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TV télesna vychova

MZ CR Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

vUC Vyssi tizemni celek



UvVOD

Soucasny vyvoj zdravotni péce klade diiraz na zlepSovani poskytovani
zdravotni péce, jeji zkvalitnovani a zvySovani dostupnosti. Mimo to je také
jednim z hlavnich trendii poslednich let zvySeni preventivnich opatfeni a postupt,
jejichz hlavnim cilem je zamezit vzniku riznych druhG onemocnéni. V této
souvislosti se standardné uziva pojmu preventivni program, ktery byva definovan jako
soubor aktivit, které vedou k snizeni nebo uplnému zamezeni vzniku patologickych
jevi a nasledné€ i vzniku riznych onemocnéni.

Preventivni programy a aktivity si kladou za cil, vychovavat spole¢nost
k lepSimu zivotnimu stylu, osvojeni zakladnich ramct chovani, které jsou dilezité
pro zdravy rozvoj osobnosti ve zdravotni, socidlni 1 psychické oblasti.
predskolni a Skolni obdobi déti a mladeze. Je to dano nejen dobou, kterou déti a
mladez stravi ve vzdélavacich zafizenich, ale 1 formovatelnosti mladého ¢lovéka a
jeho ochot¢ ucit se novym vécem.

Déti a mladez ziskavaji ve Skole vSechny dilezité informace pro dalsi
rozvoj, proto je potfebné a hlavné ucelné propojit vyuku zakladnych znalosti
s vyukou v oblasti prevence.

Skolni vzdélani hraje vyznamnou roli ve formovani osobnosti déti a
mladych lidi. To, co se v tomto obdobi nepodaii zakiim a studentim ptedat, 1ze
jen velmi obtizn¢ dohnat v dospélosti. Toto je také ditvod, pro€ je oblasti prevence
socialné patologickych jevt u Skolni populace vénovana mimofadna pozornost.

Tato diplomova préace je zaméfend na zjisténi postojui studentli na
sttednich Skolach k vyuce prevence a jejich spokojenosti se ziskanymi
informacemi. V teoretické casti nabizi prace pohled na organizaci a vyuky
preventivnich programti na Skoladch. V empirické ¢asti se tato diplomova prace
zabyva postoji studentii k preventivnim opatienim, piedevSim se snaZzi zjistit
motivaci studentil k preventivnimu chovéani a jejich pfesvédceni fidit se podle
ziskanych informaci v realném zivoté. Analyzovany jsou vypovédi studentii ze
Sty gymnazii z Ceské a Slovenské republiky (vzdy je zastoupeno jedno

gymnazium z hlavniho mésta a jedno z mensiho okresniho mésta).



1. Teoreticka ¢ast

1.1 Vychova ke zdravi- vychova k zdravému Zivotnimu

stylu

Soucasné pojeti zdravi piekrocilo hranici mediciny a je neoddélitelné
spjato s pedagogickymi, psychologickymi a sociologickymi obory. Podpora a
ochrana zdravi je dnes chapana v SirSich a hlubsich souvislostech a celkové zdravi
jednotlivce se povazuje za vyvazeny stav zdravi fyzického, psychicko-emocniho,
socialniho a osobnostniho.

Zdravi ¢lovéka je v sou€astné dobé pojimdno jako vyvazeny stav télesné,
duSevni a socialni pohody. Je utvareno a ovliviiovano mnoha aspekty, jako je styl
zivota, kvalita mezilidskych vztahtl, kvalita Zivotniho prostiedi, bezpeci ¢lovéka
atd. Zdravi je ptfedpokladem pro aktivni a spokojeny Zivot, pro optimalni pracovni
vykonnost a pro diistojné starnuti. Proto je také jednou z priorit celého celého
systému statniho vzdelavani.

Nejucinngjsi a nejlevnéjsi prevenci je zdrava vychova déti v rodiné a ve
Skole. Dobra vychova je programem prevence jednotlivych zdravi poSkozujicich a
zivot znehodnocujicich zavislosti a jevl. Piisobeni na mladou generaci musi mit
charakter vychovné vzdélavaci. Musi jit o proces, kdy dochéazi ke zvySovani
socialni kompetence déti a mladeze, k rozvoji dovednosti, které¢ vedou k odmitani
vSech forem sebedestrukce, projevil agresivity a poruSovani zakona. Jadrem
preventivni strategie je komplexni zména ve Skole. [1]

Cilem vychovné vzdélavaciho plsobeni je mlady clovék odpovédny za
vlastni chovani a zplisob Zivota piriméteny jeho véku a schopnostem. Dovednosti a
kvality pozitivniho zdravého zivotniho stylu musi byt nedilnou souc¢asti procesu

vychovy a vzdélavani. [2]



1.2 Prevence poskozeni zdravi

Skola zaloZena na programu podpory zdravi podporuje aktivni spolupraci
mezi studenty, uciteli a rodi¢i a vede k vytvaieni pozitivniho socialniho prostiedi
ve Skole. Vytvaii vhodné podminky pro veskerou vyuku a uceni, vede déti
k zdravému zpiisobu zivota i k odpovédnosti za své zdravi. Program podpory
zdravi se tak stavéa ucelenym prostfedkem na primarni prevence rizik ohrozujicich
zdravi, od rizik zdravotnich az po rizika socialn¢ patologicka. [6]

Zakladni nastroj prevence v resortu Skolstvi, mladdeze a tclovychovy
pfedstavuje minimalni preventivni program, ktery je komplexnim systémovym
prvkem v realizaci preventivnich aktivit ve Skolach a Skolskych zatfizenich. Jeho
realizace je pro kazdou Skolu a kazdé Skolni zafizeni od 1.1.2001 zavazna a
podléha kontrole Ceské $kolni inspekce. Minimélni preventivni programy maji
prinéaset strukturovana podnéty pro potieby prevence socialné patologickych jevi.
Je pravideln¢ jednou ro¢né vyhodnocovan. Sledovéna je celkova ucinnost, jeho
prub¢h a efektivity jednotlivych aktivit. [4]

Strategie prevence je vsouladu s Narodnim programem rozvoje
vzdelavani, tzv. Bilou knihou, s Akénim planem Evropské unie boje proti drogam,
s Usnesenim vlady CR ¢&. 1305 o Narodni strategii protidrogové politiky na
obdobi 2005 - 2009, s Usnesenim vlady CR ¢&. 393 ke Strategii prevence
kriminality na léta 2005 - 2008 a dokumentem WHO Evropské zdravi 21 — Cil
4,12 a s Usnesenim vlady ¢. 1046 k Dlouhodobému programu zlepSovani
zdravotniho stavu obyvatelstva Ceské republiky Zdravi pro viechny v 21. stoleti.
Strategie prevence poskozeni zdravi a prevence socialn¢ patologickych jevil je

plné€ v souladu se Standardy primarni prevence. [1]

1.3 Zdravi 21- Zdravi pro vSechny v 21. stoleti

Svétova zdravotnickd organizace piijala v roce 1998 program Health 21-
Zdravi 21 v navaznosti na program Health for all- Zdravi pro vSechny do roku

2000. Je to komplexni zplisob, strategie, jak dosahnout v prvnich dvou desetiletich
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21. stoleti podstatného zlepSeni zdravi v evropskych statech.

Ptedstavuje doporuceni a navod k dosazeni pokroku v urovni zdravi a
zdravotni péce. Program zduraziuje tfi hlavni zésady: zdravi jako lidské pravo,
rovnost a solidaritu lidi v otdzkach zdravi a aktivni podil jednotlivce, skupin, obct,
organizaci a statu. [4]

Oba tyto programy se staly podklady pro vytvofeni Ceskych variant
Stfednédobé strategie Narodniho programu zdravi a Dlouhodobé strategie
Nérodniho programu zdravi. Program Health 21 se stal vychozim dokumentem
pro vytvoreni Dlouhodobého programu zlepSovani zdravotniho stavu obyvatelstva
CR- Zdravi pro viechny v 21. stoleti.

Nérodni program zdravi obsahuje zdravotni priority a cile, které maji byt
splnény. Je stanoveno, Ze se ma ozdravit vyziva, omezit kufactvi, snizovat
nadmérny stres, zvySovat pohybova aktivita, zavést u¢inna prevence zneuzivani
drog, zvySovat prevence urazl. K tomu se maji rozvijet akce zdravych mést, Skol,
Skolek, podnikd podporujicich zdravi a maji serozvijet akce k prevenci

Program Zdravi 21 je zaméfen na ochranu a rozvoj zdravi lidi v prabéhu
celého zivota, na sniZzeni vyskytu poruch zdravi. Vychdzi zpotieb a zajmu
jednotlivych statii a jejich obyvatel. Zdkladnim cilem programu je dosédhnout
plného zdravotniho potencialu pro vSechny jednak posilovanim a ochranou zdravi
lidi béhem jejich zivota a snizenim vyskytu zavaznych onemocnéni.

Jednim z konkrétnich cila je Cil ¢. 4. : Zdravi mladych, vytvofeni
podminek pro to, aby do roku 2010 mladi lidé byli zdravéjsi a schopnéjsi plnit
svoji roli ve spole¢nosti. [3]
kdy kazdy jedinec prochézi slozitym obdobim, pfekonava duSevni a télesny vyvoj
a ziskava vSechny potfebné informace, navyky a postoje k Zivotu, které¢ obvykle
pretrvavaji po cely zivot. Vztah mladych lidi k vlastnimu zdravi i zivotu je
ovlivitovan v kladném i zaporném smyslu riznymi faktory. Pravé Skola a rodina
maji v rozvoji mladého ¢loveéka zdsadni vyznam. Déti a mladeZ jsou ohrozovany
mnohymi jevy (alkohol, drogy, nésili, nezdravy Zivotny styl apod.), proto je

dilezita jejich vychova a zvySovani odolnosti vii¢i témto jevim.
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Mezi konkrétni dil¢i ukoly cilu 4 patii:

déti a dospivajici mladez by mély byt zpusobilejsi ke zdravému Zivotu a
mély by ziskat schopnost délat zdravéjsi rozhodnuti

snizit poc¢et tmrti a invalidity mladych lidi v dasledku nasili a nehod alespon
0 50%

snizit o tietinu pocet t¢hotenstvi u dospivajicich divek.

1.4 Zasady tvorby preventivniho programu stfedni Skoly

1.4.1 Preventivni program

Preventivni program Skoly a Skolniho zafizeni je strategicky plan realizace
preventivnich aktivit v pribéhu Skolniho roku, které jsou urCeny pro zéky a
pedagogické zaméstnance Skoly. Jeho sestavéni vychazi z monitoringu a

pedagogické diagnostiky chovani zakii v Skolnim prostiedi za predchozi obdobi.
1.4.2 Preventivni aktivita

Preventivni aktivita je pedagogicky vhodna forma intervence, respektujici

cilovou skupinu z hlediska vé€ku, mentalnich schopnosti a okolnosti ptisobeni.

1.4.3 Cil preventivni aktivity

Cil preventivni aktivity je vychovné- vzdélavaci, formulovany jako postup
proti zneuzivani navykovych latek, zaméfeny na rozvijeni osobnostnich kvalit,
vytvoreni prostoru pro smysluplné vyuziti volného ¢asu, vychovu k odpovédnosti
za svoje zdravi a zdravy zivotny styl a sniZzeni socialné- patologickych jevl

v Skolnim prosttedi.
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1.4.4 Obsah preventivniho programu

Preventivni program Skoly a Skolniho zafizeni ma obsahovat:

aktivity zaméfené na poskytovani informaci pro zdky v ramci vychovné-
vzdélavaciho procesu

nabidku volnocasovych aktivit, které jsou realizovany v Skolnich zatizenich
1 mimoskolnim prosttedi

programy aktivniho socidlniho uceni, které vyuzivaji skupinové formy prace

poradenské cinnosti poskytované pifimo ve Skole a Skolnim =zafizeni
ve spolupraci se Skolnimi poradenskymi zafizenimi zresortu zdravotnictvi a

socialnich véci
1.4.5 Minimalni preventivni program

Skola vzdy zpracovavd Minimalni preventivni program, ktery podléha
kontrole Ceské $kolni inspekce. Na tvorbé a realizaci Minimélniho preventivniho
programu se podileji vSichni pedagogicti pracovnici Skoly.

Koordinace tvorby a kontrola realizace patfi ke standardnim c¢innostem
Skolniho metodika prevence, pifi tvorbé a vyhodnocovani minimalniho
preventivniho programu Skolni metodik prevence podle potfeby spolupracuje s
metodikem prevence v pedagogicko-psychologické poradné (PPP).

Uvedeny program kazdorocné vyhlasuji pfislusné krajské urady za
podminek stanovenych manudlem pro predkladatele projekti vydanym

ministerstvem $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy (MSMT).

1.5 Realizace preventivnich programi na Skolach

1.5.1 Prevence a u¢ebni osnovy

Prevence je soucasti platnych uc¢ebnich osnov a je zahrnuté do schvalenych

Standardi vzdélavani, které obsahuji i vychovu ke zdravému Zivotnimu stylu.
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Témata prevence socidlné- patologickych jevii mladdeze je mozno uplatnit
v kazdém vyuCovacim predmétu.

Do Skolniho wvzdélavaciho programu vydaného feditelem Skoly je
zaClenéna problematika prevence, v piipad¢ Ze neni vydan ramcovy vzdélavaci
program je tato problematika zaclenéna do osnov tak, aby se prevence stala
piirozenou soucasti Skolnich osnov a vyuky jednotlivych predméti a nebyla
pojimana jako nadstandardni aktivita Skol. [2]

Kazdy pedagogicky pracovnik dba, aby uplatiiovana prevence socialné
patologickych jevl u zakl byla provadéna komplexné, tj. ve vSech oblastech,
jichz se prevence dotyka.

