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Abstrakt

Bakalaiska prace s ndzvem ,,Sexudlni obtézovani sester ze strany pacientii* pojednava o
sexualnim obtézovani ve zdravotnictvi. Cile: zdmérem prace je zjistit Cetnost a formu
sexualniho obtéZovani sester ze strany pacientll, zjistit reakce sester a porovnat sexualni
obtézovani sester na chirurgickych a internich oddélenich. V teoretické éasti prace je
nejprve definovdn pojem sexudlni obtézovani dle mezinarodnich instituci. Déle je
popisovano sexualni obtézovani ve zdravotnictvi, jeho rozpoznani, rizika, prevence, ¢i
napravnd feSeni. V empirické ¢asti jsou uvedeny vysledky vlastniho anketniho Setfeni,
statistické zpracovani hypotéz a komparace vysledkil sjinymi studiemi. Metody:
K dosazeni zdmért prace bylo realizovano dotaznikové Setfeni, jehoz cilovou skupinou
byly sestry z $esti fakultnich nemocnic v CR z internich a chirurgickych klinik. Bylo
shromazdéno celkem 482 vyplnénych dotazniki. Vysledky: Ttetina respondentl
odpovédéla, Ze byla sexudlné obtéZovana ze strany pacienta, téméf ve vSech piipadech
byl agresorem muz. Frekvence, se kterou se se sexudlnim obtéZovanim respondenti
setkavali, se pohybovala v fadech mésict, pfiblizné¢ desetkrat do roka. Jako nejcastéjsi
ovlivnéni oznacovali znechuceni ¢i hnév (44 %) a ve 20 % ptipadl nebyli nijak sexualnim
obtéZovanim ovlivnéni. Nebyla nalezena souvislost mezi druhem pracoviste a zkusSenosti
se sexualnim obtézovanim. Zavér: Problematika sexualniho obtézovani na pracovisti je
aktualni i1 ve zdravotnictvi, jak potvrdila nejen tato studie, ale i1 dalsi studie ze svéta. Do
budoucna by se mélo toto téma vice diskutovat jak ve Skolach, tak 1 v nemocnicich, aby

sestry byly vice pfipravené na setkani s ptipadnym agresorem.

Abstract

The bachelor's thesis entitled "Sexual harassment of nurses by patients" discusses sexual
harassment in the healthcare sector. Objectives: the purpose of the work is to determine
the frequency and form of sexual harassment of nurses by patients, to determine the
response of nurses and to compare sexual harassment of nurses in surgical and internal

departments. In the theoretical part of the thesis, sexual harassment is defined according



to international institutions. Sexual harassment in the healthcare sector, its recognition,
risks, prevention and remedial solutions are further described. In the empirical part, the
results of the own survey, statistical treatment of hypotheses and comparison of the results
with other studies are presented. Methods: To achieve the aims of the work, a
questionnaire survey was carried out, the target group of which was nurses from six
teaching hospitals in the Czech Republic from internal or surgical clinics. 482 completed
questionnaires were collected. Results: A third of the respondents answered that they had
been sexually harassed by the patient, and in almost one hundred percent of the cases, the
aggressor was a man. The frequency with which the respondents encountered sexual
harassment was in the order of a month, about ten times a year. Disgust or anger (44%)
were the most frequently affected, and in 20.13% of cases they were not affected by
sexual harassment in any way. No association was found between the type of workplace
and the experience of sexual harassment. Conclusion: The issue of sexual harassment in
the workplace is also relevant in the healthcare sector, as confirmed not only by this study,
but also by studies from around the world. In the future, this topic should be discussed
more in schools as well in hospitals, so that nurses are more prepared for meeting a

possible aggressor.
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1 UvoD

Téma bakalarské prace nazvané ,,Sexudlni obtézovani sester ze strany pacientii*
jsem si vybrala z divodu aktualnosti tohoto tématu, avsak v ¢eském prostiedi zatim
nedostate¢né¢ diskutovaného. O tomto tvrzeni svéd¢i i mensi pocet Ceskych studii a
vyzkumil na toto ¢i dal$i podobna témata, z tohoto divodu Cerpdm piedevSim ze
zahrani¢nich zdrojt, kde takovéto studie jsou jiz realizované.

Z vlastniho pozorovani, at’ uz z pozice sanitaiky, ¢i studentky, jsem shledala, ze
se sestrami neni vzdy vhodné jednano. Nékolikrat jsem se setkala s riznymi druhy
sexualniho obtézovéani, jak uz ze strany pacientl, jejich ptibuznych, ¢i jiného
nemocni¢niho personalu. Nejcasteji se jednalo o sexistické vtipy, pozndmky se sexudlnim
podtextem a osahavani. Kdyz jsem se s timto svéfila kolegynim, piekvapilo mé, Ze témét
vétSina z nich ma podobné zkuSenosti a Ze je to Casto velice negativné ovliviiuje a je jim
to nepiijemné. Avsak vétSina se shodla, Ze to k praci ve zdravotnictvi patii a Ze s tim nelze
nic délat. A toto piekvapivé zjisténi me vedlo k vybéru tohoto tématu.

Nésili v rizné podobé je v nasem zdravotnictvi vaznym problémem. Jak pise
Hnilicova (2008, s. 267): ,, Tam, kde se vyskytne nasili, dojde okamzité k vyznamnému
zhorSeni kvality Zivota nejenom téch, kteri se stali jeho obéti, ale i dalsich lidi v okoli.
A to je ve zdravotnictvi, kde se ma 1¢éCit a uzdravovat, zcela nepfijatelné.

Toto téma povazuji za aktualni a diileZité z toho diivodu, ze v Ceské republice je
akutni nedostatek veskerého oSetfovatelského persondlu. Tento nedostatek se bude jeste
vice prohlubovat, pokud se spolecnost k oSetfovatelskému personalu nebude chovat
slusnéji. Jiz v souCasnosti se déje, Ze ¢ast vystudovanych sester nepracuje ve svém oboru,
coz je pro souCasné zdravotnictvi nezddouci. Proto je tfeba vyzdvihnout toto téma a
ukézat, ze sexudlni obtéZovani miize mit vazny vliv na jak uz fyzické, tak psychické
zdravi sester a Ze takové chovani je nevhodné ve vSech ohledech.

V neposledni fad¢ je dalezité¢ umét vhodné komunikovat. Nevhodné uzité véty, ¢i
slovni spojeni dokaZzi vyvolat mnohdy zcela rozdilné emoce. V komunikaci by se mohly
vzdélavat sestry, aby lépe védé€ly, jak reagovat ve stresovych situacich, kterych je
zdravotnictvi plné, aby umély vhodné reagovat na piipadné€ho agresora, aby umély sdélit,
ze se staly obét'mi sexudlniho obtéZovani.

Cilem této prace neni téma zveliCovat, ale spiSe upozornit na jeho casté prehlizeni

a bagatelizovani. Jiz pfi psani jsem se Casto setkala s nepochopenim. Chtéla bych
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poukazat, ze se néco jako sexudlni obtézovani ve zdravotnictvi déje, ze to mlize mit

mnohdy vazné nasledky, Ze to neni pfijemné a ze bychom se k sestrdm méli celkové

chovat Iépe. Pokud totiz nebudou pracovat v klidném a bezpe¢ném prostredi, jak potom

maji vykonavat vlastni praci, jejiz naplni je co nejlépe pecovat o nemocné pacienty?

1.1 Cile prace

Zamérem bakalaiské prace je zjistit Cetnost a formu sexudlniho obtézovani sester

ze strany pacienti a nejCastejsi reakce sester. TéZ je cilem porovnat sexualni obtézovani

sester na chirurgickych a internich oddéleni vybranych fakultnich nemocnic v Ceské

republice. Z tohoto zaméru byly stanoveny nasledujici cile:

1.

Peclivé prostudovat dostupnou Ceskou i zahrani¢ni literaturu vénujici se
stejnému ¢i obdobnému tématu.

Vytvofit dotaznik vlastni konstrukce a provést jeho pilotaz.

Ziskat souhlasy z vybranych fakultnich nemocnic a zde dotazniky distribuovat
sestram.

Zpracovat a statisticky vyhodnotit zji§téna data z dotaznikového Setfeni.
Porovnat vysledky vlastniho Setfeni s diive realizovanymi studiemi na stejné
¢i podobné téma.

Zobecnit vysledky vlastniho Setfeni a navrhnout vhodna doporuceni pro praxi.

11
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2 TEORETICKA CAST

Teoretickd cast prace obsahuje souhrn teoretickych zakladnich poznatki
vzhledem ke zkoumané problematice. Zacatek je vénovan definici sexudlniho obtézovani
dle riznych mezinarodnich institucich. Nadale je popisovano sexualni obtézovani ve
zdravotnictvi, jeho rozpoznani, rizika, prevence, ¢i napravna feSeni. Na konci Casti je
uvedena kapitola zabyvajici se diive realizovanymi studiemi provedenymi jak uz v CR,

tak 1 ve svéte.

2.1 Sexualni obtézovani

Tato kapitola se zabyva definici sexudlniho obtézovadni a popisem jeho
nejcastéjSich forem nejen ve zdravotnictvi. Téz se zde v kratkosti popisuje oSetieni

sexualniho obtézovani dle zakona.

2.1.1 Definice sexualniho obtéZovani

Americkd Komise pro rovné pracovni prilezitosti (Equal Employment
Opportunity Commission, EEOC) definuje sexualni obt¢zovani takto:

,,Je nezdkonné obtézovat osobu (Zadatele nebo zaméstnance) kviili pohlavi osoby.
Obtézovani miize zahrnovat ,,sexualni obtéZovani nebo nevitané sexudlni ndvrhy,
Zddosti o sexudlni laskavosti a jiné verbalni nebo fyzické obtézovani sexualni povahy.

Obtézovani viak nemusi mit sexualni povahu a miize zahrnovat urazlivé poznamky
o pohlavi osoby. Je napriklad nezdakonné obtéZovat zenu urazlivymi poznamkami o Zendch
obecneé. “ (EEOC, U.S. Equal Employment Opportunity Commission, 2023)

Evropské Unie ma velice podobnou definici:

., ...jakadkoli forma nevitaného verbdlniho, neverbalniho nebo fyzického chovani
sexudlni povahy, jejichz ucelem ci diisledkem je naruseni diistojnosti obéti a zejména
vytvoreni zastrasujiciho, nepratelského, ponizujiciho ¢i urdzlivého prostredi.” (EIGE,
European Institute for Gender Equality, 2023)

Jako kritické se miize zdat slovo ,,nevitané. Obét’ mize souhlasit s nevhodnym
¢1 urdzlivym jednanim, poté to neni brano jako obtéZovani. OvSem nezadouci chovani je
to tehdy, pokud osoba, ktera mu je vystavena, jej povazuje za nevitané.

Definice se mizou mirné lisit, ale fikaji viceméné vzdy to samé: sexudlni
obté¢Zovani je nevitané chovani sexudlni povahy, diky némuz se obéti mohou citit

nepohodlné, zastraSené, poniZen¢.
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Mezi sexudlni nésili a obtézovani se tadi naptiklad:

., znasilnent (prinuceni k sexu za pouziti nasili, pod pohrizkou nasili, zneuzitim
situace, napr. ve spanku, vyuzitim bezbrannosti — napriklad v détstvi),
osahavani, hlazeni, doteky proti vili dané osoby,

verbalni sexudlni obtézovani (nevyzadané vulgarni vyrazy ¢i dotazy,
nevyzadané sexudlni navrhy, sexualizované pokiikovani na ulici);

nuceni k neprijemnym sexualnim praktikam,

nucenti ke sledovani pornografie;

nevyzadané libani, libani proti viili dané osoby,

obdrzeni nevyzadanych erotickych ci intimnich fotografii nebo videa;
vyhruzka zverejnénim ci zverejnéni nebo jiné Sireni intimnich fotografii nebo
videa dané osoby,

‘

voyeurstvi, exhibicionismus, sexudlni sebeuspokojoviani na verejnosti, "

(Michalkova, 2021)

2.1.2 Déleni sexualniho obtézovani

Nejcastéjsi a nejvyuzivangjsi déleni sexudlniho obtéZovani je podle Ameri¢anky

Louisy Fitzgerald, kterd vymyslela standardizovany vyzkumny dotaznik, tzv. Sexual

Experience Questionnaire (SEQ). Jeji typologie zahrnuje tfi typy sexudlniho obtéZovani:

Genderové obtézovani (gender harassment) — m&k¢i formy obtéZovani, ¢asto
prehlizené, namifené vici zenam ¢i muzim jako skupin€, ne jedinci, tj.
nepiatelské, ponizujici a urazlivé komentare

Nevitand sexudlni pozornost (unwanted sexual attention) — nechténd
pozornost mifena na konkrétniho jedince, ktery to nevitd a neopétuje, tj.
pokouseni se o navazani intimniho vztahu, sexualné ladéna témata rozhovoru,
zvani na schiizku

Sexualni natlak (sexual coercion) — nejtézsi forma, do které patii nechténé
télesné dotyky, fyzické napadeni, sexualni sbliZeni pod pohriizkou (Fitzgerald

et al., 1988).

Lze se téz setkat s typologii dle Jamese Grubera nazvanou Inventory of Sexual

Harassment (ISH). D¢li sexualni obtéZovani na:

Verbalni Zadosti (verbal requests) — napt. navazani vztahu

13
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o Verbalni poznamky (verbal remarks) — napt. ponizeni jedince
e Neverbalni projevy (nonverbal displays) — jakékoliv fyzické projevy, dotyky,
napadani (Gruber, 1992).

Jiz zminéné EEOC (Equal Employment Opportunity Commission) popisuje dva
druhy obtéZovani:
e Quid Pro Quo — to znamena ,,néco za néco®, tedy kdy nadfizeny, nebo jina
autorita, vyzaduje od zaméstnance sexualni laskavost vymeénou za praci
e Nepratelské pracovni prostiedi — tento druh obsahuje napiiklad nevhodné
sexudlni nardzky a vtipy ze stran kolegl, nadtizenych, treti stran (zékaznici,

klienti, pacienti); nemusi se tykat jen jednotlivce, ale klidn€ i celého genderu

(Ross et al., 2019).

Vsechna tato tii déleni davaji spolu dohromady vcelku jasnou piedstavu o
sexualnim obtéZovani nejen na pracovisti. J. Gruber déli obtéZovani na verbalni a
neverbalni, typologie dle L. Fitzgeralda je citliva na povahu jednotlivych typt obtéZovani,

a déleni dle EEOC definuje obtézovani na pracovisti (Vohlidalova et al., 2010).

2.1.3 Legislativni kontext

V Americe a zapadnim svété se problému sexudlniho obtéZovani zacali vénovat
jiz v 70. letech 20. stoleti (Fitzgerald et al., 1988). Diky nov¢ utvafejicim definicim se téZ
rozvijely nove specifické ptistupy zkoumajici tento fenomén, diky nimz se zptfesiovaly
udaje o vyskytu sexudlniho obtézovani. Diky témto poznatkiim se mohly provadét
vyzkumy, na zaklad€ kterych bylo mozné navrhovat prakticka opatfeni branici
sexualnimu obtéZovani, vhodnou prevenci a v neposledni fadé vhodné feSeni obtéZovani
(Smetackova, Pavlik, 2011).

V Ceské republice je situace bohuzel velice odlisna. Téma sexualniho obtézovani
je v ceském prostredi relativn€ nové, zejména kvili normalizaéni historii, jelikoz
komunisticky rezim bral jakékoliv téma bliZici se feminismu jako kapitalistické a v o¢ich
ceské populace tak toto téma zcela zdiskreditoval. Tomuto tématu jsme se jako Ceska
spolecnost zacali vénovat az v poslednich tficeti letech (Vohlidalova et al., 2010).

Do pravniho #adu CR byla definice sexudlniho obtéZovéani zapsana az v roce 2000
a to jen diky harmonizaci ¢eského tadu s fddem EU (§ 7 odst. 2, Zakon ¢. 155/2000 Sb.).

Diskriminace na zaklad€ pohlavi, véetné sexualniho obtéZovani, byla pravné definovana
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az v roce 2004 (Zakon ¢. 46/2004 Sb.). Ovsem roku 2006 ze zdkoniku prace (zakon ¢.
262/2066 Sb., § 16 odst. 2) byla (nejen) Cast o sexualnim obtézovani vypusténa a
nahrazena tzv. Antidiskrimina¢nim zadkonem, ktery byl ovSem schvalen az roku 2009.
Tedy Ceska republika neméla po dobu tfi let nijak oetienou problematiku sexualniho
obtézovani (Vohlidalova et al., 2010).

K feseni této problematiky piispél zdjem spolecnosti o genderova studia a jiz
zminény Antidiskriminaéni zakon, kde sexudlni obtézovani je formulovéano takto (Zakon
¢. 198/2009 Sb. § 4):

,, Obtezovanim se rozumi nezadouci chovani (...), jehoz zamérem nebo diisledkem
je snizeni dustojnosti osoby a vytvoreni zastrasujictho, neprdtelského, ponizujiciho,
pokorujiciho nebo urazlivého prostredi, nebo které miize byt opravnéné vnimadno jako
podminka pro rozhodnuti ovliviujici vykon prav a povinnosti vyplyvajicich z pravnich
vztahii. Sexudlnim obtézovanim se rozumi chovani podle odstavce 1, které ma sexualni
povahu. “

Tedy sexudlni obtézovani je zde vymezeno vcelku Siroce a vztahuje se i na mékci

formy.

2.2 Sexualni obtéZzovani ve zdravotnictvi

Dutvodt, pro¢ dochazi k sexualnimu obtézovani ve zdravotnictvi, je mnoho.
Hlavni tfi diivody podle kanadské studie jsou tyto:

e Hierarchicka struktura ve zdravotnictvi

e [zolované pracovni prostredi

e Péce o pacienty s kognitivni poruchou “ (Kabat-Farr, Crumley, 2019).

Ve zdravotnictvi historicky obsazuji vad¢i pozice muzi (lékafi, manazerské
vedouci pozice), ktefi se mnohdy mulzou dopoustét sexudlniho obtéZovani jako
prostfedku k udrzeni své moci a respektu, ¢i jej pouzivaji k podkopani postaveni Zen. Ze
studie vyplyva, Ze k sexudlnimu obtéZovani vice dochazi na chirurgickych a urgentnich
pracovistich. AvSak pozoruhodny je fakt, Ze Zeny pracujici na takovychto pracovistich
nenahlasuji Castéji obtéZovani. Ptisuzuji to tomu, Ze si Zeny na takové chovani zvykly a
berou ho jako soucast prace. Avsak takovéto chovani ze stran vedoucich muzii miize mit
1 vliv na chovani pacienti a jejich ptibuznych, ktefi vidi, Ze zaméstnance s nizSim
postavenim je piijatelné obtéZzovat.

ZdravotniCti pracovnici téZ Casto pracuji v izolovaném prostfedi, coz muze

pfedstavovat uzavieny pokoj v nemocnici, ¢i doméaci prostiedi pacienta v piipadé domaci
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péce. Zde za zavienymi dvefmi mize dochézet k obtézovani jak ze stran kolegi 1¢kait,
¢i pacienti/klientl, jejich ptibuznych, aj. OvSem téz stfidani no¢nich a dennich smén
muze byt rizikové, co se tykd obtézovani, jelikoz jsou s pachateli vice izolovani. Jiz
zminéné urgentni pracovisté je rizikové, protoze zde je velika Casova tisenl a je nutné
jednat rychle, tedy pacienti ¢i 1ékafi se zde mlizou dopoustét Spatného chovani kvili
casovému stresu (Kabat-Farr, Crumley, 2019).

Dalsi divod, proc¢ tak ¢asto ve zdravotnictvi dochazi k sexualnimu obtézovani je
fakt, ze se peCuje o pacienti s kognitivnimi poruchami (demence, urazy mozku, vyvojové
vady, aj.), ktefi si asto nemusi uvédomovat disledky svého chovani. Na toto téma
vznikla v Dansku studie (Nielsen et al.,, 2017), kterd vySetiovala zkuSenosti
oSetfovatelského persondlu se sexudlnim obtéZzovanim ze stran kognitivné porusenych
pacientii/klientli. Pracovnici povétSinou nechténé sexudlni chovéani nepopisovali jako
obtézovani, spiSe rozdélovali sexudlni chovani mezi zdmérné a nezdmérné (zptisobené
kognitivni poruchou). AvSak shodli se na tom, ze takové chovani je Casto nesnadné
rozliSit a téz znesnadiiuje jejich praci a komplikuje komplexni péci (Nielsen et al., 2017).

Tureckd studie profesora Celika (2007) ptisuzuje divod sexualniho obtéZovani
sester k faktu, Ze ve zdravotnické péci se tradicné vyskytuji vyhradné Zeny, které jsou
Casto terCem obtézovani kvuli jejich Zenskym vlastnostem jako je empatie, vielost a
srdecnd péce. Téz diivodem je, Ze pracovni povinnost sester je izce pracovat s pacienty,
kdy se Casto dostavaji nejen do fyzické blizkosti pacienta, coz u nékterych pacientl mize
vést ke Spatné interpretaci (Celik, Celik, 2007).

OvSem bohuzel témét vSechny citované studie se shoduji vtom, Ze obéti
sexualniho nasili nemaji ¢asto Zadné pokyny a rady, jak se v takovych ptipadech chovat.
A také je zardzejici malé procento hlaseni téchto nezadoucich udalosti. Toto jsou dva

hlavni problémy, na kterych by se mélo celosvétoveé zapracovat.

2.3 Rozpoznani sexualniho obtéZovani

Americky ¢asopis Journal of Nursing Scholarship (JNS) vydal v roce 2000 studii
zabyvajici se rozpozndvanim sexudlniho obtézovani ve zdravotnickych pracovistich
(Madison, Minichiello, 2001). Definoval osm bodd, které napomahaji rozpoznat sexualni
obtézovani.

e NaruSovani osobniho prostoru, coZ mize napiiklad byt jen letmy dotek, stani

prili§ blizko, pocit, ze nékdo ,,poSilhava‘, Ze vas stale nékdo sleduje
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e Mize dojit k tomu, Ze si obét’ nepfipousti ¢i nepfiznava, ze je obtézovana,
dokud ji to nepotvrdi n¢kdo jiny, ¢i dokud se nesetka u nékoho jiného se
stejnym chovanim, jako se d¢lo ji

e Nedostatek respektu, kdy mize dochézet k povySovani nad ostatni a
ponizovani spolupracujicich

e Zamérné chovani, jako kdyby k obtézovani dochazelo ndhodou ¢i omylem, ale
naopak je vse planované, v kontextu, ve spravny ¢as, na spravném mist¢, tak,
aby to ublizilo co nejvice

e Uzce spojené s obtézovanim je uvédoméni si své moci, jak uz fyzické, tak
organizacni, jelikoZ pak snadno dochdazi k jejimu zneuziti

e Jako dalsi varovani mlize byt pfehnana naklonost, jak ze stran personalu, tak i
pacienti, ¢i jejich rodin

e Sexualizované pracoviste, tj. genderové obtézovani, sexistické vtipy, pratelské
fyzické doteky

e Moment piekvapeni kdy obtézovani mulze plsobit jako nechténd ndhoda

(Madison, Minichiello, 2001).

2.4 Dopady a rizika sexualniho obtéZovani

Dopadt sexualniho obtézovani je mnoho a 1isi se svoji zdvaznosti. Nekteré obéti
ovSem neuvadi Zadné negativni dopady, to je vZdy nejlepsi ptipad. OvSem to se tyka spiSe
jen mékcich forem obtéZzovani. TEz8i formy vétSinou uz maji nasledky, které mohou byt
psychické, behaviordlni az fyzické. Jedna se o stres, pokles motivace, bolesti hlavy,
neschopnost spat, srdecni palpitace, pokles sebedtvéry, tizkosti, deprese, nechutenstvi,
syndrom vyhoteni, nékdy az sebevrazedné myslenky. Mnohdy dopady trvaji roky, a ne
vzdy zplsobené ptikoti zahoji €as (CIPD Chartered Institute of Personnel and
Development, 2020).

Genderové 1 sexualné motivované obtézovani ma negativni dopad nejen na obét,
ktera byla v pfimém kontaktu s obtézujicim chovanim, ale také na pracovni kolektiv a
organizaci, ve kterém k obtézovani dochazi. Vede ke zhorSeni spoluprice kvili
zhorSenému pienosu informaci, ke zhorSeni pracovnich vztahli a ke sniZzeni produktivity.
V neposledni fad¢ zvySuje naklady na zdravotni a socidlni systém, coz ovliviiuje celou

spolecnost (Zabrodska, Kvéton, 2012).
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Dle Mezinarodni rady sester (International Council of Nurses, ICN) nasili na
pracovisti negativné ovlivituje zdravi a pohodu sester, ostatnich pracovnikd, pacientd i
jejich rodin. Tedy nasili nezacind a nekonci u nésilnika a jeho ob¢ti, ale ma mnohem veEtsi
negativni dopad. Muze se pfijmout jako spoleCenska norma a nadale se rozsifit za hranice
pracoviste a ovlivnit jak rodinny, tak i spolecensky zivot obéti ¢i pozorovatele. Néasili na
pracovisti vede ke zvySené absenci v praci, ke ztraté motivace a chuti vénovat se i
nadale oSetfovatelskému povoléani, coz je dozajista velky negativni dusledek, jelikoz ve
zdravotnictvi celosvétoveé chybi zaméstnanci. Dale zminuji, ze nésili na pracovisti mize
vést k CastéjSim padim pacienti a k medikaénim chybam, coz celkové negativné
ovlivituje zdravi pacienta a pfimo zvysuje nejen finan¢ni ndklady ve zdravotnictvi. Tedy
nasili na pracovisti ma dopad na produktivitu, pracovni moralku, bezpe¢nost zaméstnanct
1 pacientil a v neposledni fad¢ na povést institutu (ICN International council of nurses,
2000).

Dle studie z roku 2020 z ¢asopisu BMC Nursing zdravotni nasledky sexualniho
obtéZovani byly mentalni, fyzické, emocionalni, psychologické a socialni. S 41,27 % se
stala nejcastéjSim mentalnim dasledkem uzkost, poté deprese. Fyzické potize sledovala
témert tietina respondentek, nejcastéji bolest hlavy, vycerpani, ale i gastrointestinalni
potize, jako je gastritida, zvraceni, pfibirani, ¢i ubirani na vaze. Emocionalni dasledky
pocitovala vice jak polovina dotazovanych zen, nejCastéji hnév, nervozitu, strach,
zklamani, smutek, hotkost a pocit zostuzeni. Na vice jak polovinu dotazovanych sexualni
obtézovani melo psychologické dusledky typu sebeobviiiovéani, pochybovani o sobé
samém, znechuceni, ztrata sebevédomi, bezmoc. Socialni zdravotni duasledek byl
napiiklad u 22 % Zen socidlni izolace, mimo jiné i naruSeni rodinného Zivota (Kahsay et
al., 2020).

Ovsem sexualni obtéZovani se tyka i studentl oSetfovatelstvi, coZ ma pfimy vliv
na celé zdravotnictvi, jelikoz velice zaleZi na tom, jak se studenti budou citit na praxich a
zda se poté budou vénovat svému vystudovanému oboru. Toto téma studovali v Italii, kde
porovnavali nésili na pracovisti mezi sestrami a studenty oSetfovatelstvi. Vyslo najevo,
ze sestry se v poslednim roce s nasilim setkaly ve 43 % a studenti ve 34 %. Sestry Celily
nasili spiSe od ,,externisti (pacienti, klienti, pfibuzni), studenti naopak od ,,internisti‘
(kolegové, ucitelé, doktoti). Studenti si tedy ¢asto odnaseli z praxi nejen zkuSenosti, ale
bohuZzel i negativni emoce jako jsou hnév, podrazdéni, zklamani, strach. OvSem jako
nejvetsi negativni diisledek pro zdravotnictvi dalo hodnotit fakt, ze nékteti studenti

dokonce pfemysleli o zméné studovaného oboru. Coz je velice nezaddouci efekt, jelikoz
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celosvétové je nedostatek zdravotnického persondlu. Tedy i takové jsou dopady

sexualniho obtézovani (Magnavita, Heponiemi, 2011).

2.5 Doporuceni k FeSeni sexualniho obtézovani

Britskd Komise pro rovnost a lidska prava (Equality and Human Rights
Commission EHRC) vydala vroce 2020 pfirucku pro zaméstnavatele jak predejit
sexualnimu nésili na pracovisti. Definovala sedm kroki, které by mély zajistit, ze délaji
vSe potiebné k zamezeni a vyfeSeni sexudlniho obtézovani na pracovisti. Vychazi
z prost¢ho faktu, ze kazdy ma pravo se citit bezpecné. A pokud se zaméstnavatel
nezabyva obtézovanim na pracovisti, tak to mize mit Skodlivy vliv nejen na obét’ nasili,
ale 1 na cely kolektiv pracovisté, jak jiz je psano vyse.

V prvnim kroku je nutno vytvofit i€¢innou strategii proti obtéZovani. Tedy je tieba
specifikovat, kdo ma byt ochrafiovan. Je téZ nutné stanovit, Ze obtéZovani nebude na
pracovisti tolerovano, Ze je protizdkonné a ze muze vést az k vylouceni. Téz je tieba
exaktn¢ definovat sexualni obtéZovani a uvést pro presnost ptiklady, které jsou relevantni
pro druh pracovisté a skupinu zaméstnancti.

Druhy krok se tyka pracovniho kolektivu. Vhodné je na pracovisti zalozit politiku
otevienych dvefi, kdy se zadny zaméstnanec nebude bat pfijit za svym nadiizenym.
Zaroven si zaméstnanci musi byt védomi jak nahlésit obtéZzovani a jaké jsou jeho
dasledky, pokud zaméstnanec bude shledan vinnym.

Tteti krok ma posoudit a sniZit rizika vzniku obtéZovani na pracovisti. Vede
k zamysSleni, zda pracovni sila neni malo rozmanitd, zda se v zaméstnani nekomunikuje
ptimo se zakazniky, zda zaméstnanci nepiji moc alkoholu, apod.

Ctvrty krok se vénuje moznosti hlaeni obtéZovani. Doporucuje zaloZit
nahlaSovaci systém, ktery bude umoznovat pracovnikim nahlésit obtéZovani, jak
anonymng, tak se jménem. Je nutné vSem vysvétlit, jaké chovani je ptipustné, a které je
JiZ za hranici, jak rozpoznat obtéZovani a jak postupovat v ptipadé kdy ho zaziji ¢i jsou
jeho sveédky.

Paty krok poucuje o proskoleni persondlu. Mél by byt proskolen o tom, jak
obtézovani mlZe na pracovisti vypadat a co délat, pokud si ho proziji.

Sesty krok radi co délat, pokud se jiz vyskytla stiznost na obtéZovani. Radi jednat
vc¢as, zachovat anonymitu obéti, respektovat obé strany, ¢i poskytnout ochranu obéti,

napiiklad pfesunutim na jiné oddéleni.
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Sedmy posledni krok pojednava o obtézovani tietimi osobami, tedy zakazniky,
klienty, pacienty. Toto obtézovani by mélo byt brano stejné vazné, jako obtézovani od
kolegii. Zaméstnavatel by mél provést ucinné kroky k zamezeni tohoto typu obtéZovani,
tteba aby zaméstnanci nepracovali sami s klientem (EHRC, 2020).

Dle studie od W.G. Kahsay (2020) pachatel¢ ve zdravotnictvi jsou nejcasteji
pacienti, rodina pacientt, 1ékafi a na poslednim mist¢ sestry a jini kolegové.

Pokud pacient je pachatelem nésili, dalo by se postupovat podle téchto krokii:

e (QOdstupte stranou a sdélte pacientovi, ze takové chovani je nepiipustné.

e Jasné mu vysvétlete, Ze nebudete schopny/a pokracovat v péci, pokud nezméni

své chovani.

e Jasné vymezte vhodné chovani.

e Proberte incident s nadtizenym.

e Pokud toto chovéani pretrvava, fidte se dle zdsad vasi organizace.

e Aby se zamezilo podobnym incidentiim, vypracujte jednoduché a stru¢né

letaky ohledné ocekavaného pristupu k pracovnimu personalu, které by se

rozdavaly pacientm pii ptijmu (Ross et al., 2019).

2.6 HlaSeni a vyrovnani se se sexualnim obtéZovanim

Z mnoha vyzkumi, které na toto téma byly provedeny, vyplyva, Ze Zeny Casto
sexudlni obtéZovani nenahlasuji. Mnozi poté mohou mit utocné otazky typu ,,pro¢ nic
nenahlésila, kdyz to bylo tak Spatné* a ze nepodnikla spravné ,kroky*. Toto je jeden
z dlivodt, proc¢ Zeny sexudlni obtéZovani nenahlaSuji. Data uvadéji, ze se oficialné nahlasi
pouze 11-25 % ptipadl obtézovani. Dalsi z divodd, pro¢ Zeny nepodniknou , kroky*, je,
ze nahlaSeni nemusi vést k naprave, ale naopak muze situaci jesté vice zkomplikovat a
zhorsit, naptiklad v ptipadé vyssiho karierniho postaveni se pachatel mize mstit. Dalsi
davody jsou strach z viny, nedtivéra, odplata, poniZovani, ztrata ditvéry, poskozeni dobré
povésti a kariéry.

Zeny se s obtézovanim vyrovnavaji rizné. Napiiklad se pachatele snaZi ignorovat,
nevsimat si ho a nevnimat ho. Ci se mu pokousi vyhybat, coz mize byt mnohdy slozité,
je-li pachatelem nadfizeny, ¢i pacient. Nékdy Zeny prost€ obtéZovani snaseji (s prostym
konstatovanim, ze ,,muzi takovi uz jsou®, ,to se prosté n¢kdy déje*, ,,mohlo byt hiir*,

atd.). Pokud pachatelem je pacient, ¢i jeho rodina, sestry se mohou doprovazet nebo

mohou pozadat o pfefazeni pacienta na jiné oddéleni.
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Pro pochopeni celé problematiky je dulezité si uvédomit, ze nenahlaseni sexualniho
obtézovani neni projevem slabosti nebo nedostatku sebediivéry. A bagatelizovat toto téma
jen kviili tomu, Ze se tyto ¢iny malo ohlasuji, by bylo myln¢ a liché (Kabat-Farr, Crumley,

2019).
2.7 Prehled drive realizovanych studii

2.7.1 Vyzkumy v Ceské republice

Jak jiz je psano na zacatku prace, Ceska republika se za¢ala vénovat problematice
sexudlniho obtézovani teprve pied necelymi tficeti lety. Konkrétné v roce 2006 vznikla
publikace s nazvem ,,Sexualizovana realita pracovnich vztahi: Analyza sexudlniho
obtézovani v Ceské republice* v ramci projektu ,, Analyza vyskytu obtézovani Zen a muzii
z ditvodu pohlavi a sexualniho obtézovani na pracovisti . Jejim cilem bylo komplexné
zanalyzovat rozsah sexualniho obtézovani na cCeskych pracovistich. Studie byla
vyhotovena Sociologickym tistavem Akademie véd Ceské republiky jako vefejna zakézka
Ministerstva prace a socialnich véci CR a §lo o prvni publikaci na téma sexuélni
obtézovani v nasi zemi.

Ze studie vyslo, ze se sexualnim obtézovanim na pracovisti ma zkusenost 1/3 Zen
a 1/5 muzi. Ve vétsin¢ piipadi dochazi k obtézovani zen ze stran muZzl, jejich
spolupracovnikii. K ¢astéjSimu obtéZovani Zen dochazelo v oborech, kde dominuji muzi
(zeméd¢lstvi, primysl). Polovina az dvé¢ tietiny se setkala s lehkymi formami obtéZovani,
jako jsou verbalni utoky na osobni Zivot, sexualni nardzky, vtipy a pozndmky, muzi jsou
k této formé& obtézovani tolerantng$i a vadi jim az o 20 % méné. S té¢z8§imi formami
obtéZovani (nechtény fyzicky kontakt, sexudlni navrhy, pobidky, navrhy na schiizku) se
setkala zhruba jedna pétina populace. V 15-23 % ptipadech sexudlniho obtéZovani t&z8i
formy je iniciator muZ nadfizeny a obét Zena podfizena. Toto zneuziti mocenského
postaveni se jevi jako zdvaznéjsi, jelikoZ obét’ je téméf v netesitelné situaci, kdy muize
dojit az ke ztraté zaméstnani (Ktizkova, 2006).

Druhd ceska studie se vénovala problematice sexudlniho obtéZovani ve
vysokoSkolském prostiedi. Vyzkum probéehl na vybrané prazské fakulté mezi lety 2008-
2009 a vydavatelem byl opét Sociologicky ustav AV CR diky projektu Ministerstva
Skolstvi, mladeze a télovychovy. Vyzkum zkoumal vyhradné obtéZovani studujicich ze

stran vyucujicich a kvantitativniho Setfeni se zii€astnilo 700 respondentt.
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Z tohoto vyzkumu vyslo najevo, Ze zkuSenost s nékterou formou sexualniho
obtézovani ma 67 % studujicich, at’ uz s genderovym obtézovanim, nevitanou sexualni
pozornosti ¢i sexualnim natlakem. NejCastéji se studujici setkavali s mékkou formou
genderového obtézovani (66 % studentil). Nevitanou sexudlni pozornost zazilo 18 %
studujicich a 9 % si zazilo nejtvrd$i formu — sexudlni natlak. Srovname-li to se
zahrani¢nimi studiemi zjistime, Ze situace v Cesku neni nijak odli§na a vysledky jsou
témef srovnatelné. AvSak kupodivu drtiva vétSina studujicich své zkuSenosti a zazitky
nepojmenovala jako sexualni obtézovani. Pfi¢inou je vysoka spoleCenskd tolerance
obté¢zovani, bagatelizace tohoto tématu a mala informovanost studujicich. Bohuzel také
z této studie vyslo najevo, Ze vysoké $koly v Ceské republice nemaji zadna zévazna
pravidla k feSeni takovychto situaci. Studujici se tedy povétSinou musi poradit sami.
Ovsem tento problém se pomalu zacina fesit (Vohlidalova et al., 2010).

Organizace Persefona, z. s. vznikla vroce 2007 a davad si za cil zvySovat
porozuméni vSem aspektim problematiky doméciho a sexudlniho nasili a hledat
optimalni zplsoby jeho feSeni. Tato organizace si nechala v roce 2016 vypracovat
agenturou Focus reprezentativni sociologicky vyzkum zaméfeny na sexudlni nésili
v Ceské republice. Dotazano bylo celkem 2088 respondentii. Vyslo najevo, Ze vice nez
tietina Cech si zaZilo n&jakou formu sexualniho obt&Zovéni &i nésili. Nejéast&ji dochazi
k nezddoucimu pokiikovani, otdzkdm na sexudlni Zivot, nezadouci dotyky. Alarmujici
vysledek byl, Ze 9 % respondentli zazilo znasilnéni. Ve spole¢nosti prevldadd mylna
predstava, Ze pachatelem znasilnéni je n¢kdo cizi, avSak ve dvou tfetinach znasilnéni to
byva partner ¢i manzel. A kviili tomuto je velice nizk4 mira hlaSeni tohoto trestného ¢inu.
Zeny se stydi, obavaji se ztraty partnera, boji se odsouzeni okoli, &i maji strach z nasledki.
Z vysledu téz vyslo, Ze nejohrozenéjsi skupinou sexudlniho nésili jsou Zeny ve véku 18—
34 let. OvSem nejsmutnéjsi zjisténi je, ze Ceska spole¢nost mé tendenci zlehcovat nasili,
které¢ probiha doma, a které¢ je mimo jiné nejCastéjSi. Naptiklad vynuceni sexu
v manzelstvi povazuje 15 % respondentt za zanedbatelnou, drobnou ¢i dokonce zadnou
ujmu (Persefona, 2016).

Organizace proFem byla zaloZena v roce 1993 a od té doby usiluje o zlepSeni
situace v oblasti domaciho a sexualniho nasili. V roce 2021 vydaly vyzkumnou zpravu
s nazvem ,,ZkuSenost obyvatel CR se sexualnim nasilim a sexualnim obtéZovanim®.
Tento vyzkum se snazil odpovédét na dveé otazky: s jakymi formami sexuélniho nasili se
Cesi setkavaji nejéastéji a jak tyto situace fesi. Bylo dotazovano 1000 respondenti (512

zen a 488 muzi), ktefi meli 18 a vice let. Z vyzkumu vyslo najevo, Ze alesponi jednu formu
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sexudlniho nasili ¢i obtézovani zazilo 54 % dotazovanych Zen. Nejcastéji u zen dochézelo
k verbalnimu sexualnimu obtézovani (32 %), poté nechténé osahavani, hlazeni, dotyky
(31 %) a na tieti pticce bylo obdrzeni nevyzadanych erotickych ¢i intimnich fotografii ¢i
videi (16 %). Co se tyce zndsilnéni, dosli ke stejnému vysledku, jako vyzkum spolecnosti
Persefona, a tj. Sokujicich 9 %. Co se tykd muza, tak pres 22 % z nich mélo minimalné
jednu zkuSenost se sexudlnim obtézovanim ¢i nésilim. Formy byly ve stejném poftadi,
jako u zen. Co se tyka feseni, tak z vyzkumu vyplyva, Ze ho vétSinou s nikym nijak nefesi
(muzi 65 %, zeny 43 %). Zeny se ¢astéji nez muzi nékomu svéfi a to vétsinou nékomu
blizkému, kamaradce a rodin¢ (Michalkova, 2021).

V roce 2017 vysel v ¢asopise Journal of Nursing and Care ¢lanek od ceskych
autorl, konkrétné od Jaroslava Pekary, Petra Hulinského a Marie Treslové. Nese nazev
Prevalence of Violence in Nursing in Czech Republic (Prevalence nasili v oSetiovatelstvi
v Ceské republice). Jde o prvni vyzkum v CR na toto téma a byl proveden za Gi¢asti 1000
respondentll zdravotnického personalu (sestry, doktofi, zachranafi, fyzioterapeuti a
ochranka). Cilem této studie bylo zjistit, zda sestry Celi nasili vice nez ostatni zdravotni
pracovnici. VySlo ztoho najevo, Ze tomu tak castecné je, respektive Ze 77 %
dotazovanych sester se setkalo s verbalnim nésilim, ostatni zdravotnicti zaméstnanci v 64
% ptipadi. Ovsem fyzickému nésili je vice vystaven ostatni zdravotnicky personal (23
%), nez sestry (17 %). Dale zkoumali, zda ma na nasili vliv vzdélani sestry. Dosli
k zavéru, Ze 81 % stfedoskolsky vzdelanych sester celilo verbalnimu obtézovani, 16 %
fyzickému. Naopak 69 % vysokoSkolsky vzdelanych sester ¢elilo verbalnimu obtézovani,
a 19 % fyzickému nésili. Tedy stiedoskolsky vzdelané sestry Celi nésili Castéji (Pekara et

al., 2017).

2.7.2 Vyzkumy ve svété

V Japonsku v roce 2006 vznikla studie zkoumajici téz sexualni obtéZovani sester
pacienty. Vzala si za cil zjistit Cetnost a detaily sexualniho obtéZovani zenskych
zdravotnich sester a jejich reakce na obtéZovani. Z 473 vybranych dotaznikl vyhodnotili,
ze vice jak polovina dotazovanych byla sexualné¢ obtézovana pacienty. NejcCastéji
dochézelo k sexudlnim poznamkam a vtiplim, dotykéani, dotazovani na osobni sexuélni
Zivot, zvani na rande, vyhroZzovani a stalking. Reakce sester byly rtizné. Nejcastéji
dochézelo k nicnedélani, ignorovani pachatele, chovani, jako ze se nic nestalo. Tedy
sestry nijak nedaly pachateli najevo, ze jejich chovani bylo urdzlivé. Nekteré sestry se

snazily pacientovi vyhnout, stocit konverzaci jinym smérem, tedy se pokusily ur¢itym
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zpusobem dat najevo, ze pacientovo chovani bylo obtézujici. Nékteré sestry explicitné
daly najevo odmitavy postoj vii¢i takovému chovani. Studie téz upozornuje na chybéjici
politiku, ktera by fesila takovéto situace a apeluje na jeji vytvoreni. Bylo by vhodné
vytvorit edukacni programy pro sestry, aby se ucily asertivnimu postoji, ktery by pacienty
odradil od nevhodného sexualniho chovani (Hibino et al., 2006).

V roce 2020 vznikla mezinarodni studie, na které se podilelo pét zemi — Polsko,
Ceska republika, Slovenska republika, Turecko a Spanélsko a celkem 1089 zdravotnich
sester vyplnilo dotazniky. Cilem této studie bylo zjistit, zda na pracovistich uvedenych
péti zemi dochazi k fyzickému i nefyzickému nésili na zdravotnich sestrach a ptipadné
identifikovat divody, pro¢ nedochazi k hlaseni téchto ¢inti. Celkem 54 % sester bylo
vystaveno nefyzickému nasili a 20 % fyzickému, 15 % prozilo ob& formy nasili.
Nejcastéjsi pachatelé nasili byli pacienti (70 % verbalniho, 92 % fyzického nésili) a jejich
pribuzni (40 % verbalni, 10 % fyzické nésili). NejCastéjsim disledkem nasili bylo, ze
sestry se chovaly vice opatrné co se tyka jednani a komunikace s pacientem. Ptiblizné
v70 % nebylo nasili nijak nahldSeno, feSeno, vySetfovano. Pfes polovinu vSech
dotazovanych se totiz domnivalo, ze nahlaSeni nésili by bylo zcela zbytecné. Vysledek
této studie by tedy mohl ptispét k rozvoji efektivniho systému hlaSeni nasili na pracovisti
v zlcastnénych zemi, jelikoz pokud se nasili nebude hlasit, nelze jej efektivné tesit
(Babiarczyk et al., 2020).

Recenzovany c¢asopis BMC Nursing vydal vroce 2020 velkou studii Ctyf
teheranskych profesorti ohledné sexualniho obtézovani zdravotnich sester zen. Studie
podala systematicky piehled 20 jiz publikovanych vyzkumi na toto téma z celého svéta
(PubMed, Google Scholar, Scopus, Web of Science, ProQuest). Celkovy pocet
respondentek byl 6600. Tato velkolepa studie si dala za cil urcit prevalenci sexualniho
obtézovani sester, typy, pachatele a zdravotni disledky obtézovani. Diivodem, pro¢ tato
studie vznikla, byl fakt, Ze sexudlni obtézovani ma pracovni zdravotni rizika a Ze sestry
zazivaji obté¢Zovani mnohem Ccastéji, nez jakékoliv jina zaméstnani. V neposledni fad¢
také fakt, Ze vice nez 90 % sester jsou Zeny. Prevalence sexudlniho obtéZovani byla pies
43 %. 35 % sester Celilo verbalnimu sexudlnimu obtéZovéani, nejcastéji sexistickym
poznamkam, vtipkiim a feCem. Ttetina sester ¢elila neverbalnimu vizualnimu sexudlnimu
obtézovani ve form¢ sviidnych pohledi, nechténé sexualni pozornosti, zirdni na jejich
postavy, ¢i ukazovani erotickych fotografii. 31 % sester bylo fyzicky obtéZzovéno,
nejcastéji nechténymi dotyky. Pres 40 % sester Celilo psychologickému sexudlnimu

obtézovani, tj. ze byly tlaCeny ke styku, dostalo se jim nechténé sexudlni pozornosti, ¢i
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byly vystaveny stalkingu. Mezi nej¢astéjsi pachatele nasili pattili pacienti (46%), doktoti
(41 %) a ptibuzni pacienta (27 %). Zdravotni dusledky se vyskytovaly ve vSech spekter,
jako bolesti hlavy, vycerpani, nevolnost, strach, tuzkost, deprese, gastrointestinalni
problémy, no¢ni miry, nespavost, emocionalni nevyrovnanost, vztek, smutek, ponizeni,
aj. Jako shrnuti této studie védci apeluji, aby byly tvofeny pokyny k feseni takovychto
situaci, poradenstvi pro obéti, programy na zvladani a snizovani nasledkti obtézovani, aby
byly vytvofeny vhodné ucebni osnovy zahrnujici strategie prevence sexudlniho
obtézovani. Tedy aby se tomuto tématu konecn¢ vénovala dostate¢na pozornost, protoze

se nejedna o zanedbatelny problém (Kahsay et al., 2020).
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3 EMPIRICKA CAST

V uvodu této kapitoly jsou uvedeny cile a pracovni hypotézy vztahujici se ke
kvalitativnimu vyzkumu, ktery byl proveden v Sesti fakultnich nemocnicich v CR na
chirurgickych a internich odd¢lenich. Poté jee prezentovand metodika sbéru dat,
organizace vlastniho Setfeni a charakteristika zkoumaného souboru. Na zavér jsou
uvedeny vysledky kvalitativniho setfeni ziskané prostfednictvim nestandardizovaného

dotazniku. Ziskana data jsou popsana a zhodnocena ve vztahu k pracovnim hypotézam.

3.1 Cile prace a pracovni hypotézy

V této podkapitole jsou popsany cile empirické ¢asti a pracovni hypotézy k nim
vztazene:
Cil €. 1: Popsat Cetnost sexudlniho obtéZovani sester ze strany pacientt.
Cil ¢. 2: Popsat formu sexualniho obtézovani a reakce sester.
Cil €. 3: Porovnat sexudlni obtézovani sester na chirurgickych a internich oborech

vybranych fakultnich nemocnic.

Na vyse uvedené cile navazuji nasledujici pracovni hypotézy:
H1: Existuje vice sester, které se sexudlni obtézovanim maji zkuSenosti, nez téch, které
se sexualnim obtéZovanim zkuSenosti nemaji.
H2: Existuje vice sester, které sexudlni obtéZovani ovlivnilo, nez téch, na které sexudlni
obtéZovani nemélo Zadny vliv.
H3: Existuje vice sester, které na ,, pozndmky se sexudlnim podtextem * reaguji rychlym
odvedenim konverzace na jiné téma neZ téch, které pacientovi oznami, Ze jim je jeho
chovani nepiijemné a obtézujici.
H4: Existuje vice sester, které na ,, osahdvani, hlazeni, doteky proti viili “ reaguji rychlym
odvedenim konverzace na jiné téma neZ téch, které pacientovi oznami, Ze jim je jeho
chovani nepiijemné a obtézujici.

Hypotézy budou porovnany vzhledem k véku, délce praxe, vzdélani a typu

pracoviste.

3.2 Metodika

Setfeni bylo provedeno prostiednictvim kvantitativniho vyzkumu. Jako zptisob

k provedeni kvantitativniho Setfeni bylo zvoleno dotaznikové Setfeni. Dotazniky byly
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distribuovany v online form¢ (Microsoft forms) i v tist€éné podobé, aby byla zajisténa
jejich co nejvetsi navratnost. Ke zpracovani ziskanych informaci byl zvolen Microsoft
Excel.

Pro ziskani potiebnych dat byl vyhotoven nestandardizovany dotaznik vlastni
formy. Urcen byl pro sestry, které pracuji ve fakultnich nemocnicich na internich ¢i
chirurgickych oborech, na ambulancich ¢i standardnich ltizkovych oddéleni. Cely
dotaznik obsahoval 27 otazek, z toho 5 otazek bylo otevienych, 8 otazek polouzavienych
a 14 uzavienych. V tvodu se nachdzi osloveni respondentli, pfedstaveni vyzkumnika,
vysvétleni ucelu vyzkumu a instrukce k vyplnéni. Prvnich Sest otdzek se zamérovalo na
ziskani sociodemografickych udaji o respondentech. Nasledovaly otazky zjistovaci.
Dotaznik byl sestaven na zéklad¢ studia teoretickych poznatkl s ohledem na skute¢nost,
ze nasledné budou vysledky komparovany s jinymi vysledky, ke kterym dospéli jini
autori, ktefi podobnou problematiku jiz diive fesili.

Setieni bylo zcela anonymni a dotaznik je uveden jako piiloha &. 1.

3.3 Organizace vlastniho Setieni

Pted zahdjenim vlastniho Setfeni probihala ptiprava struktury dotazniku. Bylo
provedeno téz pilotni Setfeni, ve kterém bylo rozdano pét dotaznikli vybranym sestram
z Neurologické kliniky 2.LF UK a FNM. Cilem bylo ovéfit srozumitelnost dotazniku a
spravnost formulace otdzek. Dotazniky z pilotniho Setfeni nejsou zahrnuty ve vlastnim
Setieni.

Poté bylo osloveno deset fakultnich nemocnic po celé Ceské republice, respektive
Nameéstkynn pro oSetfovatelskou péci v danych fakultnich nemocnicich. Ve fakultnich
nemocnicich Plzen, Olomouc, Brno a Kralovské Vinohrady bylo Setfeni zamitnuto. Ve
zbylych Sesti fakultnich nemocnicich (FN Hradec Kralové, FN Ostrava, FN Bulovka,
Fakultni Thomayerova nemocnice, FN Motol a VSeobecna fakultni nemocnice) byly
ziskany potfebné souhlasy od Nameéstkyn pro oSetfovatelskou péci a Vrchnich sester
danych klinik. Veskeré souhlasy jsou uvedeny v ptilohach od ¢isla 2. do 15.

Vlastni Setfeni probihalo od 5.1.2024 do 20.2.2024. Ve FN v Motole byly dotazniky
distribuovany online formou, ve zbylych nemocnicich v ti§téné podobé¢. Dotazniky jsem
osobné donesla vrchnim sestram danych klinik. Respondenti nasledné vyplnény dotaznik
vlozili do pfilozené obalky a po vyplnéni odlozili do spole¢né obalky pro své odd¢leni.

A po urcité dobé jsem si naplnéné obalky vyzvedla u vrchnich sester.
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Rozdéno bylo celkem 938 dotaznikl, vraceno 380. Spolu s dotazniky z online
podoby z Microsoft forms celkovy pocet navracenych dotaznikl Cinil 498 dotaznik.
Z toho jsem musela 16 dotaznikli vyloucit pro nepfesné vyplnéni, tedy konecny pocet

respondentt byl 482.

3.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor se skladal z praktickych i vSeobecnych sester. Podminkou
k vyplnéni bylo, aby pracovaly ve fakultni nemocnici na oddéleni chirurgického ¢i
interniho typu a na ambulanci ¢i standardnim lizkovém oddéleni. Dotazniky byly
distribuovany do 6 fakultnich nemocnic v CR na konkrétni kliniky. Konkrétng
Chirurgicka klinika FN Ostrava a LF OU, FN Hradec kralové Chirurgicka klinika, II.
interni gastroenterologicka, III. interni gerontometabolickd a IV. interni hematologicka
klinika. V Praze byly osloveny 4 fakultni nemocnice: Fakultni Thomayerova nemocnice
(Chirurgicka klinika 1.LF UK a FTN a urologické klinika 3.LF UK a FTN), Fakultni
nemocnice Bulovka (Chirurgicka klinika FNB, 1.LF UK a IPVZ a Interni oddéleni),
Vseobecna fakultni nemocnice v Praze (I. Chirurgicka klinika, II. Chirurgicka klinika, II.
Interni klinika a I'V. Interni klinika) a Fakultni nemocnice v Motole (Chirurgicka klinika
2.LF UK a FNM, L. ortopedicka klinika 1.LF UK a FNM, III. Chirurgicka klinika 1.LF
Uk a FNM, Interni klinika 2.LF UK a FNM, Kardiologicka klinika 2.LF UK a FNM,
Klinika kardiovaskularni chirurgie 2.LF UK a FNM, Klinika nuklearni mediciny a
endokrinologie 2.LF UK a FNM, Klinika otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku 1.
LF UK a FNM, Klinika spondylochirurgie 1. LF UK a FNM, Neurologicka klinika 2.LF
UK a FNM, Onkologicka klinika 2.LF UK a FNM, Pneumologicka klinika 2.LF UK a
FNM, Urologicka klinika 2.LF UK a FNM, Klinika détské a dospélé ortopedie a
traumatologie 2. LF UK a FNM).
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Pohlavi respondentii

= Zena ® muiz

Obrazek 1: Pohlavi respondentii (zdroj: Autor)

Z grafuna obrazku €. 1 plyne, Ze z celkového poctu 482 respondenti bylo 458 Zen
(95 %) a 24 (5 %) muzq.

VéKk respondentii

vék respondentii

Nplatnych | Primér = Median = Minimum = Maximum | Sm. odch. | Var. koef.

482 41,11 42 19 71 11,88 28,90

Tabulka 1: Vék respondentii (zdroj: Autor)

Tabulka ¢. 1 uvadi vek respondentti. NejmladSimu respondentovi bylo 19 let,
nejstar§imu 71 let. Aritmeticky primér celého vzorku ¢ini 41,11 let, median ¢ini 42 let,

smérodatna odchylka napovid4, Ze skupina respondentt byla dle véku variabilni.

Délka oSetFovatelské praxe

délka oSetirovatelské praxe

N platnych | Primér = Median | Minimum | Maximum  Sm. odch. | Var. koef

482 19,16 19 0,5 52 12,65 66,04

Tabulka 2: Délka oSetrovatelské praxe (zdroj: Autor)

Vyse uvedena tabulka uvadi délku osetrovatelské praxe. Primérna délka praxe je
témer 20 let, medidan 19 let, nejkratsi doba praxe ¢ini pouze pil roku, nejdelsi 52 let,
smérodatnd odchylka poukazuje na fakt, ze vzorek respondenti nebyl homogenni z

hlediska délky praxe.
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Vzdélani respondentii

u stfedoSkolské  m= vy$siodborné = vysokoskolské

Obrazek 2: Vzdélani respondenti (zdroj: Autor)

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, ze 249 respondentt (51,66 %) ma vzdé¢lani
sttedoskolské, 94 respondentti (19,50 %) ma Vyssi odborné vzdélani a vysokoskolské
vzdélani ma 139 respondenti (28,84 %). Tedy zastoupeni praktickych a vSeobecnych

sester (48,34 %) je viceméné stejné.

Typ pracovisté

= interna ambulance = interna lGzkova ¢ast

u chirurgie ambulance = chirurgie IGzkova ¢ast

Obrazek 3: Typ pracovisté (zdroj: Autor)
Nasledujici obrazek zobrazuje graf, ktery ukazuje rozlozeni respondentt dle druhu
pracovisté. Je vidno, ze 254 respondentt (52,70 %) bylo z internich oborti, z toho 61

respondentt (12,66 %) z interni ambulance a 193 (40,04 %) ze standardniho ltizkového
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oddé¢leni. Naopak z chirurgickych oborti vyplnilo dotaznik 228 respondentt (47,30 %),
z toho pracovalo 70 (14,52 %) na ambulanci a 158 (32,78 %) na standardnim ltizkovém

oddéleni.

3.5 Vysledky vlastni prace

V této podkapitole jsou popsany vysledky vlastniho Setfeni, které jsou usporadany
dle potadi otazek v dotazniku. Budou vyobrazeny do vysecovych diagramti, histogrami

a tabelarnich prehledt s kratkym komentéaiem.

Co povazuji respondenti za sexualni obtéZovani (v relativni ¢etnosti)

11. stalking: pronasledovani sestry az domu _
&P Y 12,12%
10. pokus o sexualni napadeni -
P P 13,96%
9. verbélni pozndmky abyste se dotkl/a _
pacientova téla 10,43%

8. dotazovani se na soukromy Zivot
Y 2,63%

7. dotazovani na schlizku
4,66%

smvsing nise pacienta NS85 %
6. Umyslné odhalovani se pacienta

9,29%
FBs%

5. osahavani, hlazeni, doteky proti vali
yP 15,34%

4. vulgarni vyrazy a dotazy 10.26%
b ()

3. pokrikovani
pokrikovant 5,04%

2. sexistické vtipy 6.74%
) ()

1. pozndmky se sexualnim podtextem
P y P 9,53%

0% 2% 4% 6% 8% 10% 12% 14% 16% 18%

H nepovazuji za sex. obtézovani povazuji za sex. obtézovani

Obrazek 4: Co povazuji respondenti za sexudlni obtézovani (zdroj: Autor)

Druhd ¢ast dotazniku zacinala otdzkou, co respondenti osobné povazuji za
sexudlni obtézovani. Na tuto otazku odpoveédélo vSech 482 dotazovanych (100 %).

Z divodu, ze Slo o otazku s vice moznymi odpovéd'mi, jsou vysledky zobrazeny
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v relativni Cetnosti. Nej€astéji respondenti povazuji za sexualni obtézovani ,, osahdvani,
hlazeni, doteky proti viili “ (444; 15,34 %) a ,, pokus o sexualni napadeni *“ (404; 13,96 %).

Poté vice jak polovina respondentii volila moznosti ,, poznamky se sexualnim
podtextem* (276; 9,53 %), ,,vulgdarni vyrazy a dotazy* (297; 10,26 %), , umysiné
odhalovani pacienta” (269; 9,29 %), ,, verbalni poznamky, abyste se dotkl/a pacientova
tela™ (302; 10,43 %) a ,,stalking™ (351; 12,12 %). Naopak moznost ,,dotazovani na
soukromy Zivot“ za sexudlni obtéZovani témet nepovazuji (76; 2,63 %).

Nasledujici obrazek ukazuje, kolik kdo zvolil moznosti na otazku ,, Co Vy osobné
povazujete za sexudlni obtézovani? “. Zajimavy udaj je, ze 29 respondentl (6,02 %)
zvolilo pouze jednu moznost. Z té€chto 29 respondentti zvolilo prvni moznost ,, poznamky
se sexualnim podtextem *“ 2 respondenti, druhou moznost ,, sexistické vtipy ““ 1 respondent,
patou moznost ,, osahdvani, hlazeni, doteky proti viili “ 20 respondentll, sedmou moZznost
,,dotazovani na schiizku* 1 respondent a desatou moznost ,, pokus o sexudlni napadeni *
3 respondenti. Nejcastéji respondenti zvolili 6 moznosti, konkrétn€ 76 respondentt
(15,77). VSech 11 moznosti sexualniho obtéZovani zaskrtlo pouze 24 respondenti (4,98

%).

zvoleni poctu moznosti
80

70 76
60 69

50 58 56

40
43 43 48
30

20 29

24
10 21 15

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

pocet vybranych moznosti

Obrazek 5: Zvoleni poctu moznosti (zdroj: Autor)
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ZkuSenost respondentii se sexudlnim obtéZovanim ze strany pacienta

ano ® ne

Obrazek 6: ZkuSenost respondentii se sexudlnim obtéZovanim ze strany pacienta (zdroj: Autor)

Vyse uvedeny obrazek ukazuje, kolik respondentti zvolilo moznost ano ¢i ne na
otazku ,, Mate zkuSenosti se sexudlnim obtezovanim ze strany pacienta? . Odpoved
,,Ano “ zvolilo 161 respondenti (33,40 %) a odpovéd’ ,, Ne“ 321 respondentil (66,60 %).

Tedy vychazi, Ze sexualni obtéZovani ze strany pacienta zazil kazdy tteti respondent.

Touto otdzkou se respondenti rozdé€lili na dvé ¢asti: ti, ktefi zvolili odpoveéd’
,,Ano“, pokraCovali v dalSim vyplhovanim dotazniku. Ti, kteti zvolili odpovéd ,, Ne“,
ptesli na otdzku Y a vyplnili jiZ pouze tfi posledni otazky dotazniku. Nésleduje analyza
dat z tfeti ¢ast dotazniku, kterou vyplnilo 161 respondentt (33,40 %). Na zacatku jsou
uvedeny vysledky z tabulky tykajici se reakci na jednotlivé druhy sexudalniho obtézovani.
Vysledky budou zobrazeny na obrazku se sloupcovym grafem, ktery bude v relativni

cetnosti a v pravém kraji bude napsana absolutni ¢etnost:
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Reakce na obtéZovani typu: poznamKky se sexudlnim podtextem

oznamil/a jsem to nadfizenému | 4,91% 11

oznamil/a jsem pac;et)r;'é(;:/l},eie mé jeho chovani 23,66% 53
snazil/a jsem se pacientovi vyhybat 7,59% 17

zasmal/a jsem se 9,38% 21

délal/a jsem, jako by se nic nestalo 16,07% 36

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné

28,57% 4

téma
zadna reakce | 3,57% 8
takové obtéZovani jsem nezazil/a 6,25% 14
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Obrazek 7: Reakce na obtézovani typu: poznamky se sexudlnim podtextem (zdroj: Autor)

Jak lze vycist z obrazku, mezi nejcastéj$i reakce na poznadmky se sexudlnim
podtextem patiilo zavedeni konverzace na jiné téma (64; 28,57 %), konfrontace pacienta
o nevhodnosti jeho chovani (53; 23,66 %) ¢i pouze reakce, ze se nic nestalo (36; 16,07

%). Naopak pouze 8 respondentti (3,57 %) to pieslo bez reakce.

Reakce na obtéZovani typu: sexistické vtipy

oznamil/a jsem to nadfizenému | 2,65% 5
oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani 15 87%
obté&7uje bl 30
snaZil/a jsem se pacientovi vyhybat = 4,23% 8
zasmal/a jsem se 14,29% 27
délal/a jsem, jako by se nic nestalo 16,40% 31

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné

28,57% 54

téma
Zédnareakce  4,76% 9
takové obtéZovani jsem nezazil/a 13,23% 25
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Obrazek 8: Reakce na obtézovani typu: sexistické vtipy (zdroj.: Autor)
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Na sexistické vtipy 54 (28,57 %) respondentli reagovalo zavedenim konverzace
na jiné téma. 31 respondentt (16,40 %) d¢lalo, jako by se nic nedélo, 30 respondentil
(15,87 %) oznamilo pacientovi, Ze ho jeho chovéani obtézuje. Naopak pouze 5 respondentti

(2,64 %) toto obtézovani fesSilo ozndmenim svému nadfizenému.

Reakce na obtéZovani typu: pokrikovani

oznamil/a jsem to nadfizenému 4,60% 8
oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani o
obtézuje 28,74% 50
snazil/a jsem se pacientovi vyhybat 5,75% 10
zasmal/ajsemse | 0,57% 1
délal/a jsem, jako by se nic nestalo 9,20% 16
snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné o
s 2,87% 5
zadna reakce 1,72% 3
takové obtéZovani jsem nezazil/a 46,55% 81
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Obrazek 9: Reakce na obtéZovani typu: pokiikovani (zdroj: Autor)

81 respondentti (46,55 %) takové obtézovani nezazilo, 50 respondentt (28,74 %)
na pokiikovani reagovalo konfrontaci pacienta, 16 respondentti (9,20 %) délalo, Ze se nic
nestalo, 10 respondentti (5,75 %) se po této zkuSenosti pacientovi snazilo vyhybat. Pouze

jeden respondent (0,57 %) se takovému chovani zasmal.
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Reakce na obtéZovani typu: vulgarni vyrazy a dotazy

ozndmil/a jsem to nadfizenému

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani
obtézuje

snazil/a jsem se pacientovi vyhybat

zasmal/a jsem se

délal/a jsem, jako by se nic nestalo

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
téma

Zadna reakce
takové obtéZovani jsem nezazil/a

0%

6,81%
35,08%
10,99%
1,05%
6,81%
9,95%
2,62%

26,70%

5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

13

67

21

13

19

51

40%

Obrazek 10: Reakce na obtezovani

typu: vulgarni vyrazy a dotazy (zdroj: Autor)

Na vulgarni vyrazy a dotazy 67 respondentd (35,08 %) reagovalo konfrontaci

pacienta, 51 respondentti (26,70 %) takové obtéZovani nezazilo, 19 respondentt (9,95 %)

odbocilo z tématu a pouze 2 respondenti

(1,05 %) se zasmali.

Reakce na obtéZovani typu: osahavani, hlazeni, doteky proti vili

oznamil/a jsem to nadfizenému

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani
obtézuje

snazil/a jsem se pacientovi vyhybat

zasmal/a jsem se

délal/a jsem, jako by se nic nestalo

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
téma

zadna reakce
takové obtéZovani jsem nezazil/a

0%

7,07%
29,35%
10,33%
1,09%
2,72%
2,72%

1,63%

45,11%

5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

45%

13

54

19

83

50%

Obrazek 11: Reakce na obtéezZovani typu: osahavani, hlazeni, doteky proti viili (zdroj: Autor)
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Nastésti 83 respondent (45,11 %) takové chovani nezazilo, 54 respondentl
(29,53 %) to fteSilo konfrontaci s pacientem, 19 respondentd (10,33 %) se zacalo

pacientovi vyhybat. Jen 2 respondenti (1,09 %) se takovému chovani zasmali.

Reakce na obtéZovani typu: imysiné odhalovani se pacienta

oznamil/a jsem to nadfizenému | 6,08% 11

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani

30,94% 56

obtézuje
snafil/a jsem se pacientovi vyhybat = 3,31% 6
zasmal/ajsemse | 3,31% 6
délal/a jsem, jako by se nic nestalo 14,36% 26
snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
/a] vene ) 3,87% 1
éma
Zadnd reakce | 5,52% 10
takové obtéZovani jsem nezaZil/a 32,60% 59

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Obrazek 12: Reakce na obtézovani typu: umysiné odhalovani se pacienta (zdroj: Autor)

Umyslné odhalovani se pacienta nezazilo 59 respondentii (32,60 %). Nejéastéjsi
reakce byla konfrontace pacienta (56; 30,94 %), 26 respondentt (14,36 %) délalo, Ze se

nic nedéje a 10 respondentt (5,52 %) takové chovani pteslo bez reakce.
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Reakce na obtéZovani typu: dotazovani na schuzku

ozndmil/a jsem to nadfizenému

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani
obtézuje

snazil/a jsem se pacientovi vyhybat

zasmal/a jsem se

délal/a jsem, jako by se nic nestalo

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
téma

Zadna reakce

takové obtéZovani jsem nezazil/a

1,15%

17,82%

4,60%

7,47%

3,45%

16,67%

1,15%

47,70%

10% 20% 30% 40% 50%

31

13

29

83

60%

Obrazek 13: Reakce na obtéZovani typu: dotazovani na schiizku (zdroj: Autor)

83 respondentti (47,70 %) dotazovani na schiizku nezazilo, 31 respondentti (17,82

%) to tesilo konfrontaci pacienta, 29 respondentt (16,67 %) zavedlo konverzaci rychle

na jiné téma. 2 respondenti (1,15 %) takové chovani nechali bez reakce, nebo to nahlasili

svému nadfizenému.

Reakce na obtéZovani typu: dotazovani se na soukromy Zivot

oznamil/a jsem to nadfizenému 1,16% 2
oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani o
obté3uje 11,05% 19
snaZil/a jsem se pacientovi vyhybat = 3,49% 6
zasmél/ajsemse | 4,07% 7
délal/a jsem, jako by se nic nestalo 6,98% 12
snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné o

é 31,98% 55

éma
Zadna reakce 9,30% 16
takové obtéZovani jsem nezazil/a 31,98% 55

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00%

Obrazek 14: Reakce na obtézovani typu: dotazovani se na soukromy zivot (zdroj: Autor)
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55 respondentt (31,98 %) dotazovani na soukromy zivot nezazilo a stejny pocet
takové obtézovani fesil zavedenim konverzace na jiné téma. 19 respondenti (11,05 %)
konfrontovalo pacienta, 16 respondenti (9,30 %) to nechalo bez reakce. Pouze 2

respondenti (1,16 %) to ozndmili svému nadiizenému.

Reakce na obtéZovani typu: verbalni poznamky, abyste se dotkl/a pacientova téla

oznamil/a jsem to nadfizenému  2,89% 5
oznamil/a jsem pac;i)r:'é(;:/l},eie mé jeho chovani 22.54% 39
snazil/a jsem se pacientovi vyhybat 5,78% 10
zasmal/ajsemse  2,31% 4
délal/a jsem, jako by se nic nestalo 4,62% 8
snazil/a jsem se rychlf,zavést konverzaci na jiné 231% 4
éma
zadna reakce | 3 47% 6
takové obtéZovani jsem neza7il/a 56,07% 97
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Obrazek 15: Reakce na obtezovani typu: verbalni poznamky, abyste se dotkl/a pacientova téla (zdroj: Autor)

97 respondentii (56,07 %) obtéZovani takového typu nezazilo, 39 respondentii
(22,54 %) to tesilo konfrontaci pacienta, bohuzel 10 respondentt (5,78 %) se zacalo po
této zkuSenosti pacientovi vyhybat a 4 respondenti (2,31 %) to vzali s humorem, ¢i

zavedli konverzaci na jiné téma.
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Reakce na obtéZovani typu: pokus o sexuilni napadeni

ozndmil/a jsem to nadfizenému

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani
obtézuje

snazil/a jsem se pacientovi vyhybat

zasmal/a jsem se

délal/a jsem, jako by se nic nestalo

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
téma

Zadna reakce
takové obtéZovani jsem nezazil/a

0%

2,45%
3,07%
0,00%
0,00%
0,00%
0,61%

0,00%

10% 20%

30% 40%

50%

60% 70%

93,87%

80% 90% 100%

153

Obrazek 16: Reakce na obtézovani typu: pokus o sexualni napadeni (zdroj: Autor)

Pokus o sexudlni napadeni ze strany pacienta 5 respondentti (3,07 %) fesilo tak,

ze konfrontovalo pacienta, 4 respondenti (2,45 %) to oznamili svému nadfizenému a

jeden respondent (0,61 %) se rychle snazil zavést konverzaci na jiné téma. Zbyli

respondenti (153; 93,87 %) takové chovani nezazili.

Reakce na obtéZovani typu: stalking (pronasledovani sestry az domii)

oznamil/a jsem to nadfizenému

oznamil/a jsem pacientovi, Ze mé jeho chovani
obtéZuje

snazil/a jsem se pacientovi vyhybat

zasmal/a jsem se

délal/a jsem, jako by se nic nestalo

snazil/a jsem se rychle zavést konverzaci na jiné
téma

Zadna reakce

takové obtéZovani jsem nezazil/a

0%

0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%

0,00%

20%

40%

60%

100,00%

80%

100%

161

120%

Obrazek 17: Reakce na obtézovani typu: stalking (prondsledovani sestry az domii) (zdroj: Autor)
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Tento druh sexualniho obtéZovani zadny z respondentl nastésti nezazil.

Pohlavi nasilnika

" muZ =Zena = muZizZena

Obrazek 18: Pohlavi nasilnika (zdroj: Autor)
Z celkovych 161 ptipadt sexudlniho obtéZovani bylo muzské pohlavi nasilnika ve
152 piipadech. Zeny obtézovaly pouze ve dvou piipadech, a to vzdy respondenty muze.

Muzi i Zzeny obtézovali 7 respondentt.

Cetnost vyskytu sexualniho obtéZovani

Otazka ohledné frekvence, se kterou se respondenti se sexudlnim obtéZovanim
setkavaji, byla oteviend. Odpovédi se velice lisily, byly zde v rozmezi od ,,denne“ po
jednou za dvacet let”, nejCastéji vSak byla frekvence udavana v jednotce mésice. Po
vylouceni krajnich hodnot vySel primér 10,31krat za rok. Na tuto otdzku odpovédélo 120

respondentll, ktefi maji zkuSenost se sexualnim obtéZovanim ze strany pacienta.
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Uvédomeéni si sexualniho obtéZovani

<@

= ano, chovani je zamérné = neberu vazné = nepremyslim nad tim

Obrazek 19: Uvédomeni si sexudlniho obtézovani (zdroj: Autor)

Tento obrazek znazornuje vyhodnoceni otazky , Berete vdzne sexualni
obtézovani? “, kde 76 respondentt (47,20 %) odpovédélo ,,ano, pacientovo chovani je
zameérné“, 46 respondentt (28,57 %) zvolilo moznost ,, neberu vazné‘ a moznost, ze jim

sexualni obtéZovani je lhostejné zvolilo 39 respondentt (24,22 %).

Okolnosti, za kterych respondenti sexualni obtéZovani neberou vazné (v relativni

cetnosti)

beru vidy vainé

pacient je mentdlné postizeny

zdravotni stav pacienta

vliv medikace

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Obrazek 20: Okolnosti, za kterych respondenti sexudlni obtézovani neberou vazné (zdroj: Autor)

Vyse uvedeny obrazek zobrazuje vysledky otazky ,, Za jakych okolnosti neberete
obtézovani vazne?“. NejCastéji respondenti berou v potaz zdravotni stav pacienta
(kognitivni poruchy, demence, tirazy mozku, aj.) a to ve 128 ptipadech (38,91 %). A 26

respondenttl (7,90 %) bere sexudlni obté¢zovani vzdy vazné.
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Vliv sexualniho obtéZovani

nijak 20,13% 62
narusenirod. / spoleC. Zivota | 1,95% 6
myslenky na opusténi zdravotnictvi 6,17% 19

snizeni pracovni vykonnosti _ 22

zvy$ena Unava .,62% 5
bolesti hlavy IO,65% 2
poruchy spanku -2% 9
deprese  0,97% 3
tzkosti |1,95% 6
pokles sebedivéry | 2,60% 8
syndrom vyhofeni | 3,25% 10
zvyseny stres | 5,84% 18
naruseni duSevniho zdravi | 0,32% 1
znechuceni 31,49% 97
hnév 12,99% 40
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Obrazek 21: Vliv sexualniho obtéZovani (zdroj: Autor)

Vyse uvedeny obrazek ukazuje, jak respondenty ovlivnilo sexualni obtézovani.
ME¢li na vybér z 15 moznosti, které jsou rozdélené do Ctyt kategorii: psychické (modré),
fyzické (Cervené), socidlni (zelené) a zadné ovlivnéni (fialové). Opét Slo o otazku s vice
moznymi odpovéd'mi, tedy vysledky jsou uvedeny v relativni Cetnosti a vpravo je
uvedena cCetnost absolutni. Nejcastéjsi ovlivnéni bylo ,,znechuceni®, zvolilo jej 97
respondentl (31,49 %), poté , hnev™ (40; 12,99 %), bohuzel , sniZeni pracovni
vykonnosti“ (22; 7,14 %) a ,,myslenky na opusténi zdravotnictvi“ (19; 6,17 %).

Na nasledujicim obrazku je zobrazen vliv sexualniho obtéZovani dle kategorii. Je
patrné, ze dominovaly psychické disledky, nejcastéji znechuceni, hnév a zvySeny stres.
Mezi nejcastéjsi fyzické disledky patfilo snizeni pracovni vykonnosti a mezi socialni
dasledky mysleni na opusténi zdravotnictvi. Nastésti moznost, Ze respondenty sexudlni

obtézovani nijak neovlivnilo, zaskrtlo 62 respondentt (20,13 %).

43



Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

&

u psychické = fyzické = socidlni = nijak

Obrazek 22: Viiv sexudlniho obteZzovani (dle kategorie) (zdroj: Autor)

Sdéleni druhé osobé (v relativni Cetnosti)

nikomu

policii  0,00%

prateldm / rodiné

doktorovi na oddéleni
ombudsmanovi  0,00%
naméstkovi pro o3. pé¢i  0,00%

vrchni sestre %

stanicni sestre

koleglim

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Obrazek 23: Sdéleni druhé osobé (zdroj: Autor)

Nasledovala otdzka ohledn¢ sdéleni druhé osob€. Dominuje zde sdéleni kolegtim,
a to ve 128 ptipadech (41,56 %), poté stani¢ni sestie v 59 piipadech (19,16 %), roding ¢i
pratelim v 57 ptipadech (18,51 %), doktorovi na odd¢€leni ve 22 ptipadech (7,14 %) a
vrchni sestie v 10 ptipadech (3,25 %). Nikomu to nesdélilo 32 respondentt (10,39 %).
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Diivody pro zamlceni sexualniho obtéZovani (v relativni ¢etnosti)

nevédél/a jsem komu to nahlasit = 5,41%
citil/a jsem vinu = 2,70%
stydél/a jsemse  5,41%
pfislo mi to zbytecné 29,73%
bal/ajsemse  8,11%
neprislo mi to dalezité 48,65%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Obrézek 24 Divody pro zamlceni (zdroj: Autor)

32 respondentu, kteti v ptedchozi otazce zvolili, Ze nikomu nesdélili, ze byli obéti
sexualniho obtézovani, odpovidalo na otdzku, tykajici se diivodu pro zamléeni. Z toho
byla 18krat (48,65 %) zvolend moznost ,, neprislo mi to dulezité*, 11krat (29,73 %)
moznost ,, prislo mi to zbytecné “, 3krat (8,11 %) ,, bal/a jsem se “, 2krét (5,41 %) moznost
., Stydél/a jsem se* a ,,nevedeél/a jsem, komu to nahlasit” a jednou (2,70 %) moznost

., cltil/a jsem vinu “.
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Uskute¢néni napravného reSeni

46
28,57%

ano ® ne

Obrazek 25: Uskutecnéni napravného reseni (zdroj: Autor)

Na polozku dotazniku, zda se konalo napravné feSeni situace odpovédelo 161
respondentt tak, ze 115 respondenti (71,43 %) zvolilo odpovéd’ ,, ne“ a 46 respondenti

odpovéd’ ,, ano ““. Téchto 46 respondentit odpovidalo na nésledujici dvé otazky:

Napravné FeSeni pacienta & pracovniho kolektivu

Ve 46 pripadech se tykalo napravné feSeni situace pouze pacienta a v deseti
ptfipadech pacienta i respondenta ¢i pracovniho kolektivu. NiZe zobrazeny obrazek
ukazuje o jaké napravné feSeni Slo. Z grafu na obrazku €. 27 je zfejmé, Ze nejcastéji §lo o

,,edukaci pacienta o vhodném chovani na oddéleni .

psychologickd konzultace 0
Skoleni s odbornikem -
soukromé pouceni -
preloZeni / propusténi pacienta | 3
edukace pacienta 43

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50

Obrazek 26: Napravné reseni pacienta & pracovniho kolektivu (dle druhu) (zdroj: Autor)
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Spokojenost s FeSenim
Jako odpoveéd’ otazky ohledné spokojenosti s napravnymi kroky byla uvedena
Likertova Skéla, kde ,, / “ znamenalo ,, velice spokojen/a“ a ,,5* ,, velice nespokojen/a“.

Celkem na tuto otdzku odpovédélo 46 respondentil, pramér vysledku byl 2,31.

Mélo se uskutecnit napravné reSeni?

" ano ®ne = nevim

Obrdazek 27: Mélo se uskutecnit napravné reseni? (zdroj: Autor)

Na nasledujici otazku odpovidalo 115 respondenttl, kteti zvolili moznost, Ze se
napravné feSeni sexudlniho obtéZovani nekonalo. Byli tdzani na ndzor, zda népravné
feSeni mélo podle nich nastat. Odpovéd’ ano zvolilo 22 respondenti (19,13 %), odpoveéd’

ne 37 respondentt (32,17 %) a odpoveéd’ nevim 56 respondentti (48,70 %).

