySe dosaZené praxe
(na pozici vSeobecné (na pozici vSeobecné
sestry) sestry)
méné nez 1 rok 0 0 méné nez 1 rok 2 2,6
1-3 let 3 4,3 1-3 let 4 51
4-8 let 5 7,2 4-8 let 14 17,9
9-12 let 3 4,3 9-12 let 9 11,5
13 a vice let 58 84,1 13 avice let 49 62,8
celkem 69 100 celkem 78 100




délka vykonu délka vykonu

mentorské praxe mentorské praxe

méné nez 1 rok 7 10,1 méné nez 1 rok 12 15,4
1-3 let 9 13,0 1-3 let 21 26.9
4-8 let 28 40,6 4-8 let 26 33.3
9-12 let 6 8,7 9-12 let 12 15,4
13 a vice let 19 27,5 13 a vice let 7 9
celkem 69 100 celkem 78 100

Oblast vyukovych cilu

Otazek méficich uroven sebehodnoceni v oblasti vyukovych cili bylo osm, dvé
otazky byly polozeny inverzn€, pro tvorbu skaly bylo jejich kodovani nutné prevratit.
Hodnota Cronbachova alfa pro baterii otazek méficich oblast vyukovych cili vysla

0,754. Vysledna hodnota znaci dostateCnou miru vnitini konzistence, na tomto zaklad¢ je

mozné vytvorit Skalu méfici oblast vyukovych cila.

Tabulka 5: Vysledek Cronbachova alfa pro baterii otazek z oblasti vyukovych cilti

Mira vnitini konzistence (reliabilita)

Cronbachova alfa Pocet otazek

0,754 8

* vlastni zpracovani v programu SPSS

Z baterie otazek byla nasledné vytvofena souctova Skala méfici oblast vyukovych
cila. Dosazené minimum ma hodnotu 1 a maximum 5, $kala oblasti vyukovych cili ma
pramérnou hodnotu 3,9, ktera odpovida kategorii ,,spiSe ano“, smérodatna odchylka vysla
0,573, variabilita hodnot tedy neni nijak vysoka. Celkovy pocet participantd je 133, Cast

participantu, ktefi si vyukové cile nestanovuji, na baterii otazek neodpovidala.

Tabulka 6: Skala oblasti vyukovych cilti

Popisna statistika — Skala oblasti vyukovych cilt

N Minimum Maximum  Primér Smér.odchylka

Oblast vyukovych cilQ 133 1,00 5,00 3,9098 0,57289

* N — pocet participanti
* vlastni zpracovani v programu SPSS

Rozlozeni skaly oblasti vyukovych cil lze vidét v histogramu nize. Z grafu

. 1 je patrné, ze se v datech naléza jedna odlehla hodnota, ktera data negativné zeSikmuje.
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Pro vyhodnoceni hypotézy bude toto pozorovani vylouceno. Po vylouc€eni data vykazuji

normalni rozdéleni (viz graf €. 2).
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Graf 1: Rozlozeni participantt v oblasti vyukovych cilt
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Graf 2: Rozlozeni participanti v oblasti vyukovych cili (po odstranéni odlehlé hodnoty)
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Oblast pripravy na vyuku

V oblasti pfipravy na vyuku byla mira vnitini konzistence méfena z Sesti otdzek.
Hodnota Cronbachova alfa pro tuto baterii otazek byla 0,601. Vysledna hodnota znaci

pfijatelnou miru vnitini konzistence, na zakladé ¢ehoz je mozné vytvorit Skalu méfici oblast

pfipravy na vyuku.

Tabulka 7: Vysledek Cronbachova alfa pro baterii otazek z oblasti pfipravy na vyuku

Mira vnitini konzistence (reliabilita)

Cronbachova alfa Pocet otazek

0,601 6

* vlastni zpracovani v programu SPSS

Z baterie otazek byla nasledné vytvorena souctova Skala méfici oblast pfipravy
na vyuku. Dosazené minimum ma hodnotu 1 a maximum 5, Skala oblasti pfipravy na vyuku
ma prumeérnou hodnotu 3.4, smérodatna odchylka vysla 0,846, variabilita hodnot je tedy
vyssi. Celkovy pocCet participanti odpovidajicich na tyto otazky byl 146. V piipadé,

Ze si participant piipravu na vyuku nepfipravuje, na otdzky z této baterie neodpovidal.
Tabulka 8: Skala piipravy na vyuku

Popisna statistika — pfiprava na vyuku

N Minimum Maximum Pramér Smér.odchylka

Pfiprava na vyuku 146 1,00 5,00 3,3735 0,84571

* N — pocet participanti
* vlastni zpracovani v programu SPSS

Z histogramu nize lze vidét, ze data nemaji normalni rozdéleni. V rozlozeni lze vidét

dva vrcholy a vyS$si miru variability, kterd plyne i z hodnoty smérodatné odchylky (0,846).
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Graf 3: RozloZeni participantti v oblasti pfipravy na vyuku
Oblast hodnoceni studentu

Otazek méficich uroven sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentl bylo Sest, Ctyfi
otazky (konkrétné €. 27, 32, 33, 35) byly formulovany inverznég, pro tvorbu §kaly bylo jejich
kédovani nutné prevratit. Otazka €. 29 nebyla s ostatnimi otdzkami konzistentni a byla
vytazena. Po jejim vylouCeni vzrostla Cronbachova alfa z hodnoty 0,656 na hodnotu
0,786. Vysledna hodnota znac¢i dostateCnou miru vnitini konzistence, na zakladé cehoz

je mozné vytvorit Skalu méfici oblast hodnoceni studentd.

Tabulka 9: Vysledek Cronbachova alfa pro baterii otazek z oblasti hodnoceni studentt

Mira vnitini konzistence (reliabilita)

Cronbachova alfa Pocet otazek

0,786 6

*vlastni zpracovani v programu SPSS

Z baterie otazek byla rovnéz vytvorena souctova skala, ktera méfila oblast hodnoceni
studenti. Dosazené minimum ma hodnotu 1,5 a maximum 5, primérnou hodnotu 3,8, ktera
odpovida kategorii ,,spiSe ano, smérodatna odchylka vysla 0,688, variabilita hodnot tedy
neni vysoka. Celkovy pocet participantli pro tuto oblast je 144. Ti, ktefi hodnoceni studenta

nevykondvaji, na baterii otdzek neodpovidali.
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Tabulka 10: Skala hodnoceni studentt

Popisna statistika — hodnoceni studentt

N Minimum  Maximum Pramér Smér.odchylka
5,00 3,7824 0,68797

Hodnoceni student 144 1,50

* N — pocet participanti
*vlastni zpracovani v programu SPSS

Rozlozeni skaly oblasti hodnoceni studenti lze vidét v histogramu nize. Z grafu
C. 4 je patrné, zZe se v datech nalézaji dvé odlehlé hodnoty, které data negativné zeSikmuyji.
Pro vyhodnoceni hypotézy budou tyto dvé pozorovani vyloucena. Po vylouceni data

vykazuji normalni rozdéleni (viz graf €. 5).
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Graf 4: Rozlozeni participantt v oblasti hodnoceni studentd
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Graf 5: Rozlozeni participantll v oblasti hodnoceni studenti po odstranéni dvou odlehlych
hodnot
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Oblast hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci

Vnitini konzistence byla zjistovana u baterie deviti otdzek z oblasti hodnoceni
pedagogicko-didaktickych kompetenci. Cronbachova alfa vysla 0,914 a vykazuje velmi
vysokou miru vnitfni konzistence. Na zakladé toho byla vytvorena souctova Skala méfici

oblast hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci.

Tabulka 11: Vysledek Cronbachova alfa pro baterii otizek z oblasti hodnoceni

pedagogicko-didaktickych kompetenci

Mira vnitini konzistence (reliabilita)

Cronbachova alfa Pocet otazek

0,914 9

*vlastni zpracovani v programu SPSS

Z baterie otazek byla rovnéz vytvorena souctova Skala, ktera meéfila oblast
pedagogicko-didaktickych kompetenci. Dosazené minimum ma hodnotu 1 a maximum
5, pramérnou hodnotu 4,1, ktera odpovida kategorii ,,dobry/a“, coz znaci vysokou miru
sebehodnoceni v této oblasti. Smérodatna odchylka vysla 0,625, variabilita hodnot tedy neni

vysoka.

Tabulka 12: Skala hodnoceni pedagogicko-didaktické kompetence

Popisna statistika — pedagogicko-didaktické kompetence

N Minimum Maximum  Primér Smeér.odchylka

Pedagogicko-didaktické 147 1,00 5,00 4,0671 0,62499
kompetence

* N — pocet participanti
*vlastni zpracovani v programu SPSS

Pro oblast hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci je z histogramu nize
patrné, ze se v datech naléza jedna odlehlad hodnota, kterd data negativné zeSikmuje (graf
¢. 6). Pro vyhodnoceni hypotézy byla tato odlehla hodnota vyloucena. I po jejim vytazeni

data nevykazuji normalni rozdéleni (graf €. 7).
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Graf 6: Rozlozeni participantl v oblasti pedagogicko-didaktickych kompetenci
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Graf 7: RozloZeni participanti v oblasti hodnoceni studentti pedagogicko-didaktickych
kompetenci

Z vysledku popisné statistiky jednotlivych Skal Ize konstatovat, ze se participanti
hodnotili ve vSech Ctyfech zkoumanych oblastech pozitivné. Nejvyssi primérné hodnoceni
v drovni sebehodnoceni bylo zaznamendno v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci, zatimco nejnizs$i prumémé hodnoceni bylo dosazeno v oblasti piipravy
na vyuku. Co se tykd variability, nejvys§i mira promeénlivosti byla pozorovana v oblasti
piipravy na vyuku, coz naznacuje, ze v této oblasti byla hodnoceni participantd rozptylena

SirSim spektrem. Naopak, nejmensi mira variability byla zaznamenéana v oblasti vyukovych
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cila. Z analyzy dat vyplyva, ze nejmensi pocCetni zastoupeni participantii bylo v oblasti

vyukovych cilg, to znaci, ze tuto aktivitu vykonavaji ze vSech oblasti nejméné.
3.3 Vysledky testovani hypotéz
Hypotéza ¢. 1

e 1HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti vyukovych cild se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné
nelisi.

e 1HA: Uroveii sebehodnoceni v oblasti vyukovych cild se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné lisi.

Hypotéza bude vyhodnocena pomoci dvouvybérového t-testu pro nezavislé soubory.
Nezavislou proménnou je v tomto piipadé absolvovani certifikovaného kurzu a zavislou
proménnou je uroven sebehodnoceni v oblasti vyukovych cili. Z nize uvedené tabulky
(zékladni popisné statistiky) je zfejmé, Ze si jsou primérné hodnoty velmi blizké. Primérna
uroven sebehodnoceni v§eobecnych sester s absolvovanym kurzem je v oblasti vyukovych
cila vyssi pouze o 0,1 skore, tento rozdil je vzhledem k dosazenym hodnotam maly.
Smérodatna odchylka znac¢i men$i miru variability dat u sester bez absolvovaného
mentorského kurzu oproti sestrdm s absolvovanym kurzem. Participanti, kteti si vyukové

cile nestanovuji, na baterii otdzek neodpovidali.

Tabulka 13: Zakladni popisna statistika — oblast vyukovych cilt

Zakladni popisné statistiky

Absolvovani certifikovaného kurzu N Primér Smér.odchylka
Oblast vyukovych Ne 64 3,8711 0,46822
cild Ano 67  4,0000 0,55005

* N — pocet participanti
*vlastni zpracovani v programu SPSS

Podminka shody rozptylu je dle Levenova F-testu s hodnotou 1,008 a p-hodnotou
0,317 splnéna. Nulova hypotéza o shodé rozptyl se nezamita. Dle t-testu, ktery vySel
-1,441 s p-hodnotou 0,152 se nulovou hypotézu nepodafilo zamitnout na 5% hladiné

vyznamnosti. Neprokazalo se, ze se troven sebehodnoceni v oblasti vyukovych cili mezi
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souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem a souborem vSeobecnych sester

bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné lisi.