Skolni preventivni strategie (kolni preventivni program) je dlouhodobym
preventivnim programem pro Skoly a Skolskd zatizeni a je soucasti Skolniho
vzdélavaciho programu, ktery vychazi z ptislusného ramcového vzdélavaciho
programu, popi. ptilohou dosud platnych osnov a uc¢ebnich pland.

Vychova zaloZend na prevenci poSkozeni zdravi ve spolecnosti
predpoklada fadu spolupracujicich slozek. Vedle rodiny, Skol a Skolskych zatizeni
je tfeba sladéni a propojeni opatfeni v oblasti socidlné¢ pravni ochrany déti,
zdravotnickych zatizeni, mistni samospravy, nestatnich neziskovych organizaci,
poradenskych instituci ve Skolstvi, duchovnich sdruzeni, policie, kulturnich

stiedisek, zajmovych organizaci, podnikatelskych subjektli apod. [6]

1.5.2 Ramcové vzdélavaci programy pro gymnazialni vzdélavani

Réamcové vzdélavaci programy jsou dokumenty na statni rovni, podle
nichz jsou vytvafeny na Skolach Skolni vzd€lavaci programy. Orientuji se
predevsim na klicové kompetence, tj. souhrn védomosti, dovednosti, schopnosti,
postoji a hodnot diilezitych pro osobni rozvoj a uplatnéni kazdého clena

spole¢nosti. [5]
1.5.2.1 Standard vzdélavani na Ctyrletém gymndaziu- oblast Zdravy Zivotni styl

Soucasti ramcovych vzdélavacich programii pro gymnazialni vzdélavani

(RVP GV) je vzdélavaci oblast ,,Clovék a zdravi®, rozélenéna do dvou
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vzdélavacich oborti: Vychova ke zdravi a Télesna vychova, do niz je zahrnuta i
Zdravotni télesna vychova. Vzdélavaci oblast cilevédomé prohlubuje vztah zakt
ke zdravi a ovliviiuje kvalitu jejich budouciho Zivota v dospélosti.

Vzdélavaci obor Vychova ke zdravi u¢i zéky aktivné rozvijet a chranit
zdravi v propojeni vSech jeho slozek (socialni, psychické a fyzické) a byt za né
odpovédny. Studenti si upeviiuji hygienické, stravovaci, pracovni i jiné zdravotné
preventivni navyky, rozvijeji dovednosti odmitat Skodlivé latky, piedchazet

uraziim a Celit vlastnimu ohrozeni v kazdodennich i mimotadnych situacich. [2]

1.5.2.2 Zallenéni prevence do §kolnich vzdélivacich programii- Clovék a zdravi

Zatazeni oblasti Clovék a zdravi do vzd&lavani umozituje prohloubit vztah
zakl ke zdravi, posilit rozumové a citové vazby k dané problematice a rozvinout
praktické dovednosti, které urcuji zdravy zivotni styl a kvalitu budouciho zivota v
dospélosti. Zatazeni této vzdélavaci oblasti vychazi 1 z predpokladu, ze dobie
pfipraveni a motivovani absolventi gymnazii mohou pozdéji vyrazné ovliviiovat
zivotni a pracovni postoje ke zdravi v celé spolecnosti.

Vzdélavaci oblast Clovék a zdravi se vzdélavacimi obory Vychova ke
zdravi a Télesna vychova navazuje ve svych vystupech i obsahu na stejnojmennou
vzdélavaci oblast pro zékladni vzdélavani. Jestlize se zakladni vzdélavani
zaméfovalo pfedevS§im na utvareni vztahu ke zdravi a na poznavani preventivni
ochrany vlastniho zdravi a bezpeci, vzdélavani na gymndziu sméiuje duslednéji k
ziskani schopnosti aktivné podporovat a chranit zdravi v rdmci Sir$i komunity.

Znamena to, Ze absolvent gymndzia by mél byt piipraven sledovat,
hodnotit a v danych moZnostech fesit situace souvisejici se zdravim a bezpecnosti
1 v ramci své budouci rodiny, pracoviste, obce atd. [2]

Kazda $kola na zékladé metodického pokynu MSMT zpracovava vlastni
preventivni program ve form¢ Minimalniho preventivniho programu, v kterém je

vyuka prevence realizovana na zakladé vlastniho uvazeni a rozhodnuti dané skoly.
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1.5.3 Zpusob zaclenéni konkrétnich témat prevence do

vzdélavaciho procesu

1.5.3.1 Samostatny vyucovaci piedmét- Vychova ke zdravi

Vychova ke zdravi ma ve vzdélavani predevsSim prakticky a aplikacni
charakter. V névaznosti na piirodovédné a spolecenskovédni vzdélavani a s
vyuzitim specifickych informaci o zdravi sméfuje piedevSim k hlubsSimu
poznavani rizikového a nerizikového chovani (v partnerskych vztazich,
rodicovskych rolich, ve styku s navykovymi latkami a jinymi Skodlivinami, pii
ohroZzeni bezpe¢i atd.) a k osvojovani praktickych postupti vhodnych pro
vSestrannou aktivni podporu osobniho, ale i komunitniho a globalniho zdravi
(v bézném zivote i pfi mimotadnych udélostech).

Vzdélavaci obsah Vychovy ke zdravi je v RVP GV rozvrzen do Sesti
tematickych okruht:
1. Vztahy mezi lidmi a formy souZiti
2. Zmény v zivote ¢loveka a jejich reflexe
3. Zdravy zplisob zivota a péce o zdravi
4. Rizika ohrozujici zdravi a jejich prevence
5. Hodnota a podpora zdravi

6. Osobnostni a socidlni rozvoj

1.5.3.2 Integrovany vyucovaci predmét

Konkrétni témata prevence lze uplatnit v jakémkoliv vyufovacim
pfedmétu, lze je zaradit do riiznych casti osnov a ucebnich plant. Klicové
vyucovaci oblasti jsou:
- oblast zdravého Zivotniho stylu — vychova ke zdravi, osobni a dusevni hygiena,
vyziva, pohybové aktivity
- oblast spolefenskovédni — formy komunikace, socidlni dovednosti a
kompetence
- oblast prirodovédna — biologie Clovéka, fyziologie, chemie

- oblast rodinné a ob¢anské vychovy
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- oblast socialné pravni — pravni aspekty socidlné patologickych jevili, postoj

spolecnosti k spolecensky nezddoucim jeviim, prava ditéte [1]

Vyuka

v predmétu

Témata

Vyziva Zasady zdravého stravovani, vliv zivotnich podminek a zpisobu
stravovani na zdravi, poruchy piijmu potravy

Pohybové Urazy, poskytnuti prvni pomoci, vyznam pohybu pro zdravi, rezim dne,

aktivity otuzovani

Rodinna Vztahy ve dvojici, fungovani interakce- pratelstvi, laska, manzelstvi,

vychova rodiovstvi, vztahy v prostfedi komunity- rodina, $kola, skupina
vrstevnikil, Sexualni dospivani a reprodukéni
zdravi- nemoci pfenosné pohlavnim stykem, bezpecné zptisoby chovani,
pred¢asna sexualni zkusenost, téhotenstvi a rodi¢ovstvi
mladistvych, poruchy pohlavni identity

Eticka Sikana a jiné projevy nasili, formy sexudlniho zneuzivani déti,

vychova komunikovani se sluzbami odborné pomoci, komunikace s vrstevniky a
neznamymi lidmi, pohyb v rizikovém prostiedi, ptitomnost v konfliktnich
a krizovych situacich

Obcanska Mezilidské vztahy, komunikace a kooperace, respektovani sebe i

nauka druhych, empatie, uméni dialogu — aktivni naslouchani, asertivni
komunikace, kooperace, moralni rozvoj, hierarchie hodnot, dovednosti
pfi feseni problémil v mezilidskych vztazich, prosocialni chovani

Biologie Pticiny, ptiznaky, praktické zasady a postupy pfi 1é¢eni béznych nemoci,
zavazna onemocnéni a zivot ohrozujici stavy. Bezpecné zplisoby chovani,
zdravotni preventivni a lékaiska péce, odpovédné chovani v situacich
urazu a zivot ohrozujicich stavli, ochrana ¢lovéka za mimoradnych
udalosti

Psychologie | Auto-destruktivni zavislosti, zdravotni a socidlni rizika zneuZzivani

navykovych latek, patologické hracstvi, prace s pocitacem, navykové
latky, bezpecnost v dopraveé, trestna Cinnost, doping ve sportu,
Psychohygiena- dovednosti pro pfedchazeni a zvladani stresu, hledani

pomoci pfi problémech

Tabulka ¢. 1: Moznosti vyuky preventivnich témat v jednotlivych predmétech[2]
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1.5.3.3 Jednordzové organizované bloky vyuky

-pfednasky s pozvanymi odborniky, besedy, PEER programy

1.5.3.4 Spoluprdace s mimoSkolnimi organizacemi

-pedagogicko psychologicka poradna, Policie CR, krizova centra, centra pro
terapii drogové zavislosti, Cesky &erveny kiiz, 1ékatské fakulty, méstsky uiad,
poradny pro mezilidské vztahy, stiediska vychovné péce, hygienickd stanice,

obc¢anska sdruzeni

1.5.3.5 Mimoskolni volnocasové aktivity
- sportovni utkani, besidky, z4jmové krouzky, kulturni akce, adaptani a

seznamovaci kurzy

1.6 Strategie prevence socialné patologickych jevi u déti a
mladeZe v piisobnosti resortu Skolstvi, mladeze a

télovychovy

MSMT ma stéZejni podil v primarni prevenci socialng patologickych jevii
u déti a mladeze v Ceské republice. Je to dano nejen celkovym poétem déti, zakt
a studentd vzdé€lavajicich se ve Skolach, ale také celkovou délkou plsobeni
Skolniho prosttedi na né.

Oblasti prevence socialné patologickych jevi je u Skolni populace
vénovana mimoiadna pozornost, a to nejen ze strany ministerstva, ale i vSech
dalsich slozek podilejicich se na fizeni Skolstvi, zvlasté pak kraji a obci.

Ministerstvo v oblasti prevence socialné patologickych jevii plni nékolik
dilezitych Ukold. Jednak je to stanovovani zékladnich strategii v danych
oblastech, stanoveni priorit na budouci obdobi, podpora vytvafeni vazeb a
struktury subjektii realizujicich ¢i spolupodilejicich se na vyty¢enych prioritach a
v neposledni fadé podpora vytvareni materialnich, personalnich a finan¢nich

podminek nezbytnych pro vlastni realizaci prevence ve Skolstvi. [1]
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Cilem ptisobeni v oblasti prevence socialné patologickych jevi je dité:
> odpoveédné za vlastni chovani a zptlisob zivota v mife pfiméfené jeho véku
s posilenou dusevni odolnosti vici stresu, negativnim zazitklim a vliviim
° schopné délat samostatna (a pokud mozno spravnd) rozhodnuti
o § pfiméfenymi socialné psychologickymi dovednostmi
° schopné tesit, ptipadné schopné nalézt pomoc pro feSeni problémt
° s vyhranénym negativnim vztahem k navykovym latkdm

o podilejici se na tvorbé prostiedi a Zivotnich podminek.

1.6.1 Zasady prevence resortu Skolstvi, mladeZe a télovychovy

Prevence socidln¢ patologickych jevli u déti a mladeze a prevence
poskozeni zdravi (dale jen “prevence”) v pisobnosti resortu Skolstvi, mladeze a
télovychovy zahrnuje pfedevsim aktivity v oblastech prevence:

nasili a Sikanovani

zaSkolactvi

kriminality, delikvence, vandalismu aj. forem nasilného chovani, ohrozeni
mravnosti a ohrozovani mravni vychovy mladeze

xenofobie, rasismu, intolerance a antisemitismu

uzivani navykovych latek (v¢. opomijeného alkoholu a koufeni), anabolik,
medikamentt a dalSich latek

netolismu (virtuélnich drog) a patologického hracstvi (gambling), divackého
nasili

komeréniho sexudlniho zneuzivani déti, syndromu tyranych a zneuzivanych
déti

sekt a socialn¢ patologickych nabozenskych hnuti

zdravého zivotniho stylu

vychové ke zdravi
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1.6.2 Metodicky pokyn k prevenci socidlné patologickych jevi u

déti, Zaki a studenti ve Skolach a Skolskych zarizenich

Metodicky pokyn MSMT k primarni prevenci socialné patologickych jevi
u deti, zakt a studentti (dale jen ,,7zak*) ve Skolach a Skolskych zatfizenich
v souladu s § 29 odst. 1 a § 30 odst. 3 zakona €. 561/2004 Sb., o predskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve
znéni pozdéjsich predpist, § 18 pism. c) zakona ¢. 379/2005 Sb., o opatfenich k
ochran¢ pred Skodami plisobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi
navykovymi latkami a o zméné souvisejicich zakonti, Koncepci statni politiky pro
oblast déti a mladeze, Narodni strategii protidrogové politiky, Strategii prevence
kriminality a Strategii prevence socialn¢ patologickych jevi u déti a mladeze
v piisobnosti resortu Skolstvi, mladeze a télovychovy:
- vymezuje terminologii a zaclenéni prevence do Skolniho vzdé€lavaciho
programu,
- popisuje jednotlivé instituce v systému prevence a ulohu pedagogického
pracovnika,
- definuje Minimalni preventivni program,
- doporucuje postupy Skol a Skolskych zatizeni (dale jen ,,Skoly*) pii vyskytu

vybranych rizikovych forem chovani déti a mladeze. [1]

1.6.3 Systém organizace a Fizeni prevence poskozeni zdravi a

socialné patologickych jevi

1.6.3.1 Ministerstvo Skolstvi mladeZe a télovychovy

MSMT v navaznosti na schvalené vladni dokumenty z oblasti primérni
prevence socidln¢ patologickych jevii u zakli zpracovava piislusny koncepéni
materidl resortu na dané obdobi, vytvafi podminky pro realizaci resortniho
systému prevence na narodni urovni v oblasti metodické a legislativni.

