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UVOD

Toto antropologické téma jsem si vybrala vzhledem k tomu, Ze jej povazuji za velmi
aktualni, nebot’ vyzkuma v oblasti miry tolerance u zdravotniki a pedagogu je ve svéte velmi
malo. M¢é samotnou tedy zajimaly vysledky vyzkumu a to, zda je télesnd modifikace u
zdravotnik a pedagogu stale natolik zakazanym tématem, ¢i zda se vlivem moderni doby
postoje spoleCnosti méni. Z vlastni zkuSenosti mohu fict, ze jako zdravotni sestra, ktera pracuje
den co den se seniory na internim oddéleni, se velmi Casto setkdvam spise s pozitivnim ohlasem
na tetovani na mém téle. Casto vede k uvolnéni atmosféry mezi zdravotnikem a pacientem,
které napomaha ke zvyseni divéry a otevienosti z obou stran, coz v mé profesi hodnotim jako

pozitivni.

Vzhledem ke slozité historii ve vyvoji oSetfovatelstvi a pozic v oSetfovatelstvi bylo
v diplomové praci pro sesterskou profesi pouzito pouze pojmenovani ,,zdravotni sestra“, které
je Sirokou laickou vefejnosti hojné pouzivano, ackoliv odbornou vefejnosti se tento nazev jiz
nepouziva. Presné znéni a vymezeni kompetenci pro sesterskou profesi uvadi Vyhlaska ¢.
391/2017 Sb., ktera podléha Zéakonu ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani
zpusobilosti k vykonu nelékai'skych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péfe a o zmeéné€ nékterych souvisejicich zakoni (zakon o

nelékarskych zdravotnickych povolanich).

Telesna modifikace v oblasti ucitelstvi je jeste stdle pomérné stigmatizovanym tématem a
mnohdy byva ze strany zaméstnavatele nepfipustné takového pedagoga piijmout. Divodem
muze byt nevédomost zameéstnavatele o vnimani, ¢i postojich Siroké vefejnosti k pedagogovi
s t€lesnou modifikaci, ¢i osobni postoj. Profesionalitu pedagoga vyjadifuje mnoho faktord.
V tomto piipadé je jednim z nich i samotné vystupovani a pusobeni na okoli svym vzhledem.
Na rozdil od jinych druhi profesi je image u ucitele velmi dilezita a slouzi jako podpora

pedagogické Cinnosti, kterou neni pouze vzdélavani, ale 1 vychova. (Pearson, 2018)

V oblasti zdravotnictvi je to velmi podobné. Zdravotnik s vyraznéjsi t€lesnou modifikaci,
nezli je piercing v usnich laliccich, nad kterym se verejnost nepozastavuje, nebot’ je povaZzovan
za normalni, musi pocitat s odmitavym postojem ze strany pacienta. Tyto negativni postoje
velmi Casto prameni z chybného vnimani, které je zaloZzeno na predsudcich z dob predeslych.
Je tedy nutné k takovému pacientovi pristupovat citlivé a s respektem k jeho postoji, presveédcit

jej ke zmeéné vnimani a postoje. (Smith, 2016)



Hlavni cil zkoumani

Hlavnim cilem prace je zjistit, jaka je tolerance vefejnosti k télesnym modifikacim u

zdravotnikl a pedagogu.



1 PREHLED PUBLIKOVANYCH POZNATKU K TEMATU DP

Tato Cast diplomové prace se zabyva teoretickymi poznatky vazicimi se k tématu. Jedna se o
vycCet informaci ziskanych pomoci rozsahlé reSersi Cinnosti v elektronickych zdrojich a
dostupné literatuie. Pro zjednodusené vyhledavani byla formulovana Siroka resersni otazka a
nasledné byla néktera primarni hesla obohacena o synonyma. Relevantni zdroje byly ziskavany
pomoci Portalu elektronickych informacnich zdroji Univerzity Palackého v Olomouci, viz
http://discovery.upol.cz, ddle pomoci on-line databazi Science Direct, ProQuest, EBSCO, Web
of Scienece nebo naptiklad pfes Google Scholar. Téz byly vyuzity informace z védeckych
¢lankt a dostupné literatury. Bylo vyuzito 41 prament s omezenim vyhledavani na rok 2005—
2022. Jedna se jak o literaturu a publikace v Ceském jazyce, tak v anglickém jazyce. Tato

kapitola je rozdelena na 7 podkapitol pojednavajicich o informacich, které se vazi k tématu.

1.1 Definice tetovani

Tetovani je jednou z nejstarSich technik zdobeni téla, které ma mnoho ucelli a ty se
postupem Casu méni a vyviji. Jesté do nedavna bylo tetovani doménou predevsim delikventnich
subkultur, a pravé proto dodnes panuji pfevazné mezi star§imi generacemi nékteré myty a

predsudky vyplyvajici z dob diivéjsich.

Pojem subkultura, jak jiz napovida predpona ,sub-“, je tedy podskupina néjaké urcité
dominantni kultury, ktera ji mize ovliviiovat nebo udavat urcity smér. Ma vlastni znaky,
symboly, hodnoty a postoje (Martinéz, 2019). Subkultura se s dominantni kulturou mize dostat
do rozporu, a tim padem vznik4 kontrakultura, znamena to tedy, Ze se minoritni skupina stavi
pred moralku majoritni skupiny (Jandourek, 2001). Pojem kontrakultura je zminén prave proto,
ze se télesna modifikace obecné muze fadit mez kontrakultury, nebot’ jesté pred nedavnem byl

tento druh télesné modifikace majoritni skupinou povazovan za nepfipustny a nemoralni.

Jednou z nejstarSich dohledatelnych definic v ¢eském jazyce je definice z Ottova slovniku
nau¢ného z roku 1906, ktera fika: “Zvyk rozsifeny témér u vSech narodu, ktery zalezi na tom,
ze kuze lidska ozdobuje se vykresy razu ornamentalniho neb symbolického zplisobeno timto:
ostrym nastrojem provadéji se do kiize zafezy nebo body, jez spojuji se ve vykres, ktery pak

natie se barvou, pokud mozno trvalou.” (Ottiv slovnik naucny, 1906, s. 295). Muzeme si zde
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ale uvést i dalsi definice od jinych autort, nebot’ definic k tomuto pojmu vzniklo pomérmné dost.
Napriklad definice z Encyklopedie Britannica, ktera fikd ze: , Tetovani je stalou a
nepostradatelnou kresbou ¢i ornamentem vytvofenym na téle vpravenim barviva pod kuzi
nositele.“ (The New Encyklopaedia Britannica, 2021). Ac¢koliv je tato definice starSiho data,
jeji podstata se za dlouhé roky nezménila. Jako jednu z novéjSich definic si mizeme uvést
naprtiklad definici od Hartla a Hartlové (2010), ktera tika ,,Zdobeni kize vpichovanim barvy,

¢imz vznikaji trvala vyobrazeni.*

1.1.1 Historie tetovani

Nejstarsi doklady o tetovani byly objeveny okolo roku 1891 a to presnéji v hrobce
Mentuhotepa (II.) Nebhepetrea v Dér el-Bahri. Zde byla nalezena napfiklad mumie knézky
Imenet, ktera byla ve sluzbach matky Hathory, jez byla povazovana za bohyni a ochrankyni
tance, lasky a hudby. Knézka Imenet byla jednou z nejzkoumanéjsich mumii, ktera se zde
nalezla a na jejim téle bylo objeveno tetovani na stehnech, pazich a bfise, které bylo vytvoreno

pomoci teCek a arek (Vachala, 2012).

Jedno z naprosto nejstarSich dolozenych tetovani je tetovani na téle zmrzlého muze
v Otzském tdoli v rakouskych Alpach. Vé&dci se domnivaji, Ze t&lo muze, ktery byl nasledng
pojmenovan po mist&, kde byl nalezen, tedy ,,Otzi®, je cca 5 300 let staré, znamena to tedy, Ze
se jedna o nalez téla z doby médeéné, které bylo zachovano pouze vlivem mrazu, které v této
krajin€ panuji. T¢€lo bylo nalezeno teprve pted nedavnem, a to 19. 9. 1991, kdy jej nasla dvojice
turistd Erika a Helmut Simonovi, ktefi pravé provadéli sestup z ledovce, pii kterém spatfili

vy¢nivajici lidskou hlavu (Vojacek, 2015).

Nejprve si védci mysleli, Ze nalezené stopy na téle Otziho jsou stopy po biovani a
popaleniny z boje, nicméné nasledné bylo zjisténo, ze se jedna o davny druh tetovani. Tetovani
bylo umisténo v mistech, kam se v dnesni dobé¢ aplikuji akupunkturni jehly, a tak se védci
domnivaji, ze je jednalo o tetovani vzniklé po 1écebnych ucelech, nikoliv o tetovani
s estetickym, ¢i jinym efektem. Na téle Otziho bylo nalezeno 14 &arek a kiizi namodralé barvy.
Po nasledné difrakci bylo potvrzeno, Ze se jedna o stopy sazi a krystalky minerald (Rychlik,
2014).
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V dobach davnych, okolo devatého stoleti, v nékterych kulturach slouzilo tetovani jako
symbol poslusnosti, ¢i otroctvi svym muzim. Kupfikladu eskymacké zeny si tetovaly ¢aru na
brady a maorské Zeny si d&laly riizna tetovani v okoli Gist. Podobné tak oznacovali staii Rekové,
nebo i Rimani své otroky a zajatce, aby jejich potetované t&lo vzbuzovalo v protivnikovi vétsi
strach, to vSak bylo zakazano s pfichodem kiestanstvi, nebot’ v Bibli je ve Starém zakoné

tetovani zakéazano. (Vanek, 2005)

Kdyz se podivame do ¢asti nedavnych, avsak troufam si fict, Ze v tento moment uz
historickych, nebot’ subkultura tetovani se vyviji velmi rychle, zjistime, ze jeste pred 30—40 lety
bylo tetovani na t€le obyCejnych smrtelnikd, jak jsem jiz zmifiovala, majoritou nepiipustné.
Lidé s télesnou modifikaci se obvykle fadili do delikventnich subkultur ¢i nizsich socialnich

tfid, byly to pfevazné osoby patfici ke koloto¢aiam, kriminalnici ¢i kupfikladu namornici.

Namotnici si obvykle tetovali ndbozenské motivy, jako naptiklad kiiz, ¢i hlavu JeziSe,
a to prevazné z praktickych divodu, i pfes to, ze Bible tetovani zakazuje, véfili tomu, ze to
napomuze jejich identifikaci po padu pres palubu, nebo Ze se jim pfi ptipadné smrti a zmizeni
v moii dostane alespon kiestanského obfadu po nalezeni téla. Doufali také, ze tyto motivy
napomuzou ke zmirnéni riznych trestd obvykle pouzivanych na palubé béhem plavby, jako

bylo napfiklad biti provazem (Vangk, 2005).

Dalsi skupinou byli kriminalnici, néktefi maji své tetovani vytvorené dobrovolné a jini
naopak nedobrovolné. Kazdy z téchto symboli ma vsak svij vyznam, velmi zalezi na jeho
provedeni, ¢i umisténi. Z dobrovolné vytvorenych symboli to maze byt naptiklad ruze, kterou
dava kriminalnik najevo své znicené mladi, jenz travil v riznych napravnych zafizenich pro
mladistvé, v pfipadé€ Zen se potom muze jednat o znak prostituce. Dal§im symbolem muze byt
kocka, ktera oznacuje zlodé€je a kterou kriminalnik dava najevo, ze je mazany, obratny, bystry
a ma Stésti. Pokud je kocek vice, znamena to, Ze nepracuje sam, ale je soucasti urcitého gangu,
ktery je zaméfen na kradeze. Zelezny kiiZ, oznaluje vysoce postaveného kriminalnika ve
vézeriské hierarchii a lebka oznacCuje vraha a slouzi jako vystraha pro ostatni. (Vegrichtova,

2016)

Nedobrovolna tetovani se ve vézefiském prostedi nejcastéji aplikuji na odsouzené za
¢in se sexualnim pozadim, ktery je obvykle odsuzovan i samotnymi vézni. Pfi vytvareni
takového tetovani jde obvykle o to, aby tetovany pocit'oval co nejvétsi bolest a symbol nasledné
vyjadfoval jasn€, ¢im se tetovany provinil. Tetuje se na mista, kde jej obvinény tézko

zamaskuje, jako je napftiklad oblicej, aby bylo na oCich vSem, ktefi s touto osobou pfijdou do
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kontaktu. Velmi Casto jsou to symboly panského pfirozeni, ¢i rizné hanlivé napisy. (Funk,
2013)

Toto viechno se v Ceské republice zalalo vyrazné ménit po Sametové revoluci
v listopadu 1989, kdy byl v Praze legalné otevien prvni tetovaci salon, po némz nasledovalo
mnoho dalSich. Zarover vySel zakaz tetovani ve véznicich, a to nejen z divodu preruseni této
neverbalni tajné komunikace mezi vézni, ale i z divodu zastaveni §ifeni riznych nemoci, jako
napiiklad HIV ¢i hepatitidy vlivem nedostatecné hygieny pfi aplikaci tetovani. (Kalvodova,
2012)

1.1.2 Tetovani a soucasnost

Jak jsem jiz zminila, v souCasné dob€ se tetovani, piercingy a dalsi rizné modifikace
zaCinaji dynamickym tempem ménit na néco, co majoritni spole¢nost nevnima negativne.
V dnes$ni dobé si tetovani vytvari velka spousta lidi predevSim s cilem estetickymci
kosmetickym, nikoli s cilem neverbalni komunikace jako tomu bylo v dobach drivéjsich. I pres
to, ze se tolerance vuci tetovani a télesnym modifikacim obecné velmi rychle méni, zastavaji
ve spoleCnosti zazity nékteré myty a predsudky, je tomu tak prevazné ve skupiné starsi

generace, ktera zazila dobu, kdy bylo tetovani doménou piedevsim delikventnich subkultur.

V Ceské republice se jesté stale miZeme setkat sodmitavym postojem vadi
modifikacim v nekterych profesnich odvétvich, jako je naptiklad Skolstvi, zdravotnictvi ¢i u
bezpecnostnich slozek statu. V japonské kultufe se zase muzeme setkat pfimo se zakazem
vstupu pro lidi s tetovanim na néktera vefejna prostranstvi, jako jsou koupalisté, posilovny,
parky atd... Nebot’ zde je stale tetovani doménou predev§im velmi obavané japonské mafie

zvané Yakuza. (Kaplan, 2012)

V soucasné dobé povazujeme za télesnou modifikaci naptiklad i kosmetické upravy na

téle, jako je napriklad permanentni make-up, operace povislych ocnich vicek ¢i plastika prsou.
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1.2 Piercing

Z historického hlediska mél piercing funkci prevazné lé¢ebnou a ritualni. Primitivni
kmeny a komunity véfily, Zze vkladanim predméta, jako byly napiiklad kosti, klaciky ¢i pera,
dokazi vyhnat zI¢ duchy, vyhnout se nemocem a smule. Véfili v pozitivni energii, §tésti a silu.
Aplikace piercingu byla vzdy spojovana s bolesti, byla provazena zpévem, tancem ¢i jinymi

slavnostmi ritualy. (Fiksa, 2005)

Nejcastéji zdobenou casti té€la byly prevazné usni lalicky a nos, coz dokladaji rizné
nalezy na t€lech mumii ¢i historické malby. Pied cca 4000 lety na Stfednim vychodé velikost
krouzku v nose poukazovala na bohatstvi v rodiné. Na Borneu byl zase piercing v usnich

lalt¢cich znak dospélosti, ktery provadéli rodice svému potomkovi. (Fiksa, 2005)

V soucasné dobé¢ je u mladych lidi zdobeni téla piercingem velmi oblibenym trendem,
stejné jako tetovani je spojovano predevsim star§imi generacemi prevazné s delikventni
subkulturou, nicméné tyto nazory se z populace vzhledem k popularit€¢ dynamicky vytraci.
V evropskych statech se v dne§ni dobé piercing pouziva jiz prevazné za estetickym ucelem a je

rozdelovan a hodnocen prevazné dle velikosti, Cetnosti a kvality provedeni. (Fiksa, 2005)

1.2.1 Piercing a zdravotnicky pracovnik

Pti tvorbé piercingli na jinych mistech, nezli jsou usni lalticky, je nutné pocitat s tim, ze
pacient muze mit negativni nazor a zaujimat negativistické postoje vaci takovému
zdravotnikovi, tyto postoje mohou pramenit z chybného vnimani zaloZzeného na ptedsudcich.
Je tedy potieba nasledné k takovému pacientovi pfistupovat citlivé a nezaujimat stejné postoje,

ba naopak dovést ho svym chovanim ke zmén¢ jeho postoje. (Smith, 2016)

Aby zdravotnici dokazali efektivné komunikovat a navazovat kladné vztahy, je také
velmi nutné, aby znali praktiky a eticka dilemata raznych kultur, aby k pacientovi piistupovali
bez zaujeti a zaroven, pokud maji vlastni télesnou modifikaci, kterd se neslucuje s kulturou
daného pacienta, aby takovy postoj od né¢ho neoCekavali a zachovali si profesionalni postoj.

(Smith, 2016)
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Piercing, nebo i jina télesna modifikace, mize vést k negativnimu ovlivnéni vztahu, a
tim muaze dochazet k poklesu divéry a ke zpochybniovani schopnosti zdravotnika. Naopak pii
kladném postoji pacienta vici piercingu a jiné télesné modifikaci mize byt vztah budovan
opacnym smérem a vede k vyssi davére, lepsi komunikaci a vzajemnému porozumeéni si.

(Johnson et al., 2016)

K zabranéni ovliviiovani pacienta tradi¢nimi nazory muize napomoci tfeba pracovni
odév, ktery bude modifikaci zakryvat a vynéti piercingu po dobu sluzby ¢i komunikace
s pacientem. Vzhledem ke stale pretrvavajici domnénce, Ze piercingy a télesné modifikace
nejsou pacienty vnimany pfili§ kladné, muze vést rozhodnuti zaméstnavatele uchazecCe

s piercingem, ¢i modifikaci nepfijimat. (Johnson et al., 2016)

Zdravotnicky pracovnik, ale i pedagog, by me¢li byt schopni rozpoznat, kdy se jedna o
obycejnou télesnou modifikaci ¢i piercing za ucelem estetického, ritualniho, 1écebného, nebo
jiného divodu a kdy se zacina jednat o sebeposkozovani v ramci nestabilniho dusevniho zdravi
u pacienta, klienta i zaka. V tomto pfipadé€ by se mély zahajit kroky vedouci k feSeni problému.

(Beal, 2018)

1.3 Dalsi télesné modifikace

Dalsi télesnou modifikaci je napiiklad ,skarifikace® (scar = jizva), zde dochazi
k vytvareni obrazc pomoci jizveni horni vrstvy kize. Jizveni horni vrstvy kiize muze probihat
pomoci nékolika metod. Prvni zjich je vyfezavani ornamenti do kize pomoci ostrého
predmétu, v nasich krajich probiha tato metoda skarifikace, zvana téz jako cutting (cut = fezat),

za sterilnich podminek ve specializovanych salonech pomoci skalpelu.

