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1 UvoD

Autorka pfehledové bakalarské prace se zabyvala formulaci zkoumaného
problému: , Které poznatky o edukaci v souvislosti s oSetfovanim
détskych pacientd s diagnézou leukemie byly détem, rodinnym
prislusnikdm a oSetfujicimu personalu publikovany v letech 2000-
20117?¢

Pro tuto pfehledovou praci byly vymezeny nasledujici cile:

Cil 1.

Pfedlozit poznatky o postaveni sestry v procesu edukace déti
s onemocnénim leukemie.

Cil 2.

PfedloZit poznatky o strukturnich elementech edukace v situaci
leukemického onemocnéni déti v literatufe pro laickou vefejnost.

Cil 3.

Pfedlozit poznatky z realizovanych studii o tématu edukace u déti

s leukemii z odborného tisku uréeného sestram.

Vstupni studijni literaturou pro pfehledovou praci byly:
1. ANGENENDT, G.; SCHUTZE-KREILKAMP, E.; TSCHUSCHKE,

V. Psychoonkologie v praxi: psychoedukace, poradenstvi
a terapie. 1. vyd. Praha: Portéal, s.r.o., 2010. ISBN 978-80-7367-
781-7.

2. BASTECKY, J.;: SAVLIK, J.;: SIMEK, J. a kol. Psychosomaticka
medicina. 1. vyd. Praha: Grada Avicenum, 1993. ISBN 80-7169-
031-7.

3. KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemoci. 1. vyd. Praha: Grada
Publishing, spol. s.r.o., 2002. ISBN 80-247-0179-0.



4. NEMCOVA, J.; HLINKOVA, E. a kol. Modernd edukéacia
v oSetrovatel stve. 1. vyd. Martin: Osveta, 2010. ISBN 978-80-
8063-321-9.

5. PRUCHA, J. Moderni pedagogika, véda o edukaénich procesech.
1. vyd. Praha: Portéal, 1997. ISBN 80-7178-170-3.

6. RICAN, P.; KREJCIROVA, D. a kol. Détska klinickéa psychologie.
3. dopl. vyd. Praha: Grada Publishing, 1997. ISBN 80-7169-512-
2.

Pro vyhledavani ¢lankd byly pouzity:

- databaze BMC

- databaze EBSCO

- databaze PubMed

- databaze SCOPUS

- odborné periodika (Profese on-line , soubor periodik SOLEN)

- legislativa ( mzcr, mvcr)

- Linkos (COS CLS J.E.Purkyné) odtud bylo &erpéano i pro laickou

vefejnost

Popis reSersni strategie:

Vyhledavani textd k tématu leukemie u déti a edukace uréenych pro
odbornou a laickou cilovou skupinu probéhlo v obdobi od prosince 2011
do bfezna 2012. Vysledkem je dohledani 18ti textd rdzného
charakteru (odborné texty, vysledky studii véetné vyhlasek a véstnikl
a textl, které jsou aplikaci odbornych poznatkl do edukac¢niho formatu,
tj. reprezentujicich pfenos teorie Kk Zivotni praxi nemocnych).
Vyzkumneé studie byly prezentovadny v 5 odbornych ¢lancich, odborné
¢lanky 4, legislativni normy vymezujici profesi sestry v détské
onkologii byly 3, vzdélavaci kurzy pro sestry 2 odkazy a pro laickou
vefejnost byly uréeny pfimo k edukaénim aceldim 4 texty.



Kritéria pro vybér ¢lankd a dalSich textl pro zpracovani pfehledové
bakalafské byla: Cesky a anglicky jazyk, rok publikace 2000-2011.
DalSim kritériem bylo uskutecnéné recenzni fizeni k publikovanému
textu.

Kritéria pro vybér textl pro laickou vefejnost pro zpracovani

pfehledové bakalarské prace byla: ¢esky jazyk, rok vydani 2000-2011.

Pro vyhledavani ve vySe uvedenych databazich, c¢asopisech
a internetovych zdrojich a odkazech byla pouzita tato vyhledavaci

slova: education, leukemia, children, nursing, leukemie, dité, edukace.

Prvni etapa vyhledavani relevantnich ¢&lank( probéhla v databazi
EBSCO. Vyhledavaci obdobi bylo nastaveno v rozmezi rok( 2000-2011.
Bylo zde pouzito Boolovského operdtoru AND. Pro vyhledavani byla
pouzita tato nasledujici kombinace slov ,,education®“ and ,,leukemia“
v abstraktu, kdy bylo nalezeno 832 odkaz{. PFi nasledné kombinaci slov
,,education®* and ,,leukemia“ v abstraktu and ,,children“ bylo nalezeno
279 vysledkd. Z nich bylo néasledné vybrano 15 ¢lankd, které avizovaly
problém edukace u détské leukémie. Po hlub8im prostudovani téchto
¢lankl byly vybrany pouze 2, které spliiovaly cile a pozadavky této

prace.

Druha etapa vyhledavani probéhla v databazi SCOPUS. Bylo zde
zvoleno vyhledavaci obdobi 2000-2011. Pfi zadani kombinace
vyhledavacich slov ,,education“ and ,,children® and ,,leukemia“ and
,,nursing“ bylo nalezeno 24 ¢lankl, z nichz bylo k hlubs$i analyze
vybrano 13 ¢lankl. Po nasledném prostudovani byly vybrany a pouzity
pro bakaladfskou praci pouze 4. Ostatni Clanky se zadaného tématu
tykaly jen okrajové, edukace byla zminéna jako dllezity jev v procesu
[éCeni leukémie u déti, ale nebyla pfedmétem vyzkumu. Ze 4 vybranych
¢lankl byl 1 ¢lanek identicky s ¢lankem v databazi EBSCO. Dalsi 2



¢lanky byly, na zakladé zjiSténych abstrakt, dohledany jako plny text,

v databazi ProQuest.

Treti etapa vyhledavani byla provedena v databazi PubMed. Autorka
této prace zde zvolila kombinaci slov ,,education®, ,,children”,
,leukemia“ a ,,nursing“. Ov8em limitujici zde bylo nastaveni autorkou,
kdy k této kombinaci slov zvolila vyhledavani v ,,links to full text®.
K témto kritériim bylo nalezeno 39 ¢lankl. K prostudovani bylo
k dispozici 11. OvSem pfi blizSim prostudovéani byly pouzity jen 2
¢lanky, kdy 1 se shodoval s ¢lankem obsazenym jiZz ve vySe zminénych
dvou databazich a 1 se shodoval s ¢lankem nalezenym v databazi
SCOPUS. Ostatni ¢lanky se vénovaly zadanému tématu jen okrajoveé,
edukace byla zminéna, ale nebyla zkoumana.

Ctvrta etapa vyhledavani probihala v databazi BMC. Pfi zadéani slova
,,edukace® bylo nalezeno 1451 vysledk(. Pfi pfidani slova and ,,déti“
bylo nalezeno 165 vysledkd. Toto hledani vyustilo v nalezeni 1 ¢lanku,
ktery by dle nadpisu mohl splfiovat zadani bakalafské préace, ale nebyl
v podminkach knihovniho servisu k dispozici. Ostatni texty nespliovaly
kriteria stanovena pro tvorbu bakaldfské préace. PFi dalsi kombinaci slov
,,edukace” and ,,déti“ and ,,leukemie* nebyl nabidnut Zadny vysledek.
Z této databadze autorka bakaldfské prace tudiz nemohla Cerpat.

Pata etapa vyhledavani se uskutec¢nila v odborném periodiku Profese
on-line a v periodicich vydavatelstvi Solen.

Ve vyhledavaci vydavatelstvi odbornych lékaFskych casopisi SOLEN
byla zadana kombinace slov ,,leukemie®, ,,déti“ a ,,edukace®. Pro tato
slova bylo nalezeno 2798 vysledkl. PFi zuzeni slov na ,,leukemie*
a ,,déti“ bylo dohledano 2539 vysledkl. Néaslednym zadanim slova
,,edukace“ se vyhledavani snizilo na 261 vysledkd. K prostudovani bylo

k dispozici 25 ¢lank(. Nicméné z téchto ¢lankd byly pro tuto
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bakalafskou praci pouZzity pouze 3, ostatni se tykaly tématu bakalafské
prace jen okrajove.

V recenzovaném Casopise Profese on-line. Pfi zadéani slova ,,dité“ bylo
dohledano 11 vysledkd, z nichz k hlubsi analyze byl uréeny 1 ¢lanek.
Po detailnim prostudovani se nedal tento CcClanek pouzit, jelikoZ
nesplioval zadani bakaldfské prace. DalSim slovem bylo ,,edukace*
s vysledkem 4 ¢lankd. Ani jeden nebyl uZit k tvorbé bakalafské prace,
jelikoz se netykaly stanovenych cill. Slovo ,,rodi¢e“ zahrnovaly
3 C¢lanky, z nichZz 1 se shodoval s ¢ldnkem jako pfi zadani slova ,,dité",
tudiZz tedy také nesplioval kritéria bakaladfské prace. K dals§imu slovu

,leukemie“ nebyl nalezen Zadny Clanek.

Sestd etapa vyhledavani probihala v legislativé, konkrétné
na strankach Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky a Ministerstva
vnitra Ceské republiky. Na strankach Ministerstva zdravotnictvi Ceské
republiky byla dohleddna vyhlaSka 55/2011 a véstnik 7/2008.
Na strankadch Ministerstva vnitra Ceské republiky byla nalezena
vyhlédSka 424/2004.

Sedma etapa vyhledavani se uskute€nila na internetovych strankéach
Ceské onkologické spole€nosti Ceské lékafské spole€nosti Jana
Evangelisty Purkyné. Jde o informacCni zdroj ureny laické klientele
spjaté s tématem prfedkladané prace, tj. Leukémie u déti a edukace. Zde
bylo v oblasti ,,Pro pacienty” v kapitole ,,Zdroje informaci“ a jeji ¢asti
,,Onkologie na internetu® dohleddno 234 odkazl. Z téchto odkazl byly
nalezeny 3 soubory informaci, a to sluzby 1 nada¢niho fondu, 1
obCanského sdruZzeni a 1 fakultni nemocnice. Ostatni odkazy se tykaly
jen okrajové tématu bakalafské prace nebo se tykaly jinych nadorovych
onemocnéni. Do sedmé etapy vyhledavani zafazuje autorka prace i
edukacni material zpracovany staniéni sestrou na Klinice détské

onkologie Fakultni nemocnice Brno (dale jen KDO FN Brno). Byl
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zpracovdn dle z&sad edukace pro laickou Kklientelu spjatou
s procesem léceni leukémie u déti v dané nemocnici. V celé této sedmé
etapé vyhledavani bylo dohleddno celkem 7 pouzitych textd tykajicich
se nejen laické verejnosti, ale i kurzd pro odborniky.

