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Uvod

Tématem diplomové prace jsou aktivizacni vyukové metody ve vychoveé ke zdravi
s akcentem na problematiku sexualné-reprodukéniho zdravi. Sexualni chovani je jeden
z faktort, ktery ma piimy vliv na zdravi ¢lovéka. Dodrzovani zasad bezpecného sexu by jen
zdanlivé mohlo byt povazovano za zalezitost kazdého jedince. Dusledky nevhodného

chovani rovnéz ovliviiuji spolecnost ekonomickymi a dalSimi aspekty.

Zasadni roli na sexudlni vychovu ma rodina, protoze zékladiim zdravého sexudlniho
chovani se déti uci zcela pfirozené jiz od narozeni. Nasledné dilezité védomosti a postoje
74k0 v této oblasti by mély byt rozvinuty a upevnény ve Skolach. Skola by méla byt
vyznamnym zdrojem relevantnich informaci a faktorem ovliviiujicim komplexni rozvoj
osobnosti ¢loveéka 1 v oblasti sexudlni vychovy. Sexualni vychova je nedilnou soucasti
vychovy ke zdravi na vSech stupnich Skol. M4 interdisciplinarni charakter a naplnéni jejich
ciltl je uskuteiovano pomoci riiznych vyudovacich predmétt (Stérbova, Ragkova, 2016).
Vzdélavani v této oblasti by mélo byt zajimavé a podnécovat zéky k vlastni aktivité,
kreativité a premysleni, nikoliv pouze strohym piedavanim informaci. Z tohoto hlediska se

pro vyuku jevi nejvhodné&jsi vyuziti tzv. aktivizacnich vyukovych metod (Taubner, 1997).

Provedené vyzkumy dlouhodobé ukazuji, Ze nejcastéjSim zdrojem informaci
V oblasti sexuality jsou pfatelé, kamarddi nebo internet (Weiss, Zvétina, 2009). Prvni
pohlavni styk se nej¢astéji odehrava kolem 17. roku Zivota a je dileZitou zkuSenosti v Zivoté
mladych lidi formujici jejich chovani do Zivota. Mnoho adolescentti se ovSem nechova pfilis
uvédoméle a pii zahdjeni aktivniho pohlavniho Zivota nepouziva Zadnou antikoncep¢ni
metodu. Casna iniciace sexualni Zivota je zaroveii spojena s vysokym rizikem nezadouciho
téhotenstvi, pfenosem pohlavnich chorob ¢i vznikem promiskuity (Turcan, Pokorny, Fait,

2012).

Diplomova prace se zabyva aktivizacnimi vyukovymi metodami vhodnymi pro
realizaci vyucovacich hodin vzdélavaciho oboru Vychova ke zdravi se zaméfenim na
problematiku sexudlné-reprodukéni zdravi. Hlavnim cilem DP je vytvofit vlastni metodicko-
didaktické materidly vhodné pro vyuku sexualni vychovy, realizace aktivizacnich
vyukovych metod ve vyucovacich hodinach a jejich nésledna evaluace. Podkladem tvorby
DP bylo vyhledani a studium vyzkumnych ¢lanki, védeckych poznatkii, analyza odborné

literatury vztahujici se k problematice sexualni vychovy, pedagogiky a didaktiky.



Diplomova prace je rozdélena na ¢ast teoretickou a praktickou. Prvni ¢ast DP je
vénovana teoretickym poznatkim z oblasti vychovy ke zdravi, sexudlni vychovy,
problematiky bezpecného sexu a antikoncepce. Dale se zamétuje na vyukové a aktivizacni

metody a jejich vyuziti pro vyuku sexualni vychovy.

V dalsi ¢asti DP jsem se vénovala tvorb¢ autorskych aktiviza¢nich vyukovych metod,
jejich realizaci v pedagogické praxi na zdravotnické Skole a evaluaci navrzenych vyukovych
metod Zzaky za pomoci dotazniku. Souc¢asti vyzkumného Setieni zamétujiciho se na evaluaci
aktivizacnich vyukovych metod byl pre-test a post-test, tento totozny vstupni a vystupni test
mé¢l zmapovat piinos (efektivitu) pouzitych aktiviza¢nich vyukovych metod ve vyuce
vychovy k sexudlné reprodukénimu zdravi. Ziskand data z dotaznikd byla nasledné

hodnocena v metodologické ¢asti prace.

Vytvotené aktivizacni vyukové metody odpovidaji moznostem zakl prvniho ro¢niku
stfedni zdravotnické Skoly a jsou cileny na zvySeni Grovné védomosti, znalosti a postoji
zaku v oblasti bezpe¢ného sexualniho chovani a antikoncepce jako soucast vychovy ke

zdravi.



1  HLAVNI A DILCI CiLE PRACE

Hlavnim cilem DP je vytvofit metodicko-didaktické materidly vhodné pro vyuku
Vychovy ke zdravi v rdmci stiedniho odborného vzdélavani, ve vyukovém bloku Sexualni
vychova, zaméfeném na problematiku bezpecny sex a antikoncepce. Nasledné navrzené

vyukové metody ovétit v pedagogické praxi a provést jejich evaluaci.
Dil¢i cile:

1. Zjistit vstupni Groven védomosti zaka 1. roéniku SZS v oblasti bezpetné sexuélni
chovani a moznosti antikoncepce.

2. Vytvorit aktivizacni vyukové metody vhodné pro oblast Vzdélavani pro zdravi, predmét
Vychova ke zdravi, vyukovy blok Sexualni vychova, se zaméfenim na problematiku
bezpecny sex a antikoncepce.

3. Oveéfit navrzené vyukové metody v edukacni praxi - realizovat vyuku.

4. Evaluovat vyukové metody Zaky za pomoci dotazniku.

5. Zjistit vystupni uroven védomosti zakl v oblasti bezpecné sexudlni chovani
a antikoncepci na zaklad¢ aplikace inovativnich vyukovych metod.

6. Vyhodnotit, analyzovat a interpretovat ziskané informace a vyvodit doporuceni pro

pedagogickou praxi.



2  TEORETICKE POZNATKY

2.1 Vychova a vzdélavani

Dle Prachy, Walterové a MareSe Ize vychovu definovat jako proces zamérného
pusobeni na osobnost, s cilem dosdhnout pozitivnich zmén v jejim vyvoji. Cilem vychovy
je vSestranny rozvoj osobnosti ve vSech jeho slozkach — rozumové, mravni, estetické, t€lesné
1 pracovni (Pricha, Walterova, Mares, 2013). Vychovu Ize stru¢né charakterizovat jako
proces zamérného formovani osobnosti, vznikla ze spolecenskych potieb, jeji ulohou je
celkova kultivace osobnosti a je rozvijena spolecnosti. Rozvoj osobnosti probiha ve vSech

vékovych obdobich (Stérbové, Raskova, 2016).

Vzdélavani je chapano jako €innost lidi, pfi niZ se na jedné strané jedinec uci a na
druhé strané vyucuje. Vysledek vzdélavani se oznacuje jako vzdé€lani, pricemz proces
vzdélavani je oznaovan jako edukace. Edukace souhrnné predstavuje jak vzdélavani, tak
vychovu. Miizeme tedy fict, ze v edukaénim procesu se vzdy jedna o proces vychovné-
vzdélavaci. Vzdélavani piedstavuje systém znalosti, které maji rozvijet u jedince poznavaci
a praktické ¢innosti, kultivovat jeho vlastnosti a ovliviiovat jeho postoje (Stérbova, Raskova,

2016).
2.1.1 Vzdélavani v systému kurikuliarnich dokumenti

V Ceské republice je vzdélavani vymezeno kurikularnimi dokumenty na statni
a Skolni Grovni. Ramcové vzdélavaci programy (RVP) pro vSechny stupné vzdélavani
spoleén¢ s Narodnim programem vzdélavani predstavuji statni uroven kurikularnich
dokumentid. RVP vymezuji zdvazné ramce jednotlivych etap vzdélavani — ptedSkolni,
zakladni a stfedni vzde€lavani. Vychdzi z nové strategie vzdélavani a formuluji o¢ekavanou
uroven vzdélavani pro vSechny absolventy jednotlivych etap vzdélavani. Hfivnova uvadi, Ze
kurikuldrni dokumenty jiz prosly nékolika revizemi (Stérbova, Raskova, 2016). Skolni
troven vzdélavani predstavuji $kolni vzdélavaci programy (SVP), které jsou specifické

pro jednotlivé Skoly, na kterych se vzdélavani uskuteciiuje (RVP ZV, 2017).

Koncepce vzdélavani vede k tomu, aby si dité, pozdéji zak, student, postupné osvojili
klicové kompetence, které predstavuji souhrn védomosti, dovednosti, schopnosti, postoji

a hodnot, dileZitych pro osobni rozvoj ¢lovéka a jeho uplatnéni ve spoleénosti (Stérbova,
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Raskova, 2016). Kurikularni dokumenty jsou vefejné dokumenty, zpiistupnéné

pro pedagogickou i nepedagogickou vetejnost.

2.2 Vychova ke zdravi ve vzdélavacim programu

Pfedmét Vychova ke zdravi definuje mnoho autort (pt. Celedova, Cevela, 2010;
Hiivnova, 2018; Maradova, 2014; Machova, Kubatova a kol., 2015) jako zakladni nastroj
podpory zdravi, prevence rizikového chovani a rozvoje zdravotni gramotnosti, jeho obsah
1 cile pfedmétu. Vychova ke zdravi m4 interdisciplinarni charakter a koncep¢né i obsahové

je vymezena v platnych $kolskych dokumentech (Stérbova, Ragkova, 2016).

Vychova ke zdravi je cilena na jednotlivce, skupiny obyvatelstva i celou populaci
a ma byt soustavnd, systematickd, konkrétni, srozumitelnd a podlozend nejnovéjSimi
skupiny obyvatel. Od utlého véku by se mélo malé dité dozvidat, jak muaze své zdravi
ovliviiovat -rozvijet, podporovat, chranit ¢i ohrozovat. Jaké zéklady zdravi a zptisob zivota
si mlady ¢loveék osvoji, tak zdravy Zivot v nasledujicich letech zivota pravdépodobné povede

(Maradova, 2014). Problematika podpory zdravi je nezbytnou soucasti vzdélavani.

Vzd¢lavaci obor Vychova ke zdravi vychédzi z programi Svétové zdravotnické
organizace (WHO), zejména HEALTH 21 (1999), HEALTH 2020 (2013), které jsou
modifikovany pro potfeby CR v programu Zdravi 21 (2003) a Zdravi 2020 (2014), nové
Zdravi 2030 (2020). Cilem téchto programti je podpora oblasti vychovy a vzdélavani (pod
zastitou MSMT) a podpora aktivit sméfujici ke zlep3eni zdravotniho stavu obyvatelstva CR

(Hfivnova, 2018).

Od roku 2007 jsou na pedagogickych fakultach v CR vzdélavani budouci uéitelé pro
vzdélavaci obor Vychova ke zdravi. Pocet ucitelt aprobovanych pro Vychovu ke zdravi je
pomérné maly (10 % s aprobaci Vychova ke zdravi, 20 % s aprobaci Rodinné vychova, 70
% s aprobaci Pfirodopis, Obcanska vychova, télesnd vychova, aj.). Specifi¢nost a naro¢nost
Vychovy ke zdravi pochazi z nutnosti implementace poznatktli z Sirokého spektra disciplin
do vyuky (Tupy, 2016). Hiivnova piipousti na zaklad¢ vysledkii vyzkumu trovné
osvojené¢ho kurikula zaky ZS ve Vychové ke zdravi jistou souvislost mezi ¢asovou dotaci

pro vzdélavaci obor Vychova ke zdravi a aprobovanosti pedagoga (odbornou kvalifikaci).
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Pro nasledujici vyzkumy doporucuje zaméfit pozornost na kvalitu vyuky vzdélavaciho oboru

Vychova ke zdravi (Htivnova, 2016).

Sexualni vychova jako soucast vychovy ke zdravi, byva spojovana s pojmem
sexualni a reprodukéni zdravi, ma ve Skolstvi pevnou, koncepéné zaclenénou pozicCi
(Stérbova, Raskova, 2016). Raskova zdoraziiuje dileZitost edukace v oblasti sexualné
reprodukéniho zdravi od ptedSkolniho véku (Raskova, 2007). Dilezité je predavat détem

informace adekvatni jejich véku a neustale je prohlubovat, dopliovat a zpresiiovat.

Provazani problematiky vychovy ke zdravi s akcentem na problematiku sexualné-
reproduk¢éniho zdravi od pifedskolniho véku az po stiedni vzd€lavani, s piihlédnutim
k zaméfeni DP, je dale stru¢né uvedeno v Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni
vzdélavani (RVP PV), Ramcovy vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani (RVP ZV)

a Rdmcovy vzdélavaci program pro stfedni odborné vzdélavani (RVP SOV).

2.2.1 Vychova ke zdravi v RVP PV

Obsah pifedSkolniho vzdélavani podle RVP PV je uspotddan do péti zakladnich
oblasti, které se vzajemné propojuji a dopliiuji ,,Dité a jeho télo. Dité a jeho psychika. Dité
a ten druhy. Dité a spolecnost. Dite a svet.* (RVP PV, 2018). Vzdélavaci oblast Dité€ a jeho
télo obsahuje vystupy ve vztahu k vychové ke zdravi s tématikou sexudlné-reprodukéniho
zdravi. Pti ukonceni ptedSkolniho vzdélavani si dit€¢ dokdze uvédomit vlastni télo,
pojmenovat ¢asti lidského téla, nékteré organy, véetné pohlavnich organi, jejich funkce, zna
zdkladni poymy uZzivané ve spojeni se zdravim, ziskd povédomi o vzniku Zivota, vyvoji
¢lovéka, narozeni ditéte, riistu lidského téla a jeho proménach, ma povédomi o rozdilech
mezi muzem a zenou. RozliSuje, co jeho zdravi prospiva a co mu Skodi, co je soukromi
Clovéka a ptirozeny stud. Dale méa povédomi o vyznamu péce o Cistotu a zdravi, o zpiisobech
ochrany osobniho zdravi a bezpeci. V ptedskolnim obdobi lze dité vést k ochrané zdravi,
zdravym zivotnim navykim a postojim v kazdodennich ¢innostech za spoluprace rodict
a predskolniho zafizeni. PfedSkolni vzdélavani vytvaii zaklad pro dalSi vzdélavani

(Stérbova, Raskova, 2016).
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2.2.2 Vychova ke zdravi v RVP ZV

V dalsich vékovych obdobich pomaha rodin€ ovliviiovat postoje a chovani ditéte
Skola (Maradova, 2014). Vzdélavaci obsah v RVP ZV (2017) je rozdélen do deviti
vzdélavacich oblasti. Jednotlivé oblasti jsou tvofeny jednim nebo vice vzdélavacimi obory
sob¢ blizkymi. Cile vychovy ke zdravi jsou v primarni $kole naplilovany prostiednictvim
vSech vyucovacich pfedmétii, edukace navazuje na piedchozi poznatky a jiz ziskané
zkuSenosti ditéte, které jsou dale rozvijeny. Mezi cile zdkladniho vzdélavani patii ,, ucit Zaky
aktivné rozvijet a chranit fyzické, dusevni a socialni zdravi a byt za né odpovédny “ (RVP
ZP, 2017).

Hfivnova upozoriiuje na Standardy vychovy ke zdravi pro zékladni vzdélavani
(NUV, 2015), jejichz cilem je ,,zpfesnit a konkretizovat oéekavané vystupy. Uvadi, Ze cile
musi byt jasné, srozumitelné a jednoznacné. Standardy vychdzi z o¢ekavanych vystupii
stanovenych v RVP ZV a pomoci indikatorti konkretizuji a dopliuji ukazky ilustrativnich

uloh (Hfivnova, 2018).
1. stupeii ZS

Na prvnim stupni je vychozim bodem pro vSechny predméty vzdélavaci oblast
Clovék a jeho svét, rozdélena do péti okruhti (Misto, kde Zijeme. Lidé kolem nds. Lidé a cas.
Rozmanitost piirody. Clovék a jeho zdravi.), (RVP ZV, 2017). Vzdélavaci oblast Clovék
a jeho svét je jedinou vzde€lavaci oblasti RVP ZV koncipovanou pouze pro 1. stupen
zakladniho vzdélavani. Vymezuje vzdélavaci obsah tykajici se ¢lovéka, rodiny, spole¢nosti,
vlasti, pfirody, kultury, techniky, zdravi, bezpec¢i a dalSich témat. Uplatiiuje pohled
od historie do sou¢asnosti a sméfuje k dovednostem pro prakticky Zivot (Stérbova, Raskova,
2016).

V tematickém okruhu Clovék a jeho zdravi Zaci , pozndvaji predevsim sebe na
zdakladeé poznavani cloveka jako zivé bytosti, kterda ma své biologické a fyziologické funkce a
potieby. Poznavaji zdravi jako stav bio-psycho-socidlni rovnovahy Zivota. Zaci se seznamuji
s tim, jak se clovék vyviji a meni od narozeni do dospélosti, co je pro cloveka vhodné
a nevhodné z hlediska denniho rezZimu, hygieny, vyzivy, mezilidskych vztahii atd. Ziskdvaji
zdkladni pouceni o zdravi a nemocech, o zdravotni prevenci a poskytovani prvni pomoci.
Osvojuji si bezpecné chovani a vzajemnou pomoc v ruznych Zivotnich situacich, vcetné
mimoradnych uddlosti, které ohrozuji zdravi jedincii i celych skupin obyvatel. Zdci si
postupné uvédomuji, jakou odpovédnost ma kazdy clovek za své zdravi a bezpecnost i za

13



zdravi jinych lidi. Zaci dochdzeji k pozndni, Ze zdravi je diilezita hodnota v Zivoté clovéka
(RVP 2V, 2017).

Tematicky okruh s nazvem Clovék a jeho zdravi mé stanoveny ocekavané vystupy pro 1.
obdobi (zaky 1. - 3. ro¢niku ZS) a 2. obdobi (z4ky 4. - 5. roéniku ZS), s poznatky o sexualni
vychoveé jako soucasti vychovy ke zdravi.

Ocekavané vystupy u zaka 1. - 3. roéniku ZS napiiklad uvadi, Ze 74k uplatituje zakladni
hygienické a rezimové navyky s vyuzitim elementarnich znalosti o lidském téle, projevuje
vhodnym chovanim a ¢innostmi vztah ke zdravi, dodrzuje zasady bezpecného chovani,
chova se obezietné pti setkani s cizimi lidmi. ..

Ocekavané vystupy u zaka 4. - 5. roéniku ZS napiiklad uvadi, Ze 7ak vyuZiva poznatkd
o lidském téle, rozliSuje jednotlivé etapy lidského Zivota a orientuje se ve vyvoji ditéte pred
a po jeho narozeni, projevuje odpoveédny vztah k sobé samému, uplatiiuje ohleduplné
chovani k druhému pohlavi, orientuje se v bezpe¢nych zpisobech sexudlniho chovani mezi
chlapci a dévéaty v daném véku...

RVP ZV vymezuje uéivo tematického okruhu Clovék a jeho zdravi rozdélené do &sti:
»Lidské télo - stavba téla, zdkladni funkce a projevy, Zivotni potieby ¢lovéka, pohlavni
rozdily mezi muZem a Zenou, biologické a psychické zmény v dospivani, zaklady lidské
reprodukce, vyvoj jedince.*

»Péfe o zdravi - zdravy Zivotni styl, denni rezim, sprdvna vyziva, vybér a zplsoby
uchovavani potravin, vhodna skladba stravy, pitny reZim; pfenosné a nepienosné nemoci,
ochrana pfed infekcemi pfenosnymi krvi - hepatitida, HIV/AIDS, drobné urazy a poranéni,
prevence nemoci a Urazi, prvni pomoc pii drobnych poranénich, osobni, intimni a dusevni
hygiena, partnerstvi, manzelstvi, rodi¢ovstvi.*

»Zaklady sexualni vychovy - rodina, vztahy v rodiné, partnerské vztahy, osobni vztahy,
eticka stranka vztaht, etickd stranka sexuality.*

,Dale navykové latky, zavislosti a zdravi, osobni bezpeci, krizové situace, ptivolani pomoci
v piipad€ ohrozeni fyzického a dusSevniho zdravi, mimotradné udalosti a rizika ohrozeni

S nimi spojend” (RVP ZV, 2017).
2. stupeii ZS

Vychova ke zdravi je soucdsti vzd€lavaci oblasti Clovék a zdravi, soucasné

s obsahové blizkym vzdélavacim oborem Télesna vychova. ,,Vzdéldvaci obor Vychova ke

vvvvv
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o sobé i vztazich mezi lidmi, partnerskych vztazich, manzelstvi a rodiné, Skole a spolecenstvi
vrstevniku (RVP ZV, 2017).

RVP ZV vymezuje ucivo vzdelavaciho oboru Vychova ke zdravi:

»Vztahy mezi lidmi a formy souziti. VVztahy ve dvojici — kamaradstvi, pfatelstvi, laska,
partnerské vztahy, manzelstvi a rodiCovstvi.*

»Zmény v Zivoté €lovéka a jejich reflexe. Détstvi, puberta, dopivani — télesné, dusevni
a spoleCenské zmény. Sexualni dospivani a reprodukéni zdravi — zdravi reprodukéni
soustavy, sexualita jako soucCast formovani osobnosti, zdrzenlivost, pfedCasna sexualni
zkuSenost, promiskuita; problémy té¢hotenstvi a rodi¢ovstvi mladistvych; poruchy pohlavni
identity.*

»Zdravy zpiisob Zivota a péce o zdravi. T¢lesna a duSevni hygiena — zdsady osobni, intimni
a duSevni hygieny. Ochrana pted pfenosnymi chorobami —nakazy pfenosné krvi a sexualnim
kontaktem.

»Rizika ohroZujici zdravi a jejich prevence. Skryté formy a stupné individudlniho nasili
a zneuzivani, sexudlni kriminalita - formy sexudlniho zneuzivani déti, komunikace se
sluzbami odborné pomoci. Bezpe¢né chovani a komunikace - komunikace s vrstevniky
a neznamymi lidmi, bezpecny pohyb v rizikovém prostiedi, nebezpec¢i komunikace
prostfednictvim elektronickych meédii, sebeochrana a vzajemna pomoc v rizikovych
situacich a v situacich ohrozeni.*

»Osobnostni a socidlni rozvoj. Sebepoznani a sebepojeti — vztah k sobé samému, vztah
k druhym lidem; zdravé a vyrovnané sebepojeti, utvafeni védomi vlastni identity.* (RVP

ZV, 2017).

2.2.3 Vychova ke zdravi v RVP SOV

Ramcové vzdélavaci programy pro stiedni odborné vzdélavani jsou rozttidény podle
oboril vzdélani a kazdy z nich mé vlastni RVP. Vzdélavaci oblast Vzdélavani pro zdravi

navazuje na zakladni vzdélavani a dale rozviji jiz ziskané poznatky. Vzdélavaci oblast

zahrnuje teoreticko-praktickou rovinu pro aktivni pfistup ke zdravi a télesnou vychovu.

Cilem této oblasti je ,,vybavit Zdaky znalostmi a dovednostmi potrebnymi k preventivni
a aktivni péci o zdravi a bezpecnost, a tak rozvinout a podporit jejich chovani a postoje

ke zdravému zpiisobu Zivota a celozZivotni odpovédnosti za své zdravi“ (RVP SOV, 2019).
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V RVP pro obor vzdélavani Prakticka sestra (2019) oblast Vzdélavani pro zdravi
zahrnuje ucivo potiebné k péci o vlastni zdravi, k bezpe¢nému jednani v krizovych situacich,
za mimotadnych udalosti, pii poskytnuti neodkladné prvni pomoci a u¢ivo Télesné vychovy.

Oblast pé¢e o zdravi by méla prostupovat celym SVP, $kolou rozpracovanym
do jednotlivych predmétti (napf. ob¢anska nauka, biologie, odborné predméty) nebo lze
vytvofit samostatny vyucovaci predmét (NUV, 2019).

Na zdravotnické Skole, kde byla realizovana prakticka ¢ast DP, je vyukovy blok
Sexudlni vychova se zaméienim na problematiku bezpecného sexu a antikoncepce
rozpracovana v predmétu Vychova ke zdravi u zakt oboru Praktickd sestra v 1. ro¢niku,

s ¢asovou dotaci predmétu 2 hodiny tydné.

2.3 Zdravi a jeho podpora

Zdravi je tazeno k nejvyS$im hodnotdm kazdého cloveéka. Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) definuje zdravi jako stav uplné télesné, duSevni a socidlni pohody,
nikoliv pouze nepfitomnost nemoci nebo vady. Dle Kfivohlavého zdravi umoznuje cloveku
dosahovat optimalni kvality zivota a neni ptekazkou obdobnému snazeni druhych lidi
(Ktivohlavy, 2009). Faktory limitujici zdravi, tzv. determinanty, muzeme rozd¢lit
na ovlivnitelné, plsobici zvenéi (zZivotni styl, prostiedi, zdravotnickd péce) nebo
neovlivnitelné, vnitini (genetickd zatéz). Celkové je kvalita zdravi ovlivnéna tim, do jaké

miry se ¢lovek dokaze spolupodilet na ochrané, udrzeni a rozvoji vlastniho zdravi.

WHO definuje zakladni principy strategie zdravi v programu ,,Zdravi 2020%, nové
program ,,Zdravi 2030%, ktery pfedstavuje komplexni model péce spole€nosti o zdravi.
V Ceské republice je tento model pilifem tvorby programi, které usiluji o zvySovani
zdravotni gramotnosti obCanii (Maradova, 2014). Hol¢ik uvadi, Ze zdravotni gramotnosti se
rozumi schopnost piijimat spravna rozhodnuti vztahujici se ke zdravi v kazdodennim zivoté
(Hol¢ik, 2009). Rozvijeni zdravotni gramotnosti ovliviluje kvalitu zdravi ¢lovéka a je

predpokladem pro aktivni, spokojeny zivot a dobrou pracovni vykonnost (Maradova, 2014).

Vyzkum zdravotni gramotnosti v Ceské republice zroku 2015 ukazuje
na neadekvatni nebo problematickou uroven celkové zdravotni gramotnosti az u 60 %
dospélych. Omezend zdravotni gramotnost pievazovala v oblasti prevence nemoci
a podpory zdravi. V mezinarodnim srovnani zemi EU zahrnutych do studie CR zaujima az

devaté, predposledni, misto (Kucera, Pelikan & Steflova, 2016).
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Machova uvadi, ze velmi dtlezitéd role v podpofe zdravi ptipada Zenam. Zena zcela
zasadn¢ formuje uroven zdravi celé rodiny, zejména v oblasti vyzivy rodiny, péce o dité,
vytvareni hygienickych navyki a vztahu ke zdravi, pficemz velmi zalezi na jeji vzdélanosti

a hodnotové¢ orientaci (Machova, Kubatova, 2015).

Podpora zdravi je koncipovédna jako aktivita pro zdravi, coz je hlavni rozdil
od prevence. Prevence je definovana jako aktivita zaméfena proti nemocem a jejich

predchazeni (Machova, Kubatova, 2015).

2.3.1 Sexualné-reprodukcni zdravi

WHO definuje sexualni a reprodukéni zdravi jako stav télesné¢ho, psychického
a socialniho blaha ve vztahu k sexualité, pficemz musi byt respektovdna, chranéna
a naplilovana sexualni prava kazdého jedince (WHO, 2011). Sexualni zdravi je nedilnou

soucasti zdravi Cloveéka (Taubner, 1997).

2.4 Sexualita a projevy sexuality

Lidska sexualita patii mezi zékladni lidské potieby a souvisi s reprodukci ¢lovéka.
Pojmem sexualita oznacujeme soubor vlastnosti a jevi vyplyvajicich z pohlavnich rozdilt
mezi muzem a zenou (Jandourek, 2007). WHO definuje sexualitu v SirSi definici jako
ustfedni aspekt lidského byti po cely Zivot, ktera zahrnuje pohlavi, pohlavni identitu,
pohlavni roli, sexudlni orientaci, erotiku, potéSeni, intimitu a reprodukci (WHO, 2002
in Standardy pro sexualni vychovu v Evrop¢, 2010).

Za projevy sexuality mohou byt oznaCovany jevy, které souvisi s pohlavnim
rozmnozovanim, genitalni a erotickou slasti spojenou se sblizovanim, blizkosti nebo styku,
pfipadné genitdlnim sebeuspokojovanim, erotickou laskou a pfitazlivosti (Stérbova,
Raskova, 2016). Vyznamnou roli v lidské sexualité hraje motivace. Dle Zvéfiny miZzeme
definovat 4 zédkladni komponenty ovliviiujici lidskou sexudlni motivaci, kterymi jsou
sexudlni identifikace (pfisluSnost k danému pohlavi), sexudlni orientace (pfitazlivost
k opa¢nému nebo stejnému pohlavi), sexudlni emoce (zamilovanost, sexualni vzruseni)
a sexudlni chovani (zevni projev sexudlniho chovani jedince), (Zvétina, 2012). Sexualita
piinasi lidem radost, rozkos, potéSeni, ale 1 izkost, deprese nebo pohlavni nemoci (Cicha,

2014).
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Sexudlni chovani ma v zdkladu biologické poslani. Lidské sexualni chovani ma
parovy charakter. Pomérn¢ dlouhou dobu byli lidé povazovani za jediny zivocisny druh,
jehoz hlavnim cilem sexuéalniho chovani neni jen reprodukce. K sexualnim kontaktim
u Cloveéka nedochazi jen v obdobi Sance poceti potomka. Stejné€ jako u ostatnich Zivoc¢icht

jde u ¢loveka o vybér spravného partnera a navazani sexualni interakce (Soukup, 2011).

2.4.1 Vyvoj sexuality u déti a dospivajicich

Vyvojovymi stadii lidské sexuality se zabyval napiiklad psychoanalytik Sigmund
Freud. V kazdém obdobi lidského Zivota ma sexualita, jeji vinimani i projevy, jinou podobu
(Langmeier, Krej¢itova, 2006). Jiz od raného détstvi je u cloveka pritomna genitalni reakce.
Pomérné Castou sexualni aktivitou déti jsou sexudlni hry, které se mohou objevovat ptiblizné
kolem patého roku zivota. Tyto hry ale nemaji eroticky charakter, jsou projevem détské
zvidavosti. V prepubertdlnim obdobi masturbuje vétSina chlapci a podstatna ¢ast divek.
V pozdéjsim veéku je toto chovani méné viditelné a intimné&jsi. V obdobi puberty dochazi
k integraci sexualni identity, reaktivity a preference (Sulové, Fait, Weiss, 2011). V obdobi
pubescence se z ditéte vyviji jedinec s vyjadfenymi sekundarnimi pohlavnimi znaky,
somatosexudlné zraly. Dle rozvoje sekundarnich pohlavnich znak hodnotime stupen

somatosexualni zralosti.

U dévcat dochazi k vyvoji prsii, zméné télesnych proporci, ochlupeni genitalu a axil
(Turcan, Pokorny, Fait, 2012). Primérny vék menarché je uvadéno mezi 12. - 13. rokem
Zivota divek a je povazovano za vyvrcholeni pubertalniho vyvoje. Mezi ovliviiyjici faktory
patii dosaZeni podilu télesného tuku a genetické vlivy. Primérna hmotnost pii nastupu
menarché je 47,5 kg. Z fyziologického hlediska je dokoncena ptestavba délohy a na ovariich
jsou viditelné folikuly v riizném stadiu vyvoje. Nastupem menstruace je ukonceno pubertalni
obdobi a zacina adolescence, ve kterém dokoncuje dozravani po fyzické 1 psychické strance

(Roztocil, 2011).

U chlapcth mezi 13. — 15. rokem Zivota dochéazi ke zvétSeni velikosti varlat, prvni
poluci, typickému ochlupeni genitalu, riistu voust a hlasové mutaci. Puberta chlapct ptinasi
vysoky stupen erotizace a sexualni aktivity. Erotizace divek neni tak rychla ani intenzivni.
Vyvoj somatosexudlni zralosti neodpovida vyvoji psychosexudlnimu (Turcan, Pokorny,

Fait, 2012).
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V obdobi puberty dochazi k navazovani prvnich sexualnich vztaht. Prvni vztahy
vSak vétSinou nemaji dlouhé trvani a jsou ovlivnéné emocionalni strankou a pocitem
zamilovanosti. Taubner uvadi, ze n¢které divky 1 chlapci si v dobé pohlavniho dozravani
mohou plést lasku a zamilovani (Taubner, 1997). Zamilovanost je emoce, ktera se dostavuje
pfi urcitém dozrani centralniho nervového systému. Zamilovanost neni naucena emoce.
Romantickd zamilovanost je vyssi emoc¢ni nadstavbou nad erotickou fascinaci sexualnim
objektem. Je znamo, Ze ji nejsou schopny déti s pred¢asnou pubertou, jelikoz télesny vyvoj
je urychlen a odpovida vysSimu veéku, oproti dusevnimu vyvoji (Cichd, 2014). Prvni
partnerské vztahy, del$i nez 6 mésicl, navazuji muzi i zeny kolem 18. roku zivota (Weiss,

Zv¢tina, 2009).

Puberta a dospivani je obdobim, kdy se formuji schopnosti sexualniho chovani
dospé€lého ¢loveéka. V tomto obdobi si mlady ¢lovék nejjednoduseji osvoji defektni vztah
k vlastni sexualité. Z hlediska sociosexualni adaptace je puberta zakladni kritickou etapou
pro dalsi rozvoj lidské sexuality (Cicha, 2014). Puberta je tedy ¢astym obdobim pocatku
rozvoje rizikového sexudlniho chovani. Divodem nemusi byt pouze hormondlni zmény

a pohlavni dozravani, ale rovnéz touha po poznani néc¢eho nového.

2.4.2 Rizikové sexualni chovani

Rizikové chovani je definovano jako formy chovani, které maji negativni dopad
na zdravi, socidlni nebo psychologické fungovani jedince, mohou ohrozovat socidlni okoli

jedince, pfi¢emz ohroZeni miiZze byt readlné nebo predpokladané (Miovsky, 2012).

JonaSova popisuje rizikové sexudlni chovani jako soubor behaviordlnich projevi
doprovazejicich sexualni aktivity a vykazujici prokazatelny narust zdravotnich, socialnich

a dalSich typt rizik (JonaSova, 2015).

Za rizikovy zpusob chovani je povaZzovano zejména predCasné zahajeni pohlavniho
Zivota, spojené s promiskuitou, ndhodné sexualni zndmosti, nechranény pohlavni styk,
prostitu¢ni chovani, rizikové sexudlni praktiky, uzivani navykovych latek a rizikového sexu,
pfedcasné tc¢hotenstvi, rozvoj sexualni deviace i pomémé novy fenomén elektronické

zvetejiiovani intimnich fotografii, videi nebo zprav (sextting).

Nechranény pohlavni styk je nejcastéjSim zplisobem rizikového chovani.

Ze statistickych udajti vyplyva, ze mnoho mladych lidi nepouziva zddnou antikoncepci pii
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pohlavnim styku, az 45 % muza v roce 2008 a 59 % zen V roce 2008 (Weiss, Zvéfina, 2009).

Na nechranény pohlavni styk se vaze vétsina rizik sexualnich aktivit.

Casna iniciace aktivniho sexualniho Zivota adolescenti je spojena s vysokym rizikem
nezadouciho téhotenstvi. Jeden z moznych duvoda predc¢asné zahajeného pohlavniho zivota
u divek mize souviset se Spatnym fungovanim otce v rodiné, kdy divka ma potiebu hledat
nahradu za svého otce a tim riskuje pired¢asné otéhotnéni. Ovsem vétSina divek zahajuje
svoji pied¢asnou sexualitu z davodu zvédavosti, pod vlivem alkoholu nebo pod natlakem

chlapce (Taubner, 1997).

Portugalska studie ukazuje na ptsobici faktory ptfedpovidajici niz8i vék pro zah4jeni
aktivniho pohlavniho zivota adolescentli, mezi které muize patfit brzky nastup menarche,
neuplnd rodina, gravidita adolescentni matky v rodinné anamnéze, nizkd matetska
emociondlni vielost, absence nabozenstvi nebo socioekonomické vlivy (Pires, Pedrosa,
Pereira, Canavarro, 2014). Studie zaméfujici se na 21 ¢lenskych zemi OSN v roce 2011
zjistovala podil mladistvych téhotenstvi (vékové skupiny 15-19 let a 10-14 let) zakoncenych
porodem a potratem. Tato studie poukazuje na pozvolné klesajici tendenci potvrzenych
mladistvych téhotenstvi od poloviny 90. let, pravdépodobné v souvislosti se zlepSujici se

socioekonomickou situaci zen (Sedgh, et al, 2014).

Velkym problémem piedCasného zahajeni pohlavniho Zivota jsou infekce
zpisobujici zanéty délozniho Cipku, zejména HPV virus (Kabicek, Csémy a Hamanova,
2014). Vyzkumy z USA dokazuji zvySené riziko cytologickych abnormalit v oblasti
délozniho hrdla u sexudlné aktivnich 15-letych divek az desetkrat vyssi neZ u zralych Zen,
zejména z divodu bunééné imunitni nezralosti (Machova, Maradova, 1998). Pro mladé

divky je toto chovani vyrazné rizikové z hlediska jejich zdravi i fertility.

Samotny pohlavni styk ma vicecetna zdravotni rizika pro ob& pohlavi. Mezi né patii
riziko vzniku chorob pfenosnych pohlavnim stykem. Pohlavni onemocnéni (syfilis, kapavka,
mekky vied nebo Lymfogranuloma venerum) ¢i sexualné ptenosné choroby (STD) jako
infekce HIV, Herpes genitalis, Condylomata accuminata, Chlamydia trachomatis, Hepatitis,
Lymfogranuloma inquinale, mykoplazmata, kvasinky ¢i jiné zooparazitdrni onemocnéni

(napt. munky, svrab, roupy) jsou celosvétove rozsifené nemoci (Roztocil, Bartos, 2011).

Na Sifeni chorob pfenosnych pohlavnim stykem maé zdsadni vliv promiskuita.
S promiskuitou se mizeme setkat stale v mladSich vékovych skupinach, zplisobena castym

stiidanim partneri a touhou po dobrodruzstvi (Turcan, Pokorny, Fait, 2012).
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Nekteti dospivajici pred zah4jenim pohlavniho Zivota praktikuji nekoitalni techniky.
Nutno vSak podotknout, Ze i nekoitalni techniky (libani, olizovani, oralni sex, petting) maji

riziko pienosu onemocnéni (Turcan, Pokorny, Fait, 2012).

Sexudlni chovani spadda do oblasti intimniho Zivota, ovSem svym rizikovym
chovanim muze jedinec ublizovat nejen sobg, ale také ohrozovat zdravi a zivot ostatnich lidi,
trestného ¢inu podle §155 trestniho zakona, tykajiciho se ohroZzovani zdravi pohlavni nemoci

nebo pii ndkaze pohlavni nemoci ubliZzeni na zdravi podle §146 trestniho zakona.

Zaroven se vSak jedinec muze stat obéti rizikového sexudlniho chovani ze strany
druhé osoby (sexualni zneuzivani). Statistické udaje dokazuji, ze az 7 % Ceskych zen a 3 %
¢eskych muzt bylo v détstvi (do 15 let) sexualné zneuzito dospélou osobou, pfi¢emz az 60
% bylo incestnich ptfipadd. Pouze 4 % zneuziti divek a 9 % zneuziti chlapcti bylo

vysetiovano polici (Weiss, Zvétina, 2009).

2.4.3 Bezpecné sexualni chovani

Uzel uvadi, ze neexistuje stoprocentné bezpecny sex. NejucinnéjSim preventivnim
opatfenim je sexudlni abstinence, zdravy sexualni partner, zachovani parové sexualni
veérnosti, vyhybani se nebezpecnym drogdm vcetné alkoholu a vystiihani se nevhodnych

sexualnich praktik (Uzel, 2006).

Nérodni program HIV / AIDS v CR pro prevenci vzniku této nemoci pievzal
bezpecného sexualniho chovani a shrnuje je v zasadach ,,A* jako abstinenci, ,,B* jako bud’

vérny a ,,C* jako pouzivej kondom (Machové a kol., 2015).

Weiss uvadi, Ze neexistuje jednoznacné doporuceni, kdy je idealni zahajit aktivni
pohlavni Zivot (Weiss, Zvéfina, 2009). Zakonem povolena hranice pro pohlavni styk v Ceské
republice je 15 let v€ku. Vétsina autorit odbornych publikaci uvadi, Ze ob€ pohlavi maji prvni
pohlavni styk prib&zné mezi 17. - 18. rokem Zivota. N&kteti dospivajici pfed zahajenim

pohlavniho zivota praktikuji nekoitalni techniky (Turcan, Pokorny, Fait, 2012).

Vychova k odpovédné sexualité je jednim z hlavnich ukolii sexualni vychovy

(Turcan, Pokorny, Fait, 2012).
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2.5 Antikoncep¢ni metody

Antikoncepce (kontracepce) je souhrnny termin pro vSechny metody, které
reverzibilné zabranuji nezddoucimu otéhotnéni zeny. Aplikuji se pired nebo b&hem
pohlavniho styku. Antikoncepce chrani zenu v pribéhu jejiho uzivani, po preruseni jejiho
ucinku dochazi k obnové plodnosti (Roztocil, Bartos, 2011). Postkoitalni antikoncepce
nepatii mezi antikoncepcni metody v pravém slova smyslu, je vhodna pro ojedin€lé pouZziti.

Sterilizace je ireverzibilni metodou (Cepicky, Fanta, 2011).

Hlavni moZnosti regulace lidské plodnosti jsou sexualni abstinence, antikoncepce

nebo umeélé preruseni téhotenstvi. Sexualni abstinence je povazovana za nejspolehlivejsi

antikoncepcni metodu. Je zcela nezbytné ve velmi mladém vékovém obdobi.

Svobodné a zodpovédné rozhodovat o poctu svych déti a Casovém odstupu mezi nimi
patii mezi zakladni lidské prava, od roku 1974 zanesena do Listiny zakladnich lidskych prav
a svobod. Toto jednani paru ¢i jednotlivee predpoklada zejména dokonalou informovanost
a pristup k prostfedkiim, primarné ve formé sexudlni vychovy a dostupnosti antikoncepce
(Fait, 2018). Otazka regulace plodnosti ¢loveka je jiz historicky povazovana za eticky

problém.

Mezinarodni federace planovaného rodicovstvi (International Planned Parenthood
Federation, IPPF) s hlavnim cilem podpory sexudlniho a reproduk¢niho zdravi prosazuje
pravo Zeny na ptistup k antikoncepci a bezpecny potrat. Organizace podporujici pravo zeny
na volbu (pro choice) stoji proti organizacim (pro life) bojujicim za nenarozeny Zivot i proti

antikoncepci (katolicka cirkev), (Fait, 2018).

2.5.1 Historie antikoncepce

Snaha zabranit nechténému t¢hotenstvi je ziejmé stard jako lidstvo samo. Prvni
zminky o pouziti nejstarsi antikoncepéni metody, pferuSované soulozi, jsou uvedeny v Bibli.
Ve starém Egypté pouzivali naptiklad pesary z krokodyliho trusu a medu, vykufovani
pochvy nebo lektvary zabranujici t€hotenstvi. V Indii praktikovali metodu vyhanéni plodu
zatikdvanim. Ve stfedovéku byl kladem daraz na absolutni cistotu, byly vymysSleny
mechanické piekazky jako znamy pas cudnosti a prvni navleky na penis ze zvifecich stiivek.

V 18. stoleti radil knéz Malthus lidem sexualni zdrZenlivost a pozdni siiatky. V roce 1920
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némecky gynekolog Gréafenber vymyslel prvni médéné nitrodélozni télisko a v roce 1938 se
na trhu objevil pesar. Na pocatku 50. - 60. let minulého stoleti pfiSel vyznamny zvrat
s objevem hormonalni a rozvojem nitrodélozni antikoncepce (Cepicky, Fanta, 2011). Prvni
kombinovana peroralni antikoncepcni tabletka, na principu cyklického stfidani estrogen —
progestinu, byla objevena v roce 1956 v Potoriku (Brynhildsen, 2014). Ve 20. stoleti dochazi

k dynamickému rozvoji, zdokonalovani a Sifeni antikoncepénich metod.

Ustav zdravotnickych informaci a statistik CR (UZIS) uvadi, Ze v roce 2016 uzivalo
hormonalni antikoncepci (HA) 878 288 Ceskych zen. Do roku 2007 statistiky vykazovaly
stoupajici trend vuzivani HA, poté naznacuji mirny pokles soucasné¢ i u jinych
antikoncepénich metod (UZIS, 2017). Statisticka data za rok 2019 uvadi, ze 922 miliont Zen
na celém svété v reprodukénim véku 15-49 let (nebo jejich partnetfi) uzivalo nékterou

z antikoncepénich metod (United Nations, 2019).

2.5.2 Pozadavky na antikoncep¢ni metody

V 60. letech minulého stoleti Vokaer formuloval kritéria, které ma spliovat dokonalé
antikoncepce - G¢innost, jednoduchost, nesmi byt toxicka, ohrozovat pozdéjsi fertilitu, pfi
jejim selhani nesmi poSkozovat plod, cenové piistupna, nesmi rusit pohlavni akt a ma byt
pouzivana zenami, které si samy rozhoduji o svém ot€hotnéni. S rozvojem moderni
antikoncepce byly pozadavky rozSifeny o pozadavky na pohodli zadatelky, ptiznivé
zdravotni u¢inky, pozadavky na eliminaci rizik, zohlednéni individualizace Zen, individualni

subjektivni & psychologické pozadavky Zeny (Cepicky, Fanta, 2011).

Spolehlivost (u¢innost) antikoncepcnich metod posuzuje tzv. téhotensky index,
Pearliv index (PI), ktery uvadi procentudlni pocet téhotenstvi pii uzivani antikoncepcni
metody po dobu jednoho roku. Jedna se vzdy o izolované pouzivanou antikoncep¢ni metodu.
Vyssi PI znacdi nizsi spolehlivost antikoncepce. Toto uvadéné ¢islo se v riiznych statistikach
mirn€ 1i8i. NejvySsi riziko vzniku neZadouciho té€hotenstvi vznika nepouzZitim Zzadné
metody dlouhodobé a u kterych nehraje riziko opomenuti nebo indispozice uzivatelky
antikoncepce, coz splinuji podkozni implantaty a nasledné nitrodélozni hormonalni téliska.
Nejcastéjsi pri¢inou selhani antikoncepcni metody je pravdépodobné chyba uzivatele
(Roztocil, Bartos, 2011). Jedinou stoprocentné u¢innou antikoncepcni metodou je sexudlni

abstinence. Sterilizace je nejspolehlivéjsi ireverzibilni metodou. Uéinnost kontracepce je
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zvySovana pti kombinaci antikoncepcnich metod, coz je vysoce zddouci pro divky vzhledem
k velmi nizkému véku, neplanujici nebo nepiejici si graviditu. V piiloze ¢. 25 je uvedena

tabulka spolehlivosti jednotlivych antikoncepénich metod s uvedenou hodnotou PI.

2.5.3 Rozdéleni antikoncep¢nich metod

Vétsina publikaci prezentuje rozdéleni antikoncepcnich metod dle principu jejich
ucinku na metody pfirozené (napi. sexudlni abstinence, coitus interruptus) a bariéroveé.
Vytvoreni bariéry mizeme dosahnout mechanickymi prosttedky (kondom, pesar) nebo
chemicky (napf. vaginalni spermicidy), (Roztoc¢il, Bartos, 2011). Novodobé d¢leni
antikoncepcnich metod je dle riznych pozadavkl Zeny pii vybéhu antikoncepce na metody
kratkodobé a dlouhodobé, hormonalni a nehormonalni, dle aplikaéni formy (pilulky, injekce,

transdermalni néplasti, nitrodélozni téliska), metody reverzibilni a ireverzibilni.

Se zlepSenim dostupnosti kvalitnich antikoncepénich ptipravkll v devadesatych
letech minulého stoleti doslo k vyznamnému poklesu Zadosti zen o umélé pteruSeni
téhotenstvi. Zaroven vyznamné vzrostl pocet uzivatelek hormonalni antikoncepce (Fait,
2018). Pravo Zzeny na umélé pieruseni téhotenstvi (UPT) v Ceské republice je legalizovano

od roku 1957.

S ptihlédnutim k zaméfeni DP je dale uveden pouze stru¢ny piehled jednotlivych

antikoncepc¢nich metod, jejich hlavnich G¢inkd a vhodnost uziti vzhledem k véku uzivatele.
Kondom

Kondom je zndmou a bézn¢ dostupnou bariérovou antikoncepcni metodou pro muze,
vétSinou vyrabény z latexu. Je povaZovan za druhou nejvhodnéjsi antikoncepéni metodu pro
nejmlads$i vékové skupiny. Zaroven slouzi k prevenci chorob pifenosnych pohlavnich

stykem.
Antikoncep¢ni pilulka

Kombinovana hormonalni antikoncepce (COC) je uzivana ve formé tabletek. Jeji
hlavni uc¢inek spociva v blokaci ovulace a zméné struktury cervikalniho hlenu. Pfi jejim
pravidelném uzivani patéi mezi vysoce spolehlivé metody a v kombinaci s kondomem je

vhodné pro mladsi vékové skupiny Zen.
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O uzivéani hormonalni antikoncepce vzdy rozhoduje sama zena. Nezletila divka mize
vyjadfit souhlas suzivanim antikoncepce, presto v nekterych piipadech si mize 1ékar
vyzadat souhlas zakonného zastupce, zejména v piipadé zvySenych zdravotnich rizik.
Antikoncepce by vSak méla byt obezietné predepisovana pacientkdm mladSim 15 let,
zejména vzhledem k riziku pfedcasného zahajeni sexualni Zivota a poruSeni zakona.

Hormondlni antikoncepce je v soucasné dobé pomérné casto diskutovana
v souvislosti s nezadoucimi UCinky a této problematice se vénuje mnoho vyzkumu.
Za nezadouci ucinky je povazovano naptiklad nabyvéani na véze, migrény, psychicka
nestabilita, zvraceni, nezddouci kozni zmény, zavazné riziko vzniku TEN a cévnich
komplikaci. Rizikovym faktorim vzniku TEN (koufeni, obezita, nedostatek pohybu, nizky
pfijem tekutin, pozitivni rodinnd anamnéza) je potieba vénovat pozornost jesté pred
zacatkem jejiho uzivani (Havlin, 2018).

Na pielomu roku 2007 / 2008 byla v CR provedena studie zahrnujici 180 Zen
Z Moravskoslezského kraje, zamétujici se na vliv hormonélni antikoncepce na zivotni styl
zen. Tato studie zdaraznuje vliv zdravého zivotniho stylu v prevenci vzniku moznych
komplikaci (Vrublovd, Gebaerova, 2008). Mnoho autori diskutuje benefity uZzivani
hormonalni antikoncepce ve srovnani s piipadnymi riziky. VétSina autort se ovSem shoduje
na zdsadnim pozitivu a tim je ochrana Zeny pied nepldnovanou graviditou, zejména

v adolescentnim véku (Brynhildsen, 2014; Stegeman, 2013; Robbins, Ott, 2017).
Pohotovostni (zachranna pilulka)

Postkoitalni antikoncepce neni béZnou antikoncepéni metodou. Jednd se
0 hormonalni antikoncep¢ni pilulku ,,prvni pomoci®, kterd mize byt uZita nejlépe do 12
hodin po nechranéném pohlavnim styku. Nechrani Zenu proti prenosnym pohlavnim
chorobam, neméla by byt uZivana opakované, neni ur€ena k preruseni t€¢hotenstvi a jeji uziti

muze mit zavazna zdravotni rizika.

Nitrodélozni télisko

Nitrodélozni télisko (IUD) je zavedeno do dutiny délozni. Funguje na principu
mechanického 1 hormonélniho Gc¢inku. Télisko je vyrabéno v nékolika typech (plastové,
médéné, hormonalni, s atypickym tvarem) a v déloze je ponechano nékolik let. Je casto
pouzivané Zenami po porodu, ale podle zvoleného typu je vhodné i1 pro divky a Zeny, které

doposud nerodily. Je vysoce spolehlivé.
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PodkoZni implantaty

Podkozni implantat patii mezi nejnovéjsi antikoncepéni metody. Je aplikovan
ve form¢ kapsuly podkozné na vnitini strané paze. Mechanismus ucinku je podobny jako

u COC. Muze byt vhodnou metodou pro mladé vékové skupiny.
PoSevni pesar (diafragma)

Je gumovy kloboucek, ktery mé na svém obvodu kovovou pruzinu a umist'uje se pied
délozni ¢&ipek, je doporucovan pro pouziti v kombinaci S chemickymi vaginalnimi
prostfedky. Vyhovuje Zenam, které nechté€ji nebo nemohou uzivat hormonalni antikoncepci.
Velikost pesaru urcuje gynekolog. Je slozity na manipulaci a neni idedlni pro mladsi vékové

skupiny.
PierusSovana souloz

Coitus interruptus neboli pferusovana souloz je nejstarsi antikoncepéni metoda. Muz
kon¢i pohlavni styk pted ejakulaci mimo rodidla zeny. I pti spravné technice je riziko selhani

velmi vysoké a pro nejmladsi vékové skupiny je tato metoda zcela nevhodna.

Dalsi kombinované hormonalni antikoncepéni ptipravky jako naplasti a vaginalni
krouzky nejsou vhodné pro nejmladsi vékové skupiny. Mechanismus tc¢inku je obdobny

jako u pilulek nebo podkoznich implantati.

Spermicidni antikoncep¢ni prostiedky ve formé ¢ipktl, pén nebo krému patii mezi
chemické prostiedky aplikované pted pohlavnim stykem do pochvy Zeny a znehybni nebo
usmrti spermie. Nejsou povazovany za ideélni prostfedek vhodny pro mladsi vékové skupiny

(Roztocil, Bartos, 2011).
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2.6  Sexualni vychova

Taubner ptredklada definici sexualni vychovy jako ,,zdmérnou, planovitou
a dlouhodobou cinnost vychovatele (rodic, ucitel, vychovatel) vici vychovavanému
a Vsoucinnosti s nim, ve které vychovavany ziskava subjektivné i spolecensky zdadouci

76

veédomosti, postoje a chovani z nejsirsi oblasti sexualniho chovani‘ (Taubner, 1997).

Sexualni vychova ma koteny jiz v 19. stoleti a po dlouhé snaze byla v 70. 1étech 20.
stoleti zahrnuta do Skolniho vzdélavani. O jeji podobé jsou vedeny neustalé diskuze
a novodoba podoba kurikularnich dokument pro Skolni vzdélavani jiz byla nékolikrat
zménéna (Stérbova, Raskova, 2016). Také nazev sexualni vychova prosel mnoha zménami
(pohlavni vychova, rodinna vychova, vychova k manzelstvi a rodi¢ovstvi), (Vranova, 2010;

Stérbova, Raskova, 2016).

Dle WHO je sexualni vychova soucasti vSeobecného vzdélavani a piispiva
k prevenci negativnich nasledkt spojenych se sexualitou, mize zlepsit kvalitu zivota, zdravi
a celkové blaho. Komplexni sexudlni vychova prispiva k vychové celistvé osobnosti,
schopné poznavat a chapat socialni, mravni, psychologické a fyziologické zvlastnosti
jedinct podle pohlavi a diky tomu formovat optimalni mezilidské vztahy s lidmi svého
1 opacného pohlavi (WHO, 2011). Obdobné stanovisko zaujima 1 Mezinarodni federace
planovaného rodicovstvi (IPPF), kterd formuluje hlavni cil Skolni vychovy jako ptipravu
mladych lidi pro zivot v dospélosti a jejich role ve spolecnosti. Soucasti je piiprava
na spokojeny budouci zivot v oblasti partnerské sexuality, manzelstvi a rodinny Zivot,

jelikoz je dilezitym prvkem v zivoté vétSiny obyvatelstva.

vvvvv

Autorka Vranova zptesituje pocatek sexudlni vychovy jiz od narozeni (Vranova, 2010).
Primarnim zdrojem informaci o sexualni vychové by méla byt pro dité rodina. Vychova

Vv laskyplném a pfirozeném prostfedi mu poskytuje hluboké zéklady pro Zivot v partnerstvi.

Komplexni vychova k reprodukénimu zdravi probihd ve tfech prolinajicich se
rovindch. Prvni a zékladni je rovina citového vztahu, jejiz zdkladem je vztah k matce
a ostatnim ¢lenim rodiny. Druhou rovinou je rovina vzoru, ktera je budovana opét zejména
v rodin€. Tteti rovinou je rovina védomosti, na jejim vytvareni se podili rodina i Skola
(Machov4, Hamanova, 2002). Skola navazuje na vychovu rodinnou, dale ji rozsifuje

a prohlubuje. Spoluprace mezi Skolou a rodinou je nezbytna.
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V kazdém zivotnim obdobi by sexudlni vychova méla byt priméfena veku
a schopnostem chapani ¢lovéka. Vzdélavané osoby jsou postupné vybavovany informacemi,
dovednostmi a hodnotami, které jim pomohou porozumét vlastni sexualité, mit bezpecné
a napliujici vztahy a byt schopen pfevzit zodpoveédnost nejen za vlastni zdravi a Zivotni

pohodu (Sadkova, 2018).

Raskova oznacuje sexualni vychovu za nepostradatelnou pro komplexni vychovu
Cloveéka (Raskova, 2007). Sexualni vychova ma byt jedna Cast celkové Skolni vychovy.
Sadkova uvadi, ze holistickd sexualni vychova zahrnuje kognitivni, emo¢ni, socialni,
interak¢éni a fyzické aspekty sexuality (Sadkova, 2018). Kubrichtova povazuje sexualni
vychovu za neoddélitelnou slozku vychovy ke zdravi vSech stupiiti Skol (Fifkova, 2009).
Poznani a moznost praktického ovlivnéni rozvoje a ochrany zdravi se stava jednou z priorit

vzdélavani ve Skolach (Raskova, 2007).

Hlavnim cilem sexudlni vychovy je podpofit a chrénit zdravy sexudalni vyvoj
(Sadkova, 2018). Cile sexuéalni vychovy jsou stanoveny dle v€kovych a individualnich
zvlastnosti pro osoby kazdého véku (Vagnerova, 2000). Za zcela nezbytné je naucit déti
pojimat sexualitu jako soucast lidského Zivota a respektovat slozitost a pestrost riznych
stanovisek. Diky sexudalni vychové maji déti chapat riiznost projevil sexuality, péstovat
schopnost sexualitu adekvatné vyjadrit sdélenim, ucit volit imérma slova a prekovavat

zbytecnd tabu (Turcan, Pokorny, Fait, 2012).

Vedle obecnych cilii sexualni vychovy uvedenych v kurikularnich dokumentech
existuji etické zasady sexualni vychovy (Standards for Sexuality Education in Europe,
2010). Tyto standardy hovoti o dodrZzovani etickych zésad pfti realizaci sexualni vychovy
a podpofte sexuélnich a reprodukénich prav, uvedenych v Charté sexudlnich a reprodukénich
prav z roku 1995. V Ceské republice plisobi nevladni organizace Spole¢nost pro planovani
rodiny a sexualni vychovu (SPRSV), jako ¢lenské organizace IPPF, podporujici napliiovani

vyse uvedenych prav (Stérbova, Raskova, 2016).

Pro spravnou sexudlni vychovu je dualezité dodrzovat principy sexudlni vychovy,
které zvysuji efektivitu vychovy (Stérbova, Raskova, 2016). Ugitelé by méli vyuzivat
metody, které podnécuji aktivitu, spolupraci, respektuji postoje a nazory zaka (Jani$,
Taubner, 1999; Standardy pro sexudlni vychovu v Evropé¢, 2010). Sexudlni vychova ma
zaroven jista specifika, mezi ktera patii diiraz na intimnost, vnitini angazovanost, aktualnost

a projekce do budoucna (Téaubner, 1997).
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Raskova zdlraziuje, Ze zdsadni formovani mezilidskych vztaht a vztahd v sexudlni
sféfe ma prvné probihat na emocionalni a duchovni urovni, coz by mélo predchéazet
projeviim fyzického sexualniho konani. Obsah sexudlni vychovy by se nem¢l omezovat jen
medicinské zalezitosti. Je dulezité zahrnout i poznatky z oblasti biologie a psychologie
momentem pii sexualni vychové je vytvorena divéra mezi rodicem a ditétem, ucitelem a

zakem i mezi uéitelem a rodi¢em (Stérbova, Raskova, 2016).

Uzel uvadi, ze sexualni vychova nema zaky ucit soulozit, ale pfedevsim pfispct ke
kultivaci mezilidskych vztahi, vztahli mezi rodi¢i a détmi a uméni zit ve dvou. U¢i ¢lovéka
k toleranci k sexualnim men$inam a zajist'uje prevenci sexualniho zneuzivani (Uzel, 2006).
Lidé by méli byt schopni si zvolit miru zodpovédnosti, uspokojeni a bezpe¢ného sexualniho

zivota (Stérbova, Raskova, 2016).

Vyznamnym tématem sexudlni vychovy je snaha o oddaleni zahajeni pohlavniho
zivota u mladych lidi, propagaci metod snizujicich riziko nezddouciho t€hotenstvi a ptenos
sexualné prenosnych nemoci (Stérbova, Raskova, 2016). Vranova zdirazituje, Ze poudena
mladez zahajuje sexualni Zivot pozd¢ji, dokaze se 1épe orientovat v uskali sexudlnich

kontaktd a vykazuje mén¢ nezadoucich otéhotnéni a predcasnych siatkl (Vranova, 2010).

Na realizaci sexualni vychovy se podili tym pedagogickych pracovnika (pedagog,
$kolni metodik prevence, vychovny poradce, koordindtor SVP, specialni pedagog ¢&i
psycholog). Raskova uvadi, ze kvalifikovany ucitel by mél v ramci své odbornosti
disponovat profesnimi znalostmi a pedagogickymi dovednostmi, rozumét problematice
sexualni vychovy, znat vyu€ovaci strategie a metody ke zprostiedkovani uciva, a mél by se

dale profesné rozvijet (Raskova, 2011).

Vyzkumy v oblasti zdravi a zZivotniho stylu poukazuji na to, ze sexuélni vychova je
dilezita a je stale co vylepSovat. Mezinarodni vyzkumna studie zabyvajici se zivotnim
stylem mladé generace v Evropé (HBSC) provadi Setfeni kazdé ctyfi roky. Klicovym
zdrojem dat jsou dospivajici ve veéku 11, 13 a 15 let, celkem 220 tisic $kolakd ze 42 zemi
svéta. Z poslednich zvetejnénych vysledkd v roce 2016 vyplyva, ze necelych 25 %
z dotazovanych patnactiletych Skoldki ma zkusenost s pohlavnim stykem, coz je ve srovnani
s mezinarodnim primérem vice. Ceské déti ve srovnani s primérem zemi zapojenych
do HBSC studie uvadi ¢ast&jsi pouziti kondomu nebo hormonalni antikoncepce (Kalman,
2016).
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Sadkova uvadi, e sexualni vychova je pfevazné vyucovana na II st. ZS a neni
komplexni, soustfed’uje se predevsim na biologické aspekty. Nejcastéji je uciteli realizovana
frontalni vyuka doplnénad o videoprojekci. Aktivizacni metody jsou ve vyuce sexualni
vychovy pouzivany minimalné. Nejcastéji pouzivané metody jsou sledovani videa nebo
obrazku, vyklad a dialog. Spoluprace Skoly a rodiny je pomérn¢ malo Casta. Nékteré skoly
vyuzivaji nabidky externich programi do §kol. Probihajici vyzkumy v CR zaméfujici se
na sexudlni vychovu jsou obvykle provadény pievazné v ramci bakaldiskych nebo

diplomovych praci (Sadkova, 2018).

Vétsina publikovanych vyzkumi tykajicich se sexualni vychovy se zabyva uciteli
a jejich vyukou, méné Casto zaky a jejich potfebami. Vyzkumy a materidly z cizich zemi
jsou ojedin€lé a ziejmé kvuli jazykové bariéfe se nesdili. Sadkova uvadi, ze v oblasti
sexualné-reprodukéniho zdravi se nejcastéji probiraji témata partnerstvi a rodicovstvi. Pro
pedagogy jsou nejdulezitéjsi témata antikoncepce, sexualné¢ pirenosné choroby
a problematika zneuzivani. Bohuzel minimalni pozornost je vénovana sexudlni tématice
V souvislosti internetem, pticemz zaci dnes travi velké mnozstvi volného ¢asu na socialnich
sitich (Sadkové, 2018). HBSC vyzkumna studie uvadi, ze 17,9 % Skoldka vyuziva sité
intenzivng, intenzita uzivani socidlnich siti se postupné zvySuje a zaroven stoupa potieba

sdélovat osobni informace online (Kalman, 2016).

Raskova zduraziuje, Ze je nedostatek kvalitnich vyukovych materiald pro sexualni
vychovu (Raskova, 2008). Ucitelé ovSem tuto skutecnost nepotvrzuji, vyukovy material jim

nechybi (Vallova, 2012 in Sadkova, 2018).

Sadkova upozorniuje na potifebu uceleného materidlu, ktery obsahuje podstatné
okruhy sexudlni vychovy. Tento program s navody, postupy, ptiklady dobré praxe by mél
byt snadno pouZitelny pro ucitele, vhodny pro Zaky a otevieny pro rodice. Rovnéz by mél

kvalitou odpovidat republikovym a mezindrodnim standardiim (Sadkova, 2018).
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2.7 Organiza¢ni formy vyuky

Organizacni forma vyuky je vnéj$Sim organiza¢nim rdmcem vyucovaciho procesu
a Obst (2017) ji nazyva ,,architekturou a stavbou vyuky*. To izce souvisi s aktivizaCnimi
vyukovymi metodami, ale v nasledujici kapitole budou zminény je kratce, jelikoz se nejedna

o kli¢ovou ¢ast DP.

Pojem organiza¢ni forma vyuky vyjadiuje organizaci vyucovaciho procesu jako
zamérné usporadani jednotlivych prvkl vyuky (cilti, obsahu, metod vyuky, materialnich

prostiedkd, ¢innosti u€itele, ¢innosti Zakid) v prostoru a ¢ase (Solfronk, 1991; Obst, 2017).

V ramci urcité organizacni formy je mozné realizovat vyuku riznymi vyukovymi
metodami S pouzitim rtiznych materialnich i nemateridlnich prostfedk. Hlavni funkci je

dosazeni vyukovych cili (Obst, 2017).

Obst (2017) rozdéluje organizacni formy vyuky na:

Individualni formy vyucovani

Pravdépodobné jsou nejstarsi organizacni formu pouzivanou jiz od sttedoveku. Jeden
ucitel pracuje s kazdym zakem zvlast. V soucasné dob¢ se tato forma vyufovani vyuziva
zejména pii integraci Zaku se specidlnimi potfebami, v zakladnich uméleckych Skolach nebo

konzervatotich apod.
Hromadné formy vyucovani

Jedna se o nejcastéji pouzivanou metodu u nds i po celém svété, kterou v Evropé
zavedl J. A. Komensky. Pfi hromadném vyucovani jsou zaci rozdéleni do tfid podle veéku
a jejich Skolni vyspélosti. Nejcastéji je vyuka realizovana formou vyucovaci hodiny.
Hromadné vyucovani je specifické spole€nou praci Zakl ve tfidé, kde dominantni postaveni
ma ucitel. Cilem vyucovaci hodiny je piedani zaklim co nejvétsi mnozstvi poznatka. Ucitel
komunikuje se zaky spiSe jednostranné, vénuje se motivaci zaki, vykladu nového uciva,
ktery je pfipadné¢ doplnény o nazornou demonstraci nebo piedvadéni. V jiném typu

vyucovacich hodin muize probihat procvi¢ovani nebo diagnostika vysledka apod.
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SmiSené formy vyucovani

Kombinaci individualniho a hromadného vyucovani v nékterych fazich vyucovaciho
procesu nastava tzv. individualizovana vyuka, ktera ma eliminovat nevyhody hromadného

vyucovani s ohledem k individualnim potfebam zaka (Obst, 2017).

2.8 Vyukové metody

Pojem metoda byl odvozen z feckého slova ,,meta hodos* a mize byt ptelozen jako

,»cesta smefujici K cili* (Manak, 1997 in Zormanova, 2012).

O presné vymezeni pojmu vyukovd metoda se snazi mnoho autori (Mojzisek,
Skalkova, Zak, Manak, Svec a dalsi). Jedna z nejcastéji pouzivanych definic uvadi, ze
vyukova metoda je uspotfddany systém vyucovacich ¢innosti ucitele a u¢ebnich aktivit zaki

sméfujicich k dosazeni stanovenych vychovné-vzdélavacich cilti (Manak, Svec, 2003).

Vyukové metoda ve spojeni s dal$imi Ciniteli ovliviiuje prubéh vyuky. Diky ucebni
metod¢ si zak osvojuje ucebni obsah. Metoda je soucasné nositelem 1 realizdtorem cesty.
Diky vyukové metod€ dochazi ke zprostfedkovani védomosti a dovednosti, aktivizaci zéka
k ¢innostem (motivaci, pochopeni, osvojeni) i formovani zZakovi osobnosti. Dale ma funkci

vychovnou i komunikaéni (Manak, Svec, 2003).

Prostfednictvim vyukové metody dochdzi k vzijemné interakci mezi uclitelem
a zakem. Interakci mizeme rozumét jako urcitou spolupraci, pii niz ucitel akceptuje zaka,
jeho psychologické, socidlni a somatické individualni zvlaStnosti, a zdk se prevazné
na zékladé¢ svych svobodnych aktivit ztotoZiuje se stanovenym vyukovym cilem (Kalhous,
Obst, 2009).

2.8.1 Vybér vyukové metody
Vybér vyukové metody zavisi na uciteli a vzdy musi vychazet z objektivnich kritérii

mezi které patii cil a obsah vyuky, osobnost ucitele a osobnost zaka. Nékteti autofi tyto

kritéria jesté dale rozvadi (Zormanova, 2012).
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Grecmanova, Urbanovska zdliraziuji, ze pti vybéru vyukové metody by mél ucitel
respektovat zakonitosti procesu uceni, pfemyslet o spravné volbé metody vzhledem
Kk potfebé Zzaka aktivovat, ziskat ho ke spolupraci, umoznit mu samostatnou praci
a seberealizaci, respektovat jeho zajmy a schopnosti (Grecmanova, Urbanovska, 2007).
Manak, Svec pii vybéru vyukové metody zdtraziiuji zvlastnosti t¥idy nebo skupiny Zaka
(pohlavi, etnikum, formalni a neformalni vztahy v kolektivu). Dale upozoriiuji na vnéjsi
podminky vychovné vzd€lavaci aktivity (geografické prostiedi, spoleCenské prostiedi,
hluénost, atd.), (Manak, Svec, 2003). Obst mezi podstatné faktory ovliviujici vybér metody

zminuje zkusenosti a teoretickou pfipravu ucitele (Obst, 2017).