Dalsi formou skarifikace je ,,branding* (brand = oznaCovat teplem), zde se jedna o
jizveni kize za pomoci rozzhaveného Zzeleza, tato metoda, jez neni pfili§ obvyklou, byla
vyuzivana prevazné v historii jako imyslné oznacovani na viditelnych mistech u otroka ¢i

kriminalnikt. Tato metoda byla znama téz pod nazvem , ocejchovani“. (Rychik, 2005)

Mezi dalsi t€lesné modifikace se fadi napfiklad vkladani implantat do podkozi, tzv.
,,subdermalni implantaty“. Tento trend je doménou pievazné dnesni moderni doby, nebot o

ném nejsou zadné historické zminky. Jednd se o vloZeni specialné tvarovaného, zdravotné
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nezavadného implantatu (teflon, ¢i silikon) do podkozi, ktery ma napftiklad tvar lebky, srdicka,
hvézdy atd... (Studio Hell). Tento druh modifikace nema jiny nez esteticky tcel, nicméné nove
Americky ufad pro kontrolu 1é€iv a potravin schvalil v roce 2016 téz aplikaci subkutannich
implantat za [é¢ebnym ticelem. Jedna se o aplikaci implantatu, ze kterého se postupné uvoliuje
latka na opiatové bazi a zlepSuje tak kvalitu zivota u pacientd na té€chto latkach zavislych. (Itzoe,

Guarnieri, 2017)

Stejné jako subdermalni implantaty je novinkou dne$ni doby také napftiklad , split
jazyka®, téz nazyvany jako ,hadi jazyk®, nebo ,,rozstép jazyka“. Principem je rozfiznuti jazyka
uprostied stfedového vaziva a nasledné oSetfeni rany tak, aby nekrvacela a néasledné znovu
nesrostla. Jde pouze o estetickou upravu, nositel mize nasledné kazdou polovinu jazyka ovladat

nezavisle na sobé€. (Studio Hell)

Jednou z mnoha dalSich télesnych modifikaci je v nékterych dnesnich subkulturach
moderni nechat si vytvorit takzvané ,elfi usi“, nebo téz ,.ear pointing”. Zakladnim principem
této modifikace je zméena piirozené¢ho tvaru usi na tvar Spicaty, ktery pfipomina usi zvifat, ¢i
mystickych elfi. Dochazi tedy k chirurgické upravé horni Casti usni chrupavky, presnéji
k odstranéni vn¢jsiho zahnutého okraje ucha tak, aby ucho dostalo pozadovany tvar. (Studio

Hell)

1.4 Postoje ve zdravotnictvi

Osobnosti ve zdravotnictvi najdeme celou fadu, od lékait, pres vSeobecné sestry,
praktické sestry, porodni asistentky, terapeuty, oSetfovatelky, sanitafe az po personal, ktery se
stara o chod celého zafizeni ¢i o uklid a Cistotu. Nejdulezit€j§im clankem samotného
zdravotnictvi je ov§em samotny pacient, bez kterého by cely systém zdravotnictvi neexistoval.
Mezi pacientem a veskerym persondlem nachazejicim se ve zdravotnickém zafizeni vznikaji

urcité vazby, vztahy, vzdjemné postoje a nazory.

V prvni fad€ je nejdulezitejsi urcit si, kdo je pacient. Jak jiz samotny rozbor slova
,pacient” napovida, jedna se o osobu, ktera potrebuje lékatskou péci, trpi, nebo je zranéna a ma
sva prava a povinnosti (patiens = trpim). Pojem , pacient ale neni v zdkoné jasn¢ ukotven.
Z pravniho hlediska tedy dokazeme urcit, kdo je pacient a pfifadit mu presny kod s diagnozou,

ale pfesna definice stanovena neni. Ze sociologického hlediska je pacient role, ktera ma
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v povaze urcité vzorce chovani, je ale nezbytné nutné dbat predevs§im na individualitu pacienta
a jeho bio-psycho-socio-spiritualni potieby, které ovliviiuji chovani v této roli. (Asadzandi,

2017)

Kazdého pacienta ovliviiuje fada zkuSenosti a zazitka, ktera zapfiCifiuje, ze se jeho
chovani stava takzvané stereotypni a tedy predvidatelné. Toto chovani se nazyva ,postoj“.
Existuje nékolik skal, jak je mozné postoje hodnotit, jednou z nich muze byt napiiklad
»Sumacni“ nebo téz ,Likertova Skala“, ¢i ,,Sémanticky diferencial“. Tyto hodnotici Skaly se
mohou objevovat napfiklad v dotaznicich spokojenosti a slouzi jako zpétna vazba ziizovateli

pro zkvalitiiovani péce. (Rod, 2012)

Kazda osobnost méa své vlastni postoje, které se prolinaji a souvisi s prozivanim, citénim
a jejich individualni osobnosti, mySlenim a chapanim. Pfesto ale jsou popsané urcité vzorce
téchto postoju, které jsou velmi dilezité z hlediska budovani vztahu mezi zdravotnickym
pracovnikem a pacientem, ¢i klientem. Je velmi dalezité, aby zdravotnik druhy téchto postoja
znal a mohl tedy predvidat chovani, a tim padem adekvatné reagovat na pacienta pfi budovani

vztahu, ktery nasledné ovliviuje prubeh 1écby. (Mikulastik, 2010)

Postoje pacientll a nasledné jejich reakce na okolni podnéty mohou byt ovlivnény
mnoha faktory. Tyto postoje muze ovliviiovat kupfiikladu favoritismus a tedy to, co ¢loveék
preferuje, Cemu dava prednost, at’ uz z divodu osobnich sympatii, ¢i ur€itych zavazka k jiné
osobé. Dale to mlze byt vira, zde se jedna o iracionalni a emocionalni postoj, zalozeny na
vnitfnich pocitech a urcité jistote, na kterou se clovek obraci, bez moznosti jej logicky vysvétlit,
¢i dokazat. Dal§im iracionalné a téz emocionalné koncipovanym postojem je predsudek.
Predsudek ma obvykle negativisticky podtext a je velmi Casto zalozen na Spatné
informovanosti, €1 zaujatosti proti jiné osobé. Zde je moznost navazat na dalsi druh postoje a
tim je rasismus, jedna se konkrétn€ o negativisticky postoj vii¢i osobam jiné rasy, k Cemuz se
muze vazat dale i xenofobie, ktera zapficinuje podcefiovani osob jiné narodnosti. (Mikulastik,

2010)

S roli pacienta se poji role zdravotnického pracovnika — tedy Iékare, v§eobecné sestry,
porodni asistentky, oSetfovatelky, sanitarky atd... Fungovani osoby v roli pacienta a fungovani
osoby v roli zdravotnického personalu je postaveno na urCitych vztazich. Nejdialezitéjsim
vztahem ve zdravotnickém zafizeni je vztah mezi Iékafem a pacientem a vztah mezi zdravotni
sestrou a pacientem. Jak uvadi Steward (2005) ve svém clanku Reflections on the doctor—

patient relationship: from evidence and experience, budovani vztahu mezi lékarem a pacientem
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je zaloZzeno na vyvoji a mnoha faktorech, jako naptiklad délka 1écby, samotné sympatie,
postoje, védomosti, nazory nebo spole¢né zazitky (coz mize byt u Zen napiiklad porod). Vyvoj

a budovani té€chto vztaha v pozitivnim sméru nasledn€ vede ke zkvalitnéni péce i diagnostiky.

1.4.1 Vztah lékar a pacient

Kdyz se zamétime na samotny vztah mezi Iékafem a pacientem, mizeme si pov§imnout
vyvoje v pristupu k pacientovi jako takovému. V diivéjSich dobach byl velmi ¢asto pouzivan
pfevazné paternalisticky pfistup k pacientovi, bylo tedy vyuzivano urcité nadvlady nad
pacientem. Od nastupu ,,Umluvy o ochrané lidskych prav a distojnosti lidské bytosti ve vztahu
k mediciné a biologii“ v devadesatych letech se vSak paternalisticky pfistup zacal ménit na
partnersky pristup, zacalo se vice ptihlizet k prani pacienta a zarovei byl pacient povazovan za
rovnocenného partnera, ¢imz se vyrazné ovlivnil vztah mezi lékafem a pacientem. Zakladni
psychologické faktory ovliviiujici vztah pacienta k 1ékafi jsou: empatie, autenticita a akceptace.

Ze strany pacienta je naopak velmi dulezita divéra a ochota spolupracovat. (Opatrna, 2013)

Bylo zjisténo, ze pii komunikaci s pacienty je velmi dulezité i to, jak 1ékar vypada a
tedy to, jak na pacienta pusobi. V této oblasti hraje velkou roli ¢ast proménnych, jako je

napiiklad v€k, pohlavi, rasa, ¢i zdravotni stav. (Street, 2007)

Prestoze je velmi dulezité, aby mél 1ékar spravnou charakterovou vybavenost a spliioval
etické normy a kodex vztahujici se k povolani Iékare, je zaroven nutné, aby znal adodrzoval
také pravni normy, které se k jeho povolani v Ceské republice vztahuji. Sem patii napiiklad
,Hippokratova piisaha®, kterou lékati slavnostné skladaji pfi ukonCovani studia, ktera vychazi
z empirickych poznatkt ptirodnich, a hlavné humanitnich véd (Holmboe, 2014). Hippokratova
prisaha je tradi¢ni, nejstarsi a nejslavnéjsi 1ékarsky spis, ktery je dodnes pouzivan, piestoze se
za dlouhé roky od svého vzniku vyznamné zménil (Hanak, 2019). Dale profese 1ékate podléha

téz etickému kodexu Ceské Iékaiské komory.
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1.4.2 Eticky kodex Ceské 1ékaiské komory

Eticky kodex Ceské lékaiské komory je stavovsky predpis, ktery je pravidelng
novelizovan, posledni novelizace probéhla v roce 2019. Eticky kodex Ceské lékatské komory
je rozdélen do péti Casti. Prvni se tyka obecnych zasad, které 1ékati prikazuji dbat na autonomii,
a tedy vnimat pacienta a jeho potieby jako prioritu Cislo jedna a povySovat ji nad ekonomicky
zisk, byt za kazdou cenu profesionalni, chranit zdravi pacienti bez ohledu na vék, pohlavi,

etnicitu, rozumovou uroven ¢i sexualni orientaci.

Druha cast se vénuje lékari a jeho povolani. Tato cast udava lékari naptiklad povinnost
pomahat v§em lidem v ohrozeni zivota poskytnutim neodkladné prvni pomoci, musi jednat
v ramci svého nejlepsiho védomi a svédomi, musi respektovat mlCenlivost, pouzivat takové
nejnovej§i dostupné metody, vedouci k nejlep§i mozné 1écbé pacienta, které ale stale

koresponduji s jeho pranim a vili.

Treti Cast je zaméfena piimo na lékare a pacienta. Zde se uvadi, ze se 1ékar musi vzdat
paternalistického pfistupu, musi respektovat pacientova prava, nesmi se snizit k hrubému
chovani, musi byt trpélivy a klidny, je povinen pacienta dostatecné a adekvatné informovat o
charakteru onemocnéni, postupech 1é¢by, zamyslené 1écbé a dalSich postupech, informovat jej
o rizicich a jinych moznostech. Lékat nesmi zneuzit divéru pacienta a musi pracovat na rozvoji

vztahu a budovani daveéry.

Ctvrta Cast se vénuje vztahu mezi 1ékafi a patd mezi 1ékafi a ostatnim zdravotnickym

personalem. (Ceska lékatska komora, 2019)

1.4.3 Vztah sestra a pacient

Mimo to, ze pln¢ kvalifikovana sestra je odbornici v oboru OSetfovatelstvi, ktery je od
druhé poloviny 20. stoleti samostatnym multidisciplinarnim, védnim oborem (Wierzbicka,
2019). Ma také c¢tyti zakladni povinnosti, které ji udava nejzakladnéj§i dokument vénujici se
sestram v Siroké roving, a to ,,Eticky kodex sester*. Prvni z povinnosti je pfedchazeni nemocem
a péce o zdravi. Pokud jiz zdravi neslouzi, je povinnosti sestry se snazit jej navratit a pecovat o

zmirnéni utrpeni. Sestra je v oCich pacienta také pomyslnou spojkou, nebo jinak feCeno
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prostfednikem mezi lékafem a pacientem, sestra pacientovi poskytuje oporu, porozumeéni,
utéchu, stava se jeho blizkou osobou. Sestra zastava pomyslnou funkci pacientova advokata,
obhajuje ho a bojuje za nejlepsi mozné postupy v prub€hu jeho 1écby a haji jeho prava
(Gulasova, 2005). Zakladem budovani kladného vztahu je vhodna komunikace Je dualezité
uvédomit si, ze 1 Cloveék, ktery nemluvi, komunikuje. Jedna se o feC téla, uméni naslouchat,
sdilet. Pro umeéni sdileni a naslouchani je potifeba empatie a porozumeéni, to napomaha

k budovani divéry, a tim k aktivni spolupraci pacienta. (Kvasnickova, 2016)

Image sestry

Image sestry je urCitym souborem vlastnosti, které by kazda sestra méla mit, aby byla
schopna kvalitné vykonavat svou profesi. Image se déli na interni a externi. Interni image je
soubor charakterovych vlastnosti a externi image je samotny vzhled sestry, a tedy jeji
upravenost a obecné to, jak pusobi svym vzhledem na své okoli. Externi image je véc, ktera

pacienta zaujme a ovliviiuje jesté diive, nez dochazi k bliz§imu kontaktu. (Hallam, 2012)

1.4.4 Eticky kodex sester

Eticky kodex sester je soubor etickych norem, ktery slouzi jako doporuceni, ¢i jako
pravni norma, kterou jsou vSechny sestry vykonavajici tuto profesi povinny dodrzovat,
nedodrzeni se tresta dle stanovenych sankci. Eticky kodex je zivy dokument a byl poprvé piijat
Mezinarodni radou sester v roce 1953, od té doby je pravidelné aktualizovan a obnovovan,

posledni aktualizace probéhla pomérné nedavno, a to v roce 2021.

Kodex je rozdélen do 4 Casti a kazda z nich vymezuje etické normy v riznych oblastech
sesterské profese. Prvni oblast se tyka sester a pacienti, klientl Ci jinych osob vyzadujici
momentalné péci zdravotnikt. Zde se pojednava napftiklad o tom, Ze povinnosti sestry je chranit
osobni udaje vSech osob, se kterymi piichazi do styku, a to nejen pacientq, ale i jejich kolegu a
ostatnich osob ve zdravotnictvi. Dale by sestra méla byt schopna adekvatné poskytnout
pacientovi informace ohledn¢ 1écby a jejim postupu, tak aby byl pacient schopen porozumét a
podepsat informovany souhlas. Je tedy nutné dbat na zdravotni stav, veék, mentalni status,

vzdélani a odbornost pacienta. Déle sestra dba a zabezpecuje, aby se i s rodinou pacienta
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jednalo s respektem, uctou, aby byly poskytnuty dostate¢né a srozumitelné informace, zaroven
ale sestra nese za poskytnuti informaci zodpovédnost, a tak musi dbat na to, jaké informace a
komu informace podava. Sestra se stara o bezpecné a klidné prostiedi, ve kterém se pacient
nachazi a zajistuje spravné dodrzovani postupt zdravotni péCe dle platnych standarda.
Poskytuje péci zaloZzenou na dikazech vychazejicich z primarni péce, respektuje nabozenské a
kulturni preference pacienta a zafazuje je do oSetfovatelského procesu. Nové je nyni v Etickém
kodexu sester bod, ktery pojednava o umélé inteligenci a o tom, ze i nadéle je povinnosti sestry
zajistovat péci, kdy bude pacienta vnimat jako individualni osobnost, a tim budovat pozitivni

vztahy.

Druha ¢ast se vénuje samotné sestfe a jeji praxi. Zde se pojednava nejen o tom, zZe je
sestra zodpoveédna za odvadéni kvalitni a bezpe¢né péce nebo o tom, Ze si sestry mezi sebou a
méne zkuSenymi kolegy predavaji zkuSenosti, ale pfedev§im o tom, ze sestra musi dbat na své
zdravi a svij vnéjsi vzhled. Musi chodit Cista, upravena, spliiovat podminky hygienickych

naroku vztahujicich se k bezpecnému provadéni péce o pacienty.

Treti Cast se vénuje sestram a jejich profesi, kde se dozvidame, ze by sestry mély aktivné
pfispivat k rozSifovani vyzkumui tykajicich se jejich praxe a mély by napomahat rozvoji

v oSetfovatelstvi.

Posledni, tedy ctvrta Cast, se zabyva sestrou a vefejnym zdravim. Sestry by mély
prosazovat dustojnost, svobodu a hodnoty vSech lidi, mély by aktivné bojovat proti
vykoftistovani. Mély by dbat na zakladni lidska prava a prosazovat zdravotni péci pro vS§echny
osoby. Provadé&ji osvétu vedouci k primarni prevenci zajiStujici lepSi kvalitu zdravi

obyvatelstva. (ICN, 2021)

1.4.5 Prava pacienta

Stejné jako lékari a sestry 1 pacient ma sva prava, ale také povinnosti. Tato prava a
povinnosti jsou ukotveny v Zakoné ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, §28. Zformulovala
je a schvalila Centralni eticka komise Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky. Pacient ma
pravo zejména na uctu a citlivé zachazeni jak s nim, tak s udaji o ném. Ma pravo na nazor
dalsiho 1ékate (second opinion) a stejné tak na odmitnuti lékafe 1 oSetfujiciho personalu bez

udani divodu. Byt pfedem informovan, pfijimat navstévy, nahlizet do zdravotnické
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dokumentace. Ma ale i pravo odmitnout 1é¢bu a byt informovan o rizicich. (TéSinova, Dolezal

a Policar, 2019)

K praviim pacienta se ale vazi i povinnosti, jako napfiklad povinnost dbat o své zdravi
jeste pred tim, nez nemoc vypukne, pravdiveé informovat lékare a oSetfujici personal o vyvoji
svého zdravotniho stavu, prodélanych nemocech, abtzech, fidit se vnitinim fadem

poskytovatele zdravotnickych sluzeb atd.... (Tésinova, Dolezal a Policar, 2019)

1.5 Vnimani

Jedna se o psychologicky proces, kdy lidsky mozek analyzuje jevy, které na n¢j pusobi
v dany moment. Vysledkem je vjem, ktery je dale vyhodnocovan. Jedna se o prvotni normu

poznéavani a orientovani se v prostredi, vnimani ovliviiuje chovani. (Vyrost, 2019)

Vnimani ma urcité znaky, kam patii napiiklad celistvost, to znamena, ze se vzdy
zaméfujeme na dany podnét jako na celek, ktery nasledné hodnotime vétSinou na zékladé
zkuSenosti z minulosti. Dal§im znakem je vybérovost, vybirame si z celku, tento vybér je
podifizen motivaci. Poslednim znakem je vyznamnost, to znamend, Ze objekty vnimame

zarovei s jejich vyznamem. (Cook, 2019)

Vnimani je komplexni a je nutné, aby pfijimané informace mély urcity fad. Projevuji se
zde zkuSenosti, nazory, potieby, pocity, a dokonce i momentalni psychické rozpolozeni. Je tedy
mozné, ze bychom stejnou situact dokazali v jiny ¢as vnimat a nasledné vyhodnotit jinak nezli
v situact, kdy ji pravé hodnotime (Cook, 2019). Okolo 10. az 11. roku zZivota zacina byt vnimani
u ditéte témér stejné presné, jako vnimani u dospélého Clovéka, vzhledem k tomu, ze je ale
vnimani zaloZzeno na predeSlych zkuSenostech, je pro dit€¢ obtiznéj§i informace tfidit a
vyvozovat souvislosti. Do této doby neni u ditéte vnimani cilevédomé a ma raz spise

nahodnosti. (Pugnerova, 2019)
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1.5.1 Chyby ve vnimani

Vnimani je vazano na zkuSenosti, ale 1 povahové rysy, a tak 1 ve vnimani existuji urcité

vzorce chyb. (Vyrost, 2019)

Prvni chybou je projekce, to znamend, ze dané osoba své chovani pfisuzuje ostatnim.
Dalsi chybou je kontrast, to znamena, ze ostatni hodnotime opacnym zptisobem, nezli bychom
reagovali my. Podlehnuti prvnimu dojmu, tato chyba dokaze jedince velmi siln€ ovlivnit a
vychazi z nutnosti lidi si kazdého zaradit do urcité skupiny, ¢i do pomysiné krabicky. V prvni
chvili si na druhém vSimneme jeho neverbalnich projevu, chtize, barvy vlast, télesnych
modifikaci ¢i gest, ktera pouziva a podvédomé se snazime jej pfifadit k ostatnim lidem, se
kterymi jsme se jiz v zivoté setkali. Chybny tsudek zptsobeny touto chybou ve vnimani se
nasledné jen tézko odbourdva a méni, zejména pokud ma hodnotitel Spatné predchozi
zkuSenosti. Pokud si na zakladé této chyby vytvofime at’ uz pozitivni, ¢i negativni usudek,
ovliviiuje to nasledné nase vnimani této osoby. K sympatickému ¢loveku piirazujeme prevazné
kladné vlastnosti a u nesympatického ¢lovéka vnimame a piifazujeme negativni vlastnosti.Toto

chovani se nazyva , halo efekt a vyplyva ze §patného prvniho doyjmu. (Hlusicka, 2016)

Dalsi chybou ve vnimani je hodnoceni na zakladé predsudkt, mize se jednat o predsudky vici
lidem s télesnou modifikaci pramenici z dob dfivéjsich, ¢i genderové predsudky, rasové atd...

(Vyrost, 2019)

1.6 Osobnost pedagoga

Stejné jako vSechny ostatni profese, ma i pedagog pomyslny obraz toho, jaky by mél byt.

Spravny pedagog by mél mit urcité rysy, vlastnosti, védomosti a idealn€ pfirozenou autoritu.

Mezi zakladni vlastnosti patii spravedlivost, daslednost, Cestnost, objektivita, tolerance,
vystupovani na arovni. V neposledni fadé by mél pedagog oplyvat autoritou. Tu délime na dva
druhy, a to formalni a neformalni. Formalni autorita vyplyva uz jen ze samotné profese a
spoleCenské urovné, je dana zdkony a predpisy, kterymi se pedagog musi fidit. Neformalni
autorita je pfirozenad autorita, kterou si pedagog dokaze vybudovat a kterd vyplyva z jeho

osobnosti, postojti, dovednosti, znalosti a vztahu se zaky. (Safrankova 2019)

23



Pedagog je osoba, ktera vykonava vyucovaci, vychovou, specialné pedagogickou nebo
pedagogicko-psychologickou cinnost pfimym pusobenim na vzdélavaného na zakladé
skolského zakona. Pedagogem se stava &lovék, ktery spliuje ur&ité pozadavky, kterymi v Ceské
republice jsou: beztthonnost, zdravotni zptsobilost pro vykon ucitelské profese, prokazatelna
znalost Ceského jazyka, dostatecna odborna kvalifikace, plna zpasobilost k pravnim tkontim.
Tato kritéria stanovuje Zakon &islo &. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich. (Cesko,
2004)

Pozadavky na osobnost pedagoga se dle potfeb spoleCnosti méni, jak z hlediska
kvalifikace, tak z hlediska osobnostniho. Nejdynamictéj§i a nejrapidnéjsi zmény zacaly
pfichazet po listopadu v roce 1989 vlivem globalniho spolecenského kontextu. (Walterova,

2004)

Ucitelé jsou hlavnimi aktéry vzdelavaciho procesu, zprostiedkovatelé nejnovéjSich
poznatku, strazci hodnot, postoju a idealt spolecnosti. Bez ucitelt by spoleCensky vyvoj byl
nemyslitelny. Aby vSak dochazelo ke kvalitné odvedené praci a spoleCensky vyvoj fungoval na
co nejvyssi urovni, je u ucitele nejdilezit€jsi soulad mezi vrozenymi kvalitami, vysokou

vrozenou kultivovanosti a zazitosti etickych zasad. (Juklova, 2013)

Ucitel a jeho osobnost hraje velmi dtlezitou roli ve vyvoji zaka. Je zodpovédny za jeho
rozvoj a sebepojeti. Svym chovanim, vlastnostmi, vztahem k praci, k lidem a pohledem na svét
celkové pusobi na své zaky a klima ve tridé. Ucitel by mél jit piikladem, mél by byt v prvni
fadé citoveé vyzraly, mél by rozumét sam sob¢€, zarovenni mu nesmi chybét dostate¢na mira

empatie a kritického mysleni.

Pedagog by mél znat psychologii osobnosti, mél by si byt védom svych kvalit a
podporovat zaky ve zvySovani sebevédomi a budovani sebetcty. Respektuje odlisnost zaka,
zna jejich prava, respektuje jejich nazory, rozviji jejich kreativitu, motivuje je pti vzdélavani,

jde prikladem.

K dalsim vlastnostem, které vedou k uspéchu pedagoga, patfi: citova stabilita,
dovednost délat kompromisy, spravedlnost, férovost, uméni komunikace, dovednost udrzet si
profesionalni postoj, nenechat se vyprovokovat, neprojevovat znamky agrese, dokazat si

vybudovat pfirozenou autoritu.

24



1.6.1 Image pedagoga

Do obrazu pedagoga ale spada i urcity vzhledovy stereotyp. Ucitelé nejsou posuzovani
pouze dle ziskaného vzdélani, védomosti, vystupovani na vetejnosti, ale 1 podle vnéjsiho

vzhledu, zda maji vhodny uces ¢i obleCeni. (Gordon, 2010)

Piercing ¢i tetovani zistava v profesi pedagoga stale tabuizovanym tématem. Mnohdy
to byva zaméstnavatelem povazovano za nepiipustné. Profesionalita uclitele je vyjadiena
v mnoha jazycich a jednim z nich je napfiiklad vzhled. Na rozdil od jinych profesi je image
ucitele velmi dulezita, slouzi jako podpora jeho pedagogické cCinnosti, kterou neni jen

vzdélavani, ale i vychova zaku. (Pearson, 2018)

Vhodné oblékani a adekvatni image k profesi ucitele patii a jsou obecné formou
neverbalni komunikace. Davaji najevo nas$ charakter, zvyky, vkus, poukazuji na nase zasady a
hodnoty, pouhy pohled tvoii 80 % prvniho dojmu, ktery si z ¢lov€ka utvarime. (Education
world, 2017)

Jak uvadi Viteri (2017) v profesi pedagoga nestaci mit pouze tituly a specializace, ale je
nutné dbat i o svij zevnéjSek, ktery napomaha kvalitnimu utvafeni vztaha se zaky, nadfizenymi,
ale i s rodi¢i. Ucitelé musi dodrzovat zasady stanovené jejich instituci, etickym kodexem a

dal§imi normami stanovenymi pro tuto profesi.

Svoboda ucitele v oblasti jeho vzhledu se muze lisit. Odviji se od vyucovanych
predméta, studijnich oborti a celkové od druhu instituce (hodnoty a postoje, které instituce

propaguje), ve které pedagog pusobi. (Pearson, 2018)

1.6.2 Typy pedagoga

Mezi dva nejstarsi a zakladni typy pedagogt dle Calesemanna (1949) fadime: typy
zvané ,logotrop“ a , paidotrop“. Logotrop je pedagog, ktery je zaméfeny prevazné na veédu,
zajima se hlavné o obor, ktery vyucuje, jeho cilem je motivovat a prilakat co nejvice zaku, ktefi
by si nasledné vybrali pro sva studia jeho predmét. Snazi se zakim zprostiedkovat co nejvice
novych poznatkd. Velmi Casto ale mize dochazet ke konfliktim zpisobenym nedostatkem

zajmu ze strany zaka. Druhym typem je paidotrop. Paidotrop je typ pedagoga, ktery je zaméteny
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prevazné na dobro zakd. Snazi se jim porozumét, podporovat je, motivovat, pomahat jim,
neklade velky diraz na vyuCovany piedmét, je velmi shovivavy, coz ale mize vést ke zneuziti
ze strany nekterych zaka a stejné tak jako u logotropa muze dochazet ke konfliktim. Idealni

situaci je kompromis mezi témito dvéma typy.

1.7 Metodika a vysledky literarni reSerse

Prvnim krokem literarni reSerSe bylo vytvoreni rozsahlé reserSni otazky, kterd méla
napomoci k vyhledani literatury pro tvorbu piehledové ¢asti diplomové prace. K jeji formulaci
autorka uplatnila komponenty: P — participant, Co — koncept a Co — kontext. Komponent P je
participant, tedy ucastnik, u kterého dany jev chceme zkoumat. Zde nebylo zadné omezeni,
jednalo se o Sirokou vetejnost bez limitace. Pod komponent Co — koncept, tedy klicovy pojem,
k némuz byly informace vyhledavany, byla zvolena hesla jako piercing, tetovani, télesna
modifikace, zdravotni sestra, 1ékaf, pedagog, nazory, postoje. Komponent Co — kontext
obsahoval hesla: Ceska republika, Evropa, a pro velmi nizky poéet vysledkd byla tato hesla a

celkové tento komponent nasledné z vyhledavani odstranén.

Nasledné byly tyto pojmy pomoci booleovskych operatort, a tedy AND, OR, NOT,
zadany do elektronickych literarnich databazi. Vyuzivanymi databazemi byly: Science Direct,
ProQuest, EBSCO, Web of Scienece, Bibliographia Medica Cechoslovaca a Google Scholar.
Vybérovym kritériem byl zvolen anglicky, némecky, ¢esky jazyk a rok publikace 2010-2022.
Vytazujicimi kritérii byly duplicity, diplomové, bakalarské a jiné kvalifikacni prace a ¢lanky,
které vzhledem k zadanym pozadavkim nebyly dle abstraktu relevantni. Nasledné byly
vyhledavany plné texty praci, které byly posléze vyuzity v tvorbé teoretické Casti této
diplomové prace. Vzhledem k nizkému poctu vyhledanych vysledkii byla pouzita i Cast
kniznich zdroju, poptipadeé Seda literatura. Tvorba resSersni strategie byla vytvofena za pomoci
doporuc¢ené¢ho postupu uvedeného v publikaci , Zdravotnictvi zalozené na védeckych

dikazech” — EBHC. (Mareckova a Klugarova, 2015)
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Klicova slova a jejich synonyma v ¢eském
jazyce:
Komponent P — participanti:

- vefejnost
lidé

obcan

Komponent Co — koncept:
- piercing

tetovani

télesnad modifikace

Nazory

Postoje

Zdravotnik

Ucitel

Vnimani

Osobnost

- Eticky kodex

Komponent Co — kontext:

Ceské republika

Evropa

Klicova slova a jejich synonyma
anglickém jazyce:
Komponent P — participanti:

community
- people
citizen

Komponent Co — koncept:
- piercing

tattoo

body modification

opinions

attitudes

healthcare workers

Teacher

Komponent Co — kontext:

Czech republic

Europe

text

kP-Co-Co

Vybérova kritéria: Cesky jazyk, anglicky jazyk, némecky jazyk, obdobi 20102022, plny

Kritéria pro vyrazeni: Kvalifikacni prace, duplicitni zdroje, nerelevantni texty vzhledem

Tabulka ¢. 1: Primdrni hesla mapujici resersni otdzky prehledové cdsti

27




Postupovy diagram literarni reSerse

Z
<
>
<
a
&5
=
s
>
>

HODNOCENI

HODNOCENI

VYSTUP RESERSE

zvl a

abstrakti

Relevance na

Relevance plnych textt

E-zdroje:

Science Direct: 42
ProQuest: 34
EBSCO: 28

Web of Scienece: 37
BMC: 0

Google Scholar: 91

Z nich odstranéné duplicity

— (n=76)

(n=232)
Hodnoceno Z nich odstranéno
-5 nerelevantnich
(n=156)
(n=109)
Hodnoceno Z nich odstranéno
- nerelevantnich
(n=47)
(n=42)

RELEVANTNI VYSTUPY RERERSI n=5

Tabulka ¢. 2: Postupovy diagram reserse
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2 EMPIRICKA CAST

2.1 Metodologie

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jaka je tolerance verejnosti k télesnym modifikacim u

zdravotniku a pedagogu.
Diléi vyzkumné cile:

1. Zjistit, zda existuje vztah mezi nazory na viditelné télesné modifikace u zdravotnikii a u

pedagogu.
2. Zjistit, zda maji viditelné t€lesné modifikace vliv na divéryhodnost zdravotnikt a pedagogu.

3. Zjistit, zda existuje spojitost mezi postoji Siroké vefejnosti k viditelnym télesnym

modifikacim u zdravotnikl, pedagogt a pohlavim.

4. Zjistit, zda existuje spojitost mezi postoji Siroké vefejnosti k viditelnym télesnym

modifikacim u zdravotnikt, pedagogt a vékem.
Diléi vyzkumné otazky:

1. Jaké jsou rozdily v toleranci vetejnosti k télesné modifikaci u zdravotnickych pracovnika a

u pedagogu?

2. Jsou rozdily v toleranci vefejnosti k télesné modifikaci u nizsiho zdravotnického personalu,

stiedniho zdravotnického personalu a u 1ékara?
3. Jsou rozdily v toleranci vefejnosti k pedagogiim dle vyu¢ovaného stupné?

4. Existuje rozdil mezi toleranci vefejnosti k t€lesnym modifikacim u zdravotnika a pedagogu

ve vztahu k véku?

5. Existuje rozdil mezi toleranci vefejnosti k télesnym modifikacim u zdravotnikl a pedagogu

ve vztahu k pohlavi?
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Struktura dotazniku

Sbér dat byl realizovan pomoci anonymniho nestandardizovaného dotazniku, ktery byl
vytvoren racionalné a systematicky. V tivodu dotazniku jsou respondenti seznameni s autorem,

zamérem dotaznikového Setfeni a jsou seznameni s anonymitou ziskanych dat.

Dale je nestandardizovany dotaznik rozdé€len je do tii Casti. Prvni ¢ast (otazky ¢. 1-5)
se zabyva obecnymi informacemi tykajicimi se respondentt, jako jsou napiiklad informace

ohledné véku, pohlavi a vzdé€lani, ¢i zda maji vlastni t€lesnou modifikaci.

Druha cast (otazky €. 6—13) je zaméfena pfevazné na ndzory na télesné modifikace u
zdravotnickych pracovniki, jako jsou lékafi, nelékafi i dalsi pomocny personal v nemocnici,
zda se respondenti jiz setkali s pracovnikem, ktery by na téle modifikace mél, nebo napiiklad
zda by se od ného nechali oSetfit, Ci jestli je pro né¢ dulezité v jaké pozici se zdravotnik

s viditelnou télesnou modifikaci nachazi.

Posledni, tedy treti Cast (otazky €. 14-20) je zaméfena na pedagogické pracovniky, kteti
jsou rozdéleni dle vzdélavaciho stupné, kdy bylo cilem zjistit, zda spole¢nost toleruje télesné
modifikace ve stejné mife u pedagogu, ktefi vzdé€lavaji zaky na nizsich stupnich, jako u
pedagogu, ktefi vzdélavaji studenty na vysSich stupnich a zda vibec spolecnost toleruje

viditelné té€lesné modifikace u t€chto pracovnikd, nebo ne.

Na zavér dotazniku byla vytvofena otazka €. 21, kde respondenti dostavaji moznost

svobodné vyjadiit svij nazor a své pocity po vyplnéni dotazniku.

Pro hodnoceni odpovédi byla pouzita klasicka Likertova Skala, ktera slouzi pro
hodnoceni postojt, nasledné byly vysledky zpracovany, vyjadieny absolutni a relativni Cetnosti

a zaznamenany do grafii, tabulek a doplnény o slovni komentar.

Ke kazdé otazce byla vytvorena hypotéza, ktera byla nasledné potvrzena, ¢i vyvracena
pomoci statistickych nastroja, kterymi jsou: test dobré shody Chi-kvadrat a test nezavislosti

Chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku.
Vyzkumny soubor

Dotaznikového Setfeni se zucastnilo celkem 229 respondentt, prevazné ve véku od 26—
35 let. Druhou nejpocetnéjsi skupinou byla skupina ve véku 21-25 let, objevilo se ale i nékolik

malo respondentt z vékové skupiny 61+. Dotaznikového Setfeni se zicastnilo témet o 50 %
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vice zen, presn€ji o 48,5 %. Nejpocetnéjsi Cast pruzkumného vzorku ma stiedni vzdélani

s maturitou a témér stejny pocet respondentti ma potom vysokoskolské vzdeélani.
Realizace

V kvétnu 2021 jsem zacala konzultovat a sestavovat nestandardizovany dotaznik, ktery
jsem nasledné vlozila na internetové stranky survio.com a zaala probihat realizace
dotaznikového Setfeni. Béhem listopadu 2021 probihala realizace reSerSe z doméacich a
zahrani¢nich publikaci. V pribéhu ledna 2022 doslo ke zpracovavani ziskanych dat,
dikladnému zkontrolovani jednotlivych odpovédi (pfiCemz bylo nutné vytadit pouze 3
dotazniky pro nulovou hodnotu odpovédi), nasledovalo zapsani do grafii a tabulek v programu
Microsoft Excel a nasledné preneseni do finalni podoby v programu Microsoft Word. Béhem
unora 2022 az dubna 2022 probihalo zpracovani v§ech teoretickych poznatka, tvorba teoretické

casti a dokoncovani praktické casti.
Distribuce dotazniku

Dotaznik byl distribuovan pomoci webovych stranek survio.com, které jsem nasledné
distribuovala pfes facebookové stranky urcené pro zdravotnické pracovniky, ale i pacienty
adale do skupin s velkou koncentraci pedagogickych pracovnikii. Dotaznik byl pomoci QR
kodu zaslan i nékterym pedagogim zakladnich, ¢i uméleckych skol a udaje z n¢& byly
vyhodnocovany pomoci programu Microsoft Excel a nasledné vkladany do grafi a tabulek

v programu Microsoft Word.
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2.2 Interpretace vysledkiu

Tato kapitola se vénuje interpretaci vysledku, které byly ziskany pomoci dotaznikového Setieni.

Vysledky jsou zaznamenany do grafii a tabulek a nasledné jsou slovné vyhodnoceny.

Analyza otazKky cislo 1: Jaky je vas vék?

Analyzou otazky €. 1 bylo zjisténo, Ze nejpocCetn€jsi skupinou respondenti jsou

respondenti ve véku od 26-35 let. Téchto respondenti bylo 90, coz je 39,3 %. Druhou

nejpocetnéjsi skupinou jsou respondenti ve véku 21-25 let, kterych bylo 56 a to je 24,5 %.

Nejméné respondentd pak tedy bylo ve véku 15-20 let, ti se zGc¢astnili pouze 4 (1,7 %), velmi

blizko za touto skupinou respondentt se nachazi skupina respondentti ve véku 61+, téch bylo

pouze 6 a to je 2,6 %.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
15-20 let 4 1,7 %

21-25 let 56 24,5 %

26-30 let 920 39,3 %

3645 let 45 20,1 %

4660 let 27 11,8 %

61+ let 6 2,6 %

Tabulka ¢. 3: Jaky je vas vék?

100

80
60
40
20

Jaky je vas vék?

15-20let 21-25let 26-35let 36-45let 46-60let 61+let

H Celkem

Graf ¢. 1: Jaky je vas vék?
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Analyza otazKky cislo 2: Jaké je vase pohlavi?

Analyzou otazky €. 2 bylo zjisténo, ze vyzkumu se zacastnily pfevazné zeny, kterych bylo 169,

to je 73,8 %. Muzl bylo 60, coz je 26,2 %.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Zena 169 73,8 %
Muz 60 26,2 %

Tabulka ¢. 4: Jaké je vase pohlavi?

Vase pohlavi?

180
160
140
120
100
80
60
40
20

Muz Zena
H Celkem

Graf ¢. 2: Jaké je vase pohlavi?
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Analyza otazKky cislo 3: VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Z Tabulky ¢. 3 a Grafu ¢. 3 vyplyva, ze nejvétsi vzorek vyzkumného Setfeni tvorili
respondenti, ktefi maji stfedni skolu s maturitou, nebo vyssi odbornou skolu, téchto respondentti
bylo 102, coz je 44,5 %. Pouze o pét respondenti méné méla skupina s vysokoskolskym
vzdélanim, bylo jich tedy 97, coz je 42,4 %. Naopak nejméné respondentt, tedy 8 (3,5 %), je

ve skupiné se zakladnim vzdélanim

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Zakladni vzdélani 8 3.5%

Vyucen/a 22 9,6 %

Stredni s maturitou, nebo|102 44,5 %

vyssi odborna skola

Vysokoskolské vzdélani 97 42,4 %

Tabulka ¢. 5: Vase nejvyssi dosaZené vzdélani?

Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

120

100

80

60

40

> =
0

Zakladni Vyucen/a Vysokoskolské Stredni s
maturitou, nebo
vyssi odborna
Skola

H Celkem

Graf ¢. 3: Vase nejvyssi dosaZené vzdélani?
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Analyza otazKky cislo 4: Jaky je vas nazor na tetovani a télesné modifikace obecné?

Z otazky ¢. 4 vyplyva, ze nadpolovicni vétSina respondentli v tomto vyzkumu ma spise
pozitivni nazor na tetovani a télesné modifikace, téchto respondentu je presné 151, coz je 65,9
%. Spise negativni nazor ma 52 respondenttl, to je 22,7 % a 26 (11,4 %) respondentli nezaujalo

k véci zadny nazor.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Spise pozitivni 151 65,9 %
SpiSe negativni 52 22,7 %
Nevim 26 11,4 %

Tabulka ¢. 6: Jaky je vds ndzor na tetovdni a modifikace obecné?

Jaky je vas nazor na tetovani a modifikace
obecné?

160
140
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Nevim Spise negativni Spise pozitivni

M Celkem

Graf ¢. 4: Jaky je vds ndzor na tetovdni a modifikace obecné?
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Analyza otazKky cislo 5: Mate vlastni télesnou modifikaci?
Na otazku ohledné vlastni télesné modifikace odpoveédélo 127 respondent, tedy 55,5
%, negativni odpovédi a 102, tedy 44,5 % respondentti pozitivni odpovédi. Znamena to tedy,

ze v tomto pruzkumu vice respondentti nema vlastni t€lesnou modifikaci.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ne 127 55,5 %
Ano 102 44.5 %

Tabulka ¢. 7: Mdte vlastni télesnou modifikaci?

Mate vlastni télesnou modifikaci?
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Graf ¢. 5: Mdte vlastni télesnou modifikaci?
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Analyza otazky cCislo 6: Setkali jste se jiz se zdravotnikem (sestra, lékar), ktery mél

vyrazné a viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci?

Otazka €. 6 je jiz z Casti dotazniku, kterd je zaméfena na zdravotnické profese a vyplyva
zni ze: 127, tedy 55,5 % respondenti se jiz nékdy setkalo s Iékarem, Ci sestrou, ktefi na svém
téle méli vyraznou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. Odpovéd ,spiSe ano“ oznacilo 19
respondentt Cili 8,3 %. Odpoveéd ,,nevim™ oznacilo 25 respondentd, tj. 10,9 %. ,,SpiSe ne* 42
respondentq, tj. 18,3 % a 16, ¢ili 18,3 %, respondenti uvadi, ze se nikdy nesetkalo s Iékafem,

¢i sestrou, ktefi by na svém teéle méli viditelnou télesnou modifikaci, nebo tetovani.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 127 55,5 %

Spise Ano 19 8,3 %

Nevim 25 10,9 %

SpiSe ne 42 18,3 %

Ne 16 7 %

Tabulka ¢. 8: Setkali jste se jiZ se zdravotnikem (sestra, lékar), ktery mél vyrazné a viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou
modifikaci?

Setkali jste se jiz se zdravotnikem (sestra,
Iékar), ktery by mél vyrazné a viditelné
tetovani, i jinou modifikaci?
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100
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0
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Graf C. 6: Setkali jste se jiZ se zdravotnikem (sestra, Iékar), ktery by mél vyrazné a viditelné
tetovdni, Ci jinou modifikaci?
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Test dobré shody chi-kvadrat
Statisticka hypotéza nulova a alternativni

Ho: Cetnost respondenti, ktefi se jiz setkali se zdravotnikem (Iékat, sestra), ktery by mél

vyrazné a viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentt, ktefi se jiz setkali se zdravotnikem (lékaf, sestra), ktery by mél

vyrazné a viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci, je jina.

Testovani nulové hypotézy jsme provedli na hladin€ vyznamnosti 0,05 a vypocitali jsme testoveé
kritérium chi-kvadrat, které jsme nasledné€ porovnali s kritickou hodnotou ve statistickych

tabulkach pro zvoleny stupeti volnosti.

Odpovedi Pozorovana Ocekavana P-O (P — 0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
Ano 127 45,8 81,2 6593,44 | 143,962
Spise ano 19 45,8 -26,8 718,24 15,682
Nevim 25 45,8 20,8 432,64 9,446
Spise ne 42 45,8 -0,8 14,44 0,315
Ne 16 45,8 29,8 888,4 19,397
¥ 229 ¥ 229 X 188,802

Tabulka ¢. 9: Vypocet testového kritéria pro test dobré shody chi-kvadrdt pro poloZku 6

Na zakladé testu dobré shody chi-kvadratu jsme zjistili statisticky vyznamny rozdil.
Hodnota testovaného kritéria je x? = 188,802 a je vyssi neZ kriticka hodnota x2 0,05 (4) = 9,488
(viz Priloha ¢. 1). MiZeme tedy odmitnout nulovou hypotézu, kterou jsme testovali a zaroven

neodmitame alternativni hypotézu.

To znamend, ze mezi danymi sledovanymi jevy je statisticky vyznamny rozdil, ktery
poukazuje na to, ze vétSina respondenti (146) se urcité, nebo pravdépodobné setkala se

zdravotnikem, ktery mél viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci.
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Analyza otazka Cislo 7: Je podle vas akceptovatelné, aby mél 1ékar viditelnou télesnou
modifikaci?

Z otazky ¢. 7, ktera zjistuje, zda je pro verejnost akceptovatelné, aby mél 1ékar
viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani, vyplyva, ze pro 120 respondentt, tj. 52,4 % je
naprosto akceptovatelné, aby mél 1ékar na svém téle télesnou modifikaci, ¢i tetovani. Odpoved
,,Spise ano®, oznacilo 63 respondentd, tj. 27,5 %. Odpoved ,,nevim* oznacilo 10 respondentu,
tj. 4,4 %. Odpoved ,,spiSe ne” oznacilo 31 respondentt, tj. 13,5 % a pro 5 respondentd, tj. 2,2

%, je naprosto neakceptovatelné, aby mél 1ékar télesnou modifikaci, ¢i tetovani.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 120 52,4 %

SpiSe ano 63 27,5 %

Nevim 10 4.4 %

SpiSe ne 31 13,5 %

Ne 5 2,2 %

Tabulka ¢. 10: Je podle vads akceptovatelné, aby mél Iékar viditelnou télesnou modifikaci?

Je podle vas akceptovatelné, aby mél lékar
viditelnou télesnou modifikaci?
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Graf ¢. 7: Je podle vds akceptovatelné, aby mél Iékar viditelnou télesnou modifikaci?
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Zavislost polozek 7 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)
Otazka 7: Je podle vas akceptovatelné, aby mél 1ékat viditelnou télesnou modifikaci?
Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentll, pro které je akceptovatelné, aby mél lékai viditelnou télesnou

modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentl, pro které je akceptovatelné, aby mél lékai viditelnou télesnou

modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby mél 1ékar viditelnou télesnou modifikaci?

Ano Spise ano | Nevim | Spise ne Ne b2
Nizsi 91 38 4 16 1 150
,é vék (78,6) (41,3) (6,5) (20,3) (3,3)
Vyssi 29 25 6 15 4 79
vék (41,4) (21,7) (3,4) (10,7) (1,7)
p2 120 63 10 31 5 229

Tabulka ¢. 11: Ocekdvand Cetnost k poloZce 7 a 1

Vyuzity vzorec pro vypocet oCekavané Cetnosti pro test nezavislosti chi-kvadrat

je pro konkrétni kontingen¢ni tabulku.

Vypocet testového kritéria chi-kvadrat pro kontingencni tabulku

0_120 x79
229

40

41,4



Pozorovana etnost P | O¢ekdvana ¢etnostO | P—O | (P—O) %
91 78,6 12,2 153,76 1,956
38 41,3 -3,3 10,89 0,264
4 6,5 -2,5 6,25 0,962
16 20,3 -4.3 18,49 0,911
1 3,3 -2,3 5,29 1,603
29 41,4 -12,4 153,76 3,714
25 21,7 3,3 10,89 0,502
6 3.4 2,6 6,76 1,988
15 10,7 43 18,49 1,728
4 1,7 2,3 5,29 3,112

X229 2 229,0 > 16,740

Tabulka ¢. 12: Kontingencni tabulka k polozkém 7 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili

statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 16,670,

kterd je vys$§i neZ kritickd hodnota x? 005 (4) = 9,488. MiiZzeme tedy odmitnout nulovou

hypotézu, kterou jsme testovali a zaroven neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost

chybného rozhodnuti je v tomto piipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentd, pro které je akceptovatelné, aby mél lékaf viditelnou télesnou

modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je rizna. To znamena, ze lidé

Vyssi vék

Zavislost polozek7 a1
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Graf ¢. 8: Zdvislost poloZek 7 a 1
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v nizsi vékové skupiné maji vyssi toleranci vici télesné modifikaci nez lidé ve vyssi vekové

skuping.

Zavislost polozek 7 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 7: Je podle vas akceptovatelné, aby mél 1ékat viditelnou télesnou modifikaci?
Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X Muzi

Ho: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél Iékaf viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny muza, je stejna.

Ha: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél Iékaf viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny muza, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby mél Iékar viditelnou télesnou

modifikaci?
Ano Spise ano | Nevim | Spise ne Ne b2
— . 94 43 6 25 1
>
E Zeny | 8856) | (46.50) (7,38) | (22.88) | (3,69) 169
o
o
.| 26 20 4 6 4
Muzi | 3144y | (1651) 2,62) | 812 | (1,30) 60
2 120 63 10 31 5 229
Tabulka ¢. 13: ocekdavand Cetnost k poloZce 7 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
detnost P &etnost O 0
94 88,56 5,44 29,594 0,334
43 46,50 -3,5 12,25 0,263
6 7,38 -1,38 1,904 0,258
25 22,88 2,12 4,494 0,194
1 3,69 -2,69 7,236 1,961
26 31,44 -5,44 29,594 0,941
20 16,51 3,49 12,180 0,738
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4 2,62 1,38 1,904 0,727
6 8,12 2,12 4,494 0,553
4 1,30 2,7 7,29 5,608
T 229 % 229,0 % 11,577

Tabulka ¢. 14: Kontingencni tabulka pro polozku 7 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 11,577,
ktera je vySsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. M{izeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél 1ékar viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentd, jakozto muzu, je rizna. To znamena, Ze muZi spise

toleruji Iékare s viditelnou télesnou modifikaci nezli Zeny.

Muzi

Zeny

o

10 20

Graf €. 9: Zavislost poloZek 7 a 2
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Analyza otazky cislo 8: Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou

télesnou modifikaci?

Otazka €. 8 je zaméfena na télesné modifikace a tetovani u zdravotnich sester. U této
otazky jsou odpovédi témért totozné jako u predeslé otazky, kterd byla zaméfena na I1ékare,
znamena to tedy, ze 120 respondentd, tj. 52,4 % odpovédélo, ze u zdravotnich sester akceptuji
télesné modifikace a tetovani. 65 respondentd, tedy 28,4 % odpovédélo, ze je spise
akceptovatelné tetovani a t€lesna modifikace. 8 respondentt, tedy 3,5 %, nevi. 31 respondentd,
tedy 13,5 %, spiSe neakceptuje tetovani a télesné modifikace a nakonec 5 respondent, tedy 2,2

%, neakceptuje vubec télesné modifikace a tetovani.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 120 52,4 %

SpiSe ano 65 28,4 %

Nevim 8 3,5%

SpiSe ne 31 13,5 %

Ne 5 2,2 %

Tabulka ¢. 15: Je podle vds akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou modifikaci?

Je podle vas akceptovatelné, aby méla
zdravotni sestra viditelnou télesnou
modifikaci?

120

100

80

60

40

S .
0

Nevim Spise ano Spise ne

Graf ¢. 10: Je podle vds akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou
modifikaci?
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Zavislost polozek 8 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 8: Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou

modifikaci?

Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, pro které je akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou

télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, pro které je akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou

télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupin€ a vyssi vékové skuping, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou

modifikaci?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizsi 90 39 4 15 2 150
N vék (78,6) (42.5) (5,2) (20,3) (3,27)
VysSi 30 26 4 16 3 -
vék (41,3) (22,4) (2,75) (10,7) (1,7)
)y 120 65 8 31 5 229
Tabulka ¢. 16: Ocekdvand Cetnost pro polozku 8 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
90 78,6 11,4 129,96 1,653
39 42,5 -35 12,25 0,288
4 5,2 -1,2 1,44 0,276
15 20,3 -53 28,09 1,383
2 3,27 - 1,27 1,61 0,493
30 41,3 -11,3 127,69 3,091
26 22,4 3,6 12,96 0,578
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4 2,75 1,25 1,56 0,568
16 10,7 5,3 27,04 2,527
3 1,7 1.3 1,69 0,994
X229 X 229,0 X 11,851

Tabulka ¢. 17: Kontingencni tabulka pro poloZzku 8 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 11,851,
ktera je vySsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. M{izeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto ptipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentu, pro které je akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou
télesnou modifikaci a jsou v niz8i vékové skupiné a vyssi veékové skuping, je razna. To
znamena, ze lidé v nizsi vékové skupiné maji vyssi toleranci vici télesné modifikaci nez lidé

ve vyssi vékové skuping.

Zavislost polozek 8 a 1
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Graf ¢. 11: Zavislost poloZek 8 a 1
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Zavislost polozek 8 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 8: Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou

modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.
Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby méla sestra viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny muzq, je stejna.

Ha: Cetnost respondent ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby méla sestra viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny muza, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou

47

modifikaci?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
E‘ Feny 97 10 19 31 12 169
< (95.2) (13,28) (18,45) (30,26) (11,81)
2 32 8 6 10 4
Muzi (33,8) (4,72) (6,55) (10,74) (4,19) o0
)y 129 18 25 41 16 229
Tabulka ¢. 18: Ocekdvand Cetnost pro polozku 8 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
cetnost P cetnost O 0
97 95,2 1.8 3,24 0,034
10 13,28 -3,28 10,758 0,810
19 18,45 0,55 0,303 0,016
31 30,26 0,74 0,458 0,018
12 11,81 0,19 0,036 0,003
32 33,8 -1,8 3,24 0,1
8 4,72 3,28 10,758 2,279



6 6,55 -0,55 0,303 0,046

10 10,74 -0,74 0,548 0,051

4 4,19 -0,19 0,036 0,009
X229 X 229,0 X 3,366

Tabulka ¢. 19: Kontingencni tabulka pro poloZzky 8 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili

statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 3,366 aje

niz8i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. Miizeme odmitnout alternativni hypotézu, kterou

jsme testovali a zaroveil neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen, pro které je akceptovatelné, aby méla zdravotni

sestra viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondentl, jakozto muzui, je stejna. To

znamena, ze zeny 1 muzi maji stejnou toleranci k viditelné télesné modifikaci u zdravotni sestry.

Zavislost polozek 8 a 2

Muzi

Zeny

o
N
o

40 60 80 100

Ne M SpiSene M Nevim MSpiSeano MAno

Graf ¢. 12: Zavislost poloZek 8 a 2
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Analyza otazky c¢islo 9: Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a oSetrovatel/ka, Ci

sanitar/ka viditelnou télesnou modifikaci?

Otazka ¢. 9 je zaméfena na viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani u pomocného
oSetfovatelského personalu, tedy oSetfovateli/oSetfovatelek a sanitaiti/sanitafek. I v této otazce
muzeme vidét pouze nepatrné rozdily v odpovédich. 125 respondentd, tj. 54,6 % odpovédélo,
ze je pro né absolutné akceptovatelné, aby mél pomocny oSetfovatelsky personal viditelnou
télesnou modifikaci, ¢i tetovani. ,,SpiSe ano“ odpovédelo 62 respondentt, tj. 27,1 %. Odpoved
,nevim*, oznacilo 11 respondentu, tj. 4,8 %. Odpoveéd ,.spiSe ne“ oznacilo 27 respondentd, tj.
11,8 % a pro 4 respondenty, tedy 1,7 %, je viditelnad télesna modifikace u pomocného

oSetfovatelského personalu neakceptovatelna.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 125 54,6 %

SpiSe ano 62 27,1 %

Nevim 11 4.8 %

SpiSe ne 27 11,8 %

Ne 4 1,7 %

Tabulka ¢. 20: Je podle vds akceptovatelné, aby mél/a oSetfovatel/ka, &i sanitdr/ka viditelnou télesnou modifikaci?

Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a
oSetrovatel/ka, ¢i sanitaf/ka viditelnou télesnou
modifikaci?
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Graf ¢ 13: Je podle vds akceptovatelné, aby mél/a osetrovatel/ka, ¢i sanitdr/ka viditelnou télesnou
modifikaci?
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Zavislost polozek 9 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 9: Je podle vas akceptovatelné, aby meél/a oSetfovatel/ka, ¢i sanitaf/ka viditelnou

télesnou modifikaci?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentti, pro které je akceptovatelné, aby mél/a oetfovatel/ka, &i sanitai/ka

viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, pro které je akceptovatelné, aby mél/a oSetiovatel/ka, &i sanitai/ka

viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupin€ a vyssi vékové skuping, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a oSetrrovatel/ka, €i sanitar/ka viditelnou
télesnou modifikaci?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizsi 93 35 6 16 0 150
N vek | (81,87) (40,61) (7,2) (17,68) (2,62)
Vyssi 32 27 5 11 4
vek | (43,12) (21,38) (3,79) (9,31) (1,37) I
x 125 62 11 27 4 229
Tabulka & 21: Ocekdvand Cetnost pro polozky 9 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
93 81,87 11,13 123,877 1,513
35 40,61 75,61 31,472 0,774
6 7,2 -1,2 1,44 0,2
16 17,68 -1,68 2,822 0,159
0 2,62 -2,62 6,864 2,62
32 43,12 -11,12 123,654 2,867
27 21,38 5,62 31,584 1,477
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5 3,79 1,21 1,464 0,386

11 9,31 1,69 2,856 0,31

4 1,37 2,63 6,917 5,048
X229 X 229,0 X 15,354

Tabulka ¢. 22: Kontingencni tabulka pro polozky 9 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 15,354,
ktera je vySsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. M{izeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroven neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentt, pro které je akceptovatelné, aby mél/a oSetfovatel/ka, i sanitai/ka
viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupin€ a vyssi vekové skuping, je rizna.
To znamena, Ze lidé v nizsi vékové skupin€ maji vyssi toleranci vuci t€lesné modifikaci nez

lidé ve vyssi vékové skuping.

Zavislost polozek 9a 1
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Graf €. 14: Zavislost poloZek 9 a 1
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Zavislost polozek 9 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 9: Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a oSetifovatel/ka, ¢i sanitai/ka viditelnou

télesnou modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.
Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondenti ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél/a oSetiovatel/ka,

¢i sanitaf/ka viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondentti ze skupiny muzi, je stejna.

Ha: Cetnost respondenti ze skupiny Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél/a osetiovatel/ka,

¢i sanitaf/ka viditnou télesnou modifikaci a Cetnost respondentd ze skupiny muzi, je rizna.

Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a osetrovatel/ka, ¢i sanitar/ka viditelnou
télesnou modifikaci?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
-~ " 98 41 7 21 2
= Zeny 169
< (92,25) (45,76) (8,12) (19,93) (2,95)
R
27 21 4 6 2
Muzi 60
(32,75) (16,24) (2,88) (7,07) (1,05)
x 125 62 11 27 4 229

Tabulka ¢. 23: Ocekdvand cetnost pro poloZku 9 a 2

Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0

98 92,25 5,75 33,063 0,358
41 45,76 -4,76 22,658 0,495
7 8,12 -1,12 1,254 0,154
21 19,93 1,07 1,145 0,057
2 2,95 -0,95 0,903 0,306
27 32,75 -5,75 33,063 1,01

21 16,24 4,76 22,658 1,395
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4 2,88 1,12 1,254 0,436
6 7,07 -1,07 1,145 0,162
2 1,05 0,95 0,903 0,860
X299 X 229,0 X 5,233

Tabulka ¢. 24: Kontingencni tabulka pro poloZku 9 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 5,233, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 005 (4) = 9,488. MlZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen, pro které je akceptovatelné, aby mél/a
oSetfovatel/ka, Ci sanitai/ka télesnou modifikaci a ¢etnost respondentt, jakozto muzd, je stejna.
To znamena, ze Zzeny i muzi maji stejnou toleranci k viditelné télesné modifikaci u oSetfovateld,

¢é1 sanitafu.

Zavislost polozek 9 a 2
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Graf ¢. 15: Zavislost poloZek 9 a 2
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Analyza otazky c¢islo 10: Piasobi na vas zdravotnik (1ékar, sestra) s viditelnou télesnou

modifikaci duvéryhodné?

Otazka ¢. 10 zjistuje, zda je 1ékar, i sestra pro respondenty daveéryhodnou osobou,
pokud ma na svém téle viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. Pro 131 respondentq, tedy
57,2 % je 1ékar, ¢i sestra s viditelnou té€lesnou modifikaci a tetovanim daveéryhodnou osobou.
Odpoved’ ,,spiSe ano* oznacCilo 52 respondentu, tj. 22,7 %. 24 respondentt, tj. 10,5 % nevi, zda
je pro né lékar, ¢i sestra daveéryhodnou osobou, pokud maji na téle viditelnou télesnou
modifikaci, ¢i tetovani. 19 respondentu, tj. 8,3 %, udava, ze pro né 1ékar, ¢i sestra s télesnou
modifikaci, ¢i tetovanim spiSe nejsou daveryhodni a 3 respondenti, tj. 1,3 %, udavaji, ze pro né

1ékar, ¢i sestra s viditelnou télesnou modifikaci diveéryhodni nejsou.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 131 57,2 %

SpiSe ano 52 22,7 %

Nevim 24 10,5 %

SpiSe ne 19 8,3 %

Ne 3 1,3 %

Tabulka ¢. 25: Pusobi na vds zdravotnik (Iékar, sestra) s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodne?

Plsobi na vas zdravotnik (lékaf, sestra) s
viditelnou télesnou modifikaci

dlivéryhodné?
150
100
50 a
,  — = .
Nevim Spise ano Spise ne
M Celkem

Graf ¢. 16: Pdsobi na vds zdravotnik (lékar, sestra) s télesnou modifikaci duvéryhodne?
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Zavislost polozek 10 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 10: Pasobi na vas zdravotnik (lékaf, sestra) s viditelnou t€lesnou modifikaci

davéryhodné?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, na které ptsobi zdravotnik (Iékaf, sestra) s viditelnou télesnou

modifikaci davéryhodné a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondent(, na které pasobi zdravotnik (lékaf, sestra) s viditelnou t&lesnou

modifikaci davéryhodné a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je rizna.

Pusobi na vas zdravotnik (Iékar, sestra) s viditelnou télesnou modifikaci

davéryhodné?
Ano SpiSe ano Nevim Spise ne | Ne )y
Nizsi |91 36 11 12 0
’E vék (85,80) | (34,006) (15,75) (12,44) (1,96) 150
Vyssi | 40 16 13 7 3 -
vék (45,19) | (17,93) (8,28) (6,55) (1,03)
)y 131 52 24 19 3 229
Tabulka & 26: Ocekdvand Cetnost polozek 10 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
cetnost P cetnost O Y
91 85,80 5,2 27,04 0,315
36 34,06 1,94 3,763 0,110
11 15,75 -4,75 22,562 1,433
12 12,44 -0,44 0,194 0,016
0 1,96 -1,96 3,841 1,96
40 45,19 -5,19 26,936 0,596
16 17,93 -1,93 3,725 0,208
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13 8,28 4,28 22,278 2,690
7 6,55 0,45 0,202 0,031
3 1,03 1,97 3,880 3,768
X229 X 229,0 X 11,127

Tabulka ¢. 27: Kontingencni tabulka pro poloZku 10 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 11,127,
ktera je vySsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. M{izeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného
rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentd, na které paisobi 1ékaf, &i sestra s viditelnou télesnou modifikaci a
jsou v nizsi vékové skupin€ a vyssi vékové skuping, je rizna. To znamena, ze lidé v nizsi
veékové skupiné povazuji I€kare, i sestru s viditelnou télesnou modifikaci za divéryhodné spise

nezli lidé ve vyS§si vékové skupiné.

Zavislost polozek 10 a 1
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Graf ¢. 17: Zavislost poloZek 10 a 1
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Zavislost polozek 10 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 10: Pasobi na vas zdravotnik (lékaf, sestra) s viditelnou t€lesnou modifikaci

davéryhodné?

Otazka 2: Jaké je vaSe pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondenti ze skupiny Zen, na které pasobi zdravotnik (lékaf, sestra) s viditelnou

télesnou modifikaci daveéryhodné a Cetnost respondenta ze skupiny muzi, je stejna.

Ha: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, na které ptisobi zdravotnik (1ékaf, sestra) s viditelnou

télesnou modifikaci daveéryhodné a Cetnost respondenta ze skupiny muzi, je rizna.

Pusobi na vas zdravotnik (1ékar, sestra) s viditelnou télesnou modifikaci

duvéryhodné?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
E Zeny 101 35 19 12 2 169
< (97,41) (37,64) (17,71) (14,02) (2,21)
= Musi 31 16 5 7 1 60
(34,59) (13,36) (6,29) (4,98) (0,79)
)y 132 51 24 19 3 229
Tabulka & 28: Ocekdvand Cetnost pro polozku 10 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
101 97,41 3,59 12,889 0,132
35 37,64 -2,64 6,97 0,185
19 17,71 1,29 1,664 0,094
12 14,02 -2,02 4,080 0,291
2 2,21 -0,21 0,044 0,02
31 34,59 -3,59 12,888 0,373
16 13,36 2,64 6,97 0,522
5 6,29 -1,29 1,664 0,265
7 4,98 2,02 4,080 0,819
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1 ‘ 0,79 ‘ 0,21 ‘ 0,044 ‘ 0,056
¥ 229 ¥ 229,0 ‘ ‘ ‘ ¥ 2,757

Tabulka ¢. 29: Kontingencni tabulka pro polozku 10 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 2,757, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MliZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakoZto Zen a Getnost respondentt, jakozto muzd, na které ptisobi
zdravotnik (1ékaf, sestra) s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodné, je stejna. To znamena,
ze povazuji zdravotnika s viditelnou télesnou modifikaci za divéryhodného obé tyto skupiny

respondent.
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Graf €. 18: Zavislost poloZek 10a 2
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Analyza otazky 11: Nechali byste se od 1ékare s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Otazka €. 11 zjistyje, zda by se respondenti nechali oSetfit od 1ékare, ktery ma na svém
téle viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. VéEtsina respondentt, tedy 191, coz je 83,4 %,
uvedla, Ze by se od lékare s t€lesnou modifikaci, i tetovanim nechala oSetfit. 32 respondentu,
tedy 14 % oznacilo odpoveéd’ ,,spiSe ano®. 3 respondenti, tj. 1,3 %, oznacili odpovéd ,,nevim* a

stejny pocet respondentti oznacil odpoved , spise ne” a ani jeden respondent neoznacil odpoved’

(13

,ne.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 191 83.4 %

SpiSe ano 32 14 %

Nevim 3 1,3 %

SpiSe ne 3 1,3 %

Ne 0 0 %

Tabulka ¢. 30: Nechali byste se od Iékare s viditelnou télesnou modifikaci osetrit?

Nechali byste se od lékare s viditelnou
télesnou modifikaci oset¥it?
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Graf ¢. 19: Nechali byste se od Iékare s viditelnou télesnou modifikaci osetrit?
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Zavislost polozek 11 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 11: Nechali byste se od Iékate s viditelnou télesnou modifikaci osSetfit?
Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, kteii by se nechali oSetiit od 1ékare s viditelnou t&lesnou modifikaci

a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentt, ktefi by se nechali osetiit od lékafe s viditelnou t&lesnou modifikaci

a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékoveé skuping, je rizna.

Nechali byste se od lékare s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Ano Spise ano Nevim SpisSe ne | Ne py
Nizsi | 130 18 2 0 0
150
E vék (125,10) | (20,96) (1,97) (1,97) 0)
Vyssi | 61 14 1 3 0 -
vék (65,89) | (11,03) (1,04) (1,04) )
)y 191 32 3 3 0 229

Tabulka ¢. 31: Ocekdvand cetnost pro poloZku 11 a 1

Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
130 125,10 4,9 24,01 0,192

18 20,96 -2,96 8,7616 0,148

2 1,97 0,03 0,000 0,000

0 1,97 -1,97 3,881 1,97

0 0 0 0 0

61 65,89 -4,89 23,912 0,362

14 11,03 2,97 8,821 0,799

1 1,04 -0,04 0,001 0,04

3 1,04 1,96 3,841 3,693
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0 ‘ 0 ‘ 0 ‘ 0 ‘ 0
¥ 229 ¥229,0 ‘ ‘ ‘ ¥ 7,204

Tabulka ¢. 32: Kontingencni tabulka pro poloZku 11 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 7,204, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x2 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentl, ktefi by se nechali oSetfit od lékafe s viditelnou télesnou
modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna. To znamena, ze lidé
ve vyssi vékové skupiné maji stejnou toleranci vici télesné modifikaci u 1ékare béhem vySetieni

jako lidé v nizsi vékové skupiné.

Zavislost polozek 11 a1
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Graf ¢. 20: Zavislost poloZek 11 a 1

61



Zavislost polozek 11 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 11: Nechali byste se od Iékate s viditelnou télesnou modifikaci osSetfit?
Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondenti ze skupiny Zen, které by se nechaly oSetiit od Iékafe s viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentti ze skupiny muza, je stejna.

Ha: Cetnost respondentii ze skupiny Zen, které by se nechaly ofetfit od lékafe s viditelnou

télesnou modifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny muza, je rizna.

Nechali byste se od 1ékare s viditelnou télesnou modifikaci osetrit?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
. 143 23 2 1 0

= Zeny 169

g (141,69) (22,88) (2,95) (1,48) )

= 49 8 2 1 0

Muzi 60
(50,31) (8,12) (1,05) (0,52) )
)y 192 31 4 2 0 229
Tabulka ¢ 33: O¢ekdvand Cetnost pro polozku 11 a 2

Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0

143 141,69 1,31 1,716 0,012
23 22,88 0,12 0,014 0,001
2 2,95 -0,95 0,903 0,306

1 1,48 -0,48 0,230 0,156
0 0 0 0 0
49 50,31 -1,31 1,716 0,034

8 8,12 -0,12 0,014 0,002
2 1,05 0,95 0,903 0,860

1 0,52 0,48 0,230 0,443
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0 ‘ 0 ‘ 0 ‘ 0 ‘ 0
¥ 229 ¥ 229,0 ‘ ‘ ‘ T 1,814

Tabulka ¢. 34: Kontingencni tabulka pro poloZzku 11 a 2

Na zakladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingencni tabulku jsme zjistili statisticky
vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x?> = 1,814, ktera je nizsi
nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. Miizeme odmitnout alternativni hypotézu, kterou jsme
testovali a zaroven neodmitame nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného rozhodnuti je

v tomto piipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakoZto Zen a Getnost respondentd, jakozto muzil, ktefi by se nechali
oSetfit od lékare s viditelnou té€lesnou modifikaci, je stejna. To znamen4, ze jak zeny, tak muzi,

by se nechali oSetfit od Iékare s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost polozek 11 a 2
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Graf ¢. 21: Zavislost poloZek 11 a 2
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Analyza otazky 12: Nechali byste se oSetrit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci?

Otazka €. 12 se zaméfuje na to, zda by se respondenti nechali oSetfit od zdravotni sestry
s viditelnou t€lesnou modifikaci, ¢i tetovanim. V této otazce respondenti odpovidali témér
totozné jako v otazce piedeslé. Znamena to tedy, Ze 192 respondentu, tj. 83,3 % by se nechalo
oSetfit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovanim. 31 respondentd, tj. 13,5 %
oznacilo odpovéd ,spiSe ano“. 3 respondenti, tj. 1,3 %, nevi, zda by se nechali oSetfit, 3

respondenti, tj. 1,3 %, by se spiSe oSetiit nenechali a ani jeden respondent neoznacil odpoveéd

(13

,ne.
Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 192 83,8 %

SpiSe ano 31 13,5 %

Nevim 3 1,3 %

SpiSe ne 3 1,3 %

Ne 0 0 %

Tabulka ¢. 35: Nechali byste se oSetfit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci?

Nechali byste se osetfit od sestry s
viditelnou télesnou modifikaci?
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Graf ¢. 22: Nechali byste se osetfit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci?
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Zavislost polozek 12 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 12: Nechali byste se od sestry s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondenttl, ktefi by se nechali osetiit od sestry s viditelnou t&lesnou modifikaci

a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondenttl, ktefi by se nechali ofetfit od sestry s viditelnou t&lesnou modifikaci

a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékoveé skuping, je rizna.

Nechali byste se od sestry s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizs§i 130 18 2 0 0
)E vék | (125,76) (20,31) (1,97) (1,97) 0) 150
Vyssi 62 13 1 3 0 -
vék | (66,24) (10,69) (1,03) (1,03) 0)
)y 192 31 3 3 0 229
Tabulka ¢ 36: O¢ekdvand etnost pro polozku 12 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O
130 125,76 4,24 17,977 0,142
18 20,31 -2,31 5,336 0,262
2 1,97 0,00 0,00 0,00
0 1,97 -1,97 3,880 1,97
0 0 0 0 0
62 66,24 -4,24 17,978 0,271
13 10,69 2,31 5,336 0,499
1 1,03 -0,03 0,00 0,00
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3 1,03 1,97 3,880 3,768
0 0 0 0 0
X229 X 229,0 X 6,912

Tabulka ¢. 37: Kontingencni tabulka pro poloZku 12 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 6,912, ktera
je niz§i nez kritick4 hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentti, ktefi by se nechali oSetfit od sestry s viditelnou télesnou
modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna. To znamena, ze lidé
ve vy$si vékové skupiné maji stejnou toleranci vuci t€lesné modifikaci u sestry béhem vySetieni

jako lidé v nizsi vékové skupiné.

Zavislost polozek 12 a1
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Graf ¢. 23: Zavislost poloZek 12 a 1
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Zavislost otazek 12 a 2 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 12: Nechali byste se od zdravotni sestry s viditelnou télesnou modifikaci oSetfit?

Otazka 2: Jaké je vaSe pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, které by se nechaly ofetfit od zdravotni sestry

s viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondenta ze skupiny muzi, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd ze skupiny Zen, které by se nechaly oSetiit od zdravotni sestry

s viditelnou télesnou modifikaci a ¢etnost respondenta ze skupiny muzi, je rizna.

Nechali byste se od zdravotni sestry s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
= Zeny 144 23 1 1 0 169
g (142,43) (22,14) (2,21) (2,21) 0)
= 49 7 2 2 0
Muzi 60
(50,57) (7,86) 0,79) (0,79) 0)
X 193 30 3 3 0 229
Tabulka ¢ 38: O¢ekdvand Cetnost pro polozku 12 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
144 142,43 1,57 2,465 0,019
23 22,14 0,86 0,74 0,033
1 2,21 -1,21 1,464 0,662
1 2,21 -1,21 1,464 0,662
0 0 0 0 0
49 50,57 -1,57 2,465 0,049
7 7,86 -0,86 0,74 0,094
2 0,79 1,21 1,646 1,853
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2 0,79 1,21 1,646 1,853
0 0 0 0 0
X229 X 229,0 X 5,207

Tabulka ¢. 39: Kontingencni tabulka pro polozku 12 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 5,207, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 005 (4) = 9,488. MiZeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen a &etnost respondenttl, jakozto muzi, ktefi by se
nechali oSetfit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci, je stejna. To znamena, ze jak Zeny,

tak muzi, by se nechali oSetfit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost otazek 12 a 2
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Graf €. 24: Zavislost poloZek 12 a 2
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Analyza otazky dcislo 13: Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako

kvalifikaci?

Otazka €. 13 je posledni otazkou z okruhu otazek tykajicich se zdravotnickych profesi
a je zaméfena na to, zda respondenti povazuji vzhled zdravotnika za stejné dilezity jako jeho
kvalifikaci. Nejvice respondentd, tedy 71, tj. 31 % uvedlo, Ze pro né vzhled u zdravotnika témér
dulezity neni, nasledné potom 68 respondentt, coz je 29,7 %, uvedlo, ze pro né vzhled neni
vubec dualezity. 52 respondentt, tedy 22,7 %, naopak uvadi, ze vzhled povazuji za pomérné
dulezity a oznacili odpoved ,,spiSe ano*. Pro 28 respondentt, tedy 12,2 %, je vzhled naprosto

dulezity a 10 respondentd, tj. 4,4 % nevi, zda povazuji vzhled u zdravotnikt za dulezity.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 28 12,2 %

SpiSe ano 52 22,7 %

Nevim 10 4,4 %

SpiSe ne 71 31 %

Ne 68 29,7 %

Tabulka ¢. 40: PovaZujete vzhled zdravotnika za stejné duleZity jako kvalifikaci?

Povazujete vzhled zdravotnika, za stejné
dulezity, jako kvalifikaci?

80
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Graf ¢. 25: PovaZujete vzhled zdravotnika za stejné dileZity jako kvalifikaci?
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Zavislost polozek 13 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 13: Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako kvalifikaci?
Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentl, ktefi povazuji vzhled zdravotnika za stejné ddlezity jako jeho

kvalifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentl, ktefi povazuji vzhled zdravotnika za stejné daleZity jako jeho

kvalifikaci a jsou v nizs§i vékové skupin€ a vyssi vékové skuping, je rizna.

Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako kvalifikaci?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizsi 21 27 5 53 44
)§ vék | (18,34) (34,06) (6,55) (46,51) (44,54) 150
VyS§si 7 25 5 18 24 -
vék (9,66) (17,94) (3,45) (24,49) (23,46)
)y 28 52 10 71 68 229

Tabulka ¢. 41: Ocekdvand cetnost pro poloZku 13 a 1

Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
21 18,34 2,66 7,076 0,386

27 34,06 -7,06 49,844 1,463

5 6,55 -1,55 2,403 0,367

53 46,51 6,49 42,12 0,906

14 44,540 20,54 0.292 0.006

7 9,66 -2,66 7,076 0,732

25 17,94 7,06 49,844 2,778

5 3,45 1,55 2,403 0,696

18 24,49 -6,49 42,120 1,72
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24 ‘ 23,46 ‘ 0,54 ‘ 0,291 ‘ 0,008
¥ 229 ¥ 229,0 ‘ ‘ ‘ ¥ 9,062

Tabulka ¢. 42: Kontingencni tabulka pro polozku 13 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 9,062, ktera
je niz§i nez kritick4 hodnota x? 0,05 (4) = 9,062. MiZeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveinl neodmitame nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentt, pro které je vzhled zdravotnika stejné dileZity, jako jeho
kvalifikace a jsou v niz§i vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna. To znamena, ze obe
veékové skupiny maji stejny nazor, a to ten, ze vzhled zdravotnika neni stejné dilezity jako jeho

kvalifikace.

Zavislost polozek 13 a 1
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Graf ¢. 26: Zavislost poloZek 13 a 1
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Zavislost polozek 13 a 2

Otazka 13: Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako kvalifikaci?
Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentd ze skupiny Zen, které povazuji vzhled zdravotnika s viditelnou
télesnou modifikaci za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci a Cetnost respondenta ze skupiny
muza, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd ze skupiny Zen, které povazuji vzhled zdravotnika s viditelnou

télesnou modifikaci za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci a Cetnost respondentt ze skupiny

muzi, je rizna.

Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako kvalifikaci?

Ano Spise ano | Nevim | Spise ne Ne b2
- 24 37 8 53 47
> Z
5 Y | 20,66) | (37,64 (7,40) | (52,40) | (50,92) 169
o
o
Musi 4 14 2 18 22 60
(7,34) (13,36) (2,62) (18,60) (18,06)
z 28 51 10 71 69 229
Tabulka ¢. 43: Ocekdvand cCetnost pro poloZku 13 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
Cetnost P Cetnost O 0
24 20,66 3,34 11,156 0,540
37 37,64 -0,64 0,410 0,010
8 7,40 0,6 0,36 0,049
53 52,40 0,6 0,36 0,007
47 50,92 -3,92 15,367 0,302
4 7,34 -3,34 11,156 1,520
14 13,36 0,64 0,410 0,031
2 2,62 -0,62 0,384 0,147
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18 18,60 -0,6 0,36 0,019
22 18,06 3,94 15,523 0,860
X229 X 229,0 X 3,485

Tabulka ¢. 44: Kontingencni tabulka pro polozku 13 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili

statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 3,485, ktera

je niz§i nez kriticka hodnota x? 005 (4) = 9,488. MiZeme odmitnout alternativni hypotézu,

kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen a Getnost respondentll, jakozto muzd, ktefi

nepovazuji vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci, je stejna. To znamena,

ze jak zeny, tak muzi, nepovazuji vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci.

Muzi

Zavislost polozek 13 a 2

Zeny

o

Graf ¢. 27: Zavislost poloZek 13 a 2
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Analyza otazky cislo 14: Setkali jste se jiz s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné

tetovani?

Otazka €. 14 jiz spada do okruhu otazek tykajicich se pedagogt. 95 respondentu, tj. 41,5

%, uvadi, ze se jiz nékdy setkali s pedagogem, ktery by mél viditelnou télesnou modifikaci, ¢i

tetovani. Odpoveéd ,,spiSe ano™ oznacilo 21 respondentd, tedy 9,2 %. 24 respondentt, tedy 10,5

% nevi, zda se nékdy setkali s pedagogem, ktery by mél viditelnou télesnou modifikaci, ¢i

tetovani. 44 respondentl, tedy 19,2 % se spiSe nesetkalo s takovym pedagogem a 45

respondentt, tedy 19,7 % se nikdy nesetkalo s pedagogem, ktery by mél viditelnou télesnou

modifikaci, ¢i tetovani.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 95 41,5 %

SpiSe ano 21 9,2 %

Nevim 24 10,5 %

SpiSe ne 44 19,2 %

Ne 45 19,7 %

Tabulka ¢. 45: Setkali jste se jiZ s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné tetovani?
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Graf €. 28: Setkali jste se jiZ s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné tetovani?
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Test dobré shody chi-kvadrat

Ho: Cetnost respondentd, ktefi se jiz setkali s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné

tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, ktefi se jiz setkali s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné

tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci, je jina.

Odpovédi Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? | (P—-0)2
cetnost P cetnost O 0
Ano 95 45,8 49,2 2420,64 52,852
SpiSe ano 21 45,8 -24.8 615,04 13,429
Nevim 24 45,8 -21,8 475,24 10,376
Spise ne 44 45,8 -1,8 3,24 0,070
Ne 45 45,8 -0,8 0,64 0,014
X229 X 229 X 76,741

Tabulka ¢. 46: Vypocet testového kritéria pro test dobré shody chi-kvadrat pro poloZku 14

Na zakladé testu dobré shody chi-kvadratu jsme zjistili statisticky vyznamny rozdil.

Hodnota testovaného kritéria je x* =76,741, ktera je vy3si neZ kriticka hodnota x* 0,05 (4) =

9,488 (viz priloha X). Mizeme odmitnout nulovou hypotézu, kterou jsme testovali a zaroven

neodmitame alternativni hypotézu.

To znamend, ze mezi danymi sledovanymi jevy je statisticky vyznamny rozdil, ktery

poukazuje na to, ze vétSina respondenti (116) se urcit€, nebo pravdépodobné setkala s

pedagogem, ktery mél viditelné tetovani, ¢i jinou télesnou modifikaci.
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Analyza otazky cislo 15: Pusobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci

davéryhodné?

Otazka ¢.

15 byla zaméfena na davéryhodnost pedagogi s viditelnou télesnou

modifikaci. Vice nez polovina respondentt (117), tj. 51,1 %, uvedla, Ze na né€ pedagog s

viditelnou t€lesnou modifikaci,

¢i tetovanim pusobi duveéryhodné. Nasledovala skupina

respondentt, ktefi uvedli odpoved’ , spiSe ano®, téch bylo 59, tj. 25,8 %. 20 respondent, tj. 8,7

%, uvedlo, ze nevi, zda na né€ takovy pedagog pusobi duveéryhodné. Odpoved , spiSe ne

oznacilo 26 respondentd, tedy 11,4 % a na pouhych 7 respondentd, tedy 3,1 %, pedagog s

télesnou modifikaci, ¢i tetovanim neptsobi daveéryhodné vibec.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 117 51,1 %

SpiSe ano 59 25,8 %

Nevim 20 8,7 %

SpiSe ne 26 114 %

Ne 7 3,1 %

Tabulka ¢. 47: Pusobi na vds pedagog s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodne?
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Graf ¢. 29: Pdsobi na vds pedagog s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodné?
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Zavislost polozek 15 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 15: Pusobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci daveéryhodné?

Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

.. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentl, na které pusobi pedagog s viditelnou télesnou modifikaci

divéryhodné a jsou v nizsi vé€kové skupin€ a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondenti, na které ptsobi pedagog s viditelnou télesnou modifikaci

diveéryhodné a jsou v nizsi vé€kové skupin€ a vyssi vékové skuping, je rizna.

Pusobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci duvéryhodné?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizs§i 82 44 8 13 3
)E vék | (76,64) (38,65) (13,10) (17,03) (4,59) 10
Vyssi 35 15 12 13 4
vék | (40,36) (20,35) (6,90) (8,97) (2,41) I
)y 117 59 20 26 7 229
Tabulka ¢ 48: Ocekdvand Cetnost pro polozku 15 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)2 (P — 0)?
cetnost P cetnost O 0
82 76,64 5,36 28,730 0,375
44 38,65 5,35 28,623 0,741
8 13,10 -5,1 26,01 1,985
13 17,03 -4,03 16,241 0,954
3 4,59 -1,59 2,528 0,551
35 40,36 -5,36 28,73 0,712
15 20,35 -5,35 28,623 1,407
12 6,90 5,1 26,01 3,770
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13 8,97 4,03 16,241 1,811
4 2,41 1,59 2,528 1,049
X229 X 229,0 X 13,355

Tabulka ¢. 49: Kontingencni tabulka pro poloZku 15 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 13,355,
ktera je vy$si neZ kritickd hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto ptipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentd, na které pusobi pedagog s viditelnou télesnou modifikaci
divéryhodné a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je rizna. To znamena, ze
lidé v nizs§i veékové skupiné spiSe povazuji pedagoga s viditelnou télesnou modifikaci jako

diveéryhodného nezli lidé vy vyssi vékové skupiné.

Zavilost polozek 15a 1
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Graf ¢. 30: Zavislost poloZek 15 a 1



Zavislost otazek 15a 2

Otazka 15: Pisobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci diveéryhodné?

Otazka 2: Jaké je vaSe pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentll ze skupiny Zen, na které plsobi pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci davéryhodné a Cetnost respondent ze skupiny muzi, je stejna.

Ha: Cetnost respondentdi ze skupiny Zen, na které pasobi pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci davéryhodné a Cetnost respondenti ze skupiny muzi, je rizna.

Pusobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodné?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
— . 92 41 14 18 4
> Zeny 169
E (86,34) (42,80) (14,76) (19,19) (5,17)
= 26 17 6 8 3
Mui (31,66) (15,2) (5,24) (6,81) (1,83) o0
)y 117 58 20 26 7 229
Tabulka & 50: O¢ekdvand Cetnost pro polozku 15 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
92 86,34 5,66 32,036 0,371
41 42,80 -1,8 3,24 0,076
14 14,76 -0,76 0,578 0,039
18 19,19 -1,19 1,416 0,074
4 5,17 -1,17 1,369 0,265
26 31,66 -5,66 32,036 1,012
17 15,2 1,8 3,24 0,216
6 5,24 0,76 0,578 0,110
8 6,81 1,19 1,416 0,208
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3 ‘ 1,83 ‘ 1,17 ‘ 1,369 ‘ 0,748
¥ 229 ‘ ¥ 229,0 ‘ ‘ ‘ ¥ 2,545

Tabulka ¢. 51: Kontingencni tabulka pro polozku 15 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 2 545, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MliZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakoZto Zen a Getnost respondentt, jakozto muzd, na které ptisobi
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci divéryhodné, je stejna. To znamena, Ze na obé

pohlavi ptisobi vzhled pedagoga stejné divéryhodné.

Zavislost polozek 15 a 2
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Graf ¢. 31: Zavislost poloZek 15 a 2
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Analyza otazky cislo 16: Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho

kvalifikaci?

Analyzou otazky €. 16 jsme zjistili, ze 66 respondentd, tedy 28,8 %, spiSe povazuje

kvalifikaci pedagogl za stejné dulezitou jako jejich vzhled. Naopak dalSich 63 respondentd, tj.

27,5 % viubec nepovazuje vzhled pedagogh za stejné dulezity jako jejich kvalifikaci. 49

respondentu, tedy 21,4 %, spiSe nepovazuje vzhled pedagogli za stejné dulezity jako jejich

kvalifikaci. Naopak 40 respondentu tj. 17,5 % uvedlo, Ze je pro né€ rozhodné vzhled pedagogu

stejné dulezity jako jejich kvalifikace a pouhych 11, tj. 4,8 % respondentt, uvedlo, ze nevi.

V této otazce jsou nazory pomerné vyrovnané a respondenti se pievazné neptiklani ani

na jednu, ani na druhou stranu. O pouhych 2,6 % vice respondentt je ptiklonéno k nazoru, ze

vzhled pedagoga neni, nebo spise neni, dilezity stejné jako jeho kvalifikace.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 40 17,5 %

SpiSe ano 66 28,8 %

Nevim 11 4,8 %

SpiSe ne 49 21,4 %

Ne 63 27,5 %

Tabulka ¢. 52: PovaZujete vzhled pedagoga za stejné dileZity jako jeho kvalifikaci?

Povazujete vzhled pedagoga za stejné

duilezity jako jeho kvalifikaci?

Nevim

H Celkem

Spise ano

Spise ne

Graf ¢. 32: PovaZujete vzhled pedagoga za stejné dileZity jako jeho kvalifikaci?
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Zavislost polozek 16 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 16: Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci?

Otazka 1: Jaky je vas vek?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, kteifi povazuji vzhled pedagoga za stejn& dilezity jako jeho

kvalifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentl, ktefi povazuji vzhled pedagoga za stejn& ddlezity jako jeho

kvalifikaci a jsou v nizs§i vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je rizna.

Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci?

Ano SpiSe ano Nevim SpiSe ne Ne )y
Nizs§i 23 40 8 39 40 150
)E veék (26,20) (43,23) (7,21) (32,1) (41,27)
VysSsi 17 26 3 10 23 -
vék (13,8) (22,77) (3,85) (16,90) (21,67)
)y 40 66 11 49 63 229
Tabulka & 53: Ocekdvand Cetnost pro polozku 16 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)2 (P — 0)?
cetnost P cetnost O Y
23 26,20 -3,2 10,24 0,390
40 43,23 -3,23 10,432 0,241
8 7,21 0,79 0,624 0,87
39 32,1 6,9 47,61 1,483
40 41,27 -1,27 1,612 0,039
17 13,8 3,2 10,24 0,742
26 22,77 3,23 10,432 0,458
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3 3,85 -0,85 0,723 0,188
10 16,90 -6,9 47,61 2,817
23 21,67 1,33 1,769 0,082
X229 X 229,0 X 17,31

Tabulka ¢. 54: Kontingencni tabulka pro poloZku 16 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 7,31, ktera
je nizsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. Miizeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondenttl, pro které je vzhled pedagoga stejn& dalezity jako jeho kvalifikace
a jsou v niz§i vékové skupiné a vyssi vékové skuping, je stejnd. To znamena, ze ob& vekové
skupiny maji stejny nazor, a to ten, ze vzhled zdravotnika neni stejné dilezity jako jeho

kvalifikace.

Zavislost polozek 16 a 1

—
VyEEi vek !
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Graf ¢. 33: Zavislost poloZek 16 a 1
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Zavislost polozek 16 a 2

Otazka 16: Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci?
Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentti ze skupiny Zen, pro které je vzhled pedagoga stejné dilezity jako jeho

kvalifikace a Cetnost respondentti ze skupiny muzg, je stejna.

Ha: Cetnost respondentti ze skupiny Zen, pro které je vzhled pedagoga stejné ddlezity jako jeho

kvalifikace a Cetnost respondenti ze skupiny muzi, je rizna.

Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
- . 32 50 9 40 38
> Zeny 169
g (29,52) (47,7) (8,12) (36,16) (47,23)
=)
o 8 15 2 9 26
Muzi 60
(11,02) (16,77) (2,88) (12,84) (16,76)
)y 40 65 11 49 64 229

Tabulka ¢. 55: Ocekdvand cetnost pro poloZku 16 a 2

Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
Pozorovana cetnost O 0
cetnost P

32 29,52 2,48 6,150 0,208
50 47,7 2,3 5,29 0,111
9 8,12 0,88 0,774 0,095
40 36,16 3,84 14,746 0,408
38 47,23 -9,23 85,193 1,804
8 11,02 -3,02 9,120 0,828
15 16,77 -1,77 3,133 0,187
2 2,88 -0,88 0,774 0,289
9 12,84 -3,84 14,746 1,148
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26 ‘ 16,76 ‘ 9,24 ‘ 85,378 ‘ 5,094
¥ 229 ¥ 229,0 ‘ ‘ ‘ ¥ 10,172

Tabulka ¢. 56: Kontingencni tabulka pro polozku 16 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 10,172,
ktera je vySsi nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. M{izeme odmitnout nulovou hypotézu,
kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto 7en a Cetnost respondentt, jakozto muzd, ktefi povazuji
vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci, je rizna. To znamena, Ze pro zeny je,
na rozdil od muzi, vzhled pedagoga dilezity stejn€ jako jeho kvalifikace, nicméné se nejedna

o markantni rozdil.

Zavislost polozek 16 a 2
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Graf ¢. 34: Zavislost poloZek 16 a 2



Analyza otazky cislo 17: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou

télesnou modifikaci na prvnim stupni ZS?

Otazka €. 17 je zaméfena na pedagogy vyucujici na prvnim stupni zakladni skoly, ktefi
maji na svém téle vytvorenou teélesnou modifikaci, ¢i tetovani. 107 respondentl, tedy témér
polovina (46,7 %) uvedla, ze by jim nevadilo, kdyby jejich dité€ na prvnim stupni zakladni Skoly
vyucoval pedagog s viditelnou t€lesnou modifikaci, ¢i tetovanim. 25 respondentd, tj. 10,9 %
uvedlo, Ze by jim to spiSe nevadilo. Pouhych 11 respondentt, tedy 4,8 % nevi, zda by jim vadilo,
kdyby jejich dité vyucoval na prvnim stupni zékladni Skoly pedagog s télesnou modifikaci, Ci
tetovanim. 25 respondentt, tj. 10,9 % uvadi, Ze by jim spise vadilo, kdyby jejich dité na prvnim
stupni vyucoval pedagog s té€lesnou modifikaci, ¢i tetovanim a 17 respondentd, tedy 7,4 %

uvedlo, ze by jim vadilo, kdyby jejich dité bylo vyucovano takovym pedagogem.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 17 7.4 %

SpiSe ano 25 10,9 %

Nevim 11 4,8 %

SpiSe ne 69 30,1 %

Ne 107 46,7 %

Tabulka & 57: Vadilo by vdm, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na prvnim stupni Z5?

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci
na prvnim stupni ZS?

150

E .

) a5 = 25
Nevim Spise ano Spise ne
M Celkem

Graf ¢. 35: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na
prvnim stupni ZS?
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Zavislost polozek 17 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 17: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na prvnim stupni ZS?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

.. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na prvnim stupni zakladni $koly
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové

skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na prvnim stupni zakladni $koly
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi
veékové skuping, je rizna.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na prvnim stupni ZS?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
P Nizsi 10 11 6 45 78 150
> vek | (11,14) (16,38) (7,21) (45,20) (70,09)
VyS$si 7 14 5 24 29 -
vék (5,86) (8,62) (3,79) (23,80) (36,91)
)y 17 25 11 69 107 229
Tabulka ¢. 58: Ocekdvand Cetnost pro polozku 17 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
10 11,14 -1,14 1,300 0,117
11 16,38 -5,38 28,944 1,767
6 7,21 -1,21 1,464 0,203
45 45,20 -0,2 0,04 0,001
78 70,09 7,91 62,57 0,893
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7 5,86 1,14 1,300 0,222
14 8,62 5,38 28,944 3,358
5 3,79 1,21 1,464 0,386
24 23,80 0,2 0,04 0,002
29 36,91 -7.91 62,568 1,695
X229 X 229,0 X 8,644

Tabulka ¢. 59: Kontingencni tabulka pro poloZku 17 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 8,644, ktera
je niz§i nez kritick4 hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondenttl, kterym by vadilo, kdyby jejich dit& na prvnim stupni ZS vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vys§si vékové skuping,
je stejna. To znamen4, zZe obéma veékovym skupinam nevadi, kdyby jejich dité€ na prvnim stupni

ZS vyutoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost polozek 17 a 1
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Graf ¢. 36: Zavislost poloZek 17 a 1
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Zavislost polozek 17 a 2

Otazka 17: Vadilo by vam, kdyby vase dit& na prvnim stupni ZS vyudoval pedagog viditelnou

télesnou modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentd ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dit& na prvnim stupni
ZS vyuéoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Eetnost respondentt ze skupiny mizu,

kterym by nevadilo, kdyby jejich dité na prvnim stupni ZS vyuoval pedagog s viditelnou

télesnou modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentl ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dit& na prvnim
stupni ZS vyu&oval pedagog s viditelnou t&lesnou modifikaci a Getnost respondentti ze skupiny
mozu, kterym by nevadilo, kdyby jejich ditd na prvnim stupni ZS vyuoval pedagog

s viditelnou t€lesnou modifikaci, je rizna.

Vadilo by vam, kdyby vase dité na prvnim stupni ZS vyuéoval pedagog

viditelnou télesnou modifikaci?

Ano SpiSe ano Nevim SpiSe ne Ne )y
= . 12 18 7 51 81
= Zeny 169
< (12,55) (18,45) (7,38) (50,92) (79,70)
R
5 7 3 18 27
Muzi 60
(4,45) (6,55) (2,62) (18,08) (28,3)
)y 17 25 10 69 108 229

Tabulka ¢. 60: Ocekdvand Cetnost pro poloZku 17 a 2

Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
cetnost P cetnost O Y
12 12,55 -0,55 -0,303 0,024
18 18,45 -0,45 0,203 0,011
7 7,38 -0,38 0,144 0,02
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51 50,92 0,08 0,006 0,000
81 79,70 1.3 1,69 0,021

5 4,45 0,55 0,301 0,068

7 6,55 0,45 0,203 0,031

3 2,62 0,38 0,144 0,056
18 18,08 -0,08 0,006 0,000
27 28,3 -1,3 1,69 0,06
X229 X 229,0 X 0,291

Tabulka ¢. 61: Kontingencni tabulka pro polozku 17 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x> = 0,291, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MliZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto 7en a &etnost respondenti, jakozto muzd, kterym by
nevadilo, Ze by jejich dité na prvnim stupni ZS vyuloval pedagog s viditelnou t&lesnou
modifikaci, je stejna. To znamena, Ze by ani zenam, ani muzum nevadilo, kdyby jejich dité na

prvnim stupni vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost polozek 17 a 2
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Graf ¢. 37: Zavislost poloZek 17 a 2
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Analyza otazky cislo 18: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou

télesnou modifikaci na druhém stupni 78?

Otazka C. 18 je zaméfena na pedagogy, ktefi vyucuji na druhém stupni zakladni Skoly a
maji na svém téle viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. 120 respondentu, tedy 52,4 %
uvedlo, ze by jim nevadilo, kdyby jejich dité na druhém stupni vyucoval pedagog s viditelnou
télesnou modifikaci, ¢i tetovanim. 68 respondentt, tj. 29,7 %, uvedlo, Ze by jim spiSe nevadilo,
kdyby jejich dit€ na druhém stupni zakladni Skoly vyucoval pedagog s viditelnou teélesnou
modifikaci, ¢i tetovanim na téle. 20 respondentim, tj. 8,7 %, by to spiSe nevadilo. 11
respondentim, tj. 4,8 %, by vadilo, kdyby jejich dit€ na druhém stupni vyucoval takovy
pedagog a 10 respondentd, tj. 4,4 %, nevi, zda by jim vadilo, kdyby jejich dité na druhém stupni

vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na téle.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 11 4,8 %

SpiSe ano 20 8,7 %

Nevim 10 4.4 %

SpiSe ne 68 29,7 %

Ne 120 52,4 %

Tabulka & 62: Vadilo by vdm, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na druhém stupni ZS?

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na
druhém stupni ZS?
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Graf ¢. 38: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na druhém
stupni ZS?
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Zavislost polozek 18 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 18: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na druhém stupni ZS?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

.. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na druhém stupni zakladni $koly
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové

skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dit& na druhém stupni zakladni $koly
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové
skuping, je rizna.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na druhém stupni 78?

92

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizs§i 6 10 4 43 87
’E vék (7,21) (13,10) (6,55) (44,54) (78,60) 130
VysSi 5 10 6 25 33 -
vék (3,79) (6,9) (3,45) (23,46) (41,40)
)y 11 20 10 68 120 229
Tabulka ¢. 63: Ocekdvdnd Cetnost pro polozku 18 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
6 7,21 -1,21 1,464 0,203
10 13,10 -3,1 9,61 0,734
4 6,55 -2,55 5,502 0,993
43 44,54 -1,54 2,371 0,053
87 78,60 8,4 70,56 0,9



5 3,79 1,21 1,464 0,386
10 6,9 3,1 9,61 0,139
6 3,45 2,55 6,503 1,885
25 23,46 1,54 2,372 0,101
33 41,40 -8,4 70,56 1,704
X229 X 229,0 X 7,098

Tabulka ¢. 64: Kontingencni tabulka pro polozku 18 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x* = 7,098, ktera
je niz§i nez kritick4 hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme tedy odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentl, kterym by nevadilo, kdyby jeho dit¢ na druhém stupni ZS
vyuCoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizs§i vékové skupiné a vyssi
vekové skuping, je stejnd. To znamena, ze obé vekové skupiny odmitaji, ze by jim vadilo, kdyby

jejich dité na druhém stupni ZS vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost polozek 18 a 1
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Graf ¢. 39: Zavislost poloZek 18 a 1
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Zavislost polozek 18 a 2

Otazka 18: Vadilo by vam, kdyby vase dit& na druhém stupni ZS vyudoval pedagog viditelnou

télesnou modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondent ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dité na druhém
stupni ZS vyu&oval pedagog s viditelnou t&lesnou modifikaci a Getnost respondentti ze skupiny

mdzu, kterym by nevadilo, kdyby jejich dit® na druhém stupni ZS vyudoval pedagog

s viditelnou télesnou modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentdi ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dité na druhém
stupni ZS vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Eetnost respondentt ze skupiny
mdzu, kterym by nevadilo, kdyby jejich dit® na druhém stupni ZS vyudoval pedagog

s viditelnou t€lesnou modifikaci, je rizna.

Vadilo by viam, kdyby vase dité na druhém stupni ZS vyuéoval pedagog

viditelnou télesnou modifikaci?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
i~ . 7 12 7 52 91
= Zeny 169
< (8,12) (14,76) (6,64) (50,18) (89,3)
R
4 8 2 16 30
Muzi 60
(2,88) (5,24) (3,03) (17,82) (31,0)
x 11 20 9 68 121 229
Tabulka ¢. 65: Ocekdvand cCetnost pro polozku 18 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
7 8,12 -1,12 1,254 0,154
12 14,76 -2,76 7,618 0,516
7 6,64 0,36 0,130 0,020
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52 50,18 1,82 3,312 0,067
91 89.3 1,7 2,89 0,032
4 2,88 1,12 1,254 0,436
8 5,24 2,76 7,618 1,454
2 3,03 -1,03 1,061 0,350
16 17,82 -1,82 3,312 0,186
30 31,0 -1 1 0,032
X229 X 229,0 X 3,247

Tabulka ¢. 66: Kontingencni tabulka pro polozku 18 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 3,247, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MliZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto 7en a &etnost respondentt, jakozto muzd, kterym by
nevadilo, kdyby jejich dit¢ na druhém stupni ZS vyuGoval pedagog s viditelnou t&lesnou
modifikaci, je stejnd. To znamena, ze ani jednomu pohlavi by nevadilo, kdyby jejich dit€ na

druhém stupni ZS vyucoval pedagog s viditelnou t&lesnou modifikaci.

Zavislost polozek 18 a 2
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Graf €. 40: Zavislost poloZek 18 a 2
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Analyza otazky cislo 19: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou

télesnou modifikaci na stredni Skole?

Otazka ¢. 19 byla zamétena na pedagogy vyucujici na stiednich Skolach, ktefi maji na svém
téle vytvorenou viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. Analyzou této otazky bylo zjisténo,
Ze vice nez polovina respondentt, to znamena 140, coz je 61,1 %, by nemé&lo problém s tim,
kdyby jejich dit€¢ na stfedni Skole vyuCoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci, i
tetovanim. Nasledovala odpoveéd’ ,,spiSe ne”, kterou si zvolilo 61 respondentt, to je 29,6 %. 11
respondentt uvedlo, Ze by spise méli problém s tim, kdyby jejich dité na stiedni Skole vyucoval
pedagog s viditelnou modifikaci na téle, 8 respondentt, tj. 3,5 %, oznacilo odpovéd’ ,,ano“ a 9
respondentt uvedlo, Zze nevi, zda by jim vadilo, kdyby jejich dit€ na stfedni Skole vyucoval

pedagog s viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovanim.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 8 3.5 %

SpiSe ano 11 4.8 %

Nevim 9 3,9 %

SpiSe ne 61 29,6 %

Ne 140 61,1 %

Tabulka ¢. 67: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na stfedni skole?

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci
na stredni Skole?

Nevim Spise ano Spise ne

Graf ¢. 41: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na
stfedni skole?
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Zavislost polozek 19 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 19: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na stfedni Skole?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na stiedni §kole vyugoval pedagog

s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékoveé skuping, je stejna.

Ha: Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na stiedni $kole vyudoval

pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping,

je ruzna.
Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na stiedni Skole?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
o Nizsi 4 3 4 36 103 150
> vék (5,24) (7,21) (5,90) (40,0) (91,70)
Vyssi 4 8 5 25 37 -
vék (2,76) (3,79) (3,10) (21,00) (48,30)
)y 8 11 9 61 140 229
Tabulka ¢&. 68: Ocekdvand Cetnost pro polozku 19 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
4 5,24 -1,24 1,538 0,293
3 7,21 -4,2 17,724 2,458
4 5,90 -1,9 3,61 0,612
36 40,0 -4 16 0,4
103 91,70 11,3 127,69 1,392
4 2,76 1,24 1,538 0,557
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8 3,79 4,21 17,724 4,676
5 3,10 1.9 3,61 1,165
25 21,00 4 16 0,762
37 48,30 -11,3 127,69 2,644
X229 X 229,0 X 14,959

Tabulka ¢. 69: Kontingencni tabulka pro poloZku 19 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili

statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 14,959,

ktera je vy$si neZ kritickd hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme odmitnout nulovou hypotézu,

kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jeho dit& na stfedni $kole vyucoval

pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové

skuping, je rizna. To znamena, ze respondentim ve vys$si vékové skupiné€ by spise vadilo,

kdyby jejich dit€ vyucoval na stiedni Skole pedagog s viditelnou télesnou modifikaci, oproti

respondentim v niz§i vékové skuping.

Zavislost polozek 19 a 1
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Graf €. 42: Zavislost poloZek 19 a 1
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Zavislost otazek 19 a 2

Otazka 19: Vadilo by vam, kdyby vase dité na stiredni §kole vyucoval pedagog viditelnou

télesnou modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.
Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentl ze skupiny zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dité na stfedni $kole
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondent ze skupiny muzu,
kterym by nevadilo, kdyby jejich dit€ na stfedni Skole vyucoval pedagog s viditelnou té€lesnou

modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentti ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich dit& na stiedni $kole
vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondenti ze skupiny muzu,
kterym by nevadilo, kdyby jejich dit€ na stfedni Skole vyucoval pedagog s viditelnou té€lesnou

modifikaci, je rizna.

Vadilo by vam, kdyby vase dité na stiredni Skole vyucoval pedagog viditelnou

télesnou modifikaci?

Ano Spise ano | Nevim | Spise ne Ne b2
= . 5 6 7 46 105
Z
é: Y| 590 | (812 6.64) | (4428) | (10408) | 199
-~
3 5 2 14 36
Musi
el R (2,88) 2,36) | (15,72) | (36,94) 60
2 8 11 9 60 141 229
Tabulka ¢. 70: Ocekdvand Cetnost pro polozku 19 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P — 0)?
Cetnost P Cetnost O 0
5 5,90 -0,9 0,81 0,137
6 8,12 -2,12 4,494 0,553
7 6,64 0,36 0,13 0,02
46 44,28 1,72 2,958 0,067
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105 104,06 0,94 0,884 0,008
3 2,1 0,9 0,81 0,386
5 2,88 2,12 4,494 1,561
2 2,36 -0,36 0,13 0,055
14 15,72 -1,72 2,958 0,188
36 36,94 -0,94 0,884 0,024
X229 X 229,0 X 2,999

Tabulka ¢. 71: Kontingencni tabulka pro polozku 19 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 2,999, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 005 (4) = 9,488. MlZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto Zen a Getnost respondentd, jakozto muzd, kterym by
nevadilo, kdyby jejich dité na stfedni Skole vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci,
je stejna. To znamena, ze ani jednomu pohlavi by nevadilo, kdyby jejich dité na druhém stupni

ZS vyutoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost otazek 19 a 2
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Graf €. 43: Zavislost poloZek 19 a 2
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Analyza otazky cislo 20: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou

télesnou modifikaci na vysoké Skole?

Otazka €. 20 byla zamétfena na pedagogy na vysoké Skole, ktefi maji na svém téle
vytvorenou viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovani. Analyza této otazky ukazala, ze drtiva
vétSina respondent by neméla problém s tim, kdyby jejich potomka na vysoké skole vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci, ¢i tetovanim. 169 respondentt, tj. 72,1 %, tedy
oznacila odpoveéd’ ,.ne“, nasledovala odpoveéd , spiSe ne“, kterou oznacilo 49 respondentd, tj.
21,4 %. Pouhych 5 respondentti uvedlo, ze by jim vadilo, kdyby jejich potomka na vysoké Skole
vyucoval pedagog s viditelnou té€lesnou modifikaci a pouhych 6 respondentd, tj. 2,6 %, uvedlo,
ze by jim spiSe vadilo, kdyby jejich potomka na vysoké Skole vyucoval takovyto pedagog. 4

respondenti, tj. 1,7 %, oznacili odpovéd ,,nevim*.

Odpovédi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 5 2.2 %

SpiSe ano 6 2,6 %

Nevim 4 1,7 %

SpiSe ne 49 21,4 %

Ne 169 72,1 %

Tabulka ¢. 72: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na vysoké skole ?

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci
na vysoké skole?

200
150
100
. -
A S S
Nevim Spise ano SpiSe ne

Graf ¢. 44: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci na
vysoké skole?
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Zavislost polozek 20 a 1 (test nezavislosti chi-kvadrat)

Otazka 20: Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou

modifikaci na vysoké skole?
Otazka 1: Jaky je vas vek?
Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.

.N1z§1 veék™ jsou skupiny: 15-20, 21-25 a 26-35

. VyS§i veék™ jsou skupiny: 3645, 46-60 a 61+

Ho: Cetnost respondentl, kterym by vadilo, kdyby jejich dité na vysoké skole vyucoval
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping,
je stejna.

Ha: Cetnost respondentl, kterym by vadilo, kdyby jejich dit& na vysoké $kole vyucoval

pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové skuping,
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je ruzna.
Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na vysoké Skole?
Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
Nizs§i 3 2 2 25 118
’§ vék (3,28) (3,93) (2,62) (32,1) (108,08) 150
VysSsi 2 4 2 24 47 -
vék (1,72) (2,07) (1,38) (16,90) (56,92)
)y 5 6 4 49 165 229
Tabulka & 73: Ocekdvand Cetnost pro polozku 20 a 1
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
3 3,28 -0,28 0,078 0,024
2 3,93 -1,93 3,725 0,948
2 2,62 -0,62 0,384 0,147
25 32,1 -7,1 50,41 1,570
118 108,08 9,92 98,406 0,910



2 1,72 0,28 0,078 0,045
4 2,07 1,93 3,725 1,799
2 1,38 0,62 0,384 0,279
24 16,90 7,1 50,41 2,983
47 56,92 -9,92 98,406 1,729
X229 X 229,0 X 10,434

Tabulka ¢. 74: Kontingencni tabulka pro poloZku 20 a 1

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili

statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 10,434,

ktera je vy$si neZ kritickd hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MiiZeme odmitnout nulovou hypotézu,

kterou jsme testovali a zaroveni neodmitame alternativni hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentd, kterym by vadilo, kdyby jejich dit& na vysoké skole vyucoval

pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a jsou v nizsi vékové skupiné a vyssi vékové

skuping, je rizna. To znamena, ze respondentim ve vys$si vékové skupiné€ by spise vadilo,

kdyby jejich dit€ vyucoval na vysoké Skole pedagog s viditelnou télesnou modifikaci, oproti

respondentim v niz§i vékové skuping.

Zavislost polozek 20 a 1
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Graf €. 45: Zavislost poloZek 20 a 1
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Zavislost polozek 20 a 2

Otazka 20: Vadilo by vam, kdyby vaSeho potomka na vysoké Skole vyucoval pedagog

viditelnou télesnou modifikaci?

Otazka 2: Jaké je vase pohlavi?

Cilem je zjistit, zda jsou tyto dva jevy na sob¢ zavislé.
Zeny X muzi

Ho: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich potomka na vysoké
Skole vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondenti ze skupiny
muazu, kterym by nevadilo, kdyby jejich potomka na vysoké Skole vyucCoval pedagog

s viditelnou télesnou modifikaci, je stejna.

Ha: Cetnost respondentt ze skupiny Zen, kterym by nevadilo, kdyby jejich potomka na vysoké
Skole vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci a Cetnost respondentl ze skupiny
muazu, kterym by nevadilo, kdyby jejich potomka na vysoké Skole vyucCoval pedagog

s viditelnou t€lesnou modifikaci, je rizna.

Vadilo by vam, kdyby vaseho potomka na vysoké §kole vyucoval pedagog

viditelnou télesnou modifikaci?
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Ano Spise ano Nevim Spise ne Ne py
= - 5 4 2 34 124
= Zeny 169
< (3,69) (4,43) (2,95) (35,42) (122,51)
R
0 2 2 14 42
Muzi 60
(1,31) (1,57) (1,05) (12,57) (43,50)
)y 5 6 4 48 166 229
Tabulka ¢. 75: Ocekdvand cetnost pro polozku 20 a 2
Pozorovana Ocekavana P-O (P-0)? (P —0)?
cetnost P cetnost O 0
3,69 1,31 1,716 0,465
4 4,43 -0,43 0,185 0,042
2 2,95 -0,95 0,903 0,306



34 35,42 -1,42 2,016 0,057
124 122,51 1,49 2,220 0,018

0 1,31 -1,31 1,716 1,31

2 1,57 0,43 0,185 0,118
2 1,05 0,95 0,903 0,860
14 12,57 1,43 2,045 0,163
42 43,50 -1,5 2,25 0,052
X229 X 229,0 X 3,391

Tabulka ¢. 76: Kontingencni tabulka pro polozku 20 a 2

Na zékladé testu nezavislosti chi-kvadrat pro kontingen¢ni tabulku jsme zjistili
statisticky vyznamnou souvislost mezi jevy. Hodnota testovaného kritéria je x? = 3,391, ktera
je niz§i nez kriticka hodnota x? 0,05 (4) = 9,488. MliZzeme odmitnout alternativni hypotézu,
kterou jsme testovali a zarovenl neodmitdme nulovou hypotézu. Pravdépodobnost chybného

rozhodnuti je v tomto pfipadé mensi nez 0,05 (5 %).

Cetnost respondentek, jakozto 7en a &etnost respondentt, jakozto muzd, kterym by
nevadilo, kdyby jejich potomka na vysoké Skole vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci, je stejna. To znamena, ze ani jednomu pohlavi by nevadilo, kdyby jejich potomka

na vysoké Skole vyucoval pedagog s viditelnou télesnou modifikaci.

Zavislost polozek 20 a 2
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Graf ¢. 46: Zavislost poloZek 20 a 2
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DISKUSE

Predmétem této diplomové prace jsou postoje vetrejné populace k t€lesnym modifikacim
u pedagogli a zdravotnik(i. Télesné modifikace jsou u téchto profesi stale pomérné
stigmatizovanym tématem, ackoliv jejich vyvoj a nazor na n¢ se dynamicky vlivem moderni
doby méni. Vzhledem k nizkému poctu provedenych vyzkumu na toto téma, byl na zakladé
reSer$ni otazky nalezen pouze jeden vyzkum pro srovnani, a tak bych se v této kapitole rada
zaméfila na prehledné shrnuti vysledka praktické Casti a zminila zde i zmifiovany vyzkum, ktery
je vSak zaméfen pouze na zdravotniky a nachazi se zde jisté rozdily v provedeni studie, ackoliv

vysledny vystup je s nékterymi otdzkami naseho vyzkumu porovnatelny.

Jedna se o vyzkum vytvoreny autorkou Westerfield et. al v roce 2012 ve Spojenych
statech americkych. V tomto vyzkumu bylo pouzito pocitae pro vizualizaci a v ném byly
vyobrazeny fotografie zdravotniki (jak Zen, tak i muzi) v uniformé s modifikaci a bez
modifikace. Soubor respondentli zde tvorili pouze hospitalizovani pacienti, kterych bylo
celkem 150, vSichni byli star§i 18 let. Je nutno vSak podotknout, Ze v obou vyzkumech jsou
jisté rozdily jako naptiklad zplisob provedeni vyzkumu — vizualizace x popis, pocet respondentti

a kritéria pro zatrazeni do studie.

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni v ramci této diplomové prace bylo zjistit miru

tolerance k télesnym modifikacim u dvou profesi — zdravotnik / pedagog.

Prvnim dil¢im cilem bylo zjistit, zda existuje vztah mezi nazorem dotazovanych na
viditelnou télesnou modifikaci u zdravotniki a nazorem na viditelnou té€lesnou modifikaci u
pedagogu. Z vyzkumného Setfeni vyplyva, Ze dle respondentti neni rozdil ve vnimani té€lesné
modifikace u téchto dvou profesi. Respondenti odpovidali velmi podobné jak v pripade

modifikaci u zdravotnika, tak v ptipadé€ modifikaci u pedagogu.

Druhym dil¢im cilem bylo zjistit, zda ma viditelnd télesnd modifikace vliv na
diveéryhodnost pedagogti a zdravotnického personalu. Z odpoveédi respondentt vyplyva, ze pro
79,9 % respondentti je diveéryhodnost zachovana a zdravotnik s viditelnou télesnou modifikaci
na n€ i pres to pusobi divéryhodné a vzhled pro né€ v této oblasti neni primarnim faktorem
hodnoceni davéryhodnosti. Naopak pouze 9,6 % respondent uvedlo, Ze na né€ zdravotnik s
viditelnou télesnou modifikaci pusobi nedivéryhodn€, pfesto by se vSak vice nez polovina z
téchto respondentt nechala oSetfit od sestry, ¢i Iékafe s modifikaci. V oblasti duvéryhodnosti

bylo pomoci testu nezavislosti chi — kvadrat zji§téno, ze byt ve velmi malé mifte, ale pfesto, je
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hodnoceni diivéryhodnosti ovlivnéno vékem. Znamena to tedy, ze vyssi vékova skupina Castéji
uvadela, ze je pro né zdravotnicky pracovnik s viditelnou télesnou modifikaci méné
divéryhodny nezli pro respondenty z nizsi vékové skupiny. Zaroven nebylo prokazano, ze by

na vysledky Setfeni mélo v této oblasti vliv pohlavi respondentt.

Duvéryhodnost byla zkoumana i ve studii autorky Westerfield et. al (2012), ktera uvadi,
ze pro respondenty, ktefi figurovali v této studii, je zdravotnik s télesnou modifikaci méné
divéryhodny, jevi se jako méné€ peCujici, méné sebevédomy, méné erudovany a méné

starostlivy, nebylo zde vS§ak prokazano, ze by na odpoveédi mél vliv vék respondent.

V pripadé modifikaci u pedagogi 76,9 % respondentii uvadi, Ze na né€ pedagog s
viditelnou télesnou modifikaci pasobi divéryhodné, naopak na 14,5 % respondenti pusobi
pedagog s viditelnou télesnou modifikaci nedivéryhodné. Stejné tak jako u zdravotnika bylo
pomoci testu nezavislosti chi-kvadrat prokazano, ze v malé mife je divéryhodnost ovlivnéna

vekem, pohlavi zde téz nehraje zadnou roli.

Dalsim, a tedy tfetim dil¢im cilem bylo zjistit, zda existuje spojitost ve vnimani
pedagogu a zdravotnika s viditelnou télesnou modifikaci a pohlavim dotazovanych. K zjisténi
této spojitosti bylo vytvoreno statistické zpracovani vysledkli pomoci testu nezavislosti chi-
kvadrat. Po vyhodnoceni vysledki bylo zjisténo, ze pouze u dvou otazek a v pomémé malé
mife hralo pohlavi respondentt roli. Jednalo se o otazku €. 7, a tedy zda je podle respondenti
akceptovatelné, aby mél Iékar t€lesnou modifikaci. Zde bylo zjisténo, ze muzi spiSe toleruji
1ékate s viditelnou télesnou modifikaci nezli Zeny, nicméné jednalo se o zanedbatelny rozdil.
Dale se jednalo o otazku €. 16, ktera mapovala, zda respondenti povazuji vzhled pedagoga za
stejné dilezity jako jeho kvalifikaci. Zde bylo zjisténo, ze zeny povazuji vzhled pedagoga za
dulezitéjsi nez muzi. Znovu se ale jedna o zanedbatelny rozdil. Studie autorky Westerfield et.
al (2012) naopak zkoumala, zda je rozdil ve vnimani zdravotnikti s tetovanim z hlediska jejich

pohlavi. Vysledky ale ukazaly, ze pohlavi u zdravotnikt nehraje zadnou.

Ctvrtym vyzkumnym cilem diplomové prace bylo zjistit, zda existuje vztah mezi postoji
vefejnosti vuci viditelnym télesnym modifikacim u pedagogl a zdravotniki a vékem. Po
peclivém prozkoumani vysledkii pomoci testu nezavislosti chi-kvadrat bylo zji§téno, ze vék
hraje pomérné vyznamnéjsi roli v tomto vyzkumu nezli pohlavi. Pfi ovéfovani pravdivosti Ci
nepravdivosti stanovenych hypotéz, bylo zjisténo, Ze se hypotézy nepotvrdily u otazek €. 7, 8,

9, 10, 15, 19 a 20.
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Otazka €. 7, jak jiz bylo zmin€no, byla ovlivnéna jak pohlavim, tak i vékem. Pti bliz§im
zkoumani bylo zjisténo, ze respondenti z nizsi vékové skupiny jsou vice tolerantni vici 1ékari
s viditelnou télesnou modifikaci a spiSe ho akceptuji nezli respondenti z vyssi vékové skupiny.
Dalsi otazkou, ktera byla ovlivnéna vékem, byla otazka €. 8, ktera pojednavala o toleranci vici
sestram s viditelnou télesnou modifikaci. I zde jsou vice tolerantni respondenti z nizsi vékové
skupiny. Otéazka €. 9, byla zaméfena na oSetfovatele a sanitare s viditelnou télesnou modifikact,
a 1 zde ma niz8i vékova skupina vyssi toleranci nez vyssi vékova skupina. Po shrnuti vysledka
z téchto tii otazek, bylo zjisténo, ze nejnizsi tolerance viditelné télesné modifikace je u 1ékait,
nasledovaly zdravotni sestry a nejmensi rozdil v nazorech byl u oSetfovatell a sanitait. Otazka
¢. 10 byla rovnéz ovlivnéna vékem respondentd. Zde se zjistovalo, zda sestra, ¢i lékar s
viditelnou teélesnou modifikaci pusobi na respondenty divéryhodné. I zde byla vyvracena
nulova hypotéza, ktera tvrdi, Ze neni rozdil mezi v€kovou skupinou a bylo potvrzeno, ze nizsi
vékova skupina povazuje zdravotnicky personal s viditelnou télesnou modifikaci za

diveéryhodnéjsi nez vyssi vékova skupina, rozdil v§ak nebyl nikterak markantni.

Z casti dotazniku, ktera byla zaméfena na pedagogy, byly ovlivnény vékem otazky €.
15, 19 a 20. Otazka ¢. 15 pojednavala o duvéryhodnosti pedagoga s viditelnu télesnou
modifikaci, zde stejn€ jako u zdravotniki, pisobi pedagog s viditelnou télesnou modifikaci
divéryhodnéji spiSe na skupinu respondentd z niz§i vékové skupiny. Otazka ¢-19 a 20
zkoumala, zda by respondentim nevadilo, ze by jejich dit€é vyuCoval pedagog s viditelnou
télesnou modifikaci na stfedni a vysoké skole. Prekvapivée na téchto dvou stupnich vzdélani byl
rozdil ovlivnén vékem a stejné jako v predeslych otazkach i zde by takovy pedagog nevadil
spiSe niz§im veékovym skupinam. U niz§ich stupnt vzdélani byla benevolence k takovému

pedagogovi celkove nizsi, nicméné nebyla zaporna a nebyl zde prokazan vztah postoje s vékem.
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ZAVER
Diplomova prace je zaméfena na aktualni antropologické téma, které se zabyva viditelnou
télesnou modifikaci u pedagogti a zdravotnika, kdy je télesna modifikace jesté stale povazovana
za socialni stigma. Vzhledem k dynamicky vyvijejici se dobé se vSak tento nazor postupné
meni.
Teoretickd Cast je zaméfena na historii télesné modifikace, aktualni déni v oblasti
télesnych modifikaci a na etiku zdravotniki a pedagogh. V praktické casti nalezneme

vyhodnoceni vysledku, interpretaci provadéného vyzkumného Setfeni a statistické zpracovani

vysledka Setfeni.

Hlavnim cilem bylo zjistit miru tolerance respondentd k té€lesnym modifikacim u
zdravotnika a pedagogti. Pro splnéni hlavniho cile byly vytvoreny dil¢i cile a vyzkumné otazky.
Bylo zjisténo, Ze mira tolerance vuci zdravotnikim a pedagogim s viditelnou télesnou
modifikaci se zvySuje a prestava byt tabu. Za ucelem vyzkumu byl vytvofen anonymni
nestandardizovany dotaznik, ve kterém byla pouzita Likertova hodnotici Skala. Vyzkumného

Setfeni se zucCastnilo 229 respondentu, ktefi odpovidali na uzaviené otazky dle svého uvazeni.

Prvnim dil¢im cilem bylo zjistit, zda existuje vztah mezi nazory respondenti na
viditelné t€lesné modifikace u zdravotnikt a pedagogt, pfiCemz bylo zjisténo, Ze respondenti
odpovidali téméf stejn€, coz znamena, ze t€lesné modifikace vnimaji u obou profesi prakticky

stejne.

Nasledujici dil¢i cile se zabyvaly otazkou, zda télesné modifikace ovliviluji miru
divéryhodnosti pedagogli a zdravotniki v ofich respondenti, dale ¢i je mira této
divéryhodnosti ovlivnéna pohlavim anebo veékem dotazovanych. Z vysledkti nasledné
vyplynulo, Ze na vétSinu respondentt pusobi jak zdravotnik, tak i pedagog s télesnou modifikaci
divéryhodné. Pfi bliz§im zkoumani bylo prokazano, Ze pohlavi nema vliv na zvolené odpovédi.
Nicméng byly prokazany drobné rozdily v nazorech ve spojitosti s vékem. Jak u pedagogu, tak
i u zdravotnikt byly drobné odchylky v odpovédich u respondentti z niz§i vékové skupiny a u
respondentt z vyss§i vékové skupiny. U pedagogu i u zdravotniku byla prokazana vys$si mira
tolerance k télesnym modifikacim u nizsi vékové skupiny dotazovanych, av§ak v nasledujicich
otazkach bylo prokazano, ze by se od sestry, ¢i 1ékare s t€lesnou modifikaci nechali oSetfit obé

veékové skupiny, bez rozdilu pohlavi a véku.
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PRILOHY

234 / Metody pedagogického vyzkamu

II KRITICKE HODNOTY TESTOVEHO KRITERIA CHI-KVADRAT

Stupné volnosti Hiadina vyznamnosti

0,050 0,010

1 3,841 6,635
2 5,99 9210
3 7815 11,341
4 9488 13277
5 11,070 15,086
6 12,592 16812
7 14,067 18475
8 15,507 20,090
] 16,919 21,666
10 18,307 23,209
n 19,675 24,725
12 21,026 26,217
13 22,362 27,688
14 23,685 29,141
15 24,996 30,578
16 26,296 32,000
17 27,587 33,409
18 28,868 34,805
19 30,144 36,19
20 31410 37576
21 326N 38,932
22 33,924 40,289
23 35172 41638
24 36415 42,980
25 37,652 44314
26 38,885 45,642
27 40,113 46,963
28 41,337 48,278
29 42,557 49,588
30 43,773 50,892

Pfiloha & 1: Kritické hodnoty testového kritéria CHI-KVADRAT (zdroj: Chrdska, 2016).



Dotaznik k DP

Vazeni respondenti,

Jmenuji se Sabina Burghardova, jsem studentkou Univerzity Palackého v Olomouci (obor
Ucitelstvi odbornych pfedméta pro stfedni zdravotnické Skoly) a obracim se na Vas
s zadosti o vyplnéni dotazniku. Tento dotaznik se sklada ze dvou ¢asti a jeho cilem je zjistit
postoje vefejnosti k télesnym modifikacim u zdravotnickych pracovnikl a u pedagogickych
pracovnikd. Vystupem tohoto projektu bude diplomova prace. Rovnéz si Vas dovoluji
pozadat o co nejpresnéj§i a pravdivé informace. Tento dotaznik je zcela anonymni a
dobrovolny, jeho vyplnénim déavate svoleni k vyuziti zaznamenanych dat. Pfredem Vam
vSem dekuji za spolupraci.

Vék

15-20 let

21-25 let

26-35 let

35-45 let

46 + let

O 0O 0O O O m

Pohlavi
Zena
Muz
Jiné

O 0 0N

Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?
zakladni

vyucen/a

stfedni s maturitou nebo vyssi odborna skola
vysokoskolské

O 0 0 0 W

Jaky je va$ nazor na tetovani a modifikace obecné?
SpiSe pozitivni

Spise negativni

Nevim

0O o0 o &

b

Mate vlastni télesnou modifikaci?
Ano
o Ne



2. Cast

Vami zvolené tvrzeni oznadte kiizkem

Telesné modifikace = tunely v uSich, piercingy, tetovani, jakékoliv viditelné upravy na

téle

6.

Setkali jste se jiz se zdravotnikem (sestra, 1ékar), ktery by mél vyrazné a viditelné

tetovani, €i jinou modifikaci?

Ano

Spise ano ‘ Nevim | Spise ne Rozhodné ne

Je podle vas akceptovatelné, aby mél 1ékar viditelnou télesnou modifikaci?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

Je podle vas akceptovatelné, aby méla zdravotni sestra viditelnou télesnou
modifikaci?

| Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

Je podle vas akceptovatelné, aby mél/a oSetrovatel/ka, €i sanitar/ka viditelnou
télesnou modifikaci?

| Ano

Spise ano | Nevim | Spise ne Rozhodné ne

10.

Pusobi na vas zdravotnik (Iékaf, sestra) s viditelnou télesnou modifikaci
davéryhodné?

Ano Spise ano ‘ Nevim | Spise ne Rozhodné ne
11. Nechali byste se od 1ékare s viditelnou télesnou modifikaci oSetrit?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne
12. Nechali byste se oSetFit od sestry s viditelnou télesnou modifikaci?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne
13. Povazujete vzhled zdravotnika za stejné dulezity jako kvalifikaci?

Ano Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne




3. Cast

Vami zvolené tvrzeni oznadte kiizkem

14.

Setkali jste se jiz s pedagogem, ktery by mél vyrazné a viditelné tetovani?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

15.

Pusobi na vas pedagog s viditelnou télesnou modifikaci duvéryhodné?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

16.

Povazujete vzhled pedagoga za stejné dulezity jako jeho kvalifikaci?

| Ano

| Spise ano | Nevim | Spise ne | Rozhodné ne

17.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na prvnim stupni ZS?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

18.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na druhém stupni ZS?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

19.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na stredni skole?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

20.

Vadilo by vam, kdyby vase dité vyucoval pedagog s viditelnou télesnou
modifikaci na vysoké skole?

Ano

Spise ano Nevim Spise ne Rozhodné ne

21.

Zde je prostor pro vyjadieni vasich pociti a emoci pii zamysSleni se nad timto
tématem.
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