Koordinuje ¢innost piimo fizenych organizaci (Vyzkumny ustav

pedagogicky, Institut pedagogicko-psychologického poradenstvi, Narodni institut
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pro dalsi vzdélavani a Narodni institut déti a mladeze) v oblasti primarni prevence
a efektivné vyuziva jejich odborného potencidlu v oblasti metodické, vzdélavaci,
vyzkumu a metodologie, v oblasti kontrolni vyuziva odborny potencial Ceské

Skolni inspekce, metodicky vede krajské skolské koordinatory prevence.

1.6.3.2 Krajsky urad

Krajsky ufad koordinuje €innosti jednotlivych instituci systému prevence
v resortu Skolstvi, mladeze a t€lovychovy na krajské urovni a zajist'uje napliiovani
ukolll a zamérh obsazenych ve Strategii prevence socialné patologickych jevi u
déti a mladeze v pisobnosti resortu Skolstvi, mladeze a télovychovy.

Vytvafi podminky pro realizaci Minimalnich preventivnich programi ve
Skolach svého regionu a kontroluje jejich plnéni, zabezpecuje funkéni systém
vzdelavani pedagogickych a dalSich pracovnikd Skolstvi na trovni kraje,

zamétfeny na zvySovani jejich odborné zpusobilosti pro ¢innost v oblasti prevence.

1.6.3.3 Krajsky Skolsky koordindtor prevence

Za ucelem koordinace Cinnosti realizovanych v ramci krajské koncepce
(programu) prevence spolupracuje s krajskym protidrogovym koordinatorem a
koordinatorem prevence kriminality krajského ufadu; spolu s nimi a s dalSimi
subjekty podilejicimi se na prevenci v rdmci kraje se aktivn€ ucastni na vytvareni
a zdokonalovani krajské koncepce (programu) prevence na prislusné obdobi,

prosazuje pfitom napliiovani kol a zamér obsazenych ve Strategii MSMT.

1.6.3.4 Metodik prevence v pedagogicko-psychologické poradné

Zajistuje v PPP specifickou prevenci socidln¢ patologickych jevi a
realizaci preventivnich opatfeni v oblasti izemni piisobnosti vymezené krajskym
ufadem. Zajistuje koordinaci a metodickou podporu Skolnich metodikli prevence,
organizuje pro n¢ pravidelné pracovni porady (seminafe) a poskytuje jim
individuélni odborné konzultace.

Na zadost skoly pomaha ve spolupraci se Skolnim metodikem prevence a
dal$imi pedagogickymi pracovniky fesit aktudlni problémy souvisejici s vyskytem

socialn¢ patologickych jevii ve skole, udrzuje pravidelny kontakt se vSemi

21



institucemi, organizacemi a jednotlivei, které se v kraji v prevenci angazuji,
spolupracuje s krajskym Skolskym koordindtorem prevence zejména pii
vypracovavani podkladi pro vyroéni zpravy ¢i jind hodnoceni a pii stanovovani

priorit v koncepci preventivni prace ve skolstvi na irovni kraje.

1.6.3.5 Reditel §koly

Vytvafi podminky pro pfedchazeni vzniku socidlné patologickych jevl
zejména zabezpecenim poskytovani poradenskych sluzeb ve Skole se zamétenim
na primarni prevenci socialné¢ patologickych jevl, koordinaci tvorby, kontrolou
realizace a pravidelnym vyhodnocovanim Minimalniho preventivniho programu a
zaélenénim Skolniho preventivniho programu do osnov a uéebnich plant $kolniho
vzdélavaciho programu Skoly, feSenim aktudlnich probléml souvisejicich

s vyskytem socialné patologickych jevii ve Skole.

1.6.3.6 Skolni metodik prevence
Standardni ¢innosti Skolniho metodika prevence jsou vymezeny pravnim

piedpisem.

1.6.3.7 Tridni ucitel

Spolupracuje se Skolnim metodikem prevence na zachycovani varovnych
signalli, podili se na realizaci Minimalniho preventivniho programu a na
pedagogické diagnostice vztahi ve tfidé.

Motivuje k vytvofeni vnitinich pravidel tfidy, ktera jsou v souladu se
Skolnim fadem, a dbd na jejich diisledné dodrzovani (vytvareni oteviené bezpecné
atmosféry a pozitivniho socialniho klimatu ve t¥id€); podporuje rozvoj pozitivnich
socialnich interakci mezi zaky tiidy.

Zprostiedkovava komunikaci s ostatnimi ¢leny pedagogického sboru a je
garantem spoluprace Skoly se zdkonnymi zastupci zaku tidy.

Ziskava a udrzuje si prehled o osobnostnich zvlastnostech zaku tfidy a o

jejich rodinném zézemi.
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2. EMPIRICKA CAST PRACE

2.1 Cil prace a predpoklady

Hlavnim cilem préce je zjistit, jestli vyuka prevence na stfednich Skolach-
gymnaziich v Ceské a Slovenské republice probiha na stejné urovni, jestli se nelisi
v metropolich a okresnich méstech, jaké postoje a vztahy maji studenti
k preventivnim aktivitdm a k vyuce prevence obecné, jaké maji znalosti ohledné
preventivniho chovani, a v neposledni fad¢ je cilem prace také porovnani vyuky

prevence na dotazovanych Skolach.
2.1.1 Pracovni hypotézy

Hypotéza ¢. 1
Neni rozdil ve vyuce zaméfené na prevenci, ochranu zdravi na stfednich Skolach

v Ceské a Slovenské republice

Hypotéza ¢. 2
Uroven vyuky prevence na stfednich Skolach se v hlavnim mésté a okresnim

mésteé nelisi

2.2 Metodika

2.2.1 Dotaznik
Udaje byly zjistovany pomoci dotazniku (viz pfiloha &. 1). Prvni otazka
dotazniku byla zaméfena na posouzeni toho, jestli se studenti nékdy dostali do
kontaktu s vyukou prevence a uméli by definovat, co pojem ,,prevence* zahrnuje.
Dalsi dva okruhy otdzek zkoumaly nejcastéjsi zptisob vyuky preventivnich

témat na dané skole. Otazky ¢. 2 a 3 se dotazuji na vyuku v jednotlivych

23



predmétech, otazky €. 4-7 na specialni semindfe nebo aktivity s preventivnim
zaméienim.

Otazky ¢. 8 a 9 zjiStovaly zdjem studentd o vyhleddvani konkrétnich
preventivnich témat a nejcastéjsi zdroje informaci.

Otazky ¢. 10 a 11 se tazaly na spokojenost s vyukou prevence na dané
Skole a na nejoblibenéjsi, nebo nejvice piinosnou, formu vyuky.

Zavérecné otazky €. 12-16 zjistovaly, jestli studenti povazuji vyuku
preventivnich témat za dilezZitou, jestli jsou ochotni a schopni se fidit dle
ziskanych doporuceni v redlném Zzivoté, pripadné diivody, proc se jimi netidi.

U vSech otazek byly pfipraveny varianty odpovédi, ze kterych
si respondenti mohli vybrat zpravidla vice mozZnosti. U nékterych otazek mohli

respondenti zvolit individualni odpovéd’.

2.2.2 Sbér dat

Sbér dat probéhl v pribéhu skolniho roku 2008/2009 na ctyfech
gymnaziich. V CR to byly Gymnazium Jizni Mésto v Praze 4 a Gymnazium
v D&iné. V SR pak Gymnazium Einsteinova v Bratislavé a Gymndzium
v Kysuckém Novém M¢sté. VSechna gymndzia byla Ctyfletd a dotazniky byly
rozdany studentlim posledniho 4. ro¢niku, tedy v€k respondentt byl v rozmezi 18
a 19 let.

Dotazovani probihalo béhem vyucovacich hodin. Na gymndziich v Praze a
Kysuckém Novém Mésté jsem byla pfi vypliiovani dotazniku pfitomna. Na
gymnaziu v Bratislavé dohlizela na vyplnéni dotazniku koordinatora Mgr. Jana
Datkova a na gymnaziu v Dé¢iné pani zastupkyné Mgr. Hana Jirglova.

Na zacatku dotazniku jsem uvedla kratky text, ve kterém jsem se
pfedstavila, vysvétlila studentim, pro¢ je Zzaddm o vyplnéni dotazniku a
zdiraznila jeho anonymitu a nutnost vyplnit dotaznik peclivé a pravdivé dle

vlastnich zkuS$enosti.

2.2.3 Vyhodnoceni dat

Po vlastnim sbéru dat jsem vysledky ptepsala z dotaznikl do pocitacového

programu Epi - Info 6, ktery umoznil nasledné zpracovani dat statistickym
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programem. Vysledkem byly kontingencni tabulky, z nichz jsem vybrana data
piepsala do ptehlednych tabulek v programu Microsoft Office Word 2003.
Hodnota p znamena signifikanci, ta je ukazatelem hladiny vyznamnosti u
odpovédi, ve kterych se objevil rozdil mezi porovnavanymi skupinami
respondentti. Rozdil v odpovédi na danou otazku mezi porovnavanymi skupinami
je statisticky vyznamny v ptipad¢, Zze hodnota p je mensi nez 0,05, tehdy je
hladina vyznamnosti 5 %. To znamena, ze pravdépodobnost, Ze by rozdil
v odpovédi mezi skupinami byl zptisoben pouhou nahodou, je jedna ku dvaceti.
Pokud je p mensi nez 0,01, jde o rozdil na 1% hladin¢ vyznamnosti.

Pravdépodobnost, ze jde o pouhou nahodou, je jedna ku stu.

2.2.4 Charakteristika souboru

Na vSech Skolach vyplnilo dotaznik celkem 234 respondentt, vSechno byli

studenti 4. rocnikl gymnazii ve véku 18 az 19 let.

CR SR
Gymnézium Gymnazium Gymnazium Gymnazium
Lokalita Jizni mésto Dé&cin Einsteinova Kysucké
Praha Décin Bratislava Nové Mésto
Pocet
51 60 65 61
respondentli
Spolu 111 126

Tabulka ¢. 2: Pocet respondentii na jednotlivych gymnaziich

25




3. Vysledky

3.1 Porovnani rozdili na dotazovanych gymnaziich

3.1.1 Rozdily mezi $kolami v Ceské republice a Slovenské

republice

Otazka ¢. 1: Umél/a byste definovat pojem prevence?

Ano Ne Nevim
CR 97,3 1,8 0,9
SR 97,6 0 2,4

%

Ve znalosti pojmu prevence nebyly mezi CR a SR v odpovédich vyznamné

rozdily.

Tabulka & 3: Definice prevence CR/SR

Otazka ¢. 2: Existuje na Vasi Skole vyuka zamérena na prevenci poskozeni

zdravi?
Ano Asi ano Ne Spis ne Nevim
CR 27.0 38.7 13.5 13.5 7.2 %
SR 325 19.8 15.9 19.8 11.9

Tabulka ¢ 4: Vyuka prevence v ramci Skolnich predmétii CR/SR

Bez statisticky vyznamnych rozdilti v odpovédich. Studenti na gymnéziich v CR i

SR uvedli, Ze na jejich Skole je realizovana vyuka vénovana problematice

poskozeni zdravi.

Otazka ¢. 3: Které predméty jsou zaméieny na prevenci poskozeni zdravi?

CR SR
Chemie 58,9 47,6
Biologie 58,9 62,7
Spolecenské védy 41,1 30,2

%
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CJ a literatura 0.9 0
Matematika 0 0
Fyzika 7,1 24,6
Cizi jazyky 10,7 0,8
Déjepis 1,8 1,6
Zemepis 3,6 2,4
Etika 16,1 26,2
TV 35,7 36,5

Tabulka & 5: Predméty s vyukou prevence CR/SR
Studenti na gymnaziich v SR se vice vénovali problematice prevence v predmétu
fyzika (p=0,0005) a studenti na gymnaziich v CR v pfedmétu cizi jazyky
(p=0,0021).
V téhle otazce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet
presahuje 100%.
V rdmci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytli odpovédi: sexudlni vychova,
environmentalni vychova, brannd vychova, estetickd vychova, informatika,

naboZzenstvi, seminaf z biologie, semindf z geografie, seminaie

Otazka €. 4: Existuji na vasi Skole specialni semindfe vénované problematice

prevence?

Ano Ne Nevim %
CR 31,5 20,7 47,7
SR 50,8 31,0 18,3

Tabulka ¢. 6: Specialni semindie CR/SR
Polovina studentii na gymnéziich v SR a téetina studentli na gymnaziich v CR
uvedla, ze na jejich Skole jsou specidlni seminaie vénované preventivni
problematice.
Signifikantné vice studentd na gymnaziich v CR nevi, jestli na jejich §kole jsou

specialni seminafre vénované problematice prevence (p<0,000).
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Otazka ¢. 5: Pokud ano, jak ¢asto?

%

Bez 1x za Nékolikrat | 1x do Méné
odpovédi | mésic do roka roka nez 1x
ro¢né
CR 36,9 12,6 10,8 21,6 18,0
SR 38,2 1,6 37,4 16,3 6,5

Tabulka ¢. 7: Frekvence vyuky CR/SR
Na zakladé odpovédi z dotazniku se jevi, ze tato otazka nebyla ziejme

respondenty chapana jednoznacné. Z tohoto diivodu by interpretace vysledkt

pouze z hlediska signifikance mohla byt zavadéjici. Informace zjisténé

dotaznikem viak celkové ukazuji, Ze situace v CR a SR v této oblasti se p¥ili3

nelisi.

Otazka ¢. 6: Jaké bylo zaméfeni seminari, na kterych jste se zicastnil/a?

(moZznost oznacit vice odpovédi)

CR SR
Problematika koufeni 24,1 32,0
Problematika zavislosti na navykovych latkach 46,4 47,6
Nasili a Sikana 13,4 27,0
Urazy 12,5 7.9
Vyziva 8,9 5,6
Planované rodi¢ovstvi 12,5 38,1
Poskytnuti prvni pomoci 29,5 20,6
Infekéni onemocnéni véetné STD 38,4 444

%

Tabulka & 8: Zaméieni semindiii CR/SR

Signifikantné vice studentll gymnazii v SR se tcCastnilo seminafe na téma nasili a

Sikana (p=0,0152).

Signifikantné€ vice studentii gymnazii v CR se uc€astnilo seminafe na téma

planované rodicovstvi (p=0,000).

V téhle otazce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet

ptresahuje 100%.
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V ramci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytovali odpovédi: pfednaska o cukrovce,

beseda ze zubnim I¢katfem, beseda z gynekologem, péce o déti, zddné

Otazka ¢. 7: Kdo vedl tyto seminare?
Seminafe vedli z vice nez 50% na gymnaziich v Ceské i Slovenské republice

pozvani odbornici.

Otazka ¢. 8: Ziskavate si informace z jinych zdroja? Uved’te z kterych

(mozZnost oznacit vice odpovédi)

CR SR %

TV 47,7 79,4
Internet 77,7 75,4
Odborna literatura 27,7 17,5
Noviny, ¢asopisy 50,0 71,4
Rodina 39,3 46,0
Pratelé 24,1 39,7
Neziskdvam si informace z jinych zdrojii 4,5 0,8

Tabulka ¢. 9: Zdroje informaci CR/SR
Studenti na gymnaziich v SR si vice ziskavaji informace z oblasti prevence
z televize, z novin, asopisti a od patel (p=0,01). Studenti na gymnaziich v CR
udavaji jako nejCastéjsi zdroj informaci internet, a pak noviny a ¢asopisy.
V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet
piesahuje 100%.
V ramci moznosti Jina odpovéd’ se vyskytovali odpovédi: 1ékar, koncerty,

seminafe z vlastni iniciativy

Otazka ¢. 9: Které informace o prevenci poskozeni zdravi vas zajimaji?

CR SR %
Problematika uzivani ndvykovych latek 52,7 24,6
Problematika koufeni 41,1 38,1
Nasili a Sikana 25,0 254
Urazy 22,3 19,8
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Vyziva 31,3 24,6
Planované rodiCovstvi 20,5 32,5
Poskytnuti prvni pomoci 43,8 34,1
Infekéni onemocnéni véetné STD 32,1 38.9

Tabulka ¢. 10: Informace zajimavé pro respondenty CR/SR
Signifikantné vice studentl na gymnéziich v CR se zajima o problematiku uzivani
navykovych latek (p=0,000). Studenti v SR se nejvic zajimaji o problematiku
kouteni a problematiku infek¢nich nemoci.

V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet
ptesahuje 100%.
V ramci moznosti Jind odpovéd se vyskytovali odpovédi: interrupce, prace

s chemikaliemi, kli§tova encefalitida, volnocasové aktivity

Otazka ¢. 10: Vyhovuje vam zpiisob vyuky prevence na vasi $kole?

CR SR %
Ano 21,8 15,1
SpiSe ano 30,9 35,8
Ne 13,6 11,9
Spise ne 22,7 11,1
Nevim 10,9 26,2

Tabulka & 11: Spokojenost se zpiisobem vyuky CR/SR
Signifikantné je tato otdzka opé€t tézko vyhodnotitelnd. Ve vétSim procentu

studentiim v obou zemich zpisob vyuky vyhovuje.

Otazka €. 11: Jaka forma vyuky vam nejvic vyhovuje, je pro vas vic

prinosna?

CR |SR |%
Jednorazové seminare, prednasky na Skole 25,0 | 30,2
Vyuka prevence v ramci Skolniho predmétu 232 |95
Exkurze, vylety 30,4 | 38,9
Odborn¢ prednasky na specializovaném pracovisti 9,8 7,1
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Neumim posoudit 11,6 | 14,3

Tabulka & 12: Preferovand forma vyuky CR/SR
Studentiim na gymnaziich v CR v porovnani se studenty na gymnaziich v SR vice
vyhovuje vyuka prevence v ramci Skolniho predmétu (p=0,0477). Studenti na
gymnaziich v SR udavaji jako nejoblibené€jsi formu vyuky exkurze a vylety, nebo

pfednasky na skole.

Otazka €. 12: PovaZujete preventivni programy a aktivity za diilezité?

CR SR %
Ano 53,6 36,5
SpiSe ano 35,7 42,1
Ne 4,5 4,0
SpiSe ne 2,7 8,7
Nevim 3,6 8,7

Tabulka ¢. 13: DiileZitost preventivnich programii CR/SR

Studenti v CR i SR povazuji preventivni programy za diileZité.

Otazka €. 13: Myslite si, Ze byste se mél/a dle ziskanych informaci o prevenci

poskozeni zdravi Fidit?

CR SR %
Ano 42,9 40,5
Spise ano 46,4 49,2
Ne 0,9 0,8
SpiSe ne 3,6 0,8
Nevim 6.3 8,7

Tabulka ¢ 14: Ochota Fidit se podle ziskanych informaci CR/SR

Nebyl zjistén statisticky vyznam v odpovédich respondentd. Studenti na

gymnaziich v CR i SR si shodné mysli, Ze by se méli ¥idit podle doporuéeni

ohledn¢ prevence poSkozeni zdravi.
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Otazka ¢. 14: Chtél/a byste se Fidit dle ziskanych doporuceni?

CR SR %
Ano 35,7 38,1
SpiSe ano 50,0 333
Ne 0,9 5,6
SpiSe ne 1,8 4,0
Nevim 11,6 19,0

Tabulka ¢. 15: Odhodlani se #idit podle ziskanych informact CR/SR

Studenti v CR i SR by se shodné chtéli fidit dle ziskanych doporuéeni.

OtazKa &. 15: Ridite se dle ziskanych doporuéeni?

CR SR %
Ano 20,5 9,5
SpiSe ano 482 42,1
Ne 19,6 12,7
SpiSe ne 5,4 14,3
Nevim 6,3 21,4

Tabulka ¢. 16: Chovani se podle ziskanych informaci CR/SR

Studenti v CR jednoznaénéji udavaji, ze se dle ziskanych doporuéeni Fidi.

Studenti v SR jsou ve vyjadifenich mén¢ jednoznacni, témét polovina studenti

udava, Ze se dle ziskanych doporuéeni fidi ale vice studenti proti studentim v CR

neumi posoudit, jestli se podle ziskanych doporuceni fidi.

Otazka ¢. 16: Uved’te duvody, pro¢ se podle ziskanych doporuceni neridite

CR |SR |%
Neptipada mi to dulezité 54 |87
Nechci se podle toho tidit 9,1 |56
V realném zivoté to nedokazu uskutecnit 17,9 | 21,4
Na realizaci nemam dostatecné moznosti (¢asové, financni...) 17,9 | 27,8
Nechvi byt vyfazen z kolektivu lidi, ktery se netidi dle 2,7 14,0
preventivnich informaci
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Nevim 16,1 | 28,6

Tabulka ¢ 17: Divody, pro¢ se neridi podle ziskanych informaci CR/SR
Studenti v SR, ktery se nefidi dle ziskanych doporuceni pfesné neznaji divod
(neumi ho definovat), kvtli kterému tak konaji.

V rdmci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytovali odpovédi: je to v rozporu s moji
vnitini existenci, nepamatuji si to, protoze pfednasku o prvni pomoci jsme méli
pfed dvémi lety, nebavi mé to, protoze si umim uzivat zivot, vétSinou na to
zapomenu, n¢kterd doporuceni byvaji scestnd a nerealizovatelna, ziji si po svém,

je to nepraktické, jsem liny, ob¢as neni mozné se jimi fidit

3.1.2 Rozdily mezi §kolami Gymnazium Jizni Mésto, Praha a

4

Gymnazium Décin

Otazka €. 1: Umél/a byste definovat pojem prevence?

Ano Ne Nevim
G JM Praha 98,0 2,0 0 %
G Décin 96,7 1,7 1,7

Tabulka ¢.18: Definice prevence G JM Praha/G Décin
Ve znalosti pojmu prevence nebyly mezi G JM Praha a G D&Cin v odpovédich
vyznamné rozdily.

Yr w

Otazka €. 2: Existuje na Vasi Skole vyuka zaméFena na prevenci poskozeni

zdravi?
Ano Asi ano Ne Spis ne Nevim
GIM
49,0 43,1 0 0 7,8 %
Praha
G Dé&¢in 8,3 35,0 25,0 25,0 6,7

Tabulka ¢. 19: Vyuka prevence v ramci Skolnich predmeétit G JM Praha/G Décin
Signifikantné vice studenti na G Dé€in uvedlo ve srovnani s GIM Praha, Ze na

jejich Skole spiSe neni nebo neni vyuka prevence realizovana
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Otazka €. 3: Které predméty jsou zaméreny na prevenci posSkozeni zdravi?

G JM Praha | G Décin %
Chemie 76,5 443
Biologie 52.9 63,9
Spolecenské védy 66,7 19,7
CJ a literatura 2,0 0
Matematika 0 0
Fyzika 7,8 6,6
Cizi jazyky 21,6 1,6
Déjepis 3,9 0
Zemgepis 7,8 0
Etika 294 4,9
TV 51 23

Tabulka ¢. 20: Predméty s vyukou prevence G JM Praha/G Décin
Vyuka prevence v ramci predmétu chemie (p=0,0011), spole¢enské védy
(p=0,000), cizi jazyky(p=0,0020), etika (p=0,0011) a TV(p=0,0039) je
signifikantné vice realizovana na G JM Praha
Na G Décin se vyuka preventivnich témat nejvic probira v predmétech biologie a
chemie, ¢astecné pak v TV a spolecenskych védach.
V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet

presahuje 100%.

Otazka ¢.4: Existuji na vasi Skole specialni seminare vénované problematice

prevence?

Ano Ne Nevim %
G JM Praha 37,3 7,8 54,9
G Décin 26,7 31,7 41,7

Tabulka ¢.21: Specialni seminare G JM Praha/G Décin
Signifikantné vice studentl na G Dé¢in udava, ze na jejich Skole nejsou specidlni

seminafe vénované problematice prevence.
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Otazka ¢.5: Pokud ano, jak ¢asto?

Bez 1x za Neékolikrat do | Ix do Méné nez 1x | %
odpoveédi meésic roka roka ro¢né

GIM 13,7 27,5 21,6 27,5 9,8

Praha

G Dé&in | 56,7 0 1,7 16,7 25,0

Tabulka ¢. 22: Frekvence vyuky G JM Praha/G Décin
Studenti na G JM Praha maji samostatné seminare s preventivni problematikou
jednou mési¢né nebo nékolikrat do roka na rozdil od studentli na G Dé€in, kteti
udavaji cetnost samostatnych seminafii s preventivni problematikou méné nez

jednou roéné (p=0,0000)

Otazka €.6: Jaké bylo zaméreni seminari, kterych jste se zii¢astnil/a?

(moZnost oznacit vice odpovédi)

G JM Praha | G Dé&cin | %
Problematika koufeni 353 14,8
Problematika zavislosti na navykovych latkach 37,3 54,1
Nasili a Sikana 7,8 18
Urazy 23,6 3.3
Vyziva 13,7 4,9
Planované rodiovstvi 15,7 9,8
Poskytnuti prvni pomoci 21,6 36,1
Infek¢ni onemocnéni véetn¢ STD 27,5 47,5

Tabulka ¢. 23: Zaméreni seminaru G JM Praha/G Décin
Studenti na G JM Praha se ucastnili seminafe na téma problematika koufeni
(p=0,0209), urazy (p=0,0033). Vice studentii na G DéCin se ucastnilo seminéfe na
téma infek¢ni onemocnéni véetné STD
V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet
presahuje 100%.

V rdmci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytli odpovédi:péce o déti, zadné
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Otazka ¢.7: Kdo vedl tyto seminaie?

Bez odpovédi Studenti | Ucitelé | Pozvani odbornici %
G JM Praha | 17,6 11,8 23,5 47,1
G Décin 27,9 1,6 33 67,2

Tabulka ¢. 24: Vedeni seminarit G JM Praha/G Décin
Na G JM Praha specializované seminafre Castéji vedli studenti a ucitelé, na G
Dé&Cin pozvani odbornici v dané problematice (p=0,0008)
Otazka ¢.8: Ziskavate si informace z jinych zdroja? Uved’te z kterych
(moZnost oznacit vice odpovédi)
G JM Praha G Dé&cin | %

TV 41,2 53,3
Internet 82,4 73,8
Odborna literatura 31,4 24,6
Noviny, ¢asopisy 51,0 49,2
Rodina 17,6 57,4
Pratelé 15,7 31,1
Neziskavam si informace z jinych zdroja 0 8,2

Signifikantné vice studentii na G Dé&Cin si ziskava informace z oblasti prevence

v roding (p=0,0000).