Jaké konkrétni kroky by byly adekvatni podle respondentii

Zde jsou uvedeny nekteré odpovédi na otevienou otdzku, tykajici se moznosti
napravného feseni:
., Vstupni skoleni sester, jak vhodné reagovat v danych situacich, avSak zaroven

neprecenovat, aby se uismeév nestal sexualnim obtézovanim. *

., Aby stanicni sestra zasla za lékarem a s nim sdélila pacientovi, Ze toto ne a pokud to
bude pokracovat, bude se to resit s patricnym organem. Nebo pacienta propustit za

nevhodné chovani.

3

,, Propustit za nevhodné chovani.*
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‘

., Upozorneéni a napomenuti pacienta, vymena s kolegou. *

‘

,, Edukace sester o vhodné reakci, pojmenovani problému, zvyseni povédomi verejnosti. ‘

., Edukace spolecnosti, aby vedeéla co je co a jaké to miize mit nasledky.

,, Verejnost vnima sestry sexualizovane, hlavné kvilli TV poradiim. “

‘

., Resit takové problémy a nedélat, Ze neexistuji.

,, Ucit jiz na skole o vhodné reakci.

., Nezavirat pred tim oci, propagace probléemu v TV pro pacienty, vetsi diraz na vedeni

¢

priresent.

., At's nim promluvi lékar, jakozto veétsi autorita.

Prevence sexualniho obtéZovani (v relativni Cetnosti)

nevim 16,84%
Castéjsi Skoleni na toto téma 15,82%
informacni letaky na oddéleni 11,22%
edukace pacienta pfi ptijmu 13,78%
nijak, neslo 42,35%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Obrazek 28: Prevence sexudlniho obtézovani (zdroj: Autor)
Nasledovala otazka ohledn€ mozné prevence sexualniho obtézovani. Respondenti
byli dotazovani, zda si mysli, Ze bylo mozné sexualnimu obtéZovani predejit. Vétsina,
respektive 83 respondenti (42,53 %), se domniva, Ze Cinu neSlo predejit. AvSak

vyskytovaly se i takové nazory, Ze by pacienti mohli byt pfi pfijmu edukovani o vhodném
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chovani na oddéleni (27; 13,78 %) ¢i by se mohly na odd¢€leni vyskytovat informacni

letacky (22; 11,22 %).

Naésleduji posledni tfi otazky, na které odpovidalo opét vSech 482 respondent:

Jsou sestry vice vystaveny sexualnimu obtéZovani?

-

" ano ®ne = nevim

Obrazek 29: Jsou sestry vice vystaveny sexudlnimu obtéZovani? (zdroj: Autor)

Vyse uvedeny obrazek zobrazuje vysledky na otdzku, zda si respondenti mysli, ze
jsou vystaveni sexudlnimu obtézovani jakozto sestra vice oproti jinym zaméstnanim.
Kladné odpovédélo 167 respondentt (34,65 %), zéporn€é 197 respondenti (40,87 %) a
118 respondentt (24,48 %) nema nazor.
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Uvitali by respondenti vétsi diskusi?

" ano ®ne = nevim

Obrdzek 30: Uvitali by respondenti vétsi diskusi? (zdroj: Autor)
Nasledovala otazka, zda by uvitali v pracovnim prostiedi vétsi diskusi na toto
téma. Kladné se vyjadtilo 133 respondenti (27,59 %), zaporné 229 respondentti (47,51
%) a 120 respondenti (24,90 %) je bez nazoru.

Forma diskuse na toto téma (v relativni ¢etnosti)

intervize -

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Obrazek 31: Forma diskuse na toto téma (zdroj: Autor)

Posledni otazka celého dotazniku zjist'ovala, jak by diskuse na toto téma méla podle
respondentt vypadat. Nejvice respondentil, konkrétné 404 (47,53 %), zvolilo moznost e-
kurzi, poté 220 respondentti (25,88 %) zvolilo moznost skoleni, 147 respondenti (17,29

%) by si zadnou diskusi neptalo a 79 respondentt (9,29 %) by to chtéli formou intervize.
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3.6 Statistické zpracovani pracovnich hypotéz

Ke statistické analyze dat byl pouzit neparametricky statisticky test vyznamnosti
Pearsontiv chi-kvadrat. Test ovéiuje nulovou hypotézu, ktera tvrdi, ze ziskané Cetnosti ze
vzorkll se rovnaji, tj. Ze pozorované jevy jsou na sob¢ nezavislé. Z datového excelového
souboru, ve kterém jsou zanesena data z dotaznikil, se vytvofily kontingencni tabulky
pottebné k danym hypotézam. Nadale bylo tfeba vypocitat stupenn volnosti, ktery se
vypocte podle vzorce (pocet sloupcti —1) * (pocet fadkii —1). V tomto ptipadé mame vzdy
Ctyfpolni tabulku, tedy stupen volnosti je (2—1) * (2—1) = 1. Poté z kontingenc¢nich tabulek
vypocitame kontingencni tabulky o¢ekdvané Cetnosti. Z téchto dvou tabulek vypocteme
Pearsontiv chi-kvadrat a poté¢ vypocteme dle stupni volnosti p — hodnotu chi kvadratu.
Pokud p — hodnota bude ptekracovat statistickou hladinu vyznamnosti 0,05 bude mozné
pfijmout nulovou hypotézu, tedy Ze neexistuje statisticky vyznamnéd zavislost mezi
zkoumanymi jevy. Pokud ovSem p — hodnota bude mensi nez 0,05 lze uvazovat, zZe

existuje statisticka zavislost mezi zkoumanymi jevy.

Pro statistickou analyzu byly podobné kategorie slouceny a vyuzity ndsledovné:
e Soubor respondentt byl rozdélen na dvé kategorie dle véku podle medianu
Kategorie €. 1 — v€k do 42 let v¢etné
Kategorie €. 2 — vék nad 42 let
e Soubor respondentti byl rozd€len na dvé kategorie dle délky praxe taktéz dle
medianu
Kategorie ¢. 1 — praxe do 19 let v¢etné
Kategorie €. 2 — praxe nad 19 let
e Soubor respondenttli byl rozdélen na dvé kategorie dle nejvyssiho dosaZzeného
vzdelani
Kategorie ¢. 1 — stfedosSkolské
Kategorie ¢. 2 — vyssi odborné & vysokoskolske
e Soubor respondentii byl rozdélen na dvé kategorie dle oddé€leni, na kterém
pracuji
Kategorie €. 1 — interni oddéleni

Kategorie €. 2 — chirurgické oddéleni

K naplnéni zameéru bakalarské prace byly testovany nasledujici pracovni hypotézy:
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H1: Existuje vice sester, které se sexualni obtéZovanim maji zkuSenosti nez téch,
které se sexualnim obtéZovanim zkuSenosti nemaji.

H2: Existuje vice sester, které sexudlni obtézovani ovlivnilo nez téch, na které
sexualni obtéZovani nemélo zadny vliv.

H3: Existuje vice sester, které na ,, poznamky se sexudlnim podtextem* reaguji
rychlym odvedenim konverzace na jiné téma nez téch, které pacientovi oznami, ze jim je
jeho chovani nepfijemné a obtézujici.

H4: Existuje vice sester, které na ,, osahavani, hlazeni, doteky proti viili “ reaguji
rychlym odvedenim konverzace na jiné téma nez téch, které pacientovi oznami, ze jim je
jeho chovani nepiijemné a obtézujici.

Hypotézy budou porovnany vzhledem k véku, délce praxe, vzdélani a typu

pracovisté.

H1: Existuje vice sester, které se sexualni obtéZovanim maji zkuSenosti nez
téch, které se sexualnim obtéZovanim zkuSenosti nemaji.

vék délka praxe vzdélani typ pracovisté

H1 0,0051 0,066521 0,232948 0,129284

Tabulka 3: HI: p — hodnoty Pearsonova chi — kvadratu (zdroj: Autor)

Z vyse uvedené tabulky, je zfejmé, Ze vypoctena p — hodnota vztahujici se k délce
praxe vzdélani a druhu pracoviste je vétsi nez statistickd hladina vyznamnosti 0,05. Tedy
v téchto tfech pfipadech je moZné prijmout nulovou hypotézu, respektive, Ze
neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi délkou praxe (respektive vzdélanim
a druhem pracovisté) a zkuSenosti se sexualnim obtéZovanim.

Avsak p — hodnota vzhledem k v€ku je mensi nez 0,05, tedy bude zpracovana

v nasledujici ¢asti:

H1 vék do 42 vék od 42 celkem
maji zkusSenost 95 66 161
fadkova relativni Cetnost 59,01% 40,99%

sloupcova relativni Cetnost 39.42% 27,39%

nemaji zkusenost 146 175 321
fadkova relativni ¢etnost 45,48% 54,52%

sloupcova relativni ¢etnost 60,58% 72,61%

celkem 241 241 482
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Tabulka 4: ZkuSenost se sexualnim obtézovanim dle véku (zdroj: Autor)

H1o: Neexistuje statisticky vyznamnd zavislost mezi v€kem a zkuSenosti se
sexudlnim obtézovanim.

H1a: Existuje statisticky vyznamna zavislost mezi vékem a zkuSenosti se
sexualnim obtéZovanim.

Z tabulky ¢islo 4 vyplyva, ze v ramci Setfeni byl zjistén vyssi podil respondentt
ve véku do 42 let véetné se zkuSenosti se sexualnim obtéZovanim. Rozdil mezi vékem od
42 let a vékem od 42 let ¢ini 18,01 %. Z toho vyplyva, Ze se nepodarilo potvrdit nulovou
hypotézu a lze uvazZovat, Ze existuje statisticky vyznamna zavislost mezi vékem a

zkuSenosti se sexualnim obtéZovanim.

H2: Existuje vice sester, které sexualni obtéZovani ovlivnilo, nez téch, na
které sexualni obtéZovani nemélo Zadny vliv.

vék délka praxe vzdélani pracovisté

H2 0,0016 0,00163 0,158642 0,44653
Tabulka 5: H2: p — hodnoty Pearsonova chi— kvadratu (zdroj: Autor)

Z vyse uvedené tabulky, je zfejmé, ze vypoctené p — hodnoty vztahujici se k
vzdélani a druhu pracovisté je veEtsi nez statistickd hladina vyznamnosti 0,05. Tedy
v téchto dvou ptfipadech je mozZné prijmout nulovou hypotézu, respektive, Ze
neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi vzdélanim, respektive druhem
pracovisté, a ovlivnénim sexualnim obtéZovanim.

Avsak p —hodnoty vzhledem k véku a délce praxe jsou veétsi nez statisticka hladina

vyznamnosti 0,05, tedy budou zpracovany v nasledujici ¢asti:

H2q) vék do 42 vék od 42 celkem
ovlivnilo 68 31 99
radkova relativni Cetnost 68,69% 31,31%

sloupcova relativni ¢etnost 71,58% 46,97%

neovlivnilo 27 35 62
radkova relativni Cetnost 43,55% 56,45%

sloupcova relativni ¢etnost 28.,42% 53,03%

celkem 95 66 161

Tabulka 6: H2(1) — Ovlivnént sexudlnim obtézovanim dle véku (zdroj: Autor)

53



Bakalarska prace Sexualni obtéZovani sester ze strany pacientd

H2(1y0: Neexistuji statisticky vyznamné rozdily v odpovédich respondenti na
polozku zjist'ujici ovlivnéni sexudlnim obtézovanim ve vztahu k véku respondenti.

H21)a: Existuji statisticky vyznamné rozdily v odpovédich respondentii na
polozku zjist'ujici ovlivnéni sexudlnim obtéZzovanim ve vztahu k véku respondentt.

Z tabulky €. 6 vyplyva, ze v rdmci Setfeni byl zjistén vyssi podil respondentti ve
véku do 42 let vcetné, které sexudlni obtézovani néjakym zplsobem ovlivnilo. Rozdil
mezi respondenty s vékem do 42 let véetn¢ a nad 42 let ¢ini 37,37 %. Z toho vyplyva, Ze
se nepodarilo potvrdit nulovou hypotézu a lze uvazovat, Ze existuje statisticky
vyznamny rozdil v odpovédich respondentii na polozku zjiSt'ujici ovlivnéni

sexualnim obtéZovanim ve vztahu k véku respondenti.

H2) praxe do 19 | praxe od 19 celkem
ovlivnilo 65 34 99
fadkova relativni ¢etnost 65,66% 34,34%

sloupcova relativni ¢etnost 72,22% 47,89%

neovlivnilo 25 37 62
radkova relativni Cetnost 40,32% 59,68%

sloupcova relativni ¢etnost 27,78% 52,11%

celkem 90 71 161

Tabulka 7: H2(2) — Ovlivnéni sexudlnim obtézovdnim dle praxe (zdroj: Autor)
H22)0: Neexistuji statisticky vyznamné rozdily v odpovédich respondenti na
polozku zjist'ujici ovlivnéni sexudlnim obtézovanim ve vztahu k délce praxe respondentt.
H2p)a: Existuji statisticky vyznamné rozdily v odpovédich respondentii na
polozku zjist'ujici ovlivnéni sexudlnim obtéZovanim ve vztahu k délce praxe respondenti.
Z tabulky ¢. 7 vyplyva, Ze v ramci Setfeni byl zjiStén vysSi podil respondentl
s praxi do 19 let vcetné, které sexualni obtéZovani néjakym zplsobem ovlivnilo. Rozdil
mezi respondenty s praxi do 19 let véetné a nad 19 let ¢ini 31,31 %. Z toho vyplyva, ze
se nepodarilo potvrdit nulovou hypotézu a lze uvazovat, Ze existuje statisticky
vyznamny rozdil v odpovédich respondenti na polozku zjist'ujici ovlivnéni

sexuialnim obtéZovanim ve vztahu k délce praxe respondentii.
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H3: Existuje vice sester, které na ,, poznamky se sexudlnim podtextem** reaguji
rychlym odvedenim konverzace na jiné téma nez téch, které pacientovi oznami, Ze jim je
jeho chovani nepfijemné a obtézujici.

vék délka praxe vzdélani pracovisté

H3 0,835507 0,498759 0,319869 0,86348
Tabulka 8: H3: p — hodnoty Pearsonova chi — kvadratu (zdroj: Autor)

Z vyse uvedené tabulky, je zfejmé, Ze vSechny vypoctené p — hodnoty jsou vétsi
nez statistickd hladina vyznamnosti 0,05. Tedy je moZné prijmout nulovou hypotézu,
respektive, Ze neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi vékem (¢i délkou praxe,
vzdélanim a druhem pracovisté) a reakci na sexualni obtéZovani typu ,,poznamky se

sexudlnim podtextem*.

H4: Existuje vice sester, které na ,, osahdvani, hlazeni, doteky proti viili “ reaguji
rychlym odvedenim konverzace na jiné téma nez téch, které pacientovi oznami, ze jim je
jeho chovani nepiijemné a obtézujici.

vék délka praxe vzdélani pracovisté

H4 0,72704 0,786886 0,149246 0,226797
Tabulka 9: H4: p — hodnoty Pearsonova chi — kvadratu (zdroj: Autor)

Z vyse uvedené tabulky, je zfejmé, Ze vSechny vypoctené p — hodnoty jsou veétsi
nez statisticka hladina vyznamnosti 0,05.Tedy je moZné prijmout nulovou hypotézu,
respektive, Ze neexistuje statisticky vyznamna zavislost mezi vékem (¢i délkou praxe,
vzdélanim a druhem pracovisté) a reakci na sexualni obtéZovani typu ,,osahdvdni,

hlazeni, doteky proti vuli“.
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3.7 Diskuse

V posledni kapitole empirické casti prace budou nejprve diskutovany vlastni
vysledky prace nejen ve vztahu k pracovnim hypotézam, které byly stanoveny na zacatku.
Nasledn¢ budou tyto vysledky porovnény s diive realizovanymi studiemi na podobné

téma.

3.7.1 Diskuse vilastnich vysledkii prdace ve vitahu ke stanovenym hypotézam

Prvni hypotéza se tykala zkuSenosti se sexualnim obtéZovanim a porovnavana
byla vzhledem k véku, délce praxe, vzd€lani a druhu pracovisté. Po statistickém
zpracovani vyslo, Ze existuje statisticky vyznamnd zavislost mezi vékem a zkuSenosti se
sexualnim obtézovanim. VEk byl rozdélen do dvou kategorii: vék do 42 let véetné a nad
42 let. Vyslo, ze sestry ve véku do 42 let véetné maji zkusenost se sexudlnim obtéZzovanim
témet ve 40 % piipadech, nad 42 let se jedna o 27 % respondentl. Vysledek neni nijak
ptekvapujici, jelikoz mladsSi sestry byvaji vice citlivé na nevhodné chovéni, jelikoz
v jejich generaci je toto téma jiz vice diskutované, ale predevsim byvaji pro agresory
pritazlivéjsi a vétSinou diky mensimu mnozstvi zkusenosti a mensimu nadhledu umé;ji
htife sexudlnimu obtéZovani odolavat.

Avsak touto otazkou jsem narazila na nejspiSe nejvetsi limit mé prace. Osobné mé
prekvapilo, jak malo respondentii zvolilo moznost, ze méli zkuSenost se sexudlnim
obtéZzovanim ze strany pacientti. Osobné si myslim, ze kdybych tuto, pro mij vyzkum
esencidlni otazku, formulovala jinym zplsobem, byl by pocet vyssi. Napiiklad bylo
mozné uvést jednu z definic sexudlniho obtéZzovani po vzoru japonské studie od Hibino
(2006). Tim by si respondenti 1épe piedstavili, na co se jich tazi. Ci jsem spise méla
formulovat otazku jinym zptisobem, napiiklad vyjmenovat jednotlivé druhy sexudlniho
obtézovani, ze kterych by si respondenti vybrali, které zazili, a poté by nasledovala
otazka, zda to povazuji za sexudlni obtéZovani. Casto jsem se totiz setkdvala b&hem
distribuce dotaznikii s ndzorem, ze se sice stakovym chovanim, které v dotazniku
popisuji, setkali, ale za sexualni obtéZovani jej nepovazuji.

Co se tyka dalSich limitd prace, uvédomila jsem si, Ze by pro ucel prace bylo
vhodnéjsi zkuSenost se sexualnim obtéZovanim casové omezit, ptat se na zkuSenost
napiiklad pouze za uplynulych 12 mésicii. JelikoZ takto se mohlo stat, Ze sestry, které

maji jiz delsi praxi, si nemusely vzpomenout na to, co proZivaly na zacatku své praxe.
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Druhé hypotéza se vénovala porovnani ovlivnéni sexudlnim obtéZovanim opét
vuci véku, délce praxe, vzdelani a druhu pracovisté. Ze statistického zpracovani vysel
zaver, ze vice jsou ovlivnény mladsi sestry a sestry s kratsi praxi. Je to vysvétlitelné tim,
ze mladsi generace vice pecuje o své dusevni zdravi, je vice citliva k okoli a k tomu, co
se jim déje. Navic dle pfedchozi hypotézy jsou mladsi sestry vice vystaveny sexualnimu
obtézovani ze strany pacientll nez ty starsi.

Tieti a Ctvrtd hypotéza se vénovala dvéma formam sexualniho obtéZovani,
konkrétné ,, poznamky se sexualnim podtextem *“ a ,, osahavani, hlazeni, doteky proti vuli “,
a dvéma reakcemi na toto obtézovani: odvedeni konverzace na jiné téma a konfrontace
pacienta. Pomoci statistického zpracovani bylo zjisténo, Ze neexistuje statisticky
vyznamnd zavislost mezi zkoumanymi proménnymi. Tento vysledek svéd¢i o tom, ze
nezalezi na demografickych udajich respondenti, kazdy z nich reaguje dle svého uvazeni
v zévislosti na situaci.

Potésilo mé, ze vétSinou respondenti uvadéli jako reakei na sexualni obtézovani
,,oznameni pacientovi, Ze mé jeho chovani obtéZuje*. Svéd¢i to o tom, Ze se neboji
postavit za sebe, vymezit se viici nesluSnému chovani a jasné vymezit hranice, coz je jisté
ve zdravotnictvi potfeba. OvSem u leh¢ich forem obtézovani, jako jsou pozndamky se
sexualnim podtextem, sexistické vtipy a dotazovani na soukromy Zivot, ptevazovalo
zavedeni konverzace na jiné téma. Pravdépodobné je to kviili tomu, Ze toto respondenti
nepovazovali za tak velké obtézovani, aby se vii¢i tomu pifimo vymezili a volili leh¢i a

méné konfrontujici moznost a prosté stocili fe€ jinam.