O volbé vhodné vyukové metody ucitel premysli jiz pii ptipravé a planovani
vyucovaci jednotky. Vyukové metody se v pribehu vyucovaci hodiny mohou plynule ménit.
Jednostranné pouzivani vyukové metody nevede k dobrému vysledku. U¢itel by mél k volbé
vyukové metody pfistupovat také vzhledem k jeji efektivité z hlediska zapamatovani uciva.
Nejmensi podil na zapamatovani ma ptiblizné v 10 % z toho co slySime, v 15 % z toho co
vidime a ve 20 % z toho co slySime 1 vidime soucasné. Efektivita zapamatovani se zvySuje
na 40 % pokud o néfem diskutujeme, az na 80 % pokud sami néco zazijeme nebo si
vyzkouSime. Nejvyssi efekt na zapamatovani ma az z 90 % pokud se sami néco pokousSime

druhé naucit (Kotrba, Lacina, 2007).

Autorky Grecmanova, Urbanovskd uvadi, ze neexistuje Spatnd vyukovéa metoda,

pouze ucitelem nevhodné aplikovana metoda (Grecmanova, Urbanovska, 2007).

Taubner do vybéru vhodnych metod pro sexudlni vychovu zaradil aktivizacni
metody, hry a didaktické prostiedky, pro které je typicka vysoka aktivita a spoluprace zaka
sucitelem na vyuce nebo spoluprace spoluzaki navzijem. To povazuje za vyhodu
ve vychové ke zdravi na rozdil od ostatnich pfedméti. Zdiraznuje, ze pfi vybéru vhodné
metody pro sexudlni vychovu musi ucitel piihlédnout k obsahu i cilim vyuky. Je dileZzité
metodu piizplsobit nejen tématu, ale také osobnosti zdka. Spravné pouzita aktivizacni
metoda dokaze respektovat dispozicni, postojové i nazorové zvlastnosti zaka (Tdubner,

1997).

Ucitel ma vyuzivat vSech metod vychovné vzdé¢lavacich, didaktickych i metod
mravni vychovy. Smyslem metod v sexudlni vychové, kromé tvorby systémi védomosti, je
predevs§im tvorba siln€ identifikovanych postojli, soustav dovednosti, ndvykd a chovani.

Proto méa byt kladen dlraz na aktivitu zaka (Janis, Tédubner, 1999). Tdubner uvadi, ze praveé
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aktivizacni metody respektuji specifiku sexualni vychovy, jez se projevuje Vv intimnosti,

vnitini angazovanosti, v aktualnosti i projekci do budoucna (Taubner, 1997).

2.8.2 Klasifikace vyukovych metod

V literatufe mizeme najit mnoho klasifikaci vyukovych metod od riiznych autorii
(pt. Mojzisek, Kotrba, Lacina, Manak, Skalkova, Svec, Obst, Lerner, Petty, aj.). Vyukové
metody jsou déleny podle rtiznych kritérii, naptiklad podle fazi vyucovaciho procesu, dle
stupné¢ aktivity zaka a heuristi¢nosti, dle prevahy myslenkovych operaci a dalSich kritérii.
Manak, Svec uvadi, e vytvofit klasifikaci vyukovych metod, ktera by odpovidala védeckym
postuplim a zarovei pojala vSechny metody a stala se vyhovujici a jednotnou klasifikaci, je
velmi obtizné az neredlné. Proto existuje mnoho klasifikaci vyukovych metod a stale

vznikaji nové (Manak, Svec, 2003).

Pro ukézku jsou déle stru¢né uvedeny nékteré klasifikace vyukovych metod.

Klasifikace vyukovych metod dle jednotlivych fazi vyuky:

Starsi a dodnes uZivana klasifikace autora L. MojZisSka (1988, in Zormanova 2012) déli

metody na:

- Metody motivaéni (motivaéni rozhovor, vypravéni, uvadéni piikladii praxe)

- Metody expozicni ke zprosttedkovani uciva (metody monologické, demonstracni,
pozorovani, manipulovani)

- Metody fixacni slouZici k opakovani a procvicovani uciva (Ustni opakovani, pisemné
opakovani, domaci ukoly)

- Metody diagnostické a klasifikaéni slouzici ke kontrole a hodnoceni (pisemna zkouska,

ustni zkouska, didaktické testy)

Klasifikace vyukovych metod dle stupné aktivity a heuristi¢nosti Zika:

Autor 1. J. Lerner (1986, in Zormanova, 2012) rozd€luje metody na:

- Metody informacné-receptivni (pfedavani hotovych informaci zakim — pi. vyklad,

vysvétlovani, popis apod.)
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- Metody reproduktivni (Zaci pouze reprodukuji poznatky plnénim ucebnich tloh)

- Metody problémového vykladu (ucitel sam tesi problémovou situaci a seznami zaky
s logikou jednotlivych fazi feSeni)

- Metody heuristické (podstatnd je rovnovaha mezi aktivitou ucitele a zaka, zak tesi
zadany ukol sam)

- Metody vyzkumné (zéaci vytesi cely problémovy tkol sami, ucitel pouze jejich praci

kontroluje)

Obst (2017) rozdéluje vyukové metody do trid:

- Metody informacné receptivni (ptednaska, vyklad, instruktaz)
- Metody problémové (problémovy vyklad, feseni problémovych tiloh)

- Metody vyzkumné (samostatna experimentalni a teoretickd ¢innost)

Klasifikace vyukovych metod dle kritéria stupniujici se sloZitosti edukacnich vazeb:

Novéjsi a zfejmé nejdastéji citovana klasifikace je podle autori Manaka, Svece
(2003) a rozdéluje vyukové metody do tfech zakladnich skupin na: ,, Klasické vyukové

metody, Aktivizujici vyukové metody a Komplexni vyukové metody “.

Klasické vyukové metody

oy oeen

Klasické vyukové metody maji jiz dlouhodobou historii, ale i dnes se stale rozviji
a pomérn¢ hodn€ pouzivaji. Charakteristickd je frontdlni vyuka, pfiCemz ucitel ma
dominantni roli a diiraz je kladen na pfedavani informaci Zakovi. Dle klasifikace I. J. Lernera
(1986) jsou tyto metody pojmenovany jako informacné-receptivni a reproduktivni vyukové

metody (Zormanova, 2012). Matiak, Svec fadi do skupiny klasickych vyukovych metod:

- Metody slovni (vysvétlovani, prednéaska, vyklad)
- Metody ndzorné-demonstracni (pfedvadéni, pozorovani — predmétl, pokust, ¢innosti)
- Metody dovednostné-praktické (ndcvik pohybovych a pracovnich dovednosti, frontalni

laborovani, prace v dilné, na Skolnim pozemku)

Metoda vysvétlovani logicky a systematicky zprostfedkovava uc¢ivo zakiim. Musi probihat

postupné, po krocich a neustdle zjistovat, zda zak dany usek uciva zvladl. Je nutné

35



respektovat veékové zvlastnosti zakli a vychazet z aktudlniho stavu jejich védomosti

a dovednosti.

Vyklad je nejcastéjsi monologickou metodou vyuzivanou na zékladni a stfedni Skole. Ma
dilezité misto ve vyuce pii ziskavani novych védomosti, osvojovani novych pojmt a vztaht
mezi nimi. Ucitel by mél hovofit pfiméfenym tempem, srozumitelné, zjednodusovat,
orientovat se na hlavni fakta, navazovat na ptfedchozi ucivo, uvadét konkrétni ptiklady

a vytvaret zpétnou vazbu kladenim otazek zaktm.

Prednaska je monologicka vyukova metoda vhodna zejména pro vysokoskolské prostiedi.

Rychle zprosttedkovava informace v del§im, soustavném a logicky uspotfadaném projevu.

Aktivizujici vyukové metody

Aktivizujici vyukové metody podnécuji v zacich samostatnou aktivitu. Vzhledem
k zaméfeni diplomové prace budou tyto vyukové metody podrobnéji rozebrany v samostatné

kapitole 2.9 Aktiviza¢ni vyukové metody.

Komplexni vyukové metody

Komplexni vyukové metody autofi Manak, Svec vymezuji jako slozité metodické
utvary, predstavujici kombinaci a propojeni nékolika prvka didaktického systému
(organizacni formy vyuky, didaktické prostfedky nebo Zivotni situace). Do této skupiny
metod fadi frontalni vyuku, skupinovou a kooperativni vyuku, partnerskou vyuku, kritické
mysSleni, brainstorming, projektovou vyuku, vyuku dramatem, televizni vyuku, vyuku

podporovanou poéitatem a dalsi (Manak, Svec, 2003).

2.8.3 Vyzkum vyukovych metod v pedagogické praxi

Vyzkumy zamétujici se na vyuziti vyukovych metod v pedagogické praxi v CR jsou
pfevazné provadény vramci bakalarskych nebo diplomovych praci. Tikalska ve své
diplomové praci provedla vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni zamétujici se na pouzivani

béznych vyukovych metod, aktivizujicich metod a organizaénich forem uciteli ve Skolach.
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Z uvedenych vysledkl vyzkumu mtizeme zjistit, Ze zaci maji nejradé€ji metody, pii
nichz se projevuji aktivné a tvofive, spoleéné komunikuji a tymoveé spolupracuji. Jedna se
o didaktické hry, soutéze, samostatnou praci s poc¢itaCem, laboratorni experimenty, prace
s interaktivni tabuli a skupinova prace (Tikalska, 2008). Z vyzkumu diplomantky Tobolkové
zaméfen¢ho na srovnani efektivity vyuky pomoci aktivizacnich a klasickych vyukovych
metod vyplyva, ze vétSina ucitelli vyuziva inovativni vyukové metody pro zpestieni vyuky
a vice jak polovina respondentli vyuziva aktivizujici metody kazdy den. VétSina respondent
povazuje kombinaci klasickych a aktivizujicich vyukovych metod za ucinnéjsi (Tobolkova,

2010 in Zormanova, 2012).

Mnohem starsi vyzkum, z 90. let z Anglie, na zaklad¢ dotaznikového Setifeni u zaka
ve véku 11-18 let zjistoval, jaké vyukové metody Zéci uptednostiiuji. Z vyzkumu vyplyva,
ze zaci davaji prednost diskuzi, vyrabéni predméta, aktivité, spolupraci a tvirci ¢innosti
(Petty, 1996 in Zormannova, 2012). V ptiloze 27. je uvedena preference jednotlivych
vyukovych metod zaky (Zormannova, 2012).
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2.9 Aktiviza¢ni vyukové metody

Metody aktiviza¢ni neboli inovativni, jsou definovany jako postupy vedouci vyuku
tak, aby vychovné vzdélavacich cila bylo dosazeno na zéklad€ ucebni prace zakt. Duraz je
kladen na mysleni a feSeni problémi, ¢imz se aktivizaéni metody snazi prekonavat
stereotypy ve vyuce. Tyto metody podnécuji rozvoj zadkovy osobnosti, jeho samostatnost

v mysleni, zodpovédnost a tvotivost (Manak, Svec, 2003).

2.9.1 Cil aktiviza¢nich vyukovych metod

Aktivizujici vyukové metody maji za cil pfedevsim zménit zptisob vyucovani, ozivit
jej, vylepsit a zatraktivnit, pfi¢emz bude dosaZzeno stejného efektu jako pii pouziti klasickych
vyukovych metod. Je dilezité si uvédomit, Ze nemohou pln¢ nahradit klasickou formu vyuky

(Kotrba, Lacina, 2011).

Je prokazéano, ze Clovek si nejvice zapamatuje to, co sam logicky vyvodil, prakticky
vyzkousel, o ¢em diskutoval. Z tohoto hlediska je aktivni prace zakti mnohem hodnotnég;jsi
nez pouhé piedavani hotovych poznatkid. Aktivizacni metody nejsou novinkou, z tohoto
pfistupu nepiimo vychazel jiz velky pedagog J. A. Komensky. Komensky daval piednost
samostatnému objevovani pied pasivnim piijimanim hotovych informaci zaky. Hlavnim
didaktickym principem oznacil princip nazornosti neboli uceni se sloviim ve spojeni s vécmi

a se zapojenim smysla (Zormanova, 2012).

2.9.2 Vybér vhodné aktivizacni vyukové metody

a4

vyukové metoda v zdkovi probouzi zdjem o vyuku, zak se stava aktivni, zvidavy, zajima se
o ucivo a svym pfistupem muiize ovliviiovat i své spoluzaky.

Pti vybéru vhodné aktivizujici vyukové metody ucitel musi premyslet nad kritérii
ovlivityjici pouziti vyukové metody, napiiklad naplnéni vychovné vzdélavaciho cile, Casova
pfimétenost, prostorové a materidlni vybaveni, vlastnosti zaka i uitele, kolektiv tiidy, klima

ttidy a klima Skoly.
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Grecmanova, Urbanovska nabizi soubor kontrolnich otdzek pro ucitele pouzitelnych
pfi volbé vhodnych vyucovacich metod. Tyto otazky by mély umoznit uciteli vyvarovat se

chyb, které se vazou k realizaci vyuky za pouziti aktiviza¢nich metod.

- Povede vyukova metoda k dosazeni vyukového cile?

- Muze metoda vyvolat uceni na vice urovnich?

- MiiZe metoda ovlivnit vice slozek osobnosti?

- Kolik bude potieba Casu a prostoru?

- Jaké bude potteba zajistit pomicky a jsou tyto pomucky dostupné?
- Jaké dovednosti jsou piedpokladany u pedagoga?

- Je metoda vhodna pro Zaky?

- Je metoda vhodna pro pedagoga?

- Vyvola metoda u zakt aktivni ptistup k praci?

- Jak4 mira kontroly bude vyZadovéana?

nejvetsi Casova ztrata je uvadéna pii zadavani tikolu a vysvétlovani pravidel (Grecmanova,

Urbanovska, 2007).

2.9.3 Vyhody a nevyhody aktiviza¢nich vyukovych metod

Vyuziti aktivizacnich vyukovych metod ve vyuce pfina$i mnoha pozitiva i negativa

pro ucitele 1 pro zaky.

v

Kotrba, Lacina uvadi, ze nejvhodnéjsi je kombinace klasické vyukové metody vedené
frontalni metodou S obohacenim o aktivizaéni prvky, kterymi miiZze ucitel vyuku ozivit,
vylepsit, zatraktivnit. Za velmi podstatny autoii povazuji faktor ¢asu (na ptipravu, na
realizaci vyuky) a naro¢nost na didaktické pomucky (Kotrba, Lacina, 2011). V piiloze 26.

je uvedeno srovnani vyhod a nevyhod vyukovych metod.

Vyhody pouZiti aktiviza¢nich vyukovych metod ve vyuce (Kotrba, Lacina, 2011):

- zlepsuji proces vyuky

- ¢ini vyucovani efektivnéj$im
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- méni monologické metody v dynamickou formu
- méni vztah mezi ucitelem a zaky

- umoznuji vétsi prostor studenttim pro seberealizaci a rozvoj

Pecina, Zormanova (2009) zdtraznuji hlavni pfinos aktiviza¢nich vyukovych metod
V napliiovani vychovné-vzdélavacich cilti ve vSech urovnich podle Bloomovy taxonomie.
Osvojovani védomosti, dovednosti, postoju a navyku probiha v souladu s didaktickymi

zasadami.

Nevyhody pouziti aktiviza¢nich vyukovych metod (Pecina, Zormanova, 2009):

- Casova naroc¢nost na piipravu je vySsi nez u tradinich postupt

- zvySené naroky na pedagogické védomosti, dovednosti, zkusSenosti pedagoga
- zvySené naroky na myslenkovou ¢innost zakl ve vyuce

- pomalejsi postup ve vyuce nez u tradi¢ni vyuky

- Casové, organizacni, materidlni a technické piekdzky na stran¢ vedeni Skoly

Prekazky pri realizaci aktiviza¢nich vyukovych metod (Pecina, Zormanova, 2009):

- neukaznéni zaci ve tiidé
- 7aci bez motivace k uceni
- nedostacujici intelekt zaka

- pfetizeni pedagoga mnoha povinnostmi

2.9.4 Déleni aktiviza¢nich vyukovych metod

Déleni aktiviza¢nich vyukovych metod se lisi dle riznych autori.

Kotrba, Lacina (2011) déli aktiviza¢ni vyukové metody dle dvanacti riznych Kkritérii,

napfr.:

- dle naroc¢nosti na ptipravu ucitele na vyuku - ¢asové, materidlni, obsahoveé
- dle naroc¢nosti pfi realizaci vyuky — ¢asové, materidlni, obsahové
- dle tematického rozfazeni do kategorii — hry, situacni metody, diskusni metody,

inscenacni metody, problémové ulohy, specialni metody
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- metody slovni, praktické, ndzorn€é demonstracni

- dle ucelu a cile pouziti metody ve vyuce — opakovani, motivace, diagnostika,
odreagovani, nova forma vykladu

- dle pozadavku na zaky — z hlediska aktivity, samostatnosti

- rozdéleni dle hlediska myslenkovych operaci

Autofi Maniak, Svec (2003) déli aktivizujici metody vyuky na:

- Metody diskusni

- Metody heuristické k feSeni problémi
- Metody situacni

- Metody inscenacni

- Didaktické hry

2941  Metody diskusni

Diskusni metody fadime mezi metody dialogické. Pro dobré fungovani kazdé
skupiny je nezbytna komunikace vSech jejich ¢lent (Kotrba, Lacina, 2011). Diskusni metoda
umoziuje komunikaci mezi ucitelem a zakem navzajem. Dochéazi k oboustranné vyméné
informaci, nazort, argumenti, zkuSenosti. Zakladni charakteristikou diskuse je vzajemné
kladeni otazek a podavani odpovédi mezi vSemi Cleny skupiny (Pecina, 2008). Podnét
k diskusi mize byt ze strany ulitele nebo zaka (Jani$, Taubner, 1999). Diskuse pied
samotnym vykladem Zaky motivuje, pii vykladu zvySuje jejich pozornost. Pozitivni vedlejsi
efekt diskusnich metod mize byt v upevnéni kolektivu (Kotrba, Lacina, 2011).

wewr

Mezi nejznaméjsi diskusni metody miiZeme zaradit (Kotrba, Lacina, 2007):

- brainstroming, brainwriting, metoda 653, diskuse ve spojeni s pfednaskou, fetézova
diskuse, diskuse na zakladé tezi, diskuse na zakladé piredneseného referatu posluchace,
diskuse jako samostatna vyucovaci jednotka, panelova diskuse, diskuse v malych

skupinach, Gordonova metoda, Phillips 66, Hobo metoda
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Diskuse ve spojeni s prednaskou

Diskuse mtize byt pouzita pred prednaskou, v pritbé¢hu prednasky nebo po prednasce.
Ucitel musi umét vyvolat diskusi, jejimz hlavnim cilem je vzbudit zdjem o probirané ucivo,
ovétuje ziskané védomosti i z pfechozich hodin a miize navazovat na nové uc¢ivo (Kotrba,

Lacina, 2011).

Jani$, Taubner (1999) déli dialogické metody v sexualni vychové podle typu interakce na:

- Dialog v plénu nebo ve skupiné
- Dialog na podnét simulovaného dialogu
- Dialog na zéklad¢ pisemnych dotazti zakt

- Dialog na zéklad¢ referatu zaka

Dialog muze probihat v riznych organiza¢nich formach - heterogennich nebo homogennich
skupinach, v kruhu, v celé tiid¢, ve skupiné nebo ve dvojicich (Jani$, Taubner, 1999).
Moderatorem prubéhu diskuse mize byt ucitel nebo komunikaéné zdatny zak. Ucitel by mél
dohlizet na to, aby se ke slovu dostali vSichni zaci. Aby diskuse probihala efektivné, je
potieba, aby se vSichni ucastnici vénovali tématu, respektovali se navzajem, naslouchali

argumentim druhého, nevstupovali si do feci a nikoho z diskuse nevyluc¢ovali (Zormanova,
2012).

Kotrba, Lacina (2011) uvadi pro dobry priibéh diskuse doporuéeni:

- vzdy pisemnd piiprava ucitele pred diskusi

- presna formulace problému, zpisob zadani diskuse, postup feSeni a hlavni body diskuse

- stanovit si pfiblizny ¢asovy harmonogram

- pfipravit si dopliiujici materialy (text, filmova ukézka, audio nahravka)
materialy

- u zaku, ktefi nejsou na diskusni metody zvykli a nedokazou diskutovat sami je vhodné
diskusi usmériiovat a podnécovat k diskusi vSechny zicastnéné

- do diskuse, kterou si fidi ucastnici sami, ucitel nevstupuje, pouze pozoruje

- na zavér ucitel zhodnoti vysledky a danou diskusi uzavie
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Pokud ma ucitel vést diskusi efektivnim zpisobem, je potieba zaky naulit spravné

diskutovat. Manak (1997) popisuje zasady tuspéSného dialogu a diskuse:

- oponent neni nepfitelem, ale partnerem pii hledani pravdy, coz je cilem diskuse

dalezité je snaha o porozuméni druhému

- argumenty musi byt podloZeny vécnymi dikazy

- neutikat od tématu, vyhybat se nepfimym otazkam a protiargumentiim
- nesnazit se mit za kazdou cenu posledni slovo

- nesniZovat osobni dastojnost naseho oponenta

- dialog vyzaduje dodrzovat disciplinu

- nezaméiovat dialog s monologem, kazdy ma pravo se vyjadrit

Diskuse je zaloZend na otdzkach, odpovédich a argumentech. Kotrba, Lacina uvadi,
ze existuje n¢kolik typu otazek, pfi¢emz kazda ma jiny el a pouziti (startovaci, uzaviena,
oteviena, provokativni, sugestivni, pfima, neptima, dopliujici, nejasna, apod.), (Kotrba,

Lacina, 2011).

Zavérem dialogu by méla byt védomost nebo postoj zaka, ke kterému dosel vlastnim
mySlenkovym usilim v pribéhu dialogu. Zavér by mél zdk formulovat sam, ptipadné

s pomoci ucitele (Janis, Taubner, 1999).

29.4.2  Metody heuristické k FeSeni problémi

Tato metoda stavi zaky pted urcitou problémovou situaci, problémovy ukol, ktery
maji vyfesit. Podporuje rozvoj tvotivosti, samostatného mysleni a aktivitu zakt. Na cesté

K poznani se ucitel stava zakovym partnerem a radcem (Zormanova, 2012).

Grecmanova, Urbanovskd uvadi, Zze odpovédi se vytvareji az po nahromadéni
dostate¢nych dikazii. U zaki jsou podporovany a vyzadovany myslenkové pochody vyssiho
fadu jako je hodnoceni, analyza, syntéza, feSeni problémi a dalsi. Zaroven Zaci zapojuji své

smysly, city a vili (Grecmanové, Urbanovska, 2007).

Problémova metoda

Je povazovana za nejpropracovangéjsi heuristickou metodu. Podstatou je nesdélovani

hotovych poznatkl zakovi, ale vedeni zadka, aby samostatné nebo s pomoci ucitele vlastni
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myslenkovou ¢innosti vyvodil nové poznatky. Zak se uci z Gspéchi, chyb i omylt. Lze sem
zatadit techniky feSeni problémovych otdzek a ukold, problémové orientovana prace
S pocitacem, experimentovani, laborovani, prace v dilnach a dalsi. Ty maji zdky motivovat

a vzbudit v nich touhu objevovat (Zormanova, 2012).

2943  Metody situani

V ramci situacnich metod jsou zakim ptedlozeny vhodné a feSitelné modelové
situace, které vychdzi z realné situace. Cilem je analyza problému a stanoveni feSeni.
Nejcastéji jsou zakuim zprostiedkovany informace v textové podobé (piibeh, popis, Gryvek
Z knihy). OvSem muze byt vyuzita i audionahravka, videoukazka nebo v elektronické

podobé¢ (e-learning). Zaveérem by méla byt vybrana varianta s optimalnim feSenim situace.

Dle Mandaka (1979, in Kotrba, Lacina 2007) Ize rozdélit situacni metody podle jejich

zaméteni do nekolika skupin:

- Metody rozborové

- Metody konfliktnich situaci

- Metody incidentu

- Metody postupného seznamovéani s ptipadem

- Bibliografické metody

Situa¢ni metody piredpokladaji vétSinou samostudium materidli nebo situace,
ke které se vztahuji problémové udalosti. Po nastudovani problematiky nésleduje diskuse
ve tfidé ¢i velké skuping, kterou ucitel ¢i vedouci skupiny usmérniuje. Dochazi k analyze
situace, probiraji se pfipominky, pfi¢iny, disledky, mozné feSeni. Je kladen diiraz na logické
usuzovani, samostatné mysleni a vybér nejvhodnéjsich feSeni a variant (Kotrba, Lacina
2007).

Za hlavni vyhodu situac¢nich metod je povazovana zaméfenost na praxi, dlraz
na konkrétnost feSeni a vycvik v rozhodovani. Nedostatky této metody jsou Casova
narocnost, staticky popis ve skute¢nosti dynamickych déjt, urcité zjednoduseni a zkresleni

feSené¢ho problému a pfili§ velky diraz kladen na analyzu situace na tkor hledani variant

feseni (Manak, Svec 2003).
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2.9.4.4  Metody inscenacni

Jsou rovnéz nazyvany jako metody hrani socidlnich roli. V prubéhu zivota kazdy
¢lovek plni rtizné socialni role. Podstata inscenacni metody spociva v hrani roli, simulaci
udalosti a piipadné ztotoznéni se ucastnikii s ptidélenou roli. Dochazi ke kombinaci hrani
a feSeni problémii. Uastnici inscenace ziskaji emotivni prozitek a p¥imou zkugenost, ¢imz
se zaroven uci ur€itym vzorciim chovani a jednani. Mezi vyhody patii vysoka aktivita vSech
ucastniki a zlepSovani komunikativnich dovednosti. Nevyhoda spoc¢iva ve vysokych
narocich na ¢as a ptipravu ucitele. Mohou byt velmi praktické v sexudlni vychové (Janis,

Taubner, 1999).

v

Inscena¢nich metod je vice druhii, nejzakladnéjsi je strukturovand a nestrukturovana
inscenace. Strukturovana inscenace se opird o pfedem piipraveny scénaf, v némz jsou jasné
promysleny a popsany role jednotlivych ucastnikd. Nestrukturovand inscenace nema

detailné propracovany scénaf a situace je pouze nacrtnuta (Manék, Svec, 2003).

2.9.45  Didaktické hry

Hru miiZzeme definovat jako soubor seberealizacnich aktivit jedinc nebo skupin,
které jsou vazany danymi, pfedem domluvenymi pravidly, pfi¢emz primarnim cilem neni

materidlni zajem ani uzitek (Kotrba, Lacina, 2007).

Hra je vedle prace a uceni jedna ze zdkladnich forem cCinnosti ¢lovéka. Jedna se
o svobodn¢ zvolenou aktivitu, kterd nesleduje zadny zvlastni ucel, ale ma svij cil i hodnotu
(Manak, 2003). Nejvétsi vyznam a jeji pouZiti je v détském veku. Hra je ohranic¢ena hernimi
pravidly. Cilem hry je ¢innost sama o sobé¢, s cilem zahrat si, pobavit se, ziskat pékny zazitek

ze hry, na rozdil od soutéze, jejiz cilem je vyhrat (Kotrba, Lacina, 2007).

Ve Skole jsou pouZzivany tzv. didaktické hry a soutéZe, které jsou zaloZeny na feSeni
problémovych uloh a situaci. Jsou vhodné pro tcel motivace, opakovani, procvi¢ovani uciva,

ovSem neméli by nahrazovat vyklad u¢iva. Vybér didaktické hry je v kompetenci ucitele.

Nezbytnd je metodicka ptiprava s provedenim didaktickych tprav, aby hra splnila

el i odekavani (Maiiak, Svec, 2003):

- vytycCeni cili hry (kognitivnich, socidlnich, emocidlnich) a objasnéni diivodu volby hry
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- diagnostika pfipravenosti studentli (potfebné veédomosti, dovednosti, zkuSenosti,
naroc¢nost hry)

- ujasnéni pravidel hry zaktim, jejich upevnéni, ptipadné obména

- vymezeni ulohy vedouciho hry, ktery fidi a hodnoti vysledky hry

- stanoveni zpisobu hodnoceni - diskuse, otazky subjektivita

- zajisténi vhodného mista - uspofadani mistnosti, iprava terénu

- pfiprava pomiicek a materialu - improvizace, vlastni moznosti

- urceni Casového limitu hry — ¢asové moznosti

- promysleni pfipadnych variant hry a mozné modifikace, iniciativa zakt, rusivé zasahy

Dle Manaka (1997 in Kotrba, Lacina, 2007) by kazd4 didaktickd hra méla obsahovat
nasledujici komponenty:

- didakticky cil (ptedpokladany efekt)

- pravidla

- obsah (motivaéni ramec, pfitazlivou ¢innost)

Didaktické hry muzeme rozdélit podle délky trvani na hry kratkodobé (trvajici
nékolik minut) a dlouhodobé (hry trvajici 1 cely Skolni rok). Dalsi déleni didaktickych her
muze byt dle miry interakce mezi hraci na hry neinterakéni (hra¢ hraje sdm za sebe) a hry
interak¢ni (hraci na sebe vzajemné pisobi, spoleéné spolupracuji, komunikuji), (Kotrba,
Lacina, 2007).

Mezi neinterakéni metody miizeme zatfadit rdzné hry jako kiizovky, kvizy,
presmycky, védomostni diagnostické testy, otdzkové hry, pexeso, dopliovacky, slepé mapy,
deskové hry s ukoly, domina, Sifrované texty, skryta slova a dal$i. Role ucitele je pouze
vV usmérnovani studentd, sleduje jejich praci, dohlizi na dodrzovéani pravidel, sdéluje
vysledky a feSeni.

Pfi interak¢nich hrach se zaci vzajemné ovliviiuji a vyznamnou roli hraji vztahy
uvniti hracich tymii. Pfikladem mohou byt ekonomické hry, kdy je snaha hraci o vzajemnou

kooperaci (Kotrba, Lacina, 2007).
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29.4.6  Specialni metody

V této skupiné metod je uvedena Metoda kritického mysSleni, kterd vede zaky
k aktivnimu uceni, pfiCemz jsou respektovany pfirozené pochody probihajici v mozku

uciciho se ¢loveka.

Zormanova uvadi metodu kritického mysleni jako jednu z inovativnich metod
(Zormanova, 2012). Matiak, Svec fadi metodu kritického mysleni mezi komplexni vyukové

metody (Manak, Svec, 2003).

Ve tfifazovém modelu uceni tzv. E-U-R (Evokace-Uvédomeéni-Reflexe) jsou Zaci
aktivné vtahovani do u¢ebniho procesu. U¢ivo si zaci zapamatuji na del$i dobu, protoze jsou
aktivngj$i v pribéhu vyucovaciho procesu, motivovani k uceni, projevuji vyss§i miru
tvofivosti, je rozvijena komunikace, podporovdna spoluprace, dovednost pracovat

s informacemi a vyhledavat diilezita fakta.

Tyto metody vedou zaky k porozuméni uciva, odhalovani vztahti mezi jednotlivymi
jevy a fakty, k utvatfeni vlastniho nazoru na danou problematiku a celkové k hloubkovému

porozumeéni uciva (Petrasova, 2002 in Zormanova, 2012).
Grecmanova, Urbanovska (2007) definuji, co znamena kritické mysleni:

- byt zvidavy a pouzivat rizné strategie ke zjiStovani informaci

- klast otazky a systematicky hledat spravné odpovédi

- Ttidit se zdravou skepsi, nalézat alternativy k ustalenym pfistuptim
- pochybovat

- dospét k ur¢itému nazoru a dokézat obhajit sviij nazor

- peclivé vazit argumenty jinych a umét zkoumat logiku argumentt

Pti vytvareni prostfedi pro kritické uceni by ucitel mél poskytnout zakovi dostatecny
¢as, umoznit mu volné spekulovat a domyslet, akceptovat jeho rozmanité myslenky
a napady, podporovat aktivni zapojeni zaki do ucebniho procesu, zajistit bezrizikové
prostiedi, vyjadfit divéru ve schopnosti kazdého zdka, ocenovat kritické mySleni

(Grecmanové, Urbanovska, 2007).

V nasleduji ¢asti jsou podrobnéji ptiblizeny nékteré aktiviza¢ni metody v propojeni

s procesem aktivniho u¢eni. Tato ukazka je velmi prakticka i pro za¢inajiciho ucitele.
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Prvni faze — evokace

V prvni fazi u€eni si zdk samostatné vybavuje, co jiz o tématu vi. Je dulezitd
aktivizace zaka, aby pfemyslel samostatné a vyjadfoval své mySlenky. Cilem evokace je
motivovat zaka a vzbudit v ném zajem fesit predlozeny problém a ucit se. Jeho vnitini zajem

je dobrym predpokladem samostatné prace.

Mezi metody vhodné ve fazi evokace patii napiiklad brainstorming, volné psani,
myslenkova mapa, pétilistek, kostka, klicova slova, zpiehazené véty, metoda V. CH. D.

(vim, chci se dozvédét, dozvedél jsem se), (Zormanova, 2012).

Brainstorming patfi mezi nejznaméj§i a v praxi nejpouzivanéjii. Casto je nazyvana jako
burza napadi. Lze ji uplatnit pfi Skolni vyuce i pfi mimoskolnich aktivitach (Skoleni,
vzdélavani dospélych). Metoda je zalozena na asociativnim zplisobu mysleni. Cilem
brainstormingu je piedevsim produkce novych myslenek, hypotéz.

Pted zahajenim brainstormingu je dobré uvolnit napéti a vytvofit pratelskou atmosféru ve
ttidé. Vyzkumy ukazuji, Ze pfi brainstormingu maji lidé dvakrat tolik ndpad nez pfti
samostatné praci (Petty, 2004 in Kotrba, Lacina, 2011). Vedlej$im efektem této metody je

vEtsi sblizeni kolektivu a tolerance k druhym lidem (Kotrba, Lacina, 2011).

Postup pfi brainstormingu (Mandk, 2003):

- podle potieby rozdélime studenty do nékolika skupin
- ucitel zapiSe problém na tabuli

- burza napadl spontanni diskuzi

- probiha zapisovani napadi

- napady se nechaji viditelné a podrobi se posuzovani

- zav€rem hodnoceni vyprodukovanych napadii

Zpracovani vysledkt brainstormingu probiha z hlediska zvolenych kritérii (realné,

nerealné, realizovatelné a nerealizovatelné napady). Vyslednou analyzu mtize provést ucitel

(Kotrba, Lacina, 2011).

Brainwriting je pisemnou obdobou brainstormingu a hodi se zejména ve skupinach

s potfebou odbourat psychické bariéry. Rovnéz muze byt pouzita ve tiidach ke zklidnéni
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studentl. Zakladni formou je psani napadi na papirky a jejich nasledné ptipevnéni na tabuli

pro inspiraci ostatnich (Kotrba, Lacina, 2011).

MySlenkova mapa je uCebni strategii, ktera podporuje aktivni uceni. Mlize byt pouzita jako
aktivita individualni nebo skupinova. Béhem této metody ucitel na tabuli nebo na papir
napise zakladni slovo nebo vyraz. Poté jsou zaci do prostoru kolem zapisuji vSechno, co je
v souvislosti s timto pojmem napadne. Muze se jednat o ruzna fakta, myslenky nebo

konstatovani. Ukolem myslenkové mapy je najit maximum spojeni (Zormanova, 2012).