Vymezeni pojm0 dle literatury

Slovo edukace méa velmi Siroky vyznam. Jufenikovd popisuje edukaci
jako snahu trvalého ovliviiovani chovani a jednéni za Uucelem navozeni
spravnych zmén v jeho znalostech, postojich, zvycich a dovednostech
(Jufenikova, 2010, s. 9). Soucasti edukace je vedle vzdélavani
i vychova (Jufenikova, 2010, s. 9). Dle Prlchy vychova znamena:
,,proces zamérného plsobeni na osobnost ¢lovéka s cilem dosahnout
pozitivnich zmén v jejich vyvoji“ (Prlcha, 2009, s. 345). Zdmérné nebo
nezamérné uceni je edukacni proces (Jufenikova, 2010, s. 10). Tyto
procesy jsou chapany jako cinnosti, kdy se néjaky subjekt uci, pfi
plsobeni jiného subjektu, ktery ho vyucuje ¢i instruuje. Kazdy proces
probiha v néjakém edukaénim prostfedi. Je to jakékoliv prostfedi,
ve kterém probihd néjaky fizeny proces uceni. Zde zaleZzi na ur€itych
parametrech prostfedi: fyzikalni (velikost prostoru), ergonomické
(zafizeni, pomicky) a psychosocialni (vztah a komunikace mezi
zGCastnénymi subjekty). Charakter edukaéniho prostfedi ovliviuje
vzdélavaci vysledky (Prlicha, 2009, s. 64). S edukaci Gzce souvisi také
komunikace, kde jsou dilezité nejenom komunikac¢ni znalosti, ale
i dovednosti k provedeni spravné edukace. Aby Clovék mohl spravné
edukovat, je vhodné védét fadze, na které se zpravidla edukace déli:
faze pocateCni pedagogické diagnostiky, faze projektovani, faze
realizace, faze upevnéni a prohlubovani ucCiva a posledni faze zpétné
vazby (Jufenikovéa, 2010, s. 16, 21-22).

Ke strukturnim elementdm edukace Kudlovd a Tomanova zafazuji cil,
obsah, metody, formy nebo podminky, vystupy edukace a u(cCastniky

edukace. Zakladnim elementem edukace je zmifiovany cil. Cilem
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pedagogicka teorie rozumi ocekavanou vystupni kvalitu z procesu
edukace. Tim determinuje, co bude obsahem edukace a jakymi postupy
se edukace bude dit. Cil z&roven naznacCuje vystupni kvalitu, vykon,
jedndni edukovaného pacienta. Spravné formulovany cil by mél byt
jednoznacny, konkrétni, kontrolovatelny a souvztazny (Kudlov4,
Tomanova, 2004, s. 182-193). Co se tyée obsahu, tak Prlicha uvadi,
Ze tzv. ,,obsah vzdélavani“ vyjadfuje ,,nejen témata Ci informace, jez
jsou planovany pro $kolni vyuku, aby se staly znalostmi Zak(, ale také
planované dovednosti, hodnoty, postoje, z&jmy, jeZz se rovnéZz maji
vytvaret v zZacich“ (Prlcha, 2005, s. 245). Budeme-li chapat edukaci ve
zdravotnickém prostiedi jako zamérny proces ovliviiovani edukantl
edukatory, pak vysSe uvedené Prlchovo tvrzeni plati i pro klientelu
zdravotnickych instituci, nejen pro zZaky spojované se Skolni vyukou.
DalSim elementem edukace jsou edukalni metody, kterymi se rozumi
,,cilevédomé a promySlené plsobeni edukatora, ktery aktivizuje
edukanta v jeho ucleni tak, aby byly efektivné naplnény cile uceni®
(Jurenikova, 2010, s. 37). Edukaéni metody vidi Pricha jako ,vSechny
takové cinnosti lidi, pfi nichZz dochazi k uceni na strané néjakého
subjektu, jemuZz je exponovan néjakym jinym subjektem pfimo nebo
zprostfedkované (textem, technickym zafizenim aj.) wurCity druh
informace (Prlcha, 1997, s. 59). Pedagogickad teorie se také zabyva
vysledky edukace. Ty Cleni (ve Skolnich podminkéch)
na vysledky edukace a efekty edukace. Vysledky edukace jsou minény
charakteristiky bezprostfednich zmén, které wvznikaji na strané
vzdélavajicich se subjektd pdsobenim urcéitych kurikul obsahd (Pricha,
2005, 358). Efekty edukace jsou SirSi, obecnéjSi a pedagogicka ,,teorie
jimi mini G¢inky vyvolavané u jedincd a v celé spole¢nosti plisobenim
vysledkld edukace,, (Prdcha , 2005, s.359).
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2 PREHLED DOHLEDANYCH POZNATKU

Leukemie u déti pFinasi psychologicky problém, ktery mé& pficiny
v léCebnych postupech, etiopatogenezi, a souvisejicich komplikacich.
Problémem psychologickym je u vSech Gcastnikd zvladani této nemoci.
Dal$im problémem je otdzka pomoci vSem tém Gcastnikdm, ktefi jsou
zainteresovani na zvladani procesu léceni. Jednou z moZnych intervenci
pfi zvladani léCebného procesu a komplikaci s nim spojenych je
edukace.

Leukemie a vSe kolem ni se da vyjadfit sloZzitym, védeckym ¢i
odbornym jazykem, coZ je zplsob, kterym se vyjadfuji odbornici (napf¥.
Stary, Vokurka a Hugo atd.). AvSak pro laickou vefejnost jsou tyto
materidly sloZzité na pochopeni, jsou pro jejich aktudlni potfebu maélo
srozumitelné, nefeSi jejich pocity a snahy vyrovnat se adekvatné
s danou Zivotni situaci. S cilem podpof¥it kvalitu Zivota vSech Gcastnikl
v procesu léCeni se odbornici zaméfili také na laické Gcastniky. Pro né
byly vytvofeny textové opory pro individualni zvladani informacnich
potfeb v rodinach s ditétem s diagn6zou leukemie C91-C95 autory jako
napf. Sramkova (2006). Sramkova ve své brozufe pro laickou klientelu
definuje leukemii jako ,,nadorové onemocnéni krevnich bunék,
nejcastéji bilych krvinek*“. Déale jednoduchym zplsobem jiZ popisuje
vznik leukemie (Sramkova, 2006, s. 6). Autor Velkého lékaFského
slovniku cituje leukemii jako ,,zhoubné krevni onemocnéni, pfi némz
dochazi v kostni dfeni k bujeni a hromadéni urCitého typu bilych
krvinek, zejm. jejich nezralych vyvojovych fazi, a k jejich vyplavovéani
do krve a hromadéni i v nékterych dalSich organech* (Vokurka, Hugo,
2008, s. 579).

Leukemie tvofi 30% vsSech zhoubnych nadorl v détském véku. Déli se

na vice druhd: akutni lymfatickad leukemie pod zkratkou ALL. Ta se
vyskytuje asi u 80% détskych pacientl postizenych leukemii. Ve 12-
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15% maji déti dalSi zndmy druh, a to pod ndzvem akutni myeloidni
leukemie, oznafenou jako AML. Mezi vzacné vyskytujicimi se druhy je
s 5% myelodysplasticky syndrom (ktery mlzZe v leukemii pFechazet,
neni to leukemie jako takovd), s 2-3% chronickd myeloidni leukemie
a juvenilni myelomonocytarni leukemie s 1%. DalS§i zndma chronicka
lymfatickd leukemie se dosud u pacientd détského véku nevyskytuje
(Stary, 2010, s. 120).

Co zpUsobuje leukemii, to zatim véda presné nevi. Existuje jen par
faktorl, které se spolupodili pfi vzniku leukemie. OvSem Zadny z téchto
faktorl nemlZeme povaZovat, Ze by on sam zplsobil vznik leukemie
(Sramkovéa, 2006, s. 6). Faktory ovliviiujici nachylnost k leukemii jsou
genetické, vliv nepfiznivého prostfedi a imunologické. Samozfejmosti
je, Ze se vzajemné& podminuji a spolu souvisi (Sramkova, 2006, s. 7).
Nejcastéjsi leukemii v détském véku, podle vySe zminéného procentniho
vyjadfeni je akutni lymfoblasticka leukemie, dale jen ALL (Sramkova,
2006, s. 9). Kazdoro¢né toto onemocnéni postihne 3-4 nové pfipady na
100 000 déti, kdy nejcastéjsSi vyskyt je ve véku 2-5 let.
U kojencl je vyskyt tohoto druhu leukemie kolem 5 %. U déti starSich
10 let je pravdépodobnost vyskytu onemocnéni asi 30% (Stary, 2010, s.
120). Divky byvaji o néco vice postizeny neZz chlapci. Tento typ se da
velmi dobfe IéCit a z dlouhodobého hlediska ma dité nejvétsi Sanci na
vylégeni (Sramkova, 2006, s. 9). Druhou nejcastéjsi leukemii je akutni
myeloidni leukemie, dale jen AML. U tohoto typu se objevi tak 1 pfipad
na 100 000 déti za rok, kdy primeérny vék ditéte je 10 let (Stary, 2010,
s. 123). Sramkovéa k tomuto typu leukemie uvadi, Ze malé déti touto
leukemii trpi daleko méné, nez déti starSi a dospivajici. U AML je léCba
naro¢néjsi, doprovazena vétsim mnozstvim komplikaci (Sramkova,
2006, s. 9). U obou dvou typd akutnich leukemii byly zjistény
nasledujici pfiznaky: Gnavové, opakujici se infekce s teplotami, Casté
krvaceni z nosu, tvorba modfin, bolesti konCetin, zvétSeni miznich uzlin

a bfiska ditéte - rostouci jatra a slezina (Sramkova, 2006, s. 10).
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Zakladem leukemické 1é¢by je chemoterapie, ktera je v sou€asné dobé
nejvice pouzivana (Sramkovéa, 2006, s. 16).