Studenti na G JM Praha nejvic Cerpaji znalosti z internetu nebo novin a casopist.

Tabulka ¢. 25: Zdroje informaci G JM Praha/G Décin

V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet

ptesahuje 100%.

V ramci moznosti Jina odpoveéd’ se vyskytovali odpovédi: seminaie z vlastni

iniciativy

Otazka ¢.9: Které informace o prevenci poskozeni zdravi vas zajimaji?

G JM Praha G Décin
Problematika uzivani navykovych latek 51,0 54,2
Problematika kouieni 52,9 31,1
Nasili a Sikana 21,6 279

%
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Urazy 29.4 16,4
Vyziva 33,3 29,5
Planované rodiCovstvi 23,5 18,0
Poskytnuti prvni pomoci 49,0 39,3
Infek¢ni onemocnéni véetn¢ STD 21,6 41,0

Tabulka ¢. 26: Informace zajimavé pro respondenty G JM Praha/G Décin
Signifikantn¢ vice student na G JM Praha se zajima o problematiku kouteni
(p=0,0322)

Signifikantné€ vice studentil na G DE&Cin se zajima o problematiku infekénich

onemocnéni véetné STD (p=0,0468)

Otazka ¢.10: Vyhovuje vam zpiisob vyuky prevence na vasi Skole?

G JM Praha G Dé&Cin %
Ano 42.9 4.9
Spise ano 38,8 24,6
Ne 8,2 18,0
SpiSe ne 2,0 393
Nevim 8,2 13,1

Tabulka ¢. 27: Spokojenost ze zpiisobem vyuky G JM Praha/G Décin
Studentim na G JM Praha vyhovuje zplisob vyuky prevence na Skole na rozdil od
studentli z G DéCin, kterym spiSe nevyhovuje nebo nevyhovuje zptisob vyuky na

Skole (p=0,0000)

Otazka ¢.11: Jaka forma vyuky vam nejvic vyhovuje, je pro vas vic

prinosna?

G JM Praha | G D&in | %
Jednorazové seminate, prednasky na Skole 29.4 21,3
Vyuka prevence v ramci Skolniho predmétu 41,2 8,2
Exkurze, vylety 25,5 34,4
Odborné prednasky na specializovaném pracovisti | 0 18,0
Neumim posoudit 3,9 18,0

Tabulka ¢. 28: Preferovana forma vyuky G JM Praha/G Décin
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Studenttim na G JM Praha vice vyhovuje nejvice vyuka prevence v ramci

Skolniho pfedmétu a studentim na G DéCin vyhovuji vice vylety a exkurze a

odborné pfednasky na specializovaném pracovisti. Cast studenti na G D&Cin

neumi posoudit, jak4 forma vyuky je pro né nejvic pfinosna.

Otazka ¢.12: PovaZujete preventivni programy a aktivity za dileZité?

G JM Praha G Dé&Cin %
Ano 294 73,8
Spise ano 54,9 19,7
Ne 7,8 1,6
SpiSe ne 39 1,6
Nevim 3.9 33

Tabulka ¢. 29: Dulezitost preventivnich programit G JM Praha/G Décin
Studenti na GJM Praha i studenti G D&Cin povazuji shodn€ preventivni aktivity za

dulezité.

Otazka €. 13: Myslite si, Ze byste se mél(a) dle ziskanych informaci o prevenci
poskozeni zdravi Fidit?

Otazka €. 14: Chtél(a) byste se Fidit dle ziskanych doporuceni?

Studenti na Skolach G JM Praha a G D¢cCin si mysli, Ze by se méli fidit dle

ziskanych doporuceni a také se chtéji nimi fidit.

Otazka &.15: Ridite se dle ziskanych doporuéeni?

G JM Praha G Dé&cin %
Ano 33,3 9,8
SpiSe ano 49.0 47,5
Ne 2,0 34,4
SpiSe ne 59 4.9
Nevim 9.8 33

Tabulka ¢. 30: Chovani se podle ziskanych informaci G JM Praha/G Décin

Vyznamné vice studentt na G DE&Cin se netidi dle ziskanych doporuceni.
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Otazka ¢. 16: Uved’te diivody, pro¢ se podle ziskanych doporuceni neridite

GIM G
Praha Dé&¢in
Nepripada mi to dulezité 3,9 6,6
Nechci se podle toho tidit 11,8 8,2
V realnem Zivoté to nedokazu uskutecnit 9,8 24,6
Na realizaci nemam dostate¢né moznosti (Casove, 11,8 23,0
finan¢ni,...)
Nechvi byt vyfazen z kolektivu lidi, ktery se netididle |0 4,9
preventivnich informaci
Nevim 17,6 14,8

%

Tabulka ¢. 31: Duvody, proc se neridi podle ziskanych informaci G JM Praha/G

Bez statisticky vyznamnych rozdila v odpovédich.

Jako davod, proc¢ se studenti na G DéCin netidi dle ziskanych doporuceni uvedli,

Décin

ze v realnem zivoté nedokazou uskutecnit preventivni opatfeni a uplatnit znalosti

o prevenci poskozeni zdravi nebo na to nemaji dostatecné vytvorené podminky.

V ramci moznosti Jina odpoveéd’ se vyskytovali odpovédi: néktera doporuceni

byvaji scestnd a nerealizovatelna, Ziji si po svém, je to nepraktické, jsem liny,

obcas neni mozné se jimi fidit

3.1.3 Rozdily mezi Skolami Gymnazium Einsteinova Bratislava a

Gymnazium v Kysuckém Novém Méste

Otazka ¢.1: Umél/a byste definovat pojem prevence?

%

Ano Ne Nevim
GEB 95,4 0 4,6
G KNM 100 0 0

Tabulka ¢. 32: Definice prevence GE B/ G KNM
Ve znalosti pojmu prevence nebyly mezi GE Bratislava a G KNM v odpovédich

vyznamné rozdily.
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Otazka €. 2: Existuje na Vasi Skole vyuka zaméFena na prevenci poskozeni

zdravi?
Ano Asi ano Ne Spis ne Nevim
GEB 9,2 20,0 26,2 33,8 10,8 %
G KNM 54,7 19,7 4,9 4,9 13,1

Tabulka ¢. 33: Vyuka prevence v ramci Skolnich predmeéti GE B/ G KNM

Na G KNM je vyuka prevence realizovana vyznamné¢ vice nez na GE Bratislava.

Otazka ¢. 3: Které predméty jsou zaméreny na prevenci poskozeni zdravi?

GEB G KNM

Chemie 27,7 68,9
Biologie 43,1 83,6
Spolecenské védy 6,2 55,7
CJ a literatura 0 0
Matematika 0 0
Fyzika 4.6 459
Cizi jazyky 0 1,6
Déjepis 1,5 1,6
Zemepis 3,1 1,6
Etika 26,2 26,2
TV 15,4 59,0

%

Tabulka ¢. 34: Predméty s vyukou prevence GE B/ G KNM

Vyuka prevence v predmétu chemie (p=0,0000), biologie (p=0,0000), spolecenské
védy (p=0,0000), fyzika (p=0,0000), etika (p=0,0000) a TV (p=0,0000) je

signifikantné vice realizovana na G KNM

V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet

ptesahuje 100%.

V rdmci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytli odpovédi: sexudlni vychova,

environmentalni vychova, brannd vychova, estetickd vychova, informatika,

nabozenstvi, seminaf z biologie, semindf z geografie, seminaie
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Otazka ¢.4: Existuji na vasi Skole specidlni seminare vénované problematice

prevence?

Ano Ne Nevim %
GEB 24,6 50,8 24,6
G KNM 78,8 9.8 11,5

Tabulka ¢ 35: Specialni seminare GE B/ G KNM

Vyznamné vice student na G KNM udava, ze na jejich jsou specidlni seminaie

vénované problematice prevence na rozdil od GE Bratislava, kde polovina

studentli udava, Ze na jejich Skole specidlni seminare nejsou vitbec.

Otazka ¢.5: Pokud ano, jak ¢asto?

Bez Ix za Nékolikrat | 1x do Méng
odpovédi | mésic do roka roka nez 1x
rocné
GEB 62,3 1,6 14,5 11,3 11,3
GKNM |613 1,6 60,7 21,3 1,6

%

Tabulka ¢. 36: Frekvence vwuky GE B/ G KNM

Signifikantn€¢ vice studenti na G KNM udéava Cetnost samostatnych seminaiti

s preventivni problematikou nékolikrat do roka (p=0,0000). Studenti na GE

Bratislava udévaji ¢etnost samostatnych méné nez jednou ro¢né.

Otazka ¢.6: Jaké bylo zaméreni seminari, na kterych jste se ziicastnil/a?

GEB |GKNM | %

Problematika koureni 21,5 433
Problematika zavislosti na navykovych latkach 41,5 54,1
Nasili a Sikana 9,2 45,9
Urazy 7,7 8,2

Vyziva 4,6 6,6

Planované rodi¢ovstvi 16,9 60,7
Poskytnuti prvni pomoci 26,2 14,8
Infekéni onemocnéni véetné STD 30,8 59,0

Tabulka ¢. 37: Zamereni seminari GE B/ G KNM
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Signifikantn¢ vice studenti na G KNM se ucastnilo semindie na téma
problematika koufeni (p=0,0156), nasili a Sikana (p=0,0000), pldnované
rodicovstvi (p=0,0000), infekéni onemocnéni véetné STD (p=0,0026).

V ramci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytli odpovédi: prednaska o cukrovce,

beseda ze zubnim Iékafem, beseda z gynekologem

Otazka ¢. 7: Kdo vedl tyto seminare?

Seminate vedli pfevazné pozvani odbornici.

Otazka ¢.8: Ziskavate si informace z jinych zdroji?Uved’te z kterych

(moZnost oznacit vice odpovédi)

GEB | GKNM %

TV 70,8 88,5
Internet 76,9 73,8
Odborna literatura 18,5 16,4
Noviny, ¢asopisy 60,0 83,6
Rodina 35,4 57,4
Pratelé 35,4 443
Neziskavam si informace z jinych zdrojt 1,5 0

Tabulka ¢. 38: Vedeni seminarit GE B/ G KNM
Signifikantné vice studentl na G KNM si ziskdva informace z oblasti prevence
z novin a ¢asopist (p=0,0063) a v rodin¢ (p=0,0217). Studenti na GE Bratislava si
informace o prevenci poskozeni zdravi ziskdvaji pfevazné z internetu a TV.
V téhle otdzce studenti mohli oznacit vice odpovédi, proto celkovy soucet
ptesahuje 100%.

V ramci moznosti Jina odpoveéd’ se vyskytli odpovédi: 1ékar, koncerty

Otazka ¢.9: Které informace o prevenci poskozeni zdravi vas zajimaji?

GEB G KNM %
Problematika uzivani ndvykovych latek 12,3 37,7
Problematika koufeni 23,1 54,1
Nasili a Sikana 21,5 29,5
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Urazy 15,4 24,6
Vyziva 20,0 29,5
Planované rodiCovstvi 16,9 49,2
Poskytnuti prvni pomoci 29,2 39,3
Infek¢ni onemocnéni véetn¢ STD 38,5 39,3

Tabulka ¢. 39: Informace zajimave pro respondenty GE B/ G KNM
Vice studenti na G KNM se zajima o problematiku uzivani navykovych latek
(p=0,0019), kouieni (p=0,0007), planované rodicovstvi (p=0,0002).
Vramci moZnosti Jind odpovéd se vyskytli odpovédi: interrupce, prace

s chemikaliemi, klistova encefalitida, volnoCasové aktivity, Zadné

Otazka ¢.10: Vyhovuje vam zpiisob vyuky prevence na vasi Skole?

GEB G KNM %
Ano 12,3 18,0
Spise ano 23,1 49,2
Ne 154 8,2
SpiSe ne 9,2 13,1
Nevim 40,0 11,5

Tabulka ¢. 40: Spokojenost ze zpiisobem vyuky GE B/ G KNM
Studentim na G KNM vyhovuje zplisob vyuky prevence, naproti tomu studenti
GE Bratislava neumi posoudit, jestli jim zplisob vyuky prevence vyhovuje

(p=0,0011)

Otazka ¢.11: Jaka forma vyuky vam nejvic vyhovuje, je pro vas vic

prinosna?
GEB |GKNM | %
Jednorazové seminate, prednasky na Skole 16,9 443
Vyuka prevence v ramci Skolniho predmétu 6,2 13,1
Exkurze, vylety 46,2 31,1
Odborné prednasky na specializovaném pracovisti 7,7 6,6
Neumim posoudit 23,1 4,9

Tabulka ¢. 41: Preferovand forma vyuky GE B/ G KNM
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Studenttim na G KNM vyhovuje nejvice vyuka prevence v rdmci Skolniho

predmétu nebo formou specializovanych seminait a prednaSek na skole, studenti

na GE Bratislava neumi posoudit, jaka forma vyuky je pro né€ nejvice pfinosna

(p=0,0010).

Otazka ¢.12: PovaZujete preventivni programy a aktivity za dileZité?