Druha faze — uvédoméni si vyznamu

V této fazi uceni dochazi Kk expozici a fixaci novych poznatkti. Hlavnim cilem je
udrzet vyvolany zajem zéka a podporovat jeho vnimani, porozuméni a zapamatovani novych

informaci.

Mezi metody vhodné ve fazi uvédoméni patii napiiklad I.N.S.E.R.T., podvojny
denik, skladankové ¢teni, V. CH. D., ¢teni s otazkami, u¢ime se navzajem, pracovni listy,

fizené Cteni, parové Cteni.

Metoda I.N.S.E.R.T. znamena Interactive Noting Systém for Effective Reading and
Thinking (interaktivni poznamkovy systém pro efektivni Cteni a mySleni. Pfi této metodée
zaci individualné pracuji s predlozenym textem. Jejich ukolem je pozorné ¢ist a v prub&hu
¢teni v textu znadit znaménky. Pro znamé informace symbol v , pro nové informace symbol
+, mySlenky se kterymi nesouhlasi symbol -, informace, o kterych se chtéji dozvédét vice

symbol ? . Po podrobné analyze textu nasleduje diskuse (Zormanova, 2012).

Metodu V. CH. D. pouzivame pii probirani nové ucebni latky. Na tabuli ucitel rozdéli tfi
Siroké sloupce, které oznaéi Vim — Chci védét — Dozvédél jsem se. Zaci si stejnou tabulku
udélaji na papir. Po oznameni tématu si do prvniho sloupce napisi, co jiz k danému tématu
vi. Do druhého sloupce, co cht&ji k danému tématu védét. Prvni dva sloupce se vztahuji
k fazi evokace. Nasledn¢ zacnou pracovat sinformacemi ktématu a procitat texty.
Do posledni tabulky si zapisuji nové informace. Nejprve pracuji samostatné a nakonec se

o informace podéli s ostatnimi spoluzdky (Zormanova, 2012).
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Pracovni listy jsou aktivizacni vyukovou metodou, kterou uditel pfipravi v ndvaznosti
K realizovanému uéivu. Zaci si mohou do pracovnich listd zaznamenavat podstatné
informace v priabéhu vykladu nebo mohou pracovni listy slouzit k upevnéni a procviceni
uciva. Uc¢itel miize pracovni listy vypracovat sam nebo miize vyuzit dostupné jiz pfipravené
pracovni listy. Prace zaki je vétSinou samostatnd, kontrola vypracovaného pracovniho listu
je mozna diskuzi ve dvojici se spoluzikem, nasledné s ucitelem. Zaci maji pracovni listy

v oblibé.

Treti faze — reflexe

Béhem faze reflexe si zaci tiidi, systematizuji a upeviuji nové védomosti. Dochazi
Kk pietvafeni pivodnich védomostnich schémat zaka. Probiha proces uceni, ktery je trvaly.
Cilem faze reflexe je podpofit zaka ve schopnosti vyjadfovat myslenky a ziskané informace
vlastnimi slovy, protoze jen tak si je trvale zapamatuji. Druhym cilem je podpora vymény

nazort zaku.

Mezi metody vhodné ve fazi reflexe patii naptiklad mySlenkova mapa, pétilistek,

kostka, volné psani, brainstorming, LN.S.E.R.T., Venniiv diagram (Zormanova, 2012).

Pétilistek je metoda, kterou lze vyuzit ve fazi evokace (motivace) i reflexe (utfidi poznatky).
Pétilistek je jako pétitadkova basnic¢ka. Do prvniho tadku zéci pisi jednoslovni podstatné
jméno vztahujici se k tématu, do druhého fadku pisi dvé pifidavné jména k tématu, treti fadek
obsahuje tfi slovesa k vyjadfeni déjové slozky k tématu, Ctvrty fadek obsahuje ctyfi slova

obsahujici poznatky k danému tématu a paty fadek je tvoren jednim slovem, nejCastéji

podstatnym slovem, rekapitulujicim podstatu tématu (Zormanova, 2012).

Volné psani je metoda, pfi které maji Zaci za kol béhem péti minut napsat cokoliv je
napadne na uréité téma. Zaci musi psat souvisly text, nikoliv hesla. Musi soustavné pst,
ve chvili, kdy je nic nenapada, maji psat naptiklad o svych pocitech. K napsanému se jiz
nemaji vracet a ani opravovat pravopis ¢i stylistiku. KdyZ uplyne ¢asovy limit, ucitel vyzve
zaky, aby své texty piecetly. Tato metoda funguje ve fazi evokace podobné jako

brainstorming i ve fazi reflexe pro prezentaci uc¢iva (Zormanova, 2012).
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3  NAVRH VLASTNICH AKTIVIZACNICH METOD

V této kapitole jsou pfedstaveny autorské aktivizaéni metody, které byly inovativné
navrzeny a realizovany v ramci predmétu Vychova ke zdravi, ve vyukovém bloku Sexuélni
vychova. Pii pfipravé aktivizacnich vyukovych metod byla inspirace Cerpana z literatury

a dostupnych odbornych zdrojt.
Pozn. autora

Vzhledem k vyjimecnému stavu z ditvodu koronavirové pandemie a uzavreni Skol ode dne 12.3.2020 na dobu
neurcitou byla kontaktni vyuka prerusena. Vyuka stézejnich predmétii na Skolach probiha pouze online.
Rozhodla jsem se pokracovat v realizaci DP online vyukou, aby nedoslo k dlouhému preruseni mé vyuky.
Navrat zikii do skol je zatim v nedohlednu a neni zcela jasné, jak bude kontaktni vyuka pokracovat. Skola,
ktera mi umoznila realizaci DP, vznesla pozadavek na realizaci vyuky pred navratem Zakii do Skoly, jelikoz
predpoklada nasledna vyuka bude bez moznych prodlev. Moji snahou bylo maximalné se prizpiisobit vzniklé
situaci. Neékteré aktivizacni vyukové metody (V.CH.D., Kiizovka, ANO X NE, Pétilistek, Osmismérka) byly
realizovany online vyukou. Pro Zdaky nebyl problém navazat na tento zpusob vyuky, byli velmi aktivni a dobre
spolupracovali. Metody Brainwriting a Pracovni listy byly ovéreny kontaktni vyukou pred vznikem

karanténnich opatrent.

Zvoleny byly aktiviza¢ni vyukové metody: Brainwriting, Pracovni listy, V.CH.D., K¥iZovka,
ANO x NE, Osmismeérka a Pétilistek.

3.1 Brainwriting

Postup: V uvodu vyucovaci hodiny ucitel promitne nebo napiSe na tabuli téma
hodiny a zakiim sd¢li cil vyucovaci hodiny. Poté jsou zaktiim rozdany volné papiry. U¢itel
vysvétli zaklim podstatu zvolené aktivizani metody Brainwriting a stanovi pfesny ¢asovy
limit (5 minut), po ktery budou Zaci pracovat samostatng. Ukolem Zaki je zapsat na papir
vSechny myslenky, které je napadnou ve spojeni s tématem vyucovaci hodiny. Po uplynuti
Casového limitu ucitel vyzve zaky k vzdjemné diskuzi. Ucitel v zavéru diskuze shrne

podstatné vysledky aktivizaéni metody Brainwriting vzhledem k tématu hodiny.
Casova naroénost: 20 minut
Didaktické pomtcky: volné papiry, psaci potfeby
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Realizace ve vyuce:

Nazev vyukové metody: Brainwriting

Tematicky celek: Sexualni vychova

U¢ivo: Reprodukéni zdravi, dospivani

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zaku: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyu¢ovaci hodina)

Didaktické pomicky: evokaéni obrazek vytvoreny v programu Windows PowerPoint,

pocitac, papir pro zaky, psaci pomucky

Vyukové cile:

74k definuje pojem bezpeény sex.
Z4k vyjmenuje zasady bezpeéného sexualniho chovani.

Prubéh vyucdovaci hodiny:

V uvodu vyucéovaci hodiny byl zakiim na tabuli promitnuty obrazek vztahujici se
k tématu hodiny. Ucitel vyzval zaky, aby popfemysleli, o ¢em bude probihat vyuka?
Nasledné ucitel sdélil zaktim téma a vyukovy cil hodiny. Ucitel vysvétlil zakiim podstatu
zvolené aktivizaéni metody Brainwriting a Casovy limit 5 minut, po ktery méli Zaci
samostatné pracovat. Zakiim byly rozdany volné papiry. Ukolem zakt bylo napsat na papir
vSechny myslenky, které je napadly na t¢éma Bezpecny sex. Po uplynuti ¢asového limitu méli
vSichni Zaci napsany své mysSlenky na papir. Ucitel postupné se vSemi zaky prodiskutoval
vymyslené napady a na zaver shrnul podstatné vysledky diskuze. Zavérem vyucovaci hodiny
ucitel se Zaky vyhodnotil aktivizaéni metodu Brainwriting a splnéni vyukového cile hodiny.

Z4ci byli velmi aktivni a dobie spolupracovali.

Zavér: Aktivizatni metoda Brainwriting vede zdky k produkci napadt vztahujicich se

k tématu vyucovaci hodiny.

52



3.2 Pracovni listy

Postup: Ucitel si pfipravi pracovni listy pfedem v souladu s tématem a vyukovym
cilem vyucovaci hodiny. V uvodu vyucovaci hodiny ucitel zakiim sdé€li téma a vyukovy cil
hodiny. Nasledn¢ jsou zéaci exponovani vykladu nového uciva ucitelem. Posléze ucitel
74kom rozda pracovni listy a vysvétli zptisob vyplitovani pracovnich listd. Zaci pracuji
S pracovnim listem samostatné a jejich ukolem je vyplnit pracovni listy v ¢asovém limitu 15
minut. V pribéhu prace ucitel Zaky kontroluje a piipadné odpovida na jejich dotazy. Po
uplynuti stanovené¢ho ¢asu prob&hne spolecnd kontrola vypracovanych pracovnich listil
s ucitelem a zaroven je mozna diskuze K jednotlivym tkolim, pfipadné ucitel vysvétli

nejasnosti zaka vztahujici se k ucivu.

Casova naroénost: 20 minut

Didaktické pomiicky: pracovni listy, psaci potieby
Realizace ve vyuce:

Nazev vyukové metody: Pracovni listy
Tematicky celek: Sexualni vychova

U¢ivo: Reprodukéni zdravi, dospivani

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zakt: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyuéovaci hodina)
Didaktické pomiicky: pracovni listy, psaci pomucky
Vyukové cile:

Zak vysvétli pojem dospivani.

74k vyjmenuje sekundarni pohlavni znaky.
74k popise faze menstrua¢niho cyklu.

Ptiloha 4. Pracovni list.

Prubéh vyucdovaci hodiny:

V tvodu vyu€ovaci hodiny ucitel sdé€lil zakiim téma a cil vyucovaci hodiny, ktera
byla zamétena na Reprodukéni zdravi a dospivani. Po skonceni vykladu nového uciva byly

zakitim rozdany pracovni listy. U¢itel vysvétlil zaktim, jakym zplisobem budou pracovni listy
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vyplitovat. Casovy limit pro vypInéni listd byl 15 minut. V priibéhu samostatné prace u¢itel
zaky kontroloval a ptipadné odpovidal na jejich dotazy. Po uplynuti stanoveného casu ucitel

spolecné se zaky provedl kontrolu spravnych odpovédi ve vyplnénych pracovnich listech.

Zaver vyucovaci hodiny byl vénovan shrnuti podstatnych informaci ziskanych
Vv pribeéhu hodiny, vyhodnoceni aktivizaéni metody Pracovni listy a splnéni vyukového cile
hodiny. Zaci pii vypliiovani pracovnich listii pracovali sob&staéné a prace s pracovnimi listy

se jim libila.

Pracovni listy byly ucitelem pfipraveny piedem, samostatn¢ a v souladu s tématem

a vyukovym cilem hodiny.

Zavér: Aktivizani metoda Pracovni listy vede zaky k upevnéni a procviceni uciva.

Ptiloha 15. Pracovni list — ukazka vyplnéného ukolu zéka.

3.3 V.CH.D.

Postup: V tvodu vyucovaci hodiny ucitel zdkim sdé€li téma a vyukovy cil hodiny.
Ucitel vysvétli zakiim podstatu zvolené aktivizacni metody V.CH.D. (,,Vim, chci védét,
dozvédél jsem se*) a stanovi presny ¢asovy limit (15 minut), po ktery budou zaci pracovat
samostatné. Zaznamovy list V.CH.D. u¢itel pfipravi Zdkiim pfedem nebo si ho zaci vytvori
do sesitd sami. Ukolem zakil je do prvniho sloupce v zdznamovém listu samostatné napsat,
€0 k danému tématu znaji. Poté se zaci zamysli nad otazkou, co by o tématu chtéli védeét,
a tu si napisi do druhého sloupce. Nasledné zaci za¢nou Cist pfipraveny text K tématu.
Do ttetiho sloupce si napisi, co se dozvédéli. V pribéhu prace ucitel Zaky upozoriiuje na
uplynuti ¢asového limitu 5 minut a potiebé prejit na dalsi ¢ast tkolu. V pribéhu prace zaky
kontroluje a ptipadné odpovida na jejich dotazy. Po uplynuti ¢asového limitu ucitel vyzve
zaky k diskuzi nad vyplnénym zdznamovym listem. Kazdy Z4k si kontroluje zapsané
informace v tabulce a aktivné se zapojuje do diskuze. Ucitel vysvétluje zakim nové
informace, které zjistili po precteni textu a piipadné objasiiuje nejasnosti vztahujici se

K ucivu.
Casova naroénost: 20 minut
Didaktické pomucky: list V.CH.D. nebo sesit, psaci potieby

Priloha 6. V.CH.D.
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Realizace ve vyuce:

Nazev vyukové metody: V.CH.D. (Vim — chci védét — dozveéde€l jsem se)

Tematicky celek: Sexualni vychova

Ucivo: Antikoncepce

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zaku: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyu¢ovaci hodina)

Didaktické pomicky: PC, zaznamovy list V.CH.D. a text Kk aktivizaéni metod¢, psaci
pomiucky

Vyukové cile:
Zak vysvétli pojem antikoncepce.
74k vyjmenuje antikoncepéni metody.

74k popise mechanismus u¢inku hormonalni antikoncepce.

Prubéh vyucdovaci hodiny:

Tato aktiviza¢ni vyukova metoda byla realizovana online na platformé Skype. Zaci
K online vyuce piedem obdrzeli ptes email prezentaci k vyuce a pracovni list V.CH.D.
(Priloha 24. Ukazka prezentace — Bezpe¢ny sex, antikoncepce).

V tvodu vyucovaci hodiny ucitel zdkiim sd¢lil téma Antikoncepce a cil vyucovaci hodiny.

Nasledné byli Zaci exponovani vykladu nového uéiva ucitelem. Zaci mohli soudasné
na svych pocitacich sledovat prezentaci K vykladu uciva a poté byli vyzvani k praci
s pracovnim listem V.CH.D.. Ucitel vysvétlil zakim podstatu zvolené aktivizacni metody
V.CH.D. a stanovil ¢asovy limit (15 minut), po ktery budou Zaci pracovat samostatn¢.
Ne&kteti Zaci pracovali na svych pocitacich, néktefi si pracovni list V.CH.D. dokazali
vytisknout, a néktefi ze zaku si tabulku pfipravili sami na papir. V prub&éhu samostatné prace
ucitel zaky upozoriioval na uplynuti ¢asu a piipadné odpovidal na jejich dotazy. Po uplynuti

stanoveného casu ucitel vyzval zaky ke kratké diskuzi a kontrole vypracovanych odpoveédi.

Zaveér vyucovaci hodiny byl vénovan shrnuti podstatnych informaci ziskanych
v pribéhu vyucfovaci hodiny, vyhodnoceni aktivizacni metody V.CH.D. a splnéni
vyukového cile. Nésledné Zaci vypracované pracovni listy V.CH.D. zaslali uciteli pfes email

ke kontrole. Zaci tuto aktivizaéni vyukovou metodu neznali, pii vypliiovani pracovnich listt
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pracovali samostatné, ale pro splnéni ukolu potiebovali del§i ¢asovy limit nez 15 minut

(idealn& az 25 minut). Zaci se vyjadfili o zvolené vyukové metodd pozitivng.

Zavér:
Aktivizaéni metoda V.CH.D. vede Z4ky k samostatné praci a kritickému Gteni. Zaci shrnou

podstatné informace o antikoncepci.

Ptiloha 16. V.CH.D. — ukazka vyplnéného ukolu zaka

3.4 Osmismérka

Postup: Osmismérka mize byt pfipravena ucitelem nebo se na jeji piipravé mohou
podilet Zaci. V uvodu vyucovaci hodiny je zaktim sdéleno téma a vyukovy cil hodiny. U¢itel
zaklim vysvétli podstatu zvolené aktivizacni metody Osmismeérka a stanovi ¢asovy limit
pro vypracovani ukolu (10 minut), po ktery budou Z4ci pracovat samostatné. V pribéhu
prace ucitel zaky kontroluje a ptipadné odpovida na jejich dotazy. Po uplynuti stanoveného
Casu probéhne spole¢nd kontrola vypracovaného ukolu s ucitelem a zaroven je mozna
diskuze nad ptipadnymi nejasnostmi v rdmci uciva. Ucitel miize podpofit aktivni praci zaki
vyhlaSenim soutéze napt. o nejrychlejsiho hrace. Po ukonceni prace ucitel zakiim nabidne
spravné feSeni osmismérky a vyhodnoti praci zakda.

Casova naroénost: 10 minut

Didaktické pomticky: osmismérka, psaci potieby
Ptiloha 7. Osmismeérka
Realizace ve vyuce:

Nazev vyukové metody: Osmismeérka
Tematicky celek: Sexualni vychova
Ucivo: Antikoncepce

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zakt: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyuéovaci hodina)

Didaktické pomiicky: PC, osmismérka, psaci pomicky
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Vyukové cile:
74k vyjmenuje antikoncepéni metody.
74k rozdgli antikoncepéni metody do skupin dle principu G&inku.

74k odlivodni vyznam pouziti antikoncepcnich metod.

Prubéh vyudovaci hodiny:

Tato aktiviza¢ni vyukova metoda byla realizovana offline, formou domaciho tkolu.
Pracovni list s osmismérkou byl pfipraven ucitelem samostatné a zaklim zasldn emailem
pred zahdjenim vyuky. V tvodu vyucovaci hodiny ucitel Zaktim sd€lil téma hodiny, kterym
byla Antikoncepce, a cil vyucovaci hodiny. Po ukon¢eni vykladu uciva uéitelem zaci byli
vyzvani k praci s pracovnim listem Osmismérka v rezimu offline. Ucitel vysvétlil Zakim
podstatu zvolené aktiviza¢ni metody Osmismérka a stanovil ¢asovy limit (10 minut) pro jeji
vyplnéni. Néktefi zaci pracovali na svych pocitacich, néktefi si pracovni list dokazali
vytisknout. Po vyplnéni tkolu Zaci zaslali uéiteli pracovni list pies email ke kontrole,
nasledné ucitel zakim zaslal spravné feseni osmismérky a vyhodnotil praci zaki. Zaci tuto
aktiviza¢ni vyukovou metodu jiz dobfe znali a pti vypliiovani pracovniho listu pracovali

samostatné.

Zavér:

Aktivizaéni metoda Osmismérka vede Zaky ke hie v provazani s tématem uciva.

Ptiloha 19. Osmismérka — ukazka vyplnéného ukolu zaka

3.6 Metoda ANO x NE

Postup: Ucitel predem ptipravi tabulku ANO x NE v souladu s tématem a vyukovym
cilem hodiny. V tivodu vyucovaci hodiny ucitel zaktim sdéli téma a vyukovy cil hodiny.
Nasledné ucitel rozda zakiim tabulku ANO x NE. Zakiim je vysvétlena podstata zvolené
aktiviza¢ni metody ANO x NE a stanoveny ¢asovy limit (10 minut), po ktery budou Zaci
pracovat samostatné. Ukolem Z4kil je vyhodnotit tvrzeni uvedené v tabulce jako spravné
nebo nespravné. Pii plnéni ukolu Zak pracuje samostatné a musi se peclivé soustredit

na vybér spravné odpovedi. Po uplynuti stanoveného Casu probéhne spole¢na kontrola

vypracované¢ho tkolu a ucitel sd€li zakiim jeho spravné feseni, ptipadné zakiim vyjasni
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nejasnosti vztahujici se k u¢ivu. Vypliovani tabulky mtize byt ozvlastnéno o tajenku, kterou
zak zjisti po splnéni tkolu. Zavérem hodiny jsou ucitelem shrnuty podstatné informace

obsazené¢ ve vyucovaci hodin¢€ vzhledem k tématu a vyhodnoceni naplnéni vyukového cile.

Casova naro¢nost: 10 minut

Didaktické pomiicky: aktivizaéni metoda ANO X NE, psaci potieby
Ptiloha 9. Metoda ANO x NE

Realizace ve vyuce:

Nézev metody: Metoda ANO x NE
Tematicky celek: Sexualni vychova
Téma: Pohlavné ptenosné choroby

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zaku: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyu¢ovaci hodina)
Didaktické pomicky: PC, pracovni list k aktivizaéni metodé ANO x NE, psaci potieby

Vyukové cile:
74k vysvétli pojem rizikové chovani.
74k vyjmenuje rizikové faktory pienosu pohlavnich chorob.

7k diskutuje o zptisobu ochrany pied pohlavné pienosnymi chorobami.

Prabéh vyucovaci hodiny:

Tato aktivizatni vyukovd metoda byla realizovana online na platformé Skype.
V tvodu vyucovaci hodiny ucitel sdélil zakiim téma a cil vyucovaci hodiny, které bylo
zaméfeno na Pohlavné prenosné choroby. Zakim byla vysvétlena podstata zvolené
aktivizatni metody ANO X NE a stanoveny c¢asovy limit (10 minut) pro splnéni ukolu.
Ukolem 7akt bylo vyhodnotit tvrzeni uvedené v tabulce jako spravné nebo nespravné.
Nasledné Zaci tesili tkol samostatné, nektefi na svych pocitacich a nckteii si dokézali
pracovni list vytisknout. V prubéhu plnéni tikolu uditel zaky sledoval a piipadné odpovidal
na jejich dotazy. Po uplynuti stanovené¢ho ¢asu ucitel spole¢né se zaky provedl kontrolu
spravnych odpovédi. Zaci zaslali uditeli pracovni list pies email ke kontrole. Zavér hodiny

byl vénovéan vyhodnoceni aktivizacni vyukové metody a prace zaku.
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Ucitel zakiim pfipravil aktivizaéni metodu ANO x NE v souladu s tématem a vyukovym

cilem hodiny samostatné pted vyukou.

Zavér: Aktiviza¢ni metoda ANO x NE je vhodna k ovéfeni znalosti Zaka. Tato metoda vede

zaky ke kritickému mysleni a propojovani informaci.

Ptiloha 18. Metoda ANO x NE — ukazka vyplnéného tkolu zéka.

3.6 Krizovka

Postup: Ktizovka mulze byt pfipravena ucitelem nebo se na jeji ptfipravé mohou
podilet zaci. V tivodu vyucovaci hodiny ucitel zaktiim sdéli téma a vyukovy cil hodiny.
Zakam je vysvétlena podstata zvolené aktivizaéni metody K¥izovka a stanoveny ¢asovy limit
pro vypracovani ukolu (10 minut). Ukol je vypracovan Zakem samostatné. V priibéhu prace
ucitel zaky kontroluje a ptipadné odpovida na jejich dotazy. Po uplynuti stanoveného €asu
probéhne kontrola vypracovaného tkolu spolecné s ucitelem. Zaroven je mozna diskuze nad
pfipadnymi nejasnostmi v ramci uciva. K podpote aktivni prace zakl je mozné zaky rozd¢lit
do dvojic nebo do menSich skupin a vyhlasit soutéz o nejrychlej§i spravné vylusténi
ktizovky. Po ukonceni prace ucitel Zakiim nabidne spravné feSeni kiiZovky a vyhodnoti praci
zaku. Kiizovka je jedna z nejznaméjSich aktivizacnich metod a je zéky oblibena.

Casova naroénost: 10 minut

Didaktické pomticky: kiizovka vytvorena k tématu uciva, psaci potieby
Ptiloha 11. KfiZovka
Realizace ve vyuce:

Nézev vyukové metody: KiiZzovka
Tematicky celek: Sexualni vychova
Ucivo: Pohlavné pfenosné choroby
Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zakt: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyuéovaci hodina)

Didaktické pomucky: PC, ktizovka k u¢ivu pohlavné pienosné choroby, psaci pomiicky
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Vyukové cile:
74k definuje pojem pohlavné pienosna choroba.
74k vyjmenuje pohlavné ptenosné choroby.

74k uvede mozné zplisoby prevence prenosu pohlavnich chorob.

Prubéh vyucdovaci hodiny:

Tato aktiviza¢ni vyukova metoda byla realizovana offline, formou domaciho tkolu.
Pracovni list s kiizovkou byl pro zéky pfipraveny ucitelem samostatné a zaslan emailem
spole¢né s prezentaci pied zahajenim vyuky (Pfiloha 23. ukazka prezentace — Pohlavné
ptenosné choroby). V tivodu vyucovaci hodiny ucitel zakiim sd¢lil téma Pohlavné pfenosné
choroby a cil vyucovaci hodiny. Po ukonceni vykladu nového uciva ucitelem, Vv jehoz
prubéhu mohli Zaci soucasné sledovat prezentaci na svych pocitacich, zaci byli vyzvani
K praci s pracovnim listem KiiZovka Vv rezimu offline. Zakiim byla vysvétlena podstata
zvolené aktivizacni vyukové metody Ktizovka a ¢asovy limit (10 minut) pro jeji vyplnéni.
Naésledné zaci pracovali samostatné, nékteti na svych pocitacich a néktefi si kiizovku
dokazali vytisknout. Po ukonceni jejich prace Zaci zaslali uciteli pracovni list pfes email
ke kontrole. Ucitel nabidnul zakiim k nahlédnuti feSeni ukolu. Zaci tuto aktiviza¢ni

vyukovou metodu jiz dobte znali a pti vyplilovani kiizovky pracovali samostatné.

Zavér:

Ktizovka je vhodnd pro opakovani uciva, umoziuje opakovani jedné vyucovaci hodiny
1 celého tematického celku. Tato aktivizacni metoda vede zaky ke hie v provdzani s tématem
uciva.

M v

Ptiloha 17. KtiZovka — ukazka vyplnéného ukolu zéka

3.7 Pétilistek

Postup: Uvodem vyucovaci hodiny ugitel zakiim sdéli téma a vyukovy cil hodiny.
Zaktim je vysvétlena podstata zvolené aktivizaéni metody Pétilistek pouzité k vyuce. Utitel
seznami zaky s tématem pétilistku a stanovi ¢asovy limit 10 minut, po ktery budou zaci
pracovat samostatné. Zaci si mohou naértnout osnovu pro vypliovani pétilistku nebo uditel
rozda zakam predem pfipraveny pracovni list. Ukolem Zakii je samostatné vyplnit pétilistek

Vv ¢asovém limitu. Do prvniho fadku pétilistku zak napiSe podstatné jméno, které se vztahuje
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k ur¢enému tématu. Do druhého tadku zak napise 2 piidavna jména, které oznacuji vlastnost
podstatného jména (tématu). Do tietiho fadku napise 3 slovesa vztahujici se k podstatnému
jménu (tématu). Ctvrty fadek zak vyplni étyi¢lennou slovni vétou, ktera se tyka vybraného
tématu. Pfedlozky ani zvratnd zajmena (se, si) se nepocitaji. V patém tadku zak napise
synonymum K vybranému podstatnému jménu (tématu). V pribéhu prace ucitel zaky
kontroluje a piipadné¢ zodpovida jejich dotazy. Po uplynuti stanoveného Casu probéhne
spolec¢na kontrola vypracovaného ukolu, zaci mohou pracovat ve dvojicich a prodiskutovat
navzajem odpovédi. Zavér hodiny je vénovan vyhodnoceni aktiviza¢ni metody, splnéni

vyukového cile hodiny a prace zakd.

Casova naro&nost; 10 minut

Didaktické pomticky: volny papir nebo pétilistek, psaci pomicky
Ptiloha 13. Pétilistek
Realizace ve vyuce:

Nézev metody: Pétilistek
Tematicky celek: Sexualni vychova
Téma: Antikoncepce

Ttida: 1. ro¢nik

Pocet zakt: 27

Casova dotace: 45 minut (1 vyuéovaci hodina)
Didaktické pomucky: PC, pétilistek na téma antikoncepcni metody, psaci potieby

Vyukové cile:
74k vyjmenuje druhy antikoncepénich metod.
74k popise ucinek vybrané antikoncepéni metody.

74k vysvétli vyznam pouziti antikoncepce.

Prubéh vyucovaci hodiny:

Tato aktivizacni vyukova metoda byla realizovdna online na platformé Skype. Ucitel
zakam pftipravil pracovni list Pétilistek samostatné pted vyukou. V tvodu vyucovaci hodiny
ucitel zaktm sdélil téma a cil vyuéovaci hodiny, ktera je zaméfena na Antikoncepci. Zakiim
byla vysvétlena podstata zvolené aktivizacni vyukové metody Pétilistek a ¢asovy limit (10

minut) pro jeji vyplnéni. Nasledné Zaci pracovali samostatn¢, nékteti na svych pocitacich
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a néktefi si pétilistek nakreslili. V prub&hu prace ucitel Zaky sledoval a piipadné odpovidal
na jejich dotazy. Po ukonéeni stanoveného ¢asu zaci diskutovali s ucitelem vypracovany

ukol. U¢itel nabidnul Zakiim k nahlédnuti feSeni ukolu. Zavér hodiny byl vénovan hodnoceni

zaci méli problém s hleddnim spojitosti a produkci vlastnich napadu.

Zavér:
Aktiviza¢ni metoda Pétilistek je vhodna ve fazi evokace i reflexe, podporuje Zaka

Vv pfemysleni, produkci vlastniho nazoru nebo postoje k probranému ucivu.

Ptiloha 20. Pétilistek — ukdzka vyplnéného tkolu zéka.
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4  METODIKA PRACE

Prakticka cast diplomové prace byla zamétfena na vyzkumné Setieni, kterym byly
aktivizacni vyukové metody ovéieny V praxi. Pomoci dotazniku byly zjistovany néazory
zakt na aktivizacni metody z hlediska atraktivity, efektivity a narocnosti. Jednotlivé
aktivizaéni metody jsou podrobné popsany v kapitole 3 NAVRH VLASTNICH
AKTIVIZACNICH METOD. Sou¢asti vyzkumného Setfeni zaméfujiciho se na evaluaci
aktivizacnich vyukovych metod byl pre-test a post-test. Totozny vstupni a vystupni test m¢l
zmapovat piinos (efektivitu) pouzitych aktivizacnich vyukovych metod ve vyuce vychovy k

sexualn¢ reprodukénimu zdravi.

4.1 Charakteristika souboru

Realizace a vyzkumné Setfeni v ramci diplomové prace bylo provedeno u zaki
1. roéniku SZS a VOSZ Zlin oboru Prakticka sestra. Vzhledem k tématu diplomové prace
Aktiviza¢ni metody ve vychové ke zdravi s akcentem na problematiku sexudlné-reprodukéni
zdravi byly metody realizovany v hodinach Vychova ke zdravi, ve vyukovém bloku

Sexualni vychova se zaméfenim na téma Bezpecny sex a antikoncepcni metody.

Aktivizaéni metody, zamétené na vyuku sexudlni vychovy, byly realizovany v ramci
pedagogické praxe v priubéhu meésice biezna a dubna roku 2020. V mésici bfeznu byly
realizovany 4 vyucovaci hodiny ptfedmétu Vychova ke zdravi, ve kterych bylo mozné
aplikovat vyukové metody Brainstorming a Pracovni listy. V prubé¢hu dubna vlivem
koronavirové pandemie byla realizace metod pfevedena na online vyuku a byly realizovany
vyukové metody: V.CH.D., Osmismérka, Kiizovka, ANO x NE, Pétilistek. Celkem byly
realizovany 4 hodiny kontaktni vyuky a 3 hodiny online vyuky pfedmétu Vychova ke zdravi

se zaméfenim na sexualné-reprodukéni zdravi.

Soucasti vyzkumného Setieni evaluace aktivizacnich metod ve vyuce byl pre-test
a post-test. Vstupniho a vystupniho testu vztahujiciho se k problematice bezpe¢ného sexu
a antikoncepce se zucastnilo celkem 27 zaki, z toho 26 divek a 1 chlapec. Vstupni test
obsahoval 10 otéazek a byl zcela totozny s vystupnim testem. Ukolem zaki bylo vyplnit
vstupni test pied prvni vyuovaci hodinou. Zéaci byli ujisténi, Ze tento test neni hodnocen
klasifikaci a je zcela anonymni, coz odbouralo jejich stres a pomémné rychle dotaznik

vyplnili. Zaci vypliiovali test online na platformé Google formulaf a vyplnéni dotazniku jim
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nezabralo vice jak 10 minut. Vystupni test porovnal znalosti zakd po ukonceni vyuky, ktera

byla realizovana pomoci aktiviza¢nich metod.

Vyzkumu se zucastnili vSichni zaci dobrovolné a pted zahdjenim vyzkumu jim byl
rozdan informovany souhlas. Zaci byli pouceni, ze vyzkum je zcela anonymni a jeho

vysledky budou slouzit pouze pro ucely vyzkumu.

Po ukonceni vyuky soucasné s vystupnim testem byl zdkim emailem zaslan
evaluacni dotaznik pro zhodnoceni pouzitych aktiviza¢nich metod. Zaci hodnotili pouzité

aktiviza¢ni metody z hlediska atraktivity, efektivity a naro¢nosti.
Vsechny pouzité dotazniky byly anonymni.

Celkovy pocet odpovédi pro evaluaci vyuky pomoci aktivizacnich vyukovych metod je 27

zaku.
Celkovy pocet respondentll je 27, z toho 26 divek a 1 chlapec.

Tabulka 1. Pohlavi respondenti

Pohlavi respondentii n %
Divky 26 96,3
Chlapci 1 3,7
Celkem 27 100

Graf 1. Pohlavi respondenti

@ chlapec
® divka
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4.2 Vyzkumné metody

4.2.1 Pre-test, post-test

Soucasti vyzkumné prace byl didakticky test k problematice bezpecného sexu
a antikoncepce ve varianté pre-testu a post-testu. Totozny vstupni a vystupni test mél
poukazat na efektivitu aktiviza¢nich vyukovych metod ve vyuce Vychovy ke zdravi
s akcentem na problematiku sexualné-reprodukéniho zdravi. V testu bylo zahrnuto celkem
10 testovych uloh, jednalo se o ulohy uzaviené s vybérem jedné spravné odpovédi. Celkem
se testovani zacastnilo 27 respondentd, z toho 26 divek a 1 chlapec (Ptiloha 2. Pre-test, post-
test).

4.2.2 Evaluacni dotaznik

Vyzkum zamétujici se na hodnoceni zaki realizovanych aktivizacnich vyukovych
metod byl uskute&nén pomoci dotaznikového Setfeni. Zaci hodnotili jednotlivé aktivizagni
metody z hlediska atraktivity, efektivity a naro¢nosti, a také vyuku realizovanou pomoci
aktivizacnich metod jako celek. K vyzkumu byl pouzity dotaznik vytvotfeny dle vzoru doc.
Mgr. Michaely Hfivnové, Ph.D., se souhlasem autorky (Pfiloha 3. Evalua¢ni dotaznik

aktiviza¢nich vyukovych metod).

Podle Chrasky (2007) bychom dany dotaznik mohli definovat jako soubor
promyslené sefazenych otazek. Tato metoda je vyuzivana predev§im v pedagogické praxi.
Otazky byly pfipravené predem a zieteln¢ a jasn€¢ formulovany. Vyzkum pomoci
dotaznikového Setfeni je vyhodny, jelikoz je mozné ziskat odpovédi od velkého poctu

respondentt ve velmi kratké dobé (Chraska, 2007).

., Pojem Skdla definuje P. N. Kerlinger (1972) takto: ,, Skdla je souborem symbolii, nebo cisel,
a to tak konstruovanych, ze lze symboly nebo cisla priradit podle pravidla jedinciim (nebo
Jjejich aktiim chovani), na které se Skdala aplikuje. *
Posuzovaci skala tedy predstavuje system, ktery je nastrojem kvantifikace pozorovanych
jevii. F. N. Kerlinger (1972) uvadi tri hlavni druhy posuzovacich Skal:

- kategorialni posuzovaci skaly

- numerické posuzovaci skaly

- graficke posuzovaci skaly* (Chraska, 2007).
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Pro vyzkumnou ¢ast diplomové prace byl pouzity evaluacni dotaznik s péti
uzavienymi odpovéd'mi. Jedna se o dotaznik, ktery vyuziva tzv. ratingu, specifickych
technik a postupu, které piifazuji ur¢ité kvalité jevu kvantitativni hodnotu na Skale. Pro
hodnoceni aktivizacnich vyukovych metod bylo vyuZzito numerické posuzovaci Skaly
suvedenymi krajnimi body 1 (tzn. nejefektivnéjsi) az 5 (tzn. nejméné efektivni).
Respondenti méli v dotazniku vybrat jednu z péti hodnoticich znamek, kterou by dané
aktivizacni metod¢ piidé€lili, dle vlastniho zvazeni. Evalua¢ni dotaznik vyplnili vSichni Zaci,

ktefi se ucastnili vyuky, tj. celkem 27 zaki, z toho 26 divek a 1 chlapec.
Oba dotazniky byly anonymni.

Pro lepsi nazornost je vyzkum doplnén o tabulky a grafy zpracovanymi na platformée

Microsoft Word a Google dotaznik.

V diplomové praci jsou pouzivany pocetni znaky:

N — absolutni ¢etnost, % — relativni ¢etnost, @ — koeficient
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5  VYSLEDKY A DISKUZE

V této kapitole jsou prezentovany vysledky vyzkumného Setieni, které byly ziskany
prostfednictvim pre-testu a post-testu a evalua¢niho dotazniku. Nejprve jsou prezentovany
vysledky didaktickych testt zaki 1. roéniku SZS a VOSZ Zlin oboru Prakticka sestra pred
realizaci inovativnich aktiviza¢nich vyukovych metod a také po jejich aplikaci v edukaéni
realité¢ tak, aby bylo mozno zachytit jejich mozny pozitivni efekt. Test obsahoval 10
testovych tuloh, jednalo se o tlohy uzaviené s vybérem jedné spravné odpovédi. Celkem se
zGcastnilo 27 respondentd, z toho 26 divek a 1 chlapec. Odpovédi nebyly tiidény podle
pohlavi, jelikoz procentualni zastoupeni chlapci nebylo statisticky vyznamné (Ptiloha 2.

Pre-test, post-test).

5.1 Hodnoceni vstupniho a vystupniho testu

5.1.1 Prvni testovy ukol

V prvnim testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Jak dlouho trva jeden
normalni menstruacni cyklus Zeny?“. Odborna literatura uvadi, ze normalni menstruacni
cyklus Zeny trva ptiblizn¢ 28 dni (Roztocil, 2011). Spravné odpovédéEli Zaci, ktefi oznacili

za spravnou odpoved’ variantu ,,28 dni®.

Tabulka 2. Odpovéd’ na tkol: ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstruac¢ni cyklus

Zeny?“
Pre -test Post -test
N % N %
Spravné odpovédeélo ,,28 dni* 20 74,1 24 88,9
Nespravné odpovédélo ,,21 dni* 7 25,9 2 7,4
Nespravné odpovédélo ,,35 dni* 0 0 1 3,7
Celkem 27 100 27 100
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Graf 2. Odpovéd’ na ukol: ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni cyklus
Zeny?*
Spravna odpovéd’: ,,28 dni“

Pre-test: Post-test:

® 21 dni
® 28dni
@ 35dni
@ nevim

Ve vstupnim testu na prvni tkol ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstrua¢ni cyklus
zeny?* z celkového poctu dotazovanych spravné ,,28 dni“ odpovédélo 20 zakd, tj. 74,1 %
z celkového poctu. Nespravné ,,21 dni* odpovédélo 7 zaka, tj. 25,9 % zakia z celkového
poctu. DalSich nabizenych odpovédi nevyuzil zadny zak. Ve vystupnim testu se
predpokladalo, Ze na stejnou testovaci ilohu odpovi vice zakl spravné.

Ve vystupnim testu na prvni ukol ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni
cyklus Zeny? z celkového poctu dotazovanych spravné ,,28 dni* odpovédélo 24 zakd, tj.
88,9 % zaki. Nespravné ,,21 dni“ odpoveédéli 2 zéci, tj. 7,4 % zakl. Nespravné odpovedél
»35 dni“ 1 zak, tj. 3,7 % zaku.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu mizeme konstatovat, ze na prvni otazku
»Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni cyklus zeny?* po ukonceni vyuky spravné

odpovédélo o 4 Zaky vice, tj. 0 14,8 % bylo dosazeno zlepseni kognitivnich znalosti zaka.
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5.1.2 Druhy testovy tukol

Ve druhém testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Dochazi v obdobi ovulace
k menstrua¢nimu krvaceni?*. Spravna odpovéd’ na tuto otazku je ,,ne, v prub&hu ovulace
nedochazi k menstruaénimu krvaceni. K menstruaénimu krvaceni dochazi v obdobi

menstruace. Spravné odpoveédéEli zaci, ktefi oznacili za spravnou odpovéd’ variantu ,,ne®.

Tabulka 3. Odpovéd’ na iikol: ,,Dochazi v obdobi ovulace k menstruaénimu krvaceni?*

Pre -test Post -test

N % N %
Spravné odpovédélo ,,ne* 17 63 22 81,5
Nespravné odpovédélo ,,ano* 7 25,9 4 14.8
Nespravné odpovédélo 1 3,7 1 3,7
»spravidelné«
Odpovédélo ,,nevim* 2 7,4 0 0
Celkem 27 100 27 100

Graf 3. Odpovéd’ na tikol: ,,Dochazi v obdobi ovulace k menstrua¢nimu krvaceni?“
Spravna odpovéd’: ,,ne*

Pre-test: Post-test:

i

@® ano

® ne

@ pravidelné
® nevim

Ve vstupnim testu na druhy ukol ,,Dochazi v obdobi ovulace k menstruacnimu

krvaceni? z celkového poctu dotazovanych spravné odpovédélo ,,ne” 17 zaki, tj. 63 %
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z celkového poctu. Nespravné odpovedélo ,,ano* 7 zak, tj. 25,9 % 74kt z celkového poctu.
Nespravnou odpovéd’ ,,pravidelné* zvolil 1 zék, tj. 3,7 % zaku. ,,Nevim* odpovedéli 2 zaci,
tj. 7,4 % z celkového poctu zakd. Ve vystupnim testu se piedpokladalo, Ze na stejnou
testovou ulohu odpovi vice zakl spravnou odpovedi.

Ve vystupnim testu na druhy ukol ,,Dochéazi v obdobi ovulace k menstruaénimu
krvaceni?* z celkového poctu dotazovanych spravné odpovédelo ,,ne 22 zaku, tj. 81,5 %
zaki. Nespravné odpovédéli ,,ano* 4 zaci, tj. 14,8 % zakl. Nespravné odpovédél
Lpravidelné® 1 zak, tj. 3,7 % z celkového poctu zaki.

Pti porovnani vstupniho a vystupniho testu mtizeme konstatovat, ze na druhou otazku
»Dochazi v obdobi ovulace k menstruacnimu krvaceni?* po ukonceni vyuky odpovédélo
spravné o 5 zaku vice, tedy o 18,5 % bylo dosazeno zlepSeni kognitivnich znalosti Zakd.
Navzdory tomu, Ze doSlo ke zlepSeni vysledki v odpovédich zakli jsem byla velmi
piekvapena, ocekavala jsem jednoznacnou odpovéd’ ,,28 dni“ i vzhledem k tomu, ze vyuka

byla realizovana pro pievaznou vétsinu divek.

5.1.3 Treti testovy tikol

Ve tfetim testovém tukolu Zaci odpovidali na otdzku: ,Jaky je hlavni ucinek
hormonalni antikoncepce?‘. Odbornéd literatura uvadi, ze hormondlni antikoncepce je
ochranou Zeny pied nechténym té€hotenstvim (Roztocil, 2011). Spravné odpovedéli zaci,
ktefi oznacili za sprdvnou odpovéd variantu ,,hormondlni antikoncepce je ochrana pted

nechténym te¢hotenstvim*®.

Tabulka 4. Odpovéd’ na tkol: ,,Jaky je hlavni u¢inek hormonalni antikoncepce?*

Pre -test Post -test
N % N %
Spravné odpovedélo 27 100 27 100
Nespravné odpovédélo 0 0 0 0
Celkem 27 100 27 100
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Graf 4. Odpovéd’ na ukol: ,,Jaky je hlavni u¢inek hormonalni antikoncepce?*
Spravna odpovéd’: ,,hormondilni antikoncepce je ochrana pred nechténym
téhotenstvim*

Pre-test: Post-test:

@ hormonalni antikencepce je ochrana
pfed pohlavnimi nemocemi

@ hormenalni antikoncepce neni ochrana
pred nechténym téhotenstvim

hormenaini antikoncepce je ochrana
pred nechténym téhotenstvim

@ hormonalni antikoncepce je ochrana
pfed chténym téhotenstvim

@ nevim

Ve vstupnim testu na tfeti tkol ,,JJaky je hlavni G¢inek hormonalni antikoncepce?*
spravné odpoveédélo ,,hormonalni antikoncepce je ochrana pied nechténym téhotenstvim
celkem 27 zakd, tj. 100 % z celkového poctu zaki. Nespravné neodpoveédél na tuto otazku
zadny zak. Byla to jedina ot4zka, na kterou jiZ ve vstupnim dotazniku spravné odpovédeli
vSichni Zaci. Ve vystupnim testu se pfedpokladalo, Ze na stejnou testovou tlohu znovu
odpovi vSichni Zaci spravné.

Ve vystupnim testu na treti ukol ,,Jaky je hlavni G¢inek hormonalni antikoncepce?*
z celkového poctu dotazovanych znovu odpovédélo spravné vSech 27 zakd, tj. 100 % zaka.

Pfi porovnani vysledkt vstupniho a vystupniho testu mizeme konstatovat, ze v obou
testech doslo k jednoznaéné spravné odpovédi vSech zaka. Tato otazka byla pro studenty

A4

pravdépodobné nejjednodussi, proto bych pfi sestavovani nového dotazniku zvolila otazku

wvewr

5.1.4 Ctvrty testovy tikol

Ve ¢tvrtém  testovém ukolu Zzaci odpovidali na otazku: ,,Ktera zuvedenych
antikoncep¢nich metod je nejspolehlivéjsi ochrana pred neplinovanou graviditou?“.
Odborna literatura uvadi, ze hormonalni antikoncepce je hodnocena podle tzv. Pearlova

v

&isla, které uvadi jako nejspolehlivéjsi z uvedenych metod nitrodélozni télisko (Cepicky,
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Fanta, 2011). Spravné odpovédéli zaci, ktefi oznacili za spravnou odpoveéd’ variantu

,,hitrod¢lozni télisko®.

Tabulka 5. Odpovéd’ na ukol: ,Ktera zuvedenych antikoncep¢nich metod je

nejspolehlivéjsi ochrana pred neplinovanou graviditou?*

Pre -test Post -test

N % N %
Spravné odpovédelo 8 29,6 7 25,9
,,hitrodélozni télisko
Nespravné odpovédélo 8 29,6 17 63
skondom*
Nespravné odpovédélo 8 29,6 3 11,1
»hormonalni pilulka*
Nespravné odpovédélo 1 3,7 0 0
»periodicka abstinence*
Odpovédélo ,,nevim* 2 7,4 0 0
Celkem 27 100 27 100

Graf 5. Odpovéd’ na ukol: ,Ktera zuvedenych antikoncep¢nich metod je
nejspolehlivéjsi ochrana pred neplanovanou graviditou?*
Spravna odpovéd’: ,,kondom*

Pre-test: Post-test:

.

@ hormonalni antikoncepce - pilulka

@ kondom
nitrodélozni télisko
@ periodicka abstinence

@® nevim
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Ve vstupnim testu na ¢tvrty ukol ,,Kterd zuvedenych antikoncepénich metod je
nejspolehlivéjsi ochrana pred neplanovanou graviditou? spravné odpoveédélo 8 zakd, tj.
29,6 % z celkového poctu zaki. Nespravné odpoveédélo ,.kondom* 8 zakd, tj. 29,6 % zaki.
Nespravné odpovédélo ,,hormonalni pilulka*™ 8 zaku, tj. 29,6 % z celkového poctu zaki.
Nespravnou odpoveéd ,periodickd abstinence* oznacil 1 zik, t. 3,7 % zakid
a odpoveéd’ ,,nevim* zvolili 2 zéci, tj. 7,4 % z celkového poctu zakid. Z vysledkli v tomto
testovém ukolu se d& vyvodit, Ze Zaci se jiz setkali s riiznymi druhy antikoncepce, ale nevi,
jaka je jejich spolehlivost. Ve vystupnim testu se predpokladalo, Ze na stejnou testovou tllohu
vice zakl zvoli spravnou odpoveéd'.

V roce 2016 uzivalo hormonalni antikoncepci (HA) 878 288 ¢eskych Zen. Do roku
2007 statistiky vykazovaly stoupajici trend v uzivani HA, poté zacaly naznaCovat mirny
pokles soucasné 1 u jinych antikoncep¢nich metod. Soucasny pokles v uzivani hormonalni
antikoncepce je spojovan se zvySenymi obavami moznych rizik a zaroven rozsifeni myta
o hormonalni antikoncepci (UZIS, 2017). Statistick4 data za rok 2019 uvadi, Ze p¥iblizné
922 miliont Zen na celém svéte v reprodukénim veéku 15-49 let (nebo jejich partnefi) uzivalo
nékterou z antikoncepénich metod (United Nations, 2019).

Ve vystupnim testu na ctvrty ukol ,,Kterd z uvedenych antikoncep¢nich metod je
telisko* pouze 7 zaku, tj. 25,9 % zcelkového pocétu dotazovanych zakd. Nespravné
odpovédélo ,.kondom* 17 zakd, tj. 63 % zaki, a nespravnou odpoveéd’ ,,hormonalni pilulka“
zvolili 3 zaci, tj. 111 % zakd. Odpovéd ,periodickd abstinence*
a odpoved ,,nevim® zvolilo 0 zakd, tj. 0 % z celkového poctu zaku.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu miizeme zjistit, ze jako nejspolehlivé;si
ochranu pred neplanovanou graviditou z nabizenych metod zvolilo kondom o 9 zakd vice,
tj. o 33,33 % zakl vice nez ve vstupnim testu. OvSem ,kondom* neni povazovano
za spravnou odpoveéd’. Antikoncep¢ni metodu hormonalni antikoncepci (pilulku) zvolilo 0 5
zakt méng, tedy o 18,5 % mén€. Spravnou odpovéd nitrod€lozni télisko zvolilo o 1 Zaka
mén¢ nez ve vstupnim dotazniku.

Z vysledkt vystupniho testu miizeme usuzovat, ze zaci nemaji zcela jasno v pojmu
spolehlivost antikoncepcnich metod. Je mozné se domnivat, Ze u zaka dosSlo k mylnému
propojeni informace o kondomu jako jediné formé antikoncepce, kterd miize snizit riziko
nakazy c¢loveka pred pohlavné pienosnymi chorobami, ¢imz doSlo k pomyslnému
vyzvednuti U¢inku této antikoncepéni metody. Zaroven je mozné usuzovat, ze vysledky

mohou byt ovlivnény cilovou skupinou vyzkumu (adolescenti), kteii povazuji kondom
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za nejdostupnéjsi antikoncepcni metodu, kterou mohou pouzit. Jejich volbu odpovédi na tuto
otazku mulze ovliviiovat redlnd predstava této antikoncepéni metody na rozdil
od nitrodé€lozniho téliska.

Vzhledem K zjisténym vysledkim by bylo vhodné dale pokraovat ve vyuce

a zam¢éfit se na hlubsi porozumeéni zakl problematice spolehlivosti antikoncepénich metod.

5.1.5 Paty testovy kol

V patém testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Jak dlouho po nechranéném
pohlavnim styku by méla byt pouzita postkoitilni antikoncepce, aby se spolehlivé
zabranilo nechténému téhotenstvi?*.

Odborna literatura uvadi, ze postkoitalni antikoncepce, vzhledem k zajisténi
spolehlivého uc¢inku, by méla byt uzita nejlépe do 12 hodin po nechranéném pohlavnim
styku. Jeji uziti mize byt az do 72 hodin a déle po nechranéném pohlavnim styku, ale
ucinnost této antikoncepce poklesa s kazdou dalsi hodinou (Fait, 2018).

Spravné odpoveédéli Zaci, ktefi oznacili za spradvnou odpovéd variantu, Zze
postkoitalni antikoncepce by méla byt uzita ,,do 12 hodin od pohlavniho styku®, aby se

spolehlivé zabranilo nechténému téhotenstvi.
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Tabulka 6. Odpovéd’ na ikol: ,,Jak dlouho po nechranéném pohlavnim styku by méla

byt pouzita postkoitilni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému

téhotenstvi?*
Pre -test Post -test
N % N %

Spravné odpovédelo ,,do 12 13 48,1 21 77,8
hodin po pohlavnim styku‘
Casteéné spravné odpovédélo 4 14,8 2 7,4
,»do 6 hodin“
Casteéné spravné odpovédélo 6 22,2 4 14,8
,»do 72 hodin“
Nespravné odpovédélo ,,do 5 1 3,7 0 0
dni“
Odpovédélo ,,nevim* 3 11,1 0 0
Celkem 27 100 27 100

Graf 6. Odpovéd’ na ukol: ,,Jak dlouho po nechranéném pohlavnim styku by méla byt
pouzita postkoitalni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému
téhotenstvi?“

Spravna odpovéd’: ,,do 12 hodin od pohlavniho styku*

Pre-test: Post-test:

P\

@ do 6 hodin od pohlavnina styku
@ do 12 hodin od pohlavniho styku
© do 72 hodin od pohlavnino styku
@ do 5 dnit od pohlavnino styku
@ nevim
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Ve vstupnim testu na paty ukol ,,Jak dlouho po nechranéném pohlavnim styku by
méla byt pouzita postkoitalni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému
t€hotenstvi?* spravné odpovédélo ,,do 12 hodin od pohlavniho styku* celkem 13 zaku, tj.
48,1 % z celkového poétu zaki. Césteéné spravné odpovédéli ,.do 6 hodin od pohlavniho
styku® 4 Zaci, tj. 14,8 % zaka. Casteéné spravné odpovédélo ,,do 72 hodin od pohlavniho
styku® 6 zaku, tj. 22,2 % zakl. Nespravné odpoveédél ,,do 5 dnli od pohlavniho styku*
1 zak, tj. 3,7 % z celkového poctu zaka. ,,Nevim* odpovedéli 3 Zaci, tj. 11,1 % z celkového
poctu zaku.

Castednd spravné jsou v testu hodnoceny odpovédi zéka do 6 hodin a do 72 hodin od
nechranéného pohlavniho styku, vzhledem k literaturou uvadénému maximalnimu
casovému limitu pro uziti postkoitalni tablety. Pro spolehlivou ochranu pfi uziti postkoitalni
antikoncepce je doporuc¢ovan ¢asovy limit do 12 hodin od nechranéného pohlavniho styku,
proto tato odpoveéd’ byla jako jedina povazovana za spravnou (Fait, 2018). Ve vystupnim
testu se predpokladalo, Ze na stejnou testovou ulohu po ukonéeni vyuky zvoli vice zaku
spravnou odpoveéd'.

Ve vystupnim testu na paty tkol ,,Jak dlouho po nechrdnéném pohlavnim styku by
méla byt pouZita postkoitdlni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému
téhotenstvi?* spravné odpovédelo ,,do 12 hodin po pohlavnim styku* celkem 21 zakd, tj.
77,8 % zaki. Castecné spravné odpovédélo ,,do 72 hodin* 4 Zéci, tj. 14,8 % zaki. Castecné
spravné odpoveédeli ,,do 6 hodin® 2 Zaci, tj. 7,4 % zakl. Nespravnou odpoveéd’ ,,do 5 dnt*

a odpovéd’ ,,nevim* zvolilo 0 zakd, tj. 0 % zaka.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu miZeme konstatovat, Ze spravnou
odpovéd’ zaznamenalo ve vystupnim testu o 8 zaki vice, tj. 0 29,63 % vice spravnych

odpovedi.

5.1.6 Sesty testovy tikol

V Sestém testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Je kondom jedinou formou
antikoncepce, ktera sniZuje riziko nakazy clovéka pred pohlavné prenosnymi
chorobami?*. Odborna literatura uvadi, ze kondom je povaZovan za jedinou antikoncep¢ni
metodu, ktera snizuje riziko nakazy &lovéka pted pohlavné pienosnymi chorobami (Cepicky,

Fanta, 2011). Spravné odpovédeli zaci, kteti oznacili za spravnou odpovéd’ variantu ,,ano*.
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Tabulka 7. Odpovéd’ na ukol: ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera sniZuje

riziko nikazy ¢lovéka pred pohlavné pfenosnymi chorobami?“

Pre -test Post -test

N % N %
Spravné odpovédélo ,,ano* 16 59,3 24 88,9
Nespravné odpovédélo ,,ne* 9 33,3 2 74
Nespravné odpovédélo 2 7,4 1 3,7
,»,MozZna“
Odpovédélo ,,nevim* 0 0 0 0
Celkem 27 100 27 100

Graf 7. Odpovéd’ na ukol: ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera sniZuje
riziko nakazy ¢lovéka pred pohlavné pienosnymi chorobami?“

Spravna odpovéd’: ,,28 ano*

Post-test:

Pre-test:

® ano

® ne
mozZna

® nevim

Ve vstupnim testu na Sesty ukol ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, kterd
snizuje riziko nakazy ¢lovéka pied pohlavné pienosnymi chorobami?* z celkového poctu
dotazovanych spravné odpovédélo ,,ano® 16 zakd, tj. 59,3 % zakt. Nespravné odpoveédélo
»he“ 9 zaku, tj. 33,3 % z celkového poctu zakl. ,Moznd*“ odpoveédeli 2 zaci, tj. 7,4 %
z celkového poctu zakl. Odpoveéd’ ,nevim* nezvolil zadny zédk. Ve vystupnim testu se
predpokladalo, Ze na stejnou testovou ulohu po ukonceni vyuky zvoli vice zakl spravnou

odpoveéd..
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Kondom je povazovan za jedinou antikoncep¢ni metodu, ktera snizuje riziko nakazy
&lovéka pied pohlavné pienosnymi chorobami (Cepicky, Fanta, 2011; Fifkové, 2009; WHO,
2018). Autofi nejvétsiho vyzkumu sexualniho chovani v CR uvadi, Ze podet uZivatelt
kondomu jako ochrany pfed STD se zvySuje. OvSem pii prvnim pohlavnim styku pouzije
kondom pouze 19 % ceskych divek a 14 % Ceskych chlapct. Pfi nahodném pohlavnim styku
se chrani kondomem az 88 % muzi (Weiss, Zvétina, 2009).

Americka studie z roku 2016 zaméiujici se na studenty stfednich skol uvadi, ze 15,7
% studentl pti pohlavnim styku nepouziva zddnou antikoncepcni metodu a 40,8 % studentii
pouziva kondom. Az o 60 % mén¢ adolescentli ve srovnani s uzivateli hormonalni
antikoncepce pouzije jako druhou antikoncep¢ni metodu kondom, coz vysoce zvysuje riziko
ptenosu STD (Steiner, J.R, et al., 2016). Globalni vyzkumy ukazuji, Ze nejvice zasazenou
populaci infekci HIV jsou dospivajici ve véku 15-24 let, pfi¢emz nejvySsi mira nové
zjisténych nemocnych je v Africe (Shayo, K.F, Kalomo, H.M., 2019). Adolescenti maji
nejvyssi  riziko  onemocnéni STD. Kondom je doporuCovan pro  uziti
i v kombinaci s jinou antikoncepéni metodou (Robbins, Ott, 2017).

Ve vystupnim testu na Sesty tkol ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera
sniZzuje riziko ndkazy ¢lovéka pfed pohlavné pfenosnymi chorobami?* Spravné odpovédélo
»ano“ 24 zaka, tj. 88,9 % z celkového poctu zaki. Nespravne odpoveédeli ,,ne* 2 Zaci, tj. 7,4
% zakl. Nespravné odpovedél ,,moznd* 1 zak, tj. 3,7 % zakt. Odpoved’ ,,nevim* zvolilo 0
zakt = 0 % zaku.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu muzeme konstatovat, Ze spravnou
odpovéd’ zaznamenalo ve vystupnim testu o 8 zaki vice, tj. vice o 29,63 % spravnych
odpovédi. Muzeme tedy konstatovat, Ze doSlo k vyznamné pozitivnimu posunu

ve védomostech zaka.

5.1.7 Sedmy testovy kol

V sedmém testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Lze pohlavnim stykem
prenést Zloutenku typu B?*. Odborna literatura uvadi, ze zloutenka typu B je pfenasena
pii pohlavnim styku (pohlavnim, ordlnim, andlnim), (Rozto¢il, 2011). Spravné odpovédéli

zaci, ktefi oznacili za spravnou odpovéd’ variantu ,,ano, zZloutenku typu B*.
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Tabulka 8. Odpovéd’ na tikol: ,,L.ze pohlavnim stykem prenést Zloutenku typu B?

Pre -test Post -test

N % N %
Spravné odpovédeélo ,,ano, 14 51,9 22 81,5
zloutenku typu B*
Nespravné odpovédél ,,ne, 1 3,7 1 3,7
pouze Zloutenku typu A“
Nespravné odpovédéli ,,ne, 3 11,1 0 0
Zadny typ Zloutenky*
Odpovédélo ,,nevim* 9 33,3 4 14,8
Celkem 27 100 27 100

Graf 8. Odpovéd’ na ikol: ,,L.ze pohlavnim stykem prenést Zloutenku typu B2
Spravna odpovéd’: ,,ano, Zloutenku typu B*

Pre-test: Post-test:

@ ne, pouze Zoutenku typu A
@ ano, Zloutenku typu B

@ ne, 2adny typ Zioutenky

@ nevim

Ve vstupnim testu na sedmy ukol ,,Lze pohlavnim stykem ptenést Zloutenku typu
B?* z celkového poctu dotazovanych spravné odpovedélo ,,ano, zloutenku typu B* celkem
14 zaku, tj. 51,9 % zaku. Nespravné odpovédél ,ne, pouze Zzloutenku typu A“
1 Zak, tj. 3,7 % z celkového poctu zaku. Nespravné odpovédéli,,ne, zadny typ zloutenky* 3
zaci, tj. 11,1 % z celkového poctu zakt. Odpoveéd’ ,,nevim* zvolilo 9 zaka, tj. 33,3 %
z celkového poctu zakl. Ve vystupnim testu se predpokladalo, ze na stejnou testovou ulohu

po ukonceni vyuky zvoli vice zakl spravnou odpovéd'.
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Ve vystupnim testu na sedmy ukol ,,Lze pohlavnim stykem pienést zloutenku typu
B?* spravné odpovédélo ,,ano, Zloutenku typu B celkem 22 zdkd, tj. 81,5 % z celkového
poctu zaki. Nespravné odpovedél ,,ne, pouze zloutenku typu A“ pouze 1 zak, tj. 3,7 %.
Nespravné odpovedéli ,,ne, Zadny typ Zloutenky* 0 zakd, tj. 0 % zaka. Odpoveéd ,,nevim*
zvolili 4 Zaci, tj. 14,8 % zaku.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu miizeme konstatovat, ze na otazku ,,Lze
pohlavnim stykem pfenést Zloutenku typu B?* spravné odpoveédélo po ukonceni vyuky o 8
zaki vice, tj. vice 0 29,63 % zaki. Zcela shodné ve vstupnim 1 vystupnim testu 1 Zak povédél
»he, pouze zloutenku typu A“. Odpoveéd ,,nevim* zvolilo o 5 zadkd mén¢, tedy mizeme

predpokladat, ze 18,52 % zaku zlepsilo své znalosti.

5.1.8 Osmy testovy tkol

V osmém testovém ukolu Zaci odpovidali na otazku: ,,Mohu se nakazit pohlavné
prenosnou nemoci p¥i oralnim sexu?“. Odborna literatura uvadi, ze pii oralnim sexu se
¢lovék muze nakazit pohlavné ptenosnou chorobou (Roztocil, 2011). Spravné odpoveédeéli

zaci, ktefi oznacili za spravnou odpovéd’ variantu ,,ano®.

Tabulka 9. Odpovéd’ na ikol: ,,Mohu se nakazit pohlavné pienosnou nemoci pri

oralnim sexu?*

Pre -test Post -test

N % N %
Spravné odpovédélo ,,ano* 15 55,6 23 85,2
Nespravné odpovédélo ,,ne“ 9 33,3 4 14,8
Nespravné odpovédéli ,,ne,
pouze pii homosexualnim 3 7,4 0 0
styku*
Nespravna odpovéd’ ,,pouze pii 0 0 0 0
heterosexualni styku*
Odpovédéli ,nevim* 1 3,7 0 0
Celkem 27 100 27 100
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Graf 9. Odpovéd’ na tikol: ,,Mohu se nakazit pohlavné pienosnou nemoci pfi oralnim
sexu?“
Spravna odpovéd’: ,,ano*

Pre-test: Post-test:

® ano
®ne

pouze pfi homosexualnim styku
@ pouze pii heterosexualnim styku
@ nevim

Ve vstupnim testu na osmy ukol ,,Mohu se nakazit pohlavné pfenosnou nemoci pfi
oralnim sexu?* z celkového poctu dotazovanych spravné odpovédelo ,,ano* 15 zakd, tj. 55,6
% zaktl. Nespravn¢ odpovédelo ,,ne* 9 zak, tj. 33,3 % z celkového poctu zakl. Nespravné
odpovédélo ,,pouze pti homosexudlnim styku* 3 Zaci, tj. 7,4 % z celkového poctu zakd.
Odpovéd ,,nevim* zvolil 1 Z4k, tj. 3,7 % z celkového poctu zakd. Nespravnou odpoved
,pouze pii heterosexualnim styku“ zvolilo 0 zaku, tj. 0 % z celkového poctu zaku.
Ve vystupnim testu se predpokladalo, ze na stejnou testovou tilohu po ukonéeni vyuky zvoli
vice zakl spravnou odpovéd’.

Evropska studie EMIS (The European Men who have sex with men Internet Survey),
jejiz cilem je ziskat wuzitecna data pro planovani programli podpory, prevence
a lécby HIV a STD, v roce 2017 provedla jiz druhy celoevropsky vyzkum, do kterého se
zapojila i CR. Tato studie mapuje chovani zejména homosexualnich muzi a dle ziskanych
vysledki doporucuje v ramci preventivnich programl zvysit povédomi o riziku pfenosu
STD pii nechranéném oralnim sexu (SZU, 2019).

Ve vystupnim testu na osmy testovy ukol ,,Mohu se nakazit pohlavné pfenosnou
nemoci pii ordlnim sexu?“ spravné odpovédélo ,,ano“ celkem 23 zaku, tj. 85,2 %
z celkového poctu zakl. Nespravne odpoveédeli ,,ne* 4 Zaci, tj. 14,8 % zakd. Dalsi nabizené
moznosti nespravnych odpovédi ,,ne, pouze pii homosexudlnim styku®, ,pouze pii

heterosexudlni styku* ani odpovéd’ ,,nevim* neodpoveédél zadny Z4k, tj. 0 % zaka.
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Pti porovnéni vstupniho a vystupniho testu mtizeme tedy tvrdit, Ze na otdzku ,,Mohu
se nakazit pohlavné pfenosnou nemoci pifi ordlnim sexu?“ odpovédélo

po ukonceni vyuky 0 8 zak vice, tj. vice 0 29,63 %, spravnych odpovédi.

5.1.9 Devaty testovy kol

V devatém testovém ukolu zaci odpovidali na otazku: ,,Co je to promiskuitni
chovani?*. Odborna literatura uvadi, Ze pojem promiskuitni chovani definuje Casté stiidani
sexudlnich partnerd (Roztocil, 2011). Spravné odpoveédéli Zéaci, ktefi oznacili

za spravnou odpovéd’ variantu ,,promiskuitni chovani je Casté stfidani sexudlnich partnerd®.

Tabulka 10. Odpovéd’ na ukol: ,,Co je to promiskuitni chovani?

Pre -test Post -test

N % N %
Spravn¢ odpovédélo ,,promiskuitni
chovani je Casté stiidani sexualnich 16 59,3 24 88,9
partner*
Nespravné odpovédélo
»promiskuitni chovani je zvySena 2 74 0 0
sexualni zdrZenlivost*
Nespravné odpovédélo
»promiskuitni chovani je 0 0 0 0
homosexualni chovani
Nespravné odpovédélo
wspromiskuitni chovani je 0 0 0 0
asexualni chovani“
Odpovédélo ,,nevim* 9 33,3 3 11,1
Celkem 27 100 27 100
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Graf 10. Odpovéd’ na ikol: ,,Co je to promiskuitni chovani?“
Spravna odpovéd’: ,,promiskuitni chovani je ¢asté stiidani sexualnich partnera*

Pre-test: Post-test:

@ promiskuitni chovani je asexualni
chovani

@ promiskuitni chovani je homosexualni
chovani

promiskuitni chovani je €aste stfidani
sexualnich partnerd

@ promiskuitni chovani je zvjena
sexualni zdrZenlivost

@ nevim

Ve vstupnim testu na devaty ukol ,,Co je to promiskuitni chovani?* z celkového
poctu dotazovanych spravné odpoveédé€lo ,,promiskuitni chovani je asté stfidani sexualnich

CN13

partneru‘ celkem 16 zakd, tj. 59,3 % zaku. Nespravné odpovedéli ,,promiskuitni chovani je
zvySena sexualni zdrzenlivost™ 2 Zéci, tj. 7,4 % z celkového poctu zakd. Odpovéd ,,nevim*
zvolilo 9 zaku, tj. 33,3 % z celkového poctu zakl. Nespravnou odpovéd ,,promiskuitni
chovani je homosexualni chovani* a ,,promiskuitni chovani je asexuélni chovéani* zvolilo 0
zaku, tj. 0 % z celkového poctu zakd. Ve vystupnim testu se predpokladalo, ze na stejnou
testovaci tlohu po ukonc¢eni vyuky zvoli vice Zakl spravnou odpovéd'.

Sexudlni vyzkum z roku 2009 uvadi, Ze nedochézi ke zvySovani poctu sexudlnich
partnerti u obéanti CR. Muzi uvedli v priméru 10,87 sexualnich partnerek za Zivot a Zeny
uvedly v priméru 5,11 sexualnich partnert za zivot (Weiss, Zvé&fina, 2009).

Ve vystupnim testu na devaty ukol ,,Co je to promiskuitni chovani? spravné
odpovédélo ,,promiskuitni chovani je Casté stiidani sexualnich partnert* celkem 24 zakd, t;.
88,9 % z celkového poctu zakl. Nespravnou odpoveéd ,,promiskuitni chovani je zvySena
sexualni zdrzenlivost®, ,,promiskuitni chovéani je homosexudlni chovani®, ,,promiskuitni
chovani je asexualni chovani® zvolilo 0 zakd, tj. 0 % zakd. Odpoved’ ,,nevim* zvolili 3 zaci,
tj. 11,1 % zaku.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu miizeme konstatovat, Ze na otazku ,,Co
je to promiskuitni chovani?* odpovédélo po ukonceni vyuky o 8 zakl vice, tj. 0 29,63 %

vice spravnych odpovedi.
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5.1.10 Desaty testovy ukol

V desatém testovém tkolu zaci odpovidali na otazku: ,,Co vyjadiuje mezinarodni
pravidlo ABC prevence prenosu sexualnich chorob?“. Odborna literatura uvadi, ze
pravidlo ABC prevence pienosu sexualnich chorob uvadi zakladni doporuceni pro bezpecné
sexudlni chovani ,,A jako abstinence®, ,,B jako bud’ véry* a ,,C jako pouzivej kondom*
(Maradova, Kubatova, 2015). Spravné¢ odpoveédeli  zéaci, ktefi  oznacili
za spravnou odpovéd’ variantu ,,A - abstinence, B — byt vérny jednomu partnerovi, C -

kondom®‘.

Tabulka 11. Odpovéd’ na ukol: ,,Co vyjadi'uje mezinarodni pravidlo ABC prevence

prenosu sexualnich chorob?“

Pre -test Post - test

N % N %
Spravné odpovédélo ,,A — abstinence, B —
byt vé€rny jednomu partnerovi, C — kondom* 15 55,6 22 81,5
Nespravné odpovédélo ,,A — ano, jsem
pFipraveny, B — budu opatrny, C — 2 7.4 2 7.4
kondom*“
Nespravné odpovédélo ,,A — ano,
souhlasim, B — budu opatrny, C — 2 7.4 0 0
kondom*“
Nespravné odpovédélo ,,Zadna z odpovédi 2 7,4 1 3,7
neni spravna®
Odpovédélo ,,nevim* 6 22,2 2 7,4
Celkem 27 100 27 100
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Graf 11. Odpovéd’ na ukol: ,,Co vyjadiuje mezinarodni pravidlo ABC prevence
prenosu sexualnich chorob?

Spravna odpovéd’: ,,A — abstinence, B — byt vérny jednomu partnerovi, C — kondom*
Pre-test: Post-test:

A @ A - abstinence, B - byt vémy jednomu

partnerovi, C - kondom

@ A-ano, jsem piipraveny, B - budu
opatmy, C - kondom
A - ano, souhlasim, B - budu opatmy, C
- kondom

@ zadna z odpovédi neni spravna

@ nevim

Ve vstupnim testu na desaty ukol ,,Co vyjadfuje mezinarodni pravidlo ABC prevence
prenosu sexualnich chorob? z celkového poctu dotazovanych spravné odpovédélo ,,A —
abstinence, B — byt vérny jednomu partnerovi, C — kondom* celkem 15 zaka, tj. 55,6 %
zakl. Nespravné odpovédélo ,,A — ano, jsem piipraveny, B — budu opatrny, C — kondom* 2
zaci, tj. 7,4 % z celkového poctu zaki. Nespravné odpoveédélo ,,A — ano, souhlasim, B —
budu opatrny, C — kondom* 2 zici, tj. 7,4 % z celkového poctu zaki. Nespravnou odpoved’
»zadna z odpovédi neni spravna“ zvolili 2 zaci, tj. 7,4 % zakad. Odpovedélo ,,nevim™ 6 zak,
tj. 22,2 % zakl. Ve vystupnim testu se piedpokladalo, Ze na stejnou testovaci ulohu po
ukonceni vyuky zvoli vice zakil spravnou odpovéd'.

Ve vystupnim testu na desaty tkol ,,Co vyjadiuje mezinarodni pravidlo ABC
prevence pienosu sexualnich chorob?* spravné odpovédélo ,,A — abstinence, B — byt vérny
jednomu partnerovi, C — kondom® celkem 22 zaku, tj. 81,5 % zakt. Nespravnou odpoved
»A — ano, jsem pfipraveny, B — budu opatrny, C — kondom* zvolili 2 Zaci, tj. 7,4 % zaki.
Nespravné odpovédelo ,,74dnd z odpovédi neni spravna® 1 zak, tj. 3,7 % zaki a ,,nevim*
odpoveédéli 2 zaci, tj. 7,4 % zaku. Nespravnou odpovéd’ ,,A — ano, souhlasim, B — budu
opatrny, C — kondom* zvolilo 0 zak, tj. 0 % zakd.

Pfi porovnani vstupniho a vystupniho testu mizeme konstatovat, ze na otazku ,,Co

vyjadfuje mezindrodni pravidlo ABC prevence pienosu sexudlnich chorob?* spréavné
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zaznamenalo odpovéd’ ,,A — abstinence, B — byt vérny jednomu partnerovi, C — kondom*

0 7 zaku vice, tj. 0 25,93 % vice spravnych odpovédi.
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5.2 Hodnoceni evalua¢niho dotazniku

V nasledujici kapitole jsou k dispozici vysledky evaluacniho dotazniku, kterym zaci
hodnotili aktiviza¢ni vyukové metody realizované ucitelem pti vyuce predmétu Vychova
ke zdravi se zaméfenim na sexualné-reprodukéni zdravi. V prvnich tiech otazkach dotazniku
zaci hodnotili jednotlivé aktivizacni metody z hlediska jejich atraktivity, efektivity
a naro¢nosti. Ctvrta a pata otizka dotazniku se zaméfovala na hodnoceni vyuky Zakem
z hlediska celku a piinosu vyuky pro zaka. Zaci pouzili hodnoceni pomoci posuzovaci skaly
od 1 do 5. Cislo 1 znamenalo nejvy3si ohodnoceni od zéki a ¢islo 5 vyjadfovalo nejnizsi
ohodnoceni. Posledni dv¢ otazky v dotazniku jsou hodnotné zejména pro ucitele jako zpétna

vazba od zaki po ukonceni vyuky (Pfiloha 2. Evalua¢ni dotaznik aktiviza¢nich vyukovych

metod).

Vzhledem k tomu, Ze vyuka byla realizovana pouze na malém poctu zaku jedné tiidy,
vysledky vyzkumu neposkytuji statisticky pfili§ cenna data. Piesto mohou byt cenné pro

pedagogickou praxi a pomoci uciteli pii vybéru vhodné aktiviza¢ni vyukové metody.

5.2.1 Evaluace vyukovych metod z hlediska atraktivity

Tabulka 12. Atraktivita vybranych aktiviza¢nich metod

AKktivizacni 1 2 3 4 5 | Hodnotilo | Koeficient
metoda 0
Brainwriting 2 11 | 13 1 0 27 2,48
Pracovni listy 9 9 5 2 2 27 2,22
V.CH.D. 2 16 3 4 2 27 2,55
Osmismérka 11 5 3 6 2 27 2,37
Kiizovka 10 2 6 4 2 27 2,15
ANOXNE 14 6 3 1 3 27 2,00
Pétilistek 7 5 9 3 3 27 2,63
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Graf 12. Atraktivita vybranych aktiviza¢nich metod
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Prvni otdzka evalua¢niho dotazniku ,,Kterou z aktiviza¢nich vyukovych metod
povaZuje§ za nejatraktivnéj$i?“ umoznila Zakiim hodnotit jednotlivé vyukové metody
z hlediska atraktivity. Atraktivitu vyukovych metod hodnotilo v§ech 27 zakd.

Podle vypocitaného koeficientu se na prvnim misté jako nejatraktivnéj$i umistila
vyukova metoda ANO x NE. Vysledny koeficient je 2. Nejvyssi zndmkou ji ohodnotilo
celkem 14 zaki, tj. 51,85 % zakh. Tato vyukova metoda byla pouZita na téma Pohlavné
ptenosné choroby, pficemz zaci posuzovali tvrzeni o pohlavné ptenosnych chorobach jako
pravdiva ¢i nepravdiva a vysledkem jejich tvofeni vznikla tajenka.

Druhd nejvice atraktivni metoda podle vypocitaného koeficientu se umistila
Ktizovka. Vysledny koeficient je 2,15. K¥izovka byla oznacena nejvys$sim hodnocenim
celkem od 10 zaku, tj. 37 % z celkového poétu zaku. Aktivizaéni metoda Kiizovka byla
pouzita na téma Pohlavni choroby, bezpecny sex.

Na tretim misté z hlediska atraktivity dle vypocitaného koeficientu zaci hodnotili
metodu Pracovni listy. Pracovni listy ziskaly nejvyssi hodnoceni od 9 Zakd, tj. 33,33 % zakd.
Pracovni listy podporuji zaky v samostatnosti a upevnéni uciva. Pracovni listy byly
zamétfeny na u¢ivo Reprodukéni zdravi Cloveéka, dospivani.

Na c¢tvrtém misté z hlediska atraktivity Zaci hodnotili metodu Osmismérka. Tato
metoda ziskala koeficient 2,37. Osmismérka byla zaméfena na téma antikoncepéni metody.

Paté misto =z hlediska atraktivity obsadila metoda Brainwriting, vypocitany
koneficient je 2,48. Brainwriting byl zaméfeny na téma Bezpecny sex.

Metodu V.CH.D. Zaci vyhodnotili zhlediska atraktivity na Sestém miste,
s vypocitanym koeficientem 2,55. Tato metoda ziskala nejvyssi hodnoceni pouze od 2 zakd,
tj. 7,4 % zaka. Nejvétsi pocet zaka, celkem 16 zaki (59,3 %), hodnotil tuto metodu znamkou
2 (velmi dobrd). Metoda V.CH.D. byla zaméfend na téma Antikoncepce

a podnécovala zaky k samostatné praci s informacemi, které jiz o antikoncepci vi, které by
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chtéli zjistit a které se dozvédeli po precteni piipraveného textu vztahujicimu se k tématu.
Navzdory tomuto hodnoceni zakt si myslim, ze V.CH.D. je metodou vybornou a podnécuje
zaky k samostatnosti, tvofivosti a kritickému mysSleni.

Na sedmém misté, poslednim, se jako nejméné atraktivni umistila metoda
s nazvem Pétilistek. Vypocitany koeficient je 2,63. Celkem 9 zakd, tj. 33,33 %, tuto metodu
hodnotilo znamkou 3 (dobrd). Lze se domnivat, Ze tato metoda vzhledem k jeji naro¢nosti
muze byt vnimana zdky méné lakave, ovSem jeji vyuziti je vhodné na zavér jakéhokoliv

tématu a vede zaky k podstatnému tfidéni informaci a produkci vlastnich napadi.

5.2.2 Evaluace vyukovych metod z hlediska efektivity

Tabulka 13. Efektivita vybranych aktiviza¢nich metod

Aktivizaéni 1 2 3 4 5 | Hodnotilo | Koeficient
metoda 0
Brainwriting 3 13 7 3 1 27 2,48
Pracovni listy | 15 4 2 2 4 27 2,11
V.CH.D. 7 13 2 4 1 27 2,22
Osmismérka 7 6 7 7 0 27 2,52
Kfizovka 4 11 7 4 1 27 2,52
ANOXNE 10 9 4 2 2 27 2,15
Pétilistek 9 8 4 4 2 27 2,33

Graf 13. Efektivita vybranych aktiviza¢nich metod
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Druha otazka evaluaéniho dotazniku ,,Kterou z aktiviza¢nich vyukovych metod
povaZzuje§ za nejefektivnéj$i?“ umoznila zaklim hodnotit jednotlivé vyukové metody

z hlediska efektivity. Efektivitu vyukovych metod hodnotilo vsech 27 zakd.
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Podle vypocitaného koeficientu se na prvnim mist¢ Vv hodnoceni zakd jako
nejefektivnéjs$i umistila vyukova metoda Pracovni listy. Vysledny koeficient je 2,11. Jako
nejvice efektivni metodu ji hodnotilo celkem 15 zakd, tj. 55,56 % z celkového poctu zakd.
Piekvapivé Pracovni listy ohodnotilo nejvice zakl, celkem 4 Zaci (14,81 %), nejhorsi
znamkou ze vSech metod.

Druhé misto z hlediska efektivity s vypocitanym koeficientem 2,15 obsadila metoda
ANO x NE. Nejvyssi znamkou ji ohodnotilo celkem 10 zaka, tj. 37 % z celkového poctu
zak.

Zaci vyhodnotili jako tfeti nejefektivngjsi metodu V.CH.D.. Vypocitany koeficient
je 2,22. Nejveétsi pocet zaku, celkem 13 zaku (48,15 %), hodnotil tuto metodu znamkou 2

(velmi dobra).

Ctvrté misto z hlediska efektivity Zaci hodnotili metodu Pétilistek. Vypo¢itany
koeficient je 2,33. Nejvyssi zndmkou tuto metodu hodnotilo celkem 9 zaku, tj. 33,33 %

zZ celkového poctu zak.

Paté misto z hlediska efektivity obsadila metoda Brainwriting. Vypocitany koeficient
je 2,48. Nejvyssi znamkou tuto metodu ohodnotili pouze 3 Zaci, tj. 11,11 % zakl. Nejveétsi

pocet zakii metodu Brainwriting, celkem 13 zakt (48,15 %), hodnotilo zndmkou 2.

Na poslednim misté z hlediska efektivity Zaci vyhodnotili dvé metody Osmismérka
a Kiizovka. Vypocitany koeficient u obou metod je 2,52. Osmismérka byla hodnocena
nejvyssi zndmkou celkem 7 zaky, tj. 25,92 % z celkového poctu zaki. Presto, Ze se tato
metoda umistila na poslednim misté v zebticku efektivity, nejhorsi hodnoceni zndmkou 5
nedostala ani od jednoho zéka. Ktizovka byla hodnocena nejvétsim poctem zak, celkem 11

zaki (40,74 %), zndmkou 2 (velmi dobrd).
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5.2.3 Evaluace vyukovych metod z hlediska narocnosti

Tabulka 14. Naro¢nost vybranych aktiviza¢nich metod

Aktivizaéni 1 2 3 4 5 | Hodnotilo | Koeficient
metoda 0
Brainwriting 5 8 5 5 4 27 2,81
Pracovni listy 7 9 6 3 2 27 2,41
V.CH.D. 10 6 8 2 1 27 2,19
Osmismérka 9 6 6 3 3 27 2,44
KfiZzovka 7 7 8 3 2 27 2,48
ANOXNE 7 10 5 2 3 27 2,41
Pétilistek 6 7 11 2 1 27 2,44

Graf 14. Naro¢nost vybranych aktiviza¢nich metod
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Treti otdzka evaluacniho dotazniku ,,Kterou z aktiviza¢nich vyukovych metod
z hlediska naro¢nosti. Naro¢nost vyukovych metod hodnotilo vSech 27 zak.
Podle vypocitaného koeficientu se na prvnim mist¢ v hodnoceni zakd jako

24

znamkou tuto metodu hodnotilo celkem 10 zak, tj. 37 % zaki.

Na druhém misté se shodn¢€ umistily dvé metody Pracovni listy a metoda Ano x Ne.
Vypocitany koeficient u obou metod je 2,41. Obé metody byly hodnoceny nejvétsim poctem
zakl znamkou 2 (velmi dobrd). Pracovni listy hodnotilo zndmkou 2 celkem 9 zakd, tj. 33,33

% zaki. Metodu ANO x NE hodnotilo zndmkou 2 celkem 10 Z4k, tj. 37 % z4k.

Na tietim misté v hodnoceni narocnosti se znovu umistily dvé metody, tedy

Osmismérka a Pétilistek. Vypocitany koeficient je 2,44. Osmismérku hodnotilo nejvyssi
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znamkou celkem 9 zakda, tj. 33,33 %. Pétilistek hodnotilo nejvice zakt, celkem 11 zaki

(40,74 %), primérnou znamkou 3.

Na ptedposlednim misté v hodnoceni metod z hlediska naro¢nosti se umistila metoda
Kiizovka. Vypocitany koeficient je 2,48. Kiizovka byla hodnocena nejvice zaky, celkem 8

74kt (29,63 %), primérnou znamkou 3.

Jako nejméné narocnou vyhodnotili zaci aktivizaéni metodu Brainwriting.
Vypocitany koeficient je 2,81. Nejvétsi pocet zakti hodnotil tuto metodu znamkou 2, celkem
8 zaka (29,63 %). Tato metoda ziskala nejvétsi pocet hodnoceni znadmkou 5
od celkem 4 zaki, tj. 14,81 % z celkového poctu Zaka. Tato aktivizujici €innost byla pouZita

jako prvni metoda pii zahéjeni vyuky na téma Bezpecny sex.

5.2.4 Evaluace vyuky jako celku

Tabulka 15. Evaluace vyuky pomoci aktiviza¢nich metod jako celku

1 2 3 4 5 Hodnotilo | Koeficient
Hodnoceni
vyuky 7 11 5 0 4 27 2,37
jako celku

Graf 15. Evaluace vyuky pomoci aktiviza¢nich metod jako celku
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Ctvrta otazka evaluaéniho dotazniku ,,Jak se Ti libila vyuka pomoci aktivizaénich metod

jako celek?* umoznila zakiim ohodnotit vyuku. Celkové vyuku hodnotilo vSech 27 zaki.
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Nejvetsi pocet zaka, celkem 11 zaku (40,74 %), hodnotilo vyuku znamkou 2, tj. velmi dobry.
Primérnou znamkou 3 hodnotilo vyuku celkem 5 zakd, tj. 18,52 % zakii. Nejhorsi znamkou
na stupnici hodnotili vyuku celkem 4 zaci (14,81 %). Vysledny koeficient je 2,37.
Dle tohoto vysledku je mozné se domnivat, ze vyuka pomoci aktivizacnich vyukovych

metod se zakum libila.

5.2.5 Evaluace prinosu vyuky

Tabulka 16. P¥inos vyuky pomoci aktiviza¢nich metod pro Zaka

1 2 3 4 5 Hodnotilo | Koeficient
Hodnoceni
piinosu 8 10 3 4 2 27 2,33
vyuky

Graf 16. PFinos vyuky pomoci aktiviza¢nich metod pro Zaka
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Pata otazka evalua¢niho dotazniku ,,Jak velky prinos pro tebe méla vyuka pomoci
aktiviza¢nich vyukovych metod?“ umoznila zdkiim hodnotit vyuku vzhledem k jejimu
piinosu. Pfinos vyuky hodnotilo v8ech 27 zaki. Nejvétsi pocet zaku, celkem 10 zaku (37,04
%) hodnotilo piinos vyuky znamkou 2, tj. velmi dobry. Nejlepsi znamkou ohodnotilo piinos
vyuky celkem 8 zakd, tj. 29,63 %. Nedostate¢nou znamkou hodnotili piinos vyuky celkem
2 zaci, tj. 7,41 % zakt. Vysledny koeficient je 2,33. Dle tohoto vysledku je mozné se
domnivat, ze vyuka pomoci aktiviza¢nich vyukovych metod byla povazovédna zaky za

piinosnou.
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6 ZAVER

Diplomova prace se zabyvala aktivizatnimi vyukovymi metodami ve Vychové
ke zdravi se zaméfenim na sexualné-reprodukéni zdravi. Hlavnim cilem prace bylo
navrhnout autorské aktivizacni vyukové metody vhodné do oblasti Vzdélavani pro zdravi,
predmét Vychova ke zdravi, vyukovy blok Sexualni vychova, se zaméfenim
na problematiku bezpecny sex a antikoncepce, a nasledn¢ ovéfit navrzené vyukové metody
vV pedagogické praxi. Soucasti vyzkumného Setfeni zaméfujictho se na evaluaci
aktivizacnich vyukovych metod byl pre-test a post-test. Totozny vstupni a vystupni test

poukazuje na efektivitu aktivizacnich vyukovych metod ve vyuce.

Navrzené aktiviza¢ni vyukové metody byly realizovany na Stfedni zdravotnické
Skole a Vyssi odborné skole zdravotnické Zlin, u studentti 1. ro¢niku oboru Prakticka sestra.

Piedmét Vychova ke zdravi je vyu€ovan u zakt 1. roéniku s casovou dotaci 2 hodiny tydné.

Pti planovani realizace vyuky mély byt do vyuky zahrnuty 3 tfidy, tj. cca 90 zakd prvniho
ro¢niku oboru Prakticka sestra. Planované aktiviza¢ni vyukové metody byly Brainwriting,
Pracovni listy, Rohy, KUFR a diskusni metoda Klobouk. Vzhledem K vyjime¢nému stavu
z divodu koronavirové pandemie a uzavieni §kol ode dne 12. 3. 2020 na dobu neurcitou byla
kontaktni vyuka pteruSena. Nasledna realizace aktivizacnich vyukovych metod byla
prevedena na online vyuku a aktivizaéni vyukové metody byly upraveny dle aktudlnich
moznosti. Vzhledem k témto skute¢nostem se do vyzkumného Setfeni nakonec zapojilo
celkem 27 zakt, pficemz vSichni Zaci se Ucastnili vyuky 1 hodnoceni vSech dotazniki.
Z divodu realizace vyuky pouze na malém poctu zaka jedné tfidy vysledky vyzkumu
neposkytuji statisticky pfili§ cenna data. Pfesto mohou byt cenné pro pedagogickou praxi a

pomoci uciteli pii vybéru vhodné aktiviza¢ni vyukové metody.

V prabéhu vyuky byly realizovany tyto aktiviza¢ni vyukové metody: Brainwriting,
Pracovni listy, V.CH.D., Kiizovka, ANO x NE, Osmismérka a P¢tilistek. Metoda
Brainwriting a Pracovni listy byly realizovany kontaktni vyukou, metody V.CH.D.,
Kt#izovka, ANO x NE, Osmismérka a Pétilistek byly realizovany online vyukou pies
platformu Skype.

Po ukonceni vyuky byl zakiim zaslan evalua¢ni dotaznik ke zhodnoceni jednotlivych

vyukovych metod z hlediska atraktivity, efektivity a naro¢nosti.
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Podle vypocitaného koeficientu se na prvnim misté jako nejatraktivnéj$i umistila
vyukova metoda ANO x NE, s vyslednym koeficientem 2. Nejméné atraktivni metodou se

stal Pétilistek, s vyslednym koeficientem 2,63.

Za nejvice efektivni metodu zaci zvolili Pracovni listy, s vyslednym koeficientem
2,11. Za nejméné efektivni vyukovou metodu Zzaci zvolili Kitizovku, s vyslednym

koeficientem 2,52.

N 24

Za nejmén¢ naro¢nou povazovali zaci metodu Brainwriting, s vyslednym koeficientem 2,81.

Evaluacni dotaznik obsahoval jest¢ dvé otazky pro zaky ohledné hodnoceni vyuky
jako celku a hodnoceni ptinosu vyuky. Tyto otazky by mély byt spiSe zpétnou vazbou
pro ucitele. Vyuka jako celek byla ohodnocena zaky vyslednym koeficientem 2,37. Z tohoto
vysledku je mozné posoudit, Ze vyuka pomoci aktiviza¢nich vyukovych metod se zakiim
libila. Hodnoceni pfinosu vyuky bylo zédky hodnoceno s vyslednym koeficientem 2,33.
Z tohoto vysledku je mozné posoudit, Ze vyuka pomoci aktivizac¢nich vyukovych metod byla

povazovana zaky za pfinosnou.

Soucasti realizace aktivizatnich metod ve vyuce bylo zmapovat znalosti zaki
Vv oblasti bezpe¢ného sexualniho chovani a antikoncepce pied a po ukonceni vyuky, aby bylo
mozné reflektovat efektivitu vyuky. Pfed zahajenim vyuky a po ukon¢eni vyuky zaci vyplnili
totozny didakticky pre-test a post-test. Po srovnani vstupniho a vystupniho didaktického
testu Ize usuzovat na zlepseni znalosti zakd, diky realizace vyuky za pomoci aktiviza¢nich

vyukovych metod, v detailech problematiky bezpecného sexualniho chovani a antikoncepce.

Aktivizaéni vyukové metody maji zcela urcité své misto v pedagogické praxi a je
dualezité, aby Vv pribéhu vyuky ucitel vyuzil v§ech moznosti a vyukové metody kombinoval.
Podle vysledki vyzkumného Setfeni mizeme konstatovat, Ze aktivizac¢ni vyukové metody
jsou ve vyuce efektivni a pro zaky atraktivni. Zaci radi uvitaji vyukové metody, které jsou
zpestienim klasické vyuky a pfi realizaci vyuky jsou aktivni a dobie spolupracuji, pfi¢emz
se sou¢asné uc¢i novym znalostem, dovednostem a utvafi si vlastni postoje. Zavérem muzeme

konstatovat, ze cile prace byly naplnény.
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7 SOUHRN

Diplomova prace je zamétena na aktivizacni vyukové metody ve Vychove ke zdravi

se zamétenim na problematiku sexualné-reprodukéniho zdravi.

Prvni Cast prace zahrnuje teoretické poznatky zamétujici se na vychovu
a vzdélavani déti a dospivajicich v oblasti sexualné-reprodukéniho zdravi, s oporou
o kurikularni dokumenty. Dale je uveden kratky piehled antikoncepcnich metod.
V nasledujici ¢asti se diplomova prace zamétuje na organizac¢ni formy vyuky a vyukové

metody vhodné pro sexualni vychovu, se zaméfenim na aktiviza¢ni vyukové metody.

Diplomovéa prace navrhuje inovativni aktivizaéni vyukové metody vhodné
pro oblast Vzdé€lavani pro zdravi v rdmci sttedniho odborného vzdélavani, predmét Vychova
ke zdravi, vyukovy blok Sexualni vychova, se zaméfenim na problematiku bezpecny sex
a antikoncepce. Tyto autorské aktivizatni vyukové metody jsou nasledné ovéfeny
Vv pedagogické praxi a evaluovany zaky pomoci dotazniku. Soucasti realizace aktivizacnich
metod ve vyuce je zmapovani znalosti zakl v oblasti bezpe¢ného sexualniho chovani
a antikoncepce pied zahajenim a po ukonceni vyuky pomoci didaktického pre-testu a post-
testu, aby bylo mozno poukazat na ptipadnou efektivitu realizované vyuky prostiednictvim

aktivizacnich vyukovych metod.

Vysledky evaluace vyukovych metod samotnymi zaky poukazuji na efektivitu vyuky

S vyuZitim inovativnich aktivizacnich vyukovych metod. Zamér prace byl splnén.

Klicova slova: dospivani, adolescent, sexudlni vychova, rizikové sexudlni chovani,

antikoncepce, aktiviza¢ni vyukové metody

96



8 SUMMARY

The thesis is focused on activization teaching methods in the subject of Health

Education with emphasis on the issue of sexual reproductive health.

The first part of the thesis includes theoretical knowledges focused on education
children and adolescents in the field of sexual-reproductive health, with support of the
curricular documents. There is a short overview of contraception methods. The next part
of the thesis is focused on organizational teaching forms and teaching methods usefull for
sexual education, with emphasis on the activization teaching methods.

The thesis suggests the activization teaching methods appropriate in the field
of Education of Health within secondary vocational education, the subject Health Education,
teaching block Sexual Education, with emphasis on the issues of safe sex and the
contraception. These original activization teaching methods are verified with pedagogic

practise and evaluated by a questionnaire.

The realisation of activization teaching methods in the teaching practise involved
pupil’s knowledge mapping in the field of safe sexual behavior and contraception before and
after teaching with didactic pre-test and post-test to show the effectivity of activization

teaching methods in education.

The results pupil’s evaluation of the teaching methods point out the effectivity

of teaching by inovative teaching methods. The intention of the thesis was fulfilled.

Key words: adolescence, adolescent, sexual education, risk sexual behaviour, contraception,

activization teaching methods

97



9 REFERENCNI SEZNAM

CICHA, Martina. Integrdlni antropologie. Praha: Triton, 2014. ISBN 978-80-7387-8160.

CELEDOVA, Libuse a Rostislav CEVELA. Vychova ke zdravi: vybrané kapitoly. Praha:
Grada, 2010. ISBN 978-80-247-3213-8.

CEPICKY, Pavel a Michael FANTA. Uvod do antikoncepce pro lékaie negynekology. 2.,
aktualiz. vyd. Praha: Levret, 2011. ISBN 978-80-87070-51-2.

FAIT, Tomas. Antikoncepce: pritvodce osetiujiciho lékare. Vyd. 3. Praha: Maxdorf, 2018.
Farmakoterapie pro praxi. ISBN 978-80-7345-587-3.

FIFKOVA, Hana et al. Sexudini vychova: vybrand témata: vychova ke zdravi: piirucka pro
ucitele. 1. vyd. Praha: MSMT ve spolupraci s VUP v Praze, 2009. ISBN 978-80-87000-29-
8.

GRECMANOVA H., URBANOVSKA E. Aktivizacni metody ve vyuce, prostiedek
SVP. 1. vyd. Olomouc: HANEX, 2007. ISBN 80-85783-73-8.

HOLCIK, Jan. Zdravotni gramotnost a jeji role v péci o zdravi: k teoretickym zdakladiim cesty

ke zdravi. Brno: MSD, 2009. ISBN 978-80-7392-089-0.

HRIVNOVA, M. Standardy pro zakladni vzd&lavani - Vychova ke zdravi a jejich evaluace
v prostiedi pedagogické reality. e-Pedagogium, 2018, vol. 18, iss. 1, p. 87-101.

CHRASKA, M. Metody pedagogického vyzkumu. Zaklady kvantitativniho vyzkumu.
Praha: Grada, 2007. ISBN 978-80-247-1369-4.

JANDOUREK, Jan. Sociologicky slovnik. VVyd. 2. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-
269-0.

JANIS, Kamil a Vladimir TAUBNER. Didaktika sexudlni vychovy. Hradec Kralové:
Gaudeamus, 1999. ISBN 80-7041-902-4.

KABICEK, Pavel, Ladislav CSEMY a Jana HAMANOVA. 2014. Rizikové chovani v
dospivani a jeho vztah ke zdravi. Praha: Triton. ISBN 978-80-738-7793-4.

KALHOUS, Zdenék a Otto OBST. Skolni didaktika. Vyd. 2. Praha: Portal, 2009. ISBN 978-
80-7367-571-4.

98



KOTRBA, Tomas a Lubor LACINA. Praktické vyuziti aktivizacnich metod ve vyuce. Brno:
Spole¢nost pro odbornou literaturu - Barrister & Principal, 2007. ISBN 978-80-87029-12-1.

KOTRBA, Tomas a Lubor LACINA. Aktivizacni metody ve vyuce: prirucka moderniho
pedagoga. 2., pieprac. a dopl. vyd. Ilustroval Hana SEFROVA. Brno: Barrister & Principal,
2011. ISBN 978-80-87474-34-1.

KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie zdravi. Vyd. 3. Praha: Portal, 2009. ISBN 978-80-7367-
568-4.

Kudera, Z., Pelikan, J. & Steflova, A. (2016). Zdravotni gramotnost obyvatel CR — vysledky
komparativniho reprezentativniho $etéeni. Casopis Lékatt ¢eskych. 2016; 155 (5): 233-241.

LANGMEIER, Josef a Dana KREJCIROVA. Vyvojovd psychologie. 2., aktualiz. vyd. Praha:
Grada, 2006. Psyché (Grada). ISBN 80-247-1284-9.

LERNER, Isaak Jakovlevi€. Didaktické zdaklady metod vyuky. Praha: Statni pedagogické

nakladatelstvi, 1986. Pedagogicka teorie a praxe.

MACHOVA, Jitka a Jana HAMANOVA. Reprodukcni zdravi v dospivani. Praha: H & H,
2002. ISBN 80-86022-94-3.

MACHOVA, J., MARADOVA E., et al. Vychova ke zdravému Zivotnimu stylu: (zaklady
sexualni vychovy). Praha: Pedagogicka fakulta Univerzity Karlovy v Praze, 1998. 98 s.
ISBN 80-86039-63-3.

MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. 2., aktualizované vydani.
Praha: Grada, 2015. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-5351-5.

MANAK, Josef. Alternativni metody a postupy. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 1997.
ISBN 80-210-1549-7.

MANAK, Josef a Vlastimil SVEC. Vyukové metody. Brno: Paido, 2003. ISBN 80-7315-039-
5.

MARADOVA, Eva. Rodinnd vychova: Zdravy Zivotni styl I. 2. vyd. Praha: Fortuna, 2000.
ISBN 80-7168-712-X.

MARADOVA, Eva. Vybrané kapitoly z didaktiky vychovy ke zdravi. \ Praze: Univerzita
Karlova, Pedagogicka fakulta, 2014. ISBN 978-80-7290-662-8.

99



MIOVSKY, Michal a kol. Vykladovy slovnik zakladnich pojmt $kolské prevence
rizikového chovani. Vyd. 1. Praha, 2012. ISBN 978-80-87258-89-7.s. 127

OBST, Otto. Obecna didaktika. 2. vydéani. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2017. ISBN 978-80-244-5141-1.

PECINA, Pavel. Tvorivost ve vzdéldavani zdakii. Brno: Masarykova univerzita, 2008. ISBN
978-80-210-4551-4.

PRUCHA, Jan, Eliska WALTEROVA a Jiti MARES. Pedagogicky slovnik. 7., aktualiz. a
roz$. vyd. Praha: Portal, 2013. ISBN 978-80-262-0403-9.

RASKOVA, Miluse. Uziti metod sexudlni vychovy z pohledu historie a soucasnosti ceského

Skolstvi. Arnica, 2011. Zapadoceska univerzita v Plzni, Plzen. ISSN 1804-8366.

RASKOVA, Miluge. 5 otazek k sexualni vychové déti predskolniho a mladsiho $kolniho
véku (3-11 let): informativni pfirucka o sexudlni vychové nejen pro studenty, ucitele,
vychovatele a rodice. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2007. ISBN 978-
80-244-1737-0.

ROKYTA, Richard, Dana MARESOVA a Zuzana TURKOVA. Somatologie: ucebnice. 1.
vydani. Praha: Wolters Kluwer, 2016. ISBN 978-80-7552-306-8.

ROZTOCIL, Ale$ a Pavel BARTOS. Moderni gynekologie. Praha: Grada, 2011. ISBN 978-
80-247-2832-2.

SADKOVA, Tereza. 2018. Soucasny stav sexudlni vychovy v ramci zakladniho vzdéldavani

v Ceské republice — systematicky prehled teorie a praxe. Adiktologie, 18(1).

SOLFRONK, Jan. Organizacni formy vyucovani. 1. vyd. Praha: Statni pedagogické
nakladatelstvi, 1991. 67 s. ISBN 80-7066-334-0.

SOUKUP, Viclav. Antropologie: teorie cloveka a kultury. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-
80-7367-432-8.

STERBOVA, Dana a Miluse RASKOVA. Specifika komunikace ve vztahu k sexualité I:
pomahajici profese ve vztahu k sexualité, véetné osob s mentalnim postizenim. 2. vydani.

Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2016. ISBN 978-80-244-5025-4.

SULOVA, Lenka, Tomas FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukcnimu zdravi.
Praha: Maxdorf, c2011. ISBN 978-80-7345-238-4.

100



TAUBNER, Vladimir. Metodika sexudlni vychovy pro ucitele, vychovatele, rodice a
studenty ucitelstvi. 2. vyd., ve Fortun¢ 1. Praha: Fortuna, 1997. ISBN 80-7168-4031.

TURCAN, Pavel, Pavel POKORNY a Tomas FAIT. Sexuologie pro urology a gynekology.
Praha: Maxdorf, 2012. Jessenius. ISBN 978-80-7345-291-9.

UZEL, Radim. Sexualni vychova. Praha: Agama, 2006. ISBN 80-86991-69-5.

VAGNEROVA, Marie. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, stari. Praha: Portal, 2000.
ISBN 80-7178-308-0.

VRANOVA, Véra. Vychova k reprodukcénimu zdravi. Olomouc: Univerzita Palackého v
Olomouci, 2010. ISBN 978-80-244-2629-7.

ZORMANOVA, Lucie. Vyukové metody v pedagogice: tradicni a inovativni metody,
transmisivni a konstruktivistické pojeti vyuky, klasifikace vyukovych metod. Praha: Grada,
2012. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-4100-0.

ZVERINA, Jaroslav. Lékaiska sexuologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN 978-80-246-
2049-7.

Citace elektronickych zdroji:

BRYNHILDSEN, Jan. Combined hormonal contraceptives: prescribing patterns,
compliance, and benefits versus risks. Therapeutic advances in drug safety. [online] 2014
[cit. 2020-04-20] Dostupné Z:
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2042098614548857.

HAVLIN, Miroslav. Riziko TEN u mladistvych uzivatelek antikoncepce. [online] 2018 [cit.
2020-03-04] Dostupné z: https://www.prolekare.cz/casopisy/casopis-lekaru-ceskych/2018-
7-1/riziko-tromboembolicke-nemoci-mladistvych-uzivatelek-hormonalni-antikoncepce-
107121.

HRIVNOVA, Michaela. 2016. Problematika sexudlni vychovy v kurikulu zdkladniho
vzdelavani a v profesni pripravé pedagogii vzdelavaciho oboru Vychova ke zdravi. In:
Shornik ,,24. celostatni kongres k sexudlni vychové v Ceské republice. [online] Pardubice
13.- 15. fijna 2016. [cit. 2020-03-07] Dostupné Z:
https://www.planovanirodiny.cz/storage/sborniky/24_kongres_16.pdf.

101


https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2042098614548857
https://www.prolekare.cz/casopisy/casopis-lekaru-ceskych/2018-7-1/riziko-tromboembolicke-nemoci-mladistvych-uzivatelek-hormonalni-antikoncepce-107121
https://www.prolekare.cz/casopisy/casopis-lekaru-ceskych/2018-7-1/riziko-tromboembolicke-nemoci-mladistvych-uzivatelek-hormonalni-antikoncepce-107121
https://www.prolekare.cz/casopisy/casopis-lekaru-ceskych/2018-7-1/riziko-tromboembolicke-nemoci-mladistvych-uzivatelek-hormonalni-antikoncepce-107121

JONASOVA, Iveta. Rizikové chovani ve Skolnim prostiedi: Rizikové sexudlni chovani. In:
Co délat, kdyz —intervence pedagoga. [online]. Praha: MSMT, 2015, s. 12 [cit. 2020-03-07]
Dostupné Z:

http://www.pppuk.cz/soubory/ppp_litomerice/priloha_18 rizikove sexualni_chovani.pdf.

Doporuéeni k realizaci sexualni vychovy na ZS. MSMT. [online] 2010 [cit. 2020-03-01]
Dostupné z:  http://www.msmt.cz/vzdelavani/zakladni-vzdelavani/doporuceni-msmt-k-

realizaci-sexualni-vychovy-v-zakladnich.

NUV. [online] 2015 [cit. 2020-03-02] Dostupné z: http://www.nuv.cz/t/zarazeni-standardu-

do-rvp-zv.
NUV. [online] 2019 [cit. 2020-03-02] Dostupné z: http://www.nuv.cz/t/rvp-os.

Pires, R., Aralijo Pedrosa, A., Pereira, J., & Canavarro, M. C. Preventing adolescent
pregnancy: Biological,social, cultural, and political influences on age at first sexual
intercourse. Journal of Primary Prevention. [online] 2014 [cit. 2020-04-20] Dostupné z:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24676504.

ROBBINS, C. L., OTT, M. A. Contraception options and provision to adolescents. Minerva
Pediatrica, 69(5), 403-414. [online] 2017 [cit. 2020-04-20] Dostupné z:
https://scholarworks.iupui.edu/bitstream/handle/1805/14082/Robbins_2017 contraception.
pdf?sequence=1&isAllowed=y.

RVP PV. MSMT. [online] 2018 [cit.  2020-03-01] Dostupné  z
http://www.msmt.cz/file/45304/.

RVP ZV. MSMT. [online] 2017 [cit.  2020-02-29] Dostupné  z:
http://www.msmt.cz/file/43792/.

RVP SOV. MSMT. [online] 2019 [cit. 2020-03-01] Dostupné  z:

http://www.msmt.cz/vzdelavani/stredni-vzdelavani/ramcove-vzdelavaci-programy.

Sedgh, G., Finer, L., Bankole, A., Eilers, A. M., Singh, S. Adolescent Pregnancy, Birth, and
Abortion Rates Across Countries: Levels and Recent Trends. [online]. 2014 [cit. 2020-04-
07] Dostupné z:
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S1054139X14003875?token=B78259217BDAG67

102


http://www.pppuk.cz/soubory/ppp_litomerice/priloha_18_rizikove_sexualni_chovani.pdf
http://www.nuv.cz/t/zarazeni-standardu-do-rvp-zv
http://www.nuv.cz/t/zarazeni-standardu-do-rvp-zv
http://www.nuv.cz/t/rvp-os
https://scholarworks.iupui.edu/bitstream/handle/1805/14082/Robbins_2017_contraception.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://scholarworks.iupui.edu/bitstream/handle/1805/14082/Robbins_2017_contraception.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://www.msmt.cz/file/43792/
http://www.msmt.cz/vzdelavani/stredni-vzdelavani/ramcove-vzdelavaci-programy
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S1054139X14003875?token=B78259217BDA67B7CB37E7F8FEA226D60E82784FE088C92F065BEEA64405F63C1C941ACA256499D25A6E85664C5319AE

B7CB37E7F8FEA226D60E82784FE088C92F065BEEAG4405F63C1C941ACA256499D
25A6E85664C5319AE.

Shayo, K. F., Kalomo. H.M. Prevalence and correlates of sexual intercourse among sexually
active in-school adolescents: an analysis of five sub-Sahara African countries for the
adolescent’s sexual health policy implications. [online] 2019 [cit. 2020-01-10] Dostupné z:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31606038.

Standardy pro sexualni vychovu v Evropé. BZgA. [online] 2010 [cit. 2020-03-07] Dostupné

z: https://planovanirodiny.cz/storage/Standardy_pro_sexualni_vychovu_v_Evrope.pdf.

STEGEMAN, B., H. et al. Different combined oral contraceptives and the risk of venous
thrombosis: systematic review and network meta-analysis. [online] 2013 [cit. 2020-04-20].

Dostupné z: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3771677/.

SZU. Sexudlni chovani muzii, kteri maji sex s muzi. [online] 2019 [cit. 2020-04-20] Dostupné
z: http://www.szu.cz/uploads/documents/CeM/STD/EMIS_2017.pdf.

TIKALSKA, Sota. Jaké metody a organizacni formy pouzivaji ucitelé v soucasné dobé na
nasich Skolach? [online] 2008 [cit. 2020-03-02]. Dostupné zZ:
http://clanky.rvp.cz/clanek/o/z/2588/JAKE-METODY-A-ORGANIZACNI-FORMY -
POUZIVAIJI-UCITELE-V-SOUCASNE-DOBE-NA-NASICH-SKOLACH.html/.

TUPY, J. Metodické komentate a tulohy ke Standardtim pro zakladni vzdélavani. [online].
2016 [cit. 2020-04-24] Dostupné z: http://www.nuv.cz/vystupy/metodicke-komentare-zv-
vychova-ke-zdravi?highlightWords=metodick%C3%A9+koment%C3%A1%C5%99e.

United Nations, Department of Economic and Social Affairs, Population Division.
Contraceptive Use by Method 2019: Data Booklet. [online]. 2019 [cit. 2020-02-24]
Dostupné Z:
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/family/Contraceptive
UseByMethodDataBooklet2019.pdf.

KALMAN, M. Univerzita Palackého predstavila alarmujici vysledky nejveétsi vyzkumné
studie o Zivotnim stylu mladé generace v Evropé. [online] 2016 [cit. 2020-04-20] Dostupné
z. https://ftk.upol.cz/fileadmin/userdata/FTK/Soubory_aktuality/TZ/TZ_UP_2016-03-
15 Univerzita_Palackeho_predstavila_alarmujici_vysledky nejvetsi_vyzkumne_studie o _

zivotnim_stylu_mlade_generace_v_Evrope.pdf.

103


https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S1054139X14003875?token=B78259217BDA67B7CB37E7F8FEA226D60E82784FE088C92F065BEEA64405F63C1C941ACA256499D25A6E85664C5319AE
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S1054139X14003875?token=B78259217BDA67B7CB37E7F8FEA226D60E82784FE088C92F065BEEA64405F63C1C941ACA256499D25A6E85664C5319AE
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31606038
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3771677/
http://clanky.rvp.cz/clanek/o/z/2588/JAKE-METODY-A-ORGANIZACNI-FORMY-POUZIVAJI-UCITELE-V-SOUCASNE-DOBE-NA-NASICH-SKOLACH.html/
http://clanky.rvp.cz/clanek/o/z/2588/JAKE-METODY-A-ORGANIZACNI-FORMY-POUZIVAJI-UCITELE-V-SOUCASNE-DOBE-NA-NASICH-SKOLACH.html/
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/family/ContraceptiveUseByMethodDataBooklet2019.pdf
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/family/ContraceptiveUseByMethodDataBooklet2019.pdf

UZIS (2017). Zdravotnicka rocenka Ceské republiky 2016. [online]. 2016 [cit. 2020-02-11]
Dostupné z: https://w ww.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-ceske-republiky-2017.

Vrublova, Y., Gebaerova, D. VIiv hormonalni antikoncepce na zivotni styl zen. In Shornik
referdtii z 16. celostdtniho kongresu k sexudlni vychové Pardubice 2008. [online]. 2009 [cit.
2020-04-07]  Dostupné  z:  https://www.planovanirodiny.cz/sbornik-2008/45-vliv-

hormonalni-antikoncepce-na-zivotni-styl-zen.

Weiss, Petr, Jaroslav Zvéfina. Sexudlni chovani v CR. [online]. 2009 [cit. 2020-03-07]
Dostupné z: http://mep.zverina.cz/files/103-sexualni-chovani-v-cr-srovnani-vy-zkumu-z-
let-1993-1998-2003-a-2008.pdf.

WHO. Reproductive health. Geneva. [online]. 2011 [cit. 2020-02-07] Dostupné
z:https://www.who.int/immunization/hpv/target/the_sexual_and_reproductive_health_of y
oung_adolescents_who_2011.pdf.

WHO. Standards for Sexuality Education in Europe. [online] 2010 [cit. 2020-02-22]
Dostupné zZ: https://www.amsterdamuas.com/safe/lecturers/literature/standards-for-

sexuality-education-in-europe.html.

WHO. Recommendations on adolescent sexual and reproductive health and rights. ISBN
978-92-4-151460-6. [online] 2018 [cit. 2020-02-28] Dostupné z:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/275374/9789241514606-eng.pdf.

Elektronické zdroje k tvorbé vyukovych materiali:

Obrazek pohlavni organy muze. [online] 2020 [cit. 2020-03-01] Dostupné z:
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-
image13918304.

Obrazek pohlavni organy zeny. [online] 2020 [cit. 2020-03-01] Dostupné z:
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-
imagel13918304.

Obrazek dny menstruaéniho cyklu. [online] 2020 [cit. 2020-03-01] Dostupné z:
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-
imagel13918304.

104


https://www.planovanirodiny.cz/sbornik-2008/45-vliv-hormonalni-antikoncepce-na-zivotni-styl-zen
https://www.planovanirodiny.cz/sbornik-2008/45-vliv-hormonalni-antikoncepce-na-zivotni-styl-zen
http://mep.zverina.cz/files/103-sexualni-chovani-v-cr-srovnani-vy-zkumu-z-let-1993-1998-2003-a-2008.pdf
http://mep.zverina.cz/files/103-sexualni-chovani-v-cr-srovnani-vy-zkumu-z-let-1993-1998-2003-a-2008.pdf
https://www.who.int/immunization/hpv/target/the_sexual_and_reproductive_health_of_young_adolescents_who_2011.pdf
https://www.who.int/immunization/hpv/target/the_sexual_and_reproductive_health_of_young_adolescents_who_2011.pdf
https://www.amsterdamuas.com/safe/lecturers/literature/standards-for-sexuality-education-in-europe.html
https://www.amsterdamuas.com/safe/lecturers/literature/standards-for-sexuality-education-in-europe.html
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304
https://es.dreamstime.com/imagenes-de-archivo-sistema-reproductivo-masculino-image13918304

JAKUBCOVA, Alena. Sexuélni dospivani. [online] 2013 [cit. 2020-03-04] Dostupné z:
https://slideplayer.cz/slide/11222398/.

Menstrual Cycle. [online] YouTube 2016 [cit. 2020-03-04] Dostupné z:
https://www.youtube.com/watch?v=5FpPmQzbavU.

105


https://slideplayer.cz/slide/11222398/
https://www.youtube.com/watch?v=5FpPmQzbavU

10 SEZNAM TABULEK

Tabulkal. Pohlavi respondentti

Tabulka 2. Odpovéd na tkol: ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni cyklus zeny?*
Tabulka 3. Odpovéd na tkol: ,,Dochazi v obdobi ovulace k menstrua¢nimu krvaceni?*
Tabulka 4. Odpovéd na tkol: ,,Jaky je hlavni ¢inek hormonalni antikoncepce?*

Tabulka 5. Odpovéd’ na tkol: ,,Ktera z uvedenych antikoncepénich metod je nejspolehlivejsi
ochrana pted neplanovanou graviditou?*

Tabulka 6. Odpovéd na tkol: ,,Jak dlouho po nechranéném pohlavnim styku by méla byt
pouzita postkoitalni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému téhotenstvi?
Tabulka 7. Odpovéd na ukol: ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera snizuje riziko
nakazy ¢lovéka pred pohlavné ptenosnymi chorobami?*

Tabulka 8. Odpovéd’ na tkol: ,,Lze pohlavnim stykem pienést Zloutenku typu B?*

Tabulka 9. Odpovéd na tkol: ,,Mohu se nakazit pohlavné pfenosnou nemoci pfi oralnim
sexu?

Tabulka 10. Odpovéd’ na ukol: ,,Co je to promiskuitni chovani?*

Tabulka 11. Odpovéd’ na tkol: ,,Co vyjadifuje mezinarodni pravidlo ABC prevence pienosu
sexudlnich chorob?*

Tabulka 12. Atraktivita vybranych aktiviza¢nich metod

Tabulka 13. Efektivita vybranych aktiviza¢nich metod

Tabulka 14. Naroc¢nost vybranych aktiviza¢nich metod

Tabulka 15. Evaluace vyuky pomoci aktiviza¢nich metod jako celku

Tabulka 16. Piinos vyuky pomoci aktiviza¢nich metod pro zaka

106



11 SEZNAM GRAFU

Graf 1. Pohlavi respondentt

Graf 2. Odpovéd’ na tkol: ,,Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni cyklus zeny?“
Graf 3. Odpovéd’ na tkol: ,,Dochazi v obdobi ovulace k menstrua¢nimu krvaceni?*

Graf 4. Odpovéd’ na tkol: ,,Jaky je hlavni u¢inek hormonalni antikoncepce?*

Graf 5. Odpovéd’ na tkol: ,,Kterd z uvedenych antikoncep&nich metod je nejspolehlivé;si
ochrana pted neplanovanou graviditou?*

Graf 6. Odpovéd na ukol: ,,Jak dlouho po nechranéném pohlavnim styku by méla byt pouzita
postkoitalni antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému téhotenstvi?*

Graf 7. Odpovéd’ na tkol: ,,Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera snizuje riziko
nakazy ¢lovéka pred pohlavné ptenosnymi chorobami?*

Graf 8. Odpovéd’ na ukol: ,,Lze pohlavnim stykem ptenést Zloutenku typu B?*

Graf 9. Odpovéd’ na tkol: ,,Mohu se nakazit pohlavné pfenosnou nemoci pii ordlnim sexu?*
Graf 10. Odpoveéd’ na ukol: ,,Co je to promiskuitni chovani?*

Graf 11. Odpovéd’ na tkol: ,,Co vyjadiuje mezinarodni pravidlo ABC prevence prenosu
sexudlnich chorob?*

Graf 12. Atraktivita vybranych aktivizacnich metod

Graf 13. Efektivita vybranych aktivizacnich metod

Graf 14. Naro¢nost vybranych aktiviza¢nich metod

Graf 15. Evaluace vyuky pomoci aktivizacnich metod jako celku

Graf 16. Piinos vyuky pomoci aktivizaénich metod pro zaka

107



12 SEZNAM PRILOH

Piiloha 1:

Ptiloha 2:

Informovany souhlas s vyzkumem

Pre-test, Post-test (Didakticky test k problematice bezpe¢ného sexu

a antikoncepce)

Piiloha 3:

Ptiloha 4:

Piiloha 5:

Ptiloha 6:

Piiloha 7:

Ptiloha &:

Ptiloha 9:

Piiloha 10:

Priloha 11:

Piiloha 12:

Priloha 13:

Piiloha 14:

Piiloha 15:

Pfiloha 16:

Priloha 17:

Pfiloha 18:

Ptiloha 19:

Ptiloha 20:

Piiloha 21:

Piiloha 22:

Evaluac¢ni dotaznik aktiviza¢nich vyukovych metod
Pracovni list

Pracovni list — ucitel

V.CH.D.

Osmismérka

Osmismérka — ucitel

Metoda ANO x NE

Metoda ANO x NE — ucitel

Kftizovka

Ktizovka — ucitel

Pétilistek

Pétilistek: ucitel

Pracovni list — ukazka vyplnéného tikolu Zéka
V.CH.D. — ukazka vyplnéného ukolu zaka

Kiizovka — ukazka vyplnéného tikolu Zéka

Metoda ANO x NE - ukazka vyplnéného ukolu zaka
Osmismeérka - ukdzka vyplnéného ukolu zaka
Pétilistek - ukazka vyplnéného ukolu Zka

Stru¢ny néstin uciva — Reprodukéni zdravi, dospivani
Ukazka prezentace — Reproduk¢ni zdravi, dospivani

108



Piiloha 23:

Ptiloha 24:

Priloha 25:

Piiloha 26.

Ptiloha 27.

Ukazka prezentace — Pohlavné pienosné choroby

Ukazka prezentace — Bezpecny sex, antikoncepce

Spolehlivost jednotlivych antikoncepénich metod s uvedenou hodnotou Pl
Srovnani vyhod a nevyhod vyukovych metod

Preference jednotlivych vyukovych metod zaky

109



13 PRILOHY

Priloha 1: Informovany souhlas s vyzkumem

INFORMOVANY SOUHLAS

Vazena studentko, viZeny studente,

v souladu se zasadami etiky vyzkumu* se na Vas obracim s prosbou o zapojeni do studie, jejiz
vysledky budou soucasti mé diplomové prace sndzvem Aktivizacni vyukové metody
ve vychové ke zdravi s akcentem na problematiku sexualné-reprodukcniho.

ZAadam Vs o spolupraci p¥i realizaci vyu€ovacich hodin a nasledné hodnoceni vyukovych
metod.

Utast ve vyzkumu je zcela dobrovolna. Ziskané udaje nebudou uvadény ve spojitosti s Vasi
osobou, budou vyhodnoceny a prezentovany anonymné a tento Informovany souhlas bude
uchovan oddélen¢ od dat a vysledka**. V prabchu realizace vyzkumu muzete kdykoliv
svobodné odmitnout ¢i odstoupit.

PROHLASENTI
PROHLASUJI, ZE SOUHLASIM S UCASTI NA VYSE UVEDENEM VYZKUMU.

Studentka PdF UP v Olomouci mne informovala o podstaté vyzkumu a seznamila mne s cili
a metodami a postupy, které budou pouzivany. Souhlasim s tim, Ze v§echny ziskané idaje budou
pouzity jen pro ucely vyzkumu a vysledky mohou byt anonymné publikovany.

Me¢l/a jsem moznost vse si fadné, v klidu a v dostatecné poskytnutém Case zvazit, mel/a jsem
moznost se zeptat na vSe, co jsem povazoval/a za podstatné a potfebné védét. Na dotazy jsem
dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd’. Jsem informovan/a, o tom, ze mam moznost kdykoliv
od spoluprace na zkoumani odstoupit, a to i bez udani divodu.

Tento informovany souhlas je vyhotoven ve dvou stejnopisech, kazdy s platnosti originalu,
z nichz jeden obdrzi moje osoba (nebo zékonny zastupce) a druhy fesitel projektu.

Jméno, piijmeni a podpis studenta/tky:

Ve Zlinég, dne:

* Sbirka mezinarodnich smluv Sb. M. s. 96/2001 a 97/2001, Smérnice dékana PdF UP ¢. 3/2015- Statut Etické
komise PdF UP v Olomouci pro oblast vyzkumné ¢innosti
** Udaje budou zpracovany dle Zakona 101/2000 Sb. o ochran¢ osobnich udaja

V ptipad¢ jakychkoliv dalsich dotazti k tomuto vyzkumu mne muzete kontaktovat:
Bc. Lenka Vrlova

studentka 2. ro¢niku UOPZS, UPOL

tel: 776 554 575

e-mail: lenka.vrlova@seznam.cz
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Priloha 2: Pre-test, Post-test

Didakticky test k problematice bezpeCného sexu a antikoncepce

Jmenuji se Lenka Vrlova a jsem studentkou 2. rocniku navazujiciho magisterského studia
Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci. Ve své diplomové prdci se zabyvam
aktivizacnimi vyukovymi metodami v problematice sexudlné-reprodukcniho zdravi.

Prosim o vyplneni tohoto dotazniku/testu, ktery bude pouZity pouze pro vyzkumné ucely mé
diplomové prdce. Dotaznik je zcela anonymni a nebude hodnocen klasifikaci.

Pro kazdou otazku zakrouZkujte pouze jednu spravnou odpovéd’.

1.

Jak dlouho trva jeden normalni menstruacni cyklus Zeny?
a) 21 dni
b) 28 dni
c) 35 dni
d) nevim

Dochazi v obdobi ovulace K menstruaénimu krvaceni?
a) ano

b) ne

c) pravidelné

d) nevim

Jaky je hlavni i¢inek hormonalni antikoncepce?

a) hormonalni antikoncepce je ochrana pted pohlavnimi nemocemi

b) hormonalni antikoncepce neni ochrana pied nechténym t€hotenstvim
¢) hormonalni antikoncepce je ochrana pied nechténym téhotenstvim
d) hormonalni antikoncepce je ochrana pied chténym t€hotenstvim

e) nevim

Ktera z uvedenych antikoncep¢nich metod je nejspolehlivéjsi ochrana pied
neplanovanou graviditou?

a) hormonalni antikoncepce (pilulka)

b) kondom

€) nitrodélozni télisko

d) periodicka abstinence

e) nevim

Jak dlouho po nechrianéném pohlavnim styku by méla byt pouZita postkoitalni
antikoncepce, aby se spolehlivé zabranilo nechténému téhotenstvi?

a) do 6 hodin

b) do 12 hodin

c) do 72 hodin

d) do 5 dnu

e) nevim
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6. Je kondom jedinou formou antikoncepce, ktera sniZuje riziko nakazy ¢lovéka
pred pohlavné prenosnymi chorobami?
a) ano
b) ne
C) mozna
d) nevim

7. Lze pohlavnim stykem pienést Zloutenku typu B?
a) ne, pouze Zloutenku typu A
b) ano, zloutenku typu B
C) ne, zadny typ zloutenky
d) nevim

8. Mohu se nakazit pohlavné pfenosnou nemoci pii oralnim sexu?
a) ano
b) ne
C) pouze pii homosexualnim styku
d) pouze pti heterosexualnim styku
e) nevim

9. Coto je promiskuitni chovani?
a) promiskuitni chovani je asexualni chovani
b) promiskuitni chovani je homosexualni chovani
€) promiskuitni chovani je Casté stiidani sexualnich partnerd
d) promiskuitni chovani je zvySena sexualni zdrZzenlivost
e) nevim

10. Co vyjadiuje Mezinarodni pravidlo prevence pirenosu sexualnich chorob ABC?
a) A —abstinence, B — byt vérny jednomu partnerovi, C — kondom
b) A —ano, jsem pfipraveny, B — budu opatrny, C — kondom
c) A —ano, souhlasim, B — budu opatrny, C — kondom
d) Zadna z odpovédi neni spravna
e) nevim

Jsem: chlapec

divka

Dékuji za vypInéni dotazniku!
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Ptiloha 3: Evaluacni dotaznik aktiviza¢nich vyukovych metod

Evaluacni dotaznik aktivizaénich metod

Otazka €. 1: Kterou z aktiviza¢nich vyukovych metod povaZujeS za nejatraktivnéjsi?
Prosim, oznamkuj kazdou metodu zndmkou podle toho, jak se Ti nejvice libila?

(1 — nejvice atraktivni, 5 — nejméné atraktivni)

1 2

Brainwriting

Pracovni list

V.CH.D.

Kfizovka

ANOXNE

Osmismeérka
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Pétilistek

Otazka ¢. 2: Kterou z aktiviza¢nich vyukovych metod povaZujes§ za nejefektivnéjsi?
Prosim, ozndmkuj kazdou metodu zndmkou podle toho, ktera se Ti zdéla nejptinosnéjsi?

(1 —nejvice efektivni, 5 — nejméné efektivni)

1 2

Brainwriting

Pracovni list

V.CH.D.

Kiizovka

ANOXNE

Osmismeérka

I
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Pétilistek
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Wew s

Prosim, ozndmkuj kazdou metodu znadmkou podle toho, ktera se Ti zdala nejvice ndro¢na
nebo slozita?

(1 — nejvice naro¢na, 5 — nejméné naro¢na)

Brainwriting

Pracovni list

V.CH.D.

Kfizovka

ANOXNE

Osmismeérka
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Pétilistek

Otazka ¢. 4: Jak se Ti libila vyuka pomoci aktiviza¢nich metod jako celek?

(1 —nejvice se mi libila, 5 — nejméné se mi libila)

Otazka ¢. 5: Jak velky prinos pro Tebe méla vyuka pomoci aktivizacnich metod?

(1 — nejvice pfinosnd, 5 — nejméné piinosna)

Jsem: chlapec

divka

Dékuji za spolupraci!

Be. Lenka Vrlovd, DiS., studentka 2. roéniku UOPZS, UPOL
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Priloha 4: Pracovni list

PRACOVNI LIST Jik

Reprodukéni zdravi, dospivani

1. Dopliite chybéjici slova v textu:

sekundérnich
pohlavnich znaki psychickou dozravani pohlavnich
Puberta je obdobim ......................l organismu Clovéka. U obou pohlavi dochazi

K rychlym zménam Vv organismu, tkané reaguji na stoupajici hladiny ............................
hormonti az do dosazeni plné pohlavni zralosti. T¢lesnd zralost ovSem piedbiha zralost

............................ V puberté muzeme sledovat Vyvoj

1.




5. PopiSte ¢asti pohlavni soustavy muze.
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8. Prirad’te k sobé spravné pojmy. VyuZijte pfipraveny vzor.

Vase odpovéd’:

1. menstruace A. pohlavni organ 1.F
zeny

2. erekce B. sebeukajeni

3. vagina C. samovolny
vyron semene

4. penis D. pohlavni organ
muze

5. masturbace E. ztopofeni tudu

6. sexualita F. mésicni
krvaceni

7. testosteron G. Zensky pohlavni
hormon

8. poluce H. soubor vlastnosti
ajevi
vyplyvajicich
Z pohlavnich
rozdill

9. ovulace I.  muzsky pohlavni
hormon

10. estrogen J. uvolnéni vajicka

9. Uved’te ¢asovy udaj (od - do) u kazdé faze menstruacniho cyklu:

a) Menstrualni fAZe = ...
b) ProliferaCni fAze = ... ... i
C) Sekrec¢ni faze =

d) Ischemicka fAze = ... ..o

10. Vysvétlete pojem ovulace a kolikaty den cyklu nastava?



Priloha 5: Pracovni list — uéitel

PRACOVNI LIST &. 1

Reprodukéni zdravi, dospivani

1.Dopliite chybéjici slova v textu:

sekundéarnich
pohlavnich znakt psychickou dozravani pohlavnich
Puberta je obdobim ......... dozrdavani .......... organismu ¢lovéka. U obou pohlavi dochazi
K rychlym zménam v organismu, tkan¢ reaguji na stoupajici hladiny ......... pohlavnich

....... hormont az do dosaZeni plné pohlavni zralosti. Télesna zralost ov§em piedbiha zralost
...... psychickou ....... V puberté¢ mizeme sledovat vyvoj tzv. sekunddarnich pohlavnich

znaki.

2. NapiSte pohlavni hormony Zeny:

..................... EStrOgENY, PrOGESIEION . ..v et

3. Napiste pohlavni hormony muZe:

4. Popiste ¢asti pohlavni soustavy Zeny.

1. vajecnik

2. vejcovod

3. deloha

4, hrdlo déloZni

5. pochva




5. PopiSte ¢asti pohlavni soustavy muze.

1. varle
2. nadvarle
3. chamovod

4, Zalud, piedkozka

5. toporivé téleso

6. prostata

6. NapiSte 5 sekundarnich pohlavnich znaki u divek:
Ruist prsit = telarche

Riist pubického ochlupeni = pubarche

Riist ochlupeni v podpazi = adrenarche

Prvni menstruace = menarche

Riist bokui, zrychleny télesny rist, Castéjsi poceni, zvySend tvorba koZniho mazu”

7. Napiste 5 sekundarnich pohlavnich znaki u chlapcii:

Rychly télesny rist, zvétSeni svalové hmoty, riist hrudniku, piibyvani na hmotnosti
Riist vousii

Riist hrtanu = mutace hlasu

Poluce, erekce, ejakulace

Castéjsi poceni, zvySend tvorba ko¥niho mazu
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8. Prirad’te k sobé spravné pojmy. VyuZijte pfipraveny vzor.

Vase odpovéd’:
1. menstruace K. pohlavni organ 1.F
zeny
2. erekce L. sebeukajeni 2.E
3. vagina M. samovolny 3.A
vyron semene
4. penis N. pohlavni organ 4.D
muze
5. masturbace O. ztopoteni tdu 5.B
6. sexualita P. mésicni 6.H
krvaceni
7. testosteron Q. Zensky pohlavni 7.1
hormon
8. poluce R. soubor vlastnosti
ajevi 8.C
vyplyvajicich
Z pohlavnich
rozdill
9. ovulace S. muzsky pohlavni 9.J
hormon
10. estrogen T. uvolnéni vajicka 10.G

9. Uved’te ¢asovy udaj (od - do) u kazdé faze menstruacniho cyklu:

a) Menstruacéni faze = ............... 1.-5.deN oo

b) Proliferacni faze =............... 5.—14.dencyklu ......cooviviiiiiiiii
C) Sekrecéni faze e 15.-28.dencyklu .....ccoeviiiiiiii
d) Ischemicka faze =............... 28.dencyklu......ccooviiiii

10. Vysvétlete pojem ovulace a kolikaty den cyklu nastava?

eevveene.. OVUulace = uvolnéni vajicka, nastava 14. den cyklu ..............................
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Priloha 6: V.CH.D

Aktiviza¢ni metoda V.CH.D. (Vim — chci védét — dozvédél jsem se)

POZOR! Zadani tkolu:

1.
2.

Jako prvni si v tabulce do sloupce ,,Vim* stru¢né napiste, co jiZ vite o antikoncepci?
Nasledné do druhého sloupce ,,Chci védét™ si zapiste otazku, co Vas 0 antikoncepci
zajima?

Konecné si samostatné a pozorné prectéte text 0 hormonalni antikoncepci.

Zavérem do tretiho sloupce ,,Dozveédél jsem se* si zapiste nové informace, které jste se
naucili o antikoncepci.

ViM CHCI VEDET DOZVEDEL JSEM SE
pi. Hormonalni pr. Kolik stoji? Pi. Antikoncepce je
antikoncepce je uréend pro Zeny a divky.

prospésSnd.
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Riziko TEN u mladistvych uzivatelek hormonalni antikoncepce

Od mladého Cloveéka je ocekavana stale vEtsi mira zodpoveédnosti v nizs§im véku, véetné
zabrany nezadouciho poceti. Dle dlouhodobych sledovani autorti Zveiiny a Weisse vek
koitarche (prvni pohlavni styk) klesal do poloviny 90. let a poté se stabilizoval okolo
17. roku Zivota. Sexualné aktivnich je 70-80 % mladistvych. Antikoncepéni zabezpeceni
je jedinym feSenim, jak pieklenout obdobi mezi biologickou a socialni zralosti. Hormonalni
antikoncepce (HA) je nejspolehlivéjsi reverzibilni antikoncepcéni formou vhodnou pro
adolescentni divky a kromé antikoncepéniho G¢inku ma i fadu 1ééebnych efektd. Volba
antikoncepcni metody by se méla odvijet od vztahu divky k pfipadnému t€hotenstvi. Pokud
by pripadné t¢hotenstvi mélo byt feSeno interrupci, pak je na mist¢ zvazovat pouze vysoce

spolehlivé metody, tj. pfedevsim hormonalni antikoncepci (HA).

Pearltiv index udéava procento zen, které otéhotnély béhem jednoho roku pti pouzivani dané
metody. Hodnoty se Casto vyrazné lisi, predevSim dle miry peclivosti uzivani metody

a designu studii.

Nechranény styk 80-85
PferusSovany styk 20
Vypocty plodnych a neplodnych dna 15-40
Pesar 10-15
Spermicidy 6-8
Kondom 4-6
HA 0.1-0.4
IUD 0.2-1
Sterilizace 0-0.03

0-6C

Spolehlivost antikoncepénich metod

nich neni tak Casty jako u starSich Zen. Samostatnou kapitolou je boj s medialnimi povérami
0 antikoncepénich metodach, predev§im o téch hormonalnich. O Zadné jiné 1ékové skupiné
se nepisi tak neuvétitelné bludy a nesmysly. V soucasnosti jednozna¢né dominuje zajem 0

HA, ostatni metody pacientky s 1ékafem konzultuji jen malokdy.

Vyznamna ¢ast Zen uziva HA nejen z diivodu antikoncepéniho zabezpedeni. Cast Zen,
piedevsim v adolescenci, ¢asto bere HA pouze jako hormonalni terapii a antikoncepéni efekt
vyuziva minimalné nebo viibec ne. Adolescentni divky ocenuji kosmeticky efekt a zlepSeni

menstruacnich pomért, predevsim dysmenorey.
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Riziko Trombembolické nemoci (TEN) je v soucasné dob¢ nejdiskutovanéjsi problém ve
spojeni s HA. Riziko uzivani modernich antikoncep¢nich ptipravka je velmi nizké a pfi
respektovani kontraindikaci je mozné rizika jeSt¢ vice minimalizovat. Pro mladistvé
uzivatelky plati stejné kontraindikace jako pro dospélé Zeny. Pacientkam s absolutni
kontraindikaci by neméla byt HA pfedepsana a je na misté zvolit jinou metodu. U zen
s relativni kontraindikaci je poteba postup striktn¢ individualné a pecliveé zvazit z hlediska

piinosu a rizik.

Prvni podrobnéjsi popis tromboembolismu podal v 60. letech 19. stoleti profesor Rudolf
Virchow, ktery etiopatogenezi tohoto onemocnéni popsal jako hemodynamickou poruchu
mikrocirkulace v perifernich cévach. Vyskyt TEN je vyrazné vazan na vék —u zen do 45 let
je incidence onemocnéni 1/10 000 Zen, ve vy$§im véku 10/10 000. Specificka data pro
adolescentky nejsou k dispozici. Neexistuji zadné objektivni udaj o tom, ze by incidence
TEN v CR nartstala, natoz pak v adolescenci.

Vyznamnym rizikovym faktorem TEN je kufactvi. V CR kouii okolo 35 % populace a
zhruba 55 % z toho tvoii Zeny. V adolescentni populaci je procento kufakt obdobné jako u
dospélych. V poslednich dekadach také narista vyskyt obezity v mladé populaci. Je otazkou,
zmény v metabolismu lipidl. Mohutnéjsi protromboticky efekt maji kazdodenni hodiny
nehybného sezeni ve Skolach, sedavé zaméstnani ¢i stravené hodiny pocitaci. Neni zadnym
tajemstvim, ze znacnd cast mladeze v téchto neaktivnich ,disciplinach® vynika.
Nedostatecny pitny reZim tyto rizikové faktory dale vyrazné potencuje. Pro mladsi generaci

je téZ typicka vyssi mira sportovnich aktivit pfindsejici Grazy dolnich koncetin.

Co tedy ucinit pro redukci rizika TEN u Zeny s hormonalni 1é¢bou? Predevsim prozkoumat
podrobnou anamnézu Zeny. V piipade pozitivni rodinné ¢i osobni anamnézy je indikované
molekularné genetické vysetfeni. Nasazeni HA — a pfedevsim u mladych uZzivatelek — je
vhodné spojit se zdravotni osveétou, piedev§im s pouc¢enim o nevhodnosti koufeni a dalSich
abuzii a propagaci zdravého Zivotniho stylu (boj proti obezité, pohybové aktivity, pitny

rezim apod.).

Volba vhodné antikoncepéni metody pro mladistvou divku je naro¢ny a zodpovédny tkol,
ktery by méla vyiesit se svym gynekologem. Nehormonalni metody jsou spisSe vhodné pro

divky, které si graviditu nepfteji, ale pfipadné selhani metody by nebylo feSeno interrupci.
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Adolescentkdam davd moderni hormonalni antikoncepce U€inny nastroj ochrany pied
nezadoucim pocetim, coz ve svém dusledku vede k redukci ukonceni téhotenstvi a ke

zlepSeni budouciho reprodukéniho zdravi.

Zdroj:
HAVLIN, Miroslav. Riziko TEN u mladistvych uZivatelek antikoncepce. [online] 2018 [cit. 2020-03-04]

Dostupné z: https://www.prolekare.cz/casopisy/casopis-lekaru-ceskych/2018-7-1/riziko-tromboembolicke-

nemoci-mladistvych-uzivatelek-hormonalni-antikoncepce-107121
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Priloha 7: Osmismérka

OSMISMERKA Zik

Najdi v osmismérce 14 antikoncepénich metod:

Abstinence, pilulka, injekce, gel, implantat, naplast, krouZek, pesar, diagragma,
kondom, téliska, péna, gel, sterilizace.

T E L i S K A R G S A
R A S E P z B I E J M
P N A P L A S T L A G
K L G F u (o] T N L S A
o] A K L U L I P v B R
N I M P L A N T A T F
D T B (o] H C E z A w A
(o] K P w P E N A E M I
M A Q D A N C T S v D
I N J E K C E F A S T
P K E z u o R K S E P
S T E R I L I z A C E
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Priloha 8: Osmismérka — ucitel

OSMISMERKA

Najdi v osmismérce 14 antikoncepcnich metod:

Abstinence, pilulka, injekce, gel, implantat, naplast, krouzZek, pesar, diagragma,
kondom, téliska, péna, gel, sterilizace.

T E L i S K A R G S A
R A S E P z B I E J M
P N A P L A S T L A G
K L G F U (o} T N L S A
o] A K L U L I P v B R
N I M P L A N T A T F
D T B (o} H C E z A w A
o K P w P E N A E M I
M A Q D A N C T S v D
I N J E K C E F A S T
P K E Z U (o] R K S E P
S T E R I L I z A C E
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Priloha 9: Metoda Ano x Ne

Aktiviza¢ni metoda ANO x NE Zik
Rozhodni o nasledujicich tvrzenich, ktera se tykaji pohlavné pienosnych chorob, zda
jsou pravdiva nebo nepravdiva. Do tajenky si zapi$ pismeno pfitazené k tvé odpovedi.

Jaka ti vysla tajenka?

ANO NE

1. Antikoncep¢éni pilulky ochrani Zenu pred pohlavné

prenosnymi chorobami. A A
2.

Virus HIV napada pievazné homosexualy. K B
3.

HPYV virem se mohou nakazit muZi i Zeny. S D
4.

Syfilis nepatfi mezi onemocnéni pienosné z matky na plod. M T
5.

Pred¢asné zahajeni pohlavniho Zivota je rizikové chovani. I P
6. v

Zloutenku typu B a C nelze prenést pohlavnim stykem. H N
7.

Syfilis zpusobuje virus Treponema pallidum. T E
8.

Viry mohou zpiisobovat bradavice a pohlavni choroby. N R
9. Mezi prvni priznaky onemocnéni kapavkou patfi hnisavy

vytok z mocové trubice. C J
10.

Druhé staidium HIV onemocnéni je asymptomatické. S E

Tajenka:
Gratuluji! @
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Priloha 10: Metoda ANO X NE — uditel

Aktivizaéni metoda ANO x NE

Rozhodni o nasledujicich tvrzenich, ktera se tykaji pohlavné pfenosnych chorob, zda
jsou pravdiva nebo nepravdiva. Do tajenky si zapi§ pismeno pfitazené k tvé odpovedi.

Jaka ti vysla tajenka?

ANO NE

1.

Antikoncepc¢ni pilulky ochrani Zenu pied pohlavné A

prenosnymi chorobami.
2.

Virus HIV napada pievazné homosexualy. B
3.

HPYV virem se mohou nakazit muzi i Zeny. S
4.

Syfilis nepati'i mezi onemocnéni prenosné z matky na plod. T
5.

Pred¢asné zahajeni pohlavniho Zivota je rizikové chovani. I
6.

Zloutenku typu B a C nelze pirenést pohlavnim stykem. N
7.

Syfilis zpiisobuje virus Treponema pallidum. E
8.

Viry mohou zptisobovat bradavice a pohlavni choroby. N
9.

Mezi prvni piiznaky onemocnéni kapavkou patii hnisavy C

vytok z mocové trubice.
10.

Druhé stadium HIV onemocnéni je asymptomatické. E

Tajenka:
ABSTINENCE

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
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Priloha 11: K¥izovka

Aktivizaéni metoda KRIZOVKA Zak

Zadani ukolu:

5. Jako prvni odpovézte na otdzky a vyplite kiizovku.
6. Nasledné zjistéte, co je tajenkou?
7. Zavérem si tajenku napiste do prostoru pod kiizovkou.

1. Virus HIV zpiisobuje onemocnéni.

2. Jedina antikoncepcni pomiicka, ktera sniZuje riziko nakazy clovéka pred
pohlavnimi chorobami.

3. Kde v téle se pravdépodobné jako prvni objevi hnisavy zanét pii onemocnéni

kapavkou?

Télni tekutina, kterou lze prenaset virus HIV.

Vysoce rizikovy zpiisob provozovani pohlavniho styku.

Bakterialni infekce, ktera v téhotenstvi pronika pies placentu a poskozuje plod.

Nejspolehlivéjsi prevence prenosu sexualnich chorob.

Pivodce genitalniho oparu.

. Asi které buiiky v organismu asi napada virus HIV nejdfive?

10. Pohlavni styk jinak.

©CoNoe R

L |
3 T T 11 1]
a | |
5, \]
P T 1] |
: T T 111}

Vase tajenka je:

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Gratuluji! @
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Priloha 12: K¥izovka — ucitel

Aktivizaéni metoda KRIZOVKA

Z.adani ukolu:

8. Jako prvni odpovézte na otazky a vyplnte kiizovku.
9. Nasledné¢ zjistéte, co je tajenkou?
10. Zavérem si tajenku napiste do prostoru pod kiizovkou.

11.
12.

13.

14.
15.
16.
17.

Virus HIV zpiisobuje onemocnéni.

Jedina antikoncepcni pomiicka, ktera sniZuje riziko nakazy clovéka pred
pohlavnimi chorobami.

Kde v téle se pravdépodobné jako prvni objevi hnisavy zanét pii onemocnéni
kapavkou?

Télni tekutina, kterou lze prenaset virus HIV.

Vysoce rizikovy zpiisob provozovani pohlavniho styku.

Bakterialni infekce, ktera v téhotenstvi pronika pies placentu a poskozuje plod.

wewr

Nejspolehlivéjsi prevence pirenosu sexualnich chorob.

18. Piivodce genitalniho oparu.
19. Kter¢ buiiky v organismu asi napada virus HIV nejdiive?
20. Pohlavni styk jinak.
.|lAa| |D|s
2. |[K |[O|N]D]O | M
3. /[ Mm|Oo |[C O]}V |A|T |R|U|B |I |C|E
4. |E |J |[A |[K UL JA|T
5. /N JE JC |H |R |A|N|E [N |V
6. |s Y [F |1 |L |1 |s
7./A |B |S |T |1 |N|E |NJc]E
8 |H |E [R|PJE ]S |V |I |R|U/[S
9. |[I [M|[U|N|I |T [A
10. |[K [0 |1 JT QU |S

Vase tajenka je:

ADOLESCENT

Gratuluji! @
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Priloha 13: Pétilistek

PETILISTEK

Vyber si jednu antikoncep¢ni metodu a napis o ni pétilistek.

Pokud nevis, jak na to, precti si instrukce.

1
2
3.
4

Do prvniho adku napi$ vybrané jméno antikoncepcni metody.

Ve druhém tadku napis 2 pfidavné jména, které oznacuji jeji vlastnosti.

Do tietiho fadku napis 3 slovesa vztahujici se k vybrané metode¢.

Ctvrty fadek vypli vétou, kterd se tyka vybrané antikoncepéni metody.

Ptedlozky ani zvratna z4jmena (se, si) se nepocitaji.

V patém tfadku najdes synonymum k vybrané antikoncepéni metode.

Zik
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Priloha 14: Pétilistek - uéitel

PETILISTEK

Vyber si jednu antikoncep¢ni metodu a napis o ni pétilistek.

Pokud nevis, jak na to, precti si instrukce.

1. Do prvniho fadku napi$ vybrané jméno antikoncepcni metody.
2. Ve druhém tadku napis 2 piidavna jména, které oznacuji jeji vlastnosti.
3. Do tietiho fadku napis 3 slovesa vztahujici se k vybrané metod¢.
4. Ctvrty tadek vypli vétou, ktera se tyka vybrané antikoncepéni metody.
Predlozky ani zvratnd zajmena (se, si) se nepocitaji.
5. V patém tadku najdes§ synonymum k vybrané antikoncepcni metode¢.
Piiklad:

PILULKA
MALA BEZPECNA

ZABRANUJE OMEZUJE REDUKUJE
Pilulka chrani Zenu pted oté¢hotnénim.

TABLETA
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Priloha 15: Pracovni list — ukizka vyplnéného ukolu Zika
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Piiloha 16: V.CH.D. — ukazka vyplnéného ukolu Zika

Vim

Chci védeét

Dozvédéel jsem se

Pi. Hormonalni
antikoncepce je

P¥. Kolik stoji?

Pt. Antikoncepce je
urcena pro zeny a divky

prospésnd

Ochrana pted nechténym | Jaké jsou rizika? Hormonalni

t&hotenstvim antikoncepce je
nejspolehlivejsi

Kondom také slouzi jako
ochrana pred pohlavnimi
chorobami

Jsou 100 %?

Volba antikoncepcni
zabezpeceni by se méla
odvijet od vztahu divky
K ptipadnému téhotenstvi

Nouzova antikoncepce
muze zabranit poceti
jesté 12 hodin po
pohlavnim styku

Je Skodliva?

V soucasné dob¢ je
nejvetsi zajem o
hormonalni antikoncepci

Jak funguje? Riziko uzivani
modernich
antikoncepcénich
ptipravki je velmi nizké

Ktera metoda je Volba vhodné

nejucinnéjsi? antikoncepce pro

mladistvou divku se fesi
s gynekologem

Jak si vybrat spravnou
antikoncepci?
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Priloha 17: K¥iZovka — ukazka vyplnéného tikolu Zika
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Priloha 18: Metoda ANO x NE - ukazka vyplnéného tikolu Zaka
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Priloha 19: Osmismérka - ukazka vyplnéného ukolu Zika
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Piiloha 20: Pétilistek - ukazka vypInéného ukolu Zaka
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Piiloha 21: Struény nastin uciva — Reprodukéni zdravi, dospivani

Hlavni pojmy stru¢né:

Reprodukéni systém zeny

Reprodukéni systém muze

Dospivani, sekundarni pohlavni znaky

Obdobi plodnosti — menstruace, ovulace, poluce, ejakulace

Rozmnozovani — pohlavni styk

Reprodukéni systém Zeny

Reprodukéni systém zeny zajist'uje tvorbu pohlavnich buné€k (vajicek), pohlavnich hormonii

(estrogeny, progesteron), umoziuje pohlavniho spojeni (koitus) a v téhotenstvi zajistuje

vyvoj nového jedince.

Zevni pohlavni organy Zeny

hrma (mons pubis) - tukovy polstai pied sponou stydkou

velké stydké pysky (labia majora pudendi)

malé stydké pysky (labia minora pudendi)

posevni piedsin (vestibulum vaginae)

vestibularni Zlazy (glandulae vestibulares) — Bartholiniho zlaza
topotivé tkané (bulbi vestibuli) — postévacek (clitoris)

panenska blana (hymen)

Vnitini pohlavni organy Zeny

déloha (uterus) — je svalovy organ hruskovitého tvaru, v dobé pohlavni zralosti prodélava
zmény, které se pravideln€ opakuji ve 28. dennich menstrua¢nich cyklech v souvislosti
s ¢innosti vaje¢nikt

vajeCniky (ovarium) — jsou organy, v nich se vyvijeji vajicka, v dobé puberty jsou v
kazdém vajecniku uloZeny statisice zarode¢nych bungk, které v priibéhu menstruacnich
cykli dozravaji ve vajicka

délozni ¢ipek (cervix) — Spojuje délohu s pochvou

vejcovod (tuba uterina) — jsou organy, jimiz se vajicka dostavaji do délohy

pochva (vagina, kolpos) — je ¢ast téla, ktera spojuje délohu s vnéj$imi pohlavnimi organy
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Reprodukéni systém muze
Reprodukéni systém muze zajist'uje tvorbu pohlavnich bunék (spermatogenezi), produkci

pohlavnich hormont (testosteron) a umoziuje pohlavniho spojeni (koitus).

Zevni pohlavni organy muze

- pyj (penis)

- sourek (scrotum)

- topofiva télesa (corpora cavernosa penis) a neparové houbovité téleso (corpus
spongiosum penis)

- zalud (glans penis)

- predkozka (praeputium)

Vnitini pohlavni organy muze

- varle (testis)

- nadvarle (epididymis)

- chamovod (ductus defferens)

- meéchytkovité Zlazy (glandule vesiculosae)
- predstojna zlaza (prostata)

- mocova trubice (uretra maskulina)

Dospivani (puberta) je obdobim télesnych a psychickych zmén, pii kterych se organismus
dité¢te méni na fyzicky dospélého c¢loveéka, schopného se rozmnoZovat. Puberta je

inicializovana hormonalnimi zménami.

V obdobi dospivani dochazi:

Pohlavni dospivani je ovlivnéno produkci pohlavnich hormonil — estrogent ve vajecnicich
divek a testosteronu ve varlatech chlapcii. U obou pohlavi dochédzi k rychlym zménam
Vv organismu, tkané reaguji na stoupajici hladiny pohlavnich hormont az do dosazeni plné
pohlavni zralosti. Dochazi k celé fadé zmén v oblasti télesné i psychické. Na konci obdobi
mluvime o pohlavni zralosti. Zralost t€lesna ovSem ptedbiha zralosti psychickou. Psychické
dozravani pokracuje a kon¢i az v nasledujicim obdobi (adolescence).

Tento vyvoj se nazyva puberta a mizeme sledovat vyvoj tzv. sekundarnich pohlavnich

znaka:
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SEKUNDARNI POHLAVNI ZNAKY U DIVEK

zacinaji rust prsy jiz od 8 let véku (telarche), vyvoj zpravidla vrcholi v patnacti letech
pubické ochlupeni (pubarche) zacina rist také kolem osmi let véku a dokonceno je
vétSinou do Sestnacti let

axilarni ochlupeni (adrenarche) se vyviji nejpozdé&ji, vétSinou mezi 9 — 17 lety
dozravani pohlavnich organt — produkce hormoni estrogent, progesteron

objevuje se posevni vaginalni vytok, ten zajistuje piirozenou vlhkost pochvy
dozravani pohlavnich bunék — vajicka

prvni menstruace (menarche) u nés nejcasteji ve stari 12,5 roku

potni zlazy vylucuji vice potu, zvySuje se produkce mazu (problémy s pleti)
zrychleni celkového riistu

zaobleni postavy — rast bokl

SEKUNDARNI POHLAVNI ZNAKY U CHLAPCU

rychly rst — do vysky, vyviji se svaly, rozsifovani hrudniku, pfibyvéani na hmotnosti
rast hrtanu (mutace) - prohlubuje se hlas, hlas ¢asto pieskakuje

rust ochlupeni v oblasti penisu a v podpazi

zacinaji rust vousy

akné - zvySuje se produkce mazu

dozravani pohlavnich organti — produkce hormonu testosteronu

dozravani pohlavnich bunék — spermie

poluce — samovolny vyron semene

Casto samovolnd erekce bez zjevného divodu, pii sexudlnim vzruSeni dochazi

k ejakulaci

Zmény v psychické oblasti

zaméfeni na vlastni vnitini prozivani — sebepozorovani, sebehodnoceni, sebekritiky
zdokonaluje se umyslna pozornost — pozorovani

zdokonaluji se vyjadfovaci schopnosti

zacatkem puberty je velmi narusena koncentrace pozornosti

zajem o sexualni otazky — vyhledavaji informace o sexu, o pohlavnim ustroji.

zajem o druhé pohlavi — obdobi prvnich lasek
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Projevy télesné zralosti u divek:

Menstruace

- krvaceni se dostavuje kazdy mésic, pokud nedojde k oplozeni vajicka, sliznice délohy
odumfte a béhem nékolika dni (4 — 7) je odlu¢ovana — menstruaéni krvaceni

- kazdy cyklus trva piiblizné 28 dni

- je bézné, ze z pocatku cyklus byva nepravidelny, miize se objevit po 2 nebo 3 meésicich
(do dvou let by ale méla byt menstruace pravidelna)

- menstruacni tekutina je tvotfena krvi, mensimi ¢i vétSimi ¢asteCkami délozni sliznice a

posevnim sekretem (celkem 60 — 80 ml menstruacni tekutiny)

a
1200 @OOT- @O
=
£ o dozravajici corpus o luteum
= £ folikul folikul ovulace Tuteum degenerje
37°C
36°C
: luteinizaéni hormon
estradiol N progesteron
.., folikulostmulujicd |
=
=
E
=
=]
[ folikuldimi fize @ Tute dlni faze ]
Irnenstl'ua.ce | E
g
58 —
=
£ E
=]
= g

1 3 5 7 9 11 13 15 17 18 21 23 25 27
2 4 & & 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28

dny menstruadniho cyklu
(Primérné hodnoty. Priibéh a hodnoty se mohou [isit
u rizrnych Fen nebo u rizmich oykiii)

Zdroj: https://cs.wikipedia.org/wiki/Menstrua%C4%8Dn%C3%AD_cyklus

Menstruaéni cyklus se pocitd od 1. dne menstrua¢niho krvéaceni. Je zavisly na produkci

hormoni estrogend a progesteronu.
Popisujeme 4 faze menstruaé¢niho cyklu:
1. Faze menstruac¢ni = deskvamacni, 1. - 4. den cyklu

- dochazi k odlouceni povrchové sliznice endometria menstruaéni krvi z délohy vaginou
navenek, menstrua¢ni krev vlivem obsahu fibrinolyzinu nekoaguluje, vlivem hormoni

3.-7. den MC krvaceni ustava
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2. Faze proliferac¢ni = folikularni, estrogenova

- od 5. do 14. dne cyklu pod vlivem estrogent, probiha reepitelizace endometria po
probé&hlé menstruaci, proliferace Zlazek a prokrveni endometria, délozni sliznice roste a

zvysuje se, koncem faze dochazi k ovulaci (14. den MC)

3. Faze sekrecni = lutealni, progesteronova

- zacina po ovulaci, trva od 15. do 28. dne cyklu pod vlivem hormonu zlutého téliska
progesteronu, sliznice se stale zvySuje, Zlazy produkuji velké mnozstvi hlenu, nedojde-

li kK oplozeni, zanika zluté télisko
4. Faze ischemicka = premenstruacni

- 28. den cyklu, nahly pokles hormonu progesteronu vede k stazeni cév zasobujicich
sliznici, nedokrvené endometrium se tak rozpada vlivem enzymut, po ischemii se
kontrakce arteriol povoli, vznika nahlé ptekrveni a stény cév praskaji a nastdva nova taze

menstruacni a novy cyklus, trva n€kolik hodin aZ jeden den

Ovarialni cyklus

1. Folikularni faze — trva pfiblizn¢ 14. dni od prvniho dne menstruace, vlivem estrogent

rostou folikuly, dozrava Graafiiv folikul, vyklene se na povrchu ovaria ve vel. 1,5 cm.

2. Ovulacni faze — nastane 14. den cyklu, Graafiv folikul praskne, vajicko (oocyt) se

vyplavi do dutiny bfi$ni a zachyti se na fimbriich vejcovodu.

3. Lutedlni faze — sténa folikulu po uvolnéni vajicka zacina kolabovat, ve folikulalnich
sténach se uklada zluty pigment (lutein). Vznika tzv. zluté télisko (corpus luteum) a

produkuje hormon progesteron.

Pokud nedojde k oplodnéni vajicka, vznika bilé telisko (corpus albicans) a kolem 24. dne

zanikd. Na povrchu vajecniku po ném zlstava jizvicka.

Ovulacni krvaceni — uprostied cyklu, vétSinou slabé a kratkodobé, v diisledku prechodného

poklesu hladiny hormonu estradiolu po ovulaci, je pokladano za fyziologicky stav.
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U vétsiny divek menstruaci predchazi psychické a fyzické zmény, tzv. premenstruacni
syndrom. Piiznaky jsou napéti v prsou, vzedmuté bficho, vykyvy nalady, nespavost ¢i
zaludec¢ni nevolnost. S menstruaci jsou Casto spojeny bolestivé kieCe v podbiisku zptisobené
kontrakcemi svali délohy, které napomahaji odlu¢ovani délozni vystelky. Doporucuje se
tepla sprcha nebo termofor, ktery uvolni svaly a ulevi od bolesti. Idealni je prochazka na
Cerstvém vzduchu, dostatek spanku miize zmensit napéti a inavu, omezeni soli a zvySeni
pfijmu vody pak nadymani a bolest hlavy.

Za normalnich podminek neni v pribéhu menstruace omezena pracovni ¢innost, sportovni
aktivity by mély byt mirnéjsi. Dulezité je v pribéhu menstruace dodrzovat spravné
hygienické navyky. Oblast pohlavnich organii by méla byt udrzovdna v Cistoté. K
pravidelnému myti staci Cista tepla voda a pfipadné jemny myci gel. Pfi menstruacnim
krvaceni lze pouzivat vlozky, tampony, menstruacni kaliSek nebo jiné pomticky, které by se

méla divka pravidelné vyménovat.

Kdy ma divka poprvé navstivit gynekologa?

Ke gynekologovi muze divka jit na prvni navstévu kdykoliv, navstéva neni vazana vékem
ani zdravotnim stavem. Neni potieba ¢ekat, az pfijdou prvni zdravotni potize. Velmi vhodné
je kontaktovat gynekologa a pozadat jej o vhodnou antikoncepci pfed prvnim pohlavnim
stykem — jediné tak l1ze zabranit nezadoucimu t€hotenstvi. Rozhodné se doporucuje navstéva
gynekologa i v pfipadech:

- neobvykle dlouha a bolestiva menstruace

- kdyz divka v 16 letech jest¢ nedostala menstruaci

- menstruacni cyklus krats§i nez 21 dni nebo delsi nez 35 dni

- vyskytuje-li se opakovany nebo dlouhodoby vaginalni vytok

Jaky ,,ukol*“ ma puberta?

Riist a dozravani organismu, v¢etné pohlavnich zlaz, které maji funkci:
1. Tvorba pohlavnich hormoni

Estrogeny, progesteron u Zeny

Androgeny (testosteron) u muze

2. Tvorba zarode¢nych bunék
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Vajicka u Zeny

Spermie u muze

3. Zahajeni schopnosti rozmnoZovani
Schopnost otéhotnét pii kazdém pohlavnim styku.
Pohlavni styk

Pohlavni citéni (libido) je ovliviiovano pohlavnimi hormony. Pohlavni styk je intimni
kontakt mezi dvéma lidmi. Jeho biologickou podstatou je rozmnozovani. Mél by byt
projevem vzajemné duvery, lasky a intimity mezi partnery. Proto je dulezité, aby pohlavni
styk probihal ve spravny ¢as se spravnou osobou.

Sexualni vzruSeni mize nastat drazdénim erotogennich zon. Pti vzruSeni se zrychluje tep,
dychani, zvySuje se pritok krve do penisu, ktery se zvetsi, ztopoii a zrudne. U zeny se zvySuje
ptitok krve do vulvy a pochvy, pochva zvlhne a jeji vnitini ¢ast se rozsiti. Ztopoii se klitoris
a napfimi se bradavky. Jsou-li oba partnefi vzruseni, jsou pfipraveni pro pohlavni spojeni
(souloz), kdy muz pronikne penisem do pochvy Zeny. Vyvrcholenim pohlavniho styku oba

partnefi prozivaji orgasmus.

Diilezité zasady péce o zdravi:
- ABSTINENCE
- pouzivani ochrany — KONDOM + dalsi antikoncepcni metoda
- dostatecna hygiena pted 1 po pohlavnim styku
- pravidelné navstévy gynekologa
- nezanedbavat lécbu (pokud vypukly pfiznaky nemoci)

- VERNOST jednomu partnerovi (spravny vybér partnera!)
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Piiloha 22: Ukazka prezentace — Reprodukéni zdravi, dospivani

Reprodukéni zdravi

POHLAVNI SYSTEM MUZE

Fur
pohlavnich bunék - spermie
pohlavnich hormon - festosteron

3) zavedeni pohlavnich bunék do zensi

Primarni pohlavni znaky
Sekundaérni pohlavni znaky bip

vanikaji pod vive festosteronu)

POHLAVNI SYSTEM ZENY

pohlavnich bunék - vajicka
pohlavnich hormoni - estrogeny, progesteron
(koltus)
(déloha)

SEKUNDARNI POHLAVNI ZNAKY U
DIVEK

POHLAVNI SYSTEM

oplozenim - splynutim saméi (spermie) a

samiéi (vaji¢ko) pohlavni bufiky
o5 v pohlavnich Hazéch

) polovinu genetické informace (DNA) na rozd

haploidni poéet

Stavba pohlavni soustavy muze

Pohlavni organy:
1) ynéfii

Stavba pohlavni soustavy zeny

Pohlavni orgény:

SEKUNDARNI POHLAVNI ZNAKY U
CHLAPCU

v 1
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Pohlavné prenosné choroby

Lenka Vrlovd

Bezpecné sexualni chovani

D

Pohlavni choroby (STD)

Zahmuje predeviim:
sexudlni abstinenci

spravry vibér partnera
partnerskd vérmost

Bezpelny sex neexistujell!

. Kapavka [Gonorrhoe)
. Syfilis {Lues, Syfilis)
. lymfogranuloma venereum (pivodces Chlamydia trachomatis)
. Mékky vied (Ulcus maolle)
Granuloma inguinale

moE oW

KAPAVKA (Gonorrhoe)

* bakterialni onemocnéni

+ pfenasi se pohlavnim stykem a z matky na plod

* projevuje se hnisavym zanétem pohlavniho a motového systému
Pfiznaky:

u muzi: 3-5 dni po ndkaze péleni, fezani pfi moéeni, hnisavy vytok z
moéové trubice

u #en: piiznaky mirnéjdi - unikne pozornosti, Zena je dal zdrojem infekce
* nelécend kapavka - zanéty délohy a vajecnikd, neplodnost

Lécba: antibiotika
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Priloha 23: Ukazka prezentace — Pohlavné prenosné choroby

Sexuadlni chovani ¢lovéka

Sexudlnim chovanim rozumime celou Skilu chovani,
od uzkého kontaktu (petting) po sexudini styk (pohlavni, ardini, andini),
kdy dochazi k tésnému kontaktu sliznic nebo kiZe.

Pohlavné prenosné choroby

* jako pohlavné pfenosné choroby oznacuje infekce, které jsou téméf
vidy pfendieny pohlavnim stykem (pohlavni, ordlni, andlni), oviem
riziko pfenosu existuje | u nekoitdlnich technik!!!

Délime na:
Pohlavnichoroby (STD)
Onemocnéni pfenddené pohlavnim stykem

Onemocnéni pfenasené pohlavnim stykem

* Virové nakazy:
* virus HIV
* virus hepatitidy typu B a C (Zloutenky)
= viry HPY
= genitdlni herpes (herpes genitalis) = opar

+» Bakterialni ndkazy - Chlamydie, Mykoplazmata
* Kvasinkové ndkazy — kandidoza

* Nakazy zpisobené prvokem — trichomonidza

* Parazitarni onemocnéni— svrab a mufiky

SYFILIS (Lues, Syfilis)

- bakteridlni onemocnéni, plvodee Treponema Pallidum

- prenos:
- pohlavnim stykem {posevni, ordlni, andlni)
- z matky na plod (vrozend pfijice, kongenitdlni Syfilis) = trvalé potkozen!



Priloha 24: Ukazka prezentace — Bezpecny sex, antikoncepce

MozZnosti regulace poceti

Bezpecny sex a
antikoncepce

ANTIKONCEPCE
dii 100% b d antik &ni

A1, et Zach

je y
ostatni metody mohou selhat a mize dojit k
: poceti.
AL CIIEE VeI  \o\rers antikoncepéni metody mohou byt
ochranou pfed pohlavni nemoci nebo nemoci
pohlavné pienosnou.

Antikoncepce Je souhrnny nazev pro viechny metody, které
slouii jako ochrana pfed neplanovanym téhotenstvim

» slovo antikoncepce pochil 2 latinského Anticoncipere = proti poteti

Antikoncepéni metody se
aplikuji pred soulozi nebo

béhem souloze. /
. r
Spolehlivost antikoncepénich metod
tzv. Téhotenské &islo
Onnost antikoncepce -
o * vyjadfuje, kolik Zen ze 100 za rok pfi Reverzbaini trwsody 3
Pearllv index pouzivani dané metody neplanované Jlschelotoy my )
otéhotni Spermicdy 010-2500 Masdiletad tbisko Mirsnsd
Keodom " Toators bosmondins antisecepce S
* pojmenované podle amerického biologa :meww g":?ﬁ: Posar —
Raymonda Perla Deporni gestageny 000-100 Vonden —
l Cu0 0.20-080 Metody vypoite seplodmych ded
INGAS 002-020 Spermedrigety o
Ieversbini meeody
/7 Doraki oibzace 000-950 ®
WMaibshi storibrace 000015 B - -
”
Spolehlivost antikoncepénich metod Antikoncepéni metody
1. Chirurgické metody - sterilizace, vasektomie (vic jak 99%)
' nitross ; 8. barlérové kontracepni
2. Nitrodélozni télisko, injekéni antikoncepce, podkozni implanta i ks metody
(vic jak 99%) x
3. Hormonalni antikoncepce = PILULKA

1. Kombinovana pilulka (99%)

2. Minipilulka (98%)

Bariérova metoda— KONDOM (93%)

Ostatni metody — chemické, pfirozené metody

Bez antikoncepce

o wn e
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Piiloha 25: Spolehlivost jednotlivych antikoncep¢nich metod s uvedenou hodnotou Pl

Tab.1  Pearl index -
ucinnost antikoncepce

Reverzibilni metody

Nechranény styk 80,00-85,00
Spermicidy 0,10-25,00
Kondom 14
CoC 0,10-0,40
Peroralni gestageny 0,14-9,60
Depotni gestageny 0,00-1,00
Cu-lUD 0,20-0,80
LNG-IUS 0,02-0,20
Ireverzibilni metody

Zenska sterilizace 0,00-0,50
Muzska sterilizace 0,00-0,15
Zdroj:

Pearl index. [online] 2009 [cit. 2020-03-01] Dostupné z: https://www.tevapoint.cz/moderni-

antikoncepce-nema-alternativu/.
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Ptiloha 26. Srovnani vyhod a nevyhod vyukovych metod

Faktory Klasicka Aktivizacni Kombinace
vyuka vyuka obou metod
Cas potiebny na ptipravu vyuky Nizka Vysoka Stiedni
naroc¢nost narocnost naroc¢nost
Cas nutny na realizaci vyuky Nizka Vysoka Stiedni
naro¢nost naroc¢nost narocnost
Didaktické pomtcky, ukazky Nizka Vysoka Stredni
naro¢nost narocnost narocnost
Rozvoj mysleni, kreativity NE ANO ANO
ZvySuje zajem o ucivo NE ANO ANO
Sebepoznani NE ANO ANO
Me¢ni vztahy ve tiidé NE ANO ANO
Déava studentiim prostor NE ANO ANO
Ptehledny zapis, systematizace ANO NE ANO
Piiprava na VS piednasky Ptipravuje Nepftipravuje Neda se
posoudit

Zdroj:

KOTRBA, Tomas a Lubor LACINA. Praktické vyuZiti aktivizacnich metod ve vyuce. Brno:
Spole¢nost pro odbornou literaturu - Barrister & Principal, 2007. ISBN 978-80-87029-12-1.
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Piiloha 27. Preference jednotlivych vyukovych metod Zaky

Ano, mam Jak kdy % Ne, nemam
rad % rad %
Hry a soutéze 90 10 0
Prace s pocitatem 88 12 0
Pokusy 87 13 0
Prace s interaktivni tabuli 80 20 0
Kresleni a malovani 72 21 7
Skupinova prace 67 30 3
Rucni prace 62 27 11
Manipulace s pomiickami 61 32 7
Vyhledavani informaci 60 32 8
Laboratorni prace 52 30 18
Projekty 50 38 12
Zahradnické prace 42 44 14
Dramatizace 40 37 23
Pracovni listy (seSity) 33 52 15
Cteni, prace s u¢ebnici 32 ol 17
Samostatna prace 32 50 18
Slohova prace 29 45 26
Vyklad a prednaska 23 60 17

Zdroj: Tikalska, 2008 in Zormanova 2012
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