V léCebném procesu je pro pacienta zvIaSté obtizné zvladat
chemoterapii. Ta m& mezi zdravymi i nemocnymi Spatnou povést. Ale
bez ni se proces léceni nemlzZe uskutecnit. Stary sdéluje, Ze
na kombinovanou chemoterapii, kde se pro Ié¢bu pouziva vice nez jeden
chemoterapeuticky Iék, je velmi citlivad akutni lymfoblastickd leukemie
(Stary, 2010, s. 122). Chemoterapie se dopliuji v nékterych pfipadech
i ozafovanim. Pro pfesné zvolenou skupinu pacientld s nepfiznivou
formou leukemie (u nichZz nestali léCba chemoterapii) je urCena
transplantace kostni diené. Nezbytna je i podplrna Iécba, ktera by méla
zlepsit celkovy stav pacienta (Sramkova, 2006, s. 16). Lécba
chemoterapie u ALL byva obvykle rozdélena do dvou let. V prvnim
meésici se chemoterapie snazi dosahnout tzv. remise (Stary, 2010,
s. 122), coz je dle Vokurkova slovniku ,,vymizeni pfiznakd a projevi
onemocnéni, nikoliv nemoci samé“ (Vokurka, Hugo, 2008, s. 881).
Po této etapé nésleduje nékolikameési¢ni konsolidace (Stary, 2010, s.
122), jez Vokurka s Hugem vysvétluji jako ,,podani stejné kombinace
a davek cytostatik*“ (Vokurka, Hugo, 2008, s. 540). V pfedposledni fazi
nasleduje reindukce, jeZ je ve Velkém lékafském slovniku popsana jako
,,agresivni léCebny postup s odstupem od remise pouZivajici odlisné
kombinace nez pfi indukci* (Vokurka, Hugo, 2008, s. 879). Dalsi
a posledni etapou je udrzovaci |éCba. Jako prevence vzniku infiltrace
mozku jsou podavana opakované cytostatika do mozkomiSniho moku
pomoci lumbéalni punkce (Stary, 2010, s. 122). | u AML je hodné
dilezitd chemoterapie a léebny proces je krat$i, kolem 1 roku. Léky
v této chemoterapii jsou podavany ve vysokych davkach. | u tohoto typu
leukemie je také jako prevence infiltrace mozku, podani cytostatik
do mozkomiSniho moku (Stary, 2010, s. 123-124). Jak u ALL, tak
i u AML pokud lécba selze a nemoc se vrati, nasleduje transplantace

kostni dfené (Stary, 2010, s. 122-124). Jako doprovodny jev veSkerych
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téchto léCeni jsou obtize, které se u kaZzdého pacienta projevuji
individualné. Mezi tyto potize patfi vypadavani vlasl, nevolnost,
zvraceni, prijem, zacpa, bolest v krku a dutiné Gstni, Gnava, slabost,
krvadceni z nosu, modfiny, snizeni poCtu bilych krvinek - neutropenie
(Sramkovéa, 2006, s. 23-24).

Na zakladé personélnich, materialné - technickych a organizacnich
kritérii, dale dle provedenych auditli jsou v Ceské republice schvélena
dvé zdravotnickd pracovisté, ktera mohou détem nabidnout komplexni
péci v boji proti hematologickym malignitdm, solidnim néadorim
a lymfomdm. Jednd se o Deétské onkologické centrum Fakultni
nemocnice v Motole a Détské onkologické centrum Fakultni nemocnice
Brno (Véstnik Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, 2008, s. 28).

2.1 POSTAVENI SESTRY V PROCESU EDUKACE DETI
Petlachova se zmifiuje ve svém c¢lanku o tom, Ze ,,péCe o onkologické
détské pacienty je vysoce specializovana a to vyZaduje
multidisciplindrni tym a pfistupy* (Petlachova, 2011, 110). Dale uvadi,
ze ,,specifika détské onkologie nejsou nijak podrobnéji vyucovana
béhem kvalifikaéniho vzdélavani vSeobecnych sester. Sestry, které
peCuji o détské onkologické pacienty v centrech komplexni onkologické
pediatrické péce, si dopliuji specializacni vzdélavani (détska sestra,
oSetfovatelska péce v onkologii) az bé&hem praxe“ (Petlachova, 2011,
s. 110). Konkrétnim dokladem toho postupu jsou napfiklad
specializované kurzy, které zajiStuje Klinika détské onkologie Fakultni
nemocnice v Brné, kterd je téz i Skolicim pracovisStém. Tyto kurzy, které
jsou poskytovany po individualni domluvé, jsou urleny pro détské
onkologicke lékafe a sestry, pfipadné pro stfedni zdravotnické
pracovniky (informace jsou dostupné na http://www.fnbrno.cz/detska-
nemocnice/klinika-detske-onkologie/vzdelavani/t2697 ).

Témata téchto vzdélavacich akci jsou néasledujici:

- centralni vendzni katétry - teorie i praxe pro NLZP
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- détskad onkologie pro lIékafe primarniho kontaktu (PLDD)

- nahlé pfihody v détské onkologii

- nutrice a lé¢ba bolesti u détskych onkologickych pacient(

- oSetfovatelska péce o détského onkologického pacienta

- oSetfovatelskd péce o détského  onkologického pacienta
na transplantacni jednotce kostni dfené

- prevence a lécba infek&nich komplikaci u détskych onkologickych
pacientd

- specifika nadorl u dospivajicich a mladych dospélych

(informace na http://www.fnbrno.cz/detska-nemocnice/klinika-detske-

onkologie/vzdelavaci-akce/k1456 ).

Kromé vzdélavacich kurzd pofadanych v Brné existuje alternativa, kde

Kepdk et al. upozorfiuje na nezbytnost vytvafet a pravidelné

aktualizovat edukalni a tréninkové programy i pro lékafe a sestry,

psychology a dalSi pracovniky. Vymezil pro né pouze obecna témata

edukace, ale nepfibliZzil konkrétni obsah edukace pro onkologické

pacienty. PiSe, Ze tyto materialy by mély zahrnovat zejména:

- edukaci pfezivSich zaloZenou na zhodnoceni individualni miry rizika

- vytvoreni prdbézné aktualizovanych souhrnl informaci o rdznych
typech lécby vcéetné jejich nezadoucich Gcinkd a souvisejicich
edukacnich materiall pro déti s malignitou a jejich rodice

- sociédlni a psychologické intervence zvySujici odolnost po léChé
détské malignity

- edukacni programy a materidly pro samotné poskytovatele zdravotni
péce, jimiz jsou lékafri, sestry, psychologové

(Kepak et al., 2007, s. 356).

Legislativa

Dle véstniku 7/2008 musi kazdé Détské onkologické centrum pro

hematologické malignity détského véku spliovat urcita personalni
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kritéria. Zde v téchto kritériich popisuje zplsobilosti IékaFl

a nelékafskych zdravotnickych pracovnikl takto:

- lékafi se specializovanou zplsobilosti v oboru détské Ilékafstvi
zaroven se specializovanou zpUsobilosti v oboru hematologie
a transfuzni lékaFstvi nebo lékaf se specializovanou zpdsobilosti
v oboru onkologie a hematologie

- nelékafrsti zdravotni¢ti pracovnici se zpUsobilosti dle zakona

¢. 96/2004 Sbh. o podminkach ziskavani a uznavani zpudsobilosti

k vykonu nelékafskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti

souvisejicich s poskytovanim zdravotni péCe a o zméné nékterych

souvisejicich zakond a vyhlasky ¢&. 424/2004 Sb., kterd je dnes

novelizovana na vyhlasku 55/2011 (Véstnik  Ministerstva

zdravotnictvi Ceské republiky, 2008, s. 33).

Z porovnani vyhlaSky 424/2004 s novelizovanou vyhlaSkou 55/2011,
kterou se stanovi ¢innost zdravotnickych pracovnikd a jinych odbornych
pracovnikl, vyplyva, Ze vsSeobecna sestra podle vyhlasky 424/2004
vSechny c&innosti, které provadi, tzv. vyhodnocuje, sleduje, pozoruje,
zajiStuje, provadi, hodnoti a edukuje atd. (VyhladSka 424/2004Sbh. ze dne
30. Cervna 2004, 8 4). KdeZto podle vyhladsky 55/2011 vSechny innosti
,,mize“ vyhodnocovat, sledovat, pozorovat, zajiStovat, hodnotit
a edukovat atd. (VyhlaSka 55/2011Sb. ze dne 1. bfezna 2011, § 4).
Ostatni funkce jsou beze zmény. Jednou z ¢innosti vSeobecné sestry dle
obou vyhlasek je ,,edukovani pacientl, pfipadné jinych osob
v oSetfovatelskych postupech, a pfiprava informaénich materiald pro
tyto osoby“ (VyhladSka 55/2011 Sb, Vyhl&Ska 424/2004 Sb.).

Ve vyhlaSce 424/2004, jsou c¢innosti détské sestry rozdéleny do 6
skupin. Je to Cinnost:

- détska sestra Cinnosti vSeobecné sestry se specializovanou

zpUsobilosti,
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détskd sestra se zaméfenim na oSetfovatelskou péci v détske

psychiatrii,

- détska sestra se zaméfenim na herni aktivity vychovnou péci,

- détska sestra se zaméfenim na oSetfovatelskou pécCi ve vybranych
klinickych oborech,

- détska sestra se zaméfenim na intenzivni péci v pediatrii,

- détskd sestra se zameéfenim na intenzivni péCi v neonatologii

(VyhlaSka 424/2004 Sb. ze dne 30. Cervna 2004, § 51).

VyhlaSka 55/2011 uvéadi, Ze détska sestra vykonava Cinnosti vieobecné
sestry se specializovanou zpUsobilosti. Tato ¢innost je rozdélena do 13
sesterskych plsobnosti:

- sestra pro intenzivni péci

- sestra pro perioperacni péci

- détské sestra

- détskéa sestra pro intenzivni péci

- komunitni sestra

- sestra pro péci v internich oborech

- sestra pro péci v chirurgickych oborech

- audiologicka sestra

- sestra pro nuklearni medicinu

- sestra pro pécCi v psychiatrii

- sestra pro pracovné — lékaFskou péci

- sestra pro transfuzni sluzbu

- sestra pro klinickou perfuziologii

(VyhlaSka 55/2011Sb. ze dne 1. bfezna 2011, § 55-67).