GEB G KNM %
Ano 24,6 49,2
Spise ano 40,0 443
Ne 7,7 0
SpiSe ne 15,4 1,6
Nevim 12,3 4,9

Tabulka ¢. 42: Dulezitost preventivnich programit GE B/ G KNM

Na rozdil od studentti GE Bratislava, studenti G KNM povazuji preventivni

programy za diilezité(p=0,0009)

Otazka ¢.13: Myslite si, Ze byste se mél/a dle ziskanych informaci o prevenci

poskozeni zdravi Fidit?

GEB G KNM %
Ano 20,0 62,3
SpiSe ano 60,0 37,7
Ne 1,5 0
SpiSe ne 1,5 0
Nevim 16,9 0

Tabulka ¢. 43: Ochota ridit se podle ziskanych informaci GE B/ G KNM

Studenti na G KNM jednoznacné uvedli, ze by se méli fidit dle ziskanych

doporuceni
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Otazka ¢.14: Chtél/a byste se Fidit dle ziskanych doporuceni?

GEB G KNM %
Ano 24,6 52,5
SpiSe ano 35,4 31,1
Ne 6,2 4,9
SpiSe ne 6,2 1,6
Nevim 27,7 9.8

Tabulka ¢. 44: Odhodlani ridit se podle ziskanych informaci GE B/ G KNM
Student na G KNM by se chtéli fidit dle ziskanych doporuceni naproti tomu
studenti na GE Bratislava nevi, jestli se chce fidit dle ziskanych doporuceni

(p=0,0089).

Otizka &.15: Ridite se dle ziskanych doporudeni?

GEB G KNM %
Ano 7,7 11,5
SpiSe ano 36,9 47.5
Ne 16,9 8,2
Spise ne 7,7 21,3
Nevim 30,8 11,5

Tabulka ¢. 45: Chovani se podle ziskanych informaci GE B/ G KNM

Signifikantn¢ vice studentii na GE Bratislava nevi, jestli se fidi dle ziskanych

doporuceni (p=0,0125).

Témét polovina studentd na G KNM se dle ziskanych doporuceni také fidi.

Otazka €. 16: Uved’te ditvody, pro¢ se podle ziskanych doporuceni neridite

GE |G %
B KNM
Nepripada mi to dtlezité 10,8 | 6,6
Nechci se podle toho tidit 7,7 3,3
V realném zivoté to nedokazu uskutecnit 23,1 | 19,7
Na realizaci nemam dostate¢né moznosti (Casové, 21,5 | 34,4
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financni,...)

Nechci byt vytazen z kolektivu lidi, ktery se netidi dle 6,2 1,6

preventivnich informaci

Nevim 26,2 | 31,1

Tabulka ¢. 46: Duvody, proc se neridi podle ziskanych informaci GE B/ G KNM
Bez statisticky vyznamnych rozdilt v odpovédich.
V ramci moznosti Jind odpovéd’ se vyskytli odpovédi: je to v rozporu s moji
vnitini existenci, nepamatuji si to, protoze prednasku o prvni pomoci jsme méli
pfed dvémi lety, nebavi m¢ to, protoze si umim uzivat Zivot, vétSinou na to

zapomenu

3.2 Shrnuti vysledki

3.2.1 Gymnazia v Ceské a Slovenské republice

Studenti na gymnaziich v Ceské i Slovenské republice na dotaz jestli by
uméli definovat pojem prevence, odpovédéli shodné kladné. Mizeme tedy
konstatovat, Ze v obou zemich jsou studenti stejné¢ obeznameni s definici pojmu
prevence. (viz tab. €. 3)

Stejny pocet studentd v obou zemich uvadi, Ze na jejich Skolach je vyuka
prevence poskozeni zdravi realizovana v ramci vyuky Skolniho piedmétu. (viz tab.
¢. 4).

Signifikantni rozdily se vyskytly pii vybéru konkrétniho predmétu.
Studenti na Slovensku se vice vénovali preventivni problematice v predmétu
fyzika a studenti v Ceské republice vice v piedmétu cizi jazyky. Nejéastéji se
studenti v obou zemich vénuji vyuce preventivnich témat v predmétech chemie,
biologie, spole¢enské védy a télesna vychova. (viz tab. €.5)

Odpovédi na dotaz, jak jsou studenti informovani o tom, jestli na jejich
Skole probihaji samostatné seminaie, besedy nebo piednasky na preventivni
témata nebyly jednozna¢né. Polovina studentli na gymnaziich v SR a tfetina
studenti na gymnaziich v CR uvedla, e na jejich $kole jsou specialni seminafe

vénované preventivni problematice. Zaroven ale téméf polovina studentt
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v Cechach uvedla, Ze nevi, jestli na jejich $koldch zminéna forma vyuky probiha,
coz z hlediska signifikance znamena statisticky vyznamny rozdil v odpovédich
respondentll. (viz tab. €.6)

Odpovédi respondentii na dotaz tykajici se Cetnosti specializovanych
seminait jsou tézko hodnotitelé, protoze Cast studentd, kterd v predchozi otazce
odpovédéla, ze na jejich Skole nejsou specializované seminare, se nasledné v dalsi
otazce se vyjadrila k cetnosti vyuky. Zda se tedy, Ze odpovédi nejsou zcela piesné,
a nelze je hodnotit pouze na zakladé signifikance. Informace zjisténé dotaznikem
vsak celkové naznacuji, ze situace v CR a SR v této oblasti se piili§ nelisi. (viz
tab. ¢. 7)

V otdzce zaméfené na téma specializovanych seminaiti si studenti mohli
vybrat z nabidnutych moznosti vice odpovédi, ptipadné mohli napsat vlastni téma.
Studenti v Cechach se vice G¢astnili seminaii na téma planované rodicovstvi a
studenti na Slovensku se vénovali vice problematice ndsili a Sikanovéani na
Skolach. Jako dal8i Casté témata studenti v obou zemich uvedli problematiku
infekEnich nemoci, problematiku zavislosti na navykovych latkach a poskytovani
prvni pomoci. V ramci moznosti vlastni odpovédi studenti nejcasteji uvedli ucast
na prednasce o cukrovce a besed¢ se zubnim lékafem. (tab. 8)

Seminate vedli zvice nez 50% na gymnéziich v Ceské i Slovenské
republice pozvani odbornici.

Studenti v obou zemich si ziskavaji dalsi informace o prevenci poSkozeni
zdravi zjinych zdroji, studenti na Slovensku statisticky vyznamné davaji
pfednost informacim z TV, novin a &asopisi. Studenti na gymnaziich v CR
udavaji jako nejcastéjsi zdroj informaci internet, a pak noviny a ¢asopisy. (tab. 9)
Studenti jako dals$i zdroj informaci Casto uvade¢li 1ékare a doporuceni od néj
ziskana.

Studenti se zajimaji o dal$i preventivni témata, signifikantné vice studentt
na gymnaziich v CR se zajima o problematiku uzivani navykovych latek. Studenti
v SR se nejvic zajimaji o problematiku koufeni a problematiku infek¢énich nemoci.
(viz tab.c.10) Jako dalsi se vyskytovaly odpovédi interrupce, prace

s chemikaliemi, klistova encefalitida, volnocasové aktivity.
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Pti vyhodnocovani odpovédi na otdzku, jestli studentliim vyhovuje zptsob
vyuky na jejich skole, musime brat v ivahu, Ze studenti méli na vybér z moznosti

(13

,»ano‘, ,spiSe ano“ a ,ne

(13

a ,spiSe ne“. Nabidka téchto mozZnosti se pfi
vyhodnocovéani ukdzala jako ne Upln€¢ vhodnd, protoZze nedokdZeme jasné
zhodnotit, do jaké miry jsou studenti spokojeni ¢i nespokojeni s vyukou, z jejich
odpovédi nevyplyva jednoznacny zavér. Souclet odpovédi ano a spiSe ano
predstavuje 50% v Cechach i na Slovensku, z ¢ehoz mizeme alesponn ¢asteénd
usoudit, Ze spokojenost studenttl s vyukou je v obou zemich pfiblizné€ stejna. (viz
tab. ¢. 11)

Studentim na gymnéziich v CR v porovnani se studenty na gymnéziich
v SR vice vyhovuje vyuka prevence vramci Skolniho pfedmétu. Studenti na
gymnaziich v SR udévaji jako nejoblibenéjsi formu vyuky exkurze a vylety, nebo
prednasky na skole. (viz tab. ¢. 12)

Studenti v obou zemich shodn¢ odpovidaji, ze preventivni programy
povazuji za dilezité (viz tab. ¢. 13). Maji také stejny nazor na to, ze je dilezité,
aby se fidili dle ziskanych doporuceni o prevenci poskozeni zdravi (tab. ¢. 14), a
také na to, Ze se dle ziskanych doporuceni chtéji fidit ve svém zivoté. (tab. €. 15)
Studenti v Ceské republice jednoznaénéji udavaji, ze se dle ziskanych doporuéeni
polovina studentii udava, ze se dle ziskanych doporuceni tidi, ale vice studentl ve
srovnani se situaci v CR neumi posoudit, jestli se podle ziskanych doporuéeni fidi.
(viz tab. €. 16)

Studenti v SR, kteti se nefidi dle ziskanych doporueni, pfesné¢ neznaji
divod (neumi ho definovat), kvili kterému tak konaji. (viz tab. ¢. 17) V rdmci
vlastnich alternativ odpovédi studenti uvedli jako divod, pro¢ se nefidi dle
ziskanych doporuceni o prevenci poSkozeni zdravi nasledujici odpovédi: je to
v rozporu s moji vnitini existenci, nepamatuji si to, protoze ptfednasku o prvni
pomoci jsme méli pred dvémi lety, nebavi mé to, protoze si umim uzivat Zivot,
vétSinou na to zapomenu, néktera doporuceni byvaji scestna a nerealizovatelna,

Ziji si po svém, je to nepraktické, jsem liny, obCas neni mozné se jimi fidit.

48



3.2.2 Gymnazium JiZni Mésto Praha a Gymnazium Dé¢in

Studenti na gymnaziu vhlavnim mésté Ceské republiky i studenti
okresniho mésta Usteckého kraje jsou stejné dobfe seznameni s definici pojmu
prevence. (viz tab. €. 18)

Signifikantné vice studentii na G Dé€in uvedlo ve srovndni s GJIM Praha,
ze na jejich Skole spiSe neni nebo neni vyuka prevence realizovéna. (viz tab.c. 19)
Témet vsichni studenti na G JM Praha uvedli, ze na jejich Skole je vyuka
prevence poskozeni zdravi. Vyuka je shodné realizovdna v pfedmétech chemie,
biologie a spolecenské védy. (viz tab. ¢.20)

Signifikantné vice studenti na G Dé&Cin udéava, Ze na jejich skole nejsou
specialni seminafe vénované problematice prevence. Odpovéd ,,ano“ uvedlo
piiblizné stejné procento studentii na obou Skolach. Studenti na G JM Praha
uvedli moznosti ,,ano* nebo ,,nevim*, odpovéd’ ,,ne* se u nich vyskytovala ziidka.
Nelze jasné uzavtit, jestli jsou rozdily v informovanosti studentti ohledné kondni
samostatnych seminaii s preventivni problematikou na jejich Skole. (viz tab. ¢.
21)

Vyznamny rozdil je v Cetnosti samostatnych seminait, studenti na G JM
Praha maji samostatné seminafe s preventivni problematikou jednou mési¢né
nebo néekolikrat do roka na rozdil od studentl na G Dé&Cin, ktefi udavaji cetnost
samostatnych seminait s preventivni problematikou méné nez jednou ro¢né. (viz
tab. ¢. 22)

Studenti na G JM Praha se ucCastnili seminafe na téma problematika
koufeni, urazy. Vice studentli na G Dé&Cin se ucastnilo seminaie na téma infekéni
onemocnéni véetné STD. (viz tab. ¢. 23). Na G JM Praha specializované seminare
Cast¢ji vedli studenti a ucitelé, na G Décin pozvani odbornici v dané problematice.
(viz tab. C. 24)

Studenti na obou gymnaziich si ziskavaji informace o prevenci poSkozeni
zdravi i zjinych zdroji. Signifikantné vice studenti na G Dé&Cin si ziskava
informace z oblasti prevence v rodin¢, studenti na G JM Praha nejvic Cerpaji
znalosti z internetu nebo novin a asopisil. (viz tab. ¢. 25) Signifikantné vice
studentli na G JM Praha se zajim4 o problematiku koufeni, signifikantné vice

YW

studentl na G Dé&Cin se zajima o problematiku infekénich onemocnéni véetné
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STD. Mezi dalsi stejné¢ zajimava témata pro studenty obou Skoly patii
problematika uzivani navykovych latek, poskytovani prvni pomoci, vyziva. (viz
tab. ¢. 26)

Studentim na G JM Praha vyhovuje zpisob vyuky prevence na Skole na
rozdil od studenti z G Dé&Cin, kterym spiSe nevyhovuje nebo nevyhovuje zptisob
vyuky na Skole. (viz tab. ¢. 27)

Studentim na G JM Praha vyhovuje nejvice vyuka prevence v ramci
Skolniho pfedmétu a studentim na G Dé&Cin vyhovuji vice vylety a exkurze a
odborné piednasky na specializovaném pracovisti. Cast studenti na G Dé&in
neumi posoudit, jaka forma vyuky je pro né nejvic piinosna. (viz tab. ¢. 28)

Studenti na GJM Praha i studenti G D&Cin povazuji shodné preventivni
aktivity za dulezité. (viz tab. ¢ 29) stejné tak si mysli, Ze by se méli tidit dle
ziskanych doporuceni a také se chtéji nimi fidit.