Tabulka 14: T — test pro dva nezavislé vybéry — oblast vyukovych cilt

T-test pro 2 nezavislé vybéry

Leven(v test T-test pro 2 nez. vybéry

p_
hodnot

F p-hodnota t df a
Oblast vyukovych cild Rozptyly jsou shodné 1,008 0,317 -1,441 129 0,152
Rozptyly nejsou -1,447 127 0,150

shodné

* F — testové kritérium

*t — testové kritérium T — testu

* df — stupn€ volnosti

*vlastni zpracovani v programu SPSS
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Graf 8: Urover sebehodnoceni v oblasti vyukovych cilt

Z krabicového grafu lze vycist pouze maly rozdil v rdmci dvou skupin u oblasti
vyukovych cild. Nicméné, i pifes tento maly rozdil je patrné, ze vSeobecné sestry
s absolvovanym mentorskym kurzem se v oblasti vyukovych cili hodnotili 1épe nez
vSeobecné sestry bez absolvovaného kurzu. Z grafu dale vyplyva, Ze spodni hranice
hodnoceni u sester bez absolvovaného mentorského kurzu byla vy$si nez u sester

s absolvovanym kurzem. Nicméné nedosahla maxima tak, jako tomu bylo u druhé skupiny.
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Tato informace naznacuje, ze i kdyz pramérné hodnoceni u obou skupin maze byt podobné,

existuje rozdil ve variabilité hodnoceni (maximum a minimum).

Tabulka 15: Oblast vyukovych cilt

Sestry s absolvovanym mentorskym kurzem Sestry bez absolvovaného mentorského Celkem
- skupina A kurzu — skupina B
Absolutni Relativni Absolutni | Relativni | Absolutni
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost (n)
(n) (%) (n) (%) relativni
Cetnost
(%)
Jak casto si Jak casto si
stanovujete stanovujete
vyukovy cil? vyukovy cil?
vzdy 18 26,6 vzdy 21 26,9 39
(26,5 %)
témér vidy 28 40,6 témér vidy 25 32,1 53
(36,1 %)
obcas 19 27,5 obcas 14 17,9 33
(22,4 %)
témér nikdy 2 2,9 témér nikdy 6 7,7 8
(5,4 %)
nikdy 2 2,9 nikdy 12 15,4 14
(9,5 %)
celkem 69 100,0 celkem 78 100 147 (100,0
%)
Kdy si stanovujete Kdy si stanovujete
vyukovy cil? vyukovy cil?
na zacatku Skolniho 6 9,0 na zacatku Skolniho 9 13,6 15
roku/semestru roku/semestru (11,3 %)
pred vyukou 22 32,8 pred vyukou 23 34,8 45
nového tématu nového tématu (33,8 %)
pred kazdou 31 46,3 pred kazdou 28 42,4 59
vyucovaci vyucovaci (44,4 %)
hodinou/praxi/ hodinou/praxi/
souvislou praxi souvislou praxi
jind odpovéd 8 11,9 jind odpovéd 6 9,1 14
(10,5 %)
celkem 67 100 celkem 66 100 133
(100,0 %)

Z analyzy dat tabulky €. 15, viz vyse, vyplyva, ze cely zkoumany soubor odpovidal na tuto otazku. Z vysledki
prvni otazky, ,.Jak Casto si stanovujete vyukovy cil?* jasn€ vyplyva, Ze sestry s absolvovanym mentorskym
kurzem si stanovuji vyukové cile Castéji. Tato skupina také vykazuje niz$i pramémé zastoupeni odpoveédi
.femér nikdy” (2,9 %) a ,.nikdy” (2,9 %) v porovnani se sestrami®, které kurz neabsolvovaly. Z toho plyne
zietelny rozdil mezi t€mito dvéma soubory vSeobecnych sester, co se tyce této otazky. Skupina B si vyukovy
cil nestanovuje v 15,4 %. Nicméné v rdmci celého zkoumaného souboru 1ze fici, Ze vétSina vSeobecnych sester
si vyukovy cil stanovuje (62,6 %). Druhd otdzka, ,,Kdy si stanovujete vyukovy cil?* ukazala, ze ob¢ skupiny
souhlasné odpovédely, Ze si nejCastéji vyukovy cil stanovuji ,,pred kaZdou vyucovaci hodinou/praxi/souvislou
praxi” (Skupina A 46,3 % (31) a Skupina B 44.4 % (28). VSeobecné sestry s absolvovanym mentorskym
kurzem si nejméné stanovuji vyukovy cil na zacatku skolniho roku/semestru (9,0 %) oproti skupiné B, ktera
zvolila jinou dopovéd' (9,1 %).

8 Sestra — autorem prace je mysleno oznadeni,,V3eobecnd sestra”, které je v nékterych p¥ipadech zkraceno.
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Hypotéza ¢. 2

e 2HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti piipravy na vyuku se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi statisticky vyznamné nelisi.

e 2HA: Uroveii sebehodnoceni v oblasti piipravy na vyuku se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi statisticky vyznamné lisi.

Vzhledem k nesplnéni predpokladu normalniho rozdéleni dat byl pouzit
Mann-Whitneyho test k vyhodnoceni rozdilti mezi skupinami. Z analyzy hodnot (zakladni
popisné statistiky viz nize) pramérd i mediani vyplyva, ze sestry s absolvovanym
certifikovanym kurzem dosahuji vysSich stfednich hodnot v oblasti ptipravy na vyuku. Tato
zjisténi ukazuji, ze sestry s absolvovanym certifikovanym kurzem dosahuji lepSich vysledka

v této oblasti ve srovnéni se sestrami, které tento kurz neabsolvovaly.

Tabulka 16: Zakladni popisna statistika — oblast pfipravy na vyuku

Zakladni popisné statistiky
Pfiprava na vyuku

Absolvovala jste certifikovany

kurz Primér Median N
Ne 3,2258 3,5000 77
Ano 3,5449 3,6667 69

* N — pocet participanti
*vlastni zpracovani v programu SPSS

Hodnota Mann-Whitneyho testu vysla 2093 a z-skér -1,983. P-hodnota vysla
0,047, na které nulovou hypotézu na 5% hlading vyznamnosti zamitame. Urovei
sebehodnoceni v oblasti planovani vyuky se mezi souborem vSeobecnych sester
s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester

bez absolvovaného kurzu mentorstvi statisticky vyznamné lisi.

Tabulka 17: Mann — Whitneyho test pro oblast ptipravy na vyuku
Mann-Whitneyho test

Ptiprava na vyuku

Mann-Whitney U 2093,000
z -1,983
P-hodnota 0,047

*7 — standardizované testové kritérium *vlastni zpracovani v programu SPSS
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Graf 9: Uroveii sebehodnoceni v oblasti piipravy na vyuku

Z krabicového grafu, viz vySe, lze vidét i par odlehlych hodnot, které se vyskytuji

u obou typu dat. Zaroven je hodnota minima, medianu i maxima vys§i u sester, které

absolvovaly certifikovany kurz.

Tabulka 18: Oblast ptipravy na vyuku

Sestry s absolvovanym mentorskym kurzem Sestry bez absolvovaného mentorského Celkem
- skupina A kurzu — skupina B
Absolutni Relativni Absolutni | Relativni | Absolutni
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost (n)/
(n) (%) (n) (%) relativni
cetnost
(%)
Kolik ¢asu Vam Kolik ¢asu Vam
obvykle zabere obvykle zabere
pfiprava na jedno pfiprava na jedno
praktické praktické
vyucovani? vyucovani?
méné nez 1 hodinu 35 51,5 méné nez 1 hodinu 33 44,6 68
(47,9 %)
1-2 hodiny 27 39,7 1-2 hodiny 28 37,8 55
(38,7 %)
3-4 hodiny 6 8,8 3-4 hodiny 8 10,8 14
(9,9 %)
5-6 hodin 0 0 5-6 hodin 1 1,4 1
(0,7 %)
7 a vice 0 0 7 avice 4 5,4 4
(2,8 %)
celkem 68 100,0 celkem 74 100 142 (100,0
%)
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Jakou formou si Jakou formou si
zpracovavate zpracovavate
pfipravu na vyuku? pfipravu na vyuku?
pisemné 6 8,8 pisemné 7 9,5 13
(9,2 %)
elektronicky 7 10,3 elektronicky 5 6,8 12
(8,5 %)
ustné (v paméti) 17 25,0 Ustné (v paméti) 18 24,3 35
(24,6 %)
graficky 0 0,0 graficky 1 1,4 1
(0,7 %)
kombinované 36 52,9 kombinované 36 48,6 72
(50,7)
jind odpovéd 2 2,9 jind odpovéd 7 9,5 9
(6,3 %)
celkem 68 100,0 celkem 74 100,0 142
(100,0 %)

Z tabulky ¢. 18, viz vySe, vyplyva, ze skupiné A v 51,5 % (35) trva piiprava na jedno praktické vyucovani
méné neZ 1 hodinu. Skupina B ma v této kategorii taktéz nejvyssi zastoupeni, a to 44,6 % (33). Vyrazny rozdil
se objevil u odpovédi 5-6 hodin a 7 a vice hodin. Skupina A nezvolila Zadnou z téchto moznosti, zatimco
skupina B uvedla 1,4 % piipadu pro délku 5-6 hodin a 5,4 % pro délku 7 a vice hodin. U druhé uvedené otazky,
Jakou formou si zpracovavate pripravu na vyuku?“ oba dva sobory nejcastéji uvedly odpoveéd

33

,-kombinované* a to s relativni Cetnosti u skupiny A 52.9 % (36) a u skupiny B 48,6 % (36). Ob¢ dv¢ skupiny
nejméné hodnoti studeny ,.graficky™, kde skupina A uvedla 0 % a skupina B 1.4 % (1).

Hypotéza ¢. 3

e 3HO: Uroveil sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentti se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem
vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu statisticky vyznamné nelisi.

e 3HA: Uroveil sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentll se mezi souborem
vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a souborem

vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu statisticky vyznamné lisi.

K ovéfeni stanovené hypotézy bude opét vyuzit dvouvybérovy t-test pro nezdvislé
soubory, jako u hypotézy ¢. 1. Nezavislou proménnou je v tomto piipadé absolvovani
certifikovaného kurzu a zavislou proménnou je troven sebehodnoceni v oblasti hodnoceni
studentd. Z nize uvedené tabulky (zakladni popisné statistiky) je zifejmé, ze primérna
hodnota vysla u vSeobecnych sester, které absolvovaly certifikovany kurz 3,913, zatimco
u sester, které kurz neabsolvovaly je primérna hodnota 3,719. Sestry, které absolvovaly
certifikovany kurz maji tedy skore vyssi. Smérodatna odchylka u sester bez absolvovaného

kurzu znaci vy$§si variabilitu dat nez u sester s absolvovanym kurzem.
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Tabulka 19: Zakladni popisna statistika — oblast pfipravy na vyuku

Zakladni popisné statistiky

Absolvovala jste certifikovany

kurz N Pramér Smér.odchylka
Hodnoceni Ne 73 3,7192 0,67063
studentl
Ano 69 3,9130 0,59588

* N — pocet participanti
*vlastni zpracovani v programu SPSS

Podminka shody rozptylu je dle Levenova F-testu s hodnotou 0,594 a p-hodnotou
0,442 splnéna. Nulova hypotéza o shodé rozptylu se nezamitd. Dle t-testu, ktery vySel
-1,817 a p-hodnota 0,071 se nulova hypotéza na 5% hladin€ vyznamnosti nezamita, je tfeba
poznamenat, ze na 10% hladiné vyznamnosti by se rozdil prokazal. Na standardni hladiné
vyznamnosti se neprokazalo, ze se iroven sebehodnoceni v oblasti hodnoceni student mezi
souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem a souborem vSeobecnych sester

bez absolvovaného mentorského kurzu statisticky vyznamné lisi.

Tabulka 20: Zakladni popisna statistika — oblast pfipravy na vyuku

T-test pro 2 nezavislé vybéry

Leven(v test t-test pro 2 nez. vybéry
p_
p- hodnot
F hodnota t df a
Hodnoceni Rozptyly jsou shodné 0,594 0,442 -1,817 140 0,071
studentd Rozptyly nejsou shodné -1,823 139 0,070

* F— testové kritérium

*t — testové kritérium T — testu

* df — stupn€ volnosti

*vlastni zpracovani v programu SPSS
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Graf 10: Uroverni sebehodnoceni v oblasti hodnoceni studentt

Z krabicového grafu lze vidét, ze hodnota medidnu 1 minima je u sester
s absolvovanym certifikovanym kurzem vys§i, nez je tomu u sester, které kurz
neabsolvovaly. Znamend to, Ze se sestry s absolvovanym kurzem v oblasti hodnoceni
studentt hodnotily 1épe nez sestry bez kurzu. OvSem tento rozdil je dle vysledku testu

nevyznamny.

Tabulka 21: Oblast hodnoceni studentu

Sestry s absolvovanym mentorskym kurzem Sestry bez absolvovaného mentorského Celkem
- skupina A kurzu — skupina B
Absolutni Relativni Absolutni | Relativni | Absolutni
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost (n)/
(n) (%) (n) (%) relativni
cetnost
(%)
Jak casto provadite Jak casto provadite
hodnoceni hodnoceni
studentu? studentt?
po kazdé vyucovaci 33 48,5 po kazidé vyucovaci 31 41,9 64
hodiné/dni hodiné/dni (45,1 %)
jedenkrat za tyden 13 19,1 jedenkrat za tyden 14 18,9 27
(19,0 %)
1x za 14 dni 3 4,4 1x za 14 dni 6 8,1 9
(6,3 %)
1x za mésic 7 10,3 1x za mésic 9 12,2 16
(11,3 %)
nikdy 0 0 nikdy 7 9,5 7
(4,9 %)
jind odpovéd 12 17,6 jind odpovéd 7 9,5 19
(13,4 %)
celkem 68 100,0 celkem 74 100,0 142
(100,0 %)
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Jakou formou Jakou formou

studenty nejcastéji studenty nejcastéji

hodnotite? hodnotite?

pisemné 9 13,0 pisemné 6 8,0 15
(10,4 %)

Ustné 28 40,6 Ustné 34 45,3 62
(43,1 %)

obrazky/razitka 0 0 obrazky/razitka 0 0 0

(0 %)

elektronicky 0 0 elektronicky 2 2,7 2
(1,4 %)

kombinované 32 46,4 kombinované 28 37,3 60
(41,7 %)

jind odpovéd 0 0 jind odpovéd 5 6,7 5
(3,5 %)

celkem 69 100,0 celkem 75 100,0 144
(100 %)

Stanovujete si Stanovujete si

kritéria k kritéria k hodnoceni

hodnoceni student pred

studentt pred vyukou?

vyukou?

ano 12 17,4 ano 14 18,7 26
(16,0 %)

spiSe ano 18 26,1 spise ano 20 26,7 38
(26,4 %)

obcas 12 17,4 obcas 13 17,3 25
(17,4 %)

spiSe ne 20 29,0 spise ne 12 16,0 32
(22,2 %)

ne 7 10,1 ne 16 21,3 23
(16,0 %)

celkem 69 100,0 celkem 75 100,0 144
(100,0)

Prostfednictvim Prostiednictvim

jaké formy si jaké formy si

stanovujete stanovujete kritéria

kritéria k k hodnoceni

hodnoceni studentt pred

studentt pred vyukou?

vyukou?

pisemné 8 11,6 pisemné 13 17,3 21
(14,6 %)

ustné (myslenky) 27 39,1 Ustné (myslenky) 26 34,7 53
(36,8 %)

kombinace 33 47,8 kombinace 30 40,0 63
(43,8 %)

jind odpovéd 1 1,4 jind odpovéd 6 8,0 7
(4,9 %)

celkem 69 100,0 celkem 75 100,0 144
(100,0)

Tabulka ¢. 21, viz vySe, uvad{ jako prvni otdzku ,,Jak casto hodnotite studenty?”, ob& skupiny participantli
uvadely jako nejcastéjsi odpoved’ ,,po kazdé vyucovaci hodiné/dni*. Skupina A uvedla tuto odpoved’ s relativni
Cetnosti 48,5 % (33), zatimco skupina B 41,9 % (31), coz naznacuje pouze maly rozdil mezi skupinami.
Celkov¢ byla tato odpovéd’ zaznamendna s relativni Cetnosti 45,1 % (64). OvSem v kategorii ,,nikdy™ sestry
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s absolvovanym mentorskym kurzem neuvedly Zadnou odpovéd, zatimco sestry bez absolvovaného
mentorského kurzu tak u€inily v 7 piipadech. Rozdily mezi skupinami byly také patrné v preferované formé
hodnoceni studenti. Ve skupiné A byla nejCastéji uvadéna kombinovand forma hodnoceni, a to s relativni
Cetnostni 46,4 % (32), nasledovéna tstnim hodnocenim s relativni ¢etnosti 40,6 % (28). Naopak, ve skupiné B
bylo nejcastéjsi hodnoceni studentli prostiednictvim ustni formy s relativni Cetnosti 45,3 % (43) a nésledné
kombinovanou formou s relativni &etnosti 37.3 % (28). Zadna ze skupin nepouzivala pro hodnoceni studenti
formu obrazkii/razitek. Skupina A také ani jednou neuvedla moznost elektronické formy hodnoceni.
Ve skupiné B byla elektronickd forma hodnoceni uvedla ve 2 piipadech (2,7 %). Na otazku, zda si stanovuji
kritéria k hodnoceni studentii odpoveédély sestry s absolvovanym mentorskym kurzem ,,spise ne “ nejpocetnéji
29,0 % (20) a sestry bez absolvovaného kurzu ,,spise ano “ 26,7 % (20). Celkov¢ jsou prumémé hodnoty této
otazky relativné vyrovnané, s vyjimkou odpovédi ,.spiSe ne* a ,,ne”, kde jsou skupiny opacné orientované. Obé
skupiny nejCastéji stanovuji kritéria k hodnoceni studenti kombinovanou formou (skupina A
v 47,8 %, skupina B v 40,0 % ). Druhou nej¢astéji pouzivanou kategorii byla odpoveéd’ ,,ustné (myslenky) “,
kterou uvedly oba soubory. Pokud u této otazky participanti zvolili ,,jind odpovéd™ méli v nasledujici oteviené
otazce odpovédét jakou jinou formou si stanovuji kritéria k hodnoceni student pied vyukou. Zde se
vyjadfilo 6 participanti, kteti shodné uvad¢ji, Ze si kritéria k hodnoceni studenti nestanovuji.

Hypotéza ¢. 4

e 4HO: Uroveii sebehodnoceni v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci se mezi souborem v§eobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi
statisticky vyznamné nelisi.

e 4HA: Uroveli sebehodnoceni v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci se mezi souborem vSeobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu mentorstvi

statisticky vyznamné li§i.

Vzhledem k nesplnéni predpokladu normalniho rozdéleni dat byl pouzit
Mann-Whitneyho test k vyhodnoceni rozdild mezi skupinami, stejné jako u hypotézy
C. 2. Z vysledka zakladni popisné statistiky, viz niZe, je patrné, ze rozdil mezi sestrami
s absolvovanym certifikovanym kurzem a bez certifikovaného kurzu je v porovnani
s ostatnimi hypotézami nejvyssi. Priméma hodnota 1 median je u sester s absolvovanym
kurzem vyrazné vysSi, nez je tomu u sester bez absolvovaného kurzu. Na tuto oblast

odpovidali vSichni participanti.

Tabulka 22: Zakladni popisna statistika — oblast pedagogicko-didaktickych kompetenci

Zakladni popisna statistika
Pedagogicko-didaktické kompetence

Absolvovala jste certifikovany

kurz Primér Median N
Ne 3,8993 4,0000 78
Ano 4,2496 4,3333 69

* N — pocet participantii *vlastni zpracovani v programu SPSS
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Dle vysledku Mann-Whitneyho testu, ktery vysel 17445 a z-skor
-3,379 s p-hodnotou 0,001, se podafilo nulovou hypotézu na 5% hladiné vyznamnosti

zamitnout.  Prokazalo se ze uroven sebehodnoceni v  oblasti hodnoceni

pedagogicko-didaktickych kompetenci mezi souborem vSeobecnych sester s absolvovanym
kurzem (mentor klinické praxe) a souborem vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu

mentorstvi statisticky se vyznamné 1isi.
Tabulka 23: Mann-Whitneyho test — pro oblast pedagogicko-didaktickych kompetenci

Mann-Whitneyho test

Pedagogicko-didaktické

kompetence
Mann-Whitney U 1744,500
Z -3,379
P-hodnota 0,001

* Z — standardizované testové kritérium
*vlastni zpracovani v programu SPSS
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Graf 11: Uroven sebehodnoceni v oblasti pedagogicko-didaktické kompetence

Rozlozeni dat vramci skupin lze vidét 1 v krabicovém grafu. Medidn skore
a minimum v oblasti hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci je vy§si u sester

s absolvovanym mentorskym kurzem. U sester, které kurz neabsolvovaly je 1 jedna extrémné
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nizkd hodnota. Z grafu je také patrné vysoké hodnoceni obou dvou skupin v rdmci této

oblasti.

Shrnuti vysledki hypotéz

V ramci statistické analyzy se potvrdilo, ze Hypotéza ¢. 1 a 3 se na 5% hladiné
vyznamnosti nepodafila potvrdit. AvSak i presto lze z vysledkd testd vyvodit, Ze sestry
s absolvovanym mentorskym kurzem dosahovaly vyssi urovné sebehodnoceni v oblasti
vyukovych cilii a hodnoceni studentd ve srovnani se sestrami bez absolvovaného kurzu.
Naopak, Hypotéza €. 2 a 4 se na 5% hladin€ vyznamnosti podafila potvrdit. Znamen4 to, ze
sestry s absolvovanym mentorskym kurzem vykazovaly lepsi vysledky v oblasti pfipravy na
vyuku a hodnoceni pedagogicko-didaktickych  kompetenci. Nejvétsi  rozdil
v sebehodnoceni mezi obéma skupinami byl pozorovan v oblasti hodnoceni
pedagogicko-didaktickych kompetenci, kde byla zaznamenana také nejvys§si mira reliability
(Cronbachova alfa 0,914). Naopak, nejmensi rozdil mezi skupinami byl zji§tén
v prumérnych hodnotach v oblasti vyukovych cilti. Nejnizsi hodnoty minima bylo dosazeno
v oblasti pfipravy na vyuku u sester bez absolvovaného mentorského kurzu. VSeobecné
sestry s absolvovanym mentorskym kurzem dosdhly maximalnich hodnot ve vSech ctyfech
zkoumanych oblastech. Sestry bez absolvovaného kurzu dosdhly maximdlnich hodnot pouze

ve dvou oblastech (hodnoceni student a hodnoceni pedagogicko-didaktické).
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4 DISKUSE

4.1 Popis resersSe k vyhledani vyzkumnych studii

Znéni cilenych resSersnich otazek v Ceském jazyce:

1. Jaké jsou dostupné studie o sebehodnoceni vsSeobecnych sester v oblasti
pedagogicko-didaktickych kompetenci?

2. Jaké jsou dostupné studie o sebehodnoceni vSeobecnych sester po absolvovani
mentorského kurzu?

3. Jaké jsou dostupné studie o pedagogicko-didaktickych kompetencich u vSeobecnych

sester po absolvovani mentorského kurzu?

Znéni cilenych reSersnich otazek v anglickém jazyce:

1. What are the available studies on self-assessment of general nurses in the area
of pedagogical-didactic competence?

2. What studies are available on the self-assessment of general nurses after completing
a mentoring course?

3. What are the available studies on the pedagogical-didactic competences of general

nurses after a mentoring course?

Prvni cilena reserSni otazka byla formulovana ve znéni: Jaké jsou dostupné studie
o urovni sebehodnoceni v§eobecnych sester v oblasti pedagogicko-didaktickych
kompetenci? ReSerSe byla provedena 11. 3. 2024 prostiednictvim vyhledavace Google
Scholar, PubMed, EBSCOhost, Scopus. Pouzita hesla k vyhledavani jsou uvedena v tabulce
nize (C. 24). Vysledky vyhledavani byly omezeny na Cesky a anglicky jazyk, plny text,
recenzovana periodika a Evropu. Publikacni obdobi bylo stanoveno od roku 2014 do roku
2024. Vytazujicim kritériem byla prace bakalarska, diplomova a disertacni. Po vyhodnoceni

relevance obsaht plnych texti nebyly nalezeny zadné relevantni vysledky reserse.

Tabulka 24: Komponenty pouzité k prvni cilené reserSni otazce

Cesky jazyk Primdrni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi
pojmy
P (Participant/osoba) vSeobecna sestra sestra OR nelékarsky zdravotnicky

pracovnik OR zdravotni sestra OR
zdravotnik OR sestra mentorka

I (Intervence) pedagogicka — didakticka pedagogickd kompetence OR
kompetence didaktickd kompetence
O (Vysledek/outcome) sebehodnoceni Sebereflexe OR autoevaluace
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Anglicky jazyk Primarni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi

pojmy

P (Participant/osoba) general nurse nurse OR non-medical health

worker OR nurse OR health

worker OR nurse mentor OR
registered nurse

I (Intervence) pedagogical — didactic pedagogical competence OR
competence didactic competence
O (Vydledek/outcome) self-assessment self-reflection OR self-evaluation

OR auto-evaluation

Druh4 cilena resersni otdzka byla formulovéana ve znéni: Jaké jsou dostupné texty
o urovni sebehodnoceni v§eobecnych sester s absolvovanym mentorskym kurzem? Reserse
byla provedena 11. 3. 2024 prostfednictvim vyhledavace Google Scholar, PubMed,
EBSCOhost, Scopus. Pouzitd hesla k vyhledavani jsou wuvedena v tabulce nize
(¢. 25). Vysledky vyhledavani byly omezeny na Cesky a anglicky jazyk, plny text,
recenzovana periodika a Evropu. Publikacni obdobi bylo stanoveno od roku 2014 do roku
2024. Vytazujicim kritériem byla prace bakalarska, diplomova a disertacni. Po vyhodnoceni
relevance obsahii plnych textd bylo mezi relevantni vysledky zatazeno 1 kvalitativni

systematické review.

Tabulka 25: Komponenty pouzité k druhé cilené reser$ni otazce

Cesky jazyk Primdrni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi
pojmy
P (Participant/osoba) vSeobecna sestra sestra OR nelékarsky

zdravotnicky pracovnik OR
zdravotni sestra OR klinicky
mentor OR sestra mentor

| (Intervence) mentorsky kurz mentorské skoleni
O (Vysledek/outcome) sebehodnoceni Sebereflexe OR autoevaluace
Anglicky jazyk Primdrni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi
pojmy
P (Participant/osoba) general nurse nurse OR non-medical health

worker OR nurse OR clinical
mentor OR nurse mentor OR
registered nurse

| (Intervence) mentoring course mentor course OR mentor
training
O (Vysledek/outcome) self-assessment self-reflection OR self-evaluation

OR auto-evaluation

Tteti cilena reSerSni otazka byla formulovana ve znéni: Jaké jsou dostupné studie
o pedagogicko-didaktickych kompetencich u vSeobecnych sester po absolvovdini
mentorského kurzu? ResSerSe byla provedena 11. 3. 2024 prostiednictvim vyhledavace
Google Scholar, PubMed, EBSCOhost, Scopus. Pouzita hesla k vyhledavani jsou uvedena
v tabulce nize (€. 26). Vysledky vyhledavani byly omezeny na Cesky a anglicky jazyk, plny
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text, recenzovana periodika a Evropu. Publikacni obdobi bylo stanoveno od roku
2014 do roku 2024. Vytazujicim kritériem byla prace bakalarska, diplomova a disertacni.
Po vyhodnoceni relevance obsaht plnych texttl, byli mezi relevantni vysledky, zarazeny

3 primarni kvantitativni studie a 1 kvantitativni systematické review.

Tabulka 26: Komponenty pouzité k tieti cilené reSerSni otazce

Cesky jazyk Primdrni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi
pojmy
P (Participant/osoba) vSeobecna sestra sestra OR nelékarsky

zdravotnicky pracovnik OR
zdravotni sestra OR zdravotnik
OR sestra mentorka

| (Intervence) mentorsky kurz mentorské skoleni
O (Vysledek/outcome) pedagogickd — didaktickd pedagogickd kompetence OR
kompetence didaktickd kompetence
Anglicky jazyk Primdrni hesla Primdrni hesla s pfibuznymi
pojmy
P (Participant/osoba) general nurse nurse OR non-medical health

worker OR nurse OR health
worker OR nurse mentor OR
registered nurse

| (Intervence) mentoring course mentor course OR mentor
training
O (Vysledek/outcome) pedagogical — didactic pedagogical competence OR
competence didactic competence
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4.2 Text diskuse

Predlozena diplomova prace méla za kol zjistit uroveri sebehodnoceni v oblasti
pedagogicko-didaktickych kompetenci u konkrétniho souboru vsSeobecnych sester
s absolvovanym nebo neabsolvovanym certifikovanym mentorskym kurzem. Vzhledem
ke specificnosti tématu se nepodafilo vyhledat stejné zaméfenou vyzkumnou studii.
Nicméné na zéklad€ pokrocilé literarni reSerSe se podafilo nalézt studie orientované
na podobnou tématiku. Tyto vyzkumné prace poskytly ramec pro porovnani nékterych

dil¢ich cilt a hypotéz s autorovou vyzkumnou studii.

Ve vyzkumné ¢asti diplomové prace byl stanoven hlavni vyzkumny cil a ¢tyfi dil¢i
cile, které dale specifikovaly oblasti zkoumani. Na zakladé téchto dil¢ich vyzkumnych cilg,
byla ke kazdému z nich formulovana jedna hypotéza. Z dat ziskanych ze studie,
které se celkem zucastnilo 147 participantd, vyplyva, ze sestry s absolvovanym mentorskym
kurzem tvofily mensi podil participantl, zatimco sestry bez absolvovaného kurzu byly
zastoupeny ve vétSim poctu. Tento trend se potvrdil 1 v dalsi studii. Tuomikoski a kol.
(2018, s. 80) pozorovali podobny jev, Gcast sester s mentorskym vzdélanim byla nizsi.
Naopak Mikkonen a kol. (2020, s. 6) ve své studii uvadeji, ze se specifického mentorského
vzdélavani zucastnilo vice participantd nez pramér. Tyto udaje naznacuji, Ze mentorské
vzdélavani neni pro sestry Skolici studenty na praxi vSeobecnym standardem. Autor zastava
nazor, ze to muze mit vliv na kvalitu mentoringu a ptipadné i pro praxi samotnou. Z tohoto
divodu by bylo vhodné zkoumat, jaké faktory ovliviiuji Gi¢ast sester na mentorském kurzu
a jaky vliv to ma na jejich profesni rozvoj. Prvni dil¢i cil mél za ukol zjistit, zda se lisila
urovenl sebehodnoceni u zkoumaného souboru vseobecnych sester s absolvovanym kurzem
(mentor klinické praxe) a vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu v oblasti vyukovych
cilu. Deskriptivni statistika naznacila, Ze vSeobecné sestry obecné hodnotily svou troven
sebehodnoceni v této oblasti nadpriméme. Nicméne, statistické zpracovani neprokazalo
signifikantni rozdil mezi soubory na 5% hladin€ vyznamnosti, coz znamena, ze se nulovou
hypotézu nepodatilo zamitnout. I pfesto, ze statisticky vyznam nebyl potvrzen, analyza dat
naznacila, Ze sestry s absolvovanym kurzem se ve svém hodnoceni umistily vyse nez ty,
které kurz neabsolvovaly. Vysledky systematického review (SR) uvedeného v publikaci
autort Pramila-Savukoski a kol. (2020, s. 690) potvrzuji hodnoceni mentort v této oblasti
jako dobré. Pti bliz§im zkoumani dat je zjevné, ze troven sebehodnoceni ve studii diplomové
prace byla nizsi, nez v uvedeném SR. Rovnéz je dulezité upozornit na dileZzitost stanoveni

individualnich vzdélavacich cild, jak bylo zdiraznéno v systematickém review
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u Tuomikoski a kol. (2020, s. 13). Mentoii hraji kliCovou roli v pomoci studentim
formulovat cile, které jsou v souladu s u¢ebnimi osnovami. Tato podpora ze strany mentord
pii stanoveni realistickych a dosazitelnych individualnich vzdélavacich cili ma zasadni
vyznam. Ve studii Mikkonena a kol. (2021, s. 596) je mentoring zaméteny na cil ze sedmi
domén v sebehodnoceni participantti umistén uprostied. Druhym dil¢im cilem bylo zjistit,
zda se liSila uroven sebehodnoceni u zkoumaného souboru vSeobecnych sester
s absolvovanym kurzem (mentor klinické praxe) a vSeobecnych sester bez absolvovaného
kurzu v oblasti pripravy na vyuku. Z analyzy deskriptivni statistiky vyplyva, ze v ramci
této oblasti dosahly vSeobecné sestry nejnizsi urovne sebehodnoceni ze vSech zkoumanych
domén. Nicméné¢ uroveli mezi vSeobecnymi sestrami s absolvovanym kurzem
a bez absolvovaného kurzu se zde statisticky vyznamné lisi. Podle autora je pravdépodobné,
ze sestry s absolvovanym kurzem se zde hodnotily 1épe, jelikoz soucasti ucebni osnovy
a obsahem Certifikovaného kurzu pro mentory je i pfiprava na vyuku a vse, co s touto oblasti
souvisi. Tudiz by pro sestry sabsolvovanym kurzem mély byt tyto postupy znamé.
Z vysledka studie rovnéz plyne, ze doba stravena piipravou na jedno vyucovani je u sester
bez absolvovaného kurzu delsi. Tento fakt mize poukazovat na potiebu lepsi organizaci Casu
(time management) a zdokonaleni pfipravy na vyuku. Tuomikoski a kol. (2020, s. 13) ve své
studii zminuji vyznamnost schopnosti poskytovat pokrocilé ucebni ulohy podle trovné
rozvoje studenta, coz rovnéz spada do této oblasti. Treti dil¢i cil mél za kol zjistit, zda
se lisila uroven sebehodnoceni u zkoumaného souboru vseobecnych sester s absolvovanym
kurzem (mentor klinické praxe) a vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu v oblasti
hodnoceni studentu. Zde se opét potvrdilo, Zze se vSeobecné sestry s absolvovanym
mentorskym kurzem hodnotily 1épe nez sestry bez absolvovaného kurzu. Ov§em nulovou
hypotézu se na 5% hladin€ vyznamnosti nepodatilo zamitnout. Je tfeba vSak poznamenat,
ze na 10% hladin€é by se signifikantni rozdil prokazal. = Tuomikoski a kol.
(2018, s. 80-82) ve své studii uvadi, ze se sestry v reflexi béhem mentoringu a poskytnuti
konstruktivni zpétné vazby hodnotily vysoko. Kdezto v evaluaci zaméfené pifimo na
studenty se hodnotily na stfedni trovni, pficemz nékteré z nich zvolily 1 niz§i uroven. Pro
ucely této diplomové prace autor hodnoti ne zcela jako idealni, ze ve studii (Tuomikoski
a kol., 2018) nebyly vysledky rozdéleny pro kazdy soubor sester zvlast, jelikoz by mohl byt
rozpoznan rozdil v trovni hodnoceni sester s mentorskym a bez mentorského vzdélani.
Evaluace zamérena na studenty ziskala ve studii vySe zminénych autort nejnizsi hodnoceni
ze vSech kategorii. Podobného vysledku bylo dosazeno i u vysledk autorem pielozené

studie, kde sestry oblast hodnoceni studentl umistily na predposledni misto. Na zakladé
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téchto zjisténi autor dosSel k nazoru, ze klinické hodnoceni studentd je procesem,
ktery je obzvlaste slozity. V této souvislosti by mohlo byt klicové pravé mentorské vzdélani,
které by poskytlo mentorim potiebné teoretické znalosti a dovednosti nejen pro stanoveni
kritérii k hodnoceni, ale také pro jejich uspésnou aplikaci v praxi. Dale by bylo efektivni
zapojit ucitele do klinického hodnoceni, coz by mohlo pomoci mentorim poskytnou
uzitecné informace o pozadavcich potiebnych pro efektivni didakticky proces hodnoceni.
Ve studii Tuomikoski a kol. (2020, s. 13) mentofi uvedli, ze zpétna vazba by méla byt
situacni, soukroma, objektivni, upfimna, pozitivni, konstruktivni, okamzita, pribézna,
vCasna a zalozena na identifikovanych cilech studenta. Rovnéz zmifiovali nepostradatelnost
schopnosti mentora ziskat zpétnou vazbu od studenta, coz mu umoziiuje neustale se rozvijet
v ramci svych profesnich a mentorskych kompetenci. Takova zpétna vazba poskytuje
mentorovi cenné informace o tom, jaké aspekty pii jeho mentoringu funguji efektivné a které
by mohly byt vylepseny. To mu napomaha nejen Iépe plnit jeho roli, ale také prispiva k jeho
osobnimu a profesnimu rozvoji. SR Pramila-Savukoskiho a kol. (2020, s. 699) hodnoti
uroven sebehodnoceni zpétné vazby a evaluaci studenti jako dobrou a zpétnou vazbu
od mentord jakozto kvalitni. Ctvrtym diléim cilem bylo, zjistit, zda se ligila uroven
sebehodnoceni u zkoumaného souboru v§eobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu v hodnoceni
pedagogicko-didaktickych kompetenci. Tato oblast na zakladé deskriptivni statistky
vykazovala nejvyssi uroven sebehodnoceni u participanta studie. Hypotézu k této oblasti se
podarilo na hladiné 5% vyznamnosti potvrdit z ¢ehoz vyplyva, Ze vsSeobecné sestry
s mentorskym kurzem se v této oblasti hodnotily 1épe, coz bylo mozné prokazat i statisticky.
V systematickém review Tuomikoski a kol. (2020, s.13) popsali mentofi pedagogickou
schopnost jako zpusobilost demonstrovat, klast otazky, pozorovat, radit a vysvétlovat
problémy souvisejici s klinickym oborem. V systematickém review Pramila-Savukoski
a kol. (2020, s. 699) za¢astnéni mentofi v recenzovanych studiich hodnotili své pedagogické

postupy jako uspokojivé.

Studie Tuomikoski a kol. (2018, s. 81) podrobné popisuje rozdéleni mentora do tii
profild, z ¢ehoz vyplynuly statisticky vyznamné rozdily. Potvrdilo se, ze sestry Gcastnici
se mentorského vzdélavani hodnoti své kompetence ve vSech sekcich nastroje kompetenci
mentord (MCI)® vy$e nez mentofi, ktefi méli mensi podil sester s mentorskym vzdélanim.

Totéz vyplynulo 1 ze studie diplomové prace, kde sestry s absolvovanym mentorskym

9 MCI — Mentors Competence Instrumen (ndstroj pro méfeni kompetenci menotri).
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kurzem vykazovaly vyssi uroven sebehodnoceni ve vSech ¢tyfech zkoumanych oblastech,
i kdyz se dvé hypotézy nepodafilo na 5% hladiné vyznamnosti potvrdit. Z vysledku studie
Tuomikoski a kol. (2018, s. 82) rovnéz vyplyva, ze motivace sester k mentoringu je velmi
dulezita, ponévadz souvisi s urovni sebehodnoceni v kompetencich mentord. Ze studii
a SR (Tuomikoski a kol., 2018, Tuomikoski a kol., 2020 a Mikkonen a kol., 2021) vyplynulo,
Ze mentoti s absolvovanym mentorskym vzdélanim hodnoti svou mentorskou kompetenci
1épe nez ti bez tohoto vzdélani. Autor povazuje za dulezité zduraznit, ze studie Mikkonena
a kol. (2021, s. 600) popisuje, ze ital§ti mentofi obecné vykazovali niz§i troveni kompetenci
v riznych oblastech, jako jsou napiiklad mentorské aktivity na pracovisti, reflexe béhem
mentoringu nebo poskytovani konstruktivni zpétné vazby, coz muze odrazet jejich pomaly
pfechod od neakademického vzdélavani k akademickému. Pramila-Savukoski a kol.
(2020, s. 690) ve svém SR popsali uroven sebehodnoceni pedagogickych postupti mentord
jak ve vztahu ke studujicim, tak k univerzitam studentt jako uspokojivé. Mikkonen a kol.
(2020, s. 6) ve studii poukazali na reflexi béhem mentoringu jako na pedagogickou
kompetenci, ktera zvysuje konstruktivni zpétnou vazbu mezi mentorem a studentem, rovnéz
zlepSuje orientaci na cil. Tento aspekt je dulezity, nebot efektivni orientace na cil muze
podstatné zlepsit kompetence mentora v evaluaci studentt. Autor si mysli, ze z uvedenych
studii je zfejma provazanost jednotlivych pedagogickych kompetenci mentort, které
spolecné podporuji zaméfeni na potieby studentd v uceni, coz umoziuje jak hodnoceni
jednotlivych uspéchi studentl, tak poskytuje efektivni zpétnou vazbu pro jejich dalsi
klinické uceni. Tato provazanost zdiraznuje vyznamnost celkového rozvoje pedagogickych

dovednosti mentort v klinickém prostedi.

Podle autora ze studie vyplyva, Ze vSeobecné sestry s absolvovanym mentorskym
kurzem dosahovaly vys$si urovné sebehodnoceni ve vSech zkoumanych oblastech,
1 kdyz se tato skute¢nost nepodarila statisticky prokazat na 5% hladiné€ vyznamnosti u dvou
hypotéz. Autor i pres to dochazi k zavéru, ze absolvovani mentorského kurzu miize pozitivné
ovlivnit vnimanou kompetenci a sebehodnoceni sester, zejména v  oblasti
pedagogicko-didaktickych dovednosti. Jako nejvice problémova oblast pro sestry se jevila
ptiprava na vyuku. To naznacuje potiebu dal§iho zkoumani a upozoriiuje na vyznamnost
poskytnuti podpory a dal§iho rozvoje v této oblasti, zejména pro sestry, které neabsolvovaly

mentorsky kurz.
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Limitace predlozené studie

Studie v diplomové praci je zatizena nékolika omezenimi, ktera snizuji moznost zobecnit
vysledky. Patii k nim uzce vymezeny soubor participanti. Sbér dat byl urCen pouze
pro vSeobecné sestry Skolitelky/mentorky student na praxi. Ostatni nelékaisti pracovnici
nebyli do souboru zahrnuti. O této skuteCnosti byli vSichni participanti pfed vyplnénim
dotazniku informovéni, nicméné nelze pfimo ovéfit, zda byly tyto podminky dodrzeny.
V uvedeném souboru participanti nebyly obé skupiny tplné pocetn€ vyrovnané, pfiCemz
mirné prevazovaly sestry bez mentorského vzdélani. Navic charakteristika obou dvou
souborti nebyla zcela identicka. VSeobecné sestry hodnotily své pedagogicko-didaktické
kompetence prostiednictvim sebehodnoceni, coz mohlo ovlivnit vysledky. Je zapotiebi vice
studii, které by prozkoumaly konzistenci sebehodnoceni pedagogicko-didaktickych nebo
mentorskych kompetenci u sester. Dal§im omezenim studie by mohl byt pouzity nastroj
ke sbéru dat, ktery je vlastniho konstruktu. Niz§i pocCet participant taktéz mohl ovlivnit
vysledky studie. Po provedeni literarni reSerSe se nepodafilo vyhledat stejné zaméfenou
vyzkumnou studii. Ztohoto davodu jsou vysledky porovnavany se studiemi,
které se vénovaly podobné problematice. Dals§i limitaci bylo rozdilné vzdelavani

nelékatskych zdravotnickych pracovnika (sester) v CR a v zahranici.
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5 SOUHRN A ZAVERY

Souhrn

Diplomové price se zaméfila na posouzeni urovné sebehodnoceni vSeobecnych
sester, s akcentem na rozdily mezi témi, které absolvovaly mentorsky kurz, a t€mi, které
se mentorského kurzu nezacastnily. Zvlastni pozornost byla vénovana analyze
pedagogicko-didaktickych kompetenci, nebot’ tyto dovednosti jsou klicové pro efektivni
prenos znalosti a dovednosti v ramci profesniho rozvoje, jak pro nové zaméstnance, tak pro
studenty vykonavajici klinickou praxi. Sebehodnoceni hraje dulezitou roli ve vlastni
sebereflexi a pfi vhodném vyuziti nam poskytuje vyrazné benefity. Korektni schopnost
sebehodnoceni ndm poskytuje moznost 1épe identifikovat naSe silné stranky i slabiny

a efektivnéji pracovat na naSem profesnim rozvoji.

Hlavnim cilem vyzkumné studie bylo zjistit uroveni sebehodnoceni v oblasti
pedagogicko-didaktickych kompetenci u konkrétniho souboru vsSeobecnych sester —
mentorek s absolvovanym certifikovanym kurzem versus Skolitelek bez absolvovaného
kurzu. Rovnéz byly stanoveny dil¢i cile, které mély zjistit, zda se liSila Uroven
sebehodnoceni u zkoumaného souboru v§eobecnych sester s absolvovanym kurzem (mentor
klinické praxe) a vSeobecnych sester bez absolvovaného kurzu v oblasti vyukovych cila,
pfipravy na vyuku, hodnoceni studenti a v hodnoceni pedagogicko-didaktickych
kompetenci. Ve vyzkumné studii byl uplatnén kvantitativni pfistup ke zkoumani, konkrétné
observacni analyticky prafezovy design. Vyuzit byl zamérny typ tvorby souboru — dostupny
vybér. Byla uplatnéna vyzkumna metoda dotazovani se a nastrojem ke sbéru
dat byl polostrukturovany dotaznik vlastniho konstruktu. Pfed zahajenim sbéru dat byla
provedena pilotni studie, které se zucastnilo Sest osob. Na zakladé jejich zpétné vazby
byl dotaznik upraven. Pro snadnégjsi distribuci a optimalizaci ziskani co nejvétsiho poctu
participantt byl vypracovan online dotaznik vyuzivajici platformu Google Forms. Dale byla
vyuzita forma pisemné zadosti s vytvofenym QR kodem, ktera byla distribuovana
na vybrana pracovi§té v Ustredni vojenské nemocnici — Vojenské fakultni nemocnici v Praze.
Pro zajisténi co nejvétsiho poctu participantt byl dotaznik umistén i na socialni sit. VSichni
participanti byli pfedem pouceni o zarazujicich kritériich. Podminkou pro zafazeni
do souboru bylo, aby ucastnik spliioval jeden z nasledujicich predpoklada: bud byl
vSeobecnou sestrou mentorkou s absolvovanym certifikovanym kurzem "Mentor klinické

praxe a porodni asistence" a vedl studenty na praxi, nebo byl vSeobecnou sestrou
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Skolitelkou, vedl studenty na praxi. Zarovenl museli byt participanti aktivné zaméstnani

ve zdravotnickém zafizeni.

Mezi dvéma soubory byla provedena analyza dat a porovnani vysledkd ziskanych
z popisné statistiky. Jak jiz bylo vySe zminéno jednalo se o vSeobecné sestry s absolvovanym
a bez absolvovaného mentorského kurzu. Nejprve byla zpracovana reliabilita z baterie
otazek pro kazdou oblast zvlast. Poté byla vytvorena popisna statistika a nasledné probéhlo
testovani hypotéz. Bylo zjisténo, ze hypotézy ¢. 1 a 3 se na 5% hladiné vyznamnosti
nepovedlo potvrdit. To naznaCuje, Ze se uroven sebehodnoceni v oblasti vyukovych cilt
a hodnoceni studentd mezi obéma skupinami vSeobecnych sester statisticky vyznamné
nelisila. Naopak hypotézy €. 2 a 4 se na 5% hladiné vyznamnosti podafilo potvrdit.
To znamend, ze sestry s absolvovanym mentorskym kurzem se v oblasti ptipravy na vyuku
a hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci ocenuji 1épe nez sestry

bez absolvovaného kurzu.

Z analyzy vysledka vyplynulo, ze zde uvedeny soubor v§eobecnych sester celkoveé
dosahl v oblasti pedagogicko-didaktickych kompetenci nadprimémé dobré urovné
sebehodnoceni. Nicméné sestry, které absolvovaly mentorsky kurz, dosahovaly jesté lepSich
vysledki, nez sestry bez tohoto kurzu. V oblasti vyukovych cili dosahly sestry druhého
nejlepsiho hodnoceni ze vSech Ctyt domén, coz je v souladu i s vysledky systematického
review Pramila-Savukoski a kol. (2020, s. 690). Vysledky studie byly porovnavany s autory
z Finska, Spanélska, Itdlie, Belgie, Slovinska, Litvy a Spojenych stitd americkych.
Konkrétné s autory Tuomikoski a kol. (2018), Pramila-Savukoski a kol
(2020), Mikkonen a kol. (2020), Tuomikoski a kol. (2020) a Mikkonena a kol. (2021).

Zavéry

Z vysledkt studie bylo zjisténo, ze vySe uvedeny soubor vSeobecnych sester
se v oblasti pedagogicko-didaktickych kompetenci hodnoti nadpriméme. V porovnani mezi
dvéma skupinami, skupinou A (vSeobecné sestry s absolvovanym mentorskym kurzem)
a skupinou B (vSeobecné sestry bez absolvovaného mentorského kurzu), bylo statisticky
prokazano na 5% hladiné vyznamnosti, ze skupina A dosahuje vyssi urovné sebehodnoceni,
a to v oblasti pfipravy na vyuku a hodnoceni pedagogicko-didaktickych kompetenci.
Z krabicovych grafti (€. 8, 9, 10, 11) je zfejmé, Ze sestry ve skupin€ A se hodnotily 1épe, nez

ty ve skupiné B, 1 kdyz tato zjisténi nebyla ve vSech ptipadech statisticky potvrzena.
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Na zakladé vysledkt by autor prace pro dalsi studie doporucil rozsifit vzorek
participanti a uskutecnit podrobngjsi analyzu pedagogicko-didaktickych kompetenci,
aby bylo mozné Iépe porozumét vlivu mentorského vzdélani na kvalifikaci sester v této
oblasti. Ugelné by bylo realizovat studii, ktera by posoudila pedagogicko-didaktické
kompetence sester pied a po absolvovani mentorského kurzu (pre-test a post-test studit).
Tento vyzkumny design studie by umoznil sledovat zmény v kompetencich sester v pribéhu
Casu a mohl by identifikovat konkrétni oblasti, ve kterych se dosahuje nebo naopak
nedosahuje zadouciho pokroku. Dal§im doporucenim je realizovat longitudinalni studie,
které by zkoumaly dlouhodobé tcinky mentorského vzdélavani na profesni rozvoj sester
a jeho dopady na kvalitu klinického vzdélavani studenti. Tyto studie by umoznily sledovat
dlouhodobé zmény a poskytly by ucelen€jsi pohled na vliv mentorského vzdélani v pribéhu
Casu. Zjisténi studie by rovnéz mohlo piispét k identifikaci konkrétnich aspekta,

které je tfeba v ramci mentorského kurzu vice zdlraznit nebo rozvijet.
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Seznam pouzitych zkratek

a.s. — akciova spolecnost

CKM - certifikovany kurz Mentor klinické praxe oSetfovatelstvi a porodni asistence
¢. — Cislo

CR — Ceska republika

EU — Evropska unie

FNM - Fakultni nemocnice v Motole

KM — klinicky mentor

kol. — kolektiv

MCI — nastroj kompetenci mentoru (anglicky Mentors Competence Instrumen)
MSMT CR — Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy Ceské republiky
MZ CR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

MZ SR — Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

n — absolutni Cetnost

RO - resersni otazka

RS - registrovana sestra

s. — strana

Sb. — sbirky

Smér. — smérodatna

SR — systematické review

Tzv. — takzvany

UVN - Ustiedni vojenska nemocnice — Vojenska fakultni nemocnice Praha

WHO - Svétova zdravotnicka organizace
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Piiloha &. 1 — Zadost o udéleni souhlasu ke sbéru dat ve Fakultni nemocnici v Motole

ViéFend pani

Mgr. Jana Novakova, MBA
Maméstkyné pro odetfovatelskou pégi
Fakultni nemocnice v Motole

WV Uvalu 84, Praha 5 , 150 06

Zidost o udtleni souhlasy ke shiro dat

ViFend pani niméstkynd,

obracim se ma Vas se #idosti o udéleni souhlasu k realizaci vyzkumncho Setfeni, kieré je
plinovino jako soutast mé diplomové price pod odbomym vedenim pani doc. Mgr. Martiny
Ciché, Ph.D — vedouci katedry: Antropologic a zdravovédy PdF UP v Olomouci.

Vyzkumnid studie by byla zamifena na . Uroveni sebehodnoceni v oblasti pedagogicko-
didakiickych kompetenci u souboru vieobecnych sesier s absolvovanym kurzem a bex
absolvovaného kurzu — Mentor klimické praxe oSetfovatelstvi a porodni asistence™. Viyugita by
byla metoda dotazovini. Nistrojem ke sbéru dat by byl polostrukiurovany dotaznik. Do
zkoumaného souboru by byly zafazenmy vieobecné sestry mentorky/kolitelky studentld ve
Fakufini nemocnici v Motole, aviak pouze ti, kiefi by vyjadiih souhlas.

V piipadé Vageho souhlasu bych anonymni sbér dat realizovala od ledna do inora v roce 2024.

Dékuji Véam za plipadnou vsificnost a Vade vyjadieni

Be. Iveta KFizkovi
Studentka 2. roéniku - Uéitelstvi odbornych pfedméti pro zdravotnické Skoly

Pedagogicks fakuhta — Univerzita Palackého v Olomouc

vaﬁn&mi K REALIZACI VYZKUMNEHO




Piiloha &. 2 - Zadost o udéleni souhlasu ke sbéru dat v Ustiedni vojenské nemocnici —
Vojenské fakultni nemocnici Praha

Vidend pani

Megr. Lenka Gutovi, MBA, LL.M.

Naméstkyné feditele pro nelékafské zdravotnické profese a fizeni kvality zdravotni péde
Ustfedni vojenské nemocnice — Vojenska fakultni nemocnice Praha

U Vojenské nemocnice 1200, Praha 6

Zadost o ud&leni souhlasu ke sbéru dat

Vizena pani nAmésikyng,

obracim s¢ na Vis se Zidosti o udéleni souhlasu k realizaci vizkumného Setfeni, kieré je plinovino
jako souéist mé diplomové price pod odbomym vedenim pani doc. Mgr. Martiny Ciché, Ph.D -
vedouci Katedry antropologie a zdravovédy PdF UP v Olomouci.

Vyzkumné studie by byla zaméfena na ,Urovei sebehodnoceni v oblasti pedagogicko-
didaktickych kompetenci uw souboru vieobecnych sester sabsolvovanym kurzem a bez
ahsolvovaného kurzu — Mentor klinické praxe ofetfovatelstvi a porodni asistence”. VyuiZita by byla
metoda dotazovini. Néistrojem ke sbéru dat by byl polostrukturovany dotaznik. Do zkoumaného
souboru by byly zafazeny vieobecné sestry mentorky/3kolitelky studenti, aviak pouze ti, kiefi by
vyjadfili souhlas.

V pfipadé Vaseho souhlasu bych anonymni sbér dat realizovala od ledna do Gnora v roce 2024.

Dékuji Vam za pripadnou vstficnost a Vae vyjadteni

Be. Iveta Kfizkova
Studentka 2. roéniku — Uditelstvi odbomych pfedméti pro zdravotnické koly
Pedagogicka fakulta — Univerzita Palackého v Olomouci

VYJADRENI K REALIZACI VYZKUMNEHO SETRENI:
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Vojenskad fakultni nemoe Praha
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Piiloha & 3 — Zadost o vyplnéni dotazniku (pro vieobecné sestry) — QR kéd

Iile kolegvné,

rada bvch se na Vas obratila s prosbou o vyplnéni dotazniku k me diplomove praci. Je ureny pro
vieobecné sestry mentorky/Skolitelky studentd na praxi. Obzvlaité prosim o vyplnéni viechny
vigobecné sestry s absolvovanym kurzem — Mentor klinickée praxe ofetfovatelstvi a porodni
asistence.

Moc Vam dékuji!

Be. Iveta Kfifkova




Priloha ¢. 4 — Nastroj ke sbéru dat + Informovany souhlas s poskytnutim dat
k anonymnimu zpracovani

Uroven sebehodnoceni v oblasti
pedagogicko-didaktickych kompetenci u
vSeobecnych sester.

IMFORMOVANY SOUHLAS 5 POSKYTHUTIM DAT K ANONYRMNIMU ZPRACOVANT

vidend pani, vakeny pane,

v souladu se zasadami etiky vyzkumy se na Vs obracim s prosbou o zapojeni ze do
studie, jejiz vyskedky budau soutdsti mé kvalifikacni prace, Gile prace jsou zaméleny na
uroven sebehodnoceni v oblasti pedagepicko-didaktickych kempetensi u vieobecmich
segter & abgolovanim kurzem {Mentor/ka klinické praxe ofetiovatelstyi a porodni
asistence) @ bez absolvovandho kurzu vykondvajici mentoring studentl. Yade Géast by
byla zeela dobrovolnd a v probiéhu miZete kdykoliv svobodng odmitnout & odstoupit.
Wami poskytnuté ddaje nebudou uvadény ve spojitesti 5 Vasl asobou, budou zpracavany a
prezentovany ancrymng die Zédkona 101/2000 5b. o ochrané csoabnich ddajl Dsobad
udaje (sociodemograficksa data) déastnika vyzkwmu a v souladu 5 nafizenim Evropskaho
parlamentu & Rady EU 201&/879 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob v
souvislost se zpracovanim osobnaich Gdajd 8 o volném pohybu téchto Odaji a o zrudeni
smarmice 95/46/ES.

PROHLASENI

SOUHLASIM 5 POSKYTMUTIM DAT K ANONYMNIMU ZPRACOVANI, Studentka mne
informavala o podstata studie a sezndamila mne s cili a postupy, kKieré budou poudivany.
Souhlasim s tim, 2e vEechny ode mne ziskané udaje budou vyuZity jen pro Ogely zkeumdand
a wysledky mohou byt anonymné publikovany. Jsem informovény/a o tom, Ze mam
mexEnest kaykelly od uvedend spoluprace cdstoupit, a to | bez udénl divodu, MElfa jsem
meEnost & vie fadng, ¥ klidu a v dostatednd poskyinutém Sase zvaZit. MEla jsem
moZnest se eptal na vie, oo jsem povazoval/a za potfebné zral a na dotazy [sem
dostal/a jasné a srozumitelné cdpovédi. V plipadé vyplnani dotazniku souhlasim s vise
uvederym. Formulaf bude uchovén oddélend od dat a vystedkd.

Pakud souhlasite 5 vwwie uvedenym, pozadam Vas o

= yyplnénd formulére s dotazy k tématu; pedagogicko-didaktickych kompetenci



V PRIPADE DALSICH DOTAZU MNE MOZETE KONTAKTOVAT

e-mail: dirbaive@amail.com. studijni program: Ugitelstvi odbomych pfedmétd pro
zdravotnické skoly, katedra: Antropologie a zdravovédy, fakulta, univerzita: Pedagogicka
fakulta = Univerzita Palackého v Olomouci, dékuji za spolupraci.

* Drnaduje povinnou otazku

o

Uvodni éast

1. Jaky je Vas vek? *
Oznacte jen jednu elipsu.

' do 25 let

__26-35let
() 36-45let
) a6-55let

() 56—B5 let

nad 65 let

2. Jaké je Vase pohlavi? *

Oznacte jen jednu elipsu.

Zena
U mui

) jind odpovéd



3. Vase misto vykonu povolani? *

Oznacte jen jednu elipsu.

. fakultni nemocnice

' soukroma nemocnice
okresni nemocnice
I krajské nemocnice
! soukroma ambulance
' poliklinika

_jin odpovéd

4. Jaké je VaSe nejvy3Si ukonéené vzdélani? *

Oznacte jen jednu elipsu,

! stiedoskolské & maturitou
. wy&si odborné
 vysokoskolské bakaldfské

_! vysokoskolské magisterské

(" vysokoskolské doktorské

__tijind odpovéd

5. Absolvovala jste certifikovany kurz - Mentor/ka klinické praxe o3etfovatelstvia *
porodni asistence?

Oznacte jen jednu elipsu.

{__Jano
.

o he



6. Kolik let praxe mate na pozici véeobecné sestry? *
Oznacte jen jednu elipsu.
_'méné nez 1 rok
[ 1-3let
' 4-8let
L__1512let

[ 13 let a vice let

7. Jak dlouho vykonavéate praci mentora/ky, Skolitele student? *
Oznacte jen jednu elipsu.
" méné nez 1 rok
U 1-3let

/4-8let

912 et

113 let a vice let

Oblast - vjukové cile

8. Jak casto si stanovujete vyukovy cil? *

Oznacte jen jednu elipsu.

U témér vidy
__ obgas
x témér nikdy

_Unikdy  PfeskoGte na otazku 18

Wyukove cile



9.

10.

11.

Kdy si stanovujete vyukovy cil? *
Oznacte jen jednu elipsu.

' na zaé&atku skolniho roku/semestru

. pfed vukou nového tématu

Je pro Vas obtizné stanovit srozumitelny (pro studenta) vyukowvy cil? *

Oznacte jen jednu elipsu.

L. ano

‘..  spiseano
_ obéas
___ spiSene

. ne

Je pro Vas obtizneé stanovit komplexni vyukovy cil? *

Komplexni vyukovy cil obsahuje sloZku kognitivni - védomosti, motorickou - dovednosti,
afektivni - postoje, viastnosti.

Oznadte jen jednu elipsu.

D spide ne

.../ ne



12. Dokazete formulovat cil vyuky tak, aby splfioval stanovene pozadavky *
(kontrolovatelnost, konzistentnost, komplexnost, primérenost)?

Oznacte jen jednu elipsu.
.. ano
‘.. spiseano

Jne

13. Sdélujete studentim stanoveny vyukovy cil? *

Oznacte jen jednu elipsu.

_/ spige ano

£ -
 obéas

i/ spisene

. ne

14. Sdélujete studentim zpétnou vazbu ohledné toho, jestli doséhli béhem vyuky *
stanovenych cil(?

Oznacte jen jednu elipsu.

ano
() spigeano
) obéas
() spisene

—
Y IR



15.  Formulujete vyukové cile se zfetelem k individudinim zvlastnostem studenti? *
Oznacte jen jednu elipsu.
___ano
(3 spide ano
[ obéas
; ' spife ne

Jne

16. Je pro vas snadné podporovat studenty pfi dosahovani individualniho cile? *

Oznaéte jen jednu elipsu.

17.  Dafi se Vam plnit stanoveny cil vyuky? *

Oznadte jen jednu elipsu.

{___ spideano
’ obéas

[ spitene

Oblast - pfiprava na vyuku



18. Zpracovévate si piipravu na vyuku? *

Oznacte jen jednu elipsu.
___Jano

i/ spie ano

’ spise ne

‘ne  Pfeskoéte na otdzku 26

19. Je pro Vas naroné zpracovat si piipravu na vyuku? *

Oznadte jen jednu elipsu.

Jne

20. Kolik éasu Vam obvykle zabere priprava na jedno prakticke vyucovani? *

Oznacte jen jednu elipsu.

" méné nez 1 hodinu

£ 1-2 hodiny

) 3-4 hodiny

1 56 hodin

) 7avice



21. Jakou formou si zpracovavate pfipravu na vyuku? *

Oznacte jen jednu elipsu.

_ pisemné

(.. elektronicky

U graficky
H kombinované

" jina odpovéd

22. Je pro Vas snadné zajistit si pomcky pfed vyukou? *

Oznacte jen jednu elipsu.

{___lano

{__spiseano

23. Pripravujete si ucebni dlohy pfed vyukou? *

Oznacte jen jednu elipsu.



24,  Je pro Vas snadné zvolit si pfed vyukou potfebné osetrovatelské Cinnosti
k procviceni konkrétniho tématu?

Oznacte jen jednu elipsu.
~ano

" spigeano
' obas

__ spise ne

~ ne

25. Je pro Vas snadné vybrat odpovidajici obsah uéiva v ndvaznosti na cil vyuky? *

Oznaéte jen jednu elipsu.

. ano
| spise ano
) obtas

ne

Oblast - hodnoceni studentd

26. Jak casto provadite hodnoceni student(? *

Oznacte jen jednu elipsu.

C Mxzal4dni
{_11xza mésic
__nikdy  Preskoéte na otdzku 37

7 jiné odpovéd



27.

28.

29.

Je pro Vas narocné hodnotit studenty? *

Oznacte jen jednu elipsu.

" obéas

' spise ne

ne

Jakou formou studenty nejcastéji hodnotite? *

Oznacte jen jednu elipsu.

_ pisemné

 dstné

_ obrazky/razitka
_ elektronicky

_ kombinované

 jiné odpovéd

Stanovujete si kritéria k hodnoceni studenti pred vyukou? *

Kritéria k hodnoceni - méfitka, které slouZi k posouzeni nebo vyhodnoceni vykonu,
schopnosti, dovednosti nebo kvality nééeho.

Oznacte jen jednu elipsu.

" ano

~ spie ano

. obtas
_ spide ne

' ne



34. Citite sebejistotu pfi hodnoceni student(? *

Oznacte jen jednu elipsu.

ane
™ spie ano
__obkas
) spisene

e

35. Jepro Vas obtizné zformulovat vécné hodnoceni studentd? *

Oznacte jen jednu elipsu.

_ ano
. spise ano

- obéas

-,

ne

36. DokaZete si vyélenit éas na hodnoceni student(i? *

Oznacte jen jednu elipsu.

Y anc
spise ano
' obéas

[ spige ne

i ne

Oblast - hodnoceni padagogicko-didaktickych kompetenci



37.

Jak byste se ohodnotil/a v nasledujicich kategoriich *

Zaskrtnéte viechny platné moinosti,

komplexniho

) cﬂe | -

Mavarnost
vyuky na
predeslou

Systematicnost

Kladeni otdzek
pii vj
Poskytnuti

uatni ZDEtné
vazby v Kinické

Aplikace
uebnich dGloh
béhem vyuky

udrzet
pozomost
studentd pfi

Zzaujmout
studenty pii

Organizace

Vyborny/  Dobry/
4 .

Meutralni

Uspokojivy/

Spatny/



Obsah neni vytvofen ani schvalen Googlem.

Google Formulare



Priloha ¢. 5— Ucebni plan — Certifikovaného kurzu (Mentor klinické praxe
oSetrovatelstvi a porodni asistence)

9 Ucebni plan

Casti vzdélavaciho programu Miniméln_i pocet
hodin

Teorie osetfovatelstvi — repetitorium osetfovatelstvi 4

Vybrané kapitoly z pedagogiky, andragogiky a obecne didaktiky 16
Pedagogicka psychologie 10
Didaktika oSetfovatelstvi a odborné praxe 30

Odborna praxe 40
Celkem 100

MZ CR Vzdélavaci program certifikovaného kurzu

MENTOR KLINICKE PRAXE OSETROVATELSTVI A PORODNI ASISTENCE

9.1 Ucebni osnovy

1. Tematicky celek Teorie ofetfovatelstvi
Rozsah 4 hodiny
Metody vyuky teoreticka &ast (pfednasky)

Pozadavky na ucastniky | 85% tcasti ve viuce

Teématicky celek zahrnuje repetitorium oSetfovatelstvi, jehoZ hlavni
vyznam tkvi v prohloubeni znalosti z teorie oSetfovatelstvi
L a pochopeni dileZitosti implementace téchto znalosti do vyuky.
Anotace tematického celku . . o . oL .
Utastnici kurzu se seznami se strategii vzdélavani v oblasti
osetfovatelské teorie a budou tak schopni vést studenty k jejich
praktické aplikaci v oetfovatelské praxi.

LTI il Repetitorium teorie ofetfovatelstvi

predmétu
Rozsah pfedmétu 4 hodiny
Prohloubenim znalosti z teorie osetfovatelstvi zvladat filozofii
i oSetfovatelstvi, moZnosti a vzdélavani v oSetfovatelstvi.
“ile

Znat vybrané teoretickeé koncepce a modely osetfovatelské praxe a
umét je aplikovat v pedagogické praxi.

Soucasna koncepce osetfovatelstvi a porodni asistence.
Ogsetfovatelsky proces v praxi.

Funkéni organizacni systémy ofetfovatelské péce.
Obsahové zaméFeni Vybrané teoretické koncepce a modely o3etfovatelstvi a jejich
uplatnéni v praxi.

Implementace znalosti do obsahu uéiva a definovani cilii vyuky
v oboru osetfovatelstvi nebo porodni asistence.




Vybrané kapitoly z pedagogiky, andragogiky a obecné

2. Tematicky celek didaktiky
Rozsah 16 hodin
teoreticka ¢ast (napf. prednasky, seminafe, konzultace aj.);
Metody vyuky teoreticko-prakticka ¢ast (napf., demonstradni, nazorné, cvideni,
hrani roli, aj.);
Pozadavky na G&astniky 85% ucasti na teorctickém vyucovani, absolvovani pedagogickych

vystupli v ramei teoreticko-praktické vyuky v plném rozsahu

Anotace tematického celku

Ténste piedmétu je v teoretické vyuce. Poskytuje dcastnikim
kurzu zakladni informace zpedagogiky., andragogiky a obecné
didaktiky, které¢ napomahaji pochopit vzdélavaci proces jako
systém vzajemné uspofadanych a zavislych prvki. Na pfedmét
obecné didaktiky Gzce navazuje piedmét didaktika osctfovatelstvi a
odborné praxe, ve kterém se Ulastnici budou udit teoretické
védomosti aplikovat do pedagogické praxe.

Nazev studijniho
pfedmétu

Obecni pedagogika

Rozsah predmétu

1 hodina

Cile

Vysvétlit definici pedagogiky.

Vymezit pfedmét pedagogiky a jeji funkee.

Pochopit vztah pedagogické teorie a praxe.

Reprodukovat a vysvétlit definici vychovy.

Vysvétlit vztah mezi vychovou a sebevychovou.

Vysvétlit a srovnat pojeti vzdélavani, vzdélani, vyucovani a uceni,
pochopit a vysvétlit jejich vzajemné vztahy.

Charakterizovat vzdélavatele dospélych.

Obsahové zaméreni

Obecne zaklady pedagogiky — definice pedagogiky, spoleenska
funkce vychovy, cile vychovy, zikladni pedagogické pojmy
(vzdélani, vzdélavani, vyulovani, uleni), osobnost uditele
dospélych.

Nazev studijniho
predmétu

Andragogika

Rozsah predmétu

3 hodiny

Cile

Vysvétlit definici andragogiky.

Charakterizovat pojem vzdélavani dospélych.

Specifikovat zpusoby vzdélavani dospélych, popsat jcho faze
a vyjmenovat bari¢ry ovliviwgjici vzdélavani dospélcho.
Vyjmenovat kategorie vzdélavateli dospélych.

Analyzovat pifedpoklady ovliviiujici ilohu vzdélavatele dospélych.
Konkretizovat aspekty podilejici se¢ na Gspéchu vzdélavaci prace
s dospélymi.

Analyzovat sloZky profesionalni kvalifikace a jejich vzijemné
propojeni.




Popsat Einnost vadélavatele dospelich.

Uwédomit s1 nutnost neustilého profesnibo ristu.
Charakterizovat pojem . forma vadélivini dospélych™.
Popsat rizné klasifikace forem vadélavani dospélych.

Definice andragogiky.

Veztah andragogiky a pedagogiky — vztah vichovy a vzdElavini.
Dospély jako objekt vzdélivini — zpisoby a fize uleni dospélého,
pledpoklady uspiného ufeni u dospélych, bariéry v uleni

Obsahové zaméfeni a vedélavini dospélych. motivace ve vedélivani dospélych.
Vzdélavatel dospélych — ulitel dospélych, lektor, mentor, Skolitel
aj., dinnosti vzdélavatele a po2adavky na jeho zplsobilost
{odborné, morilni, etické, legislativai).

Formy vzdelivani dospélych.

MNazev studijniho 1 -

predmétu Obecnd didaktika

Rozsah pfedmétu

12 hodin

Cile

Definovat zdkladni pojmy obecné didaktiky.

Definovat obsah pojmu utive” a popsat jeho strukiun.

Vysvetlit funkei didaktickych zasad ve viuce dospélych.
Prezentovat zikladni didaktické zdsady ve vzddlavini dospélych
s jejich struénou charakteristikou.

Charakterizovat Cinitele viuky.

Popsat zikladni organiza&ni formy viuky.

Popsat fize vwuky z hlediska efektivity viukového procesu.
Charakterizovat pojem udebni — viyukovy cil* a umét si stanovit
viukove cile pro konkrétni realizaci viuky.

Vysvetlit pojem interakee” a =zdivodnit vedjemné vztahy
vzdElavatele a vedElavanych ve viukovém procesu.

Definovat pedagogickou komunikaci a analyzovat komunikalni
pravidla pro jednotlivé formy viuky.

Pochopit, prof maji komunikatival dovednosti vliv na pracovni
klima ve vyuce.

Charakterizovat vyukové prostfedi a vysvétlit nutnost uspofadani
uebny (viukového prostfedi).

Vysvetlit pojmy ., vyudovael hodina™, (vyufovaci jednotka®.
Charakterizovat pojem snetoda™.

Konkretizovat typy nejlastéjSich poudivanych metod vzdélavani
dospélych.

Analyzovat vybrané metody a objasnit aspekty ovliviiujici vybér
vhodnyeh metod.

Vysvetlit zasady price s ulebnimi pomiickami a posoudit vhodnost
konkreétnich materidlnich didaktickyeh  prostfedkll 2 rlenych
hledisek jejich vyuditi.

Charakterizovat  pedagogicky management a  vysvétlit, prod
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je vzdélavatel manaZerem.
Zdlivodnit potfebu pipravy ved&lavatele na vyubu.
Popsat moZné typy hodnoceni a vysvEtlit funkei hodnocend.

Vysvitlit pojmy ..sebereflexe pedagogické Cinnosti*, hodnoceni
{evaluace)” a zdiivodnit jejich potfebu pro pedagogickou prici.

Obsahové zaméfeni

Vymezeni (definice) didaktiky.

Efektivita vzdilavaciho procesu — didaktické zisady, principy ve
vadélavani dospelych.

Cinitelé vjuky — vzdélavany (2ik, student, Gfastnik vzd&livani),
vedélavatel dospélych (utitel, lektor, Skolitel, mentor.

Organizalni formy viuky a uspofadani ulebny.

Faze vyuky — motivace, expozice, fixace, diagndza, aplikace.
Utebni cile — charakteristika, typy ulebnich cili, poZadavky na
formulaci ulebnich cili.

Interakce a komunikace ve vyuce — prostfedi, klima, atmosféra,
komunikace wvpraxi wlitele dospelych, wverbilni a neverbdlni
komunikace.

Metody vzdélivini dospélych — slovni, nizomé demonstralni,
price s ulebnici, metody prakticke, aktivizujici.

Materialni didaktické prostfedky — ufebni pomiicky, technické
viukove prostfedky, viukovy prostor, moderni prezentace uliva,
zisady prace s ulebnimi pomiickami.

Pedagogicky management (plidnovini, organizovini, operativni
Hzeni, kontrola), projektovini vyuky (didaktickd amalyza uliva,
pliprava na vyulovaci jednotku).

Diagnostika trovnd vzdélavani — metody dstniho zkouSeni,
didakticky test.

Hodnoceni vysledki viuky (evaluace) — funkee hodnoceni, typy
hodnoceni, sebereflexe v pedagogické Einnosti.




3. Tematicky celek

Pedagogickdi psychologie

Rozsah

10 hodin

Metody vyuky

teoreticka &ast (napf. pfednasky, pfednasky s diskuzi, konzultace
aj.);
teorcticko-prakticka ¢ast (napf., cvideni, hrani roli, aj.);

PoZadavky na aéastniky

85% adasti ve viuce

Anotace tematického celku

TExnse pfedmétu je v teoretické vyuce Podat doplinjici informace
k onientaci v problematice  osobnosti  vychovdvaného  jedince,
vysvétlit zakladni psychologické pojmy k pochopeni rozmanitosti
individudlnich  zvlaitnosti  osobnosti v procesu  vzdélavani
a dilefitost pro jejich respektovini.

Nézev studijniho
pfedmétu

Pedagogicko-psychologicki charakteristika dospélého

Rozsah pfedmétu

7 hodin

Cile

Charakterizovat strukiuru osobnosti.

Charakterizovat osobnost dospélého jedince v jednotlivych fazich
#ivota z hlediska metod pro posuzovini a hodnoceni.

Pochopit aspekty emocionalnich vztahi a stavil z hlediska viuky a
udeni.

Vysvétlit pojmy ,.socidlni pozice®™, | role” a uvest piiklady.

Ohbsahové zaméfeni

Metody pro posuzovini a hodnoceni osobnosti vedélivaného
{dospélého Zaka, studenta, Gastnika vedélavani).

Struktura osobnosti — typologie, vlasinosti, schopnosti.

Formativni  vlivy pisobici na vyvo] osobnosti — biologické,
piirodni, socidlni.

Choviani, postoje, profivani  (slofka kogmitivni, emotivni,
konativni).
Kognitivni procesy wve vyuce — pozornosl, vnimdni, paméf,

piedstavivost, mysleni.
Emocionilni vetahy a stavy (emoce, city) v procesu viuky a udeni,
podil emotivai a racionalni sloZky.

Socialni pozice a role.

MNazev studijniho
pfedmétu

Psychologie vyuovani

Rozsah pfedmétu

3 hodiny

Cile

Zdivodnit viyzmam pedagogicke psychologie.

Vysvéthit vymezeni motivace a popsat zakladni formy motivace.
Vyjmenovat faktory ovliviujici motivaci a jejich funkei pro
ovlivnéni motivace.

Wysvéthit reguladni funkce schepojeti v procesu vadélavani.

Popsat a zdivodnit psychologickou podstatu prace vzdélavatele pro
optimalizaci  procesu ufeni v souladu s potfebami  vlasini
scherealizace (v roli ¢initele motivaéniho, fidiciho, v roli poradee,




modelu, organizatora, aj.).

Motivace v pedagogickém procesu — pozitivii, negativai (viznam
potfeb, zajmi, ...), faktory ovliviiujici motivac.

Sebesystém (jastvi, sebepojeti) a jeho regulalni funkce v procesu

Obsahové zaméfeni ] .
vzdélavini.
Psychologické aspekty vedeni wvadilivanych (2dki, studenti,
Gtastnikil vzdélavani).
4. Tematicky celek Didaktika ofetfovatelstvi a odborné praxe
Rozsah 30 hodin
teoreticko-praktickd fast (napf., projektoviani, price ve skupindch,
Metody vyuky individudlni prakticka cviteni. samostatny pedagogicky vystup
pfed skupinou, sebereflexe)
(13 1 i H HE P v s & g K
Pozadavky na ticastniky 85% uOfasti na teoreticko-praktickém  vyulovani, absolvovani

pedagogického vistupu v plném rozsahu

Anotace tématického celku

Teématicky celek je koncipovian jako teoreticko-prakticky.
Je zaméfen na ziskini zikladnich védomosti z oborové didaktiky a
jejich wvyuditi v praci mentora. Roziifuje poznatky z pfedméiu
obecne didaktiky a udi Ofastniky aplikovat tyto  poznatky
do pedagogické praxe.

Umdt pouZit poznatky zobecné a oborové didaktiky, v rimei
skupiny i samostané, v podminkach vyuky pod vedenim lektora &

Clke formou domaci plipravy, procvidovat a  prakticky providst
jednotliva cvideni se zaméfenim na:
Formulace a stanoveni konkrétnich wvyukovych cili a stanoveni
udebniho planu.
Stanoveni organizatnich forem.
Organizaci pedagogického prostfedi.
Pouziti viukovych metod a didaktickych prosifedki — adiivodnéni,
pliprava, price s nimi.
Tvorbu ndzorného materialu k viyuce, tvorbu portfolia a prezentaci
udiva.
Pribéh viukového procesu — pliprava na aktivni osvojovani ufiva
Obsahové zaméFeni {motivace, klima, rozdéleni diléich dkell apod.), seznamovani

praktickych cvifeni

s ufivem (prezentace informaci uéitelem, konstrukee utebnich aloh
na reprodukovani  poznatkl, uvédomovini), upeviiovani
osvojentho wliva (opakoviani, procvidovini, ndcviky Cinnosti =
fixace znalosti).

Pedagogickou diagnostiku (aplikace metod zjistoviani vichoziho
stavu vedélivanych, zplsoby a metody hodnoceni dosahovani cili,
tvorba  dotazniku, didaktického testu, hodnoticihe  archu,
Skalovini).

Evaluaci vysledki vyuky (hodnoceni visledki vadélavani).
Sebereflexi.

MNacviky verbalni a neverbdlni komunikace.




Odborna praxe

40 hodin

Rozsah a napli

odborné praxe S

naslechy (navitéva vyufovaci jednotky
s cilem poznani stavu a trovné vzdélavaci 20 hodin
prace) a reflexe vyukové ¢innosti

samostatné vedeni praktické viyuky pod

dohledem supervizora a 4 hodiny 16 hodin
sebereflexe
sebereflexe 4 hodiny

Pozadavky na acastniky

100% héasti na odborné praxi

Anotace tematického celku

Odborna praxe je koncipovana jako prakucky pfedmét
a uskuteéniuje se podle planu odbomé praxe. UmoZije ucastnikiim
kurzu aplikovat teoretickeé védomosti a praktické dovednosti, které
ziskali wvramci teoretické a teoreticko-praktické pfipravy
v uéebnach akreditovanych zafizeni realizujicich teoretickou vyuku
a na Skolskych pracoviitich. Poskytuje prostor pro zdokonalovani
dovednosti a navykil, uéi 0¢astniky samostatnosti a odpovédnosti za
vysledky sve pedagogicke prace. Uskuteéiuje se formou naslechi a
samostatnych pedagogickych wystupli pod supervizi Skolitele
s pedagogickou praxi. Skolitel potvrdi absolvovanou praxi do
Zazgnamu odborné praxe, ktery vyhotovi akreditované zafizeni
realizujici vzdélavaci program. Praktické vyuce (odborné praxi)
piedchazi odpovidajici vyuka teoretickych predméti.

Cile

Vytvofeni praktickych pedagogickych dovednosti.