Kompetence sester pecujicich o déti s onkologickou diagnézou jsou
vymezeny konkrétnim pracovistém. Apelujeme-li na tymovost
oSetfovatelského tymu, musi byt jasné vyjadiena kompetence pro
jednotlivé ¢leny tymu. Zaroven je cely tym informovan o kompetencich

dal$ich ¢lend tymu.
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Na kazdém specializovaném pracovisti mlzZeme najit rdznou
terminologii v pojmenovéni sester. Dle Petlachové na pracovisti KDO
FN Brno existuje termin tzv. ,,zakrokovych sester* (Petlachovd, 2011,
s. 110). Tyto sestry maji v détské onkologii v chirurgické 1é¢bhé
nezastupitelné misto. D&le zpracovavaji, uchovavaji a odesilaji vzorky.
Objednavaji vySetfeni a zakroky pro pacienty, maji uplatnéni
i v klinickych studiich a edukuji pacienty v souvislosti s pfipravou,
vedenim z&kroku a po zékroku. (Petlachova, 2011, s. 110).

2.2 STRUKTURNI ELEMENTY EDUKACE

Strukturni elementy edukace byly rozpoznavany a pojmenovany na
zakladé studia kazdého dohledaného textu. V této CAasti textu jsou
rozebrany edukacni materidly pro laickou vefejnost. Jsou seskupeny do
vySe zminénych strukturnich elementl edukace.

Cil

Cilem Prlvodce pro rodice pacientl Kliniky détské onkologie FN Brno
(dale jen Privodce), ktery autorka bakalarské prace pomysiné rozdélila
na dvé Casti, je podat rodi¢dm nemocného ditéte pokud mozno veskeré
informace tykajici se jak nemoci vlastni, tak v8eho, co s nemoci souvisi
(KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 3). | tento Prlivodce od Sramkové
s nazvem Détska leukemie - Prlivodce pro rodic¢e (dale jen Prlivodce), je
autorkou bakaldfské préace rozdélen také na dva Useky, kdy cilem neni
ndhrada rozhovoru s lékafem pfi kladeni dotazu na néj, ale m4 za ukol
poskytnout odpovéd na nékteré casté otazky (Sramkova, 2006, s. 1).
V publikaci pro détské pacienty s ndzvem Knizka pro tebe je cilem
pomoci poznat détem jejich onkologickou nemoc zvanou leukemie a jeji
[éCeni (BlaZzek, Ptoszkova, 1995, s. 3). Cilem edukacniho projektu
od Cetlové je pfinejmenSim zmirnit strach, dale Uzkost jak déti, tak
rodicl z nutného vysSetfeni. Toto vySetfeni musi byt provedeno z ddvodu
potvrzeni nebo vyvrdceni nemoci, popf. zjiSténi rozsahu onemocnéni

a zvoleni spravného Ié¢ebného programu (Cetlovéa, 2012, s. 2).
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Obsah

V Gvodni ¢asti Prlivodce z Brna jsou pokyny rodi¢dim - co mohou udélat
pro zlepSeni nebo udrZeni stavu ditéte oni sami. Jedna se o informace
od pobytu v nemocnici, péci rodicd o nemocné dité, psychologickou
poradnu, rehabilitani a terapeutickou péci, vzdélani a vyuku déti az
po socialni a ekonomické zabezpeceni (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 4). Ve druhé c¢asti jsou obsazeny informace o nemoci,
diagnostickych metodach, 16Ché, centralnim  Zilnim  katétru,
komplikacich, vyzivé, o ditéti v prGbéhu a po 1éEbé, pozdnich
nasledcich 1é¢by a jednotlivych onkologickych onemocnénich véetné
akutni leukemie (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 5-7). DalSsi
Privodce od Sramkové ma také dvé pomysiné ¢asti, kdy prvni Gsek
vysvétluje rodi¢dm leukemickych déti nemoc od samého zacatku,
k ¢emu slouzi krev, z Ceho se sklada, dale popisuje leukemii jako
nemoc, zpUsobujici faktory leukemie, pfiznaky, vySetfeni, komplikace,
[éCbu, cévni vstupy, nezddouci Uucinky IéCby i nejCastéji podavané léky,
vyzivu, pozdni néasledky Iécby, nepfiznivy pribéh nemoci, péci
o nevylécitelné dité, alternativni lé¢bu (Sramkova, 2006, s. 2-52).
Druhy Usek se zaméfuje na rady, co rodi¢e mohou pro své dité udélat
sami a co mohou ovlivnit jako rehabilitaci, prevenci infekeci,
psychologickou a socialni problematiku, poméahajici organizace,
pracovisté pecujici o déti s leukemii (Sramkova, 2006, s. 2-52).

Uloha rodi¢d v péci o nemocné dité spoéiva nejprve v tom, ze ditéti
sdéli informace o jeho onemocnéni (diagnéze). Zaroven je od rodicl
oCekavana citlivost sdéleni o nemoci a to jeSté pfed zahajenim IécCby,
protoze déti chdpou onemocnéni jinak nez dospéli. Jsou zavislé na tom,
jaké informace a v jakém rozsahu jim rodi¢e o tomto onemocnéni podaji
a to vSe vzhledem k jejich véku. (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008,
s. 18-19). Sramkova méa podobné minéni o tom, jak vse sdé&lit svému

ditéti. (Sramkové, 2006, s. 44). Rodi¢e jsou upozornéni na pfiméFené
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pUsobeni rodi¢d na dité v pribéhu lé¢by. OcCekava se od nich jistd mira
tolerance k vykyvim emoci a nalad, jelikoz déti neumi své pocity
ovladat. To ovSem neznamena slevit ze svych vychovnych pozadavkl
a vychovnych cild (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 22-23).
U vétSich déti je dobré projevit starost o né a pojmenovat nemoc,
jelikoz se pfi setkani s ostatnimi détmi budou o nemoci bavit
(Sramkovéa, 2006, s. 44). Samoziejmosti je, Ze onemocnéni zasahne
do zplsobu Zivota celé rodiny. V ni je potfeba udrZovat otevienou
komunikaci a nezapominat na zdravé sourozence, aby neméli pocit, Ze
jsou na druhém misté (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, 23-24).
Stejného néazoru o sourozencich se dotyka i Prdvodce od Sramkové
(Sramkova, 2006, s. 47). Psychologickou pomoci se rozumi poradenstvi,
kam si rodi¢e chodi pro rady, jak zvladnout, porozumét, pfekonat své
pocity a jak s ditétem hovofit o nemoci a Ié¢bé atd. (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 25). Stejného nazoru je opét Sramkova, ktera dale
jesté dopliuje, Ze mezi nejCastéjsSi pocity patfi zmatek, popfeni, strach,
zlost, nadé&je, vira v zivot (Sramkova, 2006, s. 42-44). Dale se
v Prlvodci poukazuje na rehabilitaéni péci, kdy je pravidelnou
rehabilitaci usilovano o snizeni télesnych i psychickych obtizi (KDO
FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 27). Druhy Prdvodce sdéluje, jak se ma
dité pohybovat a jakych sportd se vyvarovat (Sramkovéa, 2006, s. 37).
DalSi nabizenou terapii je ergoterapie ve vytvarnych dilnach, kteréa
posiluje pocit sounélezitosti (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 27).
Arteterapie pomaha pfenést védomi do hry rozvijejici jejich pfirodni
tvofivost, podporuje spontdnnost, stimuluje jejich aktivitu (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 28). Ke spektru cinnosti rehabilitatniho
nebo podplrného charakteru, kterou mohou déti absolvovat, je
hipoterapie, pobyt v zoologické zahradé (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 28). Dilezitou soucasti pobytu ditéte v nemocnici je také
rozptyleni, coZz zajiStuje ObCanské sdruzeni Zdravotni klaun (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 29). Rodice by méli védét, Zze v pribéhu
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intenzivni l1écby je jejich dité nachylInéjsi k infekcim. Z tohoto dlivodu
by se jako prevence infekci mélo vyhybat mistim s velkym mnozstvim
lidi (Sramkové, 2006, s. 35-36). S timto ndzorem se shoduje i Prlivodce
z Brna (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 92-93). OvSem neda-li se
kontaktu s velkym mnozstvi lidi zabrénit, je nutné pouZziti rouSky. Déle
sdéluje rodi¢lm, Ze by se dité mélo stykat jen se zcela zdravymi lidmi
a dodrZovat hygienu (myti rukou, intimnich partii, dutiny ustni), aby
jejich imunita nebyla ohroZena. (Sramkova, 2006, 35-36). Soucasti
prevence infekci je také dodrZzovani tzv. nizkobakterialni stravy
s dostateénym mnoZstvim tekutin (Sramkové, 2006, s. 36). O stravé se
zminuje i Prlvodce z Brna a dale k prevenci vzniku infekci uvadi, Ze by
se dité nemélo oCkovat jakoukoliv vakcinou a mélo by zamezit kontaktu
se zvirfaty (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 93). Dalsi dllezZitou
¢asti je vzdélani nemocnych déti, kdy déti navstévujici zadkladni Skolu
maji mozZnost byt vzdélavany v nemocnici (Sramkova, 2006, s. 48).
Stejny pozadavek vyjadfuje i Privodce z Brna a dopliiuje, Ze vyucovat
se mohou i déti, které na lIéCbu dochazi (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 32). Ve finanéni pomoci Prdvodce z Brna i Sramkova uvadéji
celou fadu davek, které mohou cerpat rodice a déti kvdli jejich
nepfiznivému zdravotnimu stavu. Jak Sramkova dale doporuduje,
,,vzhledem k ménicim se podminkam dcerpani davek a prispévkd“ je
dobré obratit se na socialni pracovnici (Sramkova, 2006, s. 49).
Dilezitou soucasti financéni pomoci je v Prlvodci z Brna uvadén
nadacni fond KRTEK, ktery ,,podporuje komplexni péci o onkologicky
nemocné kojence, déti a dospivajici mladez* (KDO FN Brno, NFDO
Krtek, 2008, 30). V Prdvodci od Sradmkové to jsou organizace HAIMA,
CoZ je ,,unie pro pomoc détem s poruchou krvetvorby“ a Kapka nadéje,
coz je ,,nadac¢ni fond pro pomoc détem s poruchou krvetvorby a pro
déti, jejichz onemocnéni vyZaduje transplantaci kostni dfené*
(Sramkova, 2006, s. 50-51). V zavéru Prlivodce se Sramkova zmifuje

o pracoviStich pecCujicich o déti s leukemii. Jsou to: Klinika détské

24



hematologie a onkologie - Fakultni nemocnice Motol, Klinika détské
onkologie FN Brno, Détskd nemocnice JGM Brno, Détska klinika
nemocnice Ceské Budéjovice, dale Détska klinika FN v Hradci Kréalové,
Olomouci a v Plzni, Klinika détskéeho IékaFstvi FN Ostrava, a Détskéa
klinika Masarykovy nemocnice v Usti nad Labem (Sramkova, 2006,
s. 52).

Blazek a Ptoszkovd vytvofily knizku pfimo pro déti. Tato knizka
provazi celym procesem vyvoje nemoci. Postupuje uplné od zacatku
nemoci, kdy vysvétluje, co se vlibec ditéti stalo, pro¢ si nemoc vybrala
pravé jeho, co mlze dité udélat pro svou nemoc samo, dale se zde
popisuje ditéti léCeni nemoci vCetné vySetfeni, kterd ho potkaji, i proc¢
léky, které dostava, mu nedélaji dobfe. Nemoc je vysvétlena pomoci
pfikladu. Na poslednich strankach se dité mlzZe dozvédét, jaké muize
délat Cinnosti po vyléCeni a zda bude néjak omezeno v nékterych
¢innostech (BlaZzek, Ptoszkova, 1995, s. 19). DalSi material urceny
détem vytvofila Cetlovd. Seznamuje se zakladnimi vySetfovacimi
metodami, kterymi musi dité projit. Témi se zjisti, zda je dité, které
bylo pfijato na Kliniku détské onkologie FN Brno, zdravé, nebo

nemocné v oblasti nddorového onemocnéni (Cetlovéa, 2012, s. 2).

Metody

Oba Prdvodci predkladaji dospélym vSechny informace v podobé
psaného textu.

Rodi¢e nebo jiny dospély sdéluje informace ditéti podle doporuceni
Privodce bezprostfedné Gstné. Dospéli mohou také pozadat stanicni
sestru nebo pedagozky o poskytnuti nazornych pomlcek (fotografie,
panenky) pro zprostfedkované vysvétleni jednotlivych vySetfeni, se
kterymi se dité setkA (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 18). Pro
lepSi pochopeni situace détmi mohou mit rodiCe k dispozici i publikace
ve formé& pohadky nebo pFib&hu (Sramkova, 2006, s. 44). Dale zde
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Sramkova uvadi urgité zasady chovani a komunikace rodicl s détmi
béhem l1écby (Sramkova, 2006, 45-46). Oteviend komunikace je
poZzadovédna i v oblasti rodinného Zivota. M& pomoci zdravym
sourozenclim adaptovat se na vzniklou situaci a zabranit odcizeni
jednotlivych ¢lenl rodiny, vzniku pocitll izolace a osamoceni (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 24). Obdobného nazoru o sdélovani pravdy
sourozencim je i Sramkova (Sramkovéa, 2006, s. 47). Pokud si
sourozenci nemocnych déti pfFeji, mohou byt pFimo seznadmeni
s prostfedim nemocnice a zdravotnickym persondlem (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 24). Dale mohou také vyuzit psychologicko-
vyukové programy pro podporu zdravych sourozencd umoZzfujicich
,,Ziskat potfebné informace, zaZzit pocit sounalezitosti, rozpoznat,
pojmenovat a pfijmout vlastni emoce, rozpoznat své silné stranky a tim
zvySit sebevédomi i snizit mozZzné pocity Gzkosti a nejistoty” (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 24). V psychologické oblasti rodi¢dm
poméah4 s vypofadanim se kladenych otazek psycholog (Sramkova,
2006, s. 42). Podobné je to také v Prdvodci z Brna (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 25). DalSi ¢innostni oblasti (metodou edukace) je
rehabilitace, v ramci které neni vhodné dité Guplné izolovat od pohybové
aktivity, ale jen dba&t na omezeni p¥i leukemickém onemocnéni. Je
doporuéena mirnd pohybova zatéz (Sramkova, 2006, s. 37).
Rehabilitacni cviceni je s détmi provadéno dle jejich zdravotniho stavu,
stejné tak i ergoterapie a jeji techniky (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 27). V oblasti prevenci infekci by se rodi¢e méli drzet urcitych
doporuceni, na které poukazuje Prlivodce z Brna (KDO FN Brno, NFDO
Krtek, 2008, s. 92-93). Na to samé poukazuje i Sramkova (Sramkova,
2006, s. 35). Jinou oblasti je vzdélavani ve FN Brno, kde Zaci dle
zdravotniho stavu pfi vyuce vyuZivaji poCitate a vyukové programy,
jsou jim zapGjcovany i ucebnice. OvSem je lepsi, kdyZz si nosi svoje
(KDO EN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 32).
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Dllezité je také sdéleni rodi¢l Skole, Ze jejich dité nebude moci
navitévovat svoji 3kolu (Sramkovéa, 2006, s. 48). U téchto nemocnych
déti a jejich rodi¢l se finanéni situace vétSinou zhors$i. O financéni
pomoci detailné rodi¢e informuje socialni pracovnice (Sramkova, 20086,
s. 49). Tato informace je obsazena i v Prlvodci z Brna (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 33). Dale si pohovofi o jejich situaci a navrhne
jim, na jaké socialni podpory maji ndrok (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 33). O tomtéz pise i Sramkova (Sramkova, 2006, s. 49).
Vyznamnou Ulohu nejen po financni strdnce, ale i v oblasti
informovanosti o oboru détské onkologie ma nadacni fond KRTEK,
ktery vykazuje kromé téchto dvou aktivit jeSté dalSi Siroké spektrum
jinych ¢innosti (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 30).

Pro déti pfeddvaji Blazek a Ptoszkova informace pomoci knizky. V ni se
nachazi metoda slovni v podobé psaného textu prokladaného
ilustracemi pro snadnéjSi pochopeni textu. Pro lepSi srozumitelnost
psaného textu je zde uvedeno i vysvétleni nemoci na prikladu, a to
nemoc jako pfihoda v zahradé, kdy zahrada predstavuje télo, pida
kostni dfen, stromy bilé krvinky, kvétiny cervené krvinky a trava
pfipomina krevni desti¢ky, Skodlivé bufiky pfedstavuji plevel. Zastupce
zahradnika pfedstavuji Iékafi a sestficky (BlaZzek, Ptoszkova, 1995,
s. 15). Edukac¢ni materidl od Cetlové je rovnéZz slovné nazorny.
Obsahuje fotografie, na kterych je zndzornén modry medvéd bud sam,
nebo se zdravotnickym personalem. Na fotografiich jsou demonstrovany
jednotlivé kroky vySetfeni. Ty jsou doplnény i pisemnym popisem, co se
s medvédem déje (Cetlova, 2012, s. 2).

Forma
Informace se ditéti sdéluji formou individualni (KDO FN Brno, NFDO
Krtek, 2008, s. 18-19). Podobné se vyjadfuje i Sramkovéa (Sramkova,

2006, s. 44). U sourozencl je dobré nepotlacovat jejich pocity
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a mluvit s nimi bud individudlné, nebo skupinové (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 24). Sramkova pise spise o formé individualni
(Sramkova, 2006, s. 47). Psychologicko-vyukové programy pro
sourozence nemocnych déti probihaji individualné, nebo ve formé
psychoterapeutickych podpdrnych skupin (KDO FN Brno, NFDO Krtek,
2008, s. 24). V ramci psychologické podpory se mohou rodi¢e zucastnit
rodicovské skupiny, kde se hovofi s ostatnimi rodi¢i o problémech
spojenych s nemoci svého ditéte (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008,
s. 25-26). Prlvodce sdéluje, Ze rehabilitacni péce je individualni -
cilena, kazdému pacientovi se stanovi dlouhodoby a kratkodoby
rehabilitacni program (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 27).
Ve skupinkéach se realizuje ergoterapie z divodu posileni sounalezitosti
(KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 27). Také v ramci rehabilitace
nejsou vhodné (z dlivodu nebezpeci infekce) po dobu Iécby napf.:
kolektivni sporty a koupani na vefejnych koupaliStich, v Fekach
a rybnicich (Sramkova, 2006, s. 37). Kromé rehabilitace je dilezité
myslet i na vzdélani nemocnych déti. Déti, které chodi do zakladni
Skoly, jsou v nemocnici vzdélavany individualné, vzhledem Kk jejich
zdravotnimu stavu (Sramkovéa, 2006, s. 48). Tato oblast se shoduje
i s Prllvodcem z Brna (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 32).
V sociédlni a ekonomické oblasti je ,,kazdy pfipad individuédlni“ (KDO
FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 33). Podobné to udava i Sramkovéa
(Sramkovéa, 2006, s. 49).

Materiédl pro déti od Blazka a Ptoszkové v podobé knizky je zpracovany
tak, aby si ho déti ovladajici dovednost Cist mohly nastudovat i samy.
Knizka uvadi, Ze ji dité nemusi Cist najednou a také, kdyZz se mu nebude
libit, ji mOze vratit (BlaZzek, Ptoszkova, 1995, s. 3). Fotoprlvodce od
Cetlove je formou individudlniho samostudia — poznavani v dyadé, kdy
si rodiCe spolu s détmi v8e spolecné prohlédnou a pfeCtou a na pfipadné
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dotazy, které vzniknou v souvislosti se samostudiem, se mohou vzdy
zeptat (Cetlovd, 2012, s. 4).

Cilové skupiny

Privodce je primarné uréen rodictm, sekundarné dal$im ¢lendm rodiny
nemocného ditéte (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 3). | Prdvodce
od Sramkové ma podobné zaméfeni (Sramkové, 2006, s. 1). Oblast
psychologické podpory je zaméfena na rodi¢e nemocnych déti, ale i na
samotné déti (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 25). O tom se
zmifiuje také Sramkova a dodéava, Ze je také zaméfena na to, jak predat
informace zdravym sourozenclm, pFibuznym (pokud chtéji) a Skole
(Sramkova, 2006, s. 42-48). V ramci rehabilitaéni péce je rodi€dm
v Prlivodci vysvétleno, co se bude s ditétem dit a pro¢ je tato péce
nutna. Je zaméfena pfimo i na dité, se kterym se cviCi a spolupracuje
(KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 27). Détem i rodicim jsou také
sdélovana omezeni pfi rehabilitaci (Sramkova, 2006, s. 37). V gasti
prevence infekce je odkazovano primarné na rodiCe, ktefi toho mohou
hodné ovlivnit (Sramkova, 2006, s. 35). To stejné plati i v Prdvodci
z Brna (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 92). RodiCe a jejich
nemocné déti maji prdvo na poskytnuti socidlniho a ekonomického
zabezpeceni (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 33). Souhlasné je to
i u Sramkové (Sramkova, 2006, s. 49). O spektru €innosti, které provadi
nadace KRTEK pro onkologicky nemocné déti, jsou informovani jak
rodiCe, tak vefejnost (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 30).

Informacéni dilo od Blazka a Ptoszkové je zaméfeno pfimo pro déti
Ctenarského véku, jelikoZ jiZ umi Cist a porozumi textu. Pro né se stava
obrézek ilustraci pro lepSi pochopeni predloZzeného textu. OvSem je
ur¢eno i détem, co Cist nedokazi, pak jim mohou rodi¢e nebo starSi
sourozenci pfedcitat a pro dité se stava prioritni nosny obrazek (Blazek,
Ptoszkova, 1995, s. 1-22). Cetlova svého fotoprivodce zaméfuje na
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rodiCe a jejich déti pFfedSkolniho véku, nosnym je obrazek (fotografie
medvéda v situaci vySetfeni) a doprovodny Ci popisujici a vysvétlujici
je text (Cetlova, 2012, s. 2).

Kdo edukuje

V nékterych ¢&astech Prlivodce od Sramkové neni jasné dano, kdo
edukuje, tudiz zde informace vefejnosti pFindSi (sdéluje) pFimo
Privodce v podobé psaného textu (Sramkova, 2006, s. 1-52). To stejné
plati i v Prlivodci z Brna (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 1-141).
Ovsem v psychologické c¢asti dava rady nejen samotny Prlvodce, ale
i psycholog, ktery mize poskytovat informace o zplsobech informovani
ditéte o jeho nemoci a davat i psychickou podporu (KDO FN Brno,
NFDO Krtek, 2008, s. 25). OvSem informovani ditéte nemusi provadét
vyhradné rodi€, je moZzné se obratit na Iékafe nebo psychologa, nebo je
také mozné fict informace ditéti o jeho nemoci spolecné (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 19). O této psychologické oblasti piSe
podobné i Sramkova, ktera dale dodava, ze pfi informovani zdravych
sourozencl je také dllezité, aby je rodice informovali vCas, aby se tyto
informace nedozvédéli nevhodnym zplsobem od cizich lidi (Sramkova,
2006, s. 47). V Prdvodci z Brna je rehabilitacni servis pro détské
onkologické pacienty zabezpe€ovan rehabilitacnim oddélenim FN Brno.
V ergoterapeutické 1é¢bé pro nemocné déti je vyucujici osobou
vychovna terapeutka (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 28).
Sramkova neuvadi, kdo v oblasti rehabilitace edukuje, je zde pouze
popsano, co smi déti délat a ¢eho se vyvarovat. Zmifiuje jen, Ze u déti
s projevy poSkozeni pohybového aparatu, je vhodny zkuSeny pracovnik
(KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2006, s. 37). Vzdélani a vyuku déti
zajiStuji ucitelky a po vyucovani se o né stara vychovatelka Skolni
druziny (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 32). VyuCovani je
zajiStované v zakladnich i matefskych Skolach pfi FN Brno (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 32). | Sramkova uvadi, Ze vzdélavani
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nemocnych déti je zajistovano nemocniéni $kolou (Sramkova, 2006, s.
48). O finanéni podpofe informuje socialni pracovnice (Sramkova,
2006, s. 49). Prlivodce z Brna se shoduje s timto ndzorem (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 33). V oblasti nadaci FN Brno (podpora
psychicka, socialni a ekonomicka) hraje dllezitou roli nada¢ni fond
détské onkologie KRTEK (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 30).
A v PrGvodci Sramkové jsou to organizace HAIMA a Kapka nadéje
(Sramkovéa, 2006, s. 50-51).

Knizku pro déti predkladaji dva lékafi, Blazek a Ptoszkova. Je zde
uvedeno: ,,KdyZz se ti bude zdat, Ze néCemu nerozumi$, udélej si
v knizce malou pozndmku. PoZadej pak maminku, tatinka, pani
doktorku, pana doktora nebo sestficky, aby ti to, ¢emu nerozumis,
vysveétlili.“ (Blazek, Ptoszkova, 1995, s. 3). RodiCe a déti informuje
svym edukacnim materialem Cetlova, coZ je v souCasné dobé stanicni
sestra jednoho z oddéleni KDO FN Brno (Cetlova, 2012, s. 52).

S jakym efektem

Privodce poukazuje na vyzkumy z praxe dokazujici, Ze spravné
provedend informovanost ditéte o jeho diagndze pfispivd ke zlepSeni
spoluprace pri IéCbé. Dité ma pocit vétsi dlvéry k Iékafim a lépe snasi
neprijemnosti spojené s léenim (KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008,
s. 18). Komunikace se sourozenci a moZznost poznat nemocnicni
prostfedi dopomaha k udrZovani kontaktld s nemocnym, udrzovani
celistvosti rodiny a napoméaha zabranéni pocitll osamoceni (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 24). Pro nemocne déti je také vhodné, kdyz
se soustfedi ,,na vytvarnou c¢innost, tim doché&zi k lepSi toleranci
nemoci, bolesti, proZzivani stavu spojeného s hospitalizaci“ (KDO FN
Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 28). Déti, které skoncily s IéCbou a byly
vzdélavané pfi Skole v nemocnici, maji tu vyhodu, Ze se mohou zase

zafadit do roCniku, do kterého nastoupily pfed Ié€bou, a nemusi ho
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opakovat (Sramkovéa, 2006, s. 48). Podobné to uvadi i PrGivodce z Brna
(KDO FN Brno, NFDO Krtek, 2008, s. 32). DalSi oblasti je télesna
aktivita, diky které (je-li pfimérené vybrand) se mlze do urcitého
rozsahu predejit télesnému oslabeni ditéte a diky které lze dité navratit
do béZného prostfedi. Mimo jiné pfinasi pohybova aktivita détem také
rozptyleni (Sramkovéa, 2006, s. 37).

Autorka Cetlovd ve svém edukainim materidlu pro déti zjiStovala
v men§im rozsahu na Ctyfech détech ve véku 4-7 let a jejich rodicich
i to, jaky efekt ma jeji edukacni material. RodiCe reagovali na tento
edukacni materidl pozitivné a u déti se projevil tak, Ze u jednoho
pacienta bylo CT vySetfeni bficha provedeno bez celkové anestezie.
U ostatnich doslo ke zmirnéni strachu. Informovanost rodi¢l a déti
v téchto pfipadech povedla sestra, ktera jim po prezentaci tisténe
materidly pfedala (Cetlova, 2012, s. 53).

2.3 PREHLED POZNATKU VYZKUMU EDUKACE PRI
LEUKEMII DETI

Vyzkumy vénované edukaci v podminkach léCeni leukémie u déti nejsou
podle dohledanych stati Cetné. Ale pozitivnim zjisténim je, Ze lékafi
a oSetfujici tymy hledaji moZnosti zvySovani kvality Zivota détskych
pacientl v situaci hematoonkologického onemocnéni a kvality Zivota
¢lend rodiny s takto nemocnym ditétem. V uvedeném obdobi
a ve sledovanych databazich byly dohledany 4 vyzkumy tykajici se
edukace spjaté s leukemii u déti.

Tyto studie byly analyzovany z hlediska 3. cile bakalaFské préace, tj.
Pfedlozit poznatky o zkoumanych elementech a tématech edukace u déti
s leukemii v odborném tisku. Kazda studie a vyzkum ma vlastni
metodiku, ale nas zajima, zda byly zkoumany elementy edukace, jak
jednoznacné byly vymezeny a co pfindSeji pro edukaci samotnou. Kazda

studie byla tedy podrobena hodnoceni z hlediska pfinosu pro edukaci
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v procesu zvySovani kvality Zivota détskych pacientl a podporujicich

rodinnych pfislusnikd - z pohledu cile, obsahu, metod a efektl edukace.

STUDIE C. 1

Cile studie: Zjistit kvalitu Zivota déti s leukemii po informovéani
rodicd.

Obsah: Tato studie zkoumda vliv informovanosti rodi¢li o leukémii
a acincich léceni leukémie na kvalitu Zivota déti. Informace byly
zprostfedkovany 3 kurzy (tfi informacni setkani).

Obsahem informacnich setkani bylo: Prvni setkdni se zaméfilo na
informovani pacientovy rodiny, na moZznosti zvladani leukemie a dale
[éCebnych postupl, které maji vliv na pacientovu rodinu. Ve druhém
sezeni se pojednavalo o technikdach komunikace s trpicim ditétem,
disledcich nemoci se zretelem na pacientllv Zivot a mozZnostech feSeni
ke zvySeni jeho kvality. A tfeti setkani bylo vénovano péci o pacienty
v nemocnici a doma (Hashemi et al., 2011, s. 554).

Metody edukace: Intervence obsahovaly 3 hodinové kurzy, které byly
slozeny z nékolika prednasSek a sezeni s otazkami a odpovédmi. Pro
rodie byly pouzity plakaty jako ucéebni pomdicky, aby byl ucéebni
materidl GCastniky vniméan. Dé&le si mohli porovnat obsah ze sezeni
s brozurou, kterou méli k dispozici (Hashemi et al., 2011, s. 554).
Metody zkoumani: dotazniky pro studii byly 60 rodiCi vyplnény pfed
a 2 mésice po edukaci/intervenci u dvou skupin (experimentalni
a kontrolni). Dotaznik obsahoval dvé casti, kdy v prvni byly
demografické u(daje a ve druhé otazky tykajici se kvality Zivota
(Hashemi, 2011, s. 554).

Formy: Kurzy pro informovéani rodicl se konaly pro skupiny o 4-6
ucastnicich (Hashemi et al., 2011, 554).

Cilové skupiny: bylo vybrano 60 rodi¢l déti s akutni lymfoblastickou
leukémii, dale jen ALL, ktefi byli pomoci jednoduchého ndhodného

vybéru zafazeni do experimentalni a kontrolni skupiny. Kritériem
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u ditéte byla pfitomnost ALL bez jiné chronické nemoci, vék déti 7-10
let (Hashemi, 2011, s. 554).

Kdo edukuje: Informatory/edukatory na kurzech / pfednaSkach nebylo
mozno z podané zpravy rozpoznat. AvSak pfi distribuci dotaznikl( na
zaCatku studie byli napomocni vyzkumni pracovnici (Hashemi et al.,
2011, s. 554).

S jakym efektem se setkala tato forma edukace? Z vysledkl je patrno,
ze rodicovska informovanost za pomoci odbornikl pfi kontaktni edukaci
zvySuje kvalitu Zivota leukemickych déti ve vétSi mife nez ziskavani
informaci z neformalnich zdroji (Hashemi et al., 2011, s. 556).
Doporuceni: Clenové terapeutického tymu, zejména zdravotni sestry,
by méli byt vySkoleni v tomto ohledu, aby byli schopni plnit poZadavky
téchto rodi¢l. Hashemi et al. navrhuji konzultaéni centra pfi Ié¢ebnych
klinikdch, kterda by poskytovala zdravotni pécCi pro leukemické déti, kde
sestry nabidnou vzdélani rodi¢lim déti pro snadnéjsi FeSeni problémdi
(Hashemi et al., 2011, s. 556).

STUDIE €. 2

Cil: Zjistit, jaké informace se rodi¢dm ditéte s leukémii dostavaji,
odkud je ziskavaji a jak je uspokojuji.

Obsah: Studie byla provedena na onkologické klinice univerzitni
nemocnice détského lékaFstvi v Athénach v Recku (Patistea,
Babatsikou, 2003, s. 174). Rodice byli dotazovani na to, jak vnimaji typ
a mnozstvi informaci, které jim jsou poskytovany o leukémii jejich déti;
jejich zdroje informaci; aroven uspokojeni, které jim informace pfinasi;
a dalSi informace, které potfebuji, aby =zvl&dali stresujici z&Zitky
spojené s nemoci. (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 172).

Metoda edukace: v této studii nebylo nalezeno, Ze by rodiCe byli
informovani v ramci studie. Naopak bez cilené edukace se rodice

informuji v rlznych zdrojich. O pfinosu téchto informacnich kanall pro
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feSeni kvality Zivota se vyzkumny tym dozvida prostfednictvim
dotaznikd.

Metody zkoumani: rodice byli dotazovani pomoci dvou dotaznik(.
Prvni dotaznik byl zaméfen na informace o rodiCich, rodiné ditéte
a 0 nemoci, dale jak rodice vnimaji informace o nemoci, které dostavaji,
a jak jsou s nimi spokojeni. Druhy dotaznik mél tfi casti. Hleda
odpovéd na otazky: jak rodi¢e vnimaji vaznost nemoci pro zZivot ditéte,
jak rodi¢e vnimaji informace a informacni zdroje, na které dostaly od
zdravotnikl odkaz, a jak tyto informace prispély k jejich znalostem
o nemoci ditéte a jejich dlsledcich (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 174-
175).

Formy: nebylo obsazeno v analyzovaném sdéleni.

Cilové skupiny: ke studii postupné byl vybran vzorek 71 rodic¢l (41
matek a 30 otcl) déti s leukemii (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 174).
Primér aktualniho véku déti se pohyboval okolo 107 mésicl, coZ je
skoro 9 let (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 175).

Kdo edukuje: zde nebylo pojednano o vSech edukacnich zdrojich, nebyl
dodan zjistény prehled. V této studii bylo konstatovano, Ze prvotnim
nejvyznamnéjsim zdrojem informaci byly hlavné dva zdroje a to na
prvnim misté C¢lenové zdravotnického personalu jako Iékafi a na
druhém misté zdravotni sestry (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 176-177).
Obsah edukace: ze studie vyplyva, Ze vétSina respondentll dostala dle
sveho vnimani nejvice informaci o diagno6ze a zakladni fyziologii a dale
0 existujicich moZnostech 1éCby. Nejméné znalosti uvadi v oblasti
pri¢iny, prGbéhu a prognéze nemoci (Patistea, Babatsikou, 2003,
s. 175-176).

Efekty edukace: Pozitivnim vysledkem informaci o situaci leukémie
u ditéte by u rodicl méla byt Grovei spokojenosti s informacemi. Asi
polovina castnikd vyjadfila spokojenost a polovina byla spise
nespokojena s poskytnutymi informacemi (Patistea, Babatsikou, 2003,

s. 177). Diky vysledklim poméru spokojenosti a nespokojenosti byla
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poloZzena respondentlim dal$i otdzka, jejimZz acelem bylo zjistit, jaké
dostatecné informace by byly pro rodie uzitecné pfi efektivnim
zvladani stresujici Zivotni situace, jakou je leukémie u déti. Podle
vysledkd by se rodi¢e nejvice chtéli dozvédét o léché a pFicinach
nemoci (Patistea, Babatsikou, 2003, s. 177-178). OvSem déale by chtéli
rozSifovat védomosti i o spektru rodinnych a psychologickych problémd
vCetné funkci a organizace zdravotnického systému (Patistea,
Babatsikou, 2003, s. 175-177).

STUDIE €. 3

Cil: Cilem bylo zjistit, jak& je kvalita Zivota a vliv socialni podpory na
depresi u pecovatelll o déti s leukemii.

Obsah: studie zkoumala vnimanou kvalitu Zivota pecovatell o déti
s leukemii na zakladé poskytovanych informaci od zdravotnickych
pracovnik( a dale vnimanou socialni oporu na pfiznaky deprese (Bozo
et al., 2010, s. 23). Edukace nebo systém informovani zde byl zcela
skryt. Faktem vSak je, Ze se vnimani kvality Zivota, socialni opory
a vlivu depresi vztahovalo k podanym informacim o leukémii ditéte.
Metody edukace: nebyly ve studii zpfehlednény, nebyl dan Z&dny
vycet.

Metody zkoumani: ucastnici byli poZzadani o vyplnéni dotazniku (Bozo
et al., 2010, s. 26). Dotaznik zkoumal vliv informovanosti na kvalitu
Zivota, na vniméni socialni opory a na vliv depresi na vnimani opory.
Formy: nebyly z textu analyzovatelné.

Cilové skupiny: obsahovala vzorek 71 pecovatell o déti s leukemii,
et al., 2010, s. 25).

Kdo edukuje: nebyli uvedeni edukatofi.

S jakym efektem: z této studie vyplyva, Ze jsou-li pecovatellim
poskytovany informace od zdravotnickych pracovnikl ve vysoké kvalité,

je vnimana socialni podpora jako vy$si. Vnimani vyS§si trovné socialni
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podpory na druhou stranu snizuje Grovein depresivnich ptiznakd. Vyssi
Uroven depresivnich symptomd u pecovatell se vyskytuje pFi negativni
nemoci déti (Bozo et al., 2010, s. 26).

STUDIE C. 4

Cil: Zzjistit, jaky maji vliv poskytnuté informace na kvalitu Zivota
nemocnych déti a jejich rodicd.

Obsah: tato experimentélni studie realizovand v Selcuk Univerzité,
Meram lékafské fakulté, Pediatrické hematologicko-onkologické klinice
v Turecku, zkoumala Gc¢inek informaci o planované chemoterapii
na kvalitu Zivota (dale jen QoL) déti s akutni lymfoblastickou leukemii
(Cetinkaya, Sonay Kurt, 2010, s. 271).

Metody edukace: informacéni broZzura o 29 strandch obsahovala
informace o ALL, chemoterapii a neZzaddoucich ucincich chemoterapie.
Byla vénovéana détem a jejich rodindm po vyhodnoceni QoL déti
pfijatych k vyzkumu. Dale byly poskytnuty i chemoterapeutické
informace rozhovorem (Cetinkaya, Sonay Kurt, 2010, s. 272)

Metody zkouméni: ve vyzkumu pomohla védcim Fada testd, a to
socialné demograficky dotaznik, dotaznik pro malé déti mezi 4-7 lety
(Kiddy-KindIR), dotaznik QoL pro malé déti, rodiny 4-7letych déti,
forma KindIR, dotaznik pro skupinu 8-12letych déti (Kid -KindIR),
dotaznik pro 8-16letou skupinu QoL déti a adolescenty, rodinny
formuldf KindIR.

Sociodemografické dotazniky byly pouZzity v prvnim pohovoru. QoL
dotazniky a informacni broZzury o chemoterapii pro déti a rodiny byly
pouzity v prvnim a poslednim rozhovoru. Formulafe pro sbér dat se
tykaly informaci o ditéti, nemoci a rodic¢ich. (Cetinkaya, Sonay Kurt,
2010, s. 271-272).

Formy: BroZura byla poskytnuta pfi individualnich setkanich.
Chemoterapeutické intervence se provadély na individudlnich tydennich

setkdnich ve formé otdzek a odpovédi, kdy pacienti pfisli do ambulance
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na kontrolni navstévy - jeden den v tydnu po dobu 4 tydnl (Cetinkaya,
Sonay Kurt, 2010, s. 272).

Cilové skupiny: 47 déti ve véku 4-12 let dostavajici chemoterapii
a jejich rodice (Cetinkaya, Sonay Kurt, 2010, s. 271-272).

Kdo edukuje: informace byly poskytnuty zdravotniky pfi tydennich
setkanich pfi kontrolni navstévé v ambulanci. Tato vzdélavaci setkani
se konala na zékladni Skole Meram Lékafské fakulty (Cetinkaya, Sonay
Kurt, 2010, s. 272).

S jakym efektem: po chemoterapeutickém tréninku se hodnoty QoL
dané détmi a jejich rodinami zvySily ve srovnani s jejich hodnotami
pfed tréninkem (Cetinkaya, Sonay Kurt, 2010, s. 275).

Tim byl autory stanoven zavér, ktery tvrdi, Ze informace o chemoterapii
a souvisejici vzdélavaci programy pro déti s akutni lymfoblastickou
leukemii a jejich rodiny mohou zlepSit jejich kvalitu Zivota (Cetinkaya,
Sonay Kurt, 2010, s. 270, 278).

VYZKUM ¢&. 1

Cil: Posoudit literaturu tykajici se vzdélani rodicl pred propus$ténim
ditéte z nemocnice.

Obsah: Aburn a Gott z Nového Zélandu ve svém cClanku srovnavaji
soucasnou literaturu (1991-2010) tykajici se pfFistupl a metod
pouzivanych oSetfovatelskym personalem ve vzdélavani rodiny v ramci
péCe pfi prvnim propusSténi ditéte z nemocnice (Aburn, Gott, 2011,
s. 300). Celkem bylo porovnavano 22 ¢lankd (Aburn, Gott, 2011,
s. 301).

Metody zkoumani: Porovnéni literatury o informovanosti. Hledani této
literatury probéhlo prostfednictvim mezinarodnich databadzi, a to
CINAHL, Cochrane, Medline, vcetné vydani casopisu Journal of
Pediatric Oncology Nursing (Aburn, Gott, 2011, s. 301).