Rozdil v odpovédich studentii ne jednotlivych Skolach je az na otazku,
jestli se dle ziskanych doporuceni ve svém zivoté skute¢né fidi. Vyznamné vice
studentll na G Dé&Cin se nefidi dle ziskanych doporuceni. (viz tab. ¢. 30) Jako
divod, pro¢ se studenti na G Dé&Cin nefidi dle ziskanych doporuceni uvedli, ze
v realném zivoté nedokazou uskutecnit preventivni opatieni a uplatnit znalosti o
prevenci poskozeni zdravi nebo na to nemaji dostatecné vytvorené podminky. (viz
tab. ¢. 31) Vramci moznosti jind odpovéd’ se vyskytovaly odpovédi: néktera
doporuceni byvaji scestna a nerealizovatelna, Ziji si po svém, je to nepraktické,

jsem liny, obcas neni mozné se jimi fidit.

3.2.3 Gymnazium Einsteinova Bratislava a Gymnazium Kysucké

Nové Mésto
Studenti na obou gymnaziich uvedli, Ze pro né pojem prevence neni
nezndmy. Studenti na G KNM dokonce v 100% uvedli, Zze umi definovat

prevenci. (viz tab. €. 32)

Dle odpovédi studentd je vyuka prevence vyznamné vice uskute¢iiovana
na G KNM, odpovéd ,,ano“ oznacilo na G KNM vice nez 50% dotazovanych
studentd. Proti tomu studenti na GE Bratislava vétSinou oznacili odpovéd’ ,,ne*

anebo ,,spiSe ne*. (viz tab. ¢. 33) Studenti G KNM se statisticky vic stfetli s
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vyukou preventivnich témat v pfedmétech chemie, biologie, spoleCenské védy,
fyzika, etika a TV. Studenti bratislavského gymnéazia méli vyuku prevence
nejcastéji v pfedmétech biologie, etika a TV. (viz tab. ¢ 34) Jako dalsi predméty
s vyukou prevence studenti na G KNM uvedli predméty esteticka vychova,
informatika, nébozenstvi, semindf' z biologie, seminai z geografie, seminafe a
studenti na GE Bratislava predméty sexualni vychova, environmentalni vychova,
branna vychova.

Rozdily v odpovédich respondentli se vyskytly i v dotazu na existenci
samostatnych seminafti vénovanych preventivni problematice. Vyznamné vice
studenti na G KNM udava, ze na jejich skole jsou specidlni seminafe vénované
problematice prevence na rozdil od GE Bratislava, kde polovina studentli udava,
ze na jejich Skole specialni seminafe nejsou vibec. (viz tab. ¢. 35) Signifikantné
vice studentii na G KNM udédva cCetnost samostatnych seminafd s preventivni
problematikou nékolikrat do roka, proti tomu studenti na GE Bratislava udavaji
cetnost samostatnych semindii méné nez jednou ro¢n¢. (viz tab. €. 36)

Studenti na G KNM se signifikantné¢ ucastnili semindit na témata
problematika koufeni, nasili a Sikana, planované rodicovstvi, infekéni onemocnéni
vcéetné STD. Jako dalsi témata uvedli pfednaSku o cukrovce, besedu ze zubnim
lékafem a besedu s gynekologem. Studenti na GE Bratislava se nejvic ucastnili
seminafii na téma problematika zavislosti na navykovych latkach. (viz tab. ¢. 37)

Seminate vedli na obou Skolach pievazné pozvani odbornici.

Studenti na obou Skolach si také ziskavaji dal§i informace z oblasti
prevence poskozeni zdravi z jinych zdroji, pro studenty na G KNM je nejcastéjsi
zdroj informaci rodina, a pak noviny a Casopisy. Studenti na této Skole jako jedini
také uvedli jako zdroj preventivnich doporuceni svého lékaie a informace ziskané
od néj. Studenti na GE Bratislava uptednostiiuji internet a TV. (viz tab. ¢. 38)
Nejcast€jsi témata, o které se zajimaji studenti na G KNM, jsou problematika
uzivani navykovych latek, koufeni a planované rodicovstvi. Studenty na GE
Bratislava také nejvic zajimaji informace ohledné uzivani ndvykovych latek. (viz
tab. ¢. 39) Dalsi témata, kterd se vyskytla vramci vlastnich odpovédi, byla

interrupce, prace s chemikéliemi, klistova encefalitida, volnocasové aktivity.

51



V odpovédich studenti se také objevil rozdil ve spokojenosti s vyukou
prevence. Studentiim na G KNM zpusob vyuky prevence vyhovuje, naproti tomu
studenti GE Bratislava vétSinou uvedli, Ze neumi posoudit, do jaké miry jim
zpisob vyuky preventivni problematiky vyhovuje ¢i nevyhovuje. (viz tab. €. 40)

Jako nejoblibengjsi formu vyuky studenti na G KNM uvedli vyuku v ramci
Skolniho pfedmétu nebo formou specializovanych seminaiti a prednéasek na Skole,
studenti na GE Bratislava uvedli, Zze neumi posoudit, jakd forma vyuky je pro né
nejvice ptinosna. (viz tab. €. 41)

Rozdilné byly i odpovédi studenti na otazku ohledné jejich ndzoru na
dualezitost vyuky prevence poskozeni zdravi na Skolach. Na rozdil od studentit GE
Bratislava, studenti G KNM povaZzuji preventivni programy za dalezité. (viz tab.
¢. 42) Vyznamné vice studentii si také mysli, Ze by se m¢lo dle ziskanych
doporuceni fidit. Studenti na GE Bratislava nejsou v nazoru tak jednotni, Cast
studentd udava, ze preventivni programy jsou podle nich dilezité, ale ¢ast z nich
se k otazce neumi vyjadfit. (viz tab. ¢ 43) Studenti na G KNM by se dle odpovédi
z dotaznikt chtéli fidit podle ziskanych doporuceni, naproti tomu studenti na GE
Bratislava nevi, jestli se chtéji tidit dle ziskanych doporuceni. (viz tab. ¢ 44)
Vyznamné rozdily v odpovédich studentii byly zjistény také pii tazani se, jestli se
dle ziskanych doporuceni fidi 1 ve svém vlastnim zivoté. Téméf polovina studentli
na G KNM se dle ziskanych doporuceni také v skutecnosti fidi, signifikantné vice
studentll na GE Bratislava nevi, jestli se fidi dle ziskanych doporuceni. (viz tab. ¢.
45)

Jako nejcastéjsi divod, pro¢ se studenti nefidi dle ziskanych doporuceni o
prevenci poskozeni zdravi, studenti uvedli divod, Ze v redlném Zivoté nemaji

dostate¢né vytvorené podminky na realizaci preventivnich opatieni. (viz tab. ¢ 46)
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4. Diskuse

4.1 Ovéreni hypotéz

Hypotéza ¢. 1
Neni rozdil ve vyuce zamérené na prevenci, ochranu zdravi na stiednich
Skoldch v Ceské a Slovenské republice

V prvni hypotéze jsem vychazela z faktd, ze Ceska a Slovenska republika
jsou staty, které maji za sebou mnoho let spolecné existence. Z historického
hlediska maji stejny kulturni, spoleensky a socialni zéklad. Stejné¢ tak dalsi
smérovani rozvoje obou statii se délo podle velmi podobnych principt, které se
odrazeji ve vSech oblastech zivota, v€etn¢ oblasti Skolstvi. Zakladni principy
vzdélavani vychazeji v obou zemich z historicky stejnych nézorovych proudi.
Dilezitost vzdélavani na vSech stupnich a ve vSech formach je a vzdy bylo pro
ob¢ zemé stejné dulezité. Tento fakt odrazi i1 rozséhla legislativa vénovana
Skolstvi a vzdélavani v Ceské i Slovenské republice.

Preventivni problematika a vyuka vénovana prevenci poskozeni zdravi ve
vSech formach je v oboru Skolstvi pomérné mladou oblasti. Oba staty ale povazuji
vyuku prevence a vzdélavani studentll v preventivnich oblastech Zivota za jednu
z klicovych oblasti. Proto je formovani nového zpiisobu vzdélavani a zménam
postojti k vyuce prevence na Skoldch vénovana vyrazna pozornost. Na upravu a
zlepSeni dosavadniho zplisobu vyuky jsou vynaklddany také nemalé financni
prostfedky ze statnich rozpocti obou statl. Kazda Skola, kterd ma zajem o
,»ozdraveni“ zplsobu vyuky, ma rtizné moznosti na ziskani finan¢nich prostredkt
(napt. formou poskytnuti statnich dotaci) na realizaci svych zamérta. Také tento
fakt odrazi skute¢nost, ze Ceska i Slovenska republika povazuji preventivni formu
vyuky za dilezitou a maji snahu podporovat trend zdravych Skol i déale do
budoucna.

Z vysledkti provedené¢ho vyzkumu vyplyva, ze se hypotéza potvrdila,
Studenti na stfednich §kolach v Ceské a Slovenské republice maji stejné znalosti o

vyuce prevence na skoldch, jsou dobfe informovani o tom, jakou formou vyuka
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preventivni problematiky probiha na jejich Skolach. Postoje studenti
k preventivnimu chovani se v obou zemich nelisi. Studenti shodné uvedli
dilezitost vyuky prevence poskozeni zdravi a také vyjadrili svou ochotu fidit se
ve svém zivoté podle ziskanych informaci o prevenci poskozeni zdravi a vzniku
onemocnéni. Z vyzkumu vyplyva tedy zavér, ze realizace vyuky preventivni

problematiky na stfednich Skolach ma pro studenty svilij vyznam a opodstatnéni.

Hypotéza ¢. 2
Uroveii vyuky prevence na stiednich $koldch se v hlavnim mésté a okresnim
mésté nelisi

Druhé hypotéza je stavéna na legislativnich normach, které tidi vyuku a
cely Skolni systém v jednotlivych statech. Legislativa je platnd pro celou
republiku stejné.

Cilem studie bylo zjistit, do jaké miry se vyuce prevence vénuje pozornost
na velkém gymnaziu v hlavnim mésté¢ republiky v porovnani s mensim
gymndziem v okrajovém okresnim mésté. Porovnavala jsem Ctyfletd gymnazia
s piiblizné stejnym poctem studentil a stejnym zaméfenim vyuky, tedy vSeobecna

gymnazia.

Gymnazium JiZni Mésto Praha a Gymnazium Dé¢in

Z vysledki prizkumu jasné vychdzi Gymnazium Jizni Mésto jako Skola
s vy$$i urovni vyuky prevence poskozeni zdravi. Studenti na tomto gymnaziu jsou
signifikantné¢ vice informovani o vyuce prevence na jejich Skole, vyuka
preventivni problematiky se na G JM Praha realizuje Castéji vramci vyuky
standardnich pfedméti, ale Castéji také uvadeji ticast na specializovanych akcich
zamétenych na problematiku predchdzeni poskozeni zdravi a vzniku onemocnéni
nez studenti na gymndziu v DéCiné. Studenti na obou gymnaziich maji ale stejny
zdjem o preventivni problematiku a vyhledavaji si informace také z jinych zdroji.
Studenti na G JM Praha jsou signifikantné vice spokojeni s vyukou prevence u
nich na skole, proti tomu studenti G D&Cin maji viéi vyuce jasné vyhrady.
Studenti na obou gymnaziich ale shodné povazuji preventivni programy za

dalezité a povazuji také za dualezité se dle ziskanych doporuceni fidit ve svém
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redlném zivote. Studenti na gymnaziu DéCin se ale dle prizkumu vyznamné vice
nefidi podle doporuceni, coz by mohlo byt disledkem Spatné organizace vyuky
preventivni problematiky, a tim padem i nizké informovanosti studenti a nizké
motivaci dodrZzovat preventivni doporuceni. Studenti sami ale uvedli zajem o
danou problematiku a ochotu se déale vzdélavat a ziskavat dalsi znalosti, které by
ve svém zivoté radi uplatnili.

Studenti na obou Skolach pfistupovali k vypliovani dotaznikd
zodpovéedné, proto se domnivam, ze vysledky na obou skolach nejsou zkreslené a
miizeme na jejich zékladé hypotézu &. 2 oznadit za prizkumem v Ceské republice
nepotvrzenou, protoze vysledky jasné ukazuji na rozdil ve vyuce prevence mezi
hlavnim méstem Ceské republiky Prahou a okresnim mé&stem Dé&&in.

Rozdily mezi $kolami podle mého ndzoru koresponduji s redlnou podobou
organizace vyuky prevence a celkovym pfistupem Skoly k vyuce této
problematiky. Organizace studia na gymnaziu v DéCiné ¢asto narazi na problémy
materidlniho charakteru, persondlni obsazeni Skoly zkuSenymi pedagogy a také
svou roli urcité¢ sehrdvaji i problematicti studenti, kterych je vtomto regionu
vyznamné vice nez v regionu Praha. Gymnazium v D&Ciné nema vypracovany
samostatny plan vyuky prevence. Probirani jednotlivych povinnych témat je
realizovano obvykle v ramci jinych Skolnich pfedméti a je plné v kompetenci
jednotlivych pedagogt.

Gymnazium Jizni M¢ésto Praha je moderni, vysoce demokratické
gymnazium, atmosféra na Skole je uvolnéna a Castokrat zde plnéni vSech natizeni
do detailli chybi. Studenti ale maji k formé¢ vyuky vysoce kladny vztah, podileji se
na tvorbé vyuky a plné stoji za vSemi rozhodnutimi Skoly. Pan feditel spolu
s kolegy v ramci plnéni minimalniho preventivniho programu vydal brozurku pro
rodice, jak ochranit své déti pred rizikem drogovych zavislosti, které je v Praze

pomérné vyznamneé.

Gymnazium Einsteinova Bratislava a Gymnazium v Kysuckém Novém Mésté
Hypotéza €. 2 1 v Slovenské republice vychdzela ze stejnych pravnich a
legislativnich ustanoveni podobné jako v CR, které ¥idi a kontroluji vyuku na

Skoléach v celé republice.
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Z pruzkumu vyplyva, ze Gymnazium v Kysuckém Novém M¢ésté vénuje
vyuce prevence vysSi pozornost nez Gymnazium Einsteinova v Bratislave.
Studenti na G KNM uvedli vyssi frekvenci realizace samostatnych preventivnich
seminafti a jinych akci vénovanych preventivni problematice. Také jsou dle
vysledkll vice informovani celkové o vyuce prevence na jejich Skole. Z toho
vyplyva i odpoveéd’ na dotaz ohledné spokojenosti s vyukou prevence, kde studenti
G KNM uvadi vyssi spokojenost s formou vyuky. Studenti maji rozdilny nazor
také, co se tyCe dulezitosti prevence. Studenti na G KNM povazuji vyuku
preventivni problematiky za dilezitou a také si mysli, ze je dalezité¢ se podle
preventivnich doporuceni fidit. Studenti na GE Bratislava se o vyuku prevence
nezajimaji, nevédi, jaky vyznam maji preventivni doporuceni a taky nevi, jestli se
ve svém zivoté chtéji fidit a fidi dle doporuceni. Velmi pozitivnim vysledkem je,
ze téméf polovina studentd na G KNM se podle ziskanych preventivnych znalosti
ohledn¢ poskozeni svého zdravi skutecné tidi v redlném zivoté.

Domnivam se, ze tyto zasadni rozdily v nazorech studentii miizou byt
zpisobeny nékolika pfi¢inami. Gymnazium v Kysuckém Novém M¢sté jsem
navstivila osobné, méla jsem na studenty dostatek casu, podrobné¢ jsem jim
vysvétlila vSechny otazky a 1 to, jak je dalezité, aby na né odpovidali pravdivé a
peclivé. Studenti se o problematiku také sami Zivé zajimali a v neposledni fadé
ulohu sehrava jisté i fakt, ze studenti nechtéli svou skolu v konkurenci jinych $kol
»zahanbit“. Organizace vyuky a chod Skoly je na G KNM kontrolovan pani
reditelkou, kterd dusledné dba na dodrzovani vSech ptedpisti a Skolnich nafizeni,
ale zaroven si zachovavéd velmi pratelské az nékdy rodinné chovani a postoj
k studentim. Vyuka na Skole je vysledkem spoluprdce pani feditelky,
pedagogického sboru a studenti vSech ro¢nikdi. Gymnazium ma zpracovany plan
vyuky preventivni problematiky v navaznosti na nafizeni MS SR a Skolni
vzdélavaci programy pro gymnazia s pfesnou hodinovou dotaci a také ma
zpracovany program preventivnich seminafit hlavné ve form¢ exkurzi a besed s
pozvanymi odborniky (l€kafi, policisté, studenti pedagogické fakulty Univerzity
Mateja Bella v Banské Bystrici...)

Vyrazné negativni postoje studentl bratislavského gymnazia miZzou byt do

jisté miry ovlivnéné tim, Zze toto gymnazium jako jediné jsem z Casovych a
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organiza¢nich divodi nemohla navstivit. Domluveni se na spolupraci a vSech
ostatnich zalezitostech probihalo telefonicky a e-mailem. Sbér dat méla na starosti
koordinatora pro mimoskolni aktivity, ktera urc¢it¢ nemohla vysvétlit studentim
dostatecné davody, pro které studie probihd a dulezitost peclivého vyplnéni
dotazniku. Postoj studentii tedy dle mého nazoru mtze byt ovlivnén tim, ze jim
nebylo dostatecné vysvétleno, za jakym ucelem probihd vyzkum a co se od nich
ocekava.

Gymnazium nema zpracovany plan vyuky jednotlivych témat, ale vyuka
probihd v ramci jinych predmétt. Vyukovy plan ale zahrnuje jednorazové akce,
vétSinou seminafe nebo besedy na téma prevence poskozeni zdravi, vénuje se
hlavné protidrogové problematice.

Hypotéza €. 2 tedy nebyla vyzkumem potvrzena ani ve Slovenské
republice, kde je vyznamny rozdil mezi gymnéaziem v okresnim mésté vyssiho

tizemniho celku (VUC) Zilina a hlavnim méstem Slovenské republiky.
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5. Zavér

Prizkum potvrdil, Ze vyuka prevence poskozeni zdravi a dal$i preventivni
problematiky se na gymnaziich v Ceské a Slovenské republice vyznamné nelisi.
Povédomi studentli o vyuce preventivnich témat na Skolach je podobné v obou
zemich, vyrazné se nelisi ani spektrum témat, probiranych na skolach.

Postoje studentil na gymndziich k preventivnim programim jsou kladné,
studenti rozumi dilezitosti vyuky preventivni problematiky na Skolédch a povazuji
preventivni programy za dulezité.

Studenti na gymnaziich v obou statech se shoduji v nazorech diilezitosti
ochrany svého zdravi a jsou ochotni se fidit dle ziskanych doporuceni o
pfedchazeni vzniku poskozeni zdravi a ndsledné vzniku rGznych nemoci. Na
zaklad¢ predchozich zjisténi tedy mtzu vyslovit zavér, ze neni rozdil ve vyuce
zaméfené na prevenci, ochranu zdravi na stfednich §kolach v Ceské a Slovenské
republice

Vysledky studie naznacuji jako moznou pfi¢inu rozdilu hlavné samotnou
organizaci vyuky na kazdé Skole jednotlivé, pfistup vedeni Skoly a jednotlivych
pedagogli a ochota vSech ucit se novym vécem a ochota akceptovat a zapojit do
vyuky nové moderni trendy. Dulezity je pfistup kazdé Skoly v pochopeni
nezbytnosti vyuky preventivni problematiky a ochota integrovat jednotliva témata
do vyuky ptirozen¢. Podstatou a zédkladnim smérovanim kazdé skoly by méla byt
snaha o celkovou zménu charakteru vyuky a postaveni problematiky prevence

poskozeni zdravi za jeden ze zdkladnich kament vzdélavaciho systému.
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Souhrn

V prvni ¢asti prace jsem se vénovala problematice organizace vyuky
prevence poSkozeni zdravi na Skolach. Strucné jsem se popsala aktudlni situaci na
gymnéaziich v Ceské republice a uvedla jsem zakladni principy na kterych je
vyuka prevence a vychovy ke zdravi stavéna. Vénovala jsem se také zasadam
tvorby preventivnich programi na Skoldch a realizaci preventivnich opatfeni.
Samostatnd kapitola je vénovana také jednotlivym formdm zaclenéni
preventivnich témat do ucebnich osnov.

V praktické ¢asti jsem porovnavala vysledky odpovédi studentt vybranych
Ctyt gymnazii. Prizkumu se zlcastnilo celkem 234 respondentli, vSechno byli
studenti 4. rocnikl gymnazii ve véku 18 az 19 let.

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jestli vyuka prevence na stfednich
Skolach- gymnaziich v Ceské a Slovenské republice probiha na stejné Grovni,
jestli se neli§i v metropolich a okresnich méstech, jaké postoje a vztahy maji
studenti k preventivnim aktivitdm a k vyuce prevence obecné, jaké maji znalosti
ohledné preventivniho chovani, a v neposledni fad¢ bylo cilem prace také
porovnani vyuky prevence na dotazovanych skolach.

Pti porovnavani vysledki gymndazii v rdmei dané republiky studie ukazala
rozdily mezi hlavnim méstem a okresnim méstem daného statu. Rozdil ale nebyl
stejny v porovnavanych zemich, lepsi vysledky v Ceské republice ukazal prizkum
na gymnaziu v hlavnim méste, proti tomu na Slovensku jako gymnézium s lepSim
vztahem studentl k preventivnim programiim a vyuce prevence vySlo gymnazium

v okresnim meésteé.
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Summary

I devoted myself to the issue of the organization of teaching prevention for
damage to health at schools, in the first part of this paper. I briefly described the
current situation in secondary schools in the Czech Republic and I introduced the
basic principles on which teaching prevention and health education is constructed.
I have also devoted myself to the principles of creating preventative programs in
schools and the implementation of preventative measures. A separate chapter is
dedicated to individual forms of the inclusion of preventative themes into the
school curriculum.

In the practical part, I compared the results of students’ responses from the
selected four secondary schools. A total of 234 respondents participated in the
survey; all of them were students in their 4™ year of study at secondary school
aged 18 to 19 years old.

The main objective of my work was to find out whether teaching
prevention at secondary schools- academic secondary schools in the Czech and
Slovak Republics is taught at the same level, if there are no differences from the
capital and district cities, what positions and relationships students have towards
preventative activities and towards preventative teaching in general, what
knowledge they have on preventative behaviour, and finally, the work objective is
to compare the preventative teaching at the surveyed schools.

When comparing secondary school results as part of the given national
study, it showed differences between the capital and district cities of the given
country. The difference, however, was not the same in the compared countries.
Better results yielded the secondary school in the capital city in the Czech
Republic, in contrast, in Slovakia, the secondary school with a better relationship
of students towards preventative programs and teaching prevention was found in

secondary schools of the district cities.
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Piilohy
Priloha €. 1 : Dotaznik pro studenty

1.Um¢l/a byste definovat pojem prevence?
a. Ano

b. Ne

c. Nevim

2. Existuje na vasi Skole vyuka zaméfena na prevenci poskozeni zdravi?
a. Ano

b. Asi ano

c. Ne

d. Spise ne

e. Nevim

3. Pokud ano, které pfedmeéty jsou zaméefeny na vyuku prevence poSkozeni zdravi
? (mtizete oznacit vice odpovédi)
a. Chemie

b. Biologie

c. Spolecenské védy

d. CJ a literatura

e. Matematika

f. Fyzika

g. Cizi jazyky

h. Dé&jepis

1. Zemgepis

j. Etika

k.TV

l. v jiném pfedmétu (uved’te v

4. Existuji na Vasi skole specialni seminare vénované problematice prevence?
a. Ano

b. Ne

c. Nevim

5. Pokud ano, jak ¢asto?
a. 1x za mésic

b. Nékolikrat do roka

c. 1x doroka

d. Méné nez 1x do roka

6. Jaké bylo zaméteni seminaid, kterych jste se zicastnil(a)? (muizete oznacit vice
odpovédi)

a. Problematika kouieni

b. Problematika zavislosti na navykovych latkach

c. Nasili a Sikana
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d. Urazy

e. Vyziva

f. Planované rodicovstvi

g. Poskytnuti prvni pomoci

h. Infekéni onemocnéni véetné STD (sexudlné pfenosna onemocnéni)
1. Jiné (dopln jaké)...................

7. Kdo vedl tyto seminate?

a. Studenti

b. Ucitelé

c. Pozvani odbornici v dané problematice

8. Ziskavate si informace o prevenci z jinych zdroji, uved'te ze kterych (muzete
oznacit vice odpovédi) ?

a. TV

b. Internet

c. Odborna literatura

d. Noviny, ¢asopisy

e. Rodina

f. Pratelé

g. Jiné zdroje (uved'te jaké)........................

h. Neziskdvam si informace z jinych zdroji

9. Které informace o prevenci poskozeni zdravi Vas zajimaji

a. Problematika uzivani navykovych latek

b. Problematika koufeni

c. Nasili a Sikana

d. Urazy

e. Vyziva

f. Planované rodiCovstvi

g. Poskytnuti prvni pomoci

h. Infek¢éni onemocnéni véetné STD (sexualné prenosné infekce)
1. Jiné (doplnte jaké).............

10. Vyhovuje Vam zptisob vyuky prevence na Vasi skole?
a. Ano

b. Spise ano

c. Ne

d. SpiSe ne

e. Nevim, nezajima mne

11. Jaka forma vyuky Vam nejvice vyhovuje, je pro Vas vic ptfinosna?
a. Jednorazové seminare, prednasky na skole

b. Vyuka prevence v ramci Skolniho pfedmétu

c. Exkurze, vylety

d. Odborné prednasky na specializovaném pracovisti

e. Neumim posoudit
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12. Povazujete preventivni programy a aktivity za dilezité ?
a. Ano

b. Spise ano

c. Ne

d. SpiSe ne

e. Nevim

13. Myslis si, ze byste se mél(a) dle ziskanych informaci o prevenci poskozeni
zdravi tidit?

a. Ano

b.Spise ano

c. Ne

d. SpiSe ne

e. Nevim

14. Chtél(a) byste se tidit dle ziskanych doporuceni?
a. Ano

b. SpiSe ano

c. Ne

d. SpiSe ne

e. Nevim

15. Ridite se dle ziskanych doporudeni?
a. Ano

b. Spise ano

c. SpiSe ne

e. Ne

16. Uvedte divod, pro¢ se podle ziskanych doporuceni netidite

a. Nepfipada mi to dilezité

b. Nechci se podle toho tidit

c. V redlném Zivoté to nedokézu uskutecnit

d. Na realizaci nemam dostate¢né moznosti (¢asové,finanéni,...)

e. Nechci byt vytazen z kolektivu lidi, ktery se neftidi dle preventivnich informaci
f. Nevim

g. Jiné divody (uvedte jaké).........
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