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Uvod

Téma diplomové prace jsem nevédomky vymyslela jiz pfed dvéma lety jako studentka oboru
Porodni asistentka, kdyz jsem zpracovédvala bakalafskou praci. Ta se zabyvala asistenci
zachranafi u porodu mimo zdravotnickd zafizeni. Byl proveden vyzkum, ktery ukézal,
7e zdravotniéti zachranafi, bez rozdilu véku nebo vzdélani, si i po nékolika letech v praxi
nejsou vubec jisti svymi praktickymi dovednostmi V oblasti vedeni porodu a oSetfeni
novorozence V prednemocnic¢ni péci. V zavéru prace jsem uvedla kratkou poznamku
o nutnosti zmény vyuky zdravotnickych zachranafi, protoze pravé vyuka se primarné podili
na budoucich védomostech a dovednostech zachranait v praxi. To, ze se pravé tato tvaha
stane predmétem diplomové prace, jsem netuSila. Mé plisobeni na pedagogické fakulté
a ziskavani informaci o pedagogice a didaktice, obnovilo mySlenku na zménu vyuky
zdravotnickych zachranait, a ja jsem se rozhodla spojit znalosti z oboru porodni asistence
s nabytymi znalostmi z oblasti pedagogiky tak, aby vznikl koncept vyuky, ktera pomuze
zlepsit troven védomosti a dovednosti studentli a posléze absolventl oboru, ktery se vénuje

tak rozsahlé oblasti, kterou zachranafstvi jisté je.

Tato prace nema v zadném piipad¢ kritizovat ¢i hodnotit styl a formy vyuky na Skole,
se kterou jsem spolupracovala, pouze poukazuje na to, Ze 1 presto, ze porod v terénu je nocni
murou zachranail, nejsou vzdélavaci programy pro vyuku diplomovanych zdravotnickych

zachranart v této oblasti zcela dostate¢né.

Napln teoretické ¢asti prace je sloZzena z charakteristiky oboru Diplomovany zdravotnicky
zachranaf, kratkého uvodu do problematiky vedeni porodu mimo zdravotnické zatizeni
z pohledu zdravotnického zachranafe a z obsahlejsi kapitoly o poznatcich z pedagogiky

rowr

a didaktiky, které byly vyuzity pti zpracovani praktické ¢asti.

Prakticka Cast spociva ve vytvoreni tematického celku s ohledem na didaktické zasady,
vypracovani piiprav na jednotlivé ¢asti tematického celku, vytvotfeni edukacniho materidlu
pro studenty daného oboru. Soucasti praktické casti je 1 uskutecnéni vyuky u studenth
2. ro¢niku oboru Diplomovany zdravotnicky zachranaf, kterd poskytla zpétnou vazbu

a podnéty pro dalsi prvky praktické ¢asti.

V soucasné dobé, kdy dochézi k rusSeni porodnic a tudiZ se 1 prodluZuje dojezdovy cas rodicek
k porodu, v dobé, kdy jsou porody doma, at’” planované nebo ne, diskutované kazdy druhy

tyden, by zdravotni¢ti zachranafi méli zcela jist¢ mit dostatecné védomosti a dovednosti



o ukonech, které nasleduji po piijeti vyzvy od dispe¢inku, 0 asistenci u porodu nebo oSetieni

novorozence V terénu.

Prala bych si, aby tato prace podnitila pfinejmensim diskuzi o zménach v tomto okruhu
vzdé€lavani zdravotnickych zachranaiti. Kazdy student nebo zachranaf, ktery nebude mit pii

zmince o porodu hriizu v ocich, je pro m¢ tspéchem.



| Teoreticka ¢ast

1 Cile prace

Cil prace

Hlavnim cilem diplomové prace je zpracovani tematického celku ,,Vedeni porodu mimo
zdravotnickd zafizeni“ za ucelem zlepSeni védomosti a dovednosti studentd oboru

Diplomovany zdravotnicky zachranar.

Dil¢i cile

Realizace vyuky studentli oboru Diplomovany zdravotnicky zachranat v Centru praktickych

dovednosti Fakulty zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci.

Dosazeni zpétné vazby se studenty.

Vytvoteni tematického celku s vyuZitim didaktickych zasad, jeho didakticka analyza.
Vypracovani ptiprav na vyuku lekci tematického celku.

Vytvoteni eduka¢niho materidlu pro studenty oboru Diplomovany zdravotnicky zachranar.



2 Obor Diplomovany zdravotnicky zachranar

2.1 Vzdélavani zachranara v minulosti a dnes

Ve své podstaté zasahuji pocatky uceni se védomostem a dovednostem potiebnym
k zachranafstvi do hluboké historie. Vyvoj lidstva neustale vedl k potfebé prvni pomoci
a k potiebé peCovat o druhé. Predkové se proto sdruzovali do kmend a rodd, pozdéji
se vytvarely samaritanské spolky a cechy, které bychom mohli nadnesené oznalit jako
obdobu dnesni zachranné sluzby. Vzdélavani bylo nedokonalé, vliv na néj méla tehdejsi
uroveil mediciny. Poznatky byly omezené, protoze 1idé neznali funkénost lidského téla a jeho
stavbu tak dostate¢né, jak bylo potieba. Zhruba v 16. a 17. stoleti byly vydany prvni knihy
o prvni pomoci (www.firehistory.ihasici.cz). Postupem casu se organizace prvni pomoci
zlepsovala, velky podil na tom mély valky, které probihaly, a dalo by se fict, Ze z vale¢né

chirurgie se zrodily zdklady dnesni urgentni mediciny.

Organizované vzdélavani zachranaiu je zaleZitost pomérné mlada. Prvni vlastovkou byly
specializaéni kurzy provadéné v Néarodnim centru oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych obord (dfive Institut pro dal$i vzdélavani zdravotnickych pracovniki)
(www.nconzo.cz). Toto postgradualni studium umoznovalo zdravotnikim (tehdy nejcastéji
persondlu oddéleni anesteziologie a resuscitace nebo jinych intenzivnich oborl) dosahnout

veétsi kvalifikace.

Devadesata 1éta 20. stoleti zaznamenéavaji mohutny rozmach zdravotnické zachranné sluzby,
tim dochazi k vytvofeni nového systému vzdélavani 1ékai a stiedniho zdravotnického
personalu (www.firehistory.ihasici.cz). Prvenstvim se miiZe chlubit Stfedni zdravotnicka
Skola Karvind, ktera jako prvni statni Skola oteviela pomaturitni dvouleté studium oboru
Zdravotnicky zachranai (www.sszdra-karvina.cz). Mezi dalsi skoly patii napiiklad Vyssi
odborna skola zdravotnickd Bild vlocka s.r.o., kterd oteviela dvoulety obor v roce 1992
ve spolupraci se Zdravotnickou zachrannou sluzbou Ceské Budéjovice a v rozmezi roku 1993
az 1997 piibylo detasované pracovisté ve Vrchlabi, kde byl obor také vyuCovan. To ale
pozd€ji zaniklo (www.bilavlocka.cz). Ve Skolnim roce 1994/1995 byl obor otevien
1 na Stfedni zdravotnické Skole a Vys$§i odborné Skole =zdravotnické ve Zliné

(www.szsvzszlin.cz).



Rok 1995 piinesl novy typ vzdélani a tim je vyssi odborné vzdélani. Tento druh vzdélani byl
upraven podle tehdy platného Skolského zakona &. 29/1984 Sb., o soustavé zikladnich
a stfednich Skol, ve znéni pozdéjsich ptedpisi. Zakon ukoncil v t¢ dobé Cetné pomaturitni
studium a stiedni Skoly se pokusily zavést vyssi odborné vzdélani (Karpisek, M., 2009, s. 18).
V oblasti zdravotnictvi to vedlo k transformaci nékterych oborii a jednim z nich byl pravé

zdravotnicky zachranat, ktery dostal nazev Diplomovany zdravotnicky zachranat (DZZ).

Skoly, které pred vznikem vyssich odbornych §kol obor Zdravotnicky zachranaf zajistovaly,
piesly v letech 1995 az 1997 na obor Diplomovany zdravotnicky zachranar. V t¢ dobé bylo

mozné studovat tento obor naptiklad ve Zling, Brng¢, Ceschh Budé¢jovicich, Praze nebo Plzni.

Obor Diplomovany zdravotnicky zachranaf zaznamenal jeSt¢ jednu proménu a to v roce
2006 - 2007. Asociace feditelti stfednich zdravotnickych $kol Cech, Moravy a Slezska
zpracovala projekt, ktery mél za ukol zavést a zdokonalit né€kolik vzd€lavacich
zdravotnickych programii pro zdravotnické Skoly. Vysledkem bylo synchronizovani
dosavadnich vzdélavacich programi s evropskou zdravotnickou legislativou. Projekt prob&hl
pod zastitou Evropského socialniho fondu a Ministerstva $kolstvi a télovychovy Ceské
republiky a byl Gsp&ny (www.vosplzen.cz). Zrodil se vzd¢lavaci program Diplomovany
zdravotnicky zachranatr (kod: 53-41-N/21) splnujici pozadavky Evropské unie a platici pro
viechny 8koly v Ceské republice, kterym byla udélena akreditace (www.infoabsolvent.cz).
toto pfispélo k zavedeni oboru Diplomovany zdravotnicky zachranar na nékterych vysSich

zdravotnickych Skoléach.

V soucasné dobé lze Diplomovaného zdravotnického zichranafe studovat na 10 Skolach,
soukromych 1 statnich. Jedna se o vyssi odborné Skoly zdravotnické v Praze, Brn¢, Olomouci,
Plzni, Ceskych Budé¢jovicich, Ptibrami, Zlin¢ a Usti nad Labem. Tento obor je mozné
studovat v prezen¢ni i kombinované form¢. Délka studia je regulovana zakonem 96/2004 Sb.,
ve znéni pozdéjsich predpisl, na nejméné 3 roky (Www.portal.gov.cz). Studium je zakonceno

absolutoriem a absolvent ziskava titul Diplomovany specialista (DiS.) piSici se za jménem.

Je potiebné doplnit, Ze budouci zachranadfi se mohou vzdélavat i na vysokych Skolach
(Ostrava, Ceské Budé¢jovice, Pardubice, Kladno, Brno, Plzen, Praha) v tfiletém bakaldiském

programu, kde absolventi ziskavaji titul bakalar (Bc.).
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2.2 Profil absolventa

Pozadavky na rozsah a napln studia jsou upraveny Vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi
Ceské republiky ¢ 39/2005 Sh., o pozadavcich na studijni program nelékaiskych
zdravotnickych povolani, ve znéni pozdéjsich predpist, kdy paragraf 17 vymezuje pozadavky
na studijni program Zdravotnicky zachranat. Studenti tohoto programu musi splnit minimalné

1800 hodin praktického vyucovani po dobu nejméné tii let studia (www.portal.gov.cz).

Co se tyCe teoretické stranky, studenti po dobu studia ziskavaji znalosti z anatomie,
fyziologie, patofyziologie, patologie, farmakologie, epidemiologie, biofyziky, biochemie, také
zaklady radiologie a vzdé¢lavaji se v dalSich odvétvich, které jsou zakladem pro poskytnuti
zdravotni péce v prednemocnicni oblasti. Dal§im odvétvim, ve kterém jsou studenti
vzdélavani, jsou obory tykajici se urgentni a véale¢né mediciny, mediciny krizovych stavi,
anesteziologie, resuscitace, intenzivni péfe a neodkladné péce pii akutnich a kritickych
stavech. Projdou vyukou oSetiovatelstvi v internich, chirurgickych, neurologickych
a psychiatrickych oborech, déle také v pediatrii a gynekologii a porodnictvi. Velmi potiebné
pro povolani zdravotnického zachranafe jsou znalosti z psychologie a komunikace,
sociologie, etiky a dale z telekomunikaénich technologii a informatiky. Pfinosem je vyuka

cizich jazyku, zakladi pedagogiky a edukace, prava a statistiky.

Prakticka cast studijniho programu ma za ukol pfinést dostatecné dovednosti v oborech
a oblastech, které souviseji s jiZ zminénou teorii a také naucit studenty pracovat v tymu spolu
s ostatnimi zdravotniky a Iékafi. Absolventi jsou na praci v terénu pfipraveni i diky letnim
a zimnim kurzim (lyzatské kurzy, plavecké kurzy, kurzy potapéni a jiné) a zachranaiskym
soutézim, kterych se béhem studia mohou zucastnit a vyuzit své védomosti a dovednosti
v terénu. Béhem praxe v nemocnici prochdzi studenti standardnimi odd€lenimi, oddélenimi
intenzivni péCe a anesteziologie a resuscitace (ARO), pusobi na stiediscich zdravotnické
zachranné sluzby a slozek Integrovaného zachranného systému. B&hem praxe se setkavaji
S riiznymi typy pacientt (cizinci, agresivni pacienti atd.), coz je také piinosem pro jejich dalsi
praci. Studenti se uci planovani a organizaci poskytovani péce, ve vSech predmétech jsou
vedeni k empatii, k ekonomickému pfistupu, K dodrzovani prav pacienti a zasad bezpecnosti

prace.

Absolvent oboru je kvalifikovany pro poskytovani oSetfovatelské péce v etapé

pirednemocni¢ni péce, anesteziologicko-resuscitaéni péce a akutniho pfijmu. Zdravotnicky
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zachranat je kompetentni podilet se na neodkladné lécebné a diagnostické péci. Rozsah
odborné zpusobilosti a kompetence zdravotnickych zachrandii jsou urceny Zakonem
¢. 96/2004 Sb., o nelékaiskych zdravotnickych povolanich, ve znéni pozdé&jsich piedpisu,
a Vyhlaskou ¢. 424/2004 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych
pracovnikil, ve znéni pozd&jSich ptedpisu. Podle Zakona ¢. 96/2004, § 29, odstavec 2, ma
zdravotnicky zachrandi zpisobilost vykonavat povolani zdravotnického asistenta

(www.portal.gov.cz).

Vzdélavaci program je vytvoren podle narokt evropské legislativy a umoznuje absolventim
pracovat v zemich Evropské unie. Absolventi maji moznost studovat zdravotnické obory
na vysoké Skole nebo zvolit specializacni vzd€lavani a rozsifit si tak své kompetence

a znalosti.
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3 Uvod do problematiky fyziologického porodu a poporodniho

oSetfeni matky a novorozence v prednemocnicni péci

Nasledujici text se vénuje problematice porodu V piednemocni¢ni péci (PNP) z pohledu

zdravotnického zachranare.

3.1 Prijeti vyzvy

Standardnim postupem po pfijeti vyzvy dispeCinkem zachranné zdravotnické sluzby
o probihajicim porodu je vyslani posadky rychlé 1ékaiské pomoci (RLP). Tato posadka
vyjizdi k rodicce primarn€. Nékdy ale mlze nastat situace, Ze posddka RLP neni dostupna
nebo doslo Kk situaci Spatné¢ vyhodnocené dispeerem a tudiz k chybnému vyslani pouze
posadky rychlé zdravotnické pomoci (RZP). Vyhlaska ¢. 434/1992 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé, ve znéni pozdéjsich predpist, charakterizuje vyjezdové skupiny
nasledovné: Posddka RLP se sklada z nejméné tii ¢lentl, pficemz je ptitomen lékar, ktery je
zaroven vedoucim skupiny. Posddka RZP je sloZena znejméné dvou ¢lentl, ktefi jsou

zdravotniCti zdchranaii a jeden z nich je vedoucim skupiny (www.zachrannasluzba.cz).

VyhlaSka ¢. 424/2004 Sb., o cCinnostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych
pracovnikil, ve znéni pozd&jSich predpist, fika, Ze zdravotnicky zachranaf je kompetentni bez
odborného dohledu a bez indikace 1¢kate provadét neodkladné vykony v ramci probihajiciho
porodu a na zakladé¢ indikace lékate asistovat pifi porodu a provadét prvni oSetieni
novorozence (www.portal.gov.cz). Proto 1 zdravotnicky zéchrandf musi mit dostatecné

znalosti o vedeni porodu.

3.2 Ukony zdravotnického zachranaie pii prijezdu k rodi¢ce

Po ptijezdu posadky RZP k rodicce si zadchranat vyzada té¢hotenskou prikazku, ze které ma
moznost vycist podstatné informace. Komunikace s rodickou a ptipadnym doprovodem (otec
ditéte, rodice rodicky, dalsi déti) je v danou chvili velmi dulezita, bohuzel, z diivodu bolesti,
nervozity ¢i jinych vlivii nékdy bezpredmétnd. Je zadouci, aby zachranar znal porodnické

zkratky uvadéné v t¢hotenské priikazce a mohl se tak zcela orientovat.
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Z téhotenské prikazky jsou pro zachranafe dilezité hlavné tyto tidaje:

- udaje o soucasném téhotenstvi - termin porodu, pocet plodd, ulozeni plodu, uloZeni
placenty, jiné abnormality,

- tudaje o pfedchozich téhotenstvich - porody, potraty, interrupce,

- vySetfeni na syfilis, HIV, Zloutenku typu B (pfi pozitivité¢ jsou nutna bezpecnostni
opatfent),

- krevni skupina zeny,

- uvedené alergie.

Dale zachranai musi zjistit dosavadni pribéh porodu, tj. frekvenci kontrakei, odtok plodové
vody, jeji barvu, mnozstvi, ptipadné krvaceni, zda rodicka udava tlak na kone¢nik a dalsi.
Gynekologické vysetfeni zachranafem v prednemocnic¢ni pé¢i neni kontraindikovano, ale ani
doporuc¢ovano. Mohlo by totiz spiSe uskodit nez pomoci, proto neni chybou provadét
vySetfeni pouze pohledem (Dobids, 2007, s. 284). Podle téchto indicii se rozhodne, zda je
porod natolik rozbéhnuty, Ze by ptevoz do nejblizsi porodnice byl pro Zenu a dité neptinosny.
Obecné je lepsi odvést porod doma, v teple a Cistoté, nez v odstavném pruhu dalnice, byt

V zachranném voze.

Je-1i rodicka ptevazena do porodnice, jeji pfevoz musi byt Setrny. Rodic¢ka je posazena
do pohodlné polohy, pokud chce lezet, je dobré napolohovat rodi¢ku do lehu na boku
(prevence syndromu horni duté Zily). Podstatné jsou doklady, t¢hotenské priikazka a osobni
veci. Pii pfevozu do porodnice je rodicka la¢na, v nevyhnutelnych ptipadech je mozné se
vV malém mnoZstvi napit ¢aje. Je zde nutné myslet i na moznost komplikaci a tim 1 cisarského
fezu. Pokud je porod ve fazi, kdy je plodova voda odtekla, kontrakce jsou silné a pravidelné,
porodni kanal je zcela otevien, vedouci ¢ast plodu se objevuje v posevnim vchodu a tésné

naléha na hraz, je to indikace k porodu na misté (Pokorny, 2004, s. 454).

3.3 Vedeni porodu mimo zdravotnicka zarizeni

Pti porodu v pfednemocnic¢ni péci si posadka RZP ihned vola RLP, kterd by méla pfijet,
jakmile to bude moZné. Zachranaf ma také moznost vyzadat si pres dispe€ink
1ékate - porodnika, ktery mu bude alesponi telefonicky asistovat.

Zachranat by mél vrychlosti odebrat zkrdcenou osobni, rodinnou, gynekologickou

a farmakologickou anamnézu, pifipadné¢ se doptat na véci, které v te¢hotenské prikazce
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nenasel. Poté je nutné si nachystat porodnicky bali¢ek tak, aby bylo vSe po ruce. Porodnicky
balicek je béznou soucdsti vybaveni zachranného vozu, nékterad stfediska zachranné sluzby
(miize obsahovat napiiklad vice buni¢iny). Dal§imi pomiickami jsou léky a pfistroje bézné

pfitomné ve voze zachranné sluzby.

Nutnosti je zajisténi Cistého prostiedi, pod rodicku se podklada sava podlozka z porodnického
balicku, jsou ji omyta rodidla a je ulozena do polohy v polosed¢ s podlozenymi zady. Mezi
rutinni, le¢ dilezité ukoly zachranare patii zméteni fyziologickych funkci (tlak krve, puls,
teplota, saturace) a zajiSténi periferni zily pro pfipadné podavani 1ékd nebo infizi. Pokud
porod probiha v zachranném voze, je zadouci ho vytopit pomoci klimatiza¢niho zafizeni tak,

aby byl dostate¢né zajistén tepelny komfort novorozence.

I. doba porodni

I. doba porodni - tzv. oteviraci - néstup pravidelnych kontrakci, méni se nalez na ¢ipku
a délozni brance. Jednd se o nejdelsi dobu porodni (Kudela, 2004. s. 167). 1. doba porodni
Vv pfednemocni¢ni péci prakticky neni - pokud dojde k porodu, zachranat se s rodi¢kou ocita

uz na jejim konci.

I1. doba porodni

II. doba porodni - tzv. vypuzovaci - je doba vymezena zanikem dé€loZni branky a vypuzenim
plodu. V této fazi plod postupuje zcela otevienym porodnim kanalem. Je posouvan nejen
kontrakcemi délohy, ale také aktivnim tla¢enim rodi¢ky (Kudela, 2004, s. 168). Proto
zachranat musi rodi¢ku spravné edukovat o pouzivani btiSniho lisu. Porodni mechanismus,
ktery plod vykonava, je identicky s mechanismem porodu v porodnici, proto se zachranar idi
dle pokynli uvedenych v kterékoliv ucebnici porodnictvi. Zachrandf nesmi opomenout

zaznamenat ¢as porodu.

I11. doba porodni

II1. doba porodni, oznacovana jako doba k ltzku, je ¢asovy usek ohrani¢eny porodem plodu a
porodem placenty. Ve vétsin€ Cesky porodnic se III. doba porodni vede aktivnim a
medikament6znim zpusobem, tedy tak, Ze v dobé porodu hlavicky plodu se rodi¢ce podava
uterotonikum (nejCastéji methylergometrin) intravenézné. Vyhoda spociva v rychlejSim

odlouceni placenty a minimalizaci krevnich ztrat (Kudela, 2004, s. 170). V terénu se na porod
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placenty necekd, zachranaii preferuji rychly a Setrny ptfevoz do porodnice. Misto, kde je
porozena placenta, se udava jako misto porodu, proto i statistiky porodii mimo zdravotnicka
zafizeni jsou zkreslené. Aplikace methylergometrinu ve voze RZP neni povazovana za chybu
i pfes moznost porozeni placenty mimo porodnici, pfinosem je pravé snizeni ztrat krve
(Sobek, 2000, s. 19). Dojde-li k porodu placenty, musi byt uschovana do sacku, ktery je

soucasti porodnického bali¢ku a predana v porodnici, kde dojde k jeji revizi.

IV. doba porodni

Obdobi dvou hodin po porodu, které je nékdy oznacovano jako doba poporodniho klidu,
rodicka v terénu jiz neprozivd. Po oSetfeni novorozence a piipadném porodu placenty
je prevezena do zdravotnického zafizeni, kde je umisténa na porodni sil. Béhem pievozu
zachranat sleduje fyziologické funkce a krvaceni z rodidel. Pokud rodicka krvaci, ptiklada se
sterilni tamponada a podava se oxytocin v infuzi. Intraven6zné se podavaji i koloidni nahrady.
Do porodnice rodicku doprovazi zachranat, ktery u porodu asistoval a mize tedy predat
veskeré informace o jeho pribéhu a stavu rodi¢ky a ditéte. Samoziejmosti je kompletné

vyplnéna dokumentace (Pokorny, 2004, s. 455).

3.4 OsSetieni novorozence v prednemocni¢nich podminkach

Po porodu se novorozenec polozi na ptipravené lizko. Suchou textilii se dité otie od plodové
vody a krve do sucha. Pupe¢ni $itliru zachranar svorkuje ve dvou mistech, pfi¢emzZ prvni
svorka se umistuje zhruba 10-12 cm od pupku novorozence. V porodnickém bali¢ku
pro zéachranate jsou 3 svorky. Dvé se ptikladaji blize k ditéti, jedna smérem k placenté.
Je to z diivodu prevence povoleni svorky a nasledného vykrvéaceni ditéte. Usek mezi svorkami
se dezinfikuje a zachranaf pupecni $indru pretne. Definitivni délka se upravuje az v porodnici.
Osetfeni pupecniho pahylu je pouze zakladni, pahyl se dezinfikuje, ptekryje sterilnim krytim
a prilepi se k bfiSku novorozence. Novorozenec se poté zabali do cCisté suché textilie
a do izotermické folie. Ztraty tepla jsou jednim z faktorG Spatné poporodni adaptace
(Fendrychova, Borek, 2007, s. 46). Po celou dobu se sleduje stav novorozence. Alespon
v1. a 5 minut¢ by mélo byt zhodnoceno skoére dle Apgarové, v porodnickém balicku je

tabulka, ktera umoznuje jednoduse zaznacit dané hodnoty (Pokorny, 2004, s. 454).
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Pokud to zdravotni stav Zeny i ditéte umozinuje, je Zadouci, aby dit¢ bylo v pfimém kontaktu
s matkou. Mozné je i prvni pfilozeni k prsu z diivodu spravného rozbéhnuti laktace a silného

proziti prvnich spole¢nych okamzikt. Jisté¢ bude snaha zachranari zpétné ocenéna.

Porodnicky balik obsahuje i odsavacku. Pokud si to situace vyzada, zachranai muze dité
opatrn¢ odsat. Zachranar musi dokonale ovladat algoritmus resuscitace a v piipadé potieby

resuscitaci novorozence zahajit.
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4 Poznatky z oblasti pedagogiky a didaktiky

Kapitola je zamétfena na teoretické poznatky z oblasti pedagogiky a didaktiky, které jsou

kli¢ové pro zpracovani praktické ¢asti diplomové prace.

4.1 Pedagogika a didaktika, jejich vzajemny vztah

Pedagogika

Termin pedagogika se odviji od oznadeni pozivaného V antickém Recku - paidagogos

(sloZenina prvki pais = dité a agoge = vedeni).

V odborné literatufe se nalézd né€kolik variant definic od rlznych autord, protoze kazdy
pedagog ¢i védecky pracovnik vnaSi do vysvétleni své ndzory, mysSlenky, zkuSenosti.
Nejcastéjsi zdkladni definice fikd, ze pedagogika je védou o vychove. Tato véda se zabyva
Pedagogika zkouma proces vychovy v celém jeho rozpéti a vyhledava vSeobecné uplatnitelné
normy, poucky a pravidla, které jsou pozd&ji vyuzitelné v praxi. Teoretické védomosti jsou

velmi zasadni pro propojeni s praktickou ¢innosti - vychovou (Holousova, 2008, s. 12).

Didaktika

Pojem didaktika vychazi zteckého slova didaskein, jehoz vyznam je ucit, vyucovat,

dokazovat, jasn¢ vykladat.

Skalkova (2007, s. 16) vymezuje didaktiku jako teorii vzdélavani a vyucovani. Cilem
didaktiky je zkoumani otdzek zabyvajicich se obsahem vzdélavani, ktery se v pribchu
vzdélavaciho procesu méni z objektivniho obsahu v subjektivni védomosti a dovednosti zaka.
Didaktika se zamétuje také na Cinnost ucitele a Cinnost Zaka, tj. na vyucovani a uceni.
Nezapomina i na prostiedi Skoly, ucebny a ostatni vlivy, které na cely vychovné-vzdélavaci

proces plisobi.

Didaktika je jednou z hlavnich pedagogickych disciplin. V ramci didaktiky mizeme rozlisit
didaktiku obecnou a dale pak didaktiky, které se zabyvaji stupni a typy Skol. Je tedy didaktika

zékladni Skoly, sekundarni Skoly, odborné skoly aj. Existuje také specidlni zaméieni

18



didaktiky, a to na skupinu podobnych pfedméti. Takto zaméfena didaktika se nazyva oborova
didaktika a muze se jednat napiiklad o didaktiku ptirodovédnych predmétt, didaktiku
strojirenskych predméti, didaktiku zdravotnickych predméta a dalSich (Svoboda, Beckova,
Svercl, 2004, s. 9). Obecna didaktika poskytuje didaktikdm oborovym teoretickou zakladnu,
odborné didaktiky jsou zase stéZejni vV ramci didaktickych vyzkumd. Didaktika vymezuje role
oborovych didaktik pfi tvorb&é ucebnich plant. Oborové didaktiky naopak dévaji moznost
prostupu obecnych didaktickych poznatkli do praxe. Je tedy ziejmé, ze jejich vztah je tésny

a dualezity (Skalkova, 2007, s. 18).

Rozdéleni didaktiky pokracuje az k tzv. pfedmétové didaktice, kdy se jednd o didaktiku
konkrétniho predmétu. Naptiklad v ramci didaktiky zdravotnickych pfedméti se objevuje
didaktika oSetfovatelstvi, didaktika somatologie, didaktika vychovy ke zdravi a fada dalSich.
Pokud se jedna o pfedméty, kde se prolind teorie a praxe, rozliSuje se didaktika teoretického

a praktického vyucovani. Vzajemné vztahy jsou znazornény v piehledném schématu.

Obr. 1
Vzijemné vztahy pedagogiky a didaktiky

Didaktika teoretického vyucovani
iy
Pedagogika= Didaktika= Oborova didaktika= Predmétova didaktika

4
Didaktika praktického vyucovani

(Zdroj: Cicha, Dorkova, 2006, s. 12, upraveno autorkou)

Je obecné déno, Ze pfi teoretickém vyucovani zadk ziskdva primarné védomosti, praktické

vyucovani je stéZejni pro osvojeni dovednosti (Cichd, Dorkova, 2006, s. 12).

4.2 Zakladni pedagogické a didaktické pojmy
Pro lepsi pochopeni nasledujicich kapitol, je nutna kratkéd definice zakladnich pedagogickych

a didaktickych pojmu. Nepiijemnosti z hlediska charakteristiky je nejednotnost definic téchto

pojmi.
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Mrwe .

Mezi mozné pficiny nejednotnosti 1ze zatadit:

- uzivani pojmi nejen pedagogickymi odborniky, ale i Sirokou laickou vetejnosti (mtze
dochazet ke zméndm vyznamu),

- Cetnost pedagogickych sméra, které maji vlastni vysvétleni.

Do skupiny zdkladnich pojmi patii mimo jiné: vychova, vzdélani, vzdélavani, vyuCovani a

uceni (Kantorova 2008, s. 89).

Vychova

Neodmyslitelny pojem pedagogiky a pedagogickych disciplin. Jako nejvystizn&j$i se zda
charakteristika, kterou uvadi Chudy (2007, s. 7). Ten ji definuje jako: ,,Zamérné, cilevédomé,
systematické a planovité plisobeni na osobnost ¢lovéka, kterym mu vstépujeme potiebné
vlastnosti, rozvijime jeho psychickou a té€lesnou stranku, ¢im ho pfipravujeme na plnéni tlohy

V rodinném a spolecenském zivoté.

Vzdélani a vzdélavani

Je relativné bézné, Ze dochdzi k zdméné téchto poymi. Vzdélani ma nékolik rovin, ve kterych
ho miZeme definovat. Jedna se o soucast socializace osobnosti v roviné osobnostni, obsahové
pojeti bere vzdélani jako soubor informaci a €innosti, které jsou planovany a realizovany.
Vzdélani je z pohledu socioekonomického typické pro lidskou spole¢nost a je to organizovana

¢innost, zajiStovana institucemi- Skolami. Vzdélani je vysledkem vzdélavani.

Vzdélavani je naproti tomu proces majici vliv na dosdhnuti pozadované trovné znalosti
a dovednosti, rozumové urovn¢, mysleni a paméti a jejich rozvoj. Tento postup je fizen

ucitelem a ovlivnén ¢innosti zakt (Chudy, 2007, s. 8).

Uceni a vyucovani

Na pojem uceni lze nahlizet z dvou stran. Uceni se nevztahuje pouze na c¢loveka, ale je
pfiznavano i ostatnim organizmiim. V $irSim pojeti tohoto pojmu je to vSe, co jedinec dostava
pii narozeni (je to ovlivnéné 1 prostiedim) a to, co zplisobuje trvalé zmény v jeho chovani.
Z uzsiho pohledu je uceni spojovano se Skolnim prostiedim a tento pfistup je vlastni pouze

¢lovéku. RozliSujeme uceni nevédomé a zamerné.
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Vyucovani dava prostor pro zamérné uceni poznatkiim, povazuje se za organiza¢ni ramec
vychovné vzdélavaciho procesu. Vlastnosti toho procesu jsou: cilevédomy, zamérny,
planovity. Vyucovani je také mozné chapat jako ¢innost ucitele (vychovatele), ktera spociva

ve zprostfedkovani uciva a podpofte jeho rozvoje (Kantorova, 2006, s. 96).

U¢ivo
Obsahem vzdé€lavani ¢i vyucovani je uc¢ivo. Ucivo se rozdéluje do tii slozek:

- védomosti
- dovednosti
- hodnoty

Tyto oblasti jsou obsahlé a navzajem propojené. V dnesni dob¢ se spise uvadéji pod pojmem

cilové kompetence, aby se jesté vice zduraznila jejich provéazanost.

Védomosti tvoti v drtivé vétsiné predméti zasadni ¢ast uciva. Prioritou je, aby zaci dokazali
ziskané poznatky aplikovat v praxi nejen ve $kole, ale i v bézném Zivoté. To je dosazitelné
pouze tim, Ze si ufivo nejen zapamatuji, ale pochopi i souvislosti a budou umét piejit
od konkrétnich faktli k pojmovému mysleni a poté k vyuziti obecnych principt, zakonu

a teorii.

Dovednosti jsou spojenim védomosti a naslednych operaci s nimi. Jejich klasifikace se rtzni,
na dovednosti pracovni, dovednosti socidlni komunikace a jednéni, dovednosti pohybové
a zdravotni, dovednosti poznadvaci). Ve spojeni s dovednostmi se ¢asto objevuje konkrétnéjsi
podoba uciva - postupy (procedury). Jednd se o jednotlivé kroky, které vedou k dosaZeni

urcitého cile. Jsou formulovany rizné zasady pro nauceni zéka postupu, optimalni se zda tato:

1) Ucitel ukaze postup zakovi, ten zatim nic neprovadi.
2) Faze procviceni:
- ucitel vysvétli Zakovi, co ma délat a zak to vykona,
- zék je vyzvan, aby provedl krok nésledujici (zak se tak nauc¢i spravnou posloupnost
postupu),
- zak samostatné provede cely postup pod dohledem ucitele.
3) Faze hodnoceni - ucitel zhodnoti spravnost postupu.

4) Faze podpory zaka v dal§im uceni:
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- ucitel podporuje samostatny vykon - nevydava pokyny, nechava zdka délat ukony
podle svého rozmyslu,
- ucitel vede zaka k hlubsimu proniknuti do uciva, vysvétluje, pro¢ se dany postup déla

timto zptisobem, zak tak 1épe chape souvislosti.

Hodnoty jsou projevem vztahu jedince ke spole¢nosti, okoli a k sob&. U¢ivo ma, mimo jiné,
uréity formativni charakter, takze dotvaii osobnost v oblasti hodnotové orientace, postojil

Kk ostatnim lidem ve spolecnosti, motivace, sebevédomi a dalsich (Veverkova, 2009, s. 127).

4.3 Systém vyukovych cili

Cilim je v pedagogice a hlavné v didaktice vénovana velk4 pozornost. Diivodem je to, ze jako
kazda ¢innost ma i vyuka n&jaky cil, ke kterému sméfuje. Na otazku ,,co je vyukovy cil?* lze
jednoduse odpovedét, ze je to néco, ¢eho chceme ve vyuce dosdhnout za urcité ¢asové obdobi
a co se u zaku projevi ve vSech oblastech. Obst (2006, s. 48) povazuje vyukovy cil za stavebni
kamen didaktiky. Dlvodem jsou benefity, které vyukové cile maji. Diky stanoveni vyukovych
cili se ucitel mize smysluplné zabyvat obsahem uciva, formou vyuky, vyukovymi metodami
a také je to pro n&j jedine¢na moznost, jak objektivné zhodnotit, zda vyuka probihé podle jeho
predstav. Velkym pfinosem je i motivace zakul, ktefi si po seznameni s cili vyuky mohou

kontrolovat uroven svych znalosti a dovednosti a regulovat si svoje uéeni (Obst, 2006, s. 48).

Vyukové cile nevystupuji v didaktice jednotlivé, ale jako soucast seskupeni cili odlisené
pusobnosti v riznych urovnich. Nejvyssim bodem v tomto systému jsou obecné cile, které
jsou formulovany jako cile skoly a odrazi se napiiklad v profilu absolventa. Od nich jsou
odvozeny cile jednotlivych ro¢nikt, které ucitel upravuje podle aktualni situace ve Skole
a tfidé. Hierarchie dale pokracuje cili pfedmétu, cili tematického celku, cili tématu
az ke kone¢nému stupni - cili vyucovaci jednotky (Skalkova, 2007, s. 120). Cile, které jsou
vytvatreny pro konkrétni hodinu nebo lekci, 1ze také nazvat jako dil¢i cile vyuky a jednd se
o konkrétni poZzadavky na znalosti a dovednosti zdka a dalo by se fict, ze tvoii zachytné body
na cest¢ za splnéni cile dlouhodobého. Mezi jejich dalsi klady patii naznaceni, jakym smérem
by se m¢la dand hodina ubirat, a také dokazou pomoci v diagnostice predchozich znalosti

4kt (Pasch, 1998, s. 186).
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Rozliseni cild je riznorodé, mohou byt rozdéleny z hlediska obsahu, z hlediska naro¢nosti,
rozsahu, Casové narocnosti, realizovatelnosti (Holousova, 2008, s. 117). S ohledem
na uzitecnost cilli ve vyuce se nejcastéji vyuziva rozdéeleni z hlediska stranek osobnosti na cile

kognitivni (vzdé€lavaci), cile afektivni (postojové) a cile psychomotorické (vycvikové).

Pti vytvareni vyukovych cilti by m¢l ucitel dbat na dodrzeni ¢ty obecnych pozadavku, které

zajistuji jejich funkenost. Mezi tyto pozadavky se fadi:

Kontrolovatelnost cile
Vlastnost, ktera ma ukol vyjadfit, jaké Cinnosti a jakého vykonu ma byt zak schopen

v souvislosti s probranym ucivem.

Konzistentnost cile
Lze definovat jako jejich vnitini provdzanost od cilli obecnych po ty nejkonkrétnéjsi, jak jiz
bylo zminéno vysSe. Je také dulezit¢é dodrZzovat konzistentnost cili mezi jednotlivymi

vyucovacimi hodinami a tematickymi celky.

Primérenost cile

Cil by mél byt naro¢ny, ale zaroven dosazitelny.

Komplexnost cile

Podminka rozvoje osobnosti zdka ve vSech tiech rovinach (vzd€lavaci, postojova, vycvikova).

Ne vzdy jdou v ramci vyucovaci jednotky uplatnit vSechny roviny stejné€, ale pfi vytvareni
tematického celku je nutné dbat na jejich vyrovnanost (Obst, 2006, s. 50). Pfti tvofeni cild
vV ramci planovani tematického celku nebo vyucovaci hodiny muize dojit k chybam. Mezi
nejCastéj$i patii pfiliS obecné vymezeni cildi, stimto se mlizeme setkat spiSe u tvorby
tematickych celkd. Problémem se miZze stat i nejednozna¢na formulace cill, ktera s sebou
nese moznost Spatného vykladu. Déle pak to jsou cile ztotoznujici se s tématem hodiny, nebo
kdyz je cil formulovan jako ¢innost ucitele namisto ¢innosti zaka (Svoboda, Betkova, Svercl,
2004, s. 23).

Nemiize byt nezminéna taxonomie vyukovych cilti neboli jejich uspotfédani. Literatura uvadi
taxonomie od riznych autorti, ale vSechny maji spolecné dva body. Vychazi
z predpokladanych osobnostnich zmén Zzakli ve vyuce a zroz€lenéni osobnosti Zaka
na kognitivni, afektivni a psychomotorickou oblast. V oblasti kognitivni zndme naptiklad
taxonomii B. Niemierka nebo B. S. Blooma. Ob¢ tyto taxonomie vyuzivaji pii formulaci

vyukovych cili aktivni slovesa a slovesné vazby. Z taxonomie B. S. Blooma vychazi
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taxonomie uc¢ebnich uloh podle D. Tolingerové, coz je pro ulitele také velmi ptinosné. Oblast
afektivnich cili zpracoval opét B. Niemierko. Tato taxonomie se 1isi zptisobem dosazeni cilt.
Zatimco kognitivni cile se buduji pomoci komplexnosti a konzistentnosti - aby mohl byt
dosazen vyssi cil, musi byt dostatecné zvladnut cil pfedchozi, nizsi. Taxonomie afektivnich
cili je zaloZena na postupném zvnitiiovani hodnot zaka (Obst, 2006, s. 55). Taxonomii
psychomotorickych cili zpracovala naptiklad E. Simpsonova nebo R. H. Davey a 1 v této
taxonomii plati, Ze Zak nemuze postoupit dal, aniz by nezvladl predchéazejici stupen (ValiSova,

Kasikova, 2007, s. 139).

4.4 Organizaéni formy vyuky

Uspotadani vyucovaciho procesu je dané nékolika hlavnimi slozkami. Vedle vyukovych cild,
metod vyuky, uciva a uebnich pomucek to jsou také organiza¢ni formy. Organiza¢ni forma
vyuky slouzi nejen jako néstroj pro dosazeni zvolenych cilli, ale hlavné jako organizacni
ramec vyucovani, ve kterém se objektivné podavané ucivo pretvaii v subjektivni védomosti
a dovednosti zakd. Jednotlivé organiza¢ni formy mohou fungovat zvlast nebo se mohou
prolinat, zalezi na uciteli, ktery voli nevhodnéjsi variantu. Ve vybéru mu pomadhaji tyto

hlediska:

zvolené vyukové cile,

charakter uciva,

schopnosti, specifika a uroven zakd,

materialni zazemi, které ma ucitel k dispozici (Skalkova, 2007, s. 220).

Klasifikace organiza¢nich forem vyuky se rozliSuje podle hlediska casového (vyucovaci
hodina, celodenni prace, dvouhodinovka aj.), z hlediska mistniho (klasicka ucebna, odborna
ucebna, exkurze, jin€) a z hlediska poctu zakt. Ucitel by mél pii tvorbé asove-tematického
celku znat klady a zapory jednotlivych forem. V literatufe jsou zminovany klasifikace, které
mohou mit rozdiln¢ formulované nazvy forem, ale podstata je stejna. Bylo zvoleno rozdéleni,
které uvadéji Kalhous a Obst (2009, s. 295) v nasledujicim znéni. Blize budou

4

charakterizovany pouze formy, které jsou v ramci praktické ¢asti diplomové prace vyuzitelné.
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Hromadna frontalni vyuka

Vyuka, ktera je v souasném skolském systému nejbéznéjsi. Zakladem je vytvoteni skupiny
s podobnym mentalni a vékovym zékladem. Uc¢itel ma fidici u¢ebni ¢innost vSech najednou,
pro tento spolecny postup se pouziva pojem frontalni vyuka. Zejména pro hromadnou
frontalni vyuku byl vytvofen systém vyucovacich jednotek (vyucovacich hodin), které¢ maji
45 minut a jsou zpravidla odd¢€leny prestavkou. Kladem takto vedené vyuky je urcité vysoka
produktivita ucitele (pifedava informace vice zakiim), moznost zhodnoceni zadka v porovnani
s jinymi. Vyhodou jsou i nizké naklady, kdy si u¢itel mnohdy vystaci pouze s kiidou a tabuli.
Je zde urcitd moznost hodnoceni zédka v porovnani s ostatnimi. Otdzkou je, zda se toto tadi
ke kladim nebo zaporim. Negativum se zd4d byt jasné na prvni pohled. Nemoznost
dostate¢ného individualniho ptistupu zdka pasuje do pozice piijemce, ktery ztraci pozornost

a z hodiny si neodnasi dostate¢né znalosti.

Skupinova vyuka

Tato forma vyuky umoziuje zmirnit nedostatky hromadné frontdlni vyuky a pouziva
se Vv Ceskych skolach bézné. Idedlni skupina se skladd z 5-7 zakli, mize byt utvotfena
spontanné nebo cilenym vybérem. Skupinovd vyuka je idedlni nejen pii praktickém
vyucovani, ale i v ramci teoretické vyuky zde mizeme najit n€kolik kladd. Obst (2006, s. 66)
uvadi napiiklad nartist aktivity zaki, rozvoj komunikacnich a organizacnich schopnosti, uceni
se samostatnosti, Zaci se u¢i pomahat si navzdjem. Velkym kladem je poruSeni stereotypu
vyuky. Pfinos této skupinové prace piichazi, pouze pokud ma ucitel vyuku pod kontrolou a vi,
ze 7aci tuto formu akceptuji a zvladaji. Jinak pfevazuji spiSe negativa, jako naptiklad
nestejnoméerné zapojeni vSech Clentl (aktivnéj$i zaci vSe vyiesi, ostatni se pouze divaji), Zaci
nezvladaji organizovat praci a nestihaji plnit zadani 1 pfes dostatecnou ¢asovou dotaci, nékteré
skupiny mohou byt vice hlu¢né a rusit tim své okoli. I pfesto se povazuje skupinova vyuka
za piinosnou. Zaci jsou V t&sn&j§im kontaktu s probiranym udivem a také jsou lépe
dosazitelné cile nejen kognitivni, ale i afektivni a psychomotorické (Kalhoust, Obst, 2009,
s. 299).

Tymova vyuka

v

S tymovou vyukou se bézné setkavame na vyssich a vysokych skolach, kdy jeden vyucujici
pfednasi teorii na piednaskach a nésledné upevnéni znalosti a procvieni dovednosti je jiz

zalezitosti seminafi a cviceni, které jsou uz v mensim poctu (Obst, 2006, s. 70).
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Dalsi formy vyuky:

- Projektové vyuka

- Domaci prace zakt
- Oteviené vyuCovani
- Individudlni vyuka

- Individualizovand vyuka

4.5 Vyukové metody

Jednim z prostfedkl, ktery poméaha dosdhnout zvolenych cild, je vyukova metoda. Vyukova
metoda muze byt chdpdna jako zdmérnd Cinnost ucitele 1 zakld. Podle stupné dosazenych
poznatkd zéka se poznd ucinnost dané metody. Podstatné pro zvoleni spravné metody jsou
nejen zkuSenosti ucitele (Skalkova, 2007, s. 168), ale jsou zde 1 jind kritéria. Ta uvadi
Grecmanova a Urbanovskd (2007, s. 107) a jednd se o Casovou pifiméfenost, prostorové
a materidlni vybaveni, vlastnosti a schopnosti zakd a jejich kolektiv. Uvadéji také,

ze neexistuje rozdeleni na dobrou a Spatnou metodu, rozhodujici je jeji vhodna aplikace.

Rozdéleni vyukovych metod je opravdu pestré a na jejich klasifikaci 1ze pohlizet z mnoha
uhli. Jedna se o velmi rozsdhlé téma a popis metod Ize ziskat ve vétsin€ odborné pedagogické
literatury, proto budou zminény pouze metody, které budou pii tvorbé tematického celku

vyuzivany.

Jediné rozdéleni, které zde bude zminéno, je rozdéleni podle cili, kterych 1ze danou metodou
nejjednoduseji dosahnout. Kognitivni cile jsou nejlépe dosazitelné metodami, kdy dochazi
K pfimému ptfedavani informaci. Jedna se naptiklad o prednasku, vyklad, samostudium,
ptipadovou studii, popis, vypraveéni. Afektivnich cilti 1ze dosahnout pomoci zazitkd, pfi nichz
zak prozije emoci. Jsou to hlavn€ inscenaéni a situacni metody, diskuze, brainstorming.
Demonstrace, exkurze, ilustrace - to jsou nékteré metody vedouci ke splnéni

psychomotorickych cila (Zlamal, 2009, s. 103).

Nazorné demonstra¢ni metoda

Metody, pii kterych dochazi k vytvoreni emoce, a zak ¢i student si je tak zapamatuji a ucivo
1épe fixuji, se nazyvaji nazorn¢ demonstracni. Pfi nich se vyuzivaji pomticky a modely, které

jsou velmi presnym obrazem reality. Hlavni divody pro zarazeni modelti do vyuky jsou
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celkem jasné. Jednd se o moznost praktického nacviku riiznych dovednosti v dostate¢né mire,
posileni zajmu studenti o problematiku uciva, posileni jistoty a zmirnéni stresu pii vykonu
dovednosti na minimum. Spojeni téchto modeld a pomicek s inscena¢ni vyukovou metodou
témet vzdy zajistuje hluboky prozitek studenty. Tyto situace jsou pak velmi dobrym
zakladem pro ziroCeni empatie a postoji v konkrétnim redlném piipadé (Gajzlerova,

Fremlova, Kratka, 2006, s. 327).

Inscena¢ni metoda

Nékolik fadka bude vénovano popisu inscenacni metody. Tato metoda se vyborné uplatni
vV ramci vyuky nékterych zdravotnickych témat. Inscenaéni metody se zakladaji na hrani roli
a vziti se do nich. Velkym kladem je aktivni piistup k ucivu, které je ziskavano piimou
zkusenosti. Kotrba a Lacina (2007, s. 127) maji za to, Ze velmi vhodné je zaradit inscenacni
metodu na konci tematického celku, aby doSlo pomoci praktické zkuSenosti k uplatnéni
ziskanych védomosti. Nevyhodou inscenacnich metod je jejich ¢asova naro¢nost jak
na ptipravu, tak realizaci ve vyuce. Aby se vystfidali vSichni Gcastnici, doporucuje se doba
trvani zhruba 15 minut. Scénat by mél Cerpat ze situace, ktera se opravdu stala nebo je realné,
Ze by se stat mohla. Je to motivace pro zaka, ktery tak vi, Ze toto ho v praxi opravdu muze
potkat. Ucastnici nemajici zadné role, plni roli pozorovatelii. Jejich iloha spo¢iva v hodnoceni
feseni, které zvolili jejich kolegové a popiipadé v navrhu jiného postupu. Aby méla metoda
kvalitn€j$i zpétnou vazbu pro uGcastniky, je moZné nahravat jednotlivé situace
na videokameru. Pfinosné to je nejen pro pozorovatele, ti si diky zdznamu mohou
vzpomenout na nékteré malickosti, které zapomnéli, ale i pro samotné herce (mohou se vidét
v akci a uvédomit si, jakych chyb se dopoustéji). Vzniklé zajimavé situace se mohou vyuzit

I v jinych skupinach ¢i ro¢nicich (Zlamal, 2009, s. 182).

Skupinovy brainstorming

Tato metoda je variaci na klasicky brainstorming (v ptekladu bouie mozkil), coz je metoda,
kterd vyuziva okamzité napady a navrhy vSech uUcastnikil, aniz by byla dovolena jakékoliv
kritika. Skupinovy brainstorming je efektivni metodou jak vyuzit mySlenky clent
jednotlivych skupin. Je vhodné nechat skupinam néjaky Cas na seskupeni jejich népadi, poté
nasleduje jejich prezentace. Zajimavé je pak srovnani vysledkil z obou skupin (Kuberova,

2010, s. 169).
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Metoda ANO-NE

Metoda ANO-NE spociva ve zhodnoceni ptedlozeného tvrzeni a posouzeni, zda plati (ANO)
nebo neplati (NE). Vysledky se nakonec zkontroluji spolecné (Grecmanova, Urbanovska,

2007, s. 76).

Dopliiovacka

Doplnovacky spocivaji ve vyplnéni tabulek, textl ¢i obrazki podle pokyni ucitele.

Krok za krokem

V metodé Krok za krokem ma student za ukol setadit jednotlivé ¢asti postupu tak, aby na sebe

logicky navazovaly.

4.6 Didaktické zasady

Didaktické zasady jsou pfi planovani a realizaci vyuky Casto zminovany a nésledné
vyuzivany. Jedna se o urcity soubor zakonitosti, které jsou vysledkem dlouhodobého vyvoje.
Nutnost vytvofit jiny systém zasad nez ten stiedoveky, pocitil J. A. Komensky na pielomu 16.
a 17. stoleti. Vznikl ztoho unikéatni soubor zasad, které se vztahuji na vSechny oblasti
vychovné vzdélavaciho procesu. V dile Analytickéd didaktika Komensky uvadi az 187 zdsad
(Chudy, Kasparkova, 2007, s. 33). Didaktické zasady postupem casu proSly zménami, které
byly podminény ménicimi se cili spolecnosti a vzdélavani, dochdzelo k rozsifovani védomosti
o vychové. Obecné lze ale fict, Ze Komenského zésady jsou vysoce uplatnitelné i dnes.
I ostatni pedagogicti myslitelé, jako napiiklad J. J. Rousseau, J. H. Pestalozzi nebo
G. A. Lindner, mé&li na pouziti didaktickych zasad svtij pohled a vytvofili si vlastni systém.
Literatura uvadi rizné soubory didaktickych zasad vyuzitelné pti vzdélavani. Nejdilezitési je
uvédomit si, Ze zasady by mély byt uzivany soucasné¢ a komplexné, protoze se navzijem
ovliviluji.

Podle Hladilka (2004, s. 22) se v praxi nejvice vyuziva zasada nazornosti, zasada
uvédomelosti a aktivity zakl, zdsada soustavnosti a systemati¢nosti, zasada piiméefenosti
a zasada trvalosti. Do toho vyCtu je nutné zafadit jeSté zasadu spojeni teorie s praxi

a zasadu védeckosti. Chudy (2007, s. 35) uvadi, ze kazda didakticka zasada musi byt

pfizptsobena dané vyucovaci hoding, ne vzdy se dochdzi k uplatnéni v celém jejim rozsahu.
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Je patrné, ze didaktické zasady jsou v systému didaktiky podstatnou zalezitosti. Proto

nasleduje kratka charakteristika hlavnich zasad a zptsobu, jak je pouzit v praxi.

Zasada nazornosti

Jedna z nejstarSich zasad, jeji zaklad tvoii pozadavek na osvojeni znalosti a dovednosti
prostiednictvi smyslového vnimani. Nejedna se pouze o predkladani pomiicek Zzakim,
nazornost mize byt uplatihovana pomoci fotografii, filmi, ale i pfedstavou nebo vlastnim
prozitim. Mezi metodické pokyny kuziti této zdsady patii pfimefenost nebo moznost
vyuzivani zasady v kterékoliv fazi vyuCovaci hodiny. Uménim ucitele je také naucit zaky
spravném pristupu k pozorovani predmétii a jevil, pomoci jim odhalovat to podstatné (Chudy,

2007, s. 37).

Zasada uvédomélosti a aktivity

Zasada, kterd by se méla prolinat celym vyucovacim procesem. To, Ze si zak uvédomi, co se
udi, pro¢ se to uéi a jaky vyznam to pro n&j ma, je dilezité pro dosazeni zvolenych cili. Zak si
vlastni aktivitou rychleji a efektivnéji osvojuje poznatky a dovednosti. Aktivita Zaka
nespociva jen v jeho reakcich ve vyu€ovani, ale 1 ve vnitini myslenkové aktivité. Je mnoZstvi
zpusobd, jak naplnit podstatu této zasady, napiiklad: respektovani individualniho pfistupu,
pouzivani netradicnich a aktivizac¢nich metod, motivace Zaku, aplikace poznatkli v konkrétni

¢innosti. U¢itel si zplisob hled4 sam, podle svych schopnosti a schopnosti Zakt (Chudy, 2007,
s. 36).

Zisada soustavnosti a systemati¢nosti

Podstatou této zasady je logi¢nost a navaznost uc¢iva s ohledem na moznosti zakl. Cilem je
poskytnout zaklad pro dal§i rozvoj védomosti a dovednosti, jejich propojeni v ostatnich
sférach vzdélavaciho, pracovniho, ale i osobniho Zivota. U¢itelova role spociva v propojeni
tvofivosti s planovanim uciva tak, aby nedochazelo jen k vykladu uciva, ale 1 k opakovani

a ke kontrole védomosti zakti (Chudy, 2007, s. 40).

Ziasada primérenosti

Jak lze z nazvu odvodit, jedna se o vyuziti pfiméfeného pfistupu ve vzdélavani, at’ se jedna
o vek, intelektualni schopnosti, pouzivani metod a forem vyuky nebo rozsahu uciva. U zaka
niz§iho stupné se musi uvazlivé pfistupovat k zadavani doméci prace, k naro¢nosti ucebni

latky (Chudy, 2007, s. 38).
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Zasada trvalosti

Vyjadiuje pozadavek na uchovani ziskanych znalosti a jejich vybaveni v potiebné situaci.
Zapominani je pfirozenou soucasti lidské psychiky, proto je Zadouci poznatky opakovat,
rozSifovat a uplatiovat. Tuto zasadu podporuje zasada nazornosti, uvédomeélosti
a soustavnosti. Dalsi prvky, jako vhodné zvolené mnozstvi uciva, vyukové metody

a dostatek opakovani, vedou k naplnéni této zasady (Chudy, 2007, s. 39).

Ziasada spojeni teorie s praxi

Tato zasada je jednou z nejvice obecnych a dalo by se fici, Ze podporuje mnoho dalSich zasad.
V soucasnosti, pii moznosti projektové vyuky, otevieného vyu€ovani a jinych, je pouziti této
zasady velmi Casté. Jsou ale oblasti, kde se tato zdsada neaplikuje a to je velké negativum pro
osvojeni uciva. Praktické vyuziti védomosti poukazuje na skutecny vyznam pro zivot (Obst,

2006, s. 134).

Zasada védeckosti

Potieba védecké urovné ve vyucovani (Obst, 2006, s. 134). Zasada by se mohla zdat jako
samoziejmost, ale bohuzel i v dneSni dobé dochazi k ptedavani poznatkl, které mohou byt
zastaralé nebo upravené ucitelem do podoby jemu vyhovujici. Souvisi s tim 1 didakticka
kvalita pouzivané ucebnice. Spolecnost, a spolu s ni 1 véda, se neustdle rozviji a je nutné

zmény akceptovat a predavat dal.

4.7 Vybrané pedagogické dokumenty

Za pedagogicky dokument je povazovano vSe, co uruje a vymezuje ¢innost, kterd je
vykonavéna feditelem Skoly, uciteli, zaky, ale 1 ostatnimi pracovniky Skoly a je spjata se
Skolnim dénim. Pedagogické dokumenty maji riiznorodé funkce. Jsou to napiiklad funkce
koncepcni, projektova, hodnotici, kontrolni, organiza¢ni a funkce poskytujici zpétnou vazbu.
Pedagogické dokumenty lze podle uvedenych funkci rozdélit do dvou skupin. Existuji
teoretické pedagogické dokumenty a praktické pedagogické dokumenty.

Teoretické dokumenty jsou vyuZivdny zejména pedagogy pii  planovani
a projektovani vyuky pravé pro jejich koncepéni a projektovou funkci. Dokumenty mohou

vykazovat znamky i ostatnich funkci. Mezi typické teoretické dokumenty miZzeme zatadit
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vzdélavaci programy, ucebni plany, ucebni osnovy, metodické piirucky, casové-tematické

plany a dalsi.

Praktické dokumenty se vyznaCuji funkcemi kontrolnimi, organiza¢nimi, hodnoticimi
a zpetnovazebnimi a jsou Casto vyuzivany po cely Skolni rok. Jedna se naptiklad o vnitini fad
Skoly, klasifika¢ni tad, tfidni knihu, tfidni vykaz a zadkovské knizky ¢i indexy (Veverkova,

2009, s. 136).

4.7.1 Kurikulum

Pojmu kurikulum bylo v Evropé wuzivdno jiz vobdobi pedagogického pilisobeni
J. A. Komenského. Doslo ale k jeho vymizeni a do pedagogické terminologie se zatadil znovu
ve 20. stoleti. Definovani tohoto pojmu neni jednozna¢né (Skalkova, 2007, s. 77). Uvadi se
dvé pojeti, Sir$i a uz§i. V SirSim vyznamu je kurikulum uplny program pro vzdélavaci
organizace, je to soubor otdzek pro¢ ucit, koho ucit, ¢emu ho ucit, jak ho ucit, kdy ho ucit,
za jakych podminek a jaké jsou ocekavané vysledky. Kurikulum lze nahradit terminy
Lprogram vyuky* nebo ,,projekt vyuky*. Z uz§iho pohledu je kurikulum brano jako obsah,
uspotadani a vybér uiva na urcitém stupni vzdelani nebo v konkrétnim predmétu (Kasikova,
ValiSova, 2007, s. 127). Termin dvojiroviiovd koncepce kurikula spociva ve stanoveni
zakladniho, rdimcového vzdélavaciho projektu, ze kterého vychazi skolni vzdélavaci program

(Veverkova, 2009, s. 134).

Situace Vv oblasti vzd€lavacich programi je upravena Zakonem ¢. 561/2004 Sb.,
o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon),
ve znéni pozdéjSich predpist, ktery tikd, ze: ,Pro kazdy obor v zakladnim a stfednim
vzdélavani a také pro predSkolni, jazykové a zdkladni umélecké vzdelavani se vydavaji
ramcoveé vzdélavaci programy. Ramcoveé vzdélavaci programy vymezuji povinny obsah,

rozsah a podminky vzdélavani a jsou zavazné pro tvorbu Skolnich vzdélavacich programu.*

Vyssi odborné vzdélavani se v jednotlivych oborech na jednotlivych odbornych Skolach
vykonava pomoci vzdé€lavaciho programu, ktery je akreditovan. Vzdélavaci program pro
vyssi odborné skoly obsahuje konkrétni cile, formy, délku a obsah daného vzdélavani. Jsou
v ném uvedeny podminky pribéhu a ukoncovani vzdélavani a dal§i podminky studia.