Forma: Nebylo sledovano studii.
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Cilové skupiny: oSetfovatelsky personal poskytujici informace rodindm
propousténych déti z nemocni¢niho IéCeni

Kdo edukuje: oSetfovatelsky personél

S jakym efektem: 22 ¢lankd se tykalo vzdélavani, propusténi,
spoluprace mezi profesnimi obory a rodinou, povinnosti a smluvnimi
ujednanimi, nacasovanim a pfistupem, planovanim péce a informacnimi
potfebami rodin. Pouze 4 Clanky diskutovaly o tom, Ze rodiCe vi to, co
chtéli védét, a Ze jsou pfipraveni na prvni propusténi ditéte
z nemocnice. Uvedené ¢lanky se tykaly dospélych (5 ¢lankd), dalsich 11
¢lank( se tykalo détské hematoonkologie a poslednich 6 ¢lankl( se
zabyvalo zdravotni pediatrickou péci (Aburn, Gott, 2011, s. 300-304).
Doporuceni: Aburn a Gott doporucuji dalSi vyzkum na stanoveni potfeb
rodicl a pecovatell s ohledem na vzdélavani pfed prvnim propus$ténim
jejich ditéte z hematologie a onkologie (Aburn, Gott, 2011, s. 300-304).
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3 ZAVER

Prace vénovana edukaci ve vztahu k leukémii u déti byla vedena snahou
zjistit, co bylo z problematiky edukace prozkoumano, oveéfeno
a doloZzeno praxi, empirickymi Setfenimi. Co z vyzkumi{ edukace je
uplatnitelné v edukacni praxi zdravotnickych zafizeni. Pojem edukace je
obsazen jako jedna z oblasti c¢innosti oSetfujicich pracovniki,
vSeobecnych sester. Na zé&kladé reSerdni Cinnosti bylo dohledano 18
zdroji interagujicich na pojem edukace v souvislosti s oSetfovanim,
détmi a leukemii. Zadkladnim poznatkem v$ak je, Ze edukace je zpravidla
zminéna jako dllezitd slozka zvySovani kvality pacienta a rodiny, ale
neni jednoznacné definovana, vysvétlena, popsana. Za edukaci se
zpravidla skryvd pojem informovanost pacienta a také zde jde
0 okrajovou zminku k jinému badani. Proto v Uvodni Casti prezentuje
autorka prace definice zminénych pojmd0, které jsou uvedené v literature

relevantni k témto pojmam.

Prvnim cilem bakalafské prace bylo pfeloZit poznatky o postaveni sestry
v procesu edukace u leukemickych déti. Nebyly dohledany Zzadné
zminky o sestfe se specializaci pfimo na edukaci v détské leukemii.
Autorka rozSifila spektrum oSetfujicich na sestry o onkologické détske
pacienty, do jejiz plsobnosti leukemie spada. V legislativé bylo
dohleddno pfesné vymezeni personalnich kritérii na onkologickéa
pracoviSté détského typu vcetné vzdélani nelékafskych zdravotnickych
pracovnik( dle vyhlasky 424/2004, kterou autorka prace porovnavala
s novelizovanou vyhlaskou 55/2011. Pokud byla v pldvodni verzi sestra
povéfena fadou ¢innosti, v nové verzi je uvedeno, Ze tyto ¢innosti mlze
vykondvat. Edukace je zavisld podle naSich zjisténi na odborné
vyspélosti tymu pracovnik( toho kterého zafizeni pecujiciho o détské
onkologické pacienty, na organiza€ni struktufe, mistnim vymezeni

kompetenci. Problematikou vymezeni toho, jakou mé& mit vSeobecné
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sestra specializaci v procesu péfe o onkologické déti, se zabyvala
Petlachova, ktera piSe, Ze tyto sestry si vzdélani doplfiuji az béhem
praxe. Pfiklad kurzd, které doplriuji vzdélani zdravotnickych pracovnikd
peCujicich o onkologické déti, poskytuje FN Brno. | Kepak et al. se
zminuji o dilezitosti vytvareni edukaénich tréninkovych programil pro

tyto pracovniky.

Druhy cil stanoveny autorkou bakalafFské prace pojednaval
o strukturnich elementech edukace dohledanych v textech pro laickou
vefejnost. Kapitola nejprve popisuje leukemii v détském véku. Leukemii
u déti je vice druhl, vyskytujicich se ¢asto nebo ojedinéle. Edukace
ucastnikl lééebného procesu s diagn6zou détska leukemie byva
propojena s edukaci onkologickych nebo hematoonkologickych pacient(
détského véku. Tim se stalo velmi Uzce vymezené téma prace v procesu
dohledavani informaci o edukacich Gcastnikim proceslt léceni détské
leukemie obtizné plnitelné. Bylo zjisténo, Ze cilovou skupinou edukace
u hematoonkologickych pacientl jsou détsti pacienti, rodinni pfislusnici
a oSetfovatelsky personal. Edukaéni formy proto odpovidaji
podminkdm spjatym s konkrétnim pracovistém, rodinou, ditétem.
Rodi¢lm jsou urceny brozury pro leukemické pacienty a jejich rodice.
Edukace laickych klientl je prezentovana hlavné mimo odborny tisk,
coz vysvétluje ddvod, pro¢ dohledané a pouZité brozZury v této
bakaldfské praci nejsou z databazi a periodik doporuCenych pro
vyhledavani relevantnich odbornych ¢lank(. Tyto brozury byly
dohledéany pouze v ¢eském jazyce pro cilovou skupinu z CR. KaZda
z brozur vSak mize byt pfevedena do jinojazyéné mutace. Autorka se
setkala s argumentem, ktery by vyznam zahrani¢nich informaci mohl
zpochybnit: ,,informace o 1é¢bé na zahraniCnich strdnkach se nemusi
shodovat s lé¢bou schvalenou v Ceské republice* (dostupné na:
http://www.linkos.cz/zdroje-informaci/onkologie-na-internetu/). To je

také jeden z dlvodd, pro¢ se anglické brozury v této praci neobjevuji.
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Analyzované texty Prlvodci pro rodice z Brna a od Sramkové byly
pracovné autorkou prace rozdéleny na dvé Casti. Jedna Cast obsahovala
informace, které jsou ovlivnitelné, a druha cast méné ovlivnitelne
rodicovskym zasahem do léCebného procesu. K neovlivnitelnym nebo
k tém, které rodiCe pfijimaji jako standard procesu léCeni, mohou
ovlivnit pouze zprostfedkované svym vlivem na psychiku ditéte a té se
vénuje ta cast, kterou autorka prace podrobné rozebrala. Oba dva tyto
texty nemély jasné stanovené strukturni elementy, tudiZ je autorka préce
po jejich prostudovani musela urCit sama. | knizka pro déti od BlaZzka
a Ptoszkove neméla jasné urcené tyto elementy. Je pravda, Ze cilovym
uzivatelem textu byly déti a strukturni elementy edukace nejsou
prvoplanovym kriteriem pro literarni zpracovani p¥ibéhd ¢i rlznych
détskych zanr(. DalSim problémem této knizky je rok vydani. Autorka
bakalafské préace si je védoma toho, Ze tento dokument nespada do
vyznateného sledovaného obdobi. M4 vSak neoddiskutovatelnou kvalitu
a je to jediny materidl, ktery byl dohledany pfimo pro cCtouci déti
s leukemii. Je Ctivé napsany, podstata informaci a nemoc provézejicich
problém( se doposud nezménila, nebylo nezbytné nutné pfepracovavat
text. Posledni je edukacni material od Cetlové. Autorka si je védoma, Ze
tento materidl také prFesahuje jeji vyhledavaci obdobi, které méla
nastavené. PFi praxi 2012 se autorka bakalafské prace setkala s touto
tiSténou prezentaci, kterad je urcena specificky pro rodice a déti Kliniky
détské onkologie Fakultni nemocnice Brno. Tento materidl je nejnovéjsi
zachycenou podobou edukacniho materidlu pro nejmensi pacienty s dg.
détskd leukemie. Cetlovd zde pfimo urCuje jednotlivé strukturni

elementy, tudiZz nemusely byt stanoveny autorkou.

Tretim a poslednim cilem této prace bylo pfeloZit poznatky
0 zkoumanych tématech edukace u déti s leukemii. Autorka pfredklada
jen anglické studie a vyzkum, jelikoZz v €eskych zdrojich, ve kterych

byla provedena reSerSni strategie, nenaSla Zadnou zpétnou vazbu ani
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zadny vyzkum, ktery by se zabyval zkoumanim edukace u vymezené
cilové skupiny.

V této Céasti prehledové bakalafské prace se nachazi 4 studie
a 1 vyzkum. Z toho 3 studie sledovaly cil , kvalita Zivota* deéti
s leukemii a jejich rodi¢l, 1 studie zkoumala, jaké maji rodice
informace o onemocnéni jejich ditéte a 1 posuzovala literaturu, ktera se
tykala vzdélani v rdmci prvniho propusténi ditéte z nemocnice. Pouze
ve studiich bylo pouZito jiného néazvu pro oSetfujici personal
(,,zdravotni sestra®“) nez v dne$ni dobé. U né&s se uchytil nyni platny
pojem ,,vSeobecna sestra“. V prostudovanych textech nebyl pouZivan
vzdy 100% pojem edukace. Misto pojmu edukace bylo uZivano
nejcastéji: informace, vzdélani, informovani.

Autorka jednotlivym studiim pfifadila strukturni elementy sledovaneé
v pedagogickych textech. Zafadila k nim kategorie cil, metoda, obsah,
efekt edukace, edukatofi. Nékterym studiim strukturni elementy chybi.
Jsou sice v analyze textu uvedeny, ale u nich je uvedeno ,,nezminéno*“,
».neuvedeno®, ,,nedohleddno“. Nékteré texty pFedkladaji pfimo
informovanost, aniZz by v ramci studie informovali o daném zkoumaném
tématu. Tém potom chybi metody edukace, formy edukace a kdo
edukuje, coz spliovaly 2 studie. Zbylé 2 studie mély tyto predeslé
chybéjici i ostatni strukturni elementy edukace.

Autorka této prace dle dohledanych edukaénich materialll usuzuje, Ze by
se méla vice podporovat edukovanost laické vefejnosti, hlavné
prislusnikd rodiny, ktefi ditéti vytvareji nejbliz§i socidlni oporu
a pomahaji ditéti zvladat obtiZnou etapu Zivota.

Zavérem lze konstatovat, Ze pfedloZené Gdaje v této bakalafské praci
jsou vysledkem autoréiny snahy vyhledat co nejvice ¢&lankl jak
odbornych, tak laickych pro jiz vySe zminéné téma ,,leukemie u déti

a edukace*.
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