Nasleduje diskuse a zamysleni nad vybranymi vysledky dotazniku:

Osobné mé piekvapilo, jak malo respondentli zvolilo v otazce ,,Co povazuji za
sexualni obtézovani“ vSechny nabizené moznosti (Obrazek 5). JelikoZ dle mého nézoru
jsou vSechny moznosti formami sexualniho obtézovani. Tuto skutecnost pfipisuji tomu,
Ze v ¢eském prostiedi je téma sexualni obtézovani doposud prehlizené a bagatelizované.
Avsak pomalu nastdva zména, ¢emuz napovidd napiiklad redefinice trestného ¢inu
znasilnéni v trestném zakoniku, trendy ze zapadniho svéta, vetsi diraz na takzvany
wellbeing, atd.

Alarmuyjici vysledek vzeSel z otdzky ohledné frekvence, se kterou se respondenti
setkavaji se sexualnim obtézovanim. Ne ziidka se v odpovédich vyskytovala odpoveéd

., nekolikrat za tyden ™ ¢i dokonce ,, denné . Primérna frekvence vysla 10,3 1krat do roka,
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coz je velice vysoké Cislo. Je otazka, zda bych nedosla k jinému vysledku, kdyby otazka
nebyla oteviend, ale byly by nabizeny konkrétni moznosti.

Jeden zmnoha divodu, pro¢ by se sexudlnimu obtézovani sester ze strany
pacientll méla vénovat vétsi pozornost, je mozné ovlivnéni sester. Dle vyzkumu vyslo, Ze
psychické nasledky pocituje 60 % dotazovanych, fyzické nasledky 12 % a socidlni 8 %.
20 % respondentl sexudlni obtézovani nijak neovlivnilo. A napiiklad pravé v kategorii
socialni ovlivnéni je moznost ,, myslenky na opusteni zdravotnictvi“, kterou vybralo 19
respondentl ze 161 moznych. V dob¢, kdy se potykdme s nedostatkem sester, je toto
ovlivnéni velice nezddouci. Price sester je peCovat o nemocného pacienta, tedy je
zadouci, abychom sestram dokazali poskytnout bezpecné a komfortni zazemi.

Jak ovSem zajistit, aby se pacienti chovali slusné k personalu? 42,35 %
respondentli se domniva, Ze sexudlnimu obtézovani neslo nijak predejit. OvSem 40 %
respondentl se domniva, ze se sexudlnimu obtézovani néjakym zptusobem predejit dalo.
Naptiklad edukaci pacienta pfi pfijmu, na kazdém odd¢leni je pacient vzdy informovan o
chodu oddéleni, o tom, co ho ¢ek4, a tedy zde by bylo mozné zatadit i kratkou kapitolu o
vhodném chovani k nemocni¢nimu personalu. Ci by se na oddéleni mohly vyskytovat
informacni letdky o vhodném chovani. Téz by sestry mohly byt vice proskoleny na toto
téma. Sestry musi podstupovat rizna Skoleni, tudiz by bylo mozné dalsi Skoleni pfidat a
uspotadat napiiklad kurz asertivity, ¢i komunikace v krizovych a stresovych situacich.
Rozhodné v tomto sméru ma zatim ¢eské zdravotnictvi zna¢né nedostatky.

Bohuzel nemalo respondentli zvolilo mozZnost , nevim®, €imZ se znacné
komplikuje moznost statistického zpracovani. Je tomu tak nejen u otazky ohledné
prevence sexualniho obtéZovani, ale 1 u tfech poslednich otdzek, na které odpovidalo
vSech 482 respondentti. Tyto otazky se tykaly mozné diskuse na téma sexudlni obtéZzovani
sester ze strany pacientd. Po této zkuSenosti bych moZnost ,, nevim “ zcela vynechala. Je
otazkou, proc ji respondenti vybirali tak ¢asto, zda opravdu na toto téma nemaji nazor a
nevi, nebo jim toto téma nestalo za kratké zamysleni a uptimnou odpovéd'.

Velice zajimavé odpoveédi psali respondenti na otevienou otazku tykajici se dle
nich adekvatnich napravnych krokli sexualniho obtéZovani. Nejednou se objevoval nézor,
Ze povolani sester je vnimano sexualizované kvili ceskym TV seridlim, které sestry
vyobrazuji Casto v kratkych suknich jako hloupé bytosti, které jen plni ordinace 1€kafte,
samy neptemysleji a jsou pouhymi loutkami. OvSem jest¢ smutnéjsi je fakt, ze tento
pohled na sestry Casto pfetrvava i u naSich kolegt doktorti. Téz zde respondenti psali jako

mozné napravné feseni situace, aby s pfipadnym agresorem promluvil doktor, jakoZzto
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vEtsi autorita, coz ukazuje postaveni sester ve spolecnosti, respektive Ze nejsou zdaleka

tak respektovany jako doktofi.

3.7.2 Komparace vysledkii vlastniho Setieni s vysledky diive zrealizovanych

studii

Turecka studie profesora Celika (2007) si dala za cil urcit prevalenci a agresory
sexualniho obtézovani sester v osmi tureckych statnich nemocnicich. Zjistili, Ze
z celkovych 622 respondentd méelo 231 (37,1 %) zkuSenost se sexudlnim obtézovanim.
V mé praci vyslo, Ze zkuSenost se sexudlnim obtéZzovanim mélo 34,65 % respondentd.
Avsak studie Celika (2007) zkouma veskeré sexualni obtéZovani, které se sestram déje,
tedy 1 ze stran 1€kaiti ¢i jinych nemocni¢nich pracovniki. V 77,1 % piipadech byli prave
doktofti piivodci sexualniho obtézovani, poté v 51,1 % piipadech ostatni sestry, na tietim
misté jsou poté pacienti se 43,3 %. Nasleduji pfibuzni pacientli a ostatni nemocnicni
pracovnici. Pacienti nejcastéji méli pozndmky se sexudlnim podtextem, nezadouci
sexistické vtipy a otazky, ¢i nechténé doteky. Téz zkoumali zavislost mezi zkuSenosti se
sexualnim obtézovanim a demografickymi udaji respondentti. V oblasti vzdélani (p =
0,034) a profesni zkuSenosti (p = 0,002) nasli statisticky vyznamny rozdil, v této praci
vysel statisticky rozdil ve véku (p = 0,0051). Vznikly rozdil mize byt zptisoben tim, ze
Celik (2007) rozdélil jednotlivé demografické tidaje do vice nez dvou kategorii,
konkrétné u délky praxe pracoval se ¢tyfmi. VSechny sexudlné obtéZované sestry uvedly,
ze sexualni obtézovani negativné ovlivnilo jejich duSevni a fyzické zdravi. Nejcastéji
uvadéli naruseni dusevniho zdravi (44,6 %) a bolesti hlavy (40,3 %), tfetina respondentil
uvedlo jako diisledek sexualniho obtéZzovani myslenky na opusténi zdravotnictvi. V této
predlozené praci vyslo, ze sexualni obtézovani negativné ovlivnilo 80 % respondentt.
Nejcastéji Slo pouze o znechuceni a hnév (ve 44,5 % piipadd). Poté dominovalo sniZeni
pracovni vykonnosti (7,14 %) a mySlenky na opusténi zdravotnictvi (6,17 %). Dle
kategorii nejcastéji dominovalo ovlivnéni psychické (v 60 %), fyzické ve 13,34 % a
socialni v 8,12 %, nijak nebylo ovlivnéno 20,13 %.

Japonska studie Yuri Hibino (2006) zkoumala cetnost sexudlniho obtézovani
sester ze stran pacientl a reakce sester. Data ziskdvala pomoci dotazniku vlastni tvorby:
na zacatku zjiStovala demografické udaje, poté uvedla definici sexualniho obtézovani dle
EEOC, nasledovala otazka, zda respondent nékdy zazil sexualni obtéZovani ze strany
pacienta, a pokud ano, komu to pifipadné¢ sd¢lili. Nasledovaly dvé oteviené otazky, kde

respondenti méli svymi slovy detailn¢ popsat svoji nejhorsi zkuSenost se sexualnim
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obté¢Zovanim a jak na ni reagovali. Z celkovych 464 respondentl mélo 259 (55,8 %)
zkuSenost se sexualnim obtéZovanim ze strany pacienta. Nejcasteji se jednalo o sexistické
vtipy a poznamky, nechténé osahavani, dotazovani na soukromy zivot a zirdni na sestru
oplzlym zpuasobem. Pravé k nechténym dotykiim dochazelo nejcastéji, kdyz se sestra
starala o pacienta, méfila vitalni funkce, upravovala postel, a tak dale. Mezi nejCastéjsi
reakce patfilo nicnedé€lani ¢i predstirani, ze se nic nestalo. Jen ve velice malo ptipadech
daly sestry explicitn€ najevo, Ze pacientovo chovani je obtézuje. Ve 243 ptipadech (94
%) si sestry vyzadaly pomoc od kolegy a pouze v 66 piipadech (25 %) se svéfili svému
nadiizenému. V 60 ptipadech (23 %) nikomu nesdélily, ze byly obéti sexudlniho
obtézovani. V této praci sdéleni druhé osob¢ vychazi nasledovné: kolegiim ve 42 %,
nadfizenému ve 30 %, nikomu v 10 %. Jako doporu€eni Hibino navrhuje vzdélavaci
programy zahrnujici nacvik asertivity.

Italska studie doktorky Magnavity z roku 2011 zkouma nésili na pracovisti vaci
sestram a studentlim oSetfovatelstvi v Italii. Studie se zii€astnilo 275 sester a 346 studentt
oSetfovatelstvi. Fyzickému nasili ¢elilo 13,4 % (n = 82) sester a 6,6 % (n = 54) studentd.
Nefyzické nasili, jako vyhruzky ¢i sexudlni verbalni obtézovani, bylo ¢astéjsi nez fyzické,
celkoveé ho zazilo 42,5 % sester (n = 91) a 34,1 % studentli (n = 102). Mezi nejcastéjsi
agresory patfili muzi (75 %) a nejcastéjsimi obét'mi byly zeny (88 % a 82 %). Rozdil
nastaval v plivodu agresora, v piipadé sester agresory fyzického nasili nejcastéji byli
pacienti a jejich ptibuzni (94 %), v ptipad¢€ nefyzického nésili téz (71 %). OvSem studenti
se setkavali s nasilim, jak uz fyzickym ¢i psychickym, spiSe ze stran kolegl, jinych
zaméstnanci, doktort, uciteli, mentord. Jako nejcastéjsi reakei studentdi uvadi ponizeni,
myslenky, Ze ud¢lali néco Spatné€, pochybnosti. OvSem sestry Casto pfemyslely o zméné

pracovisté ¢i povolani.
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ZAVER

V teoretické casti prace je definovano sexudlni obté¢zovani dle mezinarodnich
instituci. Dale je popisovano sexudlni obtézovani ve zdravotnictvi, jeho rozpoznani,
rizika, prevence, ¢i ndpravna feseni. V empirické ¢asti jsou uvedeny vysledky vlastniho
anketniho Setfeni, statistické zpracovani hypotéz a komparace vysledkii s jinymi
studiemi. K dosazeni zdmérii prace bylo realizovano dotaznikové Setteni, jehoz cilovou
skupinou byly sestry z $esti fakultnich nemocnic v CR, z internich &i chirurgickych klinik.
Ttetina respondentli odpovédéla, ze byla sexudlné€ obtézovéana ze strany pacienta, témét
ze sta procent piipadi byl agresorem muz. Frekvence, se kterou se se sexudlnim
obtézovanim respondenti setkdvali, se pohybovala v fddech mésice, cca desetkrat do roka.
Nebyla nalezena souvislost mezi druhem pracovisté a zkuSenosti se sexudlnim
obtézovanim.

Problematika sexualniho obtézovani na pracovisti je aktudlni i ve zdravotnictvi,
jak potvrdila nejen tato studie, ale i studie ze svéta. Do budoucna by se mélo toto téma
vice diskutovat hlavné ve Skolach, aby se budouci sestry ucily, jak vhodné komunikovat
s agresorem, jak se zachovat v krizové a emocné vypjaté situaci, ktera Casto kvuli
obtézovani mlze nastat. Bezpochyby by se do kazdého sylabu na Skole méla zatadit
profesni komunikace.

Ovsem toto téma by se mélo téz diskutovat na pracovisti. Zameéstnanec pii nastupu
do prace absolvuje rizné Skoleni, nebylo by jist¢ na Skodu, kdyby se jedno Skoleni
vénovalo pravé moznému sexualnimu obtéZovani a jeho pfedchazeni. Vétim, Ze nemalé
procento nov¢ prichoziho nemocni¢niho personalu je piekvapeno, s jakym chovanim se
v nemocnici setka, jako to bylo 1 v mém ptipade¢.

A vneposledni tadé by se o sexudlnim obtézovani mélo diskutovat
celospolecensky. Stale jsou ve spole¢nosti zakofenény jisté sexudlni stereotypy, které by
mély vymizet. V kazdém ptipadé by stacilo, kdybychom se k ostatnim chovali tak, jak
bychom chtéli, aby se ostatni chovali k ndm.

Hlavnim zamérem bakalaiské prace bylo pfinést vhled do této problematiky,
jelikoz je v Ceském prostfedi zatim velice opomijend. AvSak v jinych zemich se jiz
sexualni obtéZovani ve zdravotnictvi aktivné fesi. Nastavuje se vhodna vnitini politika
pracovisté, jsou porddany Skoleni s odborniky a zafizuji srozumitelné nahlaSovaci
systémy. Sexualni obtéZovani se netyka jen zdravotnictvi, je to celospolecensky problém,

a pro jeho fteSeni je v prvnim kroku nutné jeho uvédoméni, a ne prehlizeni a
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bagatelizovani, coz se do jisté miry zatim v ¢eské spolecnosti déje. S doporucenim pro
praxi bych se inspirovala z ptirucky britské Komise pro rovnost a lidské prava (EHRC
2020): definovat co je sexualni obtézovani a uvést relevantni ptiklady pro dané pracoviste
a skupinu zameéstnancl, zalozit srozumitelny nahlasovaci systém, vhodné proskolit
persondl (napfiklad interaktivni kurzy asertivity), vytvofit letacky na oddéleni o vhodném

chovani k personalu.
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PRILOHY

Priloha €. 1: Dotaznikové Setieni

Dobry den,

Jmenuji se Kristina Laudova a jsem studentkou 3. rocniku bakalarského studia
Vseobecného oSetfovatelstvi na 2. 1ékarské fakulté Univerzity Karlovy. Tématem mé
bakalai'ské prace je ,,Sexualni obtéZovani sester ze strany pacienti“ a k tomuto ucelu
jsem vyhotovila tento dotaznik. Chtéla bych Vias laskavé pozadat o vyplnéni
piedlozené¢ho dotazniku, jehoz vysledky budou slouzit k vypracovani empirické casti
bakalarské prace. Dotaznik je samoziejmé pln¢ anonymni, je uréen pro praktické i
vSeobecné zdravotni sestry a jeho vyplnéni Vam nezabere vice jak 10 minut.

Dé&kuji mnohokrat za Vas cas!

Kristina Laudova

A. Jaké je Vase pohlavi?

1. Zena
2. Muz
3. JING: e

B. Kolik Vam je let?

D. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
1. Stredoskolské
2. Vyssiodborné
3. Vysokoskolské

E. Najakém typu oddéleni pracujete?
1. Oddéleniinterniho typu (interna, pneumologie, neurologie, kardiologie,
gynekologie, onkologie, endokrinologie, ...)
2. Oddéleni chirurgického typu (chirurgie, ortopedie, traumatologie,
neurochirurgie, kardiochirurgie, urologie, spondylochirurgie, ORL, ...)

F. Na jaké casti?
1. Ambulance
2. Lazkova standardni ¢ast

G. Co Vy osobné povaZujete za sexudlni obtézovani? (Ize zvolit i vice moznosti)
1. Poznamky se sexudlnim podtextem

Sexistické vtipy

Pokrikovani

Vulgarni vyrazy a dotazy

Osahavani, hlazeni, doteky proti vali

vk wnN
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UmysIné odhalovani se pacienta

Dotazovani na schiizku

Dotazovani se na soukromy Zivot

9. Verbalni poznamky abyste se dotkl/a pacientovo téla
10. Pokus o sexualni napadeni

%N o

11. Stalking: pronasledovani sestry az domf

1. Ano
2. Ne - prejdéte prosim na otdzku Y a pokracujte ddle

Mate zkuSenosti se sexualnim obtéZovanim ze strany pacienta?

Zde prosim zaskrtnéte o jaké obtéZovani Slo a zaroven Vasi reakci na obtéZovani. Jedna

se o nejdulezit

vevs

€jSi otazku celého dotazniku, prosim, snazte se ji vyplnit co nejpresnéji

(Ize zvolit vice moZnosti):

takové
obtézovani
jsem
nezazil/a

zadna

snazil/a
jsem se
rychle
zaveést
konverzaci
na jiné
téma

délal/a
jsem,
jako
by se
nic
nestal
0

zasmal/
a jsem
se

snazil/a
jsem se
paciento
vi
vyhybat

oznamil/a
jsem
pacientov
1, 7Ze mé
jeho
chovani
obtézuje

oznamil/a
jsem to
svému
nadrizeném
u

poznamky
se

sexualnim

podtextem

sexistické
vtipy

pokiikova
ni

vulgarni
vyrazy a
dotazy

osahavani,
hlazeni,
doteky

proti vili

umyslné
odhalovan
ise
pacienta

dotazovani
na
schuzku

dotazovani
se na

soukromy
Zivot

verbalni
poznamky
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abyste se
dotkl/a
pacientova
téla

pokus o
sexualni
napadeni

stalking
(pronasled
ovani
sestry az
domil)

J.  Pokud Vam nevyhovovala Zadna z moznosti v predchozi otdzce, napiste zde prosim
strucné vlastni zkusenost:

K. Jakého pohlavi byl nasilnik?
1. Mui
2. Zena
3. MuiZiizeny

L. Napiste prosim frekvenci, se kterou se se sexudlnim obtéZzovanim ze strany pacientd
setkavate (napr. jednou MESICNE): ....ccceeeevreeereerireereeanas

M. Berete vazné sexualni obtéZzovani?
1. Ano, pacientovo chovani byvd zamérné
2. Neberu
3. Nepremyslim nad tim, byva mi to Ilhostejné

N. Za jakych okolnosti neberete obtézovani vazné? (lze zvolit i vice moZnosti)
1. Pacient je pod vlivem medikace
2. Beruv potaz zdravotni stav pacienta (kognitivni poruchy, demence, Urazy
mozku, aj.)

3. Pacient je mentalné postiZzeny
4. Sexualni obtéZovani beru vidy vainé
5. JiNé: e

0. Jak Vas ovlivnilo sexualni obtéZzovani? (Ize zvolit i vice moZnosti)
Psychicky:
1. Hnév
2. Znechuceni
3. Naruseni dusevniho zdravi
4. Zvyseny stres
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5. Syndrom vyhofeni
6. Pokles sebedlveéry
7. Uzkosti

8. Deprese

Fyzicky:

9. Poruchy spanku

10. Bolesti hlavy

11. ZvySend Unava

12. SniZeni pracovni vykonnosti

Socialné:
13. Myslenky na opusténi zdravotnictvi
14. Naruseni rodinného / spole¢enského zivota

15. Nijak
16. JINE: coorereeereeeeeesee e eeeesereeeen

P. Komu jste sdélila/a, Ze jste byl/a obéti sexualniho obtéZovani? (lze zvolit i vice
moznosti)

Koleglim

Stani¢ni sestie

Vrchni sestie

Nameéstkovi pro osetiovatelskou péci (hlavni sestra)

Ombudsmanovi

Doktorovi na oddéleni

Pratelim / rodiné

Policii

. Nikomu

10. JINé: e,

=

©® NG AW

Q. Pokud nikomu, proc? (lze zvolit i vice moZnosti)
1. Nepfislo mi to dllezité

Bél/a jsem se

Prislo mi to zbyte¢né

Stydél/a jsem se

Citil/a jsem vinu

Nevédél/a jsem komu to nahlasit

ouhkwnN

R. Uskutecnilo se néjaké napravné reseni této situace?
1. Ano —poté vynechte otdazku V & W
2. Ne - poté prejdéte na otdzku V a pokracujte ddle

S. Tykalo se toto feseni pacienta? (lze zvolit i vice moZnosti)
1. Ano, pacient byl edukovan o vhodném chovani na oddéleni
2. Ano, pacient byl pfelozen / propustén kvuli nevhodnému chovani
3. Ne, pacienta se netykalo
4. JING: e
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T. Tykalo se ndpravné feseni Vas / pracovniho kolektivu? (Ize zvolit i vice moZnosti)
1. Ano, byl/a jsem soukromé poucena o vhodném chovani v dané situaci

Ano, bylo usporadani skoleni s odbornikem

Ano, byla mi poskytnuta psychologicka konzultace s odbornikem

Ne

JING: oo

vk wnN

U. Jak jste s témito kroky byl/a spokojen/a? (1 = velice spokojen/a, 5 = velice

nespokojen/a)
1 2 -—- R 4 5
V. Pokud zadné ndpravné kroky nebyly uskute¢nény, myslite si, Ze mély byt?
1. Ano
2. Ne
3. Nevim

W. Jaké konkrétni kroky by pro Vas byly v tomto pfipadé adekvatni? .......ccccccovvvvrcereinrinrenen.

X. Jak Slo obtéZovani predejit? (Ize zvolit i vice moznosti)
1. Nijak, neslo

2. Edukace pacienta pfi pfijmu
3. Informacni letaky na oddéleni
4. Castéjsi $koleni na toto téma
5. Nevim

6. JiNé: e,

Y. Myslite si, Ze jste vystaven/a sexualnimu obtéZovani jakozto sestra vice oproti jinym

zaméstnanim?
1. Ano
2. Ne
3. Nevim

Z. Uvital/a byste vétsi diskusi v pracovnim prostiedi na téma sexudlni obtéZzovani?

1. Ano
2. Ne
3. Nevim

AA. Jak by podle Vas méla vypadat diskuse na toto téma? (lze zvolit i vice moZnosti)

1. Skoleni

2. Intervize

3. E-—kurzy

4. Nijak

5. JiNé: e,

Zde, pokud chcete, je prostor pro Vase osobni zkuSenosti, poznamky, komentare. ..
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Dékuji mnohokrat za Vas cas!
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W

Piiloha ¢. 2: Zadost o povoleni dotaznikového Setifeni ve Fakultni nemocnici v

Motole

Kristina Landova
bakaldFshy studijni program VEcobeoné ofetrovatelstvi
2. lékarsha fakulta Univerzity Karlovy
kontakini email: tina@razkova.co
R BN NN NN N N N K KN R K M M R N X MK M- KR

V Praze, dne 5. 12, 2023

Vizend pani

Megr: Jana Novikova, MBA
Namésthyndé pro osetiovatelskou péci
Fakultni nemocnice v Motole

v Uvalu 84/1

150 06 Praha 5 = Motol

Zadost o povoleni dotaznikového Setieni

Viiend pani ndmistlyné,

v souvislosti s zpracovanim bakalifské prace na 2. LF UK se na Vas obracim se zdvofilou Zidostd
o povoleni dotaznikového 3etfeni k zjiSténl informaci k tématu Sexudlni obtéfovini sester ze
strany pacientii’ u zaméstnancdl Fakultni nemocnice v Motele v rozsahu pfiloZeného dotazniku.
V pripad xdjmu Vim #jifténé informace poskytnu k VaZemu vywiiti,

§ podékovinim a s pozdravem LVJ'/F

Kristina Laudova
student 3. ro€niku

X NN MM NG M 2 XK K M e K K RN R e

Vyjadieni vedouciho bakalifské price:
Zadosti vyhovét doporucuji. i
V Praze, dne 5.12. 2023 /}1\/

PhDr. 54rka Tomovi, MPH, Ph.D., Ph.D.
vedouci bakalifské price

KX M M G K X XN B B M 020D MMM X K XN MM M K M
Stanovisko naméstkyné pro ofetfovatelskou pééi:

$ realizaci dotaznfkového Setfeni dle pFilodeného ndvrhu souhlasim - nesouhlasim,

VP dne 1-m /*J '{"
raze, an - =M1- m [f}‘l__\\ll
) ".| |

Mpgr. Jana Novakovd, MBA
niméstkyn# pro oietiovatelshou péti

-

FAKULTNI KEMOCHICE ¥ MOTOLE
150 06 Praha § - Miotnl, V Ovelu 84
mimestiynd pro of. péEi
150 00064203 DAC- CROMORINE
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Piiloha ¢&. 3: Zadost o povoleni dotaznikového Setieni ve Vieobecné fakultni

nemocnici I. chirurgicka klinika

VSEOBECNA FAKULTNi NEMOCNICE V PRAZE
U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2 | I€: 00064165, tel: 224 961 111

VEN PRAHA Formulaf | F-VFN-075 | strana 1z 1 | verze 4

ZADOST O DOTAZNIKOVOU AKCI

Zadost o umoznéni dotaznikové akce v souvislosti s odbornou praci

Piijmeni a jméno Zadatele |Kristina Laudova

Kontaktni adresa Staroceska naves 1, Vejprnice, 330 27

Telefon | 777039692 e-mailova adresa ’ tina@razkova.eu
Skola / fakulta Univerzita Karlova, 2. |ékarska fakulta

Obor studia Vieobecné oletfovatelstvi

Téma zavérecné prace |
Sexualni obtéZovani sester ze strany pacient(
Termin sbéru dat I 15.1.2024 - 15.2.2024

Pracovisté, kde bude sbér probihat I

chirurgicka klinika
Zjistované informace |
popis Cetnosti a forem sexudlniho obtéZovani sester ze stran pacienti

Forma prezentace dat: [
internetovy odkaz s dotaznikem

NahliZzeni do ZD: [ ne

Pouceni Zadatele: |

Zadatel se zavazuje, Ze zachova micenlivost o skute¢nostech, o nichz se dozvi v souvislosti

s provadénym vyzkumem a sbérem dat.

Dotazniky pouZité pfi sbéru dat musi byt anonymni.

Po zpracovéni vysledka je Zadatel povinen je predloZit pfislusnému ndméstkovi, ktery dotaznikové
Setfeni povolil.

Prezentace vysledki s uvedenim jména V3eobecné fakultni nemocnice v Praze je moZna pouze se
souhlasem reditele VFN.

Datum: 4.1.2024 Podpis Zadatele W

I = T )5
Vyjadreni vedeni pracc‘iylste /J( nﬁ‘g‘i ’2{;\
Vyjadreni vrehni sestry / primére / pfednosty Er Souhlasjm @Wﬂ‘%ﬂ\
Mgr. Pelra Camprova wehed ~ /7 ‘%0
wrchn! sestra i EE ﬁ Lo He, L,
Datum /ﬁ 7 ,),'y(él et ks Podpis 1. chirurgicka knka ,“:f%frv, q’rch
~ b4,‘,€1.€ Z]
Vyjadreni vedeni VSeobecné fakultni nemocnice v Praze N i ,,?O
)
Odpovédny ndméstek / feditele h
Vyjadreni pfislusného naméstka / feditele Q(Souhlasim [J Nesouhlasim
Bude za 3etenf vyZadovéna dhrada [J Ano ﬁ* Ne | Castka /
Datum 1101 200  |Podpis CSO&% e
Y PRAZE
NAMESTEK PRO NELEKARSKA
ZDRAVOTNICKA POVOLANI
L 128 08 PRAHA 2, U NEMOCNICE 49572
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Piiloha & 4: Zadost o povoleni dotaznikového Setieni ve Vieobecné fakultni

nemocnici II. chirurgicka klinika

VEEOBECNA FAKULTNi NEMOCNICE V PRAZE
U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2 | IC: 00064165, tel.: 224 961 111

Formulaf | F-VFN-075 | strana 1z 1| verze 4

7ADOST O DOTAZNIKOVOU AKCI

VFN PRAHA

7adost o umoznéni dotaznikové akce v souvislosti s odbornou praci

Pifjmeni a jméno Zadatele KRIST INA Lﬁbﬂﬁ)\}ﬂ:

Kontaktni adresa STﬁﬂOCEﬂ&or’ ves 1, 390 22 \EFRNICE
Telefon I-{"fzo 17 059 692 |9'm3”°"'{1 adresn I {ina@ razkow G
Skola/fakulta | I LEEARSA FAALTA  UnivERZIT] ROV

Obor studia vft'orpguué 0%(}300#7&9714{

Téma zavérecné préce_l CfxuﬁLN(OBTE'-EDW\{M{ GESEC. € STRANT f?‘I’UEMTT;

Termin sbéru dat [ A5.4.- 415.2.2004
Pracoviété, kde bude sbér probihat /
I Il CuktcG1 kA RUMEE

Zjistované informace | /

;oo k — 2
ERSTE. FRMY  SEXUALNIKO OTEZVAN  sestER 2€ STRAN FAUEMTK
Forma prezentace dat: | pap fUtoudi K VIIRADY AN AR E Qs BRALIESKE vRACe

Nahlizeni do ZD: | N

Pouceni Zadatele: ]

7adatel se zavazuje, Ze zachova migenlivost o skutecnostech, o nichZ se dozvi v souvislosti

s provadénym vyzkumem a sbérem dat.

Dotazniky pouZité pfi sbéru dat musi byt anonymni.

Po zpracovani vysledk je Zadatel povinen je predlozit pfisluinému naméstkovi, ktery dotaznikové

Zetfeni povolil.
Prezentace vysledkii s uvedenim jména Vieobecné fakultni nemocnice v Praze je mozZna pouze se

souhlasem feditele VFN.
Datum; 1. 224 Podpis zadatele W

Vyjadieni vedeni pracovisté

Vyjadreni vrchni sestry / priméFe / pfednosty )ﬂfﬂbﬂiﬁasm FAKULTNI[MELidSﬁR.@J'P]Iasim /
T Y-PRAZE St CHRIRGISGKNY .
y ' 02 h KARDI:OVASKULARNI .
R A Spry Foirs LR ;E*JQ MATERNOVA
g HHEMOCMCE 2 T29Tr PWL;JZ

Vyjadreni vedeni Vieobecné fakultn

Odpovédny naméstek / feditele
Vyjadfeni prislusného naméstka / reditele E‘Souhlasim [J Nesouhlasim
Bude za $etfeni vyzadovéana tihrada J Ano E Ne | Céstka
v

Datum 1101, 20% Podpis g% Q%Mﬁ‘i_,_

FAKULTNI NEMOCNICE

VPRAZE

NAMESTEK PRO NELEKARSKA
ZDRAVOTNICKA POVOLANI
128 08 PRAHA 2, U NEMOCNICE 49972
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kaldrska prace Sexudlni obtézovani sester ze strany pacientl
Bakalarska prac

Piiloha ¢&. 5: Zadost o povoleni dotaznikového Seti‘eni ve Vieobecné fakultni

nemochnici I1. interni klinika

VSEOBECNA FAKULTNI NEMOCNICE V PRAZE
U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2 | I€: 00064165, tel: 224 961 111

VEN PRAHA Formula | F-VEN-075 | strana 1z 1 | verze 4

ZADOST O DOTAZNIKOVOU AKCl

Zadost o umoznéni dotaznikové akce v souvislosti s odbornou praci

lPiijmeni ajméno zadatele | Kristina Laudova

} Kontaktni adresa Staroceska néves 1, Vejpmice, 330 27

|

| Telefon :777039692 e-mailovd adresa |tina@razkova.eu
F.__

'Skola / fakulta Univerzita Karlova, 2. ékafska fakulta

iObor studia Vieobecné osetfovatelstyi

Téma zavéreéné price |
Sexualni obtéZovani sester ze strany pacientd

Termin sbéru dat [15.1.2024 - 15.2.2004
Pracovisté, kde bude sbér probihat ’
linternf klinika

{Zjistované informace
Popis Zetnosti a forem sexudlniho obtésovani sester ze stran pacient(

Forma prezentace dat:

internetovy odkaz s dotaznikem

| Nahiizeni do 7D; | ne
Pouceni Zadatele: '

Zadatel se zavazuje, 7e zachova miéenlivost o skutecnostech, o nichz se dozvi v souvislosti
s provadénym vyzkumem a sbérem dat.

Dotazniky pouité pi shéru dat musf byt anonymni.

Po zpracovani vysledk( je zadatel povinen je pfedlozit prisluinému naméstkovi, ktery dotaznikové
Setfeni povolil.

Prezentace vysledk s uvedenim Jjména Vieobecné fakultni nemocnice v Praze je mozna pouze se

souhlasern feditele VFN.

Vyjadfeni vedeni pracoviita

Datum: 4.1.2024 Podpis Zadatele

Vyjadreni vrchni sestry / priméafe / prednosty l f;g_gr E’ouhlasim [J Nesouhlasim
Pt (? A2y Podpis Mgr. liona Lalové

TSR =
Vyjadieni vedeni Vicobecné fakul{m’ ﬁamocnice v Praze
z 7z

Odpovédny néméstek / feditele

Vyjadfeni pfisluiného ndméstka / feditele [ souhiasim [C] Nesouhtasim
Bude za Setfeni vyzadovana dhrada 0 ane [ Ne ‘ Castka '

Datum [Podpis
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha ¢&. 6: Zadost o povoleni dotaznikového Seti‘eni ve Vieobecné fakultni

nemocnici IV. interni klinika

VSEOBECNA FAKULTNI NEMOCNICE V PRAZE
U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2 | I¢: 00064165, tel.; 224 961 111

VEN FRAHA Formulad | F-VFN-075 | strana 12 1 | verze 4

ZADOST O DOTAZNIKOVOU AKCI

| Zidosto umé_inénj dotaznikové akce v souvislosti s odbornou praci

Piijmeni a jméno fadatele ‘ Kristina Laudovia
| Kontaktni adresa | Starogesks naves 1, Vejprnice, 330 27

Telefon | 777039692 |e-maitova adresa | tina@razkova.cu
Skola / fakulta Univerzita Karlova, 2. 1&kafska fakulta

Ober studia Vieobecné cletiovatelstvi

Téma zévéreéné price |
| Sexudini abtéovani sester ze strany pacientd

Termin sbéru dat 15.1.2024 - 15.2.2024

Pracoviétd, kde bude sbér probihat |

interni klinika

Zjistované informace |
popis éetnosti a forem sexudiniho obtéZovini sester ze stran pacientd

| Forma prezentace dat: |
internetowvy edkaz s dotaznikem

Nahlizeni do 7D: | ne
Pouceni fadatele: |
Zadatel se 2avazuje, Ze zachova midenlivost o skutefnostech, o nich se dazvi v souvislosti
5 provadénym vyzkumem a shérem dat,

Dotazniky pouZité pfi sbéru dat musi byt anonymni.

Po zpracovani vysledkd je Zadatel povinen Je predloit pfisluinému namastikovi, ktery dotaznikové
Setien| povolil,

Prezentace wysledk( s uvedenim jména Vieobecné fakultn/ nemacnice v Praze je moing pouze se
souhlasem feditele VEM.

e
Datum: 4,1.2024 Podpis zadatele | ( il
|
.- : VyjadFeni vedeni pracoviité
Vyjédient vrchni sestry ¢ primére / plednosty m Souhlasim | ;{%[ . 'Heiwhlasii-rl. {0C
T ¥ e '-_1_J N TTERTT RO
Datum 1w By Podpis Ld-“:' mr{'u:c-.':- | 004 "'b I; E

Vyjadreni vedeni Vicobecné fakultni nemocnice w Praze

Odpovédny ndméstek / feditels

VyjédFeni pfisluiného néméstka / feditele O seuhlasim ] Nesouhlasim
Bude za Setfeni vyzadovéna Uhrada O ane [0 Ne | Castka

Datum | Podpls ’
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha & 7: Zadost o povoleni dotaznikového Setieni v Thomayerové fakultni

nemocnici Urologicka klinika

B F-TN-185
Formulaf vorzo 112022
Fakultnl Thomayerova nomosnice 1
Tho mayerova Sirona z1
nemo
g Widaiskd 800, 140 59 Prahi 4 = Krl

Pokyny k podani #adosti o umoinéni shéru dat ve FTHN

Pokyiy pro adasiele

Zadost mosite posat pisennd, wvést darm a q'fi;
phishizném odddlens FTM k padpiaz o poté v Cenliu vl

pudpls, Zidust véend pliloh pledite psobné g
Elivdni FTHN,

Pisemnd ddost musi ahsahovat:

Smeni o jueno adatele: Kristin Laudavi
:i;; l::kmi :Ju-.lrcsa: Staroteskd ndves 1, Yelproice, 330 27
Telelon: +420 777 039 6%
E-mail: tinad razRovi.eu
SkolaFakulta: 2. Ikafsk fakully Univerzity Karlovy
Obor siudia: Vicobeené ofetFovatelsivi

Roznik studia: 3. roduik
Ulzel shéru Setfeni: dotaznik k bakaldPské prici

Fpisob provedeni sbérs dat; dotaznik )
E:uiu-:" E":'-il'umné metody, popiste, pliloite dokumentaci: kvantitatival vizkum formou dotazniku
Termin sbéru: 15.1,.2024 - 152.2024

Pricovidtd, kde bude sbér dat proveden: Urelogickd Klinika 3. LF UK a FTN

Prezemace dot: v bakaldFské préci a pfi abhajobi

Poufeni { o skutefnostech, o nichi se dozvi vsouvislesti

Zadate] se zavazuje, Je zachovi miEenlives !
s providénym shEren: dat. Pougita data budou anenymni, Dekumentace je piflohou Zddosti (napf.
dotaznik). )
Po_zpracovini Fadatel pFedlodi vsledky Centru_veddldvinl, budoun dile piediny plislufnému

nfdméstkovi, ktery shir dat povaolil. . -
Prezentace vysledki s uvedenim jména Fakulinl Thomayerovy nemocmice je molnd pouze s jejim

souhlagem. L_L_ﬁ_x/
T POAPES! ovsvnninannrorommnnmnsss Iaiessarasansanibiatanin

Daturm 60120248 e,

Vipliiuje Fakultni Themayerova A cmonice
VyJadFeni vedoucilio klintky f oddfleni FTN
o aNoO O »c

Souhlasim se shérem dat

Podaduji vyjidieni etické kemise O AND q ME -
Fakulini Thomayerova nemoenlca
wam el b 140 59 Praha 4 - Kré, Videfskd 800
ke L] praf, MLUDE Roman fachoval, Ph. D,
pladnosta Urologlcks klindky 3 LF UK a FTH

Stvrzuji, #e budou ochrinéng esabni dina pacien| i

LR LIS

Duturm: :
Pilpis vedoucilio kliniky / oddElend

Vyjddfeni odpovidného nimbsika;
Souhlusim se shérem dat h ANO | O NE
. Iy

Dratung; 12,01, 204

Pudpis odpoviingia nhmdaika 0t 4o Mioitkond, WA
r-;.:_.lmltn] Thomayerova
Videfiska 800, 140 EQP;::TKLE

Naméastek pro nelékafsks 2
ravoitndchol
Povoldn|
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha & 8: Zadost o povoleni dotaznikového Setieni v Thomayerové fakultni

nemocnici Chirurgicka klinika

F-TN=185
Formulaf verze 112022
Eal - Fakultn Thomayerova nemocnice !
THOyab Sirana z1
nemocnice Videfska B0, 140 59 Praha 4 - Kré

Pokyny k podani 2adosti o umoZnéni sbéru dat ve FTN

Pokynv pro #adatele

Z4dost musite podat plsemnd, uvést datum a vil pedpls. Zidost vEemé philoh predile osobnf na
prigluiném oddéleni FTIN k podpisu a poté v Centru vedEldvini FTN,

Pisemni #idost musi obsahovat:

Pijmeni a jméno Zadatele: Kristina Laudovi

Kontakini adresa: Starofeskd ndves 1, Vejprniee, 330 27

Telefon: +420 777 039 652

E-mail: tina@razkova.eu

Skola/Fakulta: 2. lékaFsks fakulta Univerzity Karlovy

Obor studia: Vieobecné ofetfovatelstvi

Rotnik studia: 3. refnik

Ulzel shéru etfeni: dotaznik k bakaldfské prici

Zplisob provedeni sbéru dat: dotaznik

PouZité vyziumné metody, popite, pfilo#te dokumentaci: kvantitatvni vyzkum formon dotammiku
Termin sbéru: 15.1.2024 - 15.2.2024

Pracoviité, kde bude sbir dat proveden: Chirurgicks kiinika 1. LF UK a FTN
Prezentace dat: v bakal&fské prici a pfi obhajob#

Poufenl
Zadatel se zavazuje, Ie zachovd mifenlivost o skutefnostech, o nichi se doxvi v souvisiosti

s providénym shirem dat. Poukitd data budow anonymni. Dokumentace Je pfillohou I8dost (napf.
dotarmik).

Po zpracovini ¥adatel pFedloM Centru vzdEliviinl, budou dile pfed sloinému

nimEstkavi, ktery sbiér dat povolil.
Prezentace vislediol s ovedenim jména Fakultni Thomayerovy nemecnice je mofnd pouze s jejim
souhlasem.

Dok . 8. 204, oo iiiammiviininis mers iiansen Podpis: ...
¥ypliiuje Fakultnl Thamayerova nemocnice

Vyjddieni vedouciho kliniky / eddEleni FTN

Soublasim se shérem dat )‘.’f AND O NE

F*“".ﬂ_»..
Poaduji vyjédrent etické komise oo imo, . f NE

s L a m
Stvrzuji, #2 budou ochrinéna osobni data pacienti : .p::'_?.q " lea 4

By = P P Z
e il N U PR Tk Lanbka
Podpis vedouéta, kliniky / pdddleni
VyjidFeni odpovidného namistka: ; i |
Souhlasim se shérem dat D AND y O NE
I L. e sl Meitons, M
Podpis adpovidného niméstka

“akuitni nomeyerova nemocnice
Widefiska 800, 140 35 Praha 4 - Kt
Mamistek pro nelékaiaks zdravotnidd
povoldnl
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Bakalarska prace

Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha €. 9: Zadost o povoleni dotaznikového Setfeni ve Fakultni nemocnici

Bulovka Interni klinika

»
)

FAKULTNI NEMOCHICE BULOVKA
Budinova 67/, 180 81 Proha 8

tel. 26608 1111, e-mail: infoi@bulevko.ex
1DDS: n¥hiszm, IC0: 00044211

www bulovka. cx

studenta

02 F FMNB_117
Liddost o latheni v rimcl zivirednd price

Strara & /Colopm giran: 171
Warze: 01, M4/2021

Zadost o Setfeni v ramci zdvéreéné prace studenta

(soulasti vyplnéné Zadosti je vzor dotazniky, otazky rorhovoru nebo osnova kazuistiky)

Jméno a pijmeni 2adatele: Kristina Laudové

Datum narozeni; 29.09.1998

Adresa: Starofeska ndves 1, Vejprice, 330 27

E-mail: tina@razkova.eu

Telefor: 777 039 692

Skola/ univerzita: Univerzita Karlova, 2. 16kafsks fakulta

Obor studia: Vieobecné oetfovatelstvi

Téma zhvéreéné préce: bakalaiska prace

Termin sbéru dat: 15.1.2024 — 15.2.2024

Pracavisté, kde bude sbér dat probihat: interni klinika

Zjittované informace: Sexusini obtéZovéni sester ze strany pacientd

Forma prezentace dat: internetovy odkaz s dotaznikem

Datum: 4.1.2024 Podpis Zadatele: W
Vyjadieni odd. vzdélavani: Girada v celkoyé vy .1..5{" EL;_ :
1EH
betrv sy Lol Shy _f‘f',c.,‘,
160 &1
v . oo Pod __“;. o L &0- 00 A408 2533
Prazedne: o 7 hop |='I!-..':|.meh ol
VyjédFeni vedouciho pracovisté: uhlasirmy/ nesouhlasim
V Praze dne: '1}'7 Podpis: £
VyjadFeni ndmistka Feditele: \E,, (" souhlasim/ nesouhlasim 7= "
/.-_'.- Loy
V Praze dne: .'f rd ‘/‘{f‘f.'() Pﬂdpi'i: E"J_.f,h;r;_._ e, |

Zadatel bere na védomi, Ze poskytnuté osobn Gdaje hudnu” zpracovany v souladu s GDPR.

Pouteni fadatele:
1

2)
3)

souhlasem feditele Fakultni nemocnice Bulovka, nebo jim povéfenym zéstupcem,

83

Zadatel se zavazuje, ie zachové micenlivost o skuteénostech, o nich se dozvi v souvislosti
s provadénym vizkumem a sbérem dat.

Dotazniky poufité pfi sbéru dat musf byt ancnymnl.
Prezentace vysledki s uvedenim jména Fakultni nemocnice Bulovka je moind pouze se



Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha ¢. 10: Zadost o povoleni dotaznikového Setreni ve Fakultni nemocnici

Bulovka Chirurgicka klinika

B
B

FAKULTHI MEMDCHICE BULOVKA 02_F_FNE_117

Budinava 47/2, 180 B1 Proho 8 Fidost o tetfeni v rimd zivireind price

tel, 26608 1111, e-mail: info@bulavkoc:  grudenta Strara £/ Cefkern stran: 11
1DD%: nPhisam, IC0: 00064211 Vierze: 0, D4/2021
wearw. bulovka.cx

Zadost o Setfeni v ramci zavéreéné price studenta
{soudisti wplnéné #adosti je vzor dotazniku, otdzky rozhovoru nebo osnova kazuistiky)

Jméno a pfijmeni Zadatele: Kristina Laudovd Datumn narozeni: 29.09.1998

Adresa: Starofeska ndves 1, Vejprnice, 330 27

E-mail: tina@razkova.eu Telefon: 777 039 692

Ekola/ univerzita: Univerzita Karlova, 2, lékafska fakulta

Obor studia: Vieobecné ofetfovatelstvi

Téma zivéreéné price: bakaldfska prace

Termin sbéru dat: 15.1.2024 - 15.2.2024

Pracoviité, kde bude shér dat probihat: chirurgicka klinika

Zjistované informace: Sexualni obtéZovani sester ze strany pacientd

Forma prezentace dat: internetovy odkaz s dotaznikem

Datum: 4.1.2024 Podpis Zadatele.
- e écw"ﬂ‘—t_,-'

< Uhrada I
e A o
? PeAT ::fg ag:oirq;u, u1,v&{m 2533
V Praze dne: l,{[; £ 2%‘. Podpis3ov | 4 VAR o
VyjadFeni vedoueiho pracoviité: épuﬁ'[’gsim / nesouhlasim ﬁ H|:|_I|J;':<-qfl.-_f.1.-{ir. q.
f_l:lfﬁg - . THO Of Proho

('I-” if a klinika f SO0 00044217, ref; JABGE

VPrazedne: 4 / 74 Podplss =\ estra % !

VyjadFeni ndméstka Feditele: éhta__s[m / ne;auhlasin)f e

V Praze dne: ff--;f 293? Podpis: L

Zadatel bere na védomi, 7e poskytnuté osobni tdaje budou zpracoviny v souladu s GOPR.

Poudeni Zadatele:
1) Zadatel se zavazuje, 3e zachovi miZenlivost o skuteénostech, o nichi se dozvi v souvislosti
s provadénym vyzkumem a sbérem dat.
2} Dotazniky poudité pfi sbéru dat musi byt anonymnl.
3) Prezentace vijsledk( suvedenim jména Fakultnl nemocnice Bulovka je moinéd pouze se
souhlasem feditele Fakultni nemocnice Bulovka, nebo jim povéfenym zastupcem.

84



Bakalarska prace

Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha ¢. 11: Zadost o povoleni dotaznikového Setreni ve Fakultni nemocnici

Hradec Kralové II. interni klinika

Fakulini nemoenice Hradee Kedlove
4 Sokolekd 581, 500 05 Hradee Kralové - Novy Hradee Kralové

Potvrzeni o vizkumu v ramei zhviretné/semindrni price

Kristina Laudovi

29.09.1998

Slarobeskd nives 1, Vejprice, 33027
+420 777 039 692

tinafrnzkova.eu

PHjmeni a jméno studenta, titul;
datum narozeni:

adresa bydlidte (ulice, &p. PSC, mésto):
telefonni kontakt:

e-miail:

Nizev ikoly, fakulta: ' Univerzita Karlova

2, lékafski fakulta

Studijni obor, roénik: Vieobecné ofetfovatelsivi

Typ préce (bakald i‘slui; diplomovi, dh;ﬂaEnL ""ii;ka!é;‘skﬁ prace
habilitatni, absolventska, semindrni):

" _Scxuéln_i obt&Zovini sester ze strany pacienti

Téma:

-.I ménn-;baucﬂm pr_ice: | PhDrS_flrlm_Tor;l_mE MFH_P_hD ,PE
Elu;pina r:spanﬁént-ﬁf piedpoklé;i_.;ﬁjr__pocet: ___2_00_ - ___
Klinika — pracoviits, kde bude vjzkum Tnterni klinika

providén: g S e
M_eﬁii;a vj'zk.uﬁ'-u: - - o | Anketni Setfe B
Obdobi vyzkumu (od - do):  51204-1522024 ]
‘Soublas vedeni pracovisti s vjzkumem | ) e
méoo: :
Razitko, podpis, datum:

Beru na védomi, %e moje vyise uvedené osobni idaje jsou ve smysiu ¢l 6. adst. 1 b) Obecného
nafizeni o ochrané osebnich tidajii (GDPR) nezbyiné pro uzavieni smiowy o odbornd praxi -
vizkumu s Fakulini nemocnici Hradee Krdlové, I 00179908, kierd fe bude zpracovivat po dobu
pribéhu prace - vizkumu o ndsledné je uloZi po dobu Béh skartacni iy, kterd aktudlng Cini 10
fet.

Datum: ‘,’: A Joky Podpisy Zadatele:

%\/ f,-,“,..k_..--*“"_“ Maner: astroemerologecka kinik
RS - - ] mocnica Hradec Kralove
Vedouei price Siudent W1 05 Hrades Krdlowd

i -
. Able v o obolon'é
et ey e
Strana 1/1
Potvrzeni o vizkumu v rimei zdvérebné /semindmi price

Pfiloha &. 5 SM_8/MET_9, verze 2
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha ¢. 12: Zadost o povoleni dotaznikového Setreni ve Fakultni nemocnici

Hradec Kralové I11. interni klinika

Fi It Fukulinl nemocnice Neadee Krilove
i 4 Sokolskd SR1. 500 05 Nradee Krilové - Novy Hradee Krillové

Potvrzenl o vizkumu v rimei ravEredné/semindrni price

PHijmeni a jméno studenta, titul: . Kristina Luucova

datum narozeni: 29,09, 1998

adresa bydlidte (ulice, &p. 'SC, mésto): Staroteskd ndves 1, Vejprnice, 330 27
telefonni kontakt: +420 777 (039 692

e-mail: I tinafrrazkova.cu

Nazev Ekoly, fakulia: ' Univerzita Karlova

2. lékafskd fakulta

Studijni obor, roénik: Vieobecné ofelfovatelstvi

Typ prace {bakalifsks, dlplumwi dlsgruén[, Bakalafsk:i praoe
habilitaéni, absolventski, semindrni):

Téma: | Sexudlni ub_l,&arvﬁni sesler ze strany pacientd
I -— e S ——

Jmenn vedoucho pr priice: ] | PhDr. Sé.rkﬂ rka Tomovd, MPH, Ph D., Ph.D.

Skupina respondentd / predpoklddany pocet: | 200 B R

Klinika — pracoviit?, kde bude vizkum Internd klinika

providén:

‘Metodika vyzkumu: Anketni Setfeni o !

Obdobi vjzkumu (od - do) 15.1.2024 - 1522024

‘Souhlas vedeni pracuwit! sv?:lr.umem — -

_Jm_e_nu. . e =i ‘-“i‘ Lnch - Fajeniini nemoenice Hradee Krilovs

Razitko, podpis, datum: PSBRT  Gopoluhs . 581, 500 05 Hrades Krilové
| e M. internl gerontometabolickd klinika

[R5 g 1. 2ve

Beru na védomi, Ze moje vyse uvedend osobni tidaje jsou ve smyslu ¢l 6, odst. | b) Obecného
nafizeni o ochrand osobnich idajti (GDPR) nezbyiné pro uzavfeni smlowvy o odborné pravi -
vizkumu s Fakultni nemocnici Hradee Krdlové, IC 00179906, kterd je bude spracovdvat po dobu
priibéhu praxe — vizkumu a ndsledné je wloZi po dobu héhu skartacai thitty, kterd aktuding dind’ 10

fer.
Darum: 5.1 Joi Podpisy Zadatele:
L_“PHL__,_,.--""_"\
Vedouei price Studem
Strana 1/1
PHloha & 5 SM_B/MET_S, verze 2 Potvrzeni o vizkumu v rimei siveretnd/seminami prace
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha & 13: Zadost o povoleni dotaznikového ve Fakultni nemocnici Hradec

Kralové IV. interni klinika

L“‘ "% . - £
e Fakuhni nemocnice Hradee Krilové b b
* 4 Sokolska 581, 500 05 Hradec Krilové - Novy Hradee Krilové

Potvrzeni o vizkumu v rimei zaverciné/seminarni price

Kristina Laudova

20.09.1998

Piijmeni a jméno studenta, titnk:

datum narozeni:

adresa bydlise (ulice, &p. PSC, mésto): Staroteska naves 1, Vejprice, 330 27
telefonni kontakt: +420 777 039 692
e-mail: tinnarrazkova.cu
Nazev $koly, fakulta: Univerzita Karlova
2. Iékafska fakulta
Studijni obor, roénik:  Vicobeené osetfovatelstyi

Top price (bakalfsks, diplomovi, disertani, Bakaldfskd price
habilitatni, absq_h‘emské, seminirni):

Téma: " Sexulni obtézovani sester ze strany pacienti
Jméno vedouciho price: [ PhDr Sarka Tomovi, MPH, PhD. PhD.
Skupina respondentis / predpokladany pocet: | 200 N AR
Klinika — pracovisté, kde bude vizkum | IV. interni Klinika

providén: =~ =0 L

Metodika vizkumu: :  Anketni Setfeni :
Obdobi vyzkumu (od — do):  ]151.2024-152.2024

Souhlas_\'cdeni przcovx!ti s \_r:;"zkumm

Jméno:

Razitko, podpis, datum:

Beru na védomi, Ze moje vySe uvedené osobni tidaje jsou ve smyslu ¢l. 6, odst. 1 b) Obecného
nafizeni o ochrané osobnich tidajit (GDPR) nezbytné pro uzavieni smlouvy o odborné praxi -
vyzkumu s Fakultni nemocenici Hradec Krilové, IC 00179906, kterd je bude zpracovavat po dobu
pribéhu praxe - vyzkumu a ndsledné je ulofi po dobu béhu skartacni iy, kierd aktudiné &imi 10

let.
Datum: 51 Joit Podpisy Zadatele:
%_/ Z—"ﬂ) ,L/\
anamsdrasrasestessnrsassnrerans B
Vedouci price Student
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Piiloha ¢. 14: Zadost o povoleni dotaznikového Setfeni ve Fakultni nemocnici

Hradec Kralové Chirurgicka klinika

Fakultni nemocnice Hradee Krilové
Sokolskd 581, 500 05 Hradee Krilové - Movy Hradec Krilové

Potvrzeni o vizkomu v ramei zdvéreéné/semindrni price

| Piijmeni a j.méno studenta, titul: | Kristina Loudové
datum narozeni: | 29.09,1998 N
a.drasa bydliste {1.tlm|:~ 2, £p, F'SrC mEslu} I Starofeskd naves 1, Vejpmice, 330 '7"?
telefonni kontakt: ' +421} TIT 039692

-matl
\iam Sholy, fakultl

tm:l"&f'ra:kqva cu |

| Univerzita Ka.rluva

| 2. Iékatska fakulta
|
e | - )
Studijni obor, rodaik: | Wieobecné oetfovatelstvi
Typ price (bakalifskd, diplomova, disertatni, | Bakaldfskd price
|

_h:_ihllltai_!nl, absolventskd, semindrni):

Téma:

.ln_iéna \rﬂlouchn prﬁce,

Skupina respandmtﬁ ! predpokladany potet;

Klinika — pracovisté, kde bude vyzkom
providén:

Metodika vizkumu: .

Obdobi vyzkumu (od — do):

. Sexualm obtézovani sester ze !.tran:.r pacientd

1 15 s 2024—1522:12¢

| PhDr. Sirka Tomové, MPH, Ph.D., Ph.D.

2‘!}[} f
Ehln.u'glckﬁ klinika

Ank:lm .’i:tm'n

Souhlas ved__r!:[ muvﬂl!_s vizkumem

Jméno: ﬂtfgﬂﬂmw
: 3 SR st v SR RV -
wtku’ podpls, o | of Hr?1 At ~I Jul ! ”‘:l:. :

ce Krdlows

Beru na védami, fe moje vySe uvedené osobni iidaje json ve smyslu df 3 ocisr ! b} Obeendho
nafizenl o ochrand asebnich iidafd (GDPR) nezbyiné pro wzavieni smiowvy o odborné proxi -
vyzkutmu s Fakultni nemocnici Hradee Krdlové, IC 00179906, kterd je bude zpracovival po dobu
pribéhu praxe = vizkumu a ndsledné je wloZi po dobu béhu skartadnl Mhity, kerd aktuwdlné Sinl 10
fer,

Damum: 5 4. 504

Podpisy fadarele:
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Bakalarska prace Sexualni obtéZovani sester ze strany pacientd

Piiloha & 15: Zadost o povoleni dotaznikového Setfeni ve Fakultni nemocnici
Ostrava Chirurgicka klinika
i

Fakultnf nemocnice Ostrava
17, listopadu 170075, 70 62 Oslrava-Poruba

Zadost o sbar dat pro studijnl uéely

Jméno a piijmenl, titul: Kristina Laudova
Kontaktnl iidaje:

Jste zaméstnancem FNO?

Pokud jste zaméstnancem
jiné organizace neZ FNO,

uvedte |akd? N AR TR AT | AT A s e (R e e e DN

[=] Oslraveka univerziia Sl N S s e e =
Nizav vysoké / vyidl Jina vysoka / vy33( odborna Skola
odborné &koly Adresa jiné vysaké / vy55i odborné Skoly:
Nazev fakulty:
Nazev studovaného oboru:
Roénlk studia:

|_X] bakalafské prace

[] absolventské prace

[ diplomavé prace

[] rigorézni prace
Sbér dat je za (icelem [ dizertaéni prace

[ jiny typ préace:

upfesnéni jiného typu prace:
Nazev prace: Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacienta

Jméno a pfijmeni ,
vedouciho odborné prace: | PhDr. Sérka Tomova, MPH, Ph.D., Ph.D.

Nazev pracovisté FNO, kde . , L
ma byt sbér dat proveden: Chirurgicka klinika

Termin zahéjeni a

ukonéeni sbéru dat: B0 S

Datum: 54_@'} b‘/{/____ zJ .........................
[/ """""""" podpis Zadatele ~ podpis vedouciho odborné prace nebo ved. katedry

AVA
Vyl4dFeni FNO: souhlasim [] nesouhlasim F ’ u.1 }é::ﬁnoc?;iik?: i&tﬁ
3 i fovotelskou

Datum: j / DZOJ} N ﬁz Dok
................... 4 e 7 ST

Povinné pfilohy 2adosti: Univerzita Kapova

1. Potvrzenl o studiu 2. 1ékarskA (Akulla

it w1y Dekandt - Stugfaibddéluni {5)

""""""" datum, vz )ik ¥ PoGps studinine odddlan 7T
2. Strutnd anotace odborné prace e
3.V pilpadé dotaznikového Setfenl vzor dotazniku, v pipadé rozhovoru ndvrh otazek
Zadost potvrzenou studentem | vedoucim odbarné prace zadlete ve 2 orlgindlech pro nelékafské obory na
sekretariat naméstkynd pro oletfovatelskou pétl, nebo pro lékafské obory na sekretaridt ndméstka pro
léZebnou pédi, Fakulini nemocnice Ostrava (Domov sester), 17. listopadu 1790/5, 708 52 Ostrava-Poruba.
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Bakalarska prace Sexudlni obtéZovani sester ze strany pacient(

Z4dost o sbdr dat pro studijni itoly

Prohlagoni o mlzonlivostl

Sy /
9 Gmeno,priment  KRIFTIVA LAUINOUA

datum narozeni

se Zavazuji zachovdvat Uplnou midenlivost o viech Informacich, které jsem zliskal v souvislosti se sbérem dat ve
Fakultni nemocnici Ostrava za tdelem popsanym na slir, 1 loholo tiskoplsu. Jedn4 se zejména o tylo informace:;

1. Viechny informace tykajlcl se osobnich tidajy paclento:
a. jméno pacienta,
b. zdravotnl stav pacienta,
c. hospitalizace/ambulantni pé&e ve FNO,
d. jind.

2. Informace o zdravotnickém zafizeni, Klinice, Ustavu, centru, oddé&lenich, na kterych sbér dat prabihal.

Déle se zavazuji neposkytovat Zadné informace o Fakulini nemocnici Ostrava sd&lovacim prostfedkim,
prostfednictvim socidlnich siti, apod..

Jsem si védom(a), Ze pacientska data mohu éerpat pouze z dal pacientd, ktefi k tomu udélili souhlas (viz zAznam
v Prohlaseni pacienta/zakonného zastupce — zdravolnl sluzby: hospitalizace/ambulantni péce”).

Jsem si védom(a), Ze ziskana data mohu ve své praci pouzit pouze v anonymni podobé, tzn. konkrétni pacient
nesmi byt Zadnym zpisobem identifikovatelny.

Jsem si védom(a), Ze povinnost micenlivosti nezanika ukongenim mé ¢innosti ve FNO.,

PoruSeni vye uvedenych zdsad miZe byt divodem odebranl souhlasu ke sbéru dal, rovnd moZe mit za
nasledek dsledky plynoucl z porugenl platné legislativy jak v roving trestn@pravni, tak v rovind ob&anskopravni.

V Ostravé dne: 5- 1. 2024 LVJ\
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