Dokument by mél byt podle zakona vefejnosti voln¢ dostupny (www.msmt.cz).
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4.7.2 Ucebni plan a u¢ebni osnovy

Jedna se o u¢ebni dokumenty, které¢ jsou soucasti vzdélavaciho programu oboru. Ucebni plan
definuje rozsah uciva v oboru. Obsahuje vycet povinnych, nepovinnych a volitelnych
pfedmétu, jejich zafazeni v ro¢nicich a jejich hodinovou dotaci na tyden, ro¢nik a celkem za
celé studium. Obsah ucebniho planu je ovlivnén pozadavky vzdélavaciho programu, ale i tak

si ho feditel mize piizpusobit dle potieb Skoly (Ouroda, 2009, s. 22).

Ucebni osnovy se odvijeji od u¢ebniho planu. Jednotlivé pfedméty jsou v nich rozpracovany
ramcoveé, jsou zde vyjadieny zadklady uciva a jejich cCasovd dotace. Do osnov jsou
formulovany cile, ke kterym ma vyuka dospét a jejich naplni jsou i pozadavky na védomosti
a dovednosti zakd. Jak jiz bylo zminéno, osnovy jsou navrzeny pouze ramcoveé, slouzi jako
podklad pifi vytvareni casové-tematickych planti v konkrétnich predmétech, piicemz
jednotliva témata mohou byt rozsifena nebo fazena dle aktualnich potieb (Cicha, Dorkova,

2006, s. 19).

V ramci vysokych a vysSich odbornych skol existuji takzvané sylaby a moduly. Jedna se
o charakteristiku obsahu pfedmétu, stejné jako u ucebnich plana a osnov. VétSinou se skladaji
Z obecnych informaci o pfedmétu (ndzev, hodinova dotace, zptsob ukonceni, pocet kreditl),
ze struéné anotace pfedmétu a jeho cill, z doporucené literatury pro studenty a dalSich

podminek a pozadavkd.

4.7.3 Casové-tematicky plan

Tento plan si ucitel vytvaii na zacatku Skolniho roku a jedna se o soubor tematickych celkil
jednotlivych predmétti v daném roc¢niku. Kazdy tematicky celek ma svoji hodinovou dotaci
a jsou knému piifazena data, kdy se vyuka ma realizovat s ohledem na prazdniny, statni
svatky ¢i akce Skoly. Na rozdil od u¢ebniho planu nebo osnov, ¢asové-tematicky plan by mél
byt dynamickym dokumentem, kam si ucitel dopliiuje své poznatky o splnéni plant,
pouzitych vyukovych metodach a nutnych upravach (Cicha, Dorkova, 2006, s. 20). Ackoliv
tento druh planovani neni ve Skolach striktné vyzadovan (nejednd se o normativni dokument),
mél by byt vramci koncepce a planovani vyuky pedagogem zcela jisté vytvaren
(Veverkova, 2009, s. 140). Zakladnimi dokumenty pro ptipravu a tvorbu tematického planu

jsou: ucebni plan predmétu, ucebni osnovy predmétu, ucebnice a zkusenost ucitele. Pokud
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jsou na Skole pfitomny predmétové komise, i1 jejich pfipominky se pii tvorbé zohlediuji

(Cicha, Dorkova, 2006, s. 20).

4.8 Projektovani vyuky

Je dulezité si uvédomit, Ze planovani je prvnim krokem zamémé ¢innosti jedince a soucasné
se jednd o vizi nasledujicich udalosti. Pedagogické planovani neni jen o ptedstavach, ale
1 o ¢innostech, které planovani doprovazeji, jako je napiiklad tvorba pomiicek, ucebnich tloh
nebo didaktickych testi (Kalhous, Obst, 2009, s. 354). V porovnani s ostatnimi profesemi 1ze
fict, ze snad z4dnd jind profese neni tak naro¢nd na vytvafeni ptiprav, jejich promyslenost
a systematicnost, jako prace ucitele (Rys, S., 1978, s. 34).

Projektovani vyuky je sledem nékolika dulezitych krokii ucitele. Jednim z nich je prace
S kurikuldrnimi dokumenty, tj. profil absolventa, u¢ebni plan a u¢ebni osnovy a v neposledni
fadé¢ je to prace s ucebnici. Je nutné srovnat obsah ucebnice s osnovami a zjistit, zda je ucivo
V ucebnici vhodny prostiedek pro dosazeni vytycenych cilti. Dobry uditel se totiz vyznacuje
i tim, ze se nespokoji s nevhodnou ucebnici a hleda jiné zdroje. Otazkou ale zGstava, zda
1 osnovy jsou spravné nastaveny. Proto je pfi planovani tfeba pouzit zdravého rozumu a jako
pedagog sledovat potieby zaku a studentl, n€kde latku ubrat a nékde naopak ptidat (Kalhous,
Obst, 2009, s. 356). Takové dotvaieni kurikula jisté neni na $kodu a Zaci, zejména na vyssich
stupnich vzdélani a na Skoldch s uréitym zaméfenim, oceni smysluplné vyu€ovani, které

vyuziji v budouci profesi.

4.8.1 Postup pri pripravé tematického celku

Tematicky celek, vyucovaci hodina, ucebni ¢innost. Tyto tf1 vyukové prvky maji nasledujici
souvislost. Cinnosti jsou stavebnimi kameny dobie pfipravenych hodin. Vyuéovaci hodiny
jsou sefazeny do tematickych celkd a vedou k ziskani védomosti a dovednosti dilezitych pro
profesi a Zivot jako takovy. Celky jsou didakticky a obsahové ucelené a jsou obvykle

vyjadifeny poctem vyucovacich hodin.

Pasch (1998, s. 184) uvadi, ze spravné vytvoreny tematicky celek obvykle obsahuje n¢kolik
slozek a to: zdiivodnéni, osnova obsahu a pojmova mapa, konkrétni cile a nastroje vstupni

diagnostiky, plany hodin a ¢innosti, metody hodnoceni, pomticky a materialy.
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Zdivodnéni
Jednd se o stru¢nou charakteristiku, kterd vysvétluje obsah a ucel tematického celku.
Zduraziuje dilezité prvky celku, slouzi k motivaci zakli a vysvétluje, proc je danéd tematika

dilezita z hlediska pfedmétu samotného, z hlediska potieb spole¢nosti a také potieb Zaka.

Osnova obsahu a pojmova mapa

Tyto dva prvky slouzi k vytvoreni struktury hlavnich myslenek, pojmu a faktl, které si zaci
maji osvojit. Je dokazano, ze pokud se ma ¢lovék néco naudit, musi pro n¢j byt ucivo
smysluplné a uspotfaddané logickym zpusobem. Ucitel musi zhodnotit, které myslenky

a informace jsou pro zéka podstatné a pak je setfadit do logického schématu.

Konkrétni cile
Velmi dilezitd je formulace konkrétnich cilii, kterych mé Zak pti vyuce dosdhnout. V ramci
tematického celku se formuluji dlouhodobé cile a tzv. dil¢i cile, jejichz systém a funkce byly

popsany v jiné kapitole.

Plany hodin a ¢innosti
Tato oblast tvorby tematického celku opét souvisi s dosazenim vyty€enych cili. Jsou
planovany c¢innosti, které v jednotlivych hodinach tematického celku systematicky povedou

ke splnéni toho, ¢eho chce ucitel dosdhnout.

Metody hodnoceni

V ramci kazdého planovani a vedeni je také nutné vSe tadn€ zhodnotit. Ucitel by
S hodnocenim nem¢él ¢ekat az na zavér tematického celku, vhodné je 1 hodnoceni prabézné.
Prubézné hodnoceni se nemusi tykat jen znamek, jde pfedev§im o pochopeni myslenkovych
pochodii zakl a zjisténi, zda Zaci chapou ucivo tak, jak by méli. Na konci tématu je
rozsahlejsi testovani jiz na misté, ucitel se definitivné dozvi, zda doslo k dosaZeni vytyCenych

cili. Toto hodnoceni mize probéhnout v podobé testu, projektu nebo situacni metodou.

Pomiicky a materialy

Zavér planovani patfi pomickdm a materidlim. Méla by byt zminéna veSkera literatura, filmy
nebo jiné medialni zdroje. Pokud ucitel ma pfipravené néjaké pracovni listy, prusvitné folie,
prezentace a dal$i pomicky, je vhodné¢ je také ptilozit. Z hlediska materidlniho zajisténi bude

tak mit ucitel vSe zajisténé s dostate¢nou rezervou (Pasch, 1998, s. 184-188).
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4.8.2 Didakticka analyza tematického celku

Kazdy, kdo se chysta pfedavat poznatky svym posluchaciim, provadi, védomeé ¢i nevédome,
didaktickou analyzu obsahu uciva (Sikulové, Miillerova, 2001, s. 79). Ucitel svoji
myslenkovou ¢innosti pronika do hlubsich sfér u¢iva a snazi se o vystihnuti jeho vyznamu pro
vzdélavani a vychovu. Kazdy proces didaktické analyzy by mél byt podminén dostate¢nou
znalosti uciva ucitelem. Az poté je mozné piemyslet a vhodné volit metody a formy vyuky.
Ve své podstat¢ se didaktickd analyza zabyvé stanovenym cilem vyucovani, ktery je

v procesu analyzy dotvaren (ValiSova, Kasikova, 2007, s. 130).

Pti pripravé na vyucovani nového tematického celku je dilezité provést analyzu jeho obsahu,
od tohoto kroku se pak odviji samotna piiprava na jednotlivd vyucovani. Analyza umoziuje
uciteli uvédomit si vztah mezi tématy a dulezité¢ pojmy. Prvotnim krokem je prostudovani si
obsahu celého tematického celku v uc¢ebnici nebo jiné literatuie. Pokud uc¢ebnice ¢i jiné zdroje
neobsahuji ucelené informace, musi si ucitel vytvorit svoje poznamky, ze kterych bude cerpat.
Dalsi postup spociva ve vytvoreni seznamu novych pojmu z hlediska dilezitosti (Mechlova,
Mechl, 2003, s. 34). Sikulova a Miillerova (2001, s. 88) vtomto sméru rozliSuji rozdéleni
pojmu na zakladni, pomocné a dopliitkové. Je mozné se setkat také s rozdélenim na zakladni,
rozSifujici a dopliujici. Uvadi se nejen pojmy, ale zdkony a teorie (ValiSova, Kasikova, 2007,

s. 130).

Soucasti analyzy je 1 uvédomeni si, co bude ucitel ucit, koho a pro¢ ho to ma naucit. Dale se
pedagog musi zabyvat i hodnocenim, které¢ by alesponi na konci tematického celku mélo

prob&hnout. V dalsich bodech didaktické analyzy jsou zaznamenany tyto kroky:

- Zvoleni motivace - jaka je motivace pro zaka vramci ziskani znalosti daného
tematického celku? Ptikladem muze byt okoli zaka, zazitek z praxe a jiné.

- Volba metod - ucitel vybira metody vyuky, které se mu zdaji v ramci dosazeni cil
tematického celku a aktivity zaka nejvhodnéjsi. Mohou byt zménény dle situace.

- Volba organizacnich forem - ucitel nejcastéji voli organizatni formu podle mista
vyuky a poctu zaku.

- Volba materialnich didaktickych prostfedkt - mtize se jednat o ucebnice, didaktickou
techniku, obrazky, fotografie, modely a jiné pomicky. Ucitel takto zajiStuje

dodrzovani didaktickych zasad (Mechlova, Mechl, 2001, s. 34).
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4.8.3 Priprava ucitele na vyucovani

Po narotném planovani Skolniho roku a jednotlivych témat pfichazi neméné narocné
planovani kazdé vyucovaci hodiny. U¢ivo se zde stava bezprostiednim cilem prace ucitele. Je
dilezité si fict, jaky konkrétni vyznam ma ucivo pro zéky, pro¢ si maji ucivo osvojit, jaky
smysl a jakou funkci pro n¢ bude mit. Dulezitou polozkou v ucitelové piipravé jsou
podminky, za jakych bude vyucovaci proces probihat (intelektudlni a pracovni uroven zaki,
materialni podminky, ¢asové podminky aj.). Tyto informace se daji oznacit jako obsahova

Cast pripravy.

Pti planovani je klicové zaméfit se na daslednost a systematicnost tematického celku, protoze
tyto ptipravy jsou stézejni pro piipravu ucitele na vyuku a tvorbu pfiprav usnadnuji. Pfi
ptipravé je nutné vychazet z vlastnich zkuSenosti z minulych hodin, z jasné formulovanych
cilii a z jiz zminovaného tematického planu. Po zhodnoceni podminek své prace a urceni typu
myslenkovych operaci a psychickych procest zaku se ucitel definitivné rozhoduje pro metody
a prostfedky, které bude pouzivat. V pfipravé na hodinu by nemély chybét zdkladni udaje,
jako jsou datum vyuky, misto, kde bude vyuka realizovana, vyucovaci predmét, potfadové
¢islo hodiny, konkrétni latka a dal§i poznamky, které jsou pro ucitele diilezité¢ a nechce na né

Vv pribéhu vyuky zapomenout (Rys, 1978, s. 32).

Pedagogicka literatura uvadi nékolik navodi na tvorbu pfipravy na vyucovani. Je mozné najit
skromnéj$i zpuisoby naplanovani, kde jsou uvedeny pouze hlavni body pfipravy, nebo jsou to
rozsahlejsi postupy, které se zabyvaji planovanim do hloubky. Mezi rozsahlejsi typ ptiprav
zcela urcité patii pfiprava na vyucovani dle S. Ryse. Ten rozliSuje 3 typy ucitelovy pfipravy

na vyuku.

Prvni typ pripravy

Prvni typ - tzv. bleskova pftiprava - co, jak? Ucitel v této pfipravé vymezi obsah uciva, fekne
si, jaké prostfedky a metody uZzije a predpokldda, ze vyukové cile jsou zakomponovany
vV ucivu uvedeném v ucebnici. S timto typem pfipravy se lze setkat vétSinou pii nedostatku

¢asu na pripravu, ale, bohuzel, u nékterych ucitell i v bézné praxi.

Druhy typ pripravy
Nejcastéjsim typem piipravy je druhy typ, pii kterém si ucitel klade otazky: ,,Co uz bylo?*,

,,Ceho chci dosahnout?”, ,Jak a ¢&im toho dosdhnu?“, ,Jaké bude mit tato hodina
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pokracovani?“. Zde uz ucitel hleda casové a obsahové souvislosti a pracuje s cili, které si

vyty€il. Dosud ale neni zapracovéana otazka podminek vyuky.

Treti typ pripravy

Ttfetim typem ptipravy na vyuku je nejvice naro¢ny a doporucuje se zacinajicim ucitelim,
protoze obsahuje vSechny nalezitosti, které by vyuka méla obsahovat. Posloupnost oblasti,
které tvofi tuto pfipravu, je nasledujici. Prvni oblasti jsou cile, kterych chce ucitel dosdhnout.
Druhé oblast se tyka prostfedkli, kterymi chce ucitel cili dosdhnout. Do této ¢asti piipravy se
fadi struény nastin uciva a volba vyucovacich metod, didaktickych pomicek a techniky
a celkového metodického postupu. Dilezita je nejen ¢innost ulitele, ale i zakt, proto je nutné
tuto skutecnost zohlednit pfi volbé vyucovacich metod a pomicek. Tteti slozkou piipravy
jsou zvlastni didaktickd hlediska. Zde se ucitel musi zamyslet nad pfedchozimi znalostmi
Vv ramci vyucovani aktivizovani a jak bude zajiSténa Casovd a obsahova ndvaznost uciva.
Ucitel si musi fict, jak zajisti individudlni a diferencovany pfistup k Zdkim a jaké ucebni
ulohy je potifeba nachystat k procvicovani a upevnéni uciva. Posledni otdzka v ramci
didaktickych hledisek se zabyva jinymi hledisky (napf. hygienickymi), které je nutné
respektovat (Rys, 1978, s. 33).

V dalsi ¢asti tohoto typu piipravy by se ucitel mél zamyslet nad tim, jak mtize ucivo a prib¢h
vyu€ovani vychovné vyuzit u jedince i tfidniho celku. Co se ty€e organizace vyucfovaci
jednotky, ucitel musi védét, jaké pracovni podminky si musi zabezpecit a jakd organizacni
forma bude jeho vyuovaci jednotce nejvice sedét (Kalhous, Obst, 2009, s. 358). Hledisko
Casového projektovani je taktéz velmi dulezité. Ucitel si planuje, kolik ¢asu mize vénovat
jednotlivym fazim vyucovaci hodiny a kolik ¢asu si vyzada domadci ptiprava zakl na dalsi
vyucovaci hodinu. V posledni ¢asti ptipravy si ucitel rozmysli, jak bude zajiStovat pracovni

soucinnost a pracovni vysledky zaka (Kalhous, Obs, 2009, s. 359).

Petty (2004, s. 326) piistupuje k planovani hodiny trochu jinou formou, uvadi n¢kolik zasad,
kterych by se ucitel mél pfi planovani drzet. Zamérné jsou vynechévany jiz obecné znama
doporuceni, zminéna jsou pouze ta, kterd feCena nebyla. Jednou ze zasad je vyjadieni, ze si
ucitel ma ptipravovat vice véci, nez je nutné, protoZe je velmi nepiijemné, pokud ucitel nema
co zakim nabidnout. Petty (2004, s. 326) zminuje i tuto myslenku: ,,Neplanovat znamena
planovany netspéch.” Rys (1978, s. 34) dale uvadi, Ze sebelepsi piiprava na vyuku nemuize

vyjadfit skuteény pribéh vyucovaci jednotky. V realu totiz pasobi mnozstvi faktort, se

37



kterymi ucitel nemtize dopiedu pocitat (naptiklad nepfipravenost zaki, nekazen, naruSeni
vyucovaci hodiny aj.) Ucitel tedy musi umét improvizovat a svij pivodni plan predélat pro
konkrétni podminky. Uméni improvizace je soucasti tzv. pedagogického mistrovstvi ucitele.
To je ziskavano postupem cCasu a dostateCnou praxi. ZkuSeny ucitel totiz vi, ze pfiprava na
vyuku je dulezitd nejen proto, aby ve vyuce splnil vSechny své cile, ale i proto, ze G¢inné
improvizovat muze ucitel jen tehdy, pokud je pfedem dostatecné pfipraven a neni zaskocen

necekanymi situacemi (Rys, 1978, s. 34).

Poslednim a pro oblast planovani velmi vyznamnym ¢inem je zhodnoceni vyucovaci hodiny.
Protoze jen ti, ktefi dokdzou zhodnotit své Gspéchy a netspéchy, mohou byt dobrym ucitelem.
Zhodnoceni mize probéhnout slovné nebo formou pozndmek v piipravé. Nékdy je piinosné si

procist vice piiprav a zjistit, zda se chyby neopakuji (Petty, 2004, s. 330).
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Il Prakticka ¢ast

¢

., Lépe se véc naucime, kdyz ji sami délame, nez kdyz jen poslouchame, nebo se jen divame.

Geoffrey Petty (1993)

Néplni praktické casti diplomové prace je navrzeni tematického celku, ktery bude dbat
didaktickych zésad a pfispéje ke zlepSeni teoretickych, ale predevSim praktickych znalosti
tématu ,,Vedeni porodu mimo zdravotnicka zafizeni“ u studentd oboru Diplomovany
zdravotnicky zachranat. Roli pfi tvorbé tematického celku hrali i samotni studenti tohoto

oboru, ktefi svymi navrhy a pfipominkami ptispéli ke kone¢né podobé.

5 Vyuka v Centru praktickych dovednosti Fakulty

zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci

Vyuka v Centru praktickych dovednosti probéhla dne 15. 12. 2011 od 12 hodin s laskavym
svolenim vedeni Fakulty zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci (FZV UP)
a vedeni Centra praktickych dovednosti FZV. Diky vstficnosti vedeni Vyssi odborné Skoly
zdravotnické Emanuela Pottinga v Olomouci a vyucujici modulu Gynekologie a Porodnictvi
byly umoznény naslechy v hodinach Gynekologie a porodnictvi u druhého ro¢niku oboru
Diplomovany zdravotnicky zachranai a bylo tak ziskano povédomi o urovni ziskanych

védomosti a dovednosti u studentu.

Pro vyuku byly vyhrazeny 2 vyucovaci hodiny, vice bohuZzel z diivodu obsazenosti Centra
praktickych dovednosti a vytiZzeni vyucujici a studentli nebylo mozné. I tak byly tyto hodiny

velkym pfinosem.

5.1 Priprava a realizace vyuky

Ptiprava na tyto dvé vyucovaci hodiny byla zpracovana podle Slavomira Ryse. Konkrétné se

jednd o tfeti typ ptipravy, ktery byl rozebran v teoretické ¢asti. K hodin€ bylo pfistupovano
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vice z praktického pohledu. Casova dotace na tak rozsahlé téma a nasledny nacvik byla mala,

opét tak bylo zjisténo, Ze uvedena problematika potiebuje vice Casu.

Ucivo bylo sestaveno tak, aby se studenti dozvédéli alespon zakladni informace a postupy
pii fyziologickém porodu plodu rodiciho se v poloze podélné hlavickou v piednemocni¢ni
péc¢i. Daraz byl kladen ptfedev§im na prakticky nacvik, proto nebylo mozné stihnout vice
teoretickych poznatkl, naptiklad z oblasti resuscitace novorozence ¢i o moznych

patologickych stavech rodicky.

Vramci vyuky byla pomoci kratkého dotazniku provedena diagnostika vztahu zaka
k ptedmétu. Obst (2006, s. 128) tuto diagnostiku doporucuje, pokud uditeli neni vztah

studentll k danému predmeétu dostateéné zndm. Zaroven dotaznik poslouzil jako zpétna vazba.

V ramci informovanosti o vztahu studenta k pfedmétu byl dotaznik zaméten na zkuSenosti
s porodem, at’ v porodnici ¢i v pfednemocni¢ni pé¢i a na to, zda studenti méli moznosti
si tento porod nékdy vyzkouset. I pies skutecnost, ze vysledky byly zjistény az po skonceni
vyuky, byly ziskané informace o tom, zda studenti méli moznost porod vidét napiiklad
na praxich nebo v jinych predmétech, uplatnény pfi tvorbé tematického celku. Dalsi otazky se
tykaly subjektivniho ndzoru na své védomosti a dovednosti. Studenti také hodnotili oblibenost
predmétu Gynekologie a porodnictvi. Tyto otdzky jiz byly vyjadieny pomoci intervalovych
skal.

Posledni 4 skaly mély zhodnotit pribéh vyuky vedené autorkou, efektivitu jeji vyuky, smysl,
formy a metody vyuky, také zda se studentiv zajem o vyuku n&jakym zpisobem zménil.
Samotna vyuka byla realizovana dle pfiprav a nebyla ni¢im naruiena. Casové a organizatné

bylo v8e zvladnuto a ohlasy byly velmi kladné.

Konkrétni ptiprava, dotaznik a fotografie z prubéhu vyuky jsou soucésti ptiloh diplomové

prace.

5.2 Hodnoceni zpétné vazby

Dotazniky, které vyznamnou mérou poslouzily k vyjadieni zpétné vazby a také jako podklady
ke zpracovani tematického celku, byly statisticky zpracovany a vyjadfeny pomoci
nasledujicich tabulek. Grafické vyjadieni nebylo zvoleno zamérné, nejedna se o stézejni napln

praktické Casti prace.
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Dvé otazky byly konstruovany jako uzaviené otazky S jednou moznou odpovédi. Ostatni
polozky byly vyjadfeny pomoci intervalovych a Likertovych skal. Intervalové Skaly maji
obvykle 3, 5, 7 nebo 9 stupnii. Lichd ¢isla jsou pouzivana z divodii symetricnosti skaly.
Vedle numerické skaly byva jesté moznost N, ktera znamena ,,nedokazu se vyjadiit®, ,,nehodi
se*“. Tim se zabranuje vynucovanému hodnoceni v pfipad¢€, ze posuzovatel nema vyhranéné
stanovisko k hodnocenim jevu, anebo se u ného dany jev nikdy nevyskytl. Likertovy kaly se
pouzivaji na méfeni postoji a nazoru lidi. Skladdaji se z vyroku a stupnice. Na této stupnici

hodnotitel vyjadii miru svého souhlasu nebo nesouhlasu s vyrokem (Gavora, 2010, s. 106).

Pouzité intervalové skaly obsahovaly 5 ¢isel a moZznost N. Hodnoceni bylo stejné jako Skolni
hodnoceni, hodnota 1 znamenala oznaceni vyborné, hodnota 5 byla vyjadfenim pro
nedostateéné. Likertovy skaly byly pouzity u polozky, kde se hodnotila oblibenost piedmétu

a u polozky, ktera mapovala zvyseni ¢i sniZeni z4jmu o danou problematiku.

Pti pouzivéani posuzovacich $kal se setkavame s n€kolika druhy zkresleni. Posuzovatel mize
systematicky nadhodnocovat (zkresleni z divodu mirnosti) nebo podhodnocovat (zkresleni
z ditvodu piisnosti). Tretim typem zkresleni je tzv. centrdlni tendence - pozorovatel umistuje
svoje hodnoceni do stiedu $kaly a vyhyba se krajnimu hodnoceni (Gavora, 2010, s. 107).
Ve vyhodnocovani je ptedpokladano, ze nikdo z posuzovateld své hodnoceni nezkresloval. Po
skonéeni posuzovani ma vyzkumnik k dispozici vyplnéné $kaly. Skély je mozno nechat
Vv nezpracované podob& a porovnat je mezi sebou. Skaly hodnocené vice lidmi se slougi
a vypocita se, kolik procent lidi se pfifadilo na ur¢ité misto na stupnici skaly (Gavora, 2010,
s. 113).

Oba typy polozek (uzaviené otazky, intervalové Skaly) lze vyjadfit pomoci absolutni
a relativni Cetnosti, pficemz relativni Cetnost je procentudlni vyjadieni dané odpovédi
se zaokrouhlenim na jedno desetinné cislo. Pod tabulkou je vzdy slovni interpretace
zjiSténych poznatkl. Pfitomno bylo 16 studentl, vSechny rozdané dotazniky se vratily,

navratnost byla tedy 100,0 %.
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Dotaznikova polozka ¢. 1

Vidél(a) jste nekdy spontanni porod na porodnim sédle nebo v ramci praxe na zachranné

sluzbég?

Tabulka ¢. 1 Moznost vidéni porodu

Moznost vidéni porodu Absolutni Relativni
detnost cetnost
Ano, porod jsem vidél(a) 2 12,5 %
Ne, nemél(a) jsem 14 87,5 %
mozZnost porod vidét
Ano, dokonce jsem u néj 0 0,0 %
asistoval(a)
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, ze z celkového poctu 16 (100,0 %) studentii 2. ro¢niku oboru Diplomovany
zdravotnicky zachranar (déale jen studenti) méli 2 (12,5 %) studenti moznost porod vidét

a 14 (87,5 %) studentli porod nazivo nikdy nevidélo.

Dotaznikova polozka ¢. 2

Mg¢l(a) jste moznost si vedeni porodu vyzkouset v ramci vyuky na modelu?

Tabulka ¢. 2 Moznost vyzkous$eni si porodu na modelu

Moznost vyzkouSeni si Absolutni Relativni
porodu na modelu cetnost Cetnost
Ano, vedeni pvorodu jsem si 0 0.0 %
zkousSel(a)
Meél(a) ]sevr.n mo.znost.,. ale 1 6.2 %
nevyuzil(a) jsem ji
Ne, nemél(a) jsem moZnost 15 93,7 %
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, ze 15 (93,7 %) studentid nemélo moznost vyzkouset si vedeni porodu v ramci

vyuky. Jeden (6,2 %) student uvedl, Ze moznost mél, ale nevyuzil ji. Uvedl, Ze se jednalo
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o predmét osetfovatelstvi. Je ale zjevné, Ze se nejednalo o oSetiovatelstvi v rdmci studia oboru

Diplomovany zdravotnicky zachranat, protoze ostatni studenti uvedli, ze tuto moznost neméli.

Dotaznikova polozka ¢. 3

Zhodnoceni Urovné

V pfednemocnicni péci.

védomosti

v oblasti vedeni

Tabulka &. 3 Uroven védomosti

porodu

oSetfeni novorozence

Uroveti védomosti Absolutni &etnost Relativni ¢etnost
1 - vyborné 0 0,0 %
2 - velmi dobré 0 0,0 %
3 - dobré 1 6,2 %
4 - dostacujici 4 25,0 %
5 - nedostacujici 11 68,7 %
N - nedokazu se vyjadrit 0 0,0 %
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, ze 11 (68,7 %) studentl povazuje své védomosti za nedostate¢né, 4 (25,0 %)

studenti hodnoti své védomosti jako dostacujici a 1 (6,2 %) student oznacil Groven védomosti

jako dobrou.

Dotaznikova polozka ¢. 4
Zhodnoceni urovné

V pfednemocni¢ni péci.

dovednosti

v oblasti  vedeni

Tabulka & 4 Uroveii dovednosti

porodu a oSetieni

novorozence

Uroveti dovednosti Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
1 - vyborné 0 0,0 %
2 - velmi dobré 0 0,0 %
3 - dobré 0 0,0 %
4 - dostacujici 3 18,7 %
5 - nedostacujici 12 75,0 %
N- nedokaZu se vyjadrit 1 6,2 %
celkem 16 100,0 %
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Bylo zjisténo, ze 12 (75,0 %) studentii troven svych dovednosti hodnoti jako nedostacujici,

3 (18,7 %) studenti oznacili své dovednosti jako dostacujici a jeden (6,2 %) student se k dané

polozce nedokdzal vyjadrit. Je otdazkou, zda své dovednosti neumi posoudit nebo

k nezodpovézeni otazky vedla jina skute¢nost.

Dotaznikova polozka €. 5

Oblibenost predmétu Gynekologie a porodnictvi.

Tabulka ¢. 5 Oblibenost pfredmétu

Oblibenost predmétu Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

velmi oblibeny 0 0,0 %
oblibeny 5 31,2 %
nemam vyhranény nazor 7 43,7 %
neoblibeny 4 25,0 %

velmi neoblibeny 0 0,0%

N- nedokazu se vyjadrit 0 0,0 %
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, ze 7 (43,7 %) studentd nema na tento pfedmét vyhranény nazor, 5 (31,2 %)

studenti zafadilo pfedmét mezi oblibené¢ a 4 (25,0 %) studenti oznacili pfedmét

za neoblibeny.
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Polozky tykajici se vyuky realizované v Centru praktickych dovednosti Fakulty

zdravotnickych véd Univerzity Palackého

Dotaznikova polozka €. 6

Efektivita fizeni vyuky (srozumitelnost vykladu, jasna struktura hodiny...).

Tabulka ¢. 6 Efektivita fizeni vyuky

Efektivita fizeni vyuky Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

1 - vyborna 14 87,5 %

2 - velmi dobra 2 12,5 %

3 - dobra 0 0,0 %

4 - dostacujici 0 0,0 %

5 - nedostacujici 0 0,0 %

N- nedokaZu se vyjadrit 0 0,0 %
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, ze 14 (87,5 %) studentli ohodnotilo stupném 1 v oblasti efektivity fizeni vyuky
a2 (12,5 %) studenti vyjadiili, ze vyuka byla velmi dobra.

Dotaznikova polozka ¢. 7

Celkova efektivita vyuky (pocit smysluplnosti a ptinosnosti vyuky).

Tabulka ¢. 7 Celkova efektivita vyuky

Celkova efektivita vyuky Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

1 - vyborna 15 93,7%

2 - velmi dobra 1 6,2 %

3 - dobra 0 0,0 %

4 - dostacujici 0 0,0 %

5 - nedostacujici 0 0,0 %

N- nedokaZu se vyjadrit 0 0,0 %
celkem 16 100,0 %
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Bylo zjisténo, ze 15 (93,7 %) studentii ohodnotilo vyuku jako smysluplnou a efektivni

a1 (6,2 %) student ji povazuje za velmi dobrou.

Dotaznikova polozka ¢. 8

Hodnoceni forem a metod vyuky (pouzivani pomucek, zatazovani aktiviza¢nich metod...).

Tabulka ¢. 8 Hodnoceni forem a metod vyuky

Hodnoceni forem a metod vyuky Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost

1 - vyborné 13 81,2 %

2 - velmi dobré 2 12,5 %

3 - dobré 0 0,0 %

4 - dostacujici 0 0,0 %

5 - nedostacujici 0 0,0 %

N- nedokazu se vyjadrit 1 6,2 %
celkem 16 100,0 %

Bylo zjisténo, Ze 13 (81,2 %) studentii oznacilo vybér forem a metod vyuky jako vyborné,
2 (12,5 %) studenti povazuji vybér za velmi dobry. Jeden (6,2 %) student nedokazal tuto

oblast zhodnotit.

Dotaznikova polozka ¢. 9

Zhodnoceni zvySeni nebo snizeni zajmu o problematiku.

Tabulka &. 9 Zajem o problematiku

Zajem o problematiku Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

velmi zvysil 8 50,0 %
zvysil 7 43,7 %

zustal stejny 1 6,2 %

snizil 0 0,0 %

rapidné snizil 0 0,0 %

N- nedokazu se vyjadrit 0 0,0 %
celkem 16 100,0 %
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Bylo zjisténo, ze u 8 (50,0 %) studenti doslo k velkému zvySeni zajmu o dany predmét,
u 7 (43,7 %) studenti se tento zajem zvysil a jeden (6,2 %) student uvedl, ze jeho zajem ztstal

stejny.

Posledni polozka spocivala ve vyjadieni vlastniho nazoru na vyuku Gynekologie
a porodnictvi a v pfipadném navrzeni zmén. Studenti se zde vyjadfovali nejen k vyuce
na jejich Skole, ale psali i spontanni reakce na pravé probéhnuté dvé vyucovaci hodiny.
V drtivé vétsin€ odpovédi se vyskytoval nazor, ze v pfedmétu Gynekologie a porodnictvi je
nutné mit vétsi podil praktickych hodin nez doposud a ze by se tento predmét mél vice
zamétovat na prednemocniéni pé¢i. Konkrétné bylo napsano naptiklad toto: ,,Urcite
bych chtel vice prakticky zamérené hodiny, bylo by i vhodné omezit témata, kterda ndam
V prednemocnicni péci nebudou az tak potiebna (onkogynekologie atd.).”, , Teorie je

dostacujici, vice praxe! “, ,, Uvitala bych i vice praxe na porodnich salech *.

Reakce na probéhlou vyuku byly pozitivni, mezi né patii naptiklad tyto reakce: ,,Dnesni
hodina pro mé byla velice prinosna, jak teoreticky, tak hlavné prakticky. Uvitala bych vice
takovychto hodin*, ,,Hodiny by mély byt vedeny jako dnes, teoreticky i prakticky*, ,, Velice
rad bych podékoval za velmi prinosny seminar na téma porodu. Rozhodné bych ho doporucil

v§em rocnikiim DZZ. Vas pristup byl vyborny.

Pasch (1998, s. 221) doporucuje, aby se ucitel po analyze zpétné vazby od pozorovatele nebo
studentli zamyslel a pomoci tiech jednoduchych otdzek vyhodnotil svoji pfipravu a uplynulou

vyucovaci hodinu. Otazky zni nésledovné:

Co Vv lekci probéhlo dobie? Pro¢?
Vyuka probéhla bez vétSich problému a predala studentim maximum, které bylo mozno za
vymezeny cas piedat. Pfekvapila aktivita studentd, jejich smysluplné dotazy a chut’ k u€eni se

novym vécem.

Co Vv lekci neprobéhlo dobie? Proc¢?
Nedostatkem casu byla omezena demonstrace porodu na modelu, néktefi studenti pak skoro

viibec nevédeli, co maji delat a to narusovalo plynulost praktické casti hodiny.

Co by se mélo pristé udélat jinak? Proc?
Piisté je potieba urcité vicekrat zopakovat postup porodu a studentiim to vice vysvétlit, aby

nedochazelo k nedorozuméni.
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6 Analyza pedagogickych dokumentu oboru Diplomovany

zdravotnicky zachranar

Pfed napldnovanim tematického celku musi byt prostudovany zakladni pedagogické
dokumenty. Je potfeba se konkrétn¢ zaméfit na okruh gynekologie, porodnictvi
a oSetiovatelstvi v téchto oborech. Jak jiz bylo feceno, cilem této prace neni hodnotit vyuku
na konkrétni Skole, jde spiSe o poukazani na ne zcela vhodné koncipovéani vzdélavaciho
programu pro dany obor V této oblasti. Primarné jde 0 zlepSeni efektivity vyuky a zvySeni

moznosti studentll propojit teorii s praxi v dané problematice.

Obor Diplomovany zdravotnicky zachranaf vychazi ze Vzdé¢lavaciho programu
53 - 41- N/ 21. Dalsimi stézejnimi dokumenty jsou ucebni plan a profil absolventa.
Vzdélavaci program se skladd z jednotlivych modulti, které se navzijem dopliuji
a podminuji tak, aby byly splnény pozadavky na ptipravu diplomovanych zdravotnickych
zachranart. Vybrané klinické obory jsou vyuCovany od druhého semestru a pokracuji

az do konce studia.

Jednim z obori je i Gynekologie a porodnictvi. Modul tohoto oboru je povinny a je zatazen
do tfetiho semestru studia. Jeho délka je 22 hodin ptrednasek, pojeti modulu je poznatkové.
Obsahem modulu jsou poznatky z gynekologie a porodnictvi v pomérné Sirokém rozsahu.
Gynekologickou naplni modulu se zde nebudu zabyvat, z mého pohledu mé& zajimal obsah
porodnické casti. Je zde tematika fyziologického a patologického téhotenstvi, porodu
(fyziologického, prekotného, operacniho) a jeho pfipadné komplikace, dale by pak modul mél
obsahovat poznatky o oSetfeni zdravého 1 patologického novorozence, péfi o Zenu

Vv Sestinedéli a nahl¢é piihody v téhotenstvi, béhem porodu a v Sestinedéli.

Dal$im modul ma nazev OSetfovatelstvi v klinickych oborech, v tomto ptipadé v gynekologii
a porodnictvi. Délka modulu je opét 22 hodin, z toho 11 hodin pfednasek a 11 hodin cviceni.
Piedmét je veden jako teoreticko-prakticky a patii mezi povinné. V tomto modulu by studenti
méli  ziskat védomosti a dovednosti zgynekologie a porodnictvi se zaméfenim
na oSetfovatelsky proces. Zabér gynekologické ¢asti modulu je obsahly, pres oSetfovatelsky
proces na standardnim gynekologicko-porodnickém odd¢€leni, oSetfovatelsky proces u Zeny
pti gynekologickém vysetieni nebo zeny s onemocnénim zevnich a wvnitfnich rodidel

soperativni a neoperativni 1éCbou az po proces s patologickymi stavy v menopauze.
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Porodnicka slozka je zde zastoupena oSetfovatelskym procesem u zeny v té¢hotenstvi, béhem
porodu, potratu a V Sestinedéli, procesem u fyziologického novorozence, novorozence

s nizkou porodni hmotnosti a s chorobami novorozeneckého obdobi.

Okrajové se gynekologicko-porodnickou problematikou (krvaceni z rodidel, potrat, pfedCasny
porod, preeklampsie aj.) zabyva 1 modul Urgentni medicina, ktery studenta provazi

od druhého semestru a ma celkem 134 hodin.
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[ Priprava tematického celku ,Vedeni porodu mimo

zdravotnicka zarizeni‘

Pti piipravé tematického celku byl dodrzen postup, ktery byl nastinén v teoretické casti prace.

Zdivodnéni tvorby tematického celku a motivace studenti

Predstavte si, ze vaSe partnerka, sestra, kamaradka nebo vy samy rodite... Nemate se jak
zachranna sluzba - vasi kolegové. Porod se dostal do faze, kdy uz je prevoz neproveditelny...
Zachranaf si ptipravuje pomicky k porodu, v o¢ich se mu zra¢i zdéSeni a vam taky... Vzdyt
si samy dobfe uvédomujete, Ze je tolik stavli a nemoci, které musite znat a umét zalécit. Byl

ale porod zrovna problematika, kterou ma vas kolega dobie nastudovanou? A co vy?

I takto by mohl byt studentim zdGvodnén tematicky celek, ktery bude zamcétfen
na problematiku porodli mimo zdravotnick4 zafizeni z pohledu zdravotnickych zachranari.
Bude vytvofen za ufelem podani ucelenych informaci o téhotné Zen€ a prenatalni péci,
potiebnych v PNP, o pribéhu porodu plodu v poloze podélné zéhlavim i o porodu plodu
koncem pénevnim. Dal$i néplni jsou poznatky o oSetfeni novorozence Vv pfednemocnicni péci
a vybranych komplikacich, se kterymi se mize zéachranat setkat (krvaceni po porodu,

resuscitace novorozence).

Osnova uciva a pojmova mapa
(Pasch, 1998, s. 187). Vytvoiena pojmova mapa obsahuje 6 hlavnich ¢tvercd, které jsou

zaroven povazovany za jednotlivé kapitoly uciva, které budou v hodindch vyucovany.

Prvni kapitolou je Uvod do problematiky, kde se studenti seznami s pojmy, jako jsou:
téhotenstvi, délka te€hotenstvi, termin porodu, prenatdlni péce, t¢hotenska prikazka a jeji

obsah a jiné.

Kapitola Prvni kroky popisuje ukony, které zachranar musi vykonat po pfijezdu k rodicce.
Jedna se o odebrani anamnézy, vyhledani a vyhodnoceni informaci z t€hotenské priikazky,

zhodnoceni situace a pokyn pro pfevoz ¢i zistani na misté. Pokud se zachranai rozhodne
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zustat, musi zajistit prostiedi a rodicku. Velmi dilezitym krokem je vyzéadani si posadky

zachranné sluzby s lé¢kafem.

Nezbytna je znalost pomtcek, nejen z porodnického bali¢ku, ale vyuka se dotkne i ostatnich

pomiicek ze zachranného vozu, které¢ by mohly byt vyuzity pii porodu.

Velkou kapitolou je porod a jeho faze, studenti si nejdiive ujasni terminy jako jsou porod
a porodni mechanismus, porodni cesty a porodni sily a dozvédi se informace o porodu
zahlavim i porodu koncem panevnim, o jeho fazich a o specifikach porodu v pfednemocni¢ni

p&&i.

Oblast oSetfeni novorozence je doplnéna o podkapitolu pojednavajici o resuscitaci

novorozence.

Obr. 2

Pojmova mapa tematického celku ,,Vedeni porodu mimo zdravotnické zarizeni*
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(Zdroj: autorka)
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Dlouhodobé a dil¢i cile tematického celku

vvvvvv

kterych maji zaci dosahnout. Kazdé splnéni dlouhodobého cile je zndmkou splnéni cila

dil¢ich, které jsou zakladnimi kameny vyukovych hodin. Pfi tvorbé tematického celku jsou

voleny cile ve vSech oblastech, tj. v oblasti kognitivni, afektivni a psychomotorické. V tomto

bod¢ piipravy tematického celku vyjadiim pouze dlouhodobé cile, jednotlivé diléi cile jsou

pak uvedeny v pfipravach na konkrétni vyucovaci jednotku.

V oblasti kognitivni jsou to tyto dlouhodobé cile:

Student:

umi definovat zakladni pojmy v porodnické problematice,

zna postup pfi piijezdu k rodicce,

umi vyhodnotit ziskané informace,

vi, jaky je obsah porodnického balicku, k ¢emu jednotlivé prvky slouzi a jaké dalsi
pomucky lze vyuzit pti porodu v pfednemocnicni péci,

zna prubéh fyziologického porodu,

orientuje se ve specifikach jednotlivych dob porodnich v ramci PNP,

vi, jak zajistit Zenu k pfevozu do porodnice,

vi, jak oSetfit novorozence po porodu v podminkach pfednemocni¢ni péce a zhodnotit
jeho stav,

ovlada algoritmus resuscitace a podminky jejiho zahajeni,

umi si vybrat zdroje, které jsou potfeba k doplnéni informaci a samostudia.

V oblasti afektivni jsou to tyto dlouhodobé cile:

Student si:

uvédomuje specifika ptistupu k t€¢hotné a rodici zen¢ a jejimu okoli,

uvédomuje dulezitost komunikace s klientkou a jejim doprovodem,

uvédomuje vyjimecnost situace pro klientku 1 jeji okoli,

uvédomuje, Ze poznatky ziskané v tomto tematickém celku a samostudiem jsou velmi

potiebné pro spravny vykon povolani zdravotnického zachranare.

V oblasti psychomotorické jsou to tyto dlouhodobé cile:

Student:

aplikuje ziskané védomosti v praxi,
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- spravné vyuziva pomucky z porodnického balicku,

- umi demonstrovat porodni mechanismus porodu zahlavim i koncem panevnim na
modelu,

- umi asistovat u porodu zahlavim i koncem panevnim,

- dokaze osetfit novorozence v podminkach pfednemocnicni péce,

- dokaze zah4jit resuscitaci novorozence,

- umi si dohledat potfebné informace v literatufe a ostatnich zdrojich.

Plany hodin a ¢innosti

Pti tvorbé tohoto tematického celku byly hodiny naplanovany tak, aby jednu vyukovou
jednotku tvorily dvé vyucovaci hodiny, tj. 2x 45 minut. Z tohoto poctu je jedna hodina brana
jako teoretickd ptrednaSka a druha je koncipovana jako cviceni, se zaméfenim na praktické
procviceni ziskanych teoretickych védomosti. Pouze v zavéru tematického celku se vyukova
jednotka sklddd ze dvou hodin cviceni z divodu dukladného praktického procviceni

probraného tématu.

Konkrétni ¢innosti a vyukové metody jsou voleny pii didaktické analyze tematického celku,

pii které se pedagog dikladné seznamuje s u¢ivem a piizpusobuje mu i styl hodin.

Metody hodnoceni

Jako zptsob zhodnoceni vyuky byla zvolena inscena¢ni metoda, kde se naplno projevi, zda si
student odnasi dostate¢né znalosti a dovednosti a hlavné, zda je dokaze aplikovat v praxi.
PribéZné ovérovani znalosti bude provadéno pii praktickych nacvicich, kdy je nutné vyuzivat

znalosti i z minulych lekci.

Pomiicky a materialy

Studenti oboru Diplomovany zdravotnicky zachrandt maji v ramci modulu Gynekologie
a porodnictvi doporuCeny ucebnice, které jsou zaméfeny na problematiku klasické
gynekologie a porodnictvi, ale v rdmci pfednemocni¢ni pé€e mnoho informaci neposkytuji.
Proto bylo pii tvorbé tematického celku nutné Cerpat z vice zdroji a tyto zdroje nasledné
budou doporuceny i studentliim. Mezi pomucky, které budou urcité pouzity, patii pocitac,
projektor, platno, dale pak modely k simulaci porodu a oSetieni novorozence

V pfednemocnicni péc¢i. Samoziejmosti jsou psaci potieby.
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7.1 Didakticka analyza tematického celku ,,Vedeni porodu mimo

zdravotnicka zarizeni*

Didakticka analyza tematického celku a jeho obsahu je dal$im prvkem, ktery pomaha
pfi kone¢ném pladnovani a vytvafeni ptiprav na hodinu. Jednotlivé kroky didaktické analyzy
jsou velmi podobné krokiim pii samotné tvorbé tematického celku, analyza by ale v nékterych
ohledech méla byt jesté konkrétnéjsi. Podstatou je dtikladné si nastudovat obsah tematického

celku v ucebnicich nebo jinych materialech.

Dulezitou soucasti didaktické analyzy je uvédoménti si, co budu ucit, koho budu ucit a pro¢ ho
to budu ugit. Jiz n€kolikrat bylo zminéno, ze tento tematicky celek se vénuje problematice
porodu mimo zdravotnické zatizeni z pohledu zdravotnickych zachranafi. Pro¢ tuto tematiku
ucit je na prvni pohled ziejmé. V posledni dob¢ ptibyva chténych i nechténych porodii doma,

pro zachranare je to palcivé téma a prakticky nacvik vedeni porodu je nutnosti.

Dalsim prvkem didaktické¢ analyzy je 1 urCeni motivace pro studenta, pro¢ danou latku
studovat. Zde je mozné navédzat na motivaéni Gvod tematického celku, kde je nastinéna
situace, ktera se muze piihodit. Navazat je mozné naptiklad kazuistikou, piibéhem
ze zéachranaiské praxe nebo diskuzi o dulezitosti védomosti a praktickych dovednosti v této

oblasti.

Volba metod a forem vyuky se odviji od obsahu uciva. Jako organiza¢ni forma vyuky bude
zvolena hromadna frontalni vyuka v teoretickych castech lekci a v praktické €asti skupinova,
eventudlné individudlni vyuka. Studenti budou rozdéleni na dvé skupiny (A, B), budou
dochazet ob tyden. Vyuka tematického celku takto bude sice prodlouzena, ale zaroveni bude
zajisténo, Ze ve vyuce nebude z Casovych divodl nic opomenuto a vSichni studenti si budou
moci vSe vyzkousSet. Rozdéleni do skupin bude libovolné, pokud bude dodrzeno rozdéleni
zhruba na dvé pilky, pokud ne, vyucujici bude muset zasahnout a pocet studentii ve skupiné

upravit.

V ramci teoretickych hodin byl jako vyukova metoda zvolen vyklad s vyuzitim vyukové
prezentace, ktera je s ohledem na didaktické zasady obohacena o fotografie a ilustrace.
V prezentacich jsou k dispozici i odkazy na kratka videa, ktera taktéz prispivaji k nazornosti

celého vykladu. Mezi ¢innosti, diky kterym vyucujici a studenti mohou dosédhnout zvolenych
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cilt, 1ze zatadit 1 aktivizatni metody. V tomto tematickém celku jsou aktivizacni metody

hlavné prostfedkem k fixaci ziskanych poznatki a jejich opakovani.

Prvni lekce

V prvni lekci bude k dosazeni cili vyuzita vyukova prezentace s obrazky, dopliovacka,
metoda krok za krokem. Tato metoda spoc¢iva v rozstiihani prouzkl s jednotlivymi kroky
zachranatt po prijezdu k rodi¢ce a studenti maji za ukol sestavit je do spravného poradi pod
sebou. Karticky jsou pfizptsobeny jak pro pokyny pfi pievozu do porodnice, tak pro pokyny

k porodu. Student je musi rozliSit a odd¢lit od sebe, vytvoti tak vedle sebe jdouci kroky.

Druha lekce
Druhd lekce jiz bude zaméfena konkrétnéji na porod a asistenci zachranaii. Na cesté
za splnénim cild bude pouzita vyukovd prezentace s fotografiemi a aktivizacni

metoda ANO-NE, ktera studentim muze poslouzit jako kostra pii opakovani uc¢ebni latky.

Treti lekce

Tteti lekce pfinese poznatky o porodu koncem panevnim a oSetieni novorozence. V této lekci
bude vyuzita aktivizaéni metoda brainstorming a grafickd dopliiovacka. Brainstorming bude
pouzit v oblasti osetfeni novorozence z toho diivodu, Ze studenti uz maji zaklad z pfedchozich
hodin (pomtze jim hlavné znalost pomicek z porodnického balicku) a méli by byt schopni
vymyslet, jaké tikony se pii oSetfeni novorozence provadéji. Pfinos dopliiovacky (studenti
budou podle svych znalosti vypliiovat algoritmus resuscitace a tabulku APGAR score) je

spatfen V. moznosti opétovného vyhledani v poznamkach a zopakovani si poznatk.

Ctvrta lekce

Ctvrta, posledni lekce tohoto tematického celku, bude ve formé cvi¢eni. Tyto dvé hodiny by
mély byt vyvrcholenim celku a zurocenim vSech nabytych védomosti a dovednosti. Pro
studenty budou pfipraveny modelové situace a vyuzita inscenacni vyukova metoda. Situace
budou korespondovat s realnymi ptipady, které studenty - zachranafe mutzou v budoucnu
potkat. V jednotlivych skupinach vzniknou dvojice - posadky RZP, které dostanou vyzvu
od dispecerky zachranné sluzby. Ve vyzveé budou obsazeny zékladni daje. Posadka se mezi
sebou musi domluvit, kdo ma jaké povinnosti a tkoly. Na zakladé jejich zadosti jim budou
poskytnuty dalsi informace o stavu rodicky, budou si muset vyzadat t€¢hotenskou prikazku
atd. Role rodi¢ky a jejiho doprovodu budou hrat ostatni studenti, ktefi zaroven budou ze své
pozice hodnotit naptiklad pfistup studentii-zachranaii nebo jejich schopnost komunikace.

Zbytek studentl bude pozorovat, ale ne zasahovat do probihajici scénky. Na jejim konci je ¢as
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na diskuzi a zhodnoceni podle pfedem piipravenych otazek, které da vyucujici k dispozici.
Pfipravena budou dvé zadani, kazda dvojice si alespon jednu situaci vyzkousi. Tato inscenace
a nasledna diskuze je jako zpusob zhodnoceni v ramci tematického celku dostacujici. Finalni
hodnoceni se dostane na fadu na konci semestru, ve kterém bude pfedmét realizovan, zde se
jevi idedlni naptiklad kombinace pisemného testu k provéteni teoretickych védomosti

a modelova situaci, kterd provéii dovednosti studenta.

Hodiny jsou naplanovany tak, aby byly splnény hlavni didaktické zasady (nazornosti,
uvédomeélosti a aktivity, soustavnosti a systemati¢nosti, pfiméfenosti, trvalosti, spojeni teorie
s praxi, védeckosti). Ve vSech vyukovych jednotkach, hlavné v praktické casti, budou
vyuzivany modely a dostupné vybaveni ucebny porodni asistence nebo ucebny

oSetfovatelstvi.

Veskera literatura, filmy nebo jiné zdroje, ze kterych bude v hodinach cEerpano, budou
soucasti pfiprav a studentim budou vzdy poskytnuty. VSechny tyto néleZitosti jsou soucasti
ptiprav na jednotlivé lekce (pouzitd literatura a elektronické zdroje) nebo soucasti pftiloh této

diplomové prace (vyukové prezentace, aktiviza¢ni metody).
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8 Pripravy na jednotlivé lekce tematického celku

Pripravy byly vytvoreny podle tfetiho typu ptipravy, které jsou uvadény jako nejvhodnéjsi pro
zacCinajici ucitele. Ptipravy na lekce jsou stejné pro obé dvé skupiny (skupinu A i B), jejichz

vyuka neprobiha spolec¢né, ale napli je stejna.

8.1 Piiprava na 1. lekci tematického celku

STUDIJNI OBOR: Diplomovany zdravotnicky zachranar
ROCNIK, SEMESTR: druhy, zimni, skupina A
TEMATICKY CELEK:  Vedeni porodu mimo zdravotnicka zafizeni

TEMA HODINY: Uvod do problematiky porodnictvi v PNP, prvni kroky
zachranare pfi piijezdu k rodicce

DELKA VYUKY: 2 x 45 minut, ptfednéska a cviceni

POUZITA LITERATURA:

- DOBIAS, Viliam, a kol. Prednemocnicnd urgentnd medicina. 1. vyd. Martin: Osveta,
2007. 382 s. ISBN 978-80-8063-255-7.

- POKORNY, Jifi, a kol. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha: Galén, 2004. 547 s.
ISBN 80-7262-259-5.

- KUDELA, Milan, a kol. Zaklady gynekologie a porodnictvi pro posluchace lékarské
fakulty. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2004. 273 s.
ISBN 80-244-0837-6.

- CECH, Evzen a kol. Porodnictvi. 2., pteprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 2006.
544 s. ISBN 80-247-1303-9.

CILE VYUCOVACI JEDNOTKY
Kognitivni cile
Student:
- znd a umi vysvétlit pojmy z oblasti porodnictvi,
- vi, které polohy plodu jsou fyziologické a které jsou indikaci k pfevozu rodicky

do porodnice,
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- vysvétli vybrané pojmy v téhotenské pritkazce a objasni, pro¢ jsou zrovna tyto pojmy
pro zéachranaie dulezité,

- znd pomucky v porodnickém balicku a ostatni pomucky vyuzitelné pii porodu,

- vyjmenuje prvni kroky pfi pfijezdu k rodicce a umi si je naplanovat,

- umi odebrat anamnézu a vyhodnotit informace z t¢hotenské prikazky,

- na zaklad¢ informaci se umi rozhodnout, zda rodicku pteveze do porodnice nebo
uz ne,

- zna zasady pii pfevozu rodi¢ky a dokumenty, které s sebou rodicka potiebuje,

- pokud dojde k porodu v PNP, vi, v ¢em spo¢iva vhodné prostiedi pro rodicku,

- vi, z jaké literatury ma Cerpat pfi samostudiu.

Afektivni cile
Student si:
- uveédomuje specifika pfistupu k t€¢hotné a rodici zen€ a jejimu okoli,
- uvédomuje dilezitost komunikace s klientkou a jejim doprovodem,
- uvédomuje, Ze informace ziskané v této lekci a samostudiem jsou velmi potiebné

pro dalsi lekce.

Psychomotorické cile
Student:

aplikuje ziskané védomosti v praxi,

- vramci cviceni zapisuje do t€¢hotenské prukazky pojmy a pracuje s nimi,

- zajisti vhodné prostiedi pro rodicku a novorozence,

- zajisti rodi¢ku po strdnce monitorovani zdravotniho stavu a podavani 1ékl (zajisténi
periferniho zilného katetru),

- spravné uziva pomucky z porodnického balicku.

OBSAH UCIVA - STRUCNY NASTIN
Uc¢ivo bude koncipovano tak, aby student dosahl v§ech vytycenych vyukovych cilii. Obsahem
vyucovaci jednotky je stru¢né ujasnéni z oblasti téhotenstvi a jeho délky, dale pak z prenatalni

péce, budou zopakovany poznatky o polohach plodu.

Dalsi naplni vyucovaci jednotky je téhotenskd priikazka a jeji obsah, zejména zkratky

a pojmy, které zdravotnicky zachranaf musi znat. Probrany budou také pomicky
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z porodnického bali¢ku a zminény budou i ostatni pomucky, které jsou vyuzitelné pii porodu
vV PNP. Posledni cast teoretického uciva této lekce tvori tikony zachranaie pii ptijezdu

k rodiéce a pokyny, které jsou spojené s pievozem nebo odvedenim porodu v terénu.

Praktickd ¢ast je vyhrazena pro procviceni ziskanych poznatkii a jejich fixovani ve vsech

oblastech osobnosti zdravotnického zachranare.

VOLBA VYUCOVACICH METOD, DIDAKTICKYCH POMUCEK A TECHNIK,
METODICKY POSTUP

Teoreticka ¢ast bude ve formé& vykladu s vyuzitim vyukové prezentace s obrazovou
dokumentaci. V praktické casti bude vyuzita nazorné¢ demonstracni metoda (ptedvedeni
vyuziti pomuicek porodnického bali¢ku), aktivizatni metody (dopliovacka na procviceni
pojmu z téhotenské prikazky, metoda krok za krokem k procviceni dulezitych informaci

Z oblasti ukont zachranaii).

Z didaktickych pomicek bude vyuzit pocita¢, dataprojektor, vytvorena vyukova prezentace,
téhotenské prikazky a pomicky z porodnického balicku, model rodicky. Potifebné jsou
vyukové makroprostory (nejlépe ucebna porodni asistence), které plné odpovidaji

pozadavkiim na odbornou uc¢ebnu.

ZVLASTNI DIDAKTICKA HLEDISKA

V. o wWew

Co z udiva bude pro studenty nejobtiznéjsi?
Osvojeni poymtl z t€hotenské prikazky a zapamatovani si zakladniho postupu po piijezdu

k rodi¢ce.

Jak budou studenti aktivizovani?

V teoretické c¢asti bude k aktivizaci vyuZzivan obrazovy materidl ve vyukové prezentaci,
téhotenska priikkazka i pomucky budou posildny k prohlédnuti v pribéhu hodiny. V praktické
casti aktivizaci zajisti vyuzivani aktivizacnich metod (dopliovacka, krok za krokem)
a instruktaZ k porodnickym pomickam. V praktické ¢asti si studenti zkusi zapisovat
do priikazek. Student dostane prazdnou téhotenskou prikkazku a libovolné, ale spravné, do ni
zapise smyslené informace o téhotné. Jeho kolega danou priikazku musi zhodnotit, vycist

informace, pfipadné se na néco doptat a nakonec v§em piedat informace, které se dozveédél.
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Jak bude zajiSténa ¢asova a obsahova kontinuita obsahu uciva?

Obsahovou kontinuitu zajisti navazani na ucivo z pfedchoziho tematického celku nebo
na uéivo zjinych moduld zuéebniho planu. Casova kontinuita je zajisténa spravnym
zvolenim forem vyuky a vyukovych metod tak, aby nedoslo k naruseni dalsi vyuky studenta,

ale zarovei byly splnény cile vyuky a student nebyl pietézovan.

Jak bude zajistén diferencovany a individualni piistup ke studentim?
V ramci prvni hodiny bude individudlni pfistup omezen z divodu frontalniho vykladu.
Prakticka c¢ast jiz dava prostor pro individualni pfistup. Studenti budou védét, ze po celou

dobu je zde prostor pro otazky a upfesnéni si nejasnosti.

Vypracovani systému ukoli k procvi¢ovani a upeviiovani uciva (v€etné domaci prace
pro studenty).

Vramci cviceni student vyuzije K procviCovani pomuicky z porodnického balicku
a tchotenskych prikazek, kdy si studenti budou zkouSet jejich vyuziti pfimo u modelu
rodi¢ky. K upevnéni slouzi také aktivizaéni metody. Domaci prace studentd se jevi jako

lehka, ale zadano bude samostudium dané problematiky, ktera je pomérné rozsahla.

Jina hlediska (napf. hygienicka).
Studenti budou dodrzovat provozni fad ucebny a budou se chovat dle zasad bezpecnosti
a ochrany zdravi pfti praci (BOZP).

VYCHOVNE MOZNOSTI

Vychovné mozZnosti spocivaji ve vStépovani vSech dileZitych vlastnosti, které by mél
zdravotnicky zachrandf mit a ve své praxi uplathovat. To znamena empatie, pochopent,
zajisStovani intimity, komunikativnost, spoluprace s Iékafi a ostatnimi nelékafskymi

zdravotniky a jiné.

ORGANIZACE VYUCOVACI JEDNOTKY

Které pracovni podminky musi byt zabezpeceny?

Zabezpecena musi byt odbornd ucebna s potiebnymi pomiickami. Dulezité jsou také psaci
potieby studentl a vyucujiciho, funkéni fix na tabuli, fungujici pocita¢ a dataprojektor. Nesmi
byt opomenuta vyukova prezentace, zpracované aktivizacni metody, té¢hotenské prikazky,

porodnicky balic¢ek, porodnicky model.
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Jaky je nejvhodnéjsi organizaé¢ni typ vyucovaci jednotky?
V prvni (teoretické¢) hodin€¢ je zvolena hromadnd forma vyucovani s frontalni vyukou.
Prakticka cast bude probihat jako skupinova vyuka, kde role vyucujiciho spociva ve funkci

hlavniho organizatora, poradce a usmérnovatele samostatné prace skupin.

CASOVY PROJEKT VYUCOVACI HODINY

Kolik ¢asu miiZe byt vénovano jednotlivym fazim vyuky?

Teoretickd ¢ast ma 45 minut, ze kterych prvnich 5 minut je vymezeno na pozdraveni,
seznameni s prubéhem vyucovaci hodiny a vyukovymi cily. Zhruba 35 minut zabere vyklad
nového uciva. V poslednich 5 minutach je prostor pro otdzky studentii a doplnéni pfipadnych

nejasnosti.

Po kratké prestavce nasleduje prakticka cast, ktera obsahuje zhruba 5-ti minutovou
demonstraci vyucujicim pro vSechny studenty a nasledujicich 30 minut je vymezeno
pro procvicovani. V zavéru je Cas (5 minut) pro zadani domaci prace - Ssamostudia,
doporuceni literatury, uklid pomuicek a rozlouceni Je vhodné si nechat uréitou casovou

rezervu pro neo¢ekavaneé situace.

Kolik ¢asu si vyZada domaci priprava na dalsi vyu€ovaci hodinu?
Cas domaci pfipravy - samostudia se odviji od stylu studia daného studenta, od jeho

svédomitosti a jinych faktora (inava, zajem o latku).

K REALIZACI PRIPRAVY

Jak bude zajiSténa pracovni soucinnost studenti?

Soucinnost studenti Se nejvice projevi v praktické ¢asti. Ti budou rozdéleni do dvou skupin,
jedna skupina si bude nacvicovat pouzivani pomicek z porodnického bali¢ku, druha skupina
bude pracovat s téhotenskou pritkkazkou a pomoci aktivizacnich metod opakovat teoretické
poznatky. Ve skupinach budou jesté rozdéleni do dvojic, ve kterych budou navzajem

spolupracovat a s ostatnimi dvojicemi se budou kontrolovat. Po 15 minutach se vyméni.

Jak budou zjiStény pracovni vysledky studenti?

Pochopeni latky se projevi pii praktickém néacviku a provadéni aktivizanich metod.
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8.2 Priprava na 2. lekci tematického celku

STUDIJNI OBOR: Diplomovany zdravotnicky zadchranafr
ROCNIK, SEMESTR: druhy, zimni - skupina A (cca 10 studentit)
TEMATICKY CELEK:  Vedeni porodu mimo zdravotnicka zaiizeni

TEMA HODINY: Asistence u porodu v PNP (porod, mechanismus porodu,
porodni cesty, porodni sily, faze porodu, porod zahlavim,
specifika porodu v PNP)

DELKA VYUKY: 2 x 45 minut, pfednaska a cviceni

POUZITA LITERATURA:

POKORNY, Jifi, a kol. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha: Galén, 2004. 547 s.

ISBN 80-7262-259-5.

KUDELA, Milan, a kol. Zaklady gynekologie a porodnictvi pro posluchace lékarské

fakulty. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2004. 273 s.

ISBN 80-244-0837-6.

CECH, Evzen a kol. Porodnictvi. 2., pteprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 2006. 544 s.

ISBN 80-247-1303-9.

SOBEK, Dalibor. Akutni stavy v gynekologii a porodnictvi v PNP. Urgentni

medicina: Casopis pro neodkladnou lékarskou péci. Ceské Budgjovice: MEDIPRAX

CBs. r. 0., 2000 (III. vydéni). s. 18-19. ISSN: 1212 - 1924

CILE VYUCOVACI JEDNOTKY

Kognitivni cile

Student;

umi definovat co je to porod a vymezit pojmy piedCasny porod, porod v terminu,

porod po terminu,

vysvétli, co jsou porodni cesty a jaké je jejich rozdéleni,

Objasni, jaké jsou doby porodni, co obnaSeji a popiSe jejich
V pfednemocni¢ni péci,

zné porodni mechanismus pii porodu zahlavim,

vi, jak asistovat pfi porodu ditéte rodiciho se hlavickou,

logicky vyvodi, ktery moment z pohledu porodnika je pfi porodu duilezity,
umi popsat ukony zachranare v III. a IV. dobé porodni,

umi navrhnout postup pii krvaceni Zeny po porodu,
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- i, z jaké literatury ma Cerpat pfi samostudiu.

Afektivni cile
Student si:

- uveédomuje specifika pfistupu k t€¢hotné a rodici zen€ a jejimu okoli,

uvédomuje dulezitost komunikace s klientkou a jejim doprovodem,

- uvédomuje vyjimecnost situace pro klientku i jeji okoli a bude se snazit zajistit ji
i pfesto prozitek z porodu, napiiklad tim, Ze nezapomene urcit ¢as porodu a jeho
pristup bude co nejvice empaticky,

- uvédomuje, ze musi respektovat prani a potieby rodi¢ky, ale ne v rozporu s jeho
kompetencemi,

- uvédomuje, Ze informace ziskané v této lekci a samostudiem jsou velmi potfebné pro

dalsi lekce.

Psychomotorické cile

Student:

aplikuje ziskané védomosti v praxi,

rozliSuje na modelu tvrdé a mekké porodni cesty,

- umi demonstrovat porodni mechanismus na modelu,

- dokaze ukazat klientce, jak spravné tlacit pii kontrakcich,

- plné€ vyuziva pomiicky z porodnického balicku,

- asistuje u porodu zdhlavim Vv plné mife (chrani hraz, rodi raménka),
- asistuje u porodu placenty a zajisti ji na dalsi ptevoz,

- umi nachystat Zenu k pfevozu do porodnice.

OBSAH UCIVA - STRUCNY NASTIN

Uc¢ivo bude koncipovano tak, aby student dosahl vSech vytycenych vyukovych cilt. Obsahem
vyucovaci jednotky je porod v prednemocni¢ni péci, jeho specifika. Samotny porodni
mechanismus, porodni cesty 1 sily pfi porodu v PNP zlstavaji stejné jako pifi porodu
Vv zdravotnickém zafizeni, proto jsou jako stézejni literatura nejvice vyuzivany ucebnice
porodnictvi, které jsou také v zavéru doporuceny k samostudiu. Na uvod teoretické prednasky
budou studenti sezndmeni s definici porodu, vymezenim porodu podle délky tchotenstvi,
rozebrany budou porodni sily, porodni cesty a porodni mechanismus pfi porodu hlavickou,

ktery je nejcastéjSi. Budou vyuzity modely porodnich cest a fotografie porodu pro lepsi
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orientaci a pochopeni. Jednotlivé doby porodni budou kratce charakterizovany a poté
aplikovany do oblasti pfednemocni¢ni péCe. Prakticka cast se zcela zaméfi na aplikaci
poznatkli do praxe, k dispozici budou modely porodnich cest, model rodicky a novorozence,

pomiicky z porodnického balicku.

VOLBA VYUCOVACICH METOD, DIDAKTICKYCH POMUCEK A TECHNIK,
METODICKY POSTUP

Teoreticka Cast probéhne formou vykladu s vyuzitim vyukové prezentace s obrazovou
dokumentaci (fotografie, kratké video) a s pouzitim aktivizacni metody (ANO-NE).
V praktické casti se uplatni ndzorn¢ demonstracni metoda (pfedvedeni porodu zahlavim

a porodu placenty na modelu).

Z didaktickych pomucek bude potieba pocita¢, dataprojektor, vytvorena vyukova prezentace,
vytvofena aktivizaéni metoda, pomicky z porodnického balicku, model rodicky, model
porodnich cest a vyukové makroprostory (nejlépe ucebna porodni asistence), které plné

odpovidaji pozadavkiim na odbornou uc¢ebnu.

ZVLASTNI DIDAKTICKA HLEDISKA

vvvvvv

Prakticky nacvik II. doby porodni.

Jak budou studenti aktivizovani?

V teoretické ¢asti slouzi K aktivizaci obrazovy material ve vyukové prezentaci a kratké video,
které slouzi k lepSimu pochopeni porodniho mechanismu. Na zavér teoretické Casti bude
zafazena metoda ANO-NE, ktera zaroven muze poslouzit jako doplnéni zapisu z prednasky.

Prakticka ¢ast je pln€ oddéna nacviku porodu, kdy samotny nacvik bude studenty aktivizovat.

Jak bude zajiSténa ¢asova a obsahova kontinuita obsahu uciva?

Obsahova kontinuita bude zajiSténa navazanim na ucivo z predchozi lekce, kdy se studenti
dozvédéli o prvnich krocich u porodu v PNP a potiebnych pomiickach a jejich vyuziti.
Casova kontinuita je zaji§téna spravnym zvolenim forem vyuky a vyukovych metod tak, aby
nedoslo k naruseni dal$i vyuky studenta, ale zaroven byly splnény cile vyuky a student nebyl

pretézovan.
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Jak bude zajistén diferencovany a individualni pristup ke studentiim?
V ramci prvni hodiny bude individualni pfistup omezen z divodu frontalniho vykladu.
Prakticka ¢ast jiz dava prostor pro individualni piistup. Studenti budou védét, ze po celou

dobu je zde prostor pro otazky a upiesnéni si nejasnosti.

Vypracovani systému ukoli k procvi¢ovani a upeviiovani uciva (véetné domaci prace
pro studenty).

V teoretické Casti si studenti procvic¢i ziskané poznatky pomoci aktiviza¢ni metody ANO-NE.
Vice aktiviza¢nich metod by bylo z hlediska casové naro¢nosti predndsené teorie nezadouci.
Dalsi upevnéni poznatkii prob&éhne pii nacviku v praktické casti. Na konci lekce bude

studentim zadéno samostudium dané problematiky a doporucena literatura.

Jina hlediska (napf. hygienicka).
Studenti budou dodrzovat provozni ¥ad ucebny a budou se chovat dle zasad BOZP.

VYCHOVNE MOZNOSTI

Vychovné mozZnosti spocivaji ve vStépovani vSech dileZitych vlastnosti, které by mél
zdravotnicky zachrandf mit a ve své praxi uplathovat. To znamena empatie, pochopent,
zajisStovani intimity, Komunikativnost, spoluprace s Iékafi a ostatnimi nelékafskymi

zdravotniky a jiné.

ORGANIZACE VYUCOVACI JEDNOTKY

Které pracovni podminky musi byt zabezpeceny?

Zabezpecena musi byt odbornd ucebna s potiebnymi pomiickami. Dulezité jsou také psaci
potieby studentl a vyucujiciho, funkéni fix na tabuli, fungujici pocita¢ a dataprojektor. Nesmi
byt opomenuta vyukova prezentace, zpracovana aktivizacni metoda, porodnicky balicek,
porodnicky model, model porodnich cest a dal$i potifeby knacviku porodu (napiiklad

silikonovy gel pro lepsi kluzkost pomicek, dostatek prostoru).

Jaky je nejvhodnéjsi organizacni typ vyucovaci jednotky?
V prvni (teoretické¢) hodin€ probéhne hromadnd forma vyucovani s frontdlni vyukou.
Praktickd cast vyuka bude probihat individudln€. Vyucujici ma za ukol na zacatku

demonstrovat porod na modelu a nasledné¢ pomahat studentim s jeho zvladnutim.
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CASOVY PROJEKT VYUCOVACI HODINY

Kolik ¢asu miiZze byt vénovano jednotlivym fazim vyuky?

Teoretickd ¢ast ma 45 minut, ze kterych prvnich 5 minut bude vyuZzito na pozdraveni,
seznameni se S prubéhem vyucovaci hodiny a vyukovymi cily. Zhruba 30 minut zabere
vyklad nového uciva. V poslednich 10 minutach je prostor pro aktivizaéni metodu ANO-NE,

otazky studentti a doplnéni ptipadnych nejasnosti.

Po kratké prestavce nasleduje prakticka ¢ast, ktera obsahuje zhruba péti az sedmi minutovou
demonstraci vyucujicim pro vSechny studenty. Nasledujicich 35 minut je vymezeno
pro procvi¢ovani. V zavéru je ¢as na zadani domaci prace (samostudia), doporuéeni literatury,

uklid pomucek a rozlouceni. Je vhodné si nechat casovou rezervu.

Kolik ¢asu si vyzada domaci priprava na dalsi vyuéovaci hodinu?
Cas doméci pfipravy - samostudia se odviji od stylu studia daného studenta, od jeho

svédomitosti a jinych faktori (Unava, zdjem o latku).

K REALIZACI PRIPRAVY

Jak bude zajiSténa pracovni soucinnost studentii?

Soucinnost studentll se nejvice projevi pii cvieni. Studenti si jednotlivé vyzkousi porod,
ostatni budou pozorovat a ptipadné ohodnoti jejich vykon. V meziCase maji moznost
upeviovani si poznatki u modelt, které jsou soucasti ucebny porodni asistence - makety

prib&hu téhotenstvi, modely Zenské panve, vySetiovaci modely.

Jak budu zjiSt'ovat pracovni vysledky studenti?

Pochopeni latky se projevi pii praktickém nédcviku a vyplnéni aktivizaéni metody.

8.3 Priprava na 3. lekci tematického celku
STUDIJNI OBOR: Diplomovany zdravotnicky zachranaf

ROCNIK, SEMESTR: druhy, zimni - skupina A (cca 10 studentt1)
TEMATICKY CELEK:  Vedeni porodu mimo zdravotnicka zaiizeni
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TEMA HODINY: Asistence u porodu v PNP II. (porod koncem panevnim,

oSetfeni novorozence, resuscitace novorozence)

DELKA VYUKY: 2 x 45 minut, prednaska a cvieni
POUZITA LITERATURA:

HAJEK, Zdenék. Spontanni porod koncem panevnim a jeho misto v soudasném
porodnictvi. Aktudlni gynekologie a porodnictvi. Aprofema s.r.0., 2009. ¢. 1,
s. 38 - 41. ISSN 1803-9588.

POKORNY, Jiti, a kol. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha: Galén, 2004. 547 s.
ISBN 80-7262-259-5.

KUDELA, Milan, a kol. Zaklady gynekologie a porodnictvi pro posluchace lékarské
fakulty. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2004. 273 s.
ISBN 80-244-0837-6.

CECH, Evzen a kol. Porodnictvi. 2., pteprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 2006.
544 s. ISBN 80-247-1303-9.

JANOTA, Jan, PROKOP, Michal. Resuscitace novorozence. Urgentni medicina.
Bratislava, 2003. ¢. 4, s. 22-27. ISSN 1212-1924.

EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL. Resuscitace novorozence po porodu
[on-line]. 2010 [cit. 2012-01-03]. Dostupné z: http://www.resuscitace.cz/wp-
content/uploads/2011/01/Poster 10 NLS 01 01 CZE V20110112.pdf
FENDRYCHOVA, Jaroslava, BOREK, Ivo, a kol. Intenzivni péce o novorozence.
1. vyd. Brno: Nérodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych obort, 2007. 403 s.

ISBN 978-80-7013-447-4.

CILE VYUCOVACI JEDNOTKY

Kognitivni cile

Student:

umi vysvétlit rozdilnost I. doby porodni u porodu koncem panevnim,
zné porodni mechanismus pii porodu koncem panevnim,

vi, jak asistovat pti porodu ditéte rodiciho se koncem panevnim,

zna postup pii oSetfeni novorozence v prednemocnicni péci,

ovlada algoritmus resuscitace a podminky jejiho zahdjeni,

vi, z jaké literatury ma Cerpat pii samostudiu.
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Afektivni cile
Student si:
- uveédomuje specifika pristupu k t€hotné a rodici Zen¢ a jejimu okoli,
- uveédomuje dulezitost komunikace s klientkou a jejim doprovodem,
- uvédomuje vyjimecnost situace pro klientku i jeji okoli a bude se snazit zajistit ji
1 presto prozitek z porodu, napiiklad tim, ze nezapomene urcit ¢as porodu a jeho
piistup bude co nejvice empaticky,
- uveédomuje, ze musi respektovat prani a potieby rodicky, ovSem nikoliv v rozporu
S jeho svédomim a kompetencemi,
- uveédomuje, Ze resuscitace novorozence je pro rodice ditéte velmi stresujici a bude se
jim snazit podat co nejvic informact,
- uvédomuje, Ze informace ziskané v této lekci a samostudiem jsou velmi potfebné pro

dalsi lekce.

Psychomotorické cile

Student:

aplikuje ziskané védomosti v praxi,

uplatiuje dovednosti z minulych lekci,

- umi demonstrovat porodni mechanismus koncem panevnim na modelu,

asistuje u porodu koncem panevnim v plné mifte,

- umi oSetfit novorozence v podminkach pfednemocnic¢ni péce.

OBSAH UCIVA - STRUCNY NASTIN

U¢ivo bude koncipovano tak, aby student dosahl vSech vyty¢enych vyukovych cilli. Obsah
vyucovaci jednotky navazuje na piedchozi lekce, vyuziva ziskanych poznatkli a obohacuje
studenty o informace o porodu koncem panevnim, o oSetfeni novorozence v pfednemocnicni
péci a o zéklady resuscitace novorozence. Praktickd cast se opét bude sklddat z nacviku

na modelu rodi¢ky a novorozence za pouziti pomicek z porodnického balicku.

VOLBA VYUCOVACICH METOD, DIDAKTICKYCH POMUCEK A TECHNIK,
METODICKY POSTUP
Teoreticka cast ve formé vykladu vyuzivad vyukové prezentace s obrazovou dokumentaci

(fotografie, ilustrace). Bude pouzita aktivizaéni metoda (brainstorming a grafické
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doplnovacky). V praktické casti bude vyuzita nazorn¢ demonstraéni metoda (piedvedeni

porodu koncem panevnim a oSetieni novorozence na modelu rodi¢ky a novorozence).

Z didaktickych pomiicek je tieba pocita¢, dataprojektor, vytvofena vyukova prezentace,
pomiicky z porodnického balicku, model rodicky, model novorozence, zpracovana aktivizacni
metoda. Vyuzity budou vyukové makroprostory (nejlépe ucebna porodni asistence), které

plné odpovidaji pozadavkiim na odbornou uc¢ebnu.

ZVLASTNI DIDAKTICKA HLEDISKA

vvvvvv

Prakticky nacvik II. doby porodni - porod koncem panevnim.

Jak budou studenti aktivizovani?

V teoretické Casti aktivizuje studenty obrazovy material ve vyukové prezentaci
a aktivizacni metoda brainstorming a grafické doplnovacky. Prakticka ¢ast je pln€ oddana
nacviku porodu koncem panevnim a oSetieni novorozence, kdy samotny nacvik bude studenty

aktivizovat.

Jak bude zajisténa ¢asova a obsahova kontinuita obsahu u¢iva?

Obsahova kontinuita bude zajiSténa navazanim na ucivo z ptredchozi lekce, ve které si osvojili
postupy V jednotlivych dobach porodnich v pééi o Zenu. Casova kontinuita bude zajiiténa
spravnym zvolenim forem vyuky a vyukovych metod tak, aby nedoslo k naruSeni dalsi vyuky

studenta, ale zaroven byly splnény cile vyuky a student nebyl pretéZovan.

Jak bude zajistén diferencovany a individualni pristup ke studentim?

V ramci prvni hodiny bude individuélni pfistup omezen z ditvodu frontalniho vykladu.

Vypracovani systému ukoli k procvi¢ovani a upeviiovani uciva (véetné domaci prace
pro studenty).

V teoretické casti bude pouzit nevyplnény algoritmus resuscitace, ktery student v ramci
procvicovani musi vyplnit a nevyplnéna tabulka pro zhodnoceni APGAR score, kterd bude
taktéz studentem vyplnéna. Dalsi ziskané poznatky budou dostate¢né upevnény pii nacviku
v praktické ¢asti. Na konci lekce bude studentim zadano samostudium dané problematiky

a doporucena literatura a internetové zdroje. Jednim z nich je i odkaz na konferenci
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Pelhfimovské podvecery, které se konaji kazdoro¢né a jsou bohatym zdrojem témat z urgentni
mediciny. Problematika resuscitace novorozence bude dikladné probrana ve vyuce urgentni

mediciny.

Jina hlediska (napr. hygienicka).
Studenti budou dodrzovat provozni ¥ad u¢ebny a budou se chovat dle zasad BOZP.

VYCHOVNE MOZNOSTI

Vychovné moznosti spocivaji ve vstépovani vSech dulezitych vlastnosti, které by m¢él
zdravotnicky zachrandif mit a ve své praxi uplathovat. To znamena empatie, pochopeni,
zajiStovani intimity, komunikativnost, spoluprice s lékafi a ostatnimi nelékaiskymi

zdravotniky a jiné.

ORGANIZACE VYUCOVACI JEDNOTKY

Které pracovni podminky musi byt zabezpeceny?

Zabezpecena musi byt odborna ucebna s potfebnymi pomitickami. Dilezité jsou také psaci
potieby studentli a vyucujiciho, funkéni fix na tabuli, fungujici pocita¢ a dataprojektor. Nesmi
byt opomenuta vyukova prezentace, zpracovana aktivizatni metoda - dopliovacky,
porodnicky bali¢ek, porodnicky model, model novorozence a dal$i aspekty potiebné

k nacviku porodu (silikonovy gel pro lepsi kluzkost pomucek, dostatek prostoru).

Jaky je nejvhodnéjsi organizac¢ni typ vyucovaci jednotky?

V prvni (teoretické¢) hodiné je zvolen hromadnid forma vyucovéani s frontadlni vyukou.
Prakticka ¢ast bude probihat individualné, kdy vyucujici ma za ukol na zacatku demonstrovat
porod na modelu, oSetfeni novorozence, resuscitaci a nasledné¢ pomdhat studentim se

zvladnutim téchto dovednosti.

CASOVY PROJEKT VYUCOVACI HODINY

Kolik ¢asu miZe byt vénovano jednotlivym fazim vyuky?

Teoreticka ¢ast ma 45 minut, ze kterych prvnich 5 minut zabere pozdraveni, seznameni se
S pribéhem vyucovaci hodiny a vyukovymi cily. Zhruba 35 minut zabere vyklad nového
uc¢iva a aktivizaéni metoda brainstorming. V poslednich 5 minutach je prostor

pro doplinovacky, otazky studentii a doplnéni ptipadnych nejasnosti.
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Po kratké prestavce nasleduje prakticka c¢ast, ktera obsahuje zhruba 10-ti minutovou
demonstraci vyucujicim pro vSechny studenty a nésledujicich 30 minut je vymezeno
pro procvi¢ovani. V zavéru je Cas pro zadani domaci prace - samostudia a doporuceni

literatury, uklidu pomucek a rozlouceni. Je vhodné si nechat néjakou ¢asovou rezervu.

Kolik ¢asu si vyZada domaci priprava na dalsi vyuc€ovaci hodinu?
Cas domaci ptipravy - samostudia se odviji od stylu studia daného studenta, od jeho

svédomitosti a jinych faktora (inava, zajem o latku).

K REALIZACI PRIPRAVY

Jak bude zajiSténa pracovni soucinnost studentii?

Soucinnost studentl se nejvice projevi v praktické ¢asti. Studenti si jednotlivé budou zkousSet
porod a oSetfeni novorozence, ostatni budou pozorovat a ptipadné hodnotit jejich vykon.
V mezi¢ase maji moznost upevilovani si poznatkli u modelt, které jsou soucasti ucebny

porodni asistence - makety pribéhu téhotenstvi, modely Zenské panve, vySetfovaci modely.

Jak budou zjiStovany pracovni vysledky studenta?

Pochopeni latky se projevi pii vyplnéni aktivizaénich metod a praktickém nacviku.

8.4 Priiprava na 4. lekci tematického celku

STUDIJNI OBOR: Diplomovany zdravotnicky zachranar
ROCNIK, SEMESTR: druhy, zimni - skupina A (cca 10 studenttt)
TEMATICKY CELEK: Vedeni porodu mimo zdravotnicka zafizeni
TEMA HODINY: Opakovani

DELKA VYUKY: 2 x 45 minut, cviceni

CILE VYUCOVACI JEDNOTKY
Kognitivni cile
Student:
- umi vyuzit vSech informaci, které ziskal v pfedchozi vyuce a aplikuje je na zadané

situace.
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Afektivni cile
Student si:
- uveédomuje, ze obsah tematického celku ho mize v jeho povolani potkat,
- uveédomuje, Zze vSe, co se vtomto tematickém celku nauci, je pro n¢j pozitivni

a potfebné.

Psychomotorické cile
Student:

- aplikuje dovednosti z minulych lekci v danych situacich.

OBSAH UCIVA - STRUCNY NASTIN

U¢ivo bude koncipovéano tak, aby student dosahl vSech vyty€enych vyukovych cili a doSlo
k zopakovani obsahu tematického celku. Tato dvouhodinova lekce je slozena pouze
ze cviCeni, ve kterych bude uzito inscenacni vyukové metody. Zadani uvedou studenty

do situace a je zcela na nich, jak bude situace fesit.

VOLBA VYUCOVACICH METOD, DIDAKTICKYCH POMUCEK A TECHNIK,
METODICKY POSTUP

Jako vyucovaci metoda bude zvolena inscena¢ni metoda, ve které budou dvé rozlisna zadéni.
Z didaktickych pomicek budou vyuZzity pfipravena zaddni pro studenty, pomucky
z porodnického bali¢ku, model rodicky, model novorozence. Budou vyuzity vyukové
makroprostory (nejlépe ucebna porodni asistence), které pIné¢ odpovidaji pozadavkium

na odbornou ucebnu.

Studenti se rozdéli do dvojic a vylosuji si jedno zadani. Musi si urcit svoje povinnosti
a postup, kterého se budou drZet. Role rodicky a osob v jejim okoli pfipadnou ostatnim
pozorujicim studentim. Studentim budou na jejich vyZzadani podavany informace ohledné

stavu rodicky a novorozence.

ZVLASTNI DIDAKTICKA HLEDISKA

vvvvvv

Uvédomeénti si spravného postupu, spojeni teorie s praxi.
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Jak budou studenti aktivizovani?

Studenti budou aktivizovani inscena¢ni metodou.

Jak bude zajiSténa ¢asova a obsahova kontinuita obsahu uciva?
Obsahova kontinuita bude zajisténa navazanim na ucivo z predchozich lekci, ve kterych si
studenti osvojili postupy vpéfi o Zenu a o novorozence V PNP. V této lekci dojde

k opakovani. Casova kontinuita je zajiSténa navazanim na piedchozi vyuku.

Jak bude zajistén diferencovany a individualni pFistup ke studentiim?
Pti pouziti inscenacni metody je vyucujici pouze pozorovatel a poskytovatel informaci, které
si student vyzada. Individudlni pfistup je zajiStén v nasledné diskuzi, kdy jsou probrany

spole¢né s ostatnimi studenty jednotlivé kroky hodnoceného.

Vypracovani systému ukoli k procvi¢ovani a upeviiovani uciva (véetné domaci prace
pro studenty).
Samotna inscenacni metoda je doporucovana k procvicovani a upeviiovani uciva. Domaci

prace jiz nebude zaddvana, tematicky celek touto lekci skonci.

Jina hlediska (nap¥. hygienicka).

Studenti budou dodrzovat provozni fad uéebny a budou se chovat dle zasad BOZP.

VYCHOVNE MOZNOSTI

Vychovné mozZnosti spocivaji ve vSt€povani vSech dileZitych vlastnosti, které by mél
zdravotnicky zachrandf mit a ve své praxi uplatiovat. To znamena empatie, pochopeni,
zajiStovani intimity, komunikativnost, spoluprace slékafi a ostatnimi nelékafskymi

zdravotniky a jiné.

Inscena¢ni metoda je velmi vhodna pro upeviiovani osobnosti studenta-zachranare, jsou zde

pfitomny emoce a pocity, které student pfi normalni vyuce nezaziva.

ORGANIZACE VYUCOVACI JEDNOTKY
Které pracovni podminky musi byt zabezpeceny?
ZabezpeCena musi byt odborna ucebna s potiebnymi pomtickami, tj. porodnicky balicek,

porodnicky model, model novorozence a dalsi pomiicky potiebné k nacviku porodu
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(silikonovy gel pro lepsi kluzkost pomticek, dostatek prostoru) a oSetfeni novorozence. Psaci

potieby studentt a ucitele budou vyhodou.

Jaky je nejvhodnéjsi organizacni typ vyucovaci jednotky?

Vyuka bude probihat jako skupinova vyuka.

CASOVY PROJEKT VYUCOVACI HODINY

Kolik ¢asu miiZe byt vénovano jednotlivym fazim vyuky?

Na jednu scénku (jednu dvojici) by mélo ptipadnout zhruba 10 minut, poté vzdy nasleduje 5
minut na debatu a zhodnoceni podle pfipravenych otazek. Prostor pro zhodnoceni musi dostat
i samotni herci, aby vyjadfili své pocity a zhodnotili ptistup zdravotniki v dané situaci.

Protoze scénka 1 diskuze mohou byt delsi, je vhodné si nechat ¢asovou rezervu.

Kolik ¢asu si vyzada domaci priprava na dalsi vyufovaci hodinu?
Doméci ptiprava jiz nebude zadavana, samoziejmosti je dostudovani si nejasnosti z této

hodiny a dostatecna ptiprava na ukonceni predmétu.

K REALIZACI PRIPRAVY

Jak bude zaji$téna pracovni soucinnost studenti?
Studenti budou rozdéleni do dvojic, ve kterych musi splnit jedno ze dvou zadéni, které si
vylosuji. Spoluprace studenti bude spocivat v hrani jednotlivych roli, v dostatecné

komunikaci mezi sebou ve dvojici a nasledné ve vzajemném zhodnoceni.

Jak budou zjistovany pracovni vysledky zaka?

Pochopeni latky se projevi pti samotnych scénkéch.
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Diskuze

Diplomova prace se zabyva piipravou tematického celku s nazvem Vedeni porodu mimo
zdravotnicka zatizeni. V nasledujicim textu bych rdda vyhodnotila dotaznikové polozky, které
byly obsazeny v dotazniku vyuzitého pro zpétnou vazbu, shrnula zjisténé poznatky, oziejmila
souvislosti, které vedly k vytvoreni predkladaného tematického celku, a navrhla redlné

uplatnéni tematického celku ve vyuce studentli oboru Diplomovany zdravotnicky zachranaf.

Dotaznik byl rozdan za Gcelem zjisténi zpétné vazby, ale i za ti€elem zorientovani se v realné
vyuce modulu Gynekologie a porodnictvi. Prvni dvé dotaznikové polozky se tykaly moznosti
vidéni porodu v praxi ve zdravotnickém zafizeni nebo v terénu na praxi u zachranné sluzby
a moznosti vyzkousSeni si porodu ve vyuce. Z 16 (100%) studentd pouze 2 (12,5%) studenti
vidéli porod, ostatni ho nikdy na vlastni o¢i nevidé€li. Tato skute¢nost se nezda byt vyznamna,
existuji rizna vyukova videa, ale ty jsou Casto zastarala a ukazuji porod pouze v nemocni¢nim
prosttedi. Pouze jeden (6,2%) student mél ptilezitost vyzkouset si asistenci porodu na modelu
ve vyuce, bohuZel ji ale nevyuZil. Ostatni studenti tuto Sanci neméli a proto je tedy ziejmé, Ze

by se praktickému nacviku v tomto tematickém celku méla vénovat pozornost.

Druhou oblasti bylo zhodnoceni vé€domosti a dovednosti Vv oblasti vedeni porodu v PNP
o¢ima studenta. Vysledky pro mé nebyly piekvapenim, jedenact (68,7%) studentd, ktefi
oznacili své védomosti ohledné porodu v terénu jako nedostacujici, je ¢islo pomérné vysoké
a na nedostatecné povédomi o této problematice ukazuje i 12 (75,0%) studentti, kteti zaroven
uvedli, Ze 1 jejich dovednosti jsou nedostacujici. Vysledky nebyly piekvapivé, protoze forma
prednések teoretického razu se zamétenim spise na klasickou gynekologii a porodnictvi moc

prostoru k ziskani poznatk® 0 porodu v terénu nedavaji.

Otéazka tykajici se oblibenosti predmétu napovédéla, ze predmét Gynekologie a porodnictvi
nepatii mezi nejoblibenéjsi moduly v u¢ebnim planu studentli (jako neoblibeny byl oznacen
Ctyfmi studenty), ale zaroven nebyl zcela odsouzen - byl oznacen jako oblibeny (5 (31,2%)
studentil) a 7 (43,7%) student na né¢j nema vyhranény nazor. Na konci mnou vedené hodiny
studenti uvedli, Ze jejich zajem zvysil - 7 (43,7%) nebo velmi zvysil - 8 (50,0%). Z toho
usuzuji, ze zajem o tento predmét by se vyrazné zvysil, kdyby bylo zatazeno vice poznatkl

z pohledu pifednemocni¢ni péce a praktickych hodin.
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Dotaznikové polozky ¢islo 6, 7 a 8 byly sméfovany na hodnoceni probéhlé vyuky v Centru
praktickych dovednosti FZV UP. Vyuka se studentiim, i dle jejich slovniho hodnoceni, libila.
Vyuka ve vSech ohledech (srozumitelnost vykladu, jasnd struktura hodiny, pocit
smysluplnosti a pfinosnosti vyuky, pouzivani pomucek, zatazovani aktiviza¢nich metod atd.)
ziskala v drtivé pfevaze oznaceni vybornd. Tento fakt byl velmi potéSujici a zaroven jsem se
opét yjistila o smyslu vytvoreni tematického celku, ktery by v budoucnu mohl byt pii vyuce

realizovan.

Tyto zjisténé skute¢nosti mé pfi tvorbé tematického celku inspirovaly timto smérem:

- Do tematického celku musi byt zatazen dostate¢ny prostor pro prakticky nacvik, teorie
by méla byt omezena na zakladni pojmy a pokyny.

- Studentim vyhovovala stavba vyuky, takze usporadani vyuky s vyuzitim jedné hodiny
pfednasky a jedné hodiny cviceni se zd4 byt vhodné.

- Studenti vidi ve vyuce tohoto tématu smysl a dilezitost, nemusim se bat nekézné
a nizké aktivity studentii a mohu vyuzivat aktivizacni a inscena¢ni metody.

- | pres celkem nizky pocet studentii (16 studentl) se prakticky néacvik porodu
z ¢asovych divodii omezil na jedno studentovo vyzkouSeni, proto vidim nutnost
Vv rozdéleni studentti na skupiny s mensim poctem, nejvyssi hranici jsem stanovila na
deset.

- Je nutné, aby k vyuce byla vyuzita u¢ebna s potiebnym vybavenim.

Pfed samotnou tvorbou tematického celku jsem musela prostudovat dokumenty, ze kterych
obor Diplomovany zdravotnicky zachranar vychazi. Mym plvodnim zdmérem bylo vytvofit
tematicky celek, ktery by bylo mozné realizovat v modulu Gynekologie a porodnictvi, ktery
patii do sekce Vybrané klinické obory. Tento druh modulii ve vétSin€ piipadt uci lékari
Z dané oblasti, ktefi zachranaifim poskytuji rozsahlé teoretické poznatky. Protoze absolvent
oboru Diplomovany zdravotnicky zachranaf ma podle Zakona ¢. 96/2004 Sb., o nelékaiskych
zdravotnickych povolanich, ve znéni pozdéjsich predpisii, odbornou zptisobilost k vykonu
povolani na pozici zdravotnického asistenta, tudiz se mulZe uplatnit i na neintenzivnich
oddéleni nemocnic, musi mit Sirokospektry zabér znalosti a nemél by byt specializovan pouze
na intenzivni a prednemocnicni péci. Zde jsem tedy narazila na Casovy nesoulad mnou
vytvofeného  tematického  celku, ktery se Uzce zaméfuje na  porod
v pfednemocnicni péci. Ostatni témata, ktera by v rdmci modulu Gynekologie a porodnictvi

méla byt probrana (patofyziologie a patologie rodidel, operacni gynekologie, détska
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gynekologie, fyziologické a patologické téhotenstvi, fyziologické a operacni porody,
fyziologicky a patologicky novorozenec, problematika Sestinedéli a nahlé piihody
Vv téhotenstvi, béhem porodu a v Sestined¢li), by byla opomenuta. V zimnim semestru ma
modul vymezeno 11 tydnu, ostatni tydny jsou vyplnény praxi studentd. Je tedy spiSe nerealné,
aby se tematicky celek vénujici se pouze porodu v pfednemocni¢ni péci, vyucoval po dobu
8 tydnt, student by pak nemél dostatecné zaklady z oblasti anatomie pohlavnich organt,

z problematiky téhotenstvi a z dalSich gynekologicko-porodnickych oblasti.

Po zvézeni jsem dospéla k nazoru, Ze se zde nabizi moznost vytvoreni nového modulu, ktery
by mohl byt zafazen do Vzdé€lavaciho programu pii ptisti reakreditaci oboru Diplomovany
zdravotnicky zéachrandf nebo pfi vytvafeni ucebniho planu pii prechodu oboru DZZ
na vysokoskolsky program Zdravotnicky zachranat, o kterém se v budoucnu uvazuje. Zde je
zfetelna moznost uplatnéni vytvoreného celku. Modul by mohl byt koncipovan jako povinné
volitelny nebo nepovinny. Jeho Casova dotace by citala 11 tydnii a probihat by dle mého
usudku mél spolu s modulem Gynekologie a porodnictvi v zimnim semestru druhého ro¢niku.
Pojmenovani modulu je zcela na tviirci vzdélavaciho programu, tj. vyssi odborné Skole. Mijj

pracovni nazev zni Praktika z gynekologie a porodnictvi.

Modul Praktika z gynekologie a porodnictvi by byl pojat teoreticko-prakticky a vyuZzival by
poznatkil, které studenti ziskdvaji od l€kaiti v teoretickych hodindch modulu Gynekologie
a porodnictvi. Vyucujicim tohoto modulu by mél byt odborny pedagog, ktery ma v této
oblasti zkuSenosti a mize tak vyuCovani obohatit o dalsi praktické poznamky, které jsou pro
studenty velmi pfinosné. Vé&fim, ze 1 kdyZ by modul Gynekologie a porodnictvi zilstal
viceméné teoretického razu, studenti by méli o ucivo vétsi zdjem, vidéli by totiz Sanci

aplikovat ziskané v€domosti v praktickych hodinach.

Predkladany tematicky celek by byl naplni 8 tydnl z celkového poctu 11 tydnt semestru,
zbyvajici tydny by se studenti vénovali gynekologii z pohledu pfednemocni¢ni péce, kde je
mozné ziskat praktické dovednosti v komunikaci s gynekologickou pacientkou nebo napiiklad
Vv oblasti akutnich gynekologickych stavii. Ne&ktera témata, jako naptiklad resuscitace
novorozence nebo oSetrovatelsky proces u zeny pfti porodu a u fyziologického novorozence,
jsou znovu probirdna v modulu Urgentni medicina a modulu Osetfovatelstvi v klinickych
oborech - Gynekologie a porodnictvi. Zde vidim moznost rozSifeni znalosti a hlavné

ptilezitost pro opakovani.
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Pro dosazeni vSech cili tematického celku je potiebné mit dostatecné zazemi v podobé
ucebny, kterd obsahuje pomuicky a potfebny materidl pro nacvik praktickych dovednosti
Vv oblasti vedeni porodu (porodnicky model, model novorozence, porodnicky bali¢ek z vozu
RZP atd.). Nabizi se moznost spoluprace napiiklad s Centrem praktickych dovednosti FZV

UP nebo jinou instituci, ktera takto vybavenou u¢ebnou disponuje.

Jednim z dil¢ich cilti bylo vytvoreni edukacniho materidlu pro studenty oboru Diplomovany
zdravotnicky zéachranaf. Pro obor i1 povolani zdravotnického zachrandie je pro meé
charakterizujici rychlost, systemati¢nost, ucelnost. Proto jsem se snazila vytvofit takovy
material, ktery pomuze studentovi pii opakovani a bude vyuzitelny i v budoucnu pfi vykonu
povoléni, kdy neni ¢as na slozité listovani a dohleddvani. Eduka¢ni materiél je soucasti piiloh

diplomové prace a byl pfedan studentim oboru DZZ.

82



Z7.avér

V zavéru diplomové prace je prostor pro zhodnoceni a zjisténi, zda vytyCené cile byly

splnény.

Hlavnim cilem této diplomové prace bylo vytvotfeni tematického celku za ticelem zlepSeni
védomosti a dovednosti student oboru Diplomovany zdravotnicky zachranai, v tomto
ptipad¢ studentd Vyssi odborné skoly zdravotnické Emanuela Pottinga v Olomouci. I kdyz
jsem nemeéla moznost vyzkouSet tematicky celek v praxi, myslim, ze mohu s ¢istym
svédomim fict, ze za soucasného stavu by aplikace tematického celku byla pro studenty velmi
pfinosna a zlepseni védomosti a dovednosti by se dostavilo. Uroveii poznatki byla zvysena jiz

na zédkladé vyuky v Centru praktickych dovednosti. Cil povaZzuji za splnény.

Jednim z dil¢ich cili byla realizace vyuky studentli oboru Diplomovany zdravotnicky
zachranat v Centru praktickych dovednosti FZV UP a nasledné dosazeni zpétné vazby se
studenty. Vyuka probéhla bez vétsich komplikaci a vSem, ktefi se na povoleni a uskutecnéni
vyuky podileli, patfi velké pod&kovani. Zpétna vazba od studentii byla vysoce pozitivni

a pfinesla mnoho ptinosného. Cil byl spIlnén.

Dal$im dil¢im cilem bylo vytvofeni tematického celku s vyuZzitim didaktickych zasad a jeho
didaktickd analyza. Tematicky celek byl zpracovan dle postupu uvedeného v odborné
literatufe s ptihlédnutim k hlavnim didaktickym zasadam (zasada nazornosti, uvédomélosti
a aktivity, soustavnosti a systemati¢nosti, pifimétenosti, trvalosti, spojeni teorie s praxi,
védeckosti). Didakticka analyza pomohla v dal§im planovani vyuky. Celek byl pro lepsi
prehlednost zpracovan i graficky. Cil byl splnén.

Ptedposledni dil¢i cil se tykal vytvofeni pfiprav na vyuku jednotlivych hodin tematického
celku tak, aby byly pouzitelné v pedagogické praxi. Pfipravy jsou zpracovany tretim,

nejobsédhlejsim typem piipravy ucitele na vyucovani podle S. Ryse. Cil byl splnén.

Poslednim vyty€¢enym dil¢im cilem bylo vytvofeni eduka¢niho materidlu pro studenty oboru
Diplomovany zdravotnicky zachranaf. Edukacni materidl lze vyuzit nejen pii studiu, ale

1 pozdéji pii vykonu povolani. Cil byl spIlnén.

Zaverecné zamysleni se tyka pfinosu této prace do praxe. I pies souCasny stav, kdy se vyuziti

vytvofeného tematického celku ve vyuce zdravotnickych zachranaii mize zdat z ¢asovych
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divodii problematické, vidim piinos prace v nastinéni problému ve vyuce Gynekologie
a porodnictvi a zamysSleni nad moznosti vytvofeni nového modulu. Pfinosem je jisté
i uskute¢néna vyuka v Centru praktickych dovednosti FZV UP, ktera dala studentiim zaklady

znalosti a dovednosti, které¢ doposud neméli, a podnitila jejich aktivitu v této oblasti.

Vytvofené vyukové prezentace, kompletni pifipravy na hodiny tematického celku spolu
s aktivizanimi metodami mohou byt vyuzity u dalS§ich ro¢nikd Diplomovaného
zdravotnického zachranafe. Se zachovanim alespon Caste¢né obsahové navaznosti na
piredchozi probirand témata mohou byt vyuzity i jednotlivé. Pfednasky by s drobnymi
upravami mohly byt pouzity v rdmci kurzli a semindi celoZivotniho vzdélavani pracujicich

zachranafu.
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1 Priloha ¢.1  Priprava na  vyucovaci jednotku Vv Centru

praktickych dovednosti FZV UP

STUDIJNI OBOR: Diplomovany zdravotnicky zadchranaf
ROCNIK, SEMESTR:  druhy, zimni

DATUM: 15.12. 2011

PREDMET: Gynekologie a porodnictvi

TEMA HODINY: Fyziologicky porod v pfednemocniéni péci
DELKA VYUKY: 2 x 45 minut

POUZITA LITERATURA:

- DOBIAS, Viliam, a kol. Prednemocnicnd urgentnd medicina. 1. vyd. Martin: Osveta,
2007. 382 s. ISBN 978-80-8063-255-7.

- POKORNY, Jifi, a kol. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha: Galén, 2004. 547 s.
ISBN 80-7262-259-5.

-  KUDELA, Milan, a kol. Zdklady gynekologie a porodnictvi pro posluchace lékarské
fakulty. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2004. 273 s.
ISBN 80-244-0837-6.

CILE VYUCOVACI JEDNOTKY

Kognitivni cile

Student:
- vysvétli pojmy v téhotenské prikazce,
- vyjmenuje pomicky v porodnickém balic¢ku,
- znd jednotlivé doby porodni a jejich specifika v PNP,
- umi vysvétlit postup pii oSetieni novorozence v PNP,
- vyvodi, jaké kroky jsou dulezité pii porodu v PNP,

- aplikuje ziskané védomosti v praxi.

Afektivni cile

Student si:
- uvédomuje specifika ptistupu k t€hotné a rodici Zen¢ a jejimu okoli,
- uveédomuje dulezitost komunikace s klientkou a jejim doprovodem,

- uvédomuje dilezitost respektu sociokulturni odlisnosti jednotlivych klientek,



- uveédomuje narocnost a vypjatost situace pii porodu v terénu a umi se s tim vyrovnat.

Psychomotorické cile

Student:
- zajisti vhodné prostiedi pro rodi¢ku a novorozence,
- spravné pouziva pomucky z porodnického balicku,
- asistuje rodi¢ce pii porodu,

- oSetfuje novorozence a Sestined¢lku.

OBSAH UCIVA - STRUCNY NASTIN

U¢ivo bude koncipovano tak, aby student dosahl vSech vytycenych vyukovych cilti. Obsahem
vyucovaci jednotky je charakteristika téhotenské prikazky a znaceni v ni obsazené, dale pak
obsah porodnického balicku, jednotlivé porodni doby v pfednemocnicni péci, oSetfeni
novorozence a specifika postupu u porodu mimo zdravotnické zafizeni. V praktické casti
vyuky budou studenti aplikovat ziskané védomosti do praxe, k dispozici budou potiebné

didaktické pomicky.

VOLBA VYUCOVACICH METOD, DIDAKTICKYCH POMUCEK A TECHNIK,
METODICKY POSTUP

Ob¢ dvé vyucovaci hodiny budou probihat pod vedenim odborného ucitele. Teoretickd Cast
bude ve form¢ vykladu s vyuzitim aktivizacni metody. V praktické ¢asti bude vyuzita ndzorné
demonstra¢ni metoda se zaméfenim na pouziti pomtcek z porodnického balicku a nacvik
vedeni porodu a oSetfeni novorozence na modelu. Jako aktivizacni metoda bude zvolen

brainstorming.

Z didaktickych pomiicek bude vyuzit pocita¢, dataprojektor, vytvofend vyukova prezentace
a modely rodi¢ky a novorozence. Budou vyuzity vyukové makroprostory - u¢ebna porodni
asistence v Centru praktickych dovednosti FZV UP, ktera plné odpovida pozadavkium

na odborné ucebny.

ZVLASTNI DIDAKTICKA HLEDISKA

vvvvvv

Osvojeni si postupu pii vedeni porodu a oSetfeni novorozence.



Jak budou studenti aktivizovani?

Na zacatku hodiny je prostor pro kratky vstupni test, ktery ma za tkol zjistit, v ¢em maji
studenti nedostatky. Slouzi pouze pro jejich potiebu a pii vykladu muze slouzit jako osnova
pii zapisu latky. Dalsi aktivizace probéhne pomoci brainstormingu v teoretické ¢asti hodiny.
Na konci bude slovné zadano nekolik otazek, které ovéri, zda studenti pochopili vyklad

a osvojili si potfebné védomosti.

Jak bude zajiSténa ¢asova a obsahova kontinuita obsahu uciva?
Obsahova kontinuita bude zajisténa navazanim na uéivo z pfedchozi hodiny. V piedchozi

hodin¢ byl promitan film o prenatalni péci a porodu.

Jak bude zajistén diferencovany a individualni pristup ke studentim?
V ramci prvni hodiny bude individualni pfistup omezen z divodu frontdlniho vykladu.
Prakticka c¢ast jiz dava prostor pro individualni pfistup. Studenti budou védét, ze po celou

dobu je zde prostor pro otazky a upfesnéni si nejasnosti.

Vypracovani systému ukoli k procvi¢ovani a upeviiovani uciva (véetné domaci prace
pro studenty).
V pribéhu vyucovaci jednotky nebude dostatek ¢asu k potiebnému procvicovani uciva, proto

bude zaddna domaci prace v podobé samostudia daného tématu.

Jina hlediska (napf. hygienicka).
Studenti budou dodrzovat provozni fad ucebny v Centru praktickych dovednosti FZV UP
a budou se chovat dle zasad BOZP.

VYCHOVNE MOZNOSTI

Vychovné moznosti spocivaji ve vstépovani vSech dulezitych vlastnosti, které by mél
zdravotnicky zéchrandf mit a ve své praxi uplatiiovat. To znamena empatie, pochopenti,
zajiStovani intimity, komunikativnost, spoluprace slékafi a ostatnimi nelékafskymi

zdravotniky a jiné.



ORGANIZACE VYUCOVACI JEDNOTKY

Které pracovni podminky musi byt zabezpeceny?

ZabezpeCena musi byt odbornd ucebna s potfebnymi pomitickami. Dilezité jsou také psaci
potieby studentii a vyucujiciho, funkéni fix na tabuli, fungujici pocita¢ a dataprojektor. Nesmi
byt opomenuta vyukova prezentace, kratky vstupni test a dotaznik na zhodnoceni vztahu

Kk vyuce a zpétné vazby.

Jaky je nejvhodnéjsi organizacni typ vyucovaci jednotky?
V prvni (teoretické¢) hodin€¢ je zvolena hromadnd forma vyucovani s frontalni vyukou.
Prakticka ¢ast bude probihat jako skupinova vyuka, kde role vyucujici spoc¢iva ve funkci

hlavniho organizétora, poradce a usmériovatele samostatné prace skupin.

CASOVY PROJEKT VYUCOVACI HODINY

Kolik ¢asu miize byt vénovano jednotlivym fazim vyuky?

Teoretickd ¢ast ma 45 minut, ze kterych prvnich 5 minut bude vyuZito na pozdraveni,
seznameni s pribéhem vyucovaci hodiny a vyukovymi cily. DalSich 5 minut bude vénovéano
vyplnéni tivodniho testu. Zhruba 30 minut zabere vyklad nového uéiva a v ném obsazeny
brainstorming. V poslednich 5 minutich je prostor pro kontrolni otazky vyucujiciho

a doplnéni pfipadnych nejasnosti.

Po kratké prestavce nasleduje praktickda cast, ktera obsahuje zhruba 5-ti minutovou
demonstraci vyucujicim a nésledujicich 30 minut je vénovano nacviku studentii. Je vhodné,
pokud to ¢as dovoli, aby si studenti porod vyzkouSeli alesponi dvakrat. V poslednich minutach
je Cas na otazky a diskuzi a vyplnéni evalua¢niho dotazniku. Je vhodné si nechat néjakou

c¢asovou rezervu.

Kolik ¢asu si vyZada domaci priprava na dalsi vyucovaci hodinu?
Cas domaci ptipravy - samostudia se odviji od stylu studia daného Z4ka, od jeho svédomitosti

a jinych faktort (inava, zajem o latku).



K REALIZACI PRIPRAVY

Jak bude zajisténa pracovni souc¢innost studenta?

Soucinnost zaku se nejvice projevi v praktické ¢asti, kdy pti ndcviku budou aktivné pozorovat

své kolegy a hodnotit jejich vykon. Pii vykonu musi student nahlas komentovat jednotlivé

kroky.

Jak budou zjistény pracovni vysledky studentu?

Mnozstvi ziskanych znalosti se projevi pii otazkach v zavéru teoretické casti. Pii praktickém

nacviku se projevi zda studenti chapou jednotlivé postupy. | v prubéhu vyucovani jim budou

kladeny zjist'ovaci otdzky z dané¢ho tématu.

1.1 Vyukova prezentace

POROD V
PREDNEMOCNICNI

Bc. Lenka Stradova

FYZIOLOGICKY

Cile

» Budete umét vysvétlit pojmy v téhotenskeé prikazce.

» Budete znat pomticky v porodnickém balicku a umét je

vyuzit.

» Budete znat jednotlivé doby porodni a jejich specifika v

PNP.

« Budete znat postup pfi oSetieni novorozence v PNP.
Budete umét vysvétlit jaké kroky jsou dileZité pri porodu v
PNP.

+ Budete aplikovat ziskané védomosti v praxi.

.

Co nas ¢eka?
« teoreticky tvod do porodnické problematiky z pohledu PNP
+ postup pii porodu v PNP

« prakticky nacvik porodu na modelu

Teoreticky Uvod do porodnické problematiky z
pohledu PNP




Téhotenska prikazka a jeji obsah

+ Zakladni dokument téhotné Zeny — existuje nékolik typd,
ale informace jsou shodné

» Co je pro nas dulezité?
« (daje o predchozich téhotenstvich - porody, potraty,
interrupce,
« Udaje o soucasném téhotenstvi - termin porodu, pocet
plodu, uloZeni plodu, jiné abnormality
. _vy§etieni na syfilis, HIV, Zloutenku typu B, krevni
—— ina Zeny

Pojmy v téhotenské prikazce
« gravidita/parita— | g./I p. — primigravida/primipara
* UPT — umélé preruseni téhotenstvi
* TP —temin porodu
« SC -sectio caesarea
* VEX - porod vacuumextraktorem
+ Forceps — porod pomoci porodnickych klesti
* VWV —vrozené vyvojove vady
+ BWR, TPHA, RRR — metody k vySetreni syfilis
« KP - konec panevni
o PP poloha podélna hlavickou
‘ B2 téhotenstvi trva 38 tydntia 2 dny — tzn. ze
39 tyden téhotenstvi (tt)

Porodnicky bali¢ek

Obsahuje dva mensi balicky pro lepSi prehlednost.
Balicek pro matku:

« nesterilni a sterilni rukavice

+ podlozka pod rodicku

« fyziologicky roztok pro oplach rodidel

« sterilni tamponada

* viozky

« jednorazové kalhotky

+ satek pro ulozeni placenty

« Balicek pro novorozence:
« sterilni pupecni svorky
. §[e{ilni skalpel a sterilni nizky na pretéti pupecni

Siury
* dezinfekéni roztok
« sterilni kryti
* naplast
« textilie na osuseni
« textilie na zabaleni
* izotermicka folie
_ » :odsavacka hlenu

It Eﬂk@kﬂ pro zhodnoceni Apgar score a popisovac




|. doba porodni v PNP

POROD .
» |. doba porodni — tzv. oteviraci— nastup pravidelnych
Ter S s kontrakci, méni se nalez na ¢ipku a délozni brance.
-1.doba porodni —od a“‘“‘“ pravideinych kontrakei do. <5 Dochazi ke zkracovani éipku a otevirani délozni branky.
) BT Na jejim konci jsou porodni cesty zcela rozvinuty a plod I
- Il doba porodni — porod plodu ’ mize volné projit. Délozni branka zanika priblizné pfi

praméru 10 cm. Pokud Zena neni pIné oteviena, netlacil

- 1ll. doba porodni — porod placenty
(Mohlo by dojit k ruptufe cipku).

- IV. doba porodni — doba poporodni— cca. 2 hod.

Porod miiZe byt planovany (matka ches rodit doma, ale napi-- si to | * |. doba porodni v PNP prakticky neni - pokud dojde k
rozmysli nebo se boji) X NEPlAN0OVANY (prekotny porod). fﬁiu._‘“‘ i porodu, zachranar se s rodickou ocita uz na jejim konci.

ické vySetfeni v PNP - zaleZi na
e ‘ch nékdy mize spi$ ublizit nez pomoci

Nejddlezitéjsi moment z pohledu porodnika (zachranare)

11. doba porodni v PNP e nstup noivetEtho obyadi HEIERY
Sy 2 L ; je postup nejvétsiho obvodu hlaviéky pred hraz —
::ied\?fg:)'z:ir:‘:;dnﬁi b o oo kol chranénim hraze pfi porodu hlavicky a zadniho raménka
kontrakcemi délohy, ale i aktivnim tlagenim rodicky. S8 pledch Al A -
+ Dulezité je tedy spravna edukace rodicky o tlaceni — 1 % Le':’ acr:k'a x}:rrr;ezmme rychiost rodiciSe REWiCky a pragl
ruKku rani S

rodicka ma pokréené nohy a rukama se drzi pod koleny
— pii kontrakci hluboky nadech, brada na hrudnik, oci
zaviené a tlak do konecniku jako pfi zacpé, béhem
kontrakce Zena 3 zatlaci
+ Mechanismus porodu v PNP
je stejny jako v porodnici.
~__Ktlateni se pfistupuje v dobé,
vicka viditelna
ch a tésné naléha
CRER.

+ Po rotaci se hlavicka lehce uchopi z obou stran a tlaci se
smérem dolu k podloZce. Tim se pomtiZe porodu
predniho raménka

+ Po porodu hlavicky se vycka zevni rotace — hlavicka se
natoci podle strany, na které ma dité zada.




« Nasleduje porod zadniho raménka — opét chranime
hraz. Hlavicka se zveda plynule nahoru a dochazi k
porodu zadniho raménka.

« Po porozeni zadniho raménka se dité uchopi pod
pazemi a vytahne se ve sméru porodnich cest.

I1l. doba porodni

- Casovy tisek mezi porodem plodu a vypuzenim
placenty.

+ Vdnesni dobé se k treti dobé porodni pristupuje aktivné,
rodicce se intravenozné podavaiji uterotonika, nejcastéji
methylergometrin. To urychluje odlouceni placenty a
zmensuje krevni ztraty.

+ Po porozeni placenty se kontroluje jeji celistvost.

111. doba porodni v PNP

« Na porod placenty se obvykle neceka, rodicce se
méri FF, sleduje se krvaceni a je indikovan Setmy
prevoz do porodnice — misto, kde je porozena
placenta je udavano jako misto porodu.

« Je mozné aplikovat methylergometrin pro
minimalizaci krevni ztraty i za cenu porozeni placenty
mimo zdravotnické zarizeni.

+ Pokud k porodu placenty v PNP dojde, je nutné ulozit

placentu do pripraveného sacku a odvézt ji spolu s
rodickou do porodnice k jeji revizi.

V. doba porodni v PNP

« |V. doba porodni v PNP neprobiha, po porodu a oSetreni
novorozence je indikovan prevoz do nejblizSiho
zdravotnického zafizeni.

« P¥i pfevozu je rodicka uloZena do pohodiné polohy,
rodidla jsou kryta viozkami. Pokud to stav ditéte i rodicky
dovoli, dité je v tésném kontaktu s matkou.

« U Zeny kontrolujeme FF, krvaceni z rodidel.

Osetreni novorozence v PNP

+ Novorozenec se po porodu poklada na piipravené lizko
a otie se od plodové vody a krve.

+ Pupecni $idra se svorkuje ve dvou mistech. Prvni
svorka se piiklada zhruba 10-15 cm od pupku ditéte. Ke
korekci délky dochazi v porodnici. Smérem k ditéti se
prikladaji dvé svorky (jisténi pred vykrvacenim).

« Usek mezi svorkami se dezinfikuje — pupecni $filira se
pretne.

» Pupecni pahyl se zdezinfikuje, sterilné se prekryje a
piilepi naplasti ke kizi novorozence.

+ Novorozenec se zabali do Cisté textilie a izotermické

- folie - hlavné zabalit hlavickul.
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» Vedeni porodu a oSetieni novorozence dle jiz
uvedeného postupu.

» Zaznamenani ¢asu porodul!

» Pokud dojde k porodu placenty — nutnost jejiho I NG g .
uschovani. STESTI PREJE PRIPRAVENYM

» Do zdravotnického zarizeni rodicku doprovazi ten, kdo
pii porodu asistoval — z davodu podani informaci
(prubéh porodu, mnozstvi plodové vody, jeji zbarveni,

i1 krevnizirata atd.)

1.2 Vstupni test a dotaznik pro zpétnou vazbu

1) Co znamenaji tyto pojmy v téhotenské prikazce?

g /ll.p-
SC pro KP -
BWR poz. -
37+3-
Vg /ll.p-
PPH -
VEX -

2) Urcete, které pomucky patii do porodnického balicku:

- fonendoskop - skalpel - fyziologicky roztok - sacek na placentu

- izotermicka folie - odsavacka -vlozky -  resuscitacni maska - podlozka
- sterilni kryti - sterilni rukavice - sterilni skalpel a sterilni nizky - néplast

- nesterilni rukavice - dezinfek¢ni roztok - pupecni svorky - Skrtidlo

- sterilni tamponada - sterilni Ustni rouSka - textilie na zabaleni

- jednorazové kalhotky - textilie na osuseni - tabulka pro zhodnoceni Apgar score



3) Kolik je fazi porodu? Ve které fazi je dulezité chranit hraz? Ke kazdé fazi napi§ strucnou
charakteristiku.

4) Strucné popiste tkony, které se délaji v ramci oSetfeni novorozence v PNP.

Dotaznik pro zpétnou vazbu

1) Vid¢l(a) jste nékdy spontanni porod na porodnim sale nebo v ramci praxe na zachranné
sluzbe?

e ano, porod jsem vidél(a)
e ne, nem¢l(a) jsem moznost porod vidét
e ano, dokonce jsem asistoval(a)

2) M¢l(a) jste moZnost si vedeni porodu vyzkouset na modelu?

e ano, vedeni porodu jsem si zkouSel(a)
e m¢l(a) jsem moZznost, ale nevyuZil(a) jsem ji
e ne, vedeni porodu jsem si nevyzkousel(a)

Pokud jste v predchozi otdzce odpovédél(a) posledni odpovédi (tj. ne, vedeni porodu jsem si
nevyzkousel(a)), na dalsi otdazku neodpovidejte.

V jakém predmeétu jste tuto moznost mél(a)?

Pokyny pro vyplnéni: 1 = vyborné,2= velmi dobré,3=dobré,4=dostatecné, 5 = nedostatecné,

N = nedokazu se vyjadrit

3) Myslim, Ze moje védomosti v oblasti vedeni fyziologického porodu a oSetieni novorozence
vV PNP jsou na této Girovni.

1 2 3 4 5 N



4) Myslim, ze moje praktické dovednosti v oblasti vedeni fyziologického porodu a oSetieni
novorozence vV PNP jsou na této trovni.

1 2 3 4 5 N

5) Zhodnot'te, jak je pro Vas oblibeny pfedmét Gynekologie a porodnictvi.

1 2 3 4 5 N

Pokyny pro vyplnéni: 1=velmi oblibeny, 2=o0blibeny, 3= nemam vyhranény ndazor, 4=neoblibeny, 5=
velmi neoblibeny, N= nedokadzu se vyjadrit

Polozky tykajici se dneSni vyuky

Pokyny pro vyplnéni: 1 = vyborné,2= velmi dobré,3=dobré,4=dostatecné, 5 = nedostatecné, N = nedokdzu se
vyjadrit

6) Zhodnot'te efektivitu fizeni vyuky (napf. jasna struktura hodiny, srozumitelnost
predneseného tématu, ziskani dovednosti pro studovanou profesi...)

1 2 3 4 5 N

7) Zhodnot'te celkovou efektivitu vyuky (tj. mate pocit, Zze Vam tato lekce néco dala po
teoretické 1 praktické strance?)

1 2 3 4 5 N

8)Zhodnotte formy a metody vyuky (vyuZzivani aktiviza¢nich metod, pouzivani didaktickych
pomticek aj.)

1 2 3 4 5 N

Pokyny pro vyplnéni: 1 = velmi zvysil, 2= zvysil, 3=zustal stejny, 4= snizil, 5 = rapidné snizil, N = nedokdzu se
vyjadrit

9) Muj zajem o problematiku se béhem vyuky

1 2 3 4 5 N

Prostor pro nazory, komentafe aj.

Chtéla bych Vas poprosit o V4S nazor na vyuku pfedmétu Gynekologie a porodnictvi
(tj. zda se Vam témata zdaji pfinosnd, zda byste uvitali vice teorie nebo praxe, zaméfeni na
PNP aj.). Pokud byste chtéli sdélit jeste jiny nazor na tuto problematiku, budu velice rada.



1.3  Fotografie z probéhlé vyuky v Centru praktickych dovednosti FZV UP

(Zdroj fotografii: archiv autorky, 2011)



2 Priloha ¢.2  Vyukova prezentace k prvni lekci tematického celku

PREDNASKA - 45 MINUT

UVOD DO PROBLEMATIKY PORODNICTVI Obsah
V PREDNEMOCNICNI PECI x Strucné o tehotenstvi - zopakovani védomosti z
- PRO STUDENTY DZZ predchoziho tematického celku

x Téhotenska prikazka a vybrané pojmy v ni
obsazené

téhotenstvi, polohy plodu, t&hotenska prikazka, pomucky k
porodu x Pomiicky k porodu v PNP - porodnicky balicek,
ostatni pomticky

CILE DNESNIHO SETKANI CILE DNESNIHO SETKANI
X budete_znét a umét vysvétlit pojmy z oblasti x na zakladé informaci se budete umét rozhodnout,
porodnictvi, zda rodicku prevezete do porodnice nebo uz ne,
x budete védet, které polohy plodu jsou fyziologicke a x budete znat zasady pii prevozu rodicky a
které jsou indikaci k prevozu rodicky do porodnice, dokumenty, které s sebou rodicka potrebuje,

% budete schopni vysvétlit vybrané pojmy v téhotenske
pritkazce a objasnit, pro€ jsou zrovna tyto pojmy pro
vas dillezité,

x pokud dojde k porodu v PNP, dokazete zajistit
vhodné prostiedi pro rodicku a pripravit ji

J £ HH il % K porodu,
x budete znat pomtcky v porodnickem balicku a ostatni ML 24 33
pomiicky vyuZitelné pfi porodu, x budete veqet, Z jake literatury ma cerpat pri
% dokazete vyjmenovat prvni kroky pii piijezdu k rodicce FAIostIdIy, ] | L \
a budete umeét Sije nap|a’novat’ x budete SChOpnl apllkovat ziskane vedomosti v
x budete umét odebrat anamnézu a vyhodnotit Szt
informace z téhotenskeé pritkazky,
STRUCNE O TEHOTENSTVI - UVOD STRUCNE O TEHOTENSTVi - PRENATALNI PECE
% Téhotenstvi- Ize ¢asové definovat jako obdobi od poceti » Kontinualni a komplexni sledovani téhotné zeny v
(splynuti vajicka se spermii) do porodu (vypuzeni plodu a prenatélnich poradnach.

plodovych obalt z téla Zeny).

x Pravidelné se sleduje vahovy priristek, tlak krve,
pritomnost cukru, bilkovin a krve v mogi, otoky, provadi se
vaginalni vySetieni a sleduje se rist plodu.

Standardni délka téhotenstvi je 280 dni, 10 lunarnich mésicu,
9 kalendarnich mésict - pocitano od prvniho dne posledni
menstruace - nejcastéjsi metoda, dale pak Ize urcit datum
porodu dle UZ vySetieni, pri¢teni 268 dnu k datu oplodnéni

x

nebo Ize uréit podle prvnich pohybu plodu x Provadi se vySetreni na krevni skupinu,Rh faktor,
protilatky, vysetreni krevniho obrazu, dale se vySetruji
x Délka téhotenstvise v porodnické a neonatologické pohlavni nemoci (HIV. syfilis), Zloutenka typu B, délaji se
spole¢nosti uvadi v ukon¢enych tydnech a dnech, tedy geneticka vySetreni atd.

napriklad 38+2, 6+4, 24+0.

) I x V kazdem trimestru je provadén ultrazvuk, v poslednim
x Téhotenstvise rozdéluje na tii trimestry. trimestru se zjistuje mimo jiné i poloha plodu.




STRUCNE O TEHOTENSTVI - POLOHA PLODU

x Zhruba v 8. mésici tehotenstvi zaujima plod svoji
definitivni polohu.

x Pro nasi potrebu budeme rozliSovat polohu
podélnou - trup plodu je podélny k délozni ose -
takto je uloZzeno 99,5% plodii.

x V takovéto poloze miize plod naléhat na panevni
vchod hlavickou - poloha podélna hlavickou (PPH)
nebo zadeckem - poloha koncem panevnim (KP).

x Ostatni polohy plodu jsou patologicke a v
prednemocniéni pééi jsou vzdy indikaci k prevozu
rodicky do zdravotnického zarizeni.

TEHOTENSKA PRUKAZKA

x V prenatalni poradné se téhotné vydava téhotenska
prikazka.

x Zakladni dokument téhotné Zeny - existuje nekolik
typu, ale informace jsou shodne.

x Co je pro nés dilezité?

+ Udaje 0 souCasném ténhotenstvi - termin porodu, pocet
plodu, uloZeni plodu, uloZeni placenty, jiné abnormality,

+ Udaje o0 predchozich téhotenstvich - porody, potraty,
interrupce,

+ vySetreni na syfilis, HIV, Zloutenku typu B (pfi pozitivité jsou
nutna bezpeénostni opatieni),

+ kreyni skupina Zeny a Rh faktor,

+ uvedené alergie.

POJMY V TEHOTENSKE PRUKAZCE

Prvni strana:

x TP - termin porodu

x PM - posledni menstruace
% PP - prvni pohyby

x Udaje o predchozich téhotenstvich a porodech
+ spont. por. - spontanni porod
+ UPT - umélé preruseni téhotenstvi
+ SC-sectio caesarea
+ VEX - porod vacuumextraktorem
+ Forceps - porod pomoci porodnickych klesti
+ Ab.spont - spontanni potrat
+ GEU - gravidita extrauterina - mimodélozni téhotenstvi

POJMY V TEHOTENSKE PRUKAZCE

Oznaceni poctu tehotenstvi - gravidita
x nasledujici oznaceni: secundi- terci- quatri-, atd.
x 6 a vice porodu - multigravida

Oznaceni poctu porod - parita
x nasledujici oznaceni: secundi- terci- quatri-, atd.

Uvadise jako:1g/ 1.p. g/l p.. 1l g/l p atd.

POJMY V TEHOTENSKE PRUKAZCE

Dalsi...

x VWV - vrozené vyvojove vady

x BWR, TPHA, RRR- metody k vysetieni syfilis
x EPH gest0za - Edémy,Proteinurie, Hypertenze

x GBS poz./neg. - pritomnost/nepritomnost
Streptokoka agalactiae - pokud je rodicka
pozitivni, podavaji se ATB i.v. pred porodem

x OP - ozvy plodu

POMUCKY - PORODNICKY BALICEK

x Porodnicky balicek je soucasti vybaveni vozu
RZS.

x MUze byt jiZ sestaveny, kupovany.

x Nebo si ho posadky RZS sestavuji podle svych
potreb a zkusenosti.

x Obsah balick( by mél byt velmi
podobny.

x Kupovany je oznacen zelenou
harvou a piktogramem téhotné
zeny.




OBSAH PORODNICKEHO BALICKU

Baliek pro matku:

+ nesterilni a sterilni
rukavice

+ podlozka pod rodiCku

+ fyziologicky roztok pro
oplach rodidel

+ sterilni tamponada

+ vloZky

+ jednorazove kalhotky

+ sacek pro ulozeni
placenty

OBSAH PORODNICKEHO BALICKU

x Balicek pro novorozence:

+ sterilni pupecni svorky

+ sterilni skalpel a sterilni
nuzky na pretéti pupecni
sSnury

+ dezinfekéni roztok

+ sterilni kryti

+ naplast

+ textilie na osuseni

+ textilie na zabaleni

+ izotermicka folie

+ odsavacka hlenu

+ tabulka pro zhodnoceni
Apgar score a popisovaé

OSTATNI POMUCKY

x Mezi pomticky vyuzitelné pii porodu mizeme
zaradit potreby k zajisténi i.v. vstupu, sterilni
prostéradla, rousky, rukavice aj.

% Pro pripadnou epiziotomii mohou hyt vyuzity
sterilni ntizky z chirurgick€ho balicku nebo
prevazového balicku.

x LEéKy a influze - koloidni a krystaloidni roztoky.
methylergometrin, oxytocin, I€ky na krevni tlak
aj. Leky musi byt vzdy indikovany l€karem!

PRAKTICKE VYUZITI POMUCEK Z BALICKU

x Zachranar pracuje v nesterilnich rukavicich.

% Pod Zenu se podklada sava podlozka, rodidla se
omyvaji fyziologickym roztokem a mohou se otfit
obvazovym materialem.

% PPi porodu si zachranar nasazuje sterilni rukavice.

% Pokud dojde k porodu placenty - je pripraven sacek
na ulozeni.

x Pokud rodi¢ka krvaci - sterilni tamponada se
vklada do pochvy.

x PTi prevozu Ize vyuzit viozky a jednorazovée
kalhotky.

PRAKTICKE VYUZITI POMUCEK Z BALICKU

x Z balitku pro novorozence se vyuZiva textilie pro otreni
novorozence po porodu od krve a plodové vody, poté se
novorozenec uklada do suché podlozky a izotermické folie.
Pupecni svorky se prikladaji v poméru: 2 smérem k ditéti, 1
smérem k matce.

Pro pretéti pupetniku je mozZné pouZit skalpel nebo nuzky.
Na oseteni pupetniku se pouziva dezinfekee a sterilni kryti,
naplasti se kryti pripevni ke kizi novorozence.

Pokud je indikace k odsavani, je priloZena odsavacka,
odsava se z nosu a Ust.

APGAR score se zaznamenava do priloZzené tabulky alespon
v 1 a5 minuté.

x

x X

x

x




PRVNI KROKY PO PRIJETI VYZVY...
- PRO STUDENTY DZZ

anamnéza, rozhodnuti 0 prevozu. zajisténi prostredi. zajisténi

rodicky

PO PRIJEZDU...

x Pii prijezdu je nutné navodit prijemnou atmosfeéru,
predstavit se a vzbudit v rodi¢ce pocit jistoty.
Zachranar musi vystupovat jisté a profesionalné.

x Od rodicky si vyzada dokumentaci o téhotenstvi -
téhotenskou priikazku, jiné dokumenty (I€karske
zpravy atd.)

% Spolu s informacemi z téhotenskeé pritkazky
odebira zachranar zkracenou osobni, rodinnou,
gynekologickou, farmakologickou a alergologickou
anamnezu.

x Komunikuje nejen s rodickou, ale i jejim
doprovodem (nejcastéji manzel, pritel, déti).

» Doptava se na dosavadni prubéh porodu - etnost
kontrakei, odtok plodové vody, pripadné jeji mnozstvi a
jeji barvu, vyskyt krvaceni a jiné nepravidelnosti, zjistuje,
zda rodicka udava tlak na konecnik.

x

Je nutné piizpusobit se situaci, Zena tésné pred
porodem jisté nebude moc vyreéna.

Gynekologicke vySetreni zachranarem v prednemocniéni
peci neni kontraindikovano, ale ani ne doporuc¢ovano.
Mohlo by totiZ spiSe uskodit nez pomoci, proto neni
chybou provadeét vySetreni pouze pohledem, pokud neni
zachranar dostatecéné zkuSeny.

ROZHODNUTI O PREVOZU NEBO ZUSTANI NA
MISTE

x Na zakladé poskytnutych informaci zachranar zjistuje,
zda je mozny transport ¢i uz nikoliv.

x

Obecné je lepsi odvést porod doma, v teple a Cistote,
nez v odstavném pruhu dalnice, byt v zachranném voze.

x

Pokud je porod ve fazi, kdy je plodova voda odtekla,
kontrakce jsou silné a pravidelné a porodni kanal je
zcela otevren a hlavicka se objevuje v poSevnim vchodu
atésne naléha na hraz, je to indikace k porodu na
miste.

Pokud zachranar rozhodne o prevozu do porodnice,
neprodlené informuje dispecink a dané zdravotnické
zarizeni a pristoupi k Setrnému prevozu.

PREVOZ RODICKY DO PORODNICE

Rodicka je posazena do pohodiné polohy, pokud
chce lezet, je dobreé napolohovat rodicku do lehu
na boku (prevence syndromu horni dute Zily).

Podstatné jsou doklady, téhotenska priikazka,
oddaci list, pripadné dohodu o jmené a osobni
VECI.

Pri pfevozu do porodnice je rodicka laéna,

v nevyhnutelnych pripadech je mozné se v malém
mnozstvi napit aje. Je zde nutné myslet i na
moznost komplikaci a tim i cisaiského rfezu.

Do porodnice musi byt doprovazena zachranarem,
aby mohl poskytnou informace a predat
dokumentaci.

x

x

x

PRVNI KROKY PRI PORODU MIMO
ZDRAVOTNICKA ZARIZENI

x Krokem €islo jedna je vyzadani si posadky RLP.

x Je moznost vyzadat si pres dispecink |€ékare-
porodnika. ktery bude alesponi telefonicky
asistovat do prijezdu RLP.

Zajisténi prostredi
x Co nejcistsi a nejteplejsi.
x Zajisténi soukromi.

= Priprava potfebnych pomucek tak, aby bylo vse
po ruce.




Zajisténi rodicky

x Zméreni fyziologickych funkci (tlak krve, puls,
teplota, saturace) a jejich monitorace.

x Zajisténi periferni Zily pro pripadné podavani
|€kl1 nebo inflizi.

x Napolohovani rodicky do polohy - nejcastéji se
porod uskutecnuje v poloze v polosedé s
pokréenyma nohama - urcité rodicce nebranit
vybrat si prirozenou polohu, ale brat v potaz i
zvlastnost situace a dbat predevsim na zdravi
rodicky i ditéte.

CVICENI - 45 MINUT

x Opakovani pojmil z téhotenské priikazky.

x Instruktaz a nacvik pouzivani pomucek z
porodnického balicku.

% Opakovani prvnich tikont pfi porodu v PNP.

% Zadani domaci prace, tiklid pomiicek, zavér
hodiny.

POUZITA A ZAROVEN
DOPORUCENA LITERATURA:

x

KUDELA, Milan, a kol. Zaklady gynekologie a porodnictvi pro
posiuchace lekarske fakuity. 1. vyd. Olomou¢: Univerzita
Palackého v Olomouci, 2004, 273 s. ISBN 80-244-0837-6.

CECH, EvZen et al. Porodnictvi. 2., pieprac. a dopl. vyd.
Praha: Grada, 2006. 544 s.ISBN 80-247-1303-9.

x

POKORNY, Jifi, et al. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha: Galén,
2004, 547 s. ISBN 80-7262-259-5.

x

DOBIAS, Viliam, a kol. Prednemocniéna urgentna medicina.
1. vyd. Martin: Osveta, 2007, 382 s. ISBN 978-80-8063-255-
7

x adalsi...

2.1 Aktiviza¢ni metody - dopliiovacka, krok za krokem

DOPLNOVACKA

GEU

TP

VvV

multigravida

SC pro KP

VEX

PPH

Vg l/llp

37+3




BWR poz.

g /ll.p

KROK ZA KROKEM

Rodicka by méla byt lacna, pro piipad komplikaci.

Zhodnocenti situace - pfevoz ano nebo ne?

Zachranat pomuze rodicce do vhodné porodnické polohy.

Posadka si vyzada ptijezd RLP.

Zajisti, ze rodicka ma vSechny potfebné dokumenty.

Je pfitomna indikace k porodu na misté - je plodova voda odtekla, kontrakce jsou silné¢ a
pravidelné a porodni kanal je zcela otevien a hlavic¢ka se objevuje v posevnim vchodu.

Vyzadani téhotenské prukazky.

Zachranat usadi rodicku do pohodIné polohy.

Zachranat zajisti monitorovani fyziologickych funkci a 1. v. vstup.

Zjisténi dosavadniho prabéhu porodu.

Zachranaf vyuziva pomucek z porodnického balicku a chysta se k porodu.

Zachranaf zajisti vhodné prostredi - teplo, Cisto, intimita.

Neni pfitomna indikace porodu na misté, rodicka se pfipravi na ptevoz do porodnice.

Odebrani anamnézy.

Navozeni atmosféry, uklidnéni rodicky.




Spravné reSeni

Navozeni atmosféry, uklidnéni rodicky.

Vyzéadani t¢hotenské prukazky.

Odebrani anamnézy.

Zjisténi dosavadniho prabéhu porodu.

Zhodnoceni situace - pfevoz ano nebo ne?

Je ptitomna indikace k porodu na mist¢ -
je plodova voda odtekla, kontrakce jsou
silné a pravidelné a porodni kanal je
zcela otevien a hlavicka se objevuje

Neni pfitomna indikace porodu na miste,
rodicka se pfipravi na pievoz do porodnice.

V posevnim vchodu.

. . Zéchranaf usadi rodicku do pohodlné
Posadka si vyzada piijezd RLP. achraniat usaci rodicku ¢o pohiodine

polohy.
Zachranar zajisti vhodné prostiedi - Zachranar zajisti, Ze rodicka ma vSechny
teplo, ¢isto, intimita. potiebné dokumenty.
Zachranaf zajisti monitorovani Rodicka by méla byt la¢na, pro ptipad
fyziologickych funkci a i. v. vstup. komplikaci.

Zachranat pomiiZe rodi¢ce do vhodné
porodnické polohy.

Zachranaf vyuziva pomicek
z porodnického bali¢ku a chysta se
k porodu.




3 Priloha ¢.3

Vyukova prezentace k druhé lekci tematického celku

ASISTENCE U PORODU V PNP
- PRO STUDENTY DZZ

porod, mechanismus porodu, porodni cesty, porodni sily, faze

porodu, porod zahlavim, specifika porodu v PNP

PREDNASKA - 45 MINUT

» Kratké povidani o porodu, porodnim
mechanismu, porodnich cestach a porodnich
silach.

» Rozdéleni porodu do jednotlivych fazi.

» Vedeni porodu zahlavim v terénu.

» Zajisténi Sestinedélky pri prevozu do porodnice.

CO JE CILEM DNESNI LEKCE?

= budete umeét definovat,co je to porod a vymezit pojmy
predéasny porod, porod v terminu, porod po terminu,

= dokazete vysvétlit, co jsou porodni cesty a jake je jejich
rozdéleni,

= budete umét objasnit, jaké jsou doby porodni, co obnaseji a
popsat jejich specifika v prednemocniéni pééi,

» budete znat porodni mechanismus pri porodu zahlavim,

= budete védét, jak asistovat pri porodu ditéte rodiciho se
hiavickou,

» dovedete logicky vyvodit, ktery moment z pohledu porodnika
je pri porodu dulezity,

» budete umét popsat ukony zachranare v lIi. a IV. dobé
porodni,

» budete umét navrhnout postup pri krvaceni Zeny po porodu,

= budete védet, z jaké literatury ma Cerpat pii samostudiu,

= budete schopni aplikovat ziskané védomosti v praxi.

POROD A TO OSTATNI...

» Porod Ize definovat jako vypuzeni plodu z téla
Zeny, pricemz plod musi vazit vice jak 500 g,

pokud vazi méné, musi prezit 24 hodin.

» Podle délky téhotenstvi se rozlisuje:
+ Porod v terminu - od 38 tydne téhotenstvi do 42
tydne téhotenstvi
+ Pred¢asny porod - do 38 tydne téhotenstvi
+ Porod po terminu - po 42 tydne téhotenstvi

POROD A TO OSTATNI...

= Tzv. porodnf cesty tvoii kanal, kterymi plod pri
porodu prochazi. Déli se na tvrdé (kosténé) a
meEKkE cesty.

» Kosténé cesty jsou tvoreny panvi a jeji rozmeéry
urcujici pro to, zda porod puijde vést spontanni
cestou.

» RozliSuje se vchod, §ire, GiZzina a vychod,
stiedem téchto rovin prochazi osa porodnich
cest. U lezici zeny sméruje osa ve vchodu
smérem k podlozce, v Sifi a Uziné sméruje
dopredu a ve vychodu stoupa vzhiiru.

POROD A TO OSTATNI...

» MEkké porodni cesty jsou tvoreny svaly
panevniho dna, které v teéhotenstvi hypertrofuji
a spolu s doinim déloznim segmentem délohy,
déloznim hrdiem, pochvou a hréazi tvori vystupni
branu plodu.

» Rozméry porodnich cest odpovidaji
fyziologickym rozmértm hlavicky novorozence,
proto je nezadouci se snazit porodit dité, které
tyto rozmeéry presahuje.




POROD A TO OSTATNI...

x Porod je obvykle rozdélovan na 4 faze (doby):

+ l.doba porodni - od zacatku pravidelnych kontrakci
do porodu

+ 1. doba porodni - porod plodu
+ Ill. doba porodni - porod placenty
+ V. doba porodni - doba poporodni - cca. 2 hod.

1. DOBA PORODNI

x Predstavuje nejdelsi obdobi porodu, u primipar
je obvykle delsi.

» Oznacuje se jako doba oteviraci, dochazi k
nastupu pravidelnych kontrakci, které méni
nalez na Cipku a délozni brance.

» Dochazi ke zkracovani Cipku a otevirani délozni
branky.

» Na konci |. doby porodni jsou porodni cesty
zcela rozvinuty a plod muZe voIné projit. Délozni
branka zanika priblizné pii priméru 10 cm.

I. DOBA PORODNI

= Plodova voda spontanné odtéka vétsinou ze
zacatku |. doby porodni nebo pak v jejim
pribéhu.

x Je dulezité zharveni plodové vody, protoze
zelené zharvena voda s primési mekonia
(obsah strev plodu) muiZe signalizovat urcitou
nespokojenost plodu, napriklad hypoxii - zde je
nutné se pripravit na mozZnou resuscitaci po
porodu.

I. DOBA PORODNI V PNP

» | doba porodni v PNP prakticky neni - pokud dojde
k porodu, zachranar se s rodickou ocita uz na jejim
konci.

» Problematika gynekologickeého vySetreni jiz byla
probrana, stale plati pravidlo, Ze méné je nékdy
vice.

» Kontraindikované je tlaceni rodicky, pokud jsi
nejste jisti, Ze je zcela oteviena. Mohlo by dojit
rupture €ipku a poranéni plodu.

» Pred samotnym porodem je nutné pripravit si
pomuicky z porodnického balicku tak, jak to znate.

1l. DOBA PORODNI

» |I.doba porodni - tzv. vypuzovaci - plod
postupuje zcela otevienymi porodnimi cestami
pomoci porodnich sil - je posouvan
kontrakcemi délohy (stahy délozni svaloviny),
ale i aktivnim tlacenim rodicky (ta ovlada brisni
svaly).

= DElozni kontrakce jsou zaznamenavany v
prvnich tfech dobach porodnich, v porodnici
jsou sledovany pomoci pristrojti nebo i rukou
prilozenou na bricho rodicky (bricho pri
kontrakci ztvrdne).

1l. DOBA PORODNI
. 2 a

» Plod provadi porodni mechanismus. Jedna se o soubor
pohybl, které vykonava pii prostupu porodnimi cestami.

x

Poté co hlavicka sestoupi na panevni dno, opre se
prechod Sije a zahlavi o dolni okraj symfyzy (bod je
nazyvan jako hypomochlion). Kolem dolniho okraje
symfyzy se hlavicka dostava z flexe do deflexe. Rodi se
tak nejniZe poloZeny vedouci bod - zahlavi, pak temeno,
celo, oblicej a cela hlavicka. Po porodu hlavicky nastava
zevni rotace.

Krasna animace na:
http://www.youtube.com/watch?v=duPxBXN4qMg
&feature=fvsr

x




Il. DOBA PORODNI

PORODNI M 1PO I

» Mechanismus porodu v PNP je stejny jako v
porodnici.K tlaceni se pristupuje v dobé, kdy je
hlavicka viditelna v rodidlech a tésné naléha na
hraz.

» Je dulezité, ahy
rodicka spolupracovala,
proto ji zachranar musi
edukovat 0 spravném
tlaceni a spolupraci.

) 1. DOBA PORODNI
R I PRI C

» Rodicka ma pokrcéené nohy a rukama se drzi
pod koleny — pri kontrakci hluboky nadech,
brada na hrudnik, oci zaviené a tlak do
konecniku jako pri zacpé, béhem kontrakce
Zena 3 zatlaci.

» Pokud kontrakce nejsou dostatecné silné a
pravidelné - moznost po domluveé s Iékarem
podat 2 j. oxytocinu v infuzi. Tuto moznost je
nutné ale zvazit, nepostupujici porod mtze hyt
nasledek n€jaké patologie, nutno uvazovat o
prevozu.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU HLAVICKOU
= NejduleZitéjsi moment z pohledu porodnika (zachranare) je
postup nejvétsino obvodu hlavicky pred hraz - chranénim

hraze pfi porodu hlavi¢ky a zadniho raménka se prechazi
rupture.

» Leva ruka usmérnuje rychlost rodici se hlavicky a prava ruku
chrani hraz.

] 1. DOBA PORODNI
i RI P

x Po porodu hlavicky se vycka zevni rotace —
hlavicka se natoci podle strany, na které ma
dité zada.

"

1. DOBA PORODNI

= Po rotaci se hlavicka lehce uchopi z obou stran
a tlaci se smérem dolil k podloZce. Tim se
pomize porodu predniho raménka.

) 1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU HLAVICKOU

» Nasleduje porod zadniho raménka - opét
chranime hraz. Hlavicka se zveda plynule
nahoru a dochazi k porodu zadniho raménka.




1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU HLAVICK!

% Po porozeni zadniho raménka se dité uchopi pod
pazemi a vytahne se ve sméru porodnich cest.

% Nutné je zaznamenani ¢asu porodull

x Epiziotomie se
rutinné neprovadi, je
zde riziko
vetsiho krvaceni.
Balicek navic
neobsahuje
potiebné pomticky.

11l. DOBA PORODNI

x Casovy tisek mezi porodem plodu a vypuzenim
placenty.

x Rozdélena na dveé faze - odlucovani a
vypuzovani placenty.

» V dnesni dobé se k treti dobé porodni
pristupuje aktivné, rodicce se intravenozné
podavaji uterotonika, nejcastéji
methylergometrin. To urychluje odlouceni
placenty a zmensuje krevni ztraty.

Il. DOBA PORODNI V PNP

Na porod placenty se obvykle ne¢eka, rodi¢ce se méfi FF,
sleduje se krvaceni a je indikovan Setrny prevoz do
porodnice - misto, kde je porozena placenta je udavano
jako misto porodu.

Je mozné aplikovat methylergometrin pro minimalizaci
krevni ztraty i za cenu porozeni placenty mimo
zdravotnické zarizeni (po indikaci I€karem).

Pokud rodi¢ka udava tlak a placenta se objevuje v
rodidlech, zachranar ji pfi porodu zachyti a staci blany do
jednoho sméru. V Zadném pripadé se za placentu nesmi
tahat, mohlo by dojit k jejimu poskozeni.

Pokud k porodu placenty v PNP dojde, je nutné uloZit
placentu do pripraveného satku a odvézt ji spolu s
rodi¢kou do porodnice k jeji revizi.

x

x

IV. DOBA PORODNI

x Doba o0znacovana jako doba poporodniho klidu,
trva 2 hodiny od porodu placenty.

x Zena je pravidelné sledovana, jsou ji méreny FF,
kontroluje se krvaceni,vySka fundu a celkovy
stav Zeny.

x Krevni ztrata je obvykle 300 ml krve.

x Cely porod se musi radné zadokumentovat.

» Po skonceni IV. doby porodni je rodicka
prevezena na oddéleni Sestinedéli.

IV. DOBA PORODNI V PNP

» IV. doba porodni v PNP neprobiha, po porodu a
osetreni novorozence je indikovan prevoz do
nejblizsiho zdravotnického zarizeni.

= PFi prevozu je rodicka uloZzena do pohodiné
polohy, rodidla jsou kryta viozkami. Pokud to
stav ditéte i rodicky dovoli. dité je v tésném
kontaktu s matkou.

» U Zeny kontrolujeme FF, krvaceni z rodidel.

IV. DOBA PORODNI V PNP

Pokud rodicka krvaci, priklada se sterilni tamponada z
porodnického balicku a Zena musi mit nohy u sebe.

Pti podezieni na hypotonii délohy (pohmatem na fundus
délohy je zjiSténa mékka, nestazena déloha) zachranar
musi silnou masazi délohy docilit vyplaveni krevnich
koagul z délohy, aby se mohla stahnout. Je to nutné,
protoZe Zena muze v tomto stavu velmi rychle vykrvacet.
Po indikaci Ikare je podavan oxytocin v infuzi a
intravenozné se podavaji i koloidni nahrady.

x

Do zdravotnickeho zafizeni rodicku doprovazi ten, kdo
pr1 porodu asistoval - z duvodu podani informaci
(prubéh porodu, mnozstvi plodové vody, jeji zbarveni,
krevni ztrata atd.)

» Samoziejmosti je radné vyplnéna dokumentace.
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METODA ANO-NE

PRAKTICKA CAST - CVICENI - 45 MINUT

» Nacvik porodu zahlavim, véetné nacviku
edukace rodicky.

x Porod placenty.

» Ukonceni lekce, tklid pomlicek, zadani
samostudia.

DEKUJI ZA
POZORNOST




3.1 Aktiviza¢ni metoda ANO-NE

Porod Ize definovat jako vypuzeni plodu z téla Zeny, pii¢emz plod musi

NE
vazit vice jak 500 g, pokud vazi mén¢, musi prezit 24 hodin. ANO
Ptfedcasny porodem rozumime porod pied 40 tydnem téhotenstvi. ANO NE
Tzv. porodni cesty jsou tvoieny pouze panevnim svalstvem, kosti panve

, w1 ANO NE
se do porodnich cest nefadi. —

P Eluj & i f i
orod se rozd¢€luje na dvé porodni dorby, doba piedporodni a doba ANO NE
poporodni. —
D¢lozni branka zaniké ptiblizné pfi priméru 10 cm. ANO NE
Zelené zbarveni plodové vody je vzdy indikaci k zahéjeni resuscitace. ANO NE
Rodicka miize tlacit kdykoliv ma potiebu. ANO NE
Délozni kontrakce l1ze zaznamenat pied i po porodu plodu. ANO NE
Porodni mechanismus je soubor pohybt, které vykonava plod pii ANO NE

prostupu porodnimi cestami. —
Pii porodu v pfednemocni¢ni péci neni diilezita edukace rodicky. ANO NE
Ideélné je, kdyZ Zena béhem kontrakce tfikrat zatlaci. ANO NE
Pokud zachranaf chrani pfi hlavicky hraz, j aruk hléh

okud zéachranaf chrani pii porodu hlavicky hréz, je to zaruka rychlého ANO NE
porodu. —
Misto, kde je porozena placenta, se udava jako misto porodu. ANO NE
Fyziologicka krevni ztrata se pohybuje okolo 300 ml. ANO NE
Do porodnice mlize Zenu doprovodit kdokoliv, hlavni je ji tam dostat. ANO NE




4 Priloha ¢.4

Vyukova prezentace k tieti lekci tematického celku

ASISTENCE U PORODU V PNP IL.
- PRO STUDENTY DZZ

porod koncem panevnim, oSetreni novorozence, resuscitace

novorozence

PREDNASKA - 45 MINUT

x Vedeni porodu koncem panevnim.
x OSetreni novorozence v prednemocnicni péci.

x Resuscitace novorozence dle soucasného
guidlineu.

JAKE JSOU CILE DNESNI LEKCE?

x

budete umét vysvétlit rozdilnost I. doby porodni u porodu
koncem panevnim,

budete znat porodni mechanismus pri porodu koncem
panevnim,

budete védét, jak asistovat pri porodu ditéte rodiciho se
koncem panevnim,

budete znat postup pfi oSetreni novorozence

v prednemocnicni péci,

budete ovladat algoritmus resuscitace a podminky jejiho
zahajeni,

budete védét, z jake literatury ma cerpat pri samostudiu,
budete schopni aplikovat ziskané védomosti v praxi.

x

x

x

I. DOBA PORODNI U PORODU KP

x |. doba porodni u porodu KP je principielné stejna jako
u porodu zahlavim, byva pouze delsi a je Zadouci
zachovat vak blan co nejdéle - dilatuje porodni cesty.

x Pokud je mozZnost, je prevoz rodicky do porodnice
velmi vitany, protoze porod KP s sebou nese jesté
VEtSi rizika, jak porod zahlavim a v soucasnée dobe se
skoro nerodi ani v porodnicich.

x | za cenu porozeni v zachranném voze je lepsi prevezt
rodicku co nejblize porodnici.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

% Porod koncem panevnim je povazovan za
fyziologicky. jeho incidience je zhruba 3-4%, z toho
minimalné 50 % je vedeno cisarkym rezem.

x V prednemocnicni péci se z porodem koncem
panevnim setkat muizete, napriklad pfi prekotnych
porodech mensich plodi nebo u rodicek, které
nenavstévovaly prenatalni péci a poloha plodu
neni znama.

x Konec panevni by se v terénu rodit nemél, ale
pokud uz zadecek vystupuje z posevniho vehodu,
Jje nutné porod dokon€it.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x Na porod se nesmi spéchat.

x RodiCka se nesmi vysilovat predcasnym tlacenim,
tlacit ji musi byt dovoleno az pri tipiném naléhani
panevniho konce na hraz.

x Spravné tlaceni rodicky je zakladem spravného
porodu.

x Po domluvé telefonické domluvé s Iékafem se
doporucuje vycévkovat mocovy méchyr.

% Je nutné nechat pIné rozvinout posevni vchod a
hraz.

x Porod se ve vétSiné pripadd podle Covjanova s
manualni pomoci hlavicce, ale za postup lege artis
se povazuji vSechny techniky smérujici k
tspésnému dokonéeni vaginalniho porodu.




Il. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x Ruce jsou prikladany ulnarnimi hranami k
rozsirenému poSevnimu vehodu.

x Trup plodu je obemknut dlanémi
a druhym az
patym prstem
a palci je
podpiran.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x Do porodu nezasahujeme a nechame plod
volné prokluzovat mezi dlanemi.

% Po porodu tponu pupecniku ho lehce
powytahneme, aby nedoslo k tisni plodu.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x Po porodu hrudniku se skloni obéma rukama
trup plodu k hrazi a porodi se predni raménko -
pokud to nejde vedeme prsty zezadu pres
ramenko a po zaklesnutr loketni jamce
vybavime raménko.

x Nato trup zvedame a stejnym zpsobem
porodime i zadni raménko a rucku.

1. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x U primipar se vétsinou musi uplatnit manuaini
pomoc pri vybaveni hlavicky. Podlozime trup
jednou rukou, druhy a ¢tvrty prst této ruky opreme
0 jafrmoveé kosti na obliceji plodu, treti prst se opre
0 oblast maxily.

x Druhou ruku opfeme o hrbet,

druhy a Ctvrty prst

se zaklesne za raménka

a treti prst se opre 0 zahlavi.
% U vicerodicek se

hlavicka vétsinou

porodi sama po

nadzvednuti trupu.

1l. DOBA PORODNI
PORODNI MECHANISMUS PRI PORODU KONCEM PANEVNIM

x Poté trup nadzvedneme a bez vynaloZeni nasili je
porozena hlavicka.

x Vice na: e -
httpz//www.youtube com/watch?v=Nro80Xnpzgc&feature=rela
ted

nebo na strankach konference zachranarl Pelhfimovsky
podvecer:

http://pelhrimovskypodvecer.cz/?sid=26/

I1l. DOBA PORODNI, IV. DOBA PORODNI

x Il 1 IV. doba porodni probihaji po porodu KP
stejné jako u porodu zahlavim.

x Je zde Vetsi riziko poranéni matky a krvaceni z
rodidel, proto je nutné sledovani a piipadna
tamponada.

x Pri porodu KP je i V&tsi riziko nasledné
resuscitace novorozence, i na toto je nutné se
dikladne pripravit.




OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x Novorozenec muze byt:

+ nedonoseny - narozeny pred 38. tydnem
téhotenstvi

+ donoseny - narozeny v terminu
+ prenaseny - narozeny po 42. tydnu téhotenstvi

x Fyziologické hodnoty novorozence jsou:
+ 30 - 60 dechii/min (primémé 40 dechti/min)
+110-160 tepl/min (praimémé 120-140 tepi/min)

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x DonoSeny novorozenec jevi tyto znamky:

+riizova kiize, kryta mazkem v zahybech

+ pouze zbytky lanuga

+ usni boltce maji vyvinutou chrupavku

+ nehty presahuji konce prsti

+ ryhovani plosek nohou je patré po celé plose

+jsou vyvinuty prsni bradavky se spravnou
pigmentaci

+ chlapci maji sestoupla varlata a dévéata maji
prekryté malé stydkeé pysky velkymi

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

BRAINSTORMING

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

» Velmi dllezité je zachovani teploty
novorozence, spravna teplota je jednim z
vyznamnych faktoru, které pozitivné ovliviuji
poporodni adaptaci.

x Novorozenec se
po porodu poklada
na pripravené lGzko
a otre se od
plodové vody
a krve.

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

» Pupecni Siilira se svorkuje ve dvou mistech.
Prvni svorka se priklada zhruba 10-15 cm od
pupku ditéte.

x Ke korekci délky
dochazi v porodnici.
Smérem k ditéti se
prikladaji dvé svorky
(jisténi pred
vykrvacenim).

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x Usek mezi svorkami se dezinfikuje - pupecni
Snlra se pretne.




OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x Pupecni pahyl se zdezinfikuje,
sterilné se prekryje i
a prilepi naplasti
ke kuZi novorozence.

% Novorozenec se zabali do
cisté textilie a izotermicke folie
- hlavné zabalit hlavicku! 4

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x Po celou dobu se sleduje stav novorozence,
pokud je to nutné - odsava se, ale rutinné se
tento vykon neprovadi.

x APGAR score - v balicku je tabulka - alespon v
1.a5. minuté.

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

x Pokud to zdravotni stav zeny i ditéte umoznuije,
je zadouci, aby dité bylo v piimém kontaktu
S matkou.

x MOZné je i prvni priloZeni k prsu, aby maminka
a dité nebyli ochuzeni o prvni spolegné zazitky.

% Jisté bude vaSe snaha zpétné ocenéna.

OSETRENI NOVOROZENCE V PNP

Akcs srde&ni

ZBANENeDO b 100 min  Nad 100/min

minimaini
nepravidlzlne, idelng,
Dychénf Dedicha | eina || PIRONES
krikem
po dechu
&3 sniZeny tonus,

R sle urcity normaini tonus,
Svalovytonus s stuperiflexe  flexe konéetin a
kondetin aktivni pohyb

. pritomen
celkova
Barvakie  cysnozanebo  akrocysndza rizova
bledost
Reakcena Sy S s obranny pohyb,
Zadna chaba, grimasa = S5
podréZdénf = piipadng kik

RESUSCITACE NOVOROZENCE

x Je dulezité si uvédomit, ze samotny porod mimo
zdravotnickeé zarizeni je jistym rizikem pro novorozence a
muze vést k alteraci jeho stavu.

x Dalsimi riziky, které mizou podminovat potrebu
resuscitace jsou:

+ matka bez prenatalni péce

+ onemocnéni matky (hypertenze, DM, jina chronicka
onemocneéni)

+ drogove zavisla matka

+ prekotny porod

+ predcasny porod

+ porod koncem panevnim

RESUSCITACE NOVOROZENCE

x Aby resuscitovany novorozenec mél stejné
(nebo alespon velmi) podobné podminky jako v
porodnici, musri byt prostredi:

+ CO nejcistsi

+ c0 nejteplejsi

+s dostatek pomticek (suché pleny, pomiuicky k
resuscitaci)

+ s dostatkem prostoru

Po porodu musi byt novorozenec ihned osusen a
napolohovan tak, aby doslo k uvolnéni dychacich
CPS]




RESUSCITACE NOVOROZENCE

Klasifikace dle prvniho vySetreni
% Vigilni dité, které kiici, dycha, ma dobry tonus a srdeéni akci
nad 100 tepl/min
+ Bez intervence, osusit, zabalit, dat matce
x Nedostatetné dychani nebo apnoe, normalini nebo snizeny
tonus, srde¢ni akce pod 100 tepd/min
+ Osusit, napolohovat, sledovat vitaini funkce - dle vyvoje
Zzahajit resuscitaci
x Nedostate¢né dychani, gasping nebo apnoe, hypotonie, tézka
bradykardie nebo nepritomna srde¢ni akce, bledost
+ Osuseni, napolohovani, okamyZita kontrola pruchodnosti
dychacich cest, inflace plic a ventilace. Casto nutna zevni
masaz srdce, eventualné aplikace leki.

—
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t Resuscitace novorozence po porodu

- =/ | zdroj: www.resuscitace.cz

RESUSCITACE NOVOROZENCE

» VEtSina novorozencl potrebuje pouze
zprlchodnit dychaci cesty a provzdusnit plice.

% Poloha - hlava u oSetrujiciho, v neutralni poloze.
» Odsavani nutné pouze pri obstrukei DC.

x Dychani - inicialni vdech 2-3 s, bez
adekvatniho prodychani je kardialni resuscitace
neucinna.

RESUSCITACE NOVOROZENCE

x Obéhova resuscitace
+ masaz, pokud pii adekvatni ventilaci ziistava AS
pod 60/min
+ dvéma palci s rukama pod novorozencem, stlaceni
do 1/3 rozméru hrudniku

+ frekvence 3:1 (komprese:vdech) pod dobu 30s -
poté kontrola akce srdecni

POUZITA A ZAROVEN DOPORUCENA LITERATURA

x HAJEK, Zdenék. Spontanni porod koncem panevnim a jeho
misto v soucasném porodnictvi. Aktualni gynekologie a
porodnictvi. Aprofema s.r.o., 2009, €. 1, s. 38 - 41. ISSN
1803-9588.

x POKORNY, Jifi, et al. Urgentni medicina. 1. vyd. Praha:
Galén, 2004, 547 s. ISBN 80-7262-259-5.

x KUDELA, Milan, a kol. Zaklady gynekologie a porodnictvi
pro posluchace Iékarské fakuity. 1. vyd. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci, 2004, 273 s. ISBN 80-
244-0837-6.

% CECH, Evzen et al. Porodnictvi. 2., preprac. a dopl. vyd.
Praha: Grada, 2006. 544 s. ISBN 80-247-1303-9.

POUZITA A ZAROVEN DOPORUCENA LITERATURA

x JANOTA, Jan a Michal PROKOP. Resuscitace novorozence.
Urgentni medicina. Bratislava, 2003, €. 4, s. 22-27. ISSN
1212-1924.

x EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL. Resuscitace
novorozence po porodu [on-line]. 2010 [cit. 2012-01-03].
Dostupné z: http://www.resuscitace.cz/wp-
content/uploads/2011/01/Poster_10_NLS_01_01 CZE_
V20110112.pdf

% FENDRYCHOVA, Jaroslava a lvo BOREK a kol. Intenzivni
péce o novorozence. 1. vyd. Brno: Narodni centrum
osetiovatelstvi a nelékarskych obort, 2007, 403 s. ISBN
978-80-7013-447-4.

x adalsi..




PRAKTICKA CAST - CVICENI - 45 MINUT

x Nacvik porodu koncem panevnim

x Nacvik osetreni novorozence v PNP.

ITK

% Prostor pro otazky, opakovani. ™

x Uklid pomucek. rozloucent.

4.1 Aktiviza¢ni metody - doplnovacky

Dopliiovacka tabulky APGAR score

Akce srde¢ni
Dychani
Svalovy tonus

Barva klze

Reakce na
podrazdéni



Doplitiovacka algoritmu resuscitace novorozence

EUROPEAN
. RESUSCITATION Eeska resuscitaéni rada
cou N c"- Czech Resuscltation Council
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PO CELOU DOBU SE PTEJTE: NEPOTREBUJEME DALSI POMOC?
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Graficka dopliovacka - zdroj: www. resuscitace.cz (upraveno autorkou)



5 Priloha ¢.5  Zadani inscenacni metody pro ¢tvrtou lekci

tematického celku

Zadani ¢. 1
Na dispegink zachranné sluzby je pfijat telefonat od rozrusené Zeny. Zena udava, ze jeji dcera
rodi. Matka o téhotenstvi své dcery nevédéla, neziji spolu, je u ni na navstéveé po dlouhé dobé.

Pohadaly se a dcera zaCala mit bolesti. Matka udava kontrakce dcery po 3 minutach, plodova

voda neodtekla.
Na misto je vyslana posadka RZP s pokynem pievozu rodi¢ky do porodnice.

Po pfijezdu na misto posadka RZP zjist'uje, Ze porod se rychle rozbéhl, odtéka plodova voda,
hlavicka se tlaci na rodidla a rodicka udavé velmi silné tlaky na konecnik. Matka rodicky je

velmi nervozni a deefi vycita, ze téhotenstvi zatajila a dostala je do takovéto situace.

18ti-leta rodi¢ka nenavstévovala prenatalni poradnu, nema udélana zadna vySetfeni, bala se,
Ze by se to na malém mésté rozkiiklo. T€hotenské biisko schovavala pod volnym oblecenim,
Vv posledni dob¢ uz moc ven nevychézela. Otec ditéte je znamy, ale s rodickou nezije. Termin
porodu si sama vypocitala podle poslednich mésickt, méla by byt v terminu porodu. Pohyby
citi, podle ni z4dné problémy v te¢hotenstvi nebyly. Dité je nechténé, po porodu ho chtéla

odlozit do baby boxu.

Po vyzadani studenti ziskaji tyto udaje:

Namétené hodnoty rodicky: TK 130/85 mm Hg, tepova frekvence 120/min, dechova
frekvence 22/min, SpO, 99%.

Osobni, farmakologicka, alergickd anamnéza rodic¢ky - negativni.
K porodu placenty dojde v terénu.

Novorozenec: vykazuje znamky donoSenosti, srde¢ni frekvence 130/min, dechova frekvence

je 40 dechl/min, plné pti védomi, rizovy, place.



Co se bude hodnotit?

- Komunikace s rodickou, schopnost uklidnéni matky rodicky, pristup k zené, ktera dité

po porodu nechce.

- Provedeni prvnich tkont po zjisténi nutnosti porodu v PNP (zavolani 1ékare, zajisténi

prostiedi, zajisténi rodicky, rychlé odebrani anamnézy).
- Ptiprava pomucek k porodu.
- Asistence u porodu plodu a placenty.

- Spravné osetfeni novorozence a zhodnoceni APGAR score (hlavné zajisténi tepla,

zpisob oSeteni pupecniho pahylu).
- Pfiprava Zeny a ditéte k transportu do porodnice (informovani porodnice).

- Dodrzovani postupu dle BOZP.

Zadani ¢. 2
Na dispecink je pfijat telefonat muze, ktery zada piijezd zachranné sluzby. Jeho manZzelka
rodi a potfebuji se dostat do porodnice vzdalené 20 minut svizné jizdy. Na misto je vyslana

posadka RZP s pokynem pievozu rodicky do porodnice.

Na misté¢ posadka zjistuje tyto informace: rodicka - podruhé téhotna, podruhé rodi, porod
v terminu, poloha plodu je KP. Voda plodova zachovana, kontrakce jsou co dvé minuty. Zena
je viditeln€ v pokrocilém stddiu porodu, udava tlaky na konecnik a velké bolesti. I ptes
abnormadlni polohu plodu, o které veédéla, chtéla zlstat co nejdéle doma, nemocnice

a zdravotniki se boji.

Posadka RZP indikuje pfevoz Zeny do porodnice, protoZe porod koncem panevnim je v PNP

nezadouci.

Po né¢kolika minutach jizdy dochazi k odtoku plodové vody a po dalSich minutach se vedouci
Sast plodu (zadedek) zadina intenzivné tladit na hrdz. Zena za¢ina tladit a zachranafi jsou

nuceni zastavit a porodit v terénu.



Po vyzadani studenti ziskaji tyto udaje:

Naméfené hodnoty zeny: TK 120/70 mm Hg, tepova frekvence 86/min, dechova frekvence
20/min.

K porodu placenty v terénu nedojde, zena ale zvysen¢ krvaci z porodniho poranéni.
Osobni, farmakologicka, alergickd anamnéza rodic¢ky - negativni.
Dostanou vyplnénou téhotenskou pritkkazku (zde je uveden véhovy odhad plodu, panevni

rozméry rodic¢ky, termin porodu atd. - nebude kontraindikovan vaginalni porod KP)

Co se bude hodnotit?

- Komunikace s rodickou, ktera nema rada zdravotniky, a s otcem.

- Provedeni prvni ukonil po zjisténi nutnosti porodu v PNP (zavoldni 1€kate, zajisténi
prostfedi, zajisténi rodicky, rychlé odebrani anamnézy, zhodnoceni t&€hotenské

prukazky).
- Ptiprava pomucek k porodu.
- Asistence porodu plodu.

- Spravné oSetfeni novorozence a zhodnoceni APGAR score (hlavné zajisténi tepla,

zpisob oSeteni pupecniho pahylu).

- Zajisténi Zeny pii krvaceni z porodniho poranéni (pfiloZeni tamponady, domluva

s Iékafem na hrazeni krevnich ztrat a dal§im postupu).
- Ptiprava Zeny a ditéte k transportu do porodnice.

- Dodrzovani postupu dle BOZP.



6 Piiloha €. 6 Zadost o povoleni realizace vyuky u 2. ro¢niku

oboru Diplomovany zdravotnicky zachranar

Mgr. Iva Burdova

feditelka Stredni zdravotnické Skoly

a Vyssi odborné $koly zdravotnické Emanuela Pottinga )

Péttingova 2 Cislo jedna: / 2 "z’ },

771 00 Olomouc Potet listu: e
Potet piils X

V Olomouci dne 19. njna 2011

Dotum .
; 15

G ~fu- Zu
dorutent: W= 2o

ziachranir

Vazena pani feditelko,

jmenuji se Lenka Strnadova a studuji 2. ro€nik navazujictho magisterského studia oboru Utitelstvi
odbornych predméti pro zdravotnické Skoly na Pedagogické fakulté Univerzity Palackého
v Olomouci. V soudasné dob& pracuji na diplomové praci, kterd ma nézev: Didaktika a prakticky
nacvik tematického celku ,,Vedeni porodu mimo zdravotnicka zafizeni® pro obor Diplomovany
zdravotnicky zachranéf. Prakticka &ast mé diplomové prace spoiva v sestaveni ugebniho planu pro
dany tematicky celek, realizace praktické vyuky u studentii oboru Diplomovany zdravotnicky
zichran¥ v Centru praktické vyuky FZV a LF a vytvofeni edukacniho materidlu pro studenty. Pro
dosazeni téchto cilii je nutna spoluprace se studenty oboru Diplomovany zdravotnicky zachranéf a
jejich vyucyjicim.

Obracim se na Vis s #4dosti o povoleni realizace vyuky u 2. ro&niku oboru Diplomovany zdravotnicky
zachranat v predmé&tu Gynekologie a porodnictvi.

V pfipadé zajmu Vas s vysledky dlplomové préce velice rdda sezndmim.

Dékuji za Vasi ochotu.

S pozdravem Lenka Strnadova

Zadatel: Vedouci prace:

Lenka Strnadova Mgr. Véra Vranova, Ph.D.

Za Pilou 823 e-mail: vera.vranova@upol.cz

Kraliky 5615957 9
e-mail: klistr@centrum.cz
tel: 734 49 20 48

Vyjadrenti:
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7 Piiloha €. 7 Zadost o povoleni realizace vyuKky v Centru
praktickych dovednosti FZV UP

DEKANAT FAKULTY ZRAVITNICKYCH VED UP
i Swobady 8. 0LOMOUG

doc. PhDr. Jana Mareckovd, Ph.D. § 2011

Fakulta zdravotnickych véd

l

|
Dékanat, Tt. Svobody 8 1
771 11 Olomouc u: ?/0‘337//%)4///2’7&(

V Olomouci dne 24. ffjna 2011

Vée: Zadost o povoleni realizace vvuky v Centru praktickych dovednosti

Vazena pani dékanko,

jmenuji se Lenka Strnadova a studuji 2. roénik navazujiciho magisterského studia oboru Ucitelstvi
odbornych predmétii pro zdravotnické 3koly na Pedagogické fakult¢ Univerzity Palackého
v Olomouci. V soucasné dobé pracuji na diplomové préci, kterda ma nazev: Didaktika a prakticky
nacvik tematického celku .,Vedeni porodu mimo zdravotnicka zafizeni pro obor Diplomovany
zdravotnicky zéichranaf. Praktickd ¢ast mé diplomové prace spociva v sestaveni u¢ebniho planu pro
dany tematicky celek, v realizaci praktické vyuky u studentii oboru Diplomovany zdravotnicky
zéchranai v Centru prakticky dovednosti FZV a LF a ve vytvofeni edukaéniho materidlu pro studenty.
Pro dosazeni téchto cilii je nutna spoluprace se studenty oboru Diplomovany zdravotnicky zachranar,
jejich vyuéujicim a je také velmi potiebna moznost piistupu do jiz zminovaného centra.

Obracim se na Vs s zadosti o povoleni realizace vyuky 2. rodniku oboru Diplomovany zdravotnicky
zéchranai v Centru praktickych dovednosti. Jednalo by se 0 4 x 45 minut v prosinci tohoto roku.

V piipadé zajmu Vs s vysledky diplomové prace velice rada seznamim.

Dé&kuji za Vasi ochotu.

S pozdravem Lenka Strnadova

Zadatel: b s, Vedouci prace: ’
Lenka Strnadova #Wheo 5% ofpre! Mgr. Véra Vranova, Ph.D.
Za Pilou 823 e-mail: vera.vranova@upol.cz

Kraliky 561 59
e-mail: klistr(@centrum.cz
tel: 73449 20 48
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Anotace

Jméno a pFijmeni:

Lenka Strnadova

Katedra:

Katedra antropologie a zdravovédy

Vedouci prace:

Mgr. Véra Vranova, Ph.D.

Rok obhajoby:

2012

Nazev prace:

Didaktika a prakticky nacvik tematického celku "Vedeni
porodu mimo zdravotnickd zafizeni" pro studijni obor

Diplomovany zdravotnicky zachranaf

Nazev prace v angli¢tiné:

Didactics and practical training of the thematic unit
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Diplomova prace se zabyva tvorbou tematického celku
,»vedeni porodu mimo =zdravotnickd zafizeni* pro obor
Diplomovany zdravotnicky zachranat. Teoretickd Cast prace
nejdiive charakterizuje obor Diplomovany zdravotnicky
zachranaf, poté uvadi cCtenafe do problematiky porodu
Vv pfednemocni¢ni  pé¢i z pohledu zachranate. Posledni,
nejrozsahlejsi kapitola, je slozena z poznatki z pedagogiky

a didaktiky, které jsou klicové pro zpracovani praktické ¢asti.

Prakticka Cast je stéZejni pro splnéni stanovenych cili. Ta
spoc¢iva ve vytvofeni tematického celku s ohledem
na didaktické zasady. DalS§i c¢asti je vypracovani pfiprav
na jednotlivé lekce tematického celku a vytvotfeni vyukovych
prezentaci pro tyto lekce. V ramci praktické casti byla
uskutecnéna vyuka u studenti oboru Diplomovany

zdravotnicky zachranaf, ktera poskytla zpétnou vazbu




a podnéty pro dalsi prvky praktické ¢asti. Soucasti diplomové
prace je vytvoreny edukacni materidl pro studenty daného

oboru.
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V pfednemocnicni péci

Anotace prace
Vv angli¢tiné:

This thesis is focused on the creation of the thematic unit
"Childbirth leading out of reach of medical care facilities™ for
field of study Certified paramedic. First part characterizes the
specialization "Certified paramedic", after that shows the issue
of the childbirth in prehospital care from the view of the
paramedic. The last part, the most extensive part, is comprised
by the knowledge from Pedagogy and Didactics, which are

crucial for the creation of the practical part.

The practical part is crucial for satisfaction of the established
goals. It includes the creation of thematic unit with regard to a
didactic principles. Another part consist of the construction of
the preparation to particular lectures and also includes creation
of learning presentations for these lectures. The lecture for
students of the specialization Certified paramedic has been the
segment of practical part. That has provided the feedback and
motions for another elements of the practical part. The thesis
also contains educational materials for the student of this field

of study.
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