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Abstrakt

Teoreticka Cast prace s ndzvem ,,Organizace kurzu Advanced Life Support Provider
v Ceské republice” se z riiznych pohledl zabyva vzdélavanim dospélych. Nejprve struéné
pojednava o historii vzdélavani dospélych a poté predkladd novodobé trendy v fizeni
lidskych zdrojti a v praci s informacemi (napi. fizeni podle kompetenci, ucici se organizace
apod.) ve vztahu ke vzdélavani. Zaroven piehledn¢ popisuje oblast andragogiky
se zam¢fenim na profesni andragogiku a piedevS§im na vzdélavani ve zdravotnictvi.
V posledni casti teoretického bloku je popsan samotny kurz Advanced Life Support
Provider (ALS) a didaktické metody, které jsou pii vyuce pouzivany.

Prakticka cast ptedkladd projekt akéniho vyzkumu, ktery obsahuje kvantitativni
metodologii. Zahrnuje dv€ dotaznikova Setfeni s cilem zjistit spokojenost ucastnikil
s organizaci kurzu, ve vztahu k zajiSténi optimalniho prostiedi pro vzdélavani, a vyuzivani
postuptt kurzu v praxi. Vysledkem Setfeni je vysokd mira spokojenosti s dosavadni
organizaci a stejné tak vysokd mira vyuzivani ziskanych znalosti a dovednosti v praxi.
Kvalitativni ¢ast se zamétuje na ziskani specifického know-how od organizatori kurzu,
jeho pievedeni do funkéniho manudlu a zpétné ovéreni v praxi.

Préce splnila stanovené cile — vznikl manudl organizace kurzu, byl opakované pouzit

v praxi a na zéklad¢ zpétné vazby upraven do finalni podoby.

Kli¢ova slova: Andragogika, profesni vzdélavani, resuscitace, zdravotnické kurzy.



Abstract

The theoretical part of this thesis titled “Organization of Advanced Life Support Provider
Course in the Czech Republic* deals with adult education from different perspectives. Firstly,
it briefly discusses the history of adult education and then deals with emerging trends
in human resource management and knowledge management (e.g. management
by competencies, learning organization, etc.) in relation to education. Then clearly
describes the area of adult education with a focus on training and mainly training of health
care professionals. The last part of theoretical block describes the Advanced Life Support
Provider course and teaching methods that are used during the course.

The practical part presents the action research project, which includes quantitative
methods, which represents two questionnaire surveys relates to the satisfaction of the
course participants with the organization and practical usage of the taught techniques. The
results of these surveys are high rate of satisfaction with ongoing organisation of the
courses and also high rate of practical usage of the taught techniques. The qualitative
method aimed at creating a handbook for the organization of the ALS courses in the Czech
Republic and its implementation in practice. It has focused on the acquisition of specific
know-how from the course organizers and their transfer into a functional manual and its
evaluation in practice.

This thesis fulfils set goals — the handbook for the organisation was created and

repeatedly used in practise and based on feedback modified to the final form.

Key words: Adult education, training, resuscitation, medical courses.



I Uvod

Profesni kurzy jsou v oblasti zdravotnictvi nedilnou soucasti kontinudlniho
vzdelavani vSech zdravotnickych pracovniki. Jejich nabidka je velmi Siroka, jejich kvalita
rozmanita. V souc¢asném, velmi rychle se vyvijejicim prostiedi stoji jednotlivci 1 manazeti
firem pfed rozhodnutim, jaké kurzy jsou pro jejich rozvoj, pifipadn€ rozvoj jejich
zaméstnancu, ty pravé. Stejné jako v jinych oblastech, tak i v oblasti zdravotnictvi existuje
mnoho poskytovatelli vzdélavacich aktivit — od statem garantovanych (Institut
postgradualniho vzd€lavani, vysoké Skoly nebo zdravotnické Skoly) pies samotné
poskytovatele sluzeb (zachranné sluzby, nemocnice a jind zdravotnickd zafizeni nebo
odborné spolecnosti) az po soukromé subjekty.

Ceské resuscitaéni rada (CRR) je odbornou spole¢nosti a oficialnim partnerem
Evropské resuscitaéni rady (ERC) pro Ceskou republiku. Od roku 2011 nabizi na &eském
trhu profesni kurzy zaméfené na rozsitenou péci o kriticky ohrozené pacienty a resuscitaci.
Kurzy jsou urceny jak laikiim (zékladni neodkladna resuscitace — kurz KPR/AED), tak
profesionaliim na riznych trovnich (Immediate Life Support, Advanced Life Support nebo
European Paediatric Life Support). Kurz kromé technickych dovednosti rozviji u uc¢astnika
schopnost pracovat a komunikovat v tymu, pfipadné tym vést.

V roce 2011 jsem jako ucastnik absolvoval prvni kurz Advanced Life Support
Provider (ALS) organizovany CRR, a to s navrhem na postup na instruktorskou pozici.
Dalsi z kurzli jsem navstivil v pozici pozorovatele. Nasledn€ jsem byl osloven, abych se na
organizaci kurzii podilel, definitivné jsem ji pfevzal v roce 2013.

Organizace kurzu je Casové a procesné narocna a podléha piisnym pravidlim ze
strany ERC. Toto specifické know-how je v drzeni uzké skupiny osob, kterd se na
organizaci podili, a ktera si ho sama vytvofila. Cilem této prace je shromézdit informace o
organizaci kurzu do jednotného manudlu, ktery by usnadnil sou¢asnému tymu potfadani
kurzt a pokracovatelim v zaatcich co nejvice usnadnil praci. V koneéném disledku pak
vznik manualu umozni rozsifit fady potradatelii kurzu a navysit tak pocet uCastniki, ktefi
tento kurz absolvuji. Vzhledem k vysoké specializaci vyu€ovanych postupit miize zvySeni
poctu absolventl zlepsit péci poskytovanou v ¢eském zdravotnictvi.

V prvni ¢asti prace se zaméfim na shrnuti zédkladni teorie vzdélavani dospélych od
struéné historie k novodobym trendiim vzdélavani ve vztahu k fizeni organizaci.
Podrobnéji se budu zabyvat andragogikou a profesni andragogikou s diirazem na

vzdélavani ve zdravotnictvi. Druhou casti teoretického bloku je samotny popis kurzu
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Advanced Life Support Provider vCetné zajimavych didaktickych metod, které jsou na
kurzu vyuzivany a které kurz odlisuji od jinych nabidek na trhu.

V empirické Casti nejprve provedu dvé analyzy. Prvni analyza se tyka dotazniki
spokojenosti ucastnikl s organizaci kurzu od roku 2011 do roku 2014, jejimz cilem je
potvrdit nebo vyvratit kvalitu procesu, které jsou jiz zavedeny a pouzivany, resp. jejich
vnimani Gc€astniky. Druhou analyzou je vyhodnoceni dotaznikového Setfeni provedeného
Be. Ivanou Vodehnalovou' v jeji bakalaiské praci, na které jsem se jako konzultant podilel
a data jsem dostal k dispozici pro vlastni analyzu. V této analyze jsem zjiStoval, zda
ucastnici po absolvovani kurzu osvojené postupy opravdu vyuzivaji v praxi. Zjisténi, Ze
jsou postupy v praxi vyuzivany, je dalSim signdlem pro pokracovani v organizaci kurzu
ALS.

Hlavni ¢asti praktického oddilu je akéni vyzkum, jehoZz cilem bylo vytvofit manual
organizace kurzl za Ucasti vSech zainteresovanych stran a opakované v praxi ovéfit jeho
funkcnost. Vytvofili jsme kvalitni manudlu, ktery pojme vSechny explicitni i tacitni
znalosti organizace. Prvni kroky, tedy evaluacni rozhovory, jsem provedl na podzim roku
2014. Po vypracovani byl manual ovéfen v praxi na kurzech v listopadu a prosinci, a po
zapracovani zpétné vazby ucastnikt bude v roce 2015 vydéana kone¢na verze.

V soucasnosti zac¢ina byt poptavka po organizacnim manualu i1 na evropské urovni.
Konecné verze manualu bude proto upravena do neutralni podoby, ktera vSechny zasadni
¢innosti piedloZi bez narodnich specifikaci, bude pfeloZena do angli¢tiny a nabidnuta ERC

k pouziti v dalSich narodnich resuscita¢nich radach.

! Bakalafska prace na téma: Implementace postupii kurzu Advanced Life Support Provider v praxi,
vedouci prace: MUDr. Anatolij Truhlaf, FERC, rok 2014. V pozici pozorovatele prosla kurzem ALS
a ¢astecn¢ se podilela na organizaci jednoho kurzu.
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I1 Teoreticka ¢ast

1 Vzdélavani dospélych v Ceské republice
(Uceni) ,, umozinuje rozmanité a cetné prechody mezi vzdélavanim a zaméstnanim,

umoznuje ziskavat kvalifikace a kompetence riiznymi cestami a kdykoliv behem Zivota.

(Palan, 2002)

V této kapitole se budu zabyvat:
v' vyvojem vzdélavani dospélych v CR po roce 1989,
v' soucasnymi trendy ve vzdélavani dospélych,
v’ fizenim znalosti a fizenim podle kompetenci ve vztahu ke vzdélavani

dospélych.

V  poslednich letech patii vzdélavani dospélych v Ceské republice k velmi
diskutovanym tématim. Zejména v kontextu profesniho vzdélavani a ucici se organizace
se Casto sklonuji pojmy andragogika, profesni andragogika ad. Ackoliv se podle mnoha
autortl jedna o velmi podstatnou ¢ast prace s lidskymi zdroji, nebylo tomu tak vzdy. Abych
mohl vysvétlit soucasnou podobu vzdélavani dospélych na naSem uzemi, musim stru¢né
nastinit historicky vyvoj po roce 1989, kdy se zacala formovat soucasna podoba dalsiho
vzdélavani dospélych.

Specifickou oblasti, kterd je spojena s profesnim vzdélavanim dospélych, je rozvoj
lidskych zdrojii, ktery se dale déli na fizeni lidskych zdrojii a rozvoj pracovnikil. Rizeni
lidskych zdrojii se zabyva vice personalistikou v klasickém slova smyslu, zatimco rozvoj
pracovnikil spiSe vzdélavanim dospélych a podnikovym vzdélavanim vcéetné zaméteni na
ekonomické a fidici aspekty. Ekonomika pfedstavuje zcela zvlastni perspektivu,
reprezentovanou ekonomikou vzdélavani. Primérnim cilem profesniho vzdélavani
dospélych je obzivnostni, tedy ekonomicky charakter. (Palan, 2002)

Tureckiova (2009) popisuje periodizaci vyvoje personalistiky ramcové takto:
Péce o zakladni potieby pracovnikl
Péce o personalni — pracovné pravni problematiku

Personalni fizeni

i

Komplexni fizeni lidskych zdroji

V 50. a60. letech 20. stoleti byla personalistika postupné uznina v podnicich
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a zacala vznikat specializovand pracovisté. Nasledné doSlo k utvofeni personalistiky jako
oboru studia a funkéni specializace. Tento rozvoj zapfi€inil také utvoteni pracovni sily
v postupné se formujicim systému firemniho vzdélavani. (Tureckiova, 2009)

V dobé personalniho fizeni doslo podle Tureckiové (2009) k paradoxni situaci, kdy
specializovany utvar spravoval zalezitosti zaméstnancii bez ohledu na zbylé oblasti fizeni
nebo cile asmeéfovani organizace. Personalistika méla za cil peCovat o zaméstnance
se zaméfenim na lidi a operativu. Strategické a jiné procesy tak staly stranou.

Diky internacionalizaci a globalizaci trhu a nastupu sebevédomé;jsi, kvalifikovangjsi
a mnohdy silnymi odbory podporované pracovni sily se od 70. let 20. stoleti zacala rozvijet
nova podoba persondlni prace — koncepce fizeni lidskych zdroji. Vliv andragogiky
na zménu trhu prace byl zna¢ny. (Tureckiova, 2009)

0d 90. let 20. stoleti mluvime o souvislosti mezi fizenim lidskych zdrojl a koncepci
fizeni znalosti v organizaci (knowledge management). Zacina se vice pouzivat pojem
fizeni a rozvoj lidskych zdroji nebo také v britské angli¢tiné people management. Po roce
1993 se nachazime pravé v poslednim vyvojovém stupni, kdy je vzdélavani dospélych
soucasti prace s lidskymi zdroji. V letech 1991 az 2001 probéhla ve Velké Britanii studie
tykajici se faktor ovliviiujicich produktivitu organizaci. Vysledkem studie je zjiSténi, Ze
fizeni a rozvoj lidskych zdrojii ma ze vSech faktord nejvétsi vliv na produktivitu. Spravné
nastaveni fizeni lidskych zdroji (human resource management — HRM) miize byt dilezitou
konkurenéni vyhodou. HRM je pro manazery dileZity pfedevsim diky ¢tyfem divodim:

1. Lidsky faktor odliSuje spolecnosti a vytvaii konkurencni vyhody. Jsou
to pravé lidé, ktefi diky schopnostem a odhodlani posouvaji organizace
kuptedu.

2. Rizeni lidskych zdrojii je diileZitou tilohou z pohledu strategického planovani.

3. Rizeni lidskych zdrojii je natolik dileZitou ¢&innosti, Ze nemize byt
ponechéno jen v rukou personalisti.

4. Klicové oblasti by mély byt vnitin€ implementovany do firemni strategie
a stejné tak prezentovany vné organizace. (Mabey, 1998)

V pojeti fizeni lidskych zdrojl Ize podle Armstronga (2007) najit dva pfistupy:

., Mekké modely — chdapu clovéka jako ,zdroj zdrojit* — tedy zdroj myslenek, napadii,
ale také inovaci. Lidské zdroje diky tomu umozZnuji efektivni nakladani a vyuZivani
ostatnich zdrojii. Jsou zdrojem vyvoje a rozvoje organizace jako celku.” (Tureckiova,
2009) Tyto mékké modely pouzivané mimo vyrobni primysl postupné nahrazuji modely

tvrdé iv pramyslovych odvétvich, jak popisuje napf. Bata (2013) v knize Uvahy

-4 -



a projevy: mé zacatky.

., Kdysi byla rozhodujicim faktorem uspéchu puda, pozdéji kapital, dnes je to samotny
clovek. Hlavni aktiva organizaci ,maji boty a chodi domui v pet. *““ (Nordstrom, 2005)

., Tvrdé modely — nahlizi na lidské zdroje z ekonomického hlediska, clovek je zdroj
jako kazdy jiny, tedy urceny ke spotiebe a je tak snadno nahraditelny. Do jeho rozvoje
se temer neinvestuje. *“ (Tureckiova, 2009)

Poslednim trendem v HRM je tzv. pojeti z ,,vnéjSiho pohledu®. Jedna se vlastné
o prizpusobeni uvah o feSenych otazkach a problémech pohledu koncového zakaznika.
Naptiklad, jak naSe feSeni ovlivni zakaznika, resp. ziskani pohledu od zékaznika a diky
nému schopnost fesit zadany problém. (Ulrich, 2014) Ve své podstaté pracuje tento model
s neustalou reflexi a zpétnou vazbou od zakaznika, coz se velmi blizi metodé akcniho

vyzkumu, o kterém pojednéva prakticka ¢ast této prace.

1.1 Historie vzdélavani dospélych v Ceské republice po roce 1989

Obdobi po roce 1989 bylo charakterizovdno restrukturalizaci nérodniho
hospodafstvi, coz ssebou pfineslo fadu jevl, znichz vynikaly pfedevSim tii: chaos,
turbulence, diskontinuita. To znamenalo nutnost neustale se pfizptisobovat rychle se ménici
dobé& ve vSech oblastech, vzdélavani nevyjimaje. Vzdélavani dospélych tak ve velké mife
reagovalo na poptavku trhu. Stat se choval ke v§em subjektim trzniho hospodafstvi stejné,
ale navic vytvofil vyhodné podminky pro rekvalifikacni kurzy, kterymi stimuloval politiku
zamestnanosti. V pozadi vSak zistalo vzdélavani zajmové 1 dalsi profesni vzdélavani a také
vyzkumné aktivity v oblasti vychovy avzdélavani dospélych. (Palan, 2000; Bockova,
1995)

Zménu v piistupu k profesnimu vzdélavani ptineslo obdobi let 1992 — 1994 (Palan,
2000), kdy na Cesky trh vstoupil zahrani¢ni kapital a s nim také zména pohledu na kvalitu
fizeni lidskych zdrojii. Rostla hodnota aprestiz vzdélani. Bene§S (2003) wuvadi,
ze se vzdelavani dospélych stalo v dalSich letech soucésti persondlni politiky organizaci
aposouvalo se od zdjmového a vSeobecného ke vzdélavani zaméfenému na ziskavani
profesnich kvalifikaci a kompetenci.

K ur¢ité zméné v oblasti vyzkumu doslo v letech 1994 a 1995, kdy byly publikovany
vysledky Setfeni a analyz v ramci programu PHARE. Bockova (1995) uvadi souhrnné
vysledky tohoto Setfeni, které se mimo jiné zabyvalo strukturou vzdé€lavacich instituci
v ptevazné¢ soukromém sektoru. Podle jejiho zjiSténi se oborova aresortni vzdélavaci
zafizeni zprivatizovala, ale pokracovala dale ve stejné ¢innosti. Legislativni podminky pro

provozovani vzdélavaci ¢innosti byly (a jsou) zna¢né liberalni.
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Diky transformaci smérem k trznimu hospodatstvi vzniklo v Ceské republice velké
mnozstvi vzdélavacich subjektl rizného profilu, srlznymi strategiemi a obchodni
politikou. Vzhledem k faktu, Zze cilem kazdého subjektu je obstat v konkurencnim
prostiedi, doslo k vytvoteni Siroké palety vzdélavacich sluzeb. (Muzik, 2012)

Muzik (2012) ve vztahu k profesnimu vzdélavani uvadi, ze doSlo k rozdéleni
na typy vzde¢lavacich akei:

e tzv. normativni vzdélavani na zaklade zakonu (vzdélavani ruznych cilovych
skupin podle profesi, napriklad urednici verejné spravy, stredni zdravotnicti
pracovnici, ucitelé, socialni pracovnici),

o rekvalifikacni vzdeélavani uchazecii o zaméstnani,

e Skoleni pracovniku podniku a instituci nespliujicich zdkonné stanovené
standardy bezpecnosti prace,

o fkurzy celozivotniho vzdeélavani ve skolské sfeére,

e podnikové vzdélavani,

e ostatni odborné a zdjmové vzdélavani.

V obdobi po roce 2000 dochdzi k rozvoji mysSlenky ucici se organizace, resp.
spolecnosti, jako pfedstupné spoleCnosti znalostni. Rozvoj koncepce celozivotniho
vzdélavani a vytvafeni podminek pro uplatiovani této koncepce v praxi jsou soucasti
narodnich 1 mezinarodnich vzdé¢lavacich dokumentd. Na urovni Evropské unie (EU)
umoziuji koncepce vzdelavani vyuzivat efektivné Strukturalni fondy EU.

Dalsi velkou kapitolou vzdélavani dospélych je spoluprace v ramci EU. Od roku
2004, kdy Ceskd republika vstoupila do EU, mame k dispozici n&kolik zasadnich
dokumentt, o které se v ramci vzdélavani miZeme opfit: Memorandum Evropské komise
k celozivotnimu uéeni, Bil4 kniha — Narodni program rozvoje vzdélavani v Ceské
republice a Strategie rozvoje lidskych zdrojii pro Ceskou republiku. Cilem je podpofit
vzdélavani dospélych apoukdzat najeho zdsadni vyznam pro rozvoj jednotlivci.
I v mezindrodni literatufe se objevuje shodné ndzor, Ze vzdélavani dospélych (adult
learning) je celoZivotni proces, na ktery ma kazdy prévo, a kterym si jedinci rozSifuji
obzory. (napt. Korsgaard, 1997)

S Memorandem Evropské komise k celozivotnimu uceni ptichazi ,, termin celozivotni
uceni (...), jez vaima celoZivotni uceni jako ,veSkeré ucelné formalizované i neformalni
cinnosti souvisejici s ucenim, které se prubézné realizuji s cilem dosahnout zdokonaleni
znalosti, dovednosti a odbornych predpokladu. **“ (Veteska, 2008)

Vzdélavani dospélych se dotykd mnoha oborti a oblasti a je tak nutné na n¢j nahlizet
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ze Siroké perspektivy. Stejné tak si zaslouzi pozornost politickou. (Rabusicova, 2008)

1.2 Soucasné trendy ve vzdélavani dospélych

Spolecnym prvkem vsSech oblasti lidské cinnosti je v soucasné dobé rychle
se rozvijejici trh a neustale se ménici nabidka a poptavka, coz znacné komplikuje orientaci
na trhu a pted fidici pracovniky stavi naro¢né tkoly.

., Neformalni vzdelavani je poskytovano v zarizenich zaméstnavatelii, soukromych
vzdelavacich institucich, nestatnich neziskovych organizacich, ve Skolskych zarizenich
a dalsich organizacich.” (RabuSicova, 2008) Vysledky vyzkuma zroku 1997 a 2005
uvedené RabuSicovou (2008) lze porovnat ise zahrani¢im a nasvédcuji tomu, Ze pocet
dospélych podilejicich se na neformélnim profesnim vzdéldvani stoupd (z 27 % na 34 %
pfiemz se jedna o osoby ve véku 20 — 65 let na zikladé dat z Ceského statistického
uradu), ale procento podilejicich se je niz$i nez v zapadnich a severnich statech Evropy.
Nejvice jedinci navstévuji takové kurzy, které se pifimo tykaji jejich zaméstnani a
RabusSicova (2008) uvadi také zakladni znaky takovych kurzl: ,,(...) rekvalifikacni kurzy,
ale také kratkodoba Skoleni a prednasky. (...) ucast odborného lektora (...) nevede
k ziskani stupné vzdelani. *

Neformalnimu vzdélavani je pfitom pfikladan velky vyznam. Jak uvadi Priicha
(2012), neformalni vzdélavani: , zahrnuje jakékoliv organizované vzdélavaci aktivity
probihajici mimo formalni vzdélavani. Realizuje se formou kurzii, seminaru, skoleni apod.,
zpravidla v zarizenich zaméstnavatelu, soukromych vzdélavacich instituci, neziskovych
organizaci, ale iv klasickych sSkolach. (...) Nutnou podminkou realizace neformdalniho
vzdelavani je vedeni vzdélavaci akce odbornikem (lektorem, trenérem, autorem atd.).
Neformalnimu vzdélavani se prisuzuje velka dileZitost jako zpiisobu napliovani

I3

celozZivotniho vzdélavani.

1.2.1 Vliv globalizace
Thomas L. Friedman mluvi o globalizaci ve tiech stupnich propojovani svéta:

1. Globalizace 1.0 (1492 - asi 1800), kdy soutéz o konkurenceschopnost
probihala na rovni narodu.

2. Globalizace 2.0 (asi 1800 — 2000), kdy soutéz o konkurenceschopnost probihala
na irovni organizaci.

3. Globalizace 3.0 (2000 - ?7??), kdy soutéZ i konkurenceschopnost probiha mezi
jednotlivci a velkou roli hraji osobni schopnosti, kompetentnost ad. (Kubatova,

2012)



Soucasnym trendem v obdobi globalizace 3.0 je také rozSifovani nabidky na tkor
kvality. S rozSifovanim poctu subjekt, které poskytuji sluzby v oblasti vzdélavani
dospélych, se musime vice sousttedit na kvalitu, kterou poskytuji. V samostatné ptiloze ¢.
4 Natizeni vlady ¢. 278/2008 Sb., o obsahovych néplnich jednotlivych zivnosti, ve znéni
pozdéjsich piedpisi je pod cislem 72 uvedena volnd Zzivnost: ,,Mimoskolni vychova
a vzdelavani, poradani kurzui, Skoleni, véetné lektorské cinnosti“. Jako volnou zivnost tak
muze poskytovat vzdélavaci aktivity kdokoliv.

Toto nastaveni klade zvySené naroky na fidici pracovniky, nebot’ oni musi byt
schopni rozlisit kvalitni poskytovatele riznych forem vzdélavani.

Pozitivni vliv na poptavku po moznostech vzdelavani dospélych mél podle Palana
(2000) ,,predevsim rozvoj soustavy vzdélavani dospélych, vznik novych instituci,
mobilizujici vliv méniciho se trhu prdace na motivaci a stimulaci dospélych k dalsimu
vzdelavani, silici tlak na certifikaci ziskané kvalifikace podle evropskych standardu.

Vlivem globalizace dochazi k migraci zdravotnického persondlu, expertt, ale
istudentll a pacientl, ¢imz dochazi ke globalizaci mediciny. Vyvstdva tim potieba
definovat soustavu mezindrodnich standardii a pozadavki na studenty a zdravotnické
pracovniky. Do popiedi se tak dostava kompetenéni model vzdélavani, ktery by jasné
definoval, jaké kompetence musi jedinec zvladnout, aby mohl zastavat danou pozici.

V souvislosti s migraci zdravotnického personalu se objevuje otazka pirevoditelnosti
a uznavani vzdélani zdravotnikil, ziskané¢ho v jiném staté. Kompetencni model vzdélavani
usnadiiuje rozhodovani 1 v této otdzce, praveé diky nastavenym kritériim jednotlivych pozic

nebo povolani.

1.2.2 Udici se organizace

Je zteymé, ze pouze schopni a kompetentni jedinci se dokaZzi udrZet na trhu a byt
uspeésni. Ucici se organizace tento trend nésleduji a neustdle zvySuji kompetence vSech
zamé&stnanctl a podili se na jejich profesnim vzdélavani.

Ucici se organizace je charakteristickd podporovanim dal$iho vzdélavani lidi na
vSech trovnich fizeni, a to na podklad¢ vytvofené¢ho systému, v¢etné¢ hodnoceni a zpétné
vazby. Cilem je pruzna organizace, ktera je schopna meénit se v souasném turbulentnim
prostfedi. Od klasickych organiza¢nich struktur se ucici se organizace odliSuje v pfistupu
k lidskym zdrojim, organizani kultufe a casto také pravé v organizacni struktufe.
(Cejthamr a Dédina, 2010)

Ucici se organizace je zaméfena na znalosti a kompetence zaméstnancti a uzce tak

souvisi s intelektudlnim a lidskym kapitdlem organizace. Kolektivni uceni organizace je
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postaveno na individualnim uceni kazdého jejiho zaméstnance. Duraz je kladen na sdileni
a predavani informaci mezi zaméstnanci tak, aby védomosti ziskané jedincem byly
dostupné vsem. (Vodak, 2011)

Pojem wucici se organizace definoval Peter M. Senge v knize Pata disciplina
managementu. V jeho pojeti se jedna o organizaci, kde jedinci neustale rozviji vlastni
schopnosti s cilem dosahovat lepSich vysledkd, tim rozviji nové zptisoby mysleni a dochdzi
k ziskani nahledu, vidéni véci v SirSich souvislostech. Koncept je vystavén na péti
komponentech: systémovém mysleni, osobnim mistrovstvi (snaha jednotlivce o dosazeni
co nejlepsich vysledkti pro dobro své i organizace), mySlenkovych schématech, vytvareni
spole¢né vize a tymovém uceni.

Cejthamr a Dédina (2010) popisuji odliSnosti v téchto oblastech:

e Organizacni struktura — vice plocha manazerska hierarchie, diiraz na tymovou
spolupréci, §irsi pfilezitosti a moznosti pro zaméstnance, vazby s ostatnimi
organizacemi.

e Informacni systémy — informacni systémy schopné shromazd’ovat informace a dale
s nimi pracovat a podporovat tak uceni v organizaci.

e Lidské zdroje — nastaveni systému hodnoceni a odmén, ktery dlouhodobé motivuje
zamé&stnance a zvySuje tak jejich vykon a znalosti.

e Organizacni kultura — otevienost, kreativita, experimenty, silné¢ hodnoty a normy
dodrZzované zaméstnanci bez nutnosti dodrZovani vymahat.

e Vedeni — management podporuje otevienost, podstupovani rizika, pfedavaji vize

a cile organizace.

1.3 Vzdélavani dospélych z pohledu Fizeni organizace

Vzdélavani dospélych je zakotveno témér v kazdé teorii fizeni organizace a je uzce
spjato s fizenim lidskych zdrojti. Pokud mluvime o vzdélavani dospélych z pohledu tizeni
organizace, dotykdme se velmi tUzce pojmu knowledge management (znalostni

management).

1.3.1 Rizeni znalosti

Pracujeme s pojmem fizeni znalosti nebo také znalostni management — knowledge
management (KM). Jedné se o strategie a postupy spojené s cyklem ,, vytvareni, ziskavani,
transformace, predavani a dalSiho vyuzZivani znalosti v organizaci® (Tureckiova, 2009).
Armstrong (2007) vyuziva §irsi definici Scarborougha a kol. (1999), kdyz uvadi, ze fizeni
znalosti je ,, kazdy proces nebo postup vytvareni, ziskavani, zvladani, predavani a vyuZivani
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znalosti — at’ uz se odehrava kdekoliv — slouzici ke zlepSeni procesu uceni a vykonu
v organizaci. “ Runar (2008) upozoriiuje na fakt, ze se KM stal zdsadni myslenkou filozofie
fizeni organizaci.

Armstrong (2007) uvadi d€leni znalosti podle Blacklera do n¢kolika kategorii:

e zakotvené — uvnitf organizace ve vnitinich smérnicich, pravidlech
a technologiich,

e vtélené do kultury — jsou soucasti kultury organizace, ptib¢hti, hodnot atp.,

o ztélesnéné — objevuji se v praktickych dovednostech a schopnostech
kli¢ovych pracovnikl organizace (také oznaCované jako know-how),

e koncepéni — schopnost S$irS§i prace spojmy ainformacemi a poznavaci
dovednosti kli¢ovych pracovnikil organizace.

Znalosti jsou kolektivni a individualni. Kolektivni znalosti se objevuji v pracovni
zkuSenosti a déli se oné Clenové komunity. Ve zdravotnickém prostfedi si predavani
kolektivni zkuSenosti piedstavime napiiklad pod sdilenim kazuistik konkrétnich pacient
nebo situaci.

Armstrong (2007) dale uvadi, Ze je dobré rozliSovat mezi pojmy data, informace
a znalosti. Data charakterizuje jako zékladni skutecnosti, ze kterych vychazi informace
a znalosti. Informacemi rozumi utfidéna data, kterd lidem davaji smysl a maji pro
né vyznam a piimo cituje Druckera (1988) ,,informace jsou data majici vyznam a ucel.
Znalosti jsou potom tvofeny informacemi pfipravenymi pro praktické vyuziti, jsou osobni
a ¢asto nehmotné. Pokud se nau¢ime se znalostmi spravné¢ pracovat, mizeme dosahnout

moudrosti, jako nadstavby nad témito pojmy. (Méntyneva, 2015)

Moudrost

Znalosti

Informace

Obr. 1: Hierarchie osvojeni informaci (podle Mantyneva, 2015)

, Rizeni znalosti spociva v ziskavani znalosti od téch, kteri je maji, av jejich
predavani tém, kteri je potrebuji, ato vzdajmu zlepSeni efektivnosti organizace."
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(Armstrong, 2007) Na stejném principu funguji odborné spoleénosti v Ceské republice —
tymy odbornikii ziskévaji informace a predavaji je dale svym ¢lentim. Bohuzel v soucasné
dob¢ je vétsSina velkych spolecnosti Cist¢ lékarsky zaméfend a predavani informaci
nelékarim je tak slozitéjsi. Prvni odbornou spole¢nosti, kterd je oteviend jak Iékaitim, tak
ostatnim zdravotnickym pracovniktim, ale také laikiim, je Ceska resuscitaéni rada, ktera
pravé za timto uéelem vznikla mimo Ceskou lékafskou spole¢nost Jana Evangelisty
Purkyné. Spole¢nost urgentni mediciny a mediciny katastrof CLS JEP rovnéZ pfijima
do svych fad mediky a ostatni zdravotnické pracovniky. V dubnu roku 2015 dokonce
povolila vznik Sekce nelékaiskych zdravotnickych pracovnikt. Jednim z cila této sekce je
pracovat s informacemi — shromazd’ovat, prekladat, predavat, ale také je tvofit.

Existuje nckolik strategii v pfistupu k fizeni znalosti. Pro ucely této prace jsem
vybral dvoji rozdéleni podle Hansena a kol., které uvadi Armstrong (2007) a podle Runara
(2008) a doplnil je o pozndmky ve vztahu k problematice pfedavani znalosti v kurzech
Evropské resuscitacni rady:

1. Kodifikacni strategie — znalosti jsou peclivé vybrany, utfidény a uloZeny tak, aby

k nim mél piistup kazdy clen organizace. Znalosti jsou v této strategii explicitni?

6

a jsou kédovany metodou ,,od cloveka k dokumentu“. Znalost, kterou jedna osoba
ziskala, je tak pfevedena a zménéna na znalost nezavislou na této osobé a uloZena
nejcastéji v elektronické podobé. Tento piistup predpokladd vyuzivani informacnich
technologii — internetu a intranetu.

e Evropska resuscitaéni rada (a stejné tak Ceskd resuscitaéni rada) vyuziva
internet a intranet k ukladani a ptedavani informaci. Clenové (ale i vefejnost) tak
maji pfistup k informacim podle urovné pfihlaSeni do systému. Vefejné jsou
umistény zakladni informace a schémata poskytovani pomoci. Pro ¢leny potom
interni Informace, jako materidly k organizaci kurz.

2. Personifikacni strategie — znalost je spojena s osobou, kterd ji vytvofila, aje
pfedavana pomoci piimého kontaktu s touto osobou. Jednd se o tacitni® znalosti
koédované metodou ,,0d cloveka k cloveku . Predpoklada se vyuzivani seminafi,
brainstormingi ¢i jinych organizovanych akei.

e Tato strategie je vyuzivana pii piedavani Sir§ich znalosti v rdmci kurzt Evropskeé
resuscitaéni rady. Béhem pé€e o kriticky ohroZené pacienty nehraji roli jen

explicitni znalosti, ale také ty tacitni — komunikace v tymu, pldnovani,

2 Védoma znalost, kterou lze vyjadiit a formulovat (poznatek).
3 Neuvédomélé, skryté znalosti, které lze t&Zko vyjadit.
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leadership, rozhodovani ad. Pro pfedavani tacitnich znalosti v ramci kurzu
vyuziva CRR systém mentoringu (vice v kapitole 4.2.3)

Mimo kodifikacni a personifikacni strategii existuji také dalsi strategie z pohledu
prace se znalostmi uvniti organizace. RozliSuji se dv¢ strategie: tvur¢i (explorative)
a uzitkovou (exploitative). Snahou obou strategii je ovlivnit chovani jedinct ve firmé a tim
napf. snizovat ndklady. Strategie vyuzivani znalosti pracuje na ukladani, distribuci
a vyuzivani znalosti, kdezto tvur¢i strategie pracuje piedev$im na hledani a vytvareni
novych znalosti skrze praci s informacemi a daty. Zatimco vyuzivani znalosti je uzce spjato
s IT feSenim a je vice Casté u firem, které se zabyvaji vyvojem a prodejem, tvir¢i ¢innost je
vice zaméfena na lidsky faktor a je Castéjsi u firem zamétenych na vyvoj a inovaci novych
produktti. Obé strategie maji také nevyhody. Uzitkova strategie se diky nedostatku inovaci
muze brzy ocitnout mimo hlavni proud, zatimco tviréi strategie milze mit problémy
s pfevedenim inovaci do konkurenéni vyhody. (Runar, 2008)

Rizeni znalosti je v soucasnosti pro zdravotnictvi zcela klicové. Obzvlastd pro
dynamické obory, kde se stav pacienta mize ménit kazdym okamzikem a je nutné rychle
a bezchybné reagovat na tyto zmény. Jak popisuje Armstrong (2007): ,, Pracovnici majici
znalosti (tedy vzdélani pracovnici) jsou (...) jedinci, kteri maji vysokou uroven vzdelani
a odbornych dovednosti kombinovanou se schopnosti pouzivat tyto dovednosti
k rozpoznavani a Feseni problémii. (...) Rizeni znalosti je v podstaté Fizeni a motivovani lidi
majicich znalosti, kteri vytvareji znalosti a jsou klicovymi hrdci pri jejich predavani. *

Nejlepsich vysledki 1ze dosahnout pifi rovnovaze vSech zminénych postupi

a strategii.

1.3.2 Rizeni podle kompetenci

., Uspésnost organizace je plné zavisld na kompetencich lidi, kteri v ni pracuji.*
(Fiser, 2014)

Rizeni arozvoj lidskych zdroji podle kompetenci je nejprogresivnéjsim systémem,
nastrojem a zptisobem fizeni lidskych zdroji. Nejprve by bylo vhodné vysvétlit pojem
kompetence. V Ceském jazyce muzeme narazit na dvoji vymezeni, aCkoliv v Armstrongovi
(2007) nalezneme pozndmku ptekladatele (Prof. Koubka), ve které vysvétluje, ze pojem
kompetence by se v eském prostiedi nemél pouzivat pravé pro jeho mnohoznacnost
a doporucuje pouzivat pojem schopnost:

a) Kompetence = opravnéni (z anglického competence)
e Moznost jedince nebo skupiny pfijimat rozhodnuti, tj. pravomoc, se kterou

prichazi také odpovédnost za vysledek.
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e Kompetence zdravotnickych pracovnik stanovuje Vyhlaska Ministerstva
zdravotnictvi CR &. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikii
a jinych odbornych pracovnikli ve znéni pozd¢jsich piedpisii.
e Podle nékterych autorti synonymum pro technical competency. Podle
Koubka Ize pouzit pojem odborna schopnost nebo odborné zpiisobilost.
b) Kompetence (z anglického competency) = dle Tureckiové (2009) se jedna
o0 ,, specificky soubor znalosti, dovednosti, zkusenosti, metod a postupii a dale
napriklad postoju, *“ vyuzivany k feSeni ukold.

e Podle Koubka lze pouzit pojem schopnost chovani. (Armstrong, 2007)

Podobny, ale ptesto odliSny pohled narozdéleni kompetenci najdeme u FiSera
(2014), ktery definici kompetenci rozdéluje podle oboru, ze kterého se na kompetence
divame.

e Préavni terminologie — souhrn pravomoci a povinnosti ur¢itého organu.

e Pedagogickd terminologie — schopnost prakticky vyuZzivat znalosti ziskané
vzdelanim.

e Terminologie managementu — celkovy potencial ¢lovéka Uspésné vykonat
zadany ukol.

e Vlastni definice FiSera (2014) — , trvala schopnost cloveka dosahovat
definovanych vysledku na zaklade uplatnéni pozadovanych lidskych zdroju
a s respektovanim sdilenych pravidel a hodnot.

Kompetence se projevi v chovéni a jednani jedince. Klasicka tridda ,, chtit — umet —

‘

moci* (Tureckiovd, 2009) je zodpovédna za vznik kompetenci podle pismene
b) schopnosti, nikoliv podle pismene a) opravnéni, coz v ¢eském prostiedi ¢asto mize vést
k demotivaci napt. zdravotnikd. Ve Velké Britanii jdou kuptikladu pismena a) a b) ruku
v ruce, tj. pokud umite (a mate platny doklad), tak také mtzete. Nevyhodou kompetenci je,
ze vyhasinaji. Kdyz se z pohledu zdravotnictvi podivame na vymezeni kompetenci, tak si
uvédomime, Ze kompetence podle pismene b) pii nevykondvani a bez tréninku vyhasina,
coz ale neovliviluje opravnéni k provadéni. Tento problém neni v Ceském prostiedi
dofesen.

Pti vyuzivani fizeni podle kompetenci pracujeme s pojmy ,,zpiisobilost jednotlivce
(kompetence ,,od sebe“)* a, opravnéni jednotlivce (spolu) rozhodovat (kompetence

,,od organizace ), coz dohromady vytvari kompetentnost ¢lena organizace, jak popisuje

Tureckiova (2009). Kompetentni ¢lovek cti firemni pravidla a hodnoty. Vysledkl by tak
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nemélo byt dosahovano jakymkoliv zptisobem. (Fiser, 2014) Pfi pohledu na kompetence
Ceskych zdravotnikli vidime zpisobilost jednotlivee ve vykonech, které mize zdravotnik
provadét samostatné bez dozoru abez indikace Iékafe a opravnéni jednotlivce
spolurozhodovat se tyka naptiklad vykont, které mize provadét na zaklad¢ indikace 1ékare
uvedené napi. v metodickém pokynu organizace, jak vyplyva z Vyhlasky ¢. 55/2011 Sb.

Benes (2014) pise o déleni kompetenci na odborné, metodické a socialni. Odborné
kompetence jsou kompetence ziskané v praci, odborné vzdélani, jazykové znalosti, prace
na pocitaci a specifické znalosti a pracovni techniky. Metodické kompetence se tykaji
vedeni tymu a projektl, schopnost prace s informacemi, time management, logické —
deduktivni a induktivni mys$leni apod. Socidlnimi kompetencemi rozumi schopnost
komunikace, kooperace, zvladani konfliktl, techniky vyjedndvani nebo socialni interakci.

Vedle pojmu kompetence musime rozlisit také pojem kvalifikace, ktery je casto
pouzivan synonymnég. Kvalifikace je ziskdvana postupné ve formalnim (sekundarnim
a terciarnim) vzdélavani, jde tedy o formalni kvalifikaci a dale ziskavana v neformalnim
vzdélavani (neformalni kvalifikace) jako soucast profesniho vzdélavani.

Rizeni podle kompetenci se tyka prace se dvéma oblastmi — tilohou a zdroji. Pro
splnéni cile musime jasné specifikovat ulohu — popis poZzadovanych vysledki pii spravném
provedeni — a také specifikovat zdroje, které ¢lovék potiebuje, aby mohl v poZzadovanych
parametrech spliovat cile. Pravé tento popis procesu odliSuje kompetence od prostého
popisu lidskych zdroju. (FiSer, 2014)

V oblasti zdravotnictvi neni fizeni podle kompetenci novinkou. Svétova zdravotnicka
organizace vydala jiz v roce 1978 doporuceni vSem clenskym zemim zavadét kompetencni
model vzdélavani zdravotnik. Snahou je docilit sjednoceni nebo alespont zjednoduseni

kontroly dosaZeni kompetenci jednotlivych zdravotnikt. (Mares, 2002)

1.4 Shrnuti kapitoly
Rizeni lidskych zdroji je velmi tizce spjato se vzdélavanim dospélych. Novodobé
trendy v fizeni organizaci, jako ucici se organizace, fizeni podle kompetenci nebo fizeni
znalosti v organizaci maji vliv na formovani zaméstnancii a firemni kultury, a proto jsou
uzce spjaty se vzdélavanim dospélych.
Kapitola ,,Vzdélavani dospélych v Ceské republice” pojednavala o:
v’ vyvoji a vyznamu Fizeni lidskych zdrojii ve vztahu ke vzdélavani dospélych,
v vyvoji vzdélavani dospélych po roce 1989,
v" soucasnych trendech ve vzdélavani dospélych,
v

fizeni znalosti a fizeni podle kompetenci ve vztahu ke vzdélavani dospélych.
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2 Teorie vzdélavani dospélych
., Rekni mi a ja zapomenu. — U¢ mé a ja si zapamatuji. — Zaujmi mé a ja se naucim. **

Benjamin Franklin

V této kapitole se budu zabyvat:
v' vzdélanim a vzdélavanim,
v’ urovni osvojeni informaci,
v" andragogikou a andragogickou didaktikou,
v

profesni andragogikou.

Kapitola ,,Teorie vzdélavani dospélych® piedkladd stru¢ny souhrn problematiky
andragogiky a andragogické didaktiky a vysvétleni nékterych termint, se kterymi budu
dale pracovat. Jak uvadi vyzkum vytvotreny spole¢nosti Donath-Burson-Marsteller (2009),
shoduji se odbornici na dilezitosti vzdélavani dospélych, ale upozoriuji na nedostatek
pozornosti, kterd je této oblasti vénovana v kontrastu se zahrani¢im, kde se vzdélavani
dospélych stalo ,, nedilnou soucdsti aktivniho Zivota obcanmu.” Z vyzkumu vyplyva,
ze i laickd vefejnost vniméd vzdélavani v dospélosti jako dilezity prvek profesniho
1 osobniho riistu a nasledného uplatnéni. V ¢em se odborna a laicka vetejnost neshoduje, je
pohled na utfidénost a kvalitu nabidky vzdélavacich aktivit. Zatimco pro odborniky je
nepiehledna, laici si pfedevsim nejsou jisti jeji kvalitou.

Zakladni pojmy pedagogiky jsou vzdélani a vzdélavani. Pedagogiku v soucasné dobé
ovliviiuji 1 pfibuzné obory, jako je psychologie, sociologie a nové také ekonomie nebo
politologie a praktické politiky. Vzdélavani ,je proces, kdy predevsim prostiednictvim
pozndvani rozvijime osobnost, zejména jeji poznavaci, racionalni schopnosti.
(Dvorakova, 2015) Mluvime o vytvareni systémii a metod poznavani, které jsou i dale
pouZzitelné v systému dal§iho vzdélavani. Jednim z cila tohoto pojeti vzdélavani je osvojeni
schopnosti sebevzdelavani. (Dvordkova, 2015)

., Vzdeélani je tedy uschopnéni jedince pozndvat svét a sebe sama. Vzdeélavani Ize
vnimat i jako proces osvojovani si kultury lidstva. “ (Dvotakova, 2015)

Vzdélavani potom muizeme pozorovat v kontextu a v mnoha souvislostech (podle
Dvorakové, 2015):

e Osobnostni pojeti — soucast socializace jedince.

e Obsahoveé pojeti — cile vzdélavani urcuji také obsah, kterému se jedinci uci.

e Instituciondlni pojeti — vzd€lani je spjaté s mnoha institucemi a ucelenymi
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systémy (napf. Skolska soustava).

e Socioekonomické pojeti — kvalita vzdélani ovlivituje socioekonomickou pozici

jedince a jeho moznosti profilovani se ve spolecnosti.

e Procesualni pojeti — ,,vzdélavani je proces, jimz se realizuji stavy jedince

a spolecnosti ve smyslu a) — d). (tedy vySe uvedenych bodli — pozn. autora) “
(Dvorakova, 2015)

e Instrumentalni pojeti — vzdélani je mozné vnimat jako néstroj pro dal$i rozvoj

pomoci zkuSenosti a osobni praxe.

e Kultivacni pojeti — celkové vzdelavani rozviji a upravuje osobnost jedince.

e Axiologické pojeti — vzd€lavani ovlivituje hodnotovy systém spolec¢nosti.

e Ekonomicka dimenze — vzdélavani silné ovliviiuje ekonomiku, stejné, jako

ekonomika ovliviiuje vzdelavani.

Jednoznaénym cilem vSech vzdélavacich aktivit je co nejveétsi mira predanych
informaci. Diky zptsobu vyuky se ERC snazi docilit toho, aby Ucastnici ptisli na kurz s jiz
nabytymi védomostmi, které mohou déle rozvijet. Védomosti nabyvaji jak samostudiem
pted kurzem, tak ptredevSim v rdmci celozivotniho uceni a na kurz ptichdzi jiz zkuSeni
zdravotnici s ur¢itou trovni odbornych znalosti. Na podkladé védomosti ziskéavaji iCastnici
praktické dovednosti. Snahou lektori je zménit jednani ucastnik a zautomatizovat
postupy, tedy udélat z nich nadvyky. Jak uvadi Kohoutek (1996), vysledkem uceni jsou tii
stupné osvojeni informaci:

1. Védomosti

,, Védomostmi rozumime ucenim osvojené poznatky (...), konkrétni zapamatované

poznatky, fakta, informace, pojmy, poucky, pravidla, zdkony a jina zevseobecnéni. *

2. Dovednosti

,Dovednost je ucenim ziskana pohotovost k metodicky spravnému, rychlému
a uspornému vykondvani urcité cinnosti. (...) sloZité uvedomeélé cinnosti provadené
za ucelem splnéni urcitych ukolu.

3. Navyky

., Navyky jsou zautomatizované ukony dovedené do urcitého stupné dokonalosti. Jsou
to ustalené zpiisoby jednani, které maji motivacni slozku. Mame-li utvoreny navyk, nuti nas
to, abychom urcitou véc konali castym opakovani zafixovanym, ustalenym zpusobem. Tato
tendence je pravé dikazem, Ze inavyky jsou pohnutkami naseho chovani. Navyky

‘

se vytvareji vetsinou cvikem, ale mohou vznikat i bezdécné, nejen zamerne.
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V roce 2014 probéhl treti rocnik metodického cviceni zachrannych sluzeb. Velmi
zajimavym ukolem bylo provadéni resuscitace po zdoldni 736 schodi. Pravé zde
se ukdzalo, jak velky vliv m4 tnava na psychomotorické pochody a vysledkem bylo
zjisténi, ze nckteré tymy chybovaly pfi stejném zatizeni* vice nez jiné. Moznym
vysvétlenim, na kterém jsme se shodli v ramci zavére¢ného zhodnoceni a diskuze, byl vliv
intenzivniho tréninku. Na zéklad¢ poskytnuté zpétné vazby se tymy v reflexi pfiznaly,
ze nékdo trénuje Castéji stejné postupy. Nepotvrzenym zavérem tak je, ze tymy, které maji
postupy vzit¢ do podoby navyktl, podle nich postupuji 1 v piipadé fyzického vycerpani,
které u ostatnich ovlivnilo psychomotorické pochody. Abychom mohli dosdhnout takto
pokrocilého osvojeni predavanych informaci, je nutné pracovat na né¢kolika wrovnich
zamérného (intencionalniho) uceni. Priicha (2012) popisuje intencionalni uceni takto:
,Narozdil od bezdécného uceni, které probihd spontanné a nahodné v nejruznéjsich
Zivotnich situacich, zamérné uceni je planované a ucelové, orientované na urcity cil.
Probiha v podstaté ve dvou typech edukacnich procesi: 1. jako organizované uceni
v situacich formalniho nebo neformalniho vzdélavani (tedy v prostredich skoly ¢i jinych
vzdelavacich zarizenich); 2. jako seberizené uceni v situacich sebevzdélavani.” Diky
nastavenym didaktickym metodam, které v kurzu pouzivame (vice kapitola 4.2), je
ucastnik zapojen na obou urovnich — jak na Grovni sebetizeného uceni, tak organizovaného
uceni. Zcela zasadni je zapojovani aktivniho uceni, za které je povazovan: ,,(...) cas (time-
nez je pouze pasivni naslouchani vykladu ucitele, instruktora apod. (Pricha, 2012)
Posledni fazi vyuky je vyuzivani nového vyvojového trendu didaktiky, a to smiSeného
uceni dospélych, kde lektor vystupuje spiSe jako facilitator, ktery podnécuje UcCastniky
a provadi je spravnym feSenim situaci. (Muzik, 2010) Tato metoda ve své podstaté spojuje
aktivni uceni se sebefizenym ucenim a rozviji jednotlivé Ui€astniky zv1ast’ na individudlni

bazi.

2.1 Andragogika

Pojem andragogika byl poprvé v literatufe pouzit pravdépodobné v roce 1833
némeckym vysokoSkolskym profesorem Alexandrem Knappem. Ackoliv se jedna
o relativné stary pojem, neni jeho pouzivani ve vSech zemich svéta zavedeno. V zahrani¢ni
literatufe Castéji figuruje pojem vzdélavani dospélych (adult education) a napt. v Anglii je

navic oddélen pojem profesni vzdélavani dospélych (training) (Benes, 2014). V Ceské

* Sledovali jsme tepovou frekvenci ve vztahu k jejich referenéni hodnoté a stupni fyzické zdatnosti.
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republice se po roce 1989 objevila snaha o zménu politicky zabarveného terminu vychova
a vzdélavani dospélych pravé pojmem andragogika. Zavedeni pojmu nakonec napomohlo
rozhodnuti akreditacni komise Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy, ktera
potvrdila studijni, doktorandské a habilitatni obory zaméfené na andragogiku. (Benes,
2001)

Detailni definici tohoto pojmu nalezneme v Andragogickém slovniku (Pricha,
2012): ,,(1) Vedni disciplina zabyvajici se veSkerymi procesy a souvislostmi uceni
a vzdeélavani dospélych. Objektem soucasné andragogiky je dospely jedinec (biologicky,
psychicky, socialné a ekonomicky zraly),; predmétem je celkova edukacni realita dospélych,
tedy predevsim proces organizovaného (intenciondlniho) uceni a socialné-ekonomické
souvislosti tohoto uceni, seberizené (zkuSenostni) uceni a kooperativni uceni, které vytvari
podminky pro vznik moderni a ucici se spolecnosti. Nejde tedy jen o uceni intenciondlni,
ale o aplikaci nového biodromadlniho konceptu, ktery v sobé integruje celoZivotni
uceni/vzdelavani, jez se stalo soucasti Zivota aprace. Zde také nachazime tolik
diskutovanou dimenzi: andragogika prokazujici prakticky prinos diky reSeni redlnych
problému lidi. Andragogika jako induktivni véda zkouma predevsim teorii a praxi
vzdelavani dospélych a oblast poradenstvi a péce o dospélé jedince. *

Benes (2014) popisuje, ze se andragogika snazi o pfevedeni Zzivotnich problému
na problémy feSitelné ucenim. Podle néj je jejim ukolem hledat formy a metody, které
umoznuji a podnécuji uceni dospé€lého. ,, Uceni, témata, komunikace a hledani cest
a metod, jak zadané procesy uceni zajistit, tvori v andragogice jeden celek, ktery umozinuje
i autonomii andragogiky a moznost rozliseni od ostatnich socialnich véd. “ (Benes, 2014)

Andragogika je postavena prevazné na humanistickych teoriich, které zdlraziuji
potencidl jedince k rlstu, zaobird se limity rozvoje Clov€ka ve vztahu k uspotfadéani

spole¢nosti apod. (Palan, 2002)

2.2 Andragogicka didaktika

Andragogicka didaktika je teorie vyuky dospélych, tedy teorie uceni na strané
ucastnika kurzu a teorie vyuky na strané lektora. Jejim primarnim cilem je vymezit cile
a obsah vyuky.

»Andragogicka didaktika se zabyva zejména zdkonitostmi vyuky dospélych,
stanovenim adekvatnich cilii, obsahu, forem a metod. Zkouma téz podminky a principy,
podle nichz ma byt vyukovy proces Fizen, organizovan a logisticky podporovan. (...)
Didakticky proces je postaven na simulaci, tj. na vytvareni podminek ve vyuce shodnych

s realitou. To by meélo v konecnéem dusledku vést k individudalnim zmeénam v chovani
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a jednani ucastniku. Zvlast patrny je tento pristup v oblasti profesné orientované vyuky

dospélych. ** (Muzik, 2010)

2.3 Profesni andragogika

,, Organizace mohou prosperovat jediné tehdy, kdyz rychlost uceni je vyssi nebo se
rovna rychlosti zmen. “ (Revans, 1998) Diky tomu se vyprofilovalo profesni vzdélavani,
které ma metodologicky zaklad v oboru profesni andragogiky. (Perhacs, 2011)

Hlavni obory, které se vénuji profesnimu vzdélavani dospélych, jsou andragogika,
teorie rozvoje lidskych zdrojii a ekonomika. Za profesni vzdélavani se povazuji: ,, Vsechny
formy profesniho a odborného vzdélavani v priibéhu aktivniho pracovniho Zivota,
po skonceni odborného vzdélavani a pripravy na povolani. Ma primou vazbu na profesni
zarazeni a uplatnéni dospélého, a tim i na jeho ekonomickou aktivitu. *“ (Palan, 2002)

Profesni vzdélavani je odlisSné od ostatnich oblasti vzdélavani tim, ze nevytrhuje
jedince z kontextu vSech soucdsti jeho Zivota a rozvoje, na problematiku mé integralni
pohled.

Formovani pracovnich schopnosti ¢lovéka je celozivotnim procesem jedince, oproti
tomu formovani pracovnich schopnosti pracovnika se tykéa konkrétni organizace a je touto
organizaci pofddané a podporované. ,, Pravé tyto rozvojové aktivity formuji flexibilitu
pracovnikii a jejich pripravenost na zmeény.” (Koubek, 2012) Formovani pracovnich
schopnosti ¢lovéka je rozdéleno do tii zdkladnich oblasti:

a) vsSeobecné vzdélavani
e formovani zakladnich a v§eobecnych znalosti a dovednosti potfebnych
v bézné socialni interakci bez aktivity organizace,
b) oblast odborného vzdélavani
e formovani specifickych dovednosti potiebnych pro ptipravu na povolani,
doskolovani a prohlubovani kvalifikace nebo rekvalifikace,
C) oblast rozvoje
e orientace vice na rozvoj pracovnika a jeho budouci kariéru, nez na soucasné

vykonavané zaméstnani.

Nejcastéji  se v kontextu profesntho vzdélavani setkdvame s podnikovym
vzdélavanim, tedy vzdélavanim pracovniki v rdmci organizace ve vSech ekonomickych
sektorech, rekvalifikacni vzdélavani a odborné zaméfené studium pii zaméstnani. (Palan,
2002)

Tureckiova (2009) potom popisuje profesni vzdélavani v n€kolika bodech:
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a) vzdélavani ¢lenu organizace ve formé zacviku

b) normativni vzdélavani — pravné povinné — napi. BOZP, prvni pomoc, pozarni
ochrana

¢) doplnovani kvalifikace v souladu s procesem fizeni kariéry dle potieb organizace

d) zména kvalifikace ve form¢ rekvalifikace zajisStované zaméstnaneckou organizaci

e) individualni rozvoj pracovniki

f) dalsi vzdélavaci akce ve formé rozvojovych programt pro specifické potieby

pracovniki

Flexibilita organizace je do urcité miry urCovéana flexibilitou lidi, ktefi jsou nejen
pfipraveni na zménu, ale také zmény akceptuji a podporuji. Vzdélavani zvysSuje schopnosti
pracovnikil atim pfimo pfispivd ke zvySovani flexibility organizace. Vzdélavani
a formovani pracovnich schopnosti pracovnikli se dnes stava celozivotnim procesem,
protoze aby mohl ¢lovék fungovat jako pracovni sila, musi své znalosti a dovednosti
neustale zdokonalovat a prohlubovat. Tradi¢ni zplsoby vzdélavani pracovnikll tak
prestavaji stacit a nastupuji ,,...rozvojové aktivity zamérené na formovani Sirstho rejstriku
znalosti a dovednosti. *“ (Koubek, 2012)

Cilem veSkerého profesntho vzdélavani je sebezdokonalovani. Jedna
se o cilevédomou aktivitu, jejimZz cilem je zména vlastni osobnosti. Vztah dospé&lého
jednotlivee k vlastnim potencidlnim moznostem a schopnost vidét vlastni nedostatky jsou
znaky pripravenosti k cilevédomé sebevychové, kterd vede k vétsi flexibilité pracovnika.
(Perhécs, 2011)

Kurzy ALS Provider miZeme zatfadit do oblasti odborného vzdélavani tykajici
se dopliovani kvalifikace v souladu s procesem fizeni kariéry dle potifeb organizace, ale
také individualniho rozvoje pracovnikli a rozvojovych programi pro specifické potieby
pracovnikid. V roce 2014 byl kurz ALS Provider zafazen do povinné pied atestacni
ptipravy lékaili v oboru specializace urgentni medicina. Tento krok je povazovéan za posun
smérem ke standardizaci postupu lékafii urgentni mediciny, ale také jako krok smérem
k zdpadnimu  systému  vzdélavani  zdravotnickych  pracovniki. Do budoucna
se da predpokladat zlepSeni poskytované péce u kriticky nemocnych pacienti praveé diky
standardizaci postup.

Celozivotni uceni neni pro pracovniky v nekterych oblastech novinkou. ,, CeloZivotni
uceni je vrozhodnuti Evropského parlamentu a Rady EU ¢. 1720/2006/ES ze dne
15. listopadu 2006, kterym se zavadi akcni program v oblasti celoZivotniho uceni,

definovano jako ,veskeré vseobecné vzdelavani, odborné vzdelavani a odborna priprava,
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neformalni  vzdelavani  a informalni  uceni v prubéhu Zivota, jejichz vysledkem
je zdokonaleni znalosti, dovednosti a schopnosti v osobni, obcanské, socialni nebo
se zamestnanim souvisejici perspektive. “ (Veteska, 2008)

V ramci profesniho vzdélavani je relativni novinkou pojem blended learning. Jedna
se o specifickou formu vzdélavani, ktera kombinuje rizné metody a formy vyuky. Casto je
pojem blended learning mylné¢ povazovan za e-learning. Tento zplisob vyuky sméfuje
k efektivni kombinaci didaktickych metod a technik. Ve Velké Britanii jsou ALS Provider
kurzy vyucovany od roku 2015 mirné jinou formou nez ve zbytku Evropy. Jejich pfistup
lze spiSe povazovat za metodu blended learning. Pfed samotnym kurzem je ucastnikiim
zaslana ucebnice k prostudovani, nésledné projdou e-learningovy program se zaveéreCnym
testem ateprve poté se ucastni samotné¢ho kurzu, ktery vhodné kombinuje piednasky,
workshopy a praktickd cviceni formou uceni se z vykonu ucitele a u€eni se z vlastniho
vykonu.

Vyzkumy ukazuji, Ze profesniho vzdélavani se vice ucastni jedinci s vySSim
vzdélanim: ,, Wsokoskolaci se ucastnili mnohem castéji nez ostatni vzdelanostni kategorie
a mira tcasti se snizovala s kazdym dosazenym stupném (ze 68 % u VS az po 12 %
u zakladniho vzdelani). (RabuSicova, 2008) Pozitivnim je také zjiSténi, ze , priblizné
jedna tretina ceské dospélé populace (ve véku 20 — 65 let, pozn. autora) se ucastnila
v prubéhu jednoho roku minimalné jednoho kurzu neformalniho vzdélavani. “ (RabuSicova,

2008)

2.4 Shrnuti kapitoly
Pojem andragogika neni celosvétové pouZivan, v mnoha zemich jsou ustileny jiné
pojmy (napf. adult education), nicméné vzdy se jednd o védni disciplinu, kterd se zabyva
vzdélavanim dospélych. Samotnd andragogika ma nékolik disciplin, napt. andragogicka
didaktika nebo profesni andragogika.
Cilem vzdélavani v kurzech ALS je dosdhnout co nejlepsiho osvojeni pieddvanych
informaci pfes védomosti a dovednosti az k vytvofeni navyku.
Kapitola ,, Teorie vzdélavani dospélych® pojednavala o:
v' vzdélani a vzdélavani,
v" {rovni osvojeni informaci,
v' andragogice a andragogické didaktice,
v

profesni andragogice.
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3 Vzdélavani zdravotnickych pracovniki
V této kapitole se budu zabyvat:
v" medicinskou pedagogikou, resp. vzdélavanim (medical education),
v' vzdélavanim lékait,
v’ vzdélavanim nelékaiskych zdravotnickych pracovniki,
v

simula¢nim vzdélavanim.

, Zdravotnictvi v EU je vyznamnym poskytovatelem pracovnich mist a vzdeélavani:
odvéetvi zdravotni a socialni péce je hlavni hybnou silou rozvoje odvetvi sluzeb od roku
2000 (vice nez 2,3 milionii pracovnich mist). Rozrustajici se zdravotnictvi je rovnez velkym
zdrojem a uzivatelem inovacnich technologii a podporuje regionalni politiku a socidalni
a hospodarskou soudrznost. “ (Komise, 2007)

Muzik (2012) uvadi, ze ,,potreba dalsiho vzdelavani po ziskani zdkladniho vzdeélani
je pocitovana zejména od zacatku 20. stoleti v souvislosti s jiz zminiovanou diferenciaci
lekarské vedy a nutnosti dalsi specializace lékaru,” ale nejen Ilékart, ale vSech
zdravotnickych pracovniki.

Krej¢ikova a Mare§ (2006) podotykaji, Ze je medicina oznaCovéna za ,,explozivni
vedu, v niz se ,polocas rozpadu® lékarskych pozmnatkii pohybuje v rozmezi od 3-5 let
u dynamickych oborii.”“ U téch méné dynamickych je to mezi 7 a 8 lety. Znamena to,
ze kazdych 4 aZz 5 let je zhruba polovina objemu lékatfskych znalosti zastarald, pficemz
v rozmezi 7 az 8 let zastarava 75 % objemu medicinskych znalosti. Autofi také upozoriuji
na problém nedostate¢né pedagogické kvalifikace vysokoSkolskych ucitela, ,, kteri jsou
viastné jedinymi amatéry mezi uciteli. “ (Krejcikova a Mares, 2006)

V kontextu tohoto nezadrzitelného pokroku rostou naroky na dovednost potiebné
informace najit a umét s nimi pracovat spiSe nez na tvorbu a vyuzivani poznatkl. Vyvoj
mediciny je tak rychly, ze odbornik uz neni schopen ve svém oboru obsahnout vSechny
novinky. Vznikaji tak izké specializace a zvySuji se naroky na tymovou spolupraci. Stejné
tak kontinualni vzdélavani neni otdzkou jen lékarii, ale vSech kategorii zdravotnickych
pracovniki, ktefi se stile vétSi meérou podili na poskytované péci — vSeobecnych sester,
zdravotnickych zachranaii, fyzioterapeuti, klinickych psychologii nebo inZenyrt. Nutnosti
je tak soustfedit se na multidisciplindrni pfistup, pfi kterém mezi sebou spolupracuji
odbornici vSech profesi vjednom tymu v rdmci péfe o jednoho pacienta. Kromé
technickych dovednosti, které jsou dnes zalozeny na védeckych dikazech (tzv. evidence

based medicine), je potfeba ucit se a zdokonalovat netechnické dovednosti. (Krej¢ikova,
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Mares, 2006)

Vzdélavani pracovnikii se neustdle rozviji. Mluvime jiz o samostatné medicinské
pedagogice. ,, Novy védni obor vyuzivajici poznatky z pedagogiky, andragogiky, mediciny,
pedagogické a socialni psychologie, lékarské etiky a dalSich. Predmétem medicinské
pedagogiky je vychova avzdeélavani nejen lékaru, ale idalSich zdravotnickych profesi
ve vSech fazich celozivotniho vzdelavani, a to v Sirokém kontextu zdravotnictvi.*“ (Pricha,
2012)

Medicinska pedagogika (z anglického medical education podle Mares, 2002) vznikla
jako samostatny obor a nejrychleji se rozviji v USA, Velké Britanii a Nizozemsku. Obor
zahrnuje 1ékarskou etiku, filozofii a teorii vychovy, didaktiku, specifickou ¢ast
vysokoskolské pedagogiky nebo vyzkum vychovy a vzdélavani zdravotnickych
pracovniki. Svébytnost oboru podporuje i existence odbornych casopisl, jako napf.
Academic Medicine, Journal of Dental Education, Medical Education, Medical Teacher,
Journal of Continuing Education in Health Profession, Health Profession a dalsi. (Mares,
2002)

V zahrani¢i ma tento obor také odborné spolecnosti, Mares (2002) uvadi, ze v USA
jiz v roce 2001 existovalo 61 pracovist’ pro edukaci ve zdravotnictvi a ndsledné se sdruzila
v Society of Directors of Research in Medical Education. Odbornd spole¢nost potom
spolupracuje s dal§imi odbornymi spole¢nostmi.

Na Evropskeé urovni doslo k plo$né diskuzi nad tématem vzdélavani ve zdravotnictvi
na symposiu ILCOR v Norském Stavangeru v roce 2001. Vysledkem bylo stanovisko
ILCOR (ILCOR Advisory Statement: Education in Resuscitation), které popisuje nékolik
zésadnich myslenek, které byly implementovany do postupli v kurzech ERC. Jedna
se naptiklad o snahu, aby dovednosti ziskané na kurzech byly ucastnikem vybavitelné
1 Sest mésicl po absolvovani kurzu. Veskeré vzdélavaci metody by mély byt podrobovany
zkouskdm a vyzkumu, zda jsou adekvatné pouzivany a maji pozadovany efekt. R&mcovée
by metody mély reflektovat potieby ucastnikli ve vztahu k jejich véku, profesi apod. Pokud
maji ucastnici povinnost v ramci své profese pomoc poskytnout, mél by kurz reflektovat
prostiedi, ve kterém ucastnik pracuje. Vyuka by méla probihat pod vedenim facilitatora
se zkuSenostmi s resuscitaci, pedagogikou a ten by mél mit povédomi o prostiedi,
ze kterého ucastnik pfichazi. Vyuka probihd na bazi védeckych dikazli jak na poli
mediciny, tak na poli pedagogiky. (Chamberlain et al., 2001)

Zasadnimi informacemi pro organizaci kurzi uvedenymi ve stanovisku ILCOR jsou

snaha o snizeni poctu ucastnikii ve skupindch, vyuzivani simulovanych scénaia,
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facilitované skupiny a interaktivni vyuka za vyuziti simula¢niho vzdélavani spiSe nez
prosty vyklad instruktora. Soucasti kurzli by mély byt netechnické dovednosti, napft. feSeni
krizovych situaci. (Chamberlain et al., 2001)

Na vzdélavani se velkou mérou podileji 1€kari, ktefi kromé svych roli zastavaji rizné
pedagogické role. Stavaji se instruktory pacientl a rodinnych piislusnikt, ptrednaseji laické
i odborné vetejnosti, vyucuji na stiednich a vysSich zdravotnickych Skolach a néktefti
zastavaji 1 role vysokoskolskych pedagogii nebo andragogii. Mimo to se podili
1 na postgradudlnim vzdélavani a atestacni piipravé zdravotnikti. Problém je dle Marese
(2006) v presveédceni 1€kari, Ze ke kvalitnimu pfedavani informaci posluchacim staci byt
odbornikem v oboru. V mnoha zemich existuji pracovisté pti 1ékarskych fakultach, ktera se
zabyvaji vzdélavanim 1ékaii v oblasti pedagogiky (centre of medical education nebo
department of medical education). Mimo organizace pii lékafskych fakultdch vznikaji
1 samostatné organizace napt. World Federation for Medical Education. V roce 1988 piijala
tato organizace dvandct zéasad, které¢ by mély byt dodrzovany pii snahdch o inovaci

wewvr

ve vzdelavani, zde uvadim ty nejdulezité;si:
e rozsifit prostfedi, ve kterém probihéd vzdélavani 1€kard,
e prostiedi stditu by méelo zdsadné€ ovlivnit rdmec pro vzdélavani 1ékait,
e studenty smérovat k aktivnimu celozivotnimu vzdélavéni,
e cilem uceni je ziskani odbornych kompetenci,
e piipravovat ucitele 1€katskych fakult pro praxi,
e diraz na posilovani zdravi a prevenci nemoci,
e spojovat teoretickou vyuku s praxi,

e vybirat uchazece na zéklad¢ technickych i1 netechnickych vlastnosti,

e koordinovat poskytované sluzby se vzdélavanim 1ékait,

3.1 Vzdélavani 1ékait

Historicky vyvoj ukazal, Ze vzdélavani lékait nemlZe koncit absolvovanim vysoké
Skoly v podobé ziskani diplomu, ale musi pokracovat dale pii ziskavani specializace
a dalSim vzdélavani v rdmci vykonu profese.

Vzdélavani 1€kait je od druhé poloviny 20. stoleti ¢lenéno do tii fazi — pregradudlni,
postgradualni a kontinualni® vzd&lavani. Po zavedeni zdkona &. 111/1998 Sb., o vysokych

Skolach, se setkavame s nespravnym uzivanim pojmu celozivotni vzdélavani ve smyslu

® Vangli¢ting uvadéno jako lifelong medical education — undergraduate medical education,
postgraduate medical education a continuing medical education.
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kontinualniho vzd€lavani a pojem postgradualni vzdélavani splyva s pojmem kontinualni
vzdélavani. Na zdklad¢ zdkona ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani auznéavani
odborné zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
1ékate, zubniho l€kafe a farmaceuta (lékafsky zakon), ziskdva absolvent magisterského
studijniho programu vSeobecné Iékaistvi v ramci pregradualniho studia odbornou
zpusobilost k vykonu povolani 1ékare. Po dobu, nez ziska specializaci, pracuje 1ékai pod
odbornym dohledem kvalifikovaného 1€kate. V této fazi prochazi 1ékar postgradudlnim
vzdélavanim s cilem ziskat odbornou zpusobilost. Termin postgradualni vzdélavani se také
pouzivd pro zcela odliSnou oblast — postgradualni studium, tedy doktorské studium
na vysoké Skole s pfipravou nikoliv profesni, ale védeckou. Vysledkem je zisk titulu Ph.D.
Vyevik kon¢i specializaéni ¢i atestacni zkouskou, ziskdnim specializace, respektive
udélenim titulu specialisty, odborného 1€kate pro specificky obor, ¢imz je mu umoZznén
samostatny vykon povolani 1ékate. (Krejcikova, 2005)

Kontinualni profesiondlni rozvoj (continuing professional development, CPD) je Sirsi
pojem, ktery zahrnuje nejen kontinualni vzdélavani, ale také osobni rozvoj, komunikacni
dovednosti, manaZzerské a fidici schopnosti nebo mravni kvality. Na tomto vzdélavani se
podili celd fada instituci od vysokych Skol, postgradudlnich vzdélavacich instituci,
akademii, odbornych spolecnosti az po profesni organizace, zdravotnicka zatizeni nebo
soukromé spolec¢nosti. (Krejcikova, 2005)

Zakon ¢&. 95/2004 Sb. je kontinudlni vzdélavani oznafeno jako -celoZivotni
vzdélavani, které slouzi k pribéZnému obnovovéani védomosti, dovednosti a zplisobilosti
odpovidajicich ziskané odborné zptisobilosti v souladu s nejnovéjsimi védeckymi poznatky
a postupy v oboru. Cilem je shromazdovat kredity v pétiletych cyklech. Do kreditového
systétmu celoZivotniho vzdélavani jsou zahrnuty rGzné vzdélavaci aktivity, pocinaje
organizovanymi akcemi az po hodnoceni publika¢ni a pfednaSkové Cinnosti
a samostatného studia odbornych textii. Hlavnim pfedstavitelem celozivotniho vzdélavani
1ékatti v Ceské republice je Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (IPVZ),
ktery k tomu ma mandét ministerstva v podobé zdkonem pfid€lené akreditace, a ktery je
nadale zodpovédny za zajisténi specializacniho vzdélavani 1ékait. (Krejcikova, 2005;
Zakon €. 95/2004 Sb.)

., Posledni fazi vzdelavani lékaru je vzdélavani kontinualni. Kontinualni vzdélavani je
ve zdravotnické praxi zavedenym pojmem, ktery definuje nutnost odbornéeho celozivotniho
vzdelavani. Jeho cilem je neustald inovace poznatkii, permanentni udrzovani dosazené

klinické kompetence v souladu s aktualnim rozvojem védy a potrebami zdravotni péce.
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Kontinudlni vzdelavani je nejdelsi fazi lékarského vzdelavani, jimz by mél prochazet
prubézne kazdy lékar behem celé doby vykonu povolani. Tato faze je povazovina také
si od dob ziskani své specializace své vzdeélani neobnovili. “ (Muzik, 2012) Diky zajiSténi
kvalitniho kontinualniho vzdélavani je mozné zvySovat odbornou kvalifikaci Iékait,
ale ptedevsim zvySovat tirovenl poskytované péce.

., Dokumenty sveétové zdravotnické organizace opakovanée apeluji na potiebné zmeny
v lékarskéem vzdelavani v souvislosti se zménami systémii zdravotni péce, ménicimi
se potrebami této péce, nezvykle se zrychlujicim vyzkumem a pokrokem v lékarskych
vedach a informacnich a komunikacnich technologiich. ““ (Krej¢ikova, 2005)

World Federation of Medical Education (WFME) vydala v roce 2011 standardy —
Standards for Quality of Medical Education®, ve kterych uvadi, Ze ministerstvo
zdravotnictvi spolu s nékterymi Iékafskymi fakultami zacalo sreformou vzdélavani
smeétujici k pfijeti mezinarodnich standardt. V souvislost s reformou pozadaly Svétovou

organizaci pro vzdélavani ve zdravotnictvi — WFME o spolupraci. (Krej¢ikova, 2005)

3.2 Vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych pracovniki

Vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii se zna¢né odliSuje
se muzeme nejcastéji setkat se zdravotnickymi asistenty, pracujicimi pod odbornym
dohledem. Po ukonceni studia na stfedni Skole nabizi Cesky systém zdravotnikim dvé
moznosti.

Vyssi odborné skoly, které jsou systémem povazovany za nadstavbu stiedni Skoly
anemaji statut vysokych Skol, nabizi obory diplomovand vSeobecna sestra nebo napf.
diplomovany zdravotnicky zachranaf. V obou ptipadech se jedna o tfileté studium
s rozsifenou praktickou vyukou ve srovnani s vysokymi Skolami. Kompetence takto
vystudovanym nelékafskym pracovnikim stanovuje vyhlaska MZ ¢. 55/2011 Sb.,
o ¢innostech zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikd.

Druhou moznosti je vysokoskolské studium ve stejnych oborech, tedy vSeobecna
sestra Ci zdravotnicky zachranatr. Napln studia je téméf totoZzna. Bakalaii tak maji stejné
kompetence jako diplomovani specialisté a fidi se stejnou vyhlaskou (55/2011 Sb.). Ve
statni sféfe jsou potom bez rozdila studia zafazeni do stejné platové tiidy.

Po vystudovani vys$i odborné nebo vysoké Skoly mohou zdravotnici zazadat

® Standardy kvality pro medicinské vzd&lavani
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o svoleni pracovat bez odborného dohledu nazakladé =zakona ¢. 96/2004 Sb.
o nelékarskych zdravotnickych povolanich. K tomu musi vyplnit Zadost a odeslat
ji do Narodniho centra oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych obort.

Zde jiz muzeme vidét prvni zasadni rozdil ve vzdélavani 1ékait a nelékarti. Zatimco
lékat musi absolvovat postgradudlni vzdélavani zakonlené atestacni zkouskou,
nelékaiskym pracovnikiim stac¢i k vykonu povolani bez odborného dohledu jen vyplnéni
zadosti. Neprobihd zadna kontrola, zda je osoba opravdu kompetentni k vykonu povolani
bez odborného dohledu. Zde opét nardzime na rozdil v pojeti kompetenci — legislativné
totiz nelékarsky pracovnik kompetentni je.

Poslednim stadiem vzdélavani je kontinualni vzdélavani. Podobné jako 1€kaii, sbiraji
i nelékari kredity. Za deset let musi nasbirat minimaln¢ 40 kredit a ptedlozit potvrzeni
o délce zaméstnani v uvedeném obdobi.

Otazkou k zamysleni zlstava, zda je systém hodnoceni a kontinudlniho vzdélavani
spravné nastaven. Zadny piedpis neupravuje, jaké kompetence maji jednotlivd povolani
rozvijet, jaké kurzy nebo ¢asti vzdélavani jsou povinng, zda musi vzdélavaci aktivity ptimo
souviset s primarnim oborem a mnoho dal$iho.

Podobné tuvahy o smyslu kontinudlniho vzd€lavani u stfedniho zdravotnického
personalu se objevuji i v literatufe. Napt. Muzik (2012) uvadi: ,,Je ocividné, Ze existuje
urcita skupina zdravotnich sester, ktera se vzdélavat chce a vzdéldavala se, i kdyz kreditni
system jesté nebyl zaveden. Dalsi skupina zdravotnich sester se vzdelava pouze pro kredity
a bohuzel jsou zkuSenosti, Ze tyto zdravotni sestry si vynucuji certifikdat za akci jiz rano
na zacatku semindre se slovy, Ze si body zaplatily apo obdrzeni certifikatu vyrazi

za nakupy ‘“.

3.3 Simulaéni vzdélavani ve zdravotnictvi

Pojem simulaéni medicina odvozeny od anglického terminu simulation-based
medical education neni ve zdravotnictvi novinkou, ackoliv by se tak mohlo zdat. Samotné
simulacni vzdélavani zahrnuje veskerou vyuku na modelech mimo pacienta a z historie
jsou znamé modely jiz od staroveku.

V poslednich letech vSak pfich4zi simulacni medicina vice do popfedi a ve vztahu
k tréninku zdravotnickych pracovnikli se o ni mluvi ¢im dal vice. Vyhodou simulaéniho
vzdélavani je zdokonaleni klinickych schopnosti a dovednosti bez rizika poskozeni
pacienta. Nacvik probihd v bezpecném prostiedi, ve kterém je mozné podavat zpétnou
vazbu na riizné oblasti technickych a netechnickych dovednosti.

Diky simula¢nimu vzdélavani dochazi dle Wayna a McGaghieho (2010) k mensim
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komplikacim v redlném svété, ¢imz jsou snizovany naklady nemocnice a zlepSovany
vysledky jeji péce. Mezi schopnosti trénované v tomto prostiedi pfitom oba autofi fadi
laparoskopické operace, bronchoskopii, urgentni zajisténi dychacich cest, péci o pacienta
se selhavanim Zzivotnich funkci ve smyslu kurzu ALS, torakocentézu nebo centralni zilni
kanylaci.

McGaghie et al. (2010) uvadi také dvandct nezbytnych prvka simula¢niho
vzdélavani, kterymi jsou: ,,(a) zamérné trénovani,(b) zpétna vazba, (c)integrace osnov,
(d) prisné méreny vystup, (e) veérnost simulace, (f) ziskani a udrzeni schopnosti,
(g) expertni uceni, (h) prenositelnost do praxe, (i) teamova vyuka, (j) velky podil testovani,
(k) skoleni instruktorem, (1) diiraz na vzdeélavaci a profesni kontext. “ Pro dosazeni vysoké
urovné klinickych dovednosti je nezbytné zaméfit se na opakovani dovednosti a prakticky
nacvik. Ukolem lektora je potom definovat cilové dovednosti a metody, jakymi si Gi¢astnici
tyto dovednosti osvoji, véetné zpisobu hodnoceni.

Vyzkumy prokézaly, ze simula¢ni vzdélavani ve zdravotnictvi zlepSuje dovednosti
ve vSech medicinskych specializacich (operativni ineoperativni obory). (Wayne

a McGaghie, 2010)

3.4 Shrnuti kapitoly
V soucasné dobé& existuje samostatnd disciplina medicinskd pedagogika (medical
education), ktera vsak v Ceské republice nema tradici a jeji vliv je prozatim maly.
Vzdélavani 1ékarskych i nelékafskych zdravotnickych pracovnikd je systémové
feSeno na pregradudlni Grovni i na urovni kontinualniho vzdé€lavéani. Postgradudlni
vzdélavani nelékatskych zdravotnickych pracovnikii zdaleka nenabizi takové moZnosti
jako l¢katské. Stale je v systétmu mnoho oblasti, které¢ si zaslouzi pozornost odborné
medicinské a pedagogické verejnosti.
Kapitola ,,Vzd¢€lavani zdravotnickych pracovniki*“ pojednavala o:
v medicinské pedagogice, resp. vzdélavani (medical education),
v vzdélavani 1ékaru,
v’ vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych pracovniki,
v

simula¢nim vzdélavani.
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III Empiricka ¢ast

4 Kurz Advanced Life Support Provider
V této kapitole se budu zabyvat:
v popisem kurzu ALS,
v' didaktickymi metodami pouzivanymi pfi vyuce,

v zavedenim kurzi do Ceské republiky.

4.1 Popis kurzu

~Evropskad resuscitacni rada vyvinula behem devadesatych let 20. stoleti portfolio
respektovanych kurzii technik lécby obehové nestability a zdstavy obéhu, Advanced Life
Support, které se uci jednotnou metodou ve vSech clenskych zemich. S cilem zajistit
vysokou kvalitu vyuky bez ohledu na zemi, kde kurz probiha, stanovila ERC striktni kritéria
na metodologii vyuky, vyukové materidly, vybaveni pri kurzu, ajednotné kurikulum
i testovani uchazecu. Navic drzi ERC kontrolu nad vybérem instruktorii a tutorii v kurzu.*
(Uhlit, 2013)

ERC se od konce dvacatého stoleti snazi rozsifit jednotny styl vyuky do vSech
Clenskych zemi tak, aby zdravotnici, ktefi projdou timto kurzem, byli schopni efektivné
pracovat pfi kritickych situacich béhem zastavy Zivotnich funkci pacienta i ve chvili, kdy
se mezi sebou neznaji a nikdy spolu nepracovali.

Kurz trva dva dny a je velmi intenzivni. Zaméten je predevsim na praktické osvojeni
nékterych dovednosti véetné komunikace v tymu a fizeni tymu. Aby se castnici mohli
plné€ vénovat praxi, dostavaji manudl kurzu alespont mésic pfedem k samostudiu. Soucasti
kurzu jsou ptednasky, workshopy, nacviky zvladani simulovanych scénafii a nacviky
dovednosti. Hodnoceni probiha jednak kontinudlng, napt. u zvladani dovednosti — kvalita
stlacovani hrudniku, zajisténi dychacich cest a bezpecnost defibrilace, a také zavérecnymi
zkouskami, které obsahuji praktickou zkousku vedeni resuscitacniho tymu a pisemny test
s vice variantami moZznych odpovédi.

Kurz je ur€en pro vSechny zdravotnické profese bez rozdilu zafazeni nebo
specializace. Podminkou je medicinské vzdélani, tedy Iékaiska fakulta nebo stfedni
¢ivys§i odborna zdravotnickd Skola. NejCastéjSimi ucastniky jsou zachranafi, lékati
a sestry pracujici v urgentni mediciné nebo intenzivni péci.

Absolventi kurzu po tspésném slozeni zadvérecnych zkousek obdrzi certifikat, ktery

je platny ve vSech zemich EU, ale také napt. v Australii, Kanadé¢ nebo na ropnych
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ploSinach v mezinarodnich vodach.

4.1.1 Pribeh kurzu

Kurz ALS Provider probihd ve dvou dnech, ale organizacni tym zacind pracovat
mnohem dfive. Pfiprava na mist¢ konani kurzu potom probihd den pted kurzem. Je nutné
piipravit vSechny mistnosti tak, aby je stac¢ilo prvni den kurzu zkontrolovat.

Prvni den probiha nejprve registrace. Uastnik se zapiSe na registraénim misté,
dostane desky s materidly a jmenovku a je vyfotografovan pro potieby instruktort. Pred
zacatkem kurzu by méli vSichni Gi¢astnici projit registraci a nasledné se mohou obcerstvit
a vyckédvaji Casu zahajeni kurzu. Mezitim se schazi také instruktofi, ktefi se registruji
v mistnosti instruktoril, kde dostanou desky s materidly a jmenovky. Déle probih4 uvodni
schiizka instruktord, kde se vSichni sezndmi, pfivitaji afeditel kurzu vSechny seznami
s programem, ucastniky ad. Instruktofi nasledné provedou findlni kontrolu mistnosti.

Kurz zahajuje fteditel kurzu a zaroven piedstavuje instruktory a Gcastniky.
Dopoledni blok 1. dne je vice teoreticky a obsahuje n¢kolik pfedndsek. Mezi bloky vyuky
jsou pravideln¢ zafazovany prestavky. Nasleduji zékladni nacviky dovednosti a prvni
simulované scénéie. Po ukonceni dne se opét schazi instruktofi a provadi prvni zhodnoceni
ucastnikd. Na zavér prvniho dne jsou vSichni pozvéani na spoleCensky vecer, kde se
instruktofi a Ui€astnici vice sezndmi.

Druhy den probih4 vice prakticky. Zacind setkdnim s mentory, néasleduji workshopy
a simulované scénare. Zavérem kurzu jsou zkousky — pisemny test a praktickd zkouska.
Samotnému piezkouseni predchazi setkdni Gcastnikli s mentory a poté s feditelem kurzu,
ktery je informuje o prib¢hu zkouseni.

Polovina ucastnikli jde nejprve psat test, a jakmile jej dokonci, pokracuji okamzité
na praktickou ¢ast. Druhd polovina zacind praktickou ¢asti, kdy jsou jednotlivci testovani
vice instruktory bez pfitomnosti ostatnich G€astnikli. Pokud neuspé&ji, maji moZnost nechat
se bezprostifedné piezkouset v jiné mistnosti. Jakmile ukon¢i praktickou zkousku, jdou bez
prodleni psat test.

Kdyz vSichni ucastnici projdou obé casti zkouSky, sejde se instruktorsky tym
a zhodnoti vysledky. Po této kratké schizce jsou vysledky sdéleny ucastnikim a vSichni
ucastnici a instruktofi jsou vyfoceni na fotografii kurzu. Jakmile ucastnici opusti kurz,
instruktorsky tym se opét schézi, aby dokoncil hodnoceni kurzu. Posledni casti je tklid,

na kterém se podili vSichni instruktofi a organiza¢ni tym.
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4.2 Didaktické metody
., Tim, Ze ucime jiné, ucime sebe. “
Lucius Annaeus Seneca
VétSina teorii nahlizi na uceni jako na proces, ktery upravuje chovani. Uceni je néco,
co je vysledkem zkuSenosti a postupuje az na zménu v chovéni. (Hergenhahn, 1993)
V kurzech ALS Provider se snazime pomoci riznych metod poskytnout ucastnikiim

zkusenost, kterd povede ke zméné¢ jejich chovani pti péci o kriticky nemocného pacienta.

V priibéhu vyuky pracujeme s Kolbovym cyklem uceni.

Prezko

umani

Obr. 2: Kolbova smyc¢ka u¢eni (Kubatova, 2012)

Ucastnik ziskA nové zkuSenosti, novy pohled na problematiku (Akce) a dale
je dikladn€ promysli, prozkouma a podrobi vlastni kritice (Pfezkoumani). Diky porovnani
s teorii a vytvoreni vlastnich obecnych zavért se ucastnik zacina ucit (UCeni se). Vytvorené
zaveéry nakonec odzkouSi v praxi, a pokud se mu ovéfi, zatne je vyuzivat (Pouziti).
(Kubatova 2012)

Podobné je pracovano ise zazitkovou formou vyuky. V zékladni ucebnici pro
zdravotnické instruktory ERC je uveden cyklus zazitkového vzdé€lavani, ktery je velmi
podobny Kolbové smycce uceni, ale také v ném najdeme podobnost pii pohledu
na metodiku akéniho vyzkumu. Cyklus publikoval John Dewey jiz v roce 1938. (Bullock,
2008)
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Testovani v
noveé
situaci

Konkrétni
zkusenost

Formovani
obecnych
zavéru

Pozorovani
a reflexe

Obr. 3: Cyklus zazitkového vzdélavani (Bullock, 2008)

Vyucovani ma jasné stanovenou strukturu, kterou se instruktoii u¢i na kurzu GIC
a nasledn¢ by ji méli béhem vyuky dodrzovat. V piirucce ji Bullock (2008) popisuje jako
strukturovany pfistup k vyuce.

Ptiprava. Prostfedi ma na vysledky vyuky velky vliv. Osvétleni, teplota v mistnosti,
ozvuceni a dal$i aspekty mohou zpisobit, ze nékteti posluchaci vibec nejsou zapojeni
do vyuky. Pfiprava by méla zarucit, aby vSichni ucastnici méli stejné podminky pro ziskani
informaci, které se instruktofi snazi predat. V prvni minut¢ by mélo byt stanoveno
nasledujici: atmosféra, motivace, obsah, role, ptedstaveni.

Dialog. Hlavni cast vyuky, pii které probihd komunikace mezi instruktorem
a ucastniky a dochazi k predavani informaci. Cilem dialogu je planované ovlivnit chovéni
ucastnikd. Dialog mize mit mnoho podob od klasickych piednéasek, ptes facilitovana
sezeni po interaktivni workshopy a kombinace riznych didaktickych metod (jak bude
nastinéno dale).

Zakonc¢eni. Ukonceni aktivity ma rovnéz svlj scénaf. Nejprve je ucastnikiim
aktivity. Poslednim bodem je jasné ukonceni aktivity a informace o dalSim postupu.

Pfi dodrZeni téchto krokii je vzdé€lavaci aktivita optimalizovdna pro vSechny
ucastniky a mtizeme ocekavat nejlepsi prenos informaci.

., Pokud skoli odbornici, ucastnici se uci; pokud skoli liniovi manazeri, ucastnici

si vysvetlované postupy osvoji;, pokud Skoli zainteresovani spolupracovnici zvenci,
-32-



ucastnici si osvoji ty spravné postupy. (Ulrych, 2014) Ackoliv jsou lektoii kurzu
vykonavaji a postupy, které se snazi predavat, sami aplikuji v praxi, ¢imz vyuce dodavaji

davéryhodnosti a G€astnici si postupy spise osvoji.

4.2.1 Metoda ctyr krokii
Metoda ¢tyt krokii spoc¢iva v uceleném konceptu vyuky dovednosti (v pfipadé ALS

kurzu zékladni resuscitace) s cilem co nejlepsiho osvojeni.

~
* Demonstrace v realném Case bez komentait

J

~
* Opakovani demonstrace za pouziti vykladu a zdvodnéni postupii

~
* Opakovani demonstrace vedené jednim z castnikl

J

~
* VSichni Gcastnici postupné opakuji demonstraci a jeden z nich vzdy vede a

popisuije ji
J

Obr. 4: Metoda ctyt krokti (Bullock, 2008)

Krok 1 — V prvnim kroku provede lektor pozadovanou dovednost v redlném Case bez
pouziti vykladu nebo komentarii tak, jak probiha v realit€. Diky prvnimu kroku ziskaji
ucastnici pojem o tom, jak za normalnich podminek situace probihd a jakou dovednost
si maji osvojit.

Krok 2 — V druhém kroku se ucastnici blize seznami s predvedenou dovednosti.
Ziskaji pojem o tom, pro¢ jsou jednotlivé ukony provadény pravé takto. Cela ukézka tak
probiha rozfazované, aby byl ¢as jednotlivé kroky vysvétlit.

Krok 3 — Ukézka opét probiha bez komentaii lektora vice méné v redlném case.
Jeden z Gcastnikil komentuje proces a vede kroky lektora, ktery dovednost piredvadi. Cilem
je znovu ukdazat proces souvisle bez prestavek.

Krok 4 — Ve ctvrtém kroku cvi€i sami Ucastnici a lektor jen upravuje zasadni
nedostatky a davd zpétnou vazbu pro dalSi zlepSeni. Jeden ucastnik cvi¢i a dalsi jeho
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postup komentuje. Takto se proto¢i vSichni ucastnici v obou rolich apo zbytek casu

pozoruji ostatni. Cilem je vice verbalizovat proces a tim jej upevnit v myslich ucastnikii.

4.2.2 Zpétna vazba

V pribéhu celého kurzu je Gcastnikiim dévana cilend zpétna vazba na jejich vykon
v pozici vedouciho zdravotnického tymu nebo Clena tymu. Zpétna vazba se tyka jak
technickych, tak netechnickych dovednosti.

., Cilena zpétna vazba — oznaceni procesu, pri némz skupina verbalné zpracovava
zazitek z predchazejici aktivity pod vedenim instruktora, ktery urcuje cil a pribeh zpétné
vazby a ma kontrolu inad parametry aktivity samé. Mnoho postupu a zdveru lze ale
vztdhnout i na analogické zpracovani situaci vzniklych spontanné, (...)* (Reitmayerova,
2007).

Zpétna vazba je predavana formou ,,learning conversation“ (Bullock, 2008), ktera
obsahuje prvky reflexe, cozZ je ,, Fizeny proces hodnoceni aktivity, ktery vyuziva informaci
ze zpétné vazby k hledani Sirsich souvislosti a vyznamii** (Reitmayerova, 2007).

Nicmén¢ také tucastnici poskytuji zpétnou vazbu svym mentorim a ostatnim
lektorim. Prostor pro neformalni diskuzi a zpétnou vazbu je dan na spolecné veceti lektorti
a Ucastnikd. Prostor pro formalni zpétnou vazbu na pribéh kurzu je dan po jeho ukonceni
formou zpétnovazebnich dotaznik. Tento postup je pouZivan na zékladé doporuceni
Mezinarodni komise pro resuscitaci (ILCOR), ktera tika, ze hodnoceni ucastniky je
pozadovano pro zjisténi, zda kurz dosahl vytyCenych cilii azda si ucastnici odnasi
dovednosti a schopnosti v pozadovaném mnozstvi a kvalité. Cilem je jednoznaéné
dosahnout, aby byly znalosti vybavitelné i v ptipadé€ redlné srdecni zastavy. (Mancini et al.,

2010)

4.2.3 Mentoring

Pojem mentoring je odvozen ze starych feckych bdji, kde Odysseus povétil svého
star§itho pfitele Mentora spravou svého palace a vychovou syna Telemacha, zatimco
se zucastni Trojské valky. (Straus et al., 2013)

Brumovska (2010) popisuje mentoring jako ,,blizky, individudlni, mezigeneracni
vztah starsiho, zkusenéjsiho mentora, ktery ma zdjem predat své zkuSenosti a védomosti
mladsimu, méné zkusenému chranénci (mentee). Jde o specificky typ mezigeneracniho
vztahu, v némz starsi mentor predava své zkusenosti a dovednosti a pomaha tak mladsimu
sverenci rozvijet jeho osobnost a orientovat ho v dané spolecnosti a kulture. Mentoring

prinasi osobnostni, védomostni a socidlni rozvoj chranénce aje soucasti procesu jeho
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I3

neformalniho vzdeélavani.

V andragogickém slovniku najdeme Prichovu (2012) definici mentoringu:
,Specialni proces, v priibehu kterého specialne vyskoleni jedinci vedou pracovnika,
poskytuji mu praktické rady a soustavnou podporu. Pracovnikovi tak mentor pomdha pri
vzdeélavani a rozvoji. (...) Mentoring dopliiuje formalni vzdélavani a vycvik tim, Ze nabizi
individualni vedent od zkusenych odbornik. *

Kazdy tcastnik kurzu mé ptfidéleného mentora z fad instruktord, ktery je k dispozici
o prestavkach nebo po skonleni oficidlni vyuky. Uéastnik se na svého mentora miize
obratit vzdy, kdyZ ma dodatecné otazky nebo potiebuje zopakovat praktické nacviky apod.
Mentor ma také velky vliv na hodnoceni ucastnika. Kdyz ucastnik pii kontinualnim
hodnoceni nevykazuje potiebnou uroven, je na to mentorem upozornén a s jeho pomoci je

vykon vylepsen.

4.2.4 Hodnoceni ucastnikii

Vzdélavani a hodnoceni jde ve zdravotnictvi ruku v ruce. Profesiondlni zdravotnici
jsou neustale hodnoceni, zatimco dale ptredavaji vlastni zkusSenosti a hodnoti vlastni
studenty. Oblast vzd&lavani a hodnoceni je zatizena jevem nazyvanym McNamariv klam’,
ktery pojedndva o efektivit¢ hodnoceni. Hlavni mysSlenkou McNamarova klamu je
efektivné hodnotit, co mize byt hodnoceno, a neopomijet ostatni faktory. (Davis, 2013)

V prubéhu kurzu ALS Provider pracuji instruktofi s dvéma oblastmi hodnoceni —
sumativnim a formativnim. Pfi formativhim hodnoti instruktofi mnoho oblasti a
ucastniklim predévaji zpétnou vazbu. Jednd se ptfedevS§im o oblast komunika¢nich
dovednosti, odbornych znalosti, profesionality a pfistupu k pacientovi a spolupracovnikiim,
klinickych dovednosti a uvazovani, teamové spoluprace a vedeni tymu. (Westwood, 2013)

V zavéru kurzu potom ucastnici prochazi sumativnim hodnocenim, pfi kterém se
vyhodnocuji kognitivni funkce. To muze probihat hned nékolika zptlisoby, jak popisuje

nasledujici tabulka.

" Prvnim krokem je méfit, co miiZe byt snadno méfeno. Pokud to jde, je to v poiadku. Druhym krokem je piehliZeni toho, co nemiize byt
snadno méfeno nebo to nemiize byt kvantifikovano. Tfetim krokem je pfedstirani, ze to, co nejde snadno méfit, vlastné neni dulezité.

Ctvrtym krokem je tvrzeni, Ze co nejde snadno méfit, neexistuje.
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Kognitivni funkce

Zptsob hodnoceni

Vybaveni védomosti

Otazky s vice variantami odpovédi
Oteviené otazky

Standardni ustni zkouska

Teoreticka aplikace védomosti

Otazky s vice variantami odpovédi
Oteviené otazky

Standardni ustni zkouSka
Extended matching questions
Otazky s kratkymi odpovéd'mi

Test hodnotici predlozenou situaci

Tab. 1: Hodnoceni kognitivnich funkei (Zdroj: Davis, 2013)

Davis (2013) popisuje n€kolik typt otazek s vice variantami odpovédi:

e Pravda/ Nepravda

o U kazdé otazky je uvedeno né€kolik odpovédi, o kterych rozhodujeme, zda
jsou ve vztahu k otdzce pravdivé nebo nepravdivé.

Priklad:

Plicni edém mutize byt zptisoben:
a) Zavaznou hypotenzi

b) Akutnim poSkozenim plic
€) Srde¢nim selhanim

d) Inhalaci kouie

e) Sladkovodnim tonutim

e Jedna spravna odpovéd’ (single best answer)

o TypA
= Otazka a pet odpovedi

Priklad:

Plicni edém mize byt zptisoben:
a) Zavaznou hypotenzi

b) Akutnim poskozenim plic
€) Trikuspidalni regurgitaci

d) Plicni stenézou

e) Pleuralnim vypotkem

Po No
Po No
Po Nao
Po Nao
Po Nao
o
o
o
o
]
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o TypK
» Otazka a ¢tyii moznosti odpovédi, z nichZ je vytvotreno pét
kombinaci, napt. A+B, C+A, ze kterych vybirdme jednu spravnou
kombinaci.

Priklad:

Plicni edém muize byt zptisoben:
1) Zavaznou hypotenzi

2)  Akutnim poskozenim plic
3) Plicni stendézou

4) Inhalaci koute

a) la2 |

b) 1,2a3 O

€) Vsechny mozZnosti |

d 2a4 o

e) la4d o
o TypE

4

= V¢ta je tvofena tvrzenim, kde prvni ¢ast je pricina a druhd ¢ast
disledek. Odpovédi potom tvofi moznosti, ve kterych rozhodujeme

MIwe

o platnosti vztahu pfi¢ina — dtsledek.

Priklad:

Plicni edém je zpusoben maligni hypertenzi kvili zvySeni propustnosti kapilar, ktera zpisobi
transsudat v plicich.

f)  Tvrzeni ani pfi¢ina neni pravdiva. i

g) Tvrzeni i pfi¢ina jsou pravdivé a pii¢ina je platnym disledkem tvrzeni. i

h) Tvrzeni i pfi¢ina jsou pravdivé a pfi¢ina neni platnym dasledkem tvrzeni. O

i) Tvrzeni je pravdivé, ale pfi¢ina neni. o

j)  Tvrzeni neni pravdivé, ale pti¢ina je pravdiva. o

Prakticka zkouSka miize probihat nékolika zptsoby:

a) Hodnoceni na bazi kompetenci pfevedenych do simulovaného prostiedi.
b) Hodnoceni na bazi kompetenci predvadénych v pracovnim prostiedi.
¢) Hodnoceni na bazi realné provedenych kompetenci v pracovnim prostiedi.

V ramci sumativniho hodnoceni je vyuzivano nékolik z uvedenych metod. Prvni den
kurzu odevzdava tcastnik vstupni test s otdzkami s vice variantami odpovédi v podobé
testu pravda / nepravda. Formou totozny test skladaji ucastnici také na konci kurzu jako
soucast zavérecné zkousky. Prakticka zkouSka probiha bez ptitomnosti ostatnich ucastniki

formou hodnoceni na bazi kompetenci pfevedenych do simulovaného prostiedi.
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4.2.5 Seberizené uceni

Vsem tucastnikiim kurzd je minimalné mésic pred zacatkem kurzu zaslana ucebnice
(manudl). S timto manudlem se UcCastnici ve svém tempu sezndmi a na konci svého
sebefizeného uceni vyplni test (pre-course test), ktery by méli vyplnit bez pouziti
poznamek a manualu. Cilem je ovéfit si, zda nacerpali teoretické znalosti potfebné pro
absolvovani kurzu a slozeni zavére¢ného testu.

Proces sebetizeného uceni popisuje Pricha (2012) takto: ,, Ucebni proces, v nemz ma
jedinec vysoce aktivni roli. Planuje tempo svého vlastniho uceni, kontroluje jeho postup
a vysledky. Tento typ uceni se uplatiiuje predevsim ve vzdeélavani dospélych, v distancnim
vzdeélavani, v programovém uceni. K realizaci seberizeného uceni jsou zapotiebi jednak
specialni didaktické prostiedky (pocitac a ucebnice s vyukovymi programy), jednak
profesionalni studijni podpora (konzultanti, tutori, poradci aj.). Zdaroven seberizené uceni
vyzaduje vysokou motivovanost a studijni disciplinu na strané ucicich se subjektii, a proto
Jje u casti studujicich neuispésné.

I s informaci uvedenou v posledni véteé systém vyuky v kurzech ALS Provider pocita,
a proto jsou soucasti kurzu také prednasky, které zcela zasadni informace zopakuji nebo
nékterym Ucastnikiim predaji. Cilem je aby alespon zakladni znalosti méli vSichni G€astnici

stejné, a na téch je potom vystavén zbytek kurzu.

4.3 Zavedeni kurzu do Ceské republiky

Do Ceské republiky byly kurzy zavedeny Ceskou resuscitaéni radou (CRR) v roce
2011 pod vedenim nékolika osob: MUDr. Anatolij Truhlaf, Mgr. Marek Uhlif a MUDr.
Jose Mauricio Dizon (mezi prvni lektory patiil také MUDr. Martin Stépan).

V ramci Ceské republiky se od roku 2011 uskute¢nilo 9 kurzi v anglickém jazyce,
na kterych spolupracovali instruktofi z né¢kolika Evropskych zemi — Velké Britanie, Polska,
Ukrajiny, Malty a Mad’arska. Diky grantu na zavedeni kurzu do CR (program Lifelong
learning programme podprogram Leonardo da Vinci s ndzvem Introducing Advanced Life
Support Certified Trainings Into Czech Republic ve spolupraci s University Hospitals
Bristol NHS Foundation Trust a Polska Rada Resuscytacji) se podatilo uspotradat Sest ALS
kurzl v roce 2012 a 2013 a dva instruktorské kurzy Generic Instructor Course (GIC). Diky
nim ziskala CRR dostatek instruktord, aby mohla za¢it vyucovat kurzy v Eeském jazyce.
Zde je seznam prvnich instruktori, diky kterym se zacal kurz vyucovat v ¢eském jazyce
(v potadi, ve kterém ziskali status ALS Full Instructor):

e MUDr. Anatolij Truhlaf, FERC
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e MUDr. Jose Dizon

e MUDr. Martin Stépan

e Bc. David Pefan, DiS.

e Zuzana Sedlackova, DiS.

e MUDr. Roman Giegot

e MUDr. Jana Djakow

e MUDr. Petr Céka

e MUDr. Jifi Novy

e MUDr. Marek Dvotak

Do roku 2015 probéhlo v Hradci Kralové v Ceském jazyce Sest kurzii, kterych se

ucastnilo 144 zdravotnickych pracovnikli. Velky zdjem o kurz dokazuje téméf okamzité

naplnéni vypsanych kurzii do né€kolika hodin.

4.4 Shrnuti kapitoly
Kurz ALS byl Ceskou resuscitaéni radou zaveden do Ceské republiky v roce 2011
a od té doby se Clenové organizacniho tymu stale snazi o jeho zdokonaleni. Cilem je ptedat
zasadni informace co nejlépe a k tomu je pouzivano nékolik didaktickych metod, které pro
ceské vzdélavaci prostfedi nejsou zcela typické — mentoring, kombinace sebetizeného a
facilitovaného uceni, uceni z vykonu a poskytovani zpétné vazby a viceuroviiové
hodnoceni ucastnikd.
Kapitola ,,Kurz Advanced Life Support Provider* pojednévala o:
v' kurzu ALS,
v' didaktickych metodach pouzivanych pii vyuce,
v zavedeni kurzii do Ceské republiky.
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5 Vyzkum spokojenosti ucastniki
V této kapitole se budu zabyvat:
v’ kvantitativnim vyzkumem zaméfenym na zhodnoceni spokojenosti Gc¢astniki

s organizaci kurzu.

Abychom zjistili, jak je kurz v soucasné podobé vniman a hodnocen, vyuzivame
systém prabézného hodnoceni pied zavérem kazdého kurzu. Hodnoceni pfitom odpovida
definici: ,, Evaluace v zdasadeé znamenda systematické zkoumani kvality nebo hodnoty
vzdelavaciho programu nebo jeho jednotlivych casti. UmozZnuje usuzovat o celkové
efektivite studia a o edukativnim potencidlu vzdélavaciho programu. Jednd se tedy
o0 zpétnou vazbu, prostiednictvim niz lektor ¢i vzdélavaci instituce ziskdava z ruznych zdroji

informace o pritbéhu a vysledku vzdelavaci aktivity “ (Dvorakova, 2014).

5.1 Cil vyzkumu
Cilem vyzkumu je zjistit, zda jsou ucastnici s organizaci kurzi ALS Provider
v soucasné podob¢ spokojeni, tzn., zda maji optimalni prostfedi a servis pro ziskani

maxima védomosti a dovednosti.

5.2 Cilova populace
Vyzkum je zaméfen na tcastniky kurzu Ceské resuscitaéni rady Advanced Life

Support Provider v rozmezi let 2011 a 2014.

5.3 Obecna hypotéza

Pfed vyhodnocenim dotaznikli jsem stanovil obecnou hypotézu, kterou bud’
vyvratim, nebo potvrdim.

Hypotéza: Ugastnici kurzu ALS Provider jsou s organizaci kurzu ve vztahu k servisu

a zajisténi optimalniho prostiedi pro vzdélavani spokojeni.

5.4 Metodika vyzkumu

Béhem kazdého kurzu (od zavedeni do Ceské republiky) je w&astnikiim pied
ukoncenim kurzu po absolvovani zavére¢nych zkouSek pfedan dotaznik. Dotaznik byl
zpracovan Mgr. Markem Uhlifem v anglickém jazyce a do ¢eského jazyka ptelozen v roce
2014 organiza¢nim tymem pod vedenim autora této prace. Vyhodnoceni se tykd dotaznika
od roku 2011 do roku 2014.

Metodika kvantitativniho vyzkumu byla vystavéna na zaklad¢ strukturovaného

dotazniku s uzavienymi otdzkami - Uplné znéni dotazniku je uvedeno v ptiloze ¢. 1. Otazky
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zkoumaji spokojenost ucastnikii kurzu s ptipravou a organizaci. U odpovedi je pouzita
pétistupniova slovni hodnotici stupnice — Excellent — Very good — Satisfying — Poor — Very
poor, resp. do ceského jazyka nésledné ptelozena jako Vynikajici — Velmi dobra — Dobra —
Dostatecnd — Nedostatecnd. Dotaznik je doplnén o dv€ otdzky s odliSnymi mozZnostmi
odpovédi: Yes — Maybe — Don’t know — Probably not — Not at all, resp. rozhodn¢ ano —
spiSe ano — nevim — spiSe ne — rozhodné ne. Kurzy vyucované v anglickém a ¢eském
jazyce jsou vyhodnocovany oddé€lené. Na anglickém dotazniku pracoval jiny organizacni
tym pod vedenim jinych osob nez na ceském.

Rovnéz piistup k vyhodnocovani neni obvykly. Pracuji s dotazniky, které jsem
osobn¢ nevytvarel a neznam hypotézy, na kterych byly vystavény. Nicméné vzhledem
k jednoduchosti Setfeni si dovolim stanovit pracovniho hypotézy a vyuzit tak reverzni
pristup.

Oblasti, které respondenti hodnotili, byly (po pfelozeni do ¢eského jazyka):

* registrace,

» komunikace pied kurzem,

= organizace b&hem kurzu,

= piednasky,

= vyukové scénafe / simulace,
= piistup instruktort,

* podpora od mentora.

Doplnujici otazky byly: ,,PovaZujete tento kurz za pfinosny pro Vas dalsi
profesionalni rist a Vasi praci?* a ,,Doporucili byste tento kurz Vasim kolegim?.

Pro zavére¢né vyhodnoceni dat byl pouZzit program Microsoft Excel.

5.5 Proménné a pracovni hypotézy

Organizaci kurzu mizeme rozdé¢lit do tii oblasti — registraéni proces, komunikace
pfed kurzem aorganizace béhem kurzu. Zde spatfuji zdkladni zéavisle proménné,
a to spokojenost s uvedenymi tfemi oblastmi. Nezdvisle proménnou je absolvovani kurzu
ASL Provider v Ceské republice v rozmezi let 2011 —2014.

H1: Uastnici jsou spokojeni s procesem registrace na kurz.

H2: Utastnici jsou spokojeni s komunikaci pied zacatkem kurzu.

H3: Ucastnici jsou spokojeni s organizaci béhem kurzu.

H4: Ucastnici povazuji absolvovani kurzu za piinosné pro jejich profesionalni rtst.
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5.6 Vysledky vyzkumného Setieni

V anglické casti bylo 130 respondentl (z celkovych 162 tucastnikill), coz odpovida
80,2% navratnosti. Dotaznikové Setfeni probihalo v letech 2011 — 2013.

Samotné organizace kurzu se tykaly prvni tii otdzky a dopliujici otazka, ke kterym
uvadim grafické vysledky.

Otazka ¢. 1 Spokojenost ucastnikli s procesem registrace byla hodnocena jako
vynikajici 72 respondenty (55,3 %) a velmi dobra 44 respondenty (33,8 %). 6 respondentil

se k otazce nevyjadtilo.

Odpovédi Spokojenost s registraci Procenta
Vynikajici 72 55,38%
Velmi dobrd 44 33,85%
Dobra 8 6,16%
Zdrzel se 6 4,61%
Celkovy soucet 130 100,00%

Tab. 2: Otazka ¢. 1 AJ — Spokojenost s registraci

Registrace

M Nedostatetnd

B Dostatecna
Dobra

M Velmi dobra

B Vynikajici

Graf 1: Otazka 1 — Registrace

Otéazka €. 2 se tykala komunikace pted kurzem, kterou v ptipad¢ anglickych kurzi
zajistoval Mgr. Uhlif a autor préce, ale také servisni spole€nost GUARANT International
spol. s.r.o., kterd zajiStuje prondjem prostor a ubytovani ucastniki. Komunikace se tyka
pfedevsim informaci ke kurzu, ubytovani a fakturaci. Jako vynikajici oznacilo komunikaci
66 ucastnikd (50,7 %) a jako velmi dobrou 38 ucastniki (29,2 %). 17 Gc€astnikl se k této

otazce nevyjadfilo.
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Odpovédi Spokojenost s komunikaci Procenta

Vynikajici 66 50,77%
Velmi dobra 38 29,23%
Dobra 9 6,92%
Zdrzel se 17 13,08%
Celkovy soucet 130 100,00%

Tab. 3: Otazka ¢. 2 AJ — Spokojenost s komunikaci

00

Komunikace pred kurzem

B Nedostatecna

B Dostatecna
Dobrd

B Velmi dobra

B Vynikajici

Graf 2: Otazka 2 — Komunikace pted kurzem
Otazka ¢. 3 tykajici se organizace v prib&hu kurzu je pro nas nejzasadnéjsi. Jedna se
vSichni instruktofi. 83 respondentli (63,8 %) oznacilo organizaci jako vynikajici a 29 jako

velmi dobrou (22,3 %). 14 respondenti se k otdzce nevyjadfilo.

Odpovédi Spokojenost s organizaci Procenta
Vynikajici 83 63,84%
Velmi dobra 29 22,31%
Dobra 3 2,31%
Dostatecna 1 0,77%
Zdrzel se 14 10,77%
Celkovy soucet 130 100,00%

Tab. 3: Otazka ¢. 3 AJ — Spokojenost s organizaci
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Organizace béhem kurzu

B Nedostatec¢nd

M Dostate¢na
Dobra

B Velmi dobra

B Vynikajici

Graf 3: Otazka 3 — Organizace béhem kurzu

Posledni otazka, tykajici se doporuceni kurzu kolegiim, je povazovana za celkové
hodnoceni kurzu. 107 respondentii (82,3 %) by kurz doporucilo kolegiim (varianta
rozhodné ano) a spolu s variantou spise ano je to 110 respondentli (84,6%).

V Ceské cCasti bylo 140 respondentli (z celkovych 144 ucastniki), coz odpovida
97,2% navratnosti. Dotaznikové Setieni probéhlo v letech 2013 —2014.

Otazka ¢. 1 Spokojenost Gc¢astnikll s procesem registrace:

Odpovédi Spokojenost s registraci Procenta
Vynikajici 92 65,71%
Velmi dobra 35 25,00%
Dobra 12 8,57%
Dostatecna 1 0,71%
Celkovy soucet 140 100,00%

Tab. 4: Otazka ¢. 1 CZ — Spokojenost s registraci

Spokojenost s registraci

B Vynikajici
H Velmi dobra
Dobra

B Dostatec¢na

Graf 4: Otazka ¢. 1 — Spokojenost s registraci
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Otazka ¢. 2 se tykala komunikace pied kurzem, kterou v piipadé Ceskych kurzi
zajist'ovala servisni spole¢nost HANZO s.r.0., kterd zajist'uje pronajem prostor a ubytovani

ucastnikli véetné registrace a rozesilani informaci ke kurzu a fakturace.

Odpovédi Spokojenost s komunikaci Procenta
Vynikajici 81 57,86%
Velmi dobra 49 35,00%
Dobra 8 5,71%
Dostatecna 2 1,43%
Celkovy soucet 140 100,00%

Tab. 5: Otazka ¢. 2 CZ — Spokojenost s komunikaci

Spokojenost s komunikaci

B Vynikajici
B Velmi dobrd
Dobra

B Dostatecna

Graf 5: Otazka 2 — Spokojenost s komunikaci

Otazka ¢. 3 tykajici se organizace v pribéhu kurzu je pro nas nejzasadnéjsi. Jedna se

vewr

vSichni instruktofi.

Odpovédi Spokojenost s organizaci Procenta
Vynikajici 115  85,19%
Velmi dobra 25 14,81%
Celkovy soucet 140 100,00%

Tab. 6: Otazka ¢. 3 CZ — Spokojenost s organizaci
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Spokojenost s organizaci

B Vynikajici

E Velmi dobra

Graf 6: Otazka ¢. 3 — Spokojenost s organizaci

V dopliujici otazce jsme zjistovali, jestli je kurz pro tcastniky pfinosem pro jejich

profesni riist a zaméstnani.

Odpovédi P¥inos pro ucastnika Procenta
Rozhodné ano 124 88,57%
Spise ano 12 8,57%
Nevim 1 0,71%
Spise ne 1 0,71%
Rozhodné ne 1 0,71%
Neodpovédél 1 0,71%
Celkovy soucet 140 100,00%
Tab. 7: Piinos pro tcastnika
1 1t

Pfinos pro ucastnika

B Rozhodné ano
B SpiSe ano

B Nevim

M SpiSe ne

B Rozhodné ne

Neodpovédél

Graf 7: Pfinos pro castnika
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V posledni otazce se respondenti vyjadiili, zda by kurz doporucili svym kolegiim.

Odpovédi Doporucili byste kurz? Procenta
Rozhodné ano 123 87,86%
Spise ano 13 9,29%
Nevim 2 1,43%
Spise ne 1 0,71%
Neodpovédél 1 0,71%
Celkovy soucet 140 100,00%

Tab. 8: Doporucili byste kurz?

A Doporudili byste kurz?

H Rozhodné ano

M SpiSe ano
Nevim

M Spise ne

Neodpovédél

Graf 8: Doporudili byste kurz?

5.7 Diskuze a zavér

Celkova navratnost dotaznikii byla 88,6 % (271 respondentd z 306 ucastniki).
Na zékladé ptredlozenych vysledkd je ziejmé, ze v nadpoloviéni vétsiné byla zvolena
odpovéd’ ,,Vynikajici® a spolu s odpovédi ,,Velmi dobra* tvoti pirevaznou vétSinu odpoveédi
u vSech otdzek. Za potvrzeni stanovenych hypotéz bereme varianty ,,Vynikajici“ a ,,Velmi
dobra®.

H1: Ucastnici jsou spokojeni s procesem registrace na kurz. 89,6 % ulastnikt se
vyjadfilo ve prospéch spokojenosti. Hypotéza potvrzena.

H2: Utastnici jsou spokojeni s komunikaci pied zadatkem kurzu. 86,3 % ucastniki
se vyjadfilo ve prospéch spokojenosti. Hypotéza potvrzena.

H3: Ukastnici jsou spokojeni s organizaci béhem kurzu. 92,9 % udastniki se
vyjadfilo ve prospéch spokojenosti. Hypotéza potvrzena.

H4: Ugastnici povazuji absolvovani kurzu za piinosné pro jejich profesionalni rist.
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90 % ucastnikl se vyjadiilo ve prospéch spokojenosti. Hypotéza potvrzena.

Vysledky naSeho Setfeni jsou velmi uspokojivé. V anglickych kurzech povazovalo
kurz za ptinosny (varianty rozhodné ano) 108 dotdzanych (83,1 %) a v ¢eské varianté 124
ucastniki (88,5 %). Celkové povazuje kurz za ptinosny 244 osob (90 %) a svym kolegiim
by kurz doporucilo 243 tcastniki (89,6 %).

Jednotlivé pracovni hypotézy jsou potvrzeny, vcéetné¢ doplnujicich otazek, coz
potvrzuje také obecnou hypotézu. Kvalitou kurzu, resp. hodnocenim kurzu, se blizime
pausalu 90 %, coz povazuji za vyborny vysledek.

Nemiizeme vSak pominout minoritni odpovédi, které mohou znamenat,
ze v né¢kterych pripadech nebylo vSe v pofddku. Dotazniky jsou anonymni, a tak
nemuzeme u konkrétnich ptipadi zjistit, co ovlivnilo vybér nizsiho hodnoceni.

Vysledek je pro organizaci dilezity. Znamena, Ze je potieba soustiedit se
na nastaveny systém organizace a evidovat jednotlivé piipady odchyleni od standardu

a tyto pripady minimalizovat.

5.8 Shrnuti kapitoly
Vysledkem vyzkumu je potvrzeni vSech hypotéz. Ucastnici byli spokojeni
s procesem registrace, s komunikaci pfed zac¢itkem kurzu i s organizaci béhem kurzu
a kurz povaZzuji za pfinosny pro jejich profesionalni rist.
Kapitola ,,Vyzkum spokojenosti ucastnikti pojednavala o:
v’ kvantitativnim vyzkumu zaméfeném na zhodnoceni spokojenosti tcastnik

s organizaci kurzu.

-48 -



6 Vyzkum vyuzivani postupi kurzu v praxi
V této kapitole se budu zabyvat:
v’ kvantitativnim vyzkumem zaméfenym na vyuzivani postupi vyucovanych

na kurzu v praxi.

Vroce 2014 jsem se spolu s Bc. Ivanou Vodehnalovou a MUDr. Anatolijem
Truhlafem, FERC ucastnil dotaznikového Setieni ,,Implementace postupt kurzu Advanced

Life Support v praxi‘.

6.1 Cil vyzkumu
Cilem vyzkumu bylo zjistit osobni zkuSenosti a nazory ucastnikii kurzu s ¢asovym
odstupem od absolvovani kurzu. Zajimalo nas, zda se ucastnici s postupy, které jsou

v kurzu vyu€ovany, setkali, a zda je vyuzivaji ve své klinické praxi.

6.2 Cilova populace

Vyzkum je zaméfen na téastniky kurzu Ceské resuscitaéni rady Advanced Life
Support Provider v rozmezi let 2011 a 2014, ktefi nasledné neprosli instruktorskym
kurzem. Instruktofi byli z vyzkumu vypusténi, protoze piedpokladdme vysSi néklonost,

znalost a vyuzivani zkoumanych postupd.

6.3 Obecna hypotéza

Pted provedenim dotaznikového Setfeni rozeslaného emailem, které jsme vybrali
vzhledem k nutnosti oslovit vétsi pocet osob, jeZ nejsou pfitomny na jednom misté, ale
pracuji po celé Ceské republice, jsme stanovili dvé hypotézy.

Hypotéza 1: Kurz ALS Provider pfinasi nové postupy v intenzivni medicing.

Hypotéza 2: Postupy aalgoritmy kurzu ALS Provider jsou absolventy kurzu

uplatiiovany v praxi.

6.4 Metodika vyzkumu

Metodika kvantitativniho vyzkumu byla vystavéna na zakladé strukturovaného
dotazniku s 19 uzavienymi otazkami a 3 polouzavienymi otdzkami, kde mohli respondenti
zvolit variantu ,,jiné* a doplnit. U odpovédi je pouzita dichotomicka varianta odpovédi
ANO — NE, ale také pétistupniova slovni hodnotici Likertova stupnice (Hague, 2003).

Dotaznik mtizeme rozdé€lit na3 casti. 14 otdzek v prvni Casti zjistuje, zda
se respondenti setkali s jednotlivymi postupy a algoritmy kurzu ALS Provider pied
absolvovanim kurzu a zda je nésledné pouzivaji pfi své praci. Dalsi 4 otazky se zabyvaji
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specifickym systémem vyuky pouzivanym nakurzech ERC a dokumentuji, jakym
zptisobem se respondenti o kurzu dozvédéli. Posledni ¢ast, 3 otazky, zjistuje, na které
pozici respondenti pracuji a pro koho je kurz vhodny.

Dotaznik byl prostfednictvim Pracovni skupiny Ceské resuscitaéni rady pro kurzy
ERC rozeslan 160 absolventim kurzu z Ceské republiky. Pro rozeslani dotazniku byl

vyuzit server www.vyplnto.cz, ktery zarucuje anonymitu vSem zucastnénym.

6.5 Proménné a pracovni hypotézy

Nezavisle proménnou je absolvovani kurzu ASL Provider v Ceské republice
vrozmezi let 2011 — 2014. Zavisle proménné jsou znalost a vyuzivani jednotlivych
postuptl pted a po kurzu. Postupy byly vybrany tak, aby zastupovaly vétSinu vyucovanych
postuptl a pokryly jak pfednemocni¢ni, tak nemocniéni péci.

H1.1: Utastnici se pred kurzem setkali s resuscitaénim algoritmem.

H1.2: Udastnici se pred kurzem setkali s principy bezpeéné defibrilace.

H1.3: Ugastnici se pfed kurzem setkali s analyzou srde¢niho rytmu.

H1.4: Utastnici se pred kurzem setkali s vySetienim pacienta systémem ABCDE.

H1.5: Utastnici se pred kurzem setkali s algoritmem terapie tachykardii.

H1.6: Ugastnici se pfed kurzem setkali s algoritmem terapie bradykardii.

H1.7: Uastnici se pred kurzem setkali se systémem vyuky formou &ty¥ krok.

H1.8: Utastnikim systém vyuky formou &tyf krokil vyhovoval a spatiuji v ném

vyhodu oproti béZné pouzivanym postupiim.

H2.1: Ugastnici v praxi po kurzu b&zné pouzivaji resuscitaéni algoritmus.

H2.2: Udastnici v praxi po kurzu b&zné pouZivaji principy bezpeéné.

H2.3: Udastnici v praxi po kurzu b&Zné pouzivaji analyzu srde¢niho rytmu.

H2.4: Ucastnici v praxi po kurzu b& né& pouZivaji vySetfeni pacienta systémem
ABCDE.

H2.5: Utastnici v praxi po kurzu b&Zn& pouzivaji algoritmus terapie tachykardii.

H2.6: Ugastnici v praxi po kurzu b&zné pouzivaji algoritmus terapie bradykardii.

6.6 Vysledky vyzkumného Setfeni
Névratnost dotazniku je 62,5 %. Z celkovych 160 absolventll kurzu, kterym byl

dotaznik rozeslan, odpovédelo 100 absolventt.

6.6.1 Znalost postupii pred kurzem

Respondenti méli u dichotomickych otazek Ccislo jedna az jedendct moZnost
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rozhodnout, zda se s uvedenym postupem setkali jiz pred kurzem.

Znalost postupt pi‘ed kurzem ANO NE Celkem
Otazka 1: Setkali jste se pfed kurzem 89 11 100
S resuscitatnim algoritmem?

Otazka 3: Setkali jste se pted kurzem s principy 44 56 100
bezpecné defibrilace?

Otazka 5: Setkali jste se pfed kurzem s analyzou 39 61 100
srdecniho rytmu?

Otazka 7: Setkali jste se pfed kurzem s vySetfenim 72 28 100
pacienta systétmem ABCDE?

Otazka 9: Setkali jste se pfed kurzem 52 48 100
s algoritmem terapie tachykardii?

Otazka 11: Setkali jste se pfed kurzem 59 41 100
s algoritmem terapie bradykardii?

Tab. 9: Znalost postupt pied kurzem

Znalost postupii pred kurzem

100%

90%

0,
g% 72%

70%
61% 599%

o 56%
60% 529

||
50% 44% . ane
0 % Hne

40%

30%

20%
%

10%

0%

otazka 1 otazka 3 otazka 5 otazka 7 otazka 9 otazka 11

Graf 9: Znalost postupt pted kurzem

Zvlast jsme se respondentil ptali, zda se pfed kurzem setkali se systémem vyuky
formou Ctyt krokti. Jednalo se opét o dichotomickou otazku.
Ze 100 respondentll odpovédélo 81 (tedy 81 %), Ze se stimto systétmem vyuky

nesetkalo.
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Setkali jste se se systémem vyuky?

Eano

Ene

Graf 10: Setkali jste se se systémem vyuky?

Posledni otazkou tykajici se uvedenych hypotéz je, zda ucastnikiim (respondentiim)
metoda vyuky ve ¢tyfech krocich vyhovovala. Zde méli na vybér z moznosti na Likertove

skale.

Spatrujete v systému vyhodu?
0% __— 0%

®ano

m spiSe ano
®nevim

m spiSe ne

Ene

Graf 11: Spatiujete v systému vyhodu?

6.6.2 Vyuzivani postupi po kurzu
Respondenti méli u dichotomickych otazek cislo dva az dvanact moZznost

rozhodnout, zda uvedeny postup po kurzu vyuzivaji v praxi.
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Vyuzivani postupt po kurzu ANO NE Celkem
Otéazka 2: Pouzivate resuscitacni algoritmus ALS 98 2 100
pfi své praci?

Otéazka 4: Uplatiiujete principy bezpecné 94 6 100
defibrilace pti své praci?

Otéazka 6: Pouzivate postup analyzy srdecniho 80 20 100
rytmu pfi své praci?

Otéazka 8: Pouzivate vySetieni pacienta systémem 89 11 100
ABCDE pfi své praci?

Otazka 10: PouZivate algoritmus terapie tachykardii 86 14 100
pii své praci?

Otazka 12: Pouzivéte algoritmus terapie 85 15 100
bradykardii pfi své praci?

Tab. 10: Vyuzivani postupti po kurzu

Vyuzivani postupii po kurzu
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Graf 12: Vyuzivani postupl v praxi

6.7 Diskuze a zavér

Cilem dotaznikového Setfeni bylo zjistit, zda se ucastnici kurzu setkali
s vyucovanymi postupy jiz pied kurzem a jestli je po kurzu vyuzivaji v praxi.

Dobra zprava pro Cesky vzdélavaci systém je, ze vétSina ucastnik se jiz pred kurzem
setkala s resuscitatnim algoritmem (89 %), ale také s vySetfenim systémem ABCDE
(72 %). Mén¢ ucastnikil se setkalo s algoritmem terapie bradykardie (52 %) a tachykardie

(59 %), ale stale je velké procento osob, které se s postupy nesetkaly viibec.
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Naopak nové jsou pro vétSinu osob postupy bezpecné defibrilace (56 %) a analyzy
srde¢niho rytmu (61 %).

Z vysledkii vyplyva, ze ucastnici kurzu jsou velmi dobie teoreticky a vétSinou
1 prakticky (z osobni zkuSenosti) pfipraveni jiz ze svych studii nebo odborné praxe. Pfi
zavedeni kurzu do CR se ucastnili pravdépodobné vice osoby, které se o resuscitaci
zajimaly, atudiz se s postupy vice setkdvaly. V posledni dobé jsou ucastnici na kurz
vysilani zaméstnavatelem a mnozi se tak ptipady, kdy se o resuscitaci zajimaji méné, coz
urcité ovlivnilo 1 vysledky Setfeni.

Obecné lze konstatovat, Ze ucastnici ve vice nez poloviné piipadi vyucované
postupy znaji, ale pro mnohé z nich piinasi kurz nové informace.

Zpusob vyuky je inovaci, kterou kurz piinasi do Ceské republiky jako tuplnou
novinku pro 81 % ucastnik. Vyhodu v tomto postupu urcité spatfuje 76 % a spiSe ano
dal§ich 20 % respondenti. Dohromady tedy 96 % ucastnikli povazuje metodu vyuky
za lepsi, nez konvenéni pristup.

Pro potvrzeni Hypotézy 1 potiebujeme, aby nadpolovi¢ni vétSina respondentl
oznacila odpovéd’ ,,NE®, tedy, Ze se s postupy nesetkali.

HI1.1 Nepotvrzena

H1.2 Potvrzena

H1.3 Potvrzena

H1.4 Nepotvrzena

H1.5 Nepotvrzena (52 : 48 %)

H1.6 Nepotvrzena

H1.7 Potvrzena

H1.8 Potvrzena

Vysledky pro potvrzeni nebo vyvraceni nejsou zcela jednoznacné. Pokud se
piiklonime k myslence, kterou uvadi Plaminek (2010): ,,do jaké miry je uzitecny obsah
uceni a do jaké miry je efektivni jeho zpiisob. Vypadek byt jen jedno faktoru vede
k neuspechu: ucime-li se nécemu uzitecnemu neefektivné nebo ucime-li se efektivné nécemu
neuzitecnému, nase usili ma blizko k marnosti,“ tak poslednim dvéma otazkdm musime
logicky ptikladat vétsi vahu. Celkové tedy prevazuje potvrzeni hypotézy.

Hypotéza 1 ,Kurz ALS Provider pfinasi nové postupy v intenzivni mediciné*
je potvrzena.

Vsechny uvedené postupy jsou respondenty vyuzivany v praxi.

H2.1 Potvrzena
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H2.2 Potvrzena

H2.3 Potvrzena

H2.4 Potvrzena

H2.5 Potvrzena

H2.6 Potvrzena

Hypotéza 2 ,,Postupy a algoritmy kurzu ALS Provider jsou absolventy kurzu
uplatiiovany v praxi® je potvrzena.
novou metodu vyuky, ktera je efektivni a vede ke zméné provadéné praxe. Tyto vysledky
byly prezentovany na IV. odborném symposiu Ceské resuscitaéni rady ,,Resuscitace 2014
dne 30. kvétna 2014 v ,,Poster session“ pii spoluautorstvi Ivany Vodehnalové, Anatolije

Truhlafe a Davida Pefana.

6.8 Shrnuti kapitoly
Vysledkem vyzkumu je potvrzeni obou hypotéz. Kurz ALS Provider pfinasi
do Ceské republiky nové postupy v intenzivni mediciné a postupy a algoritmy jsou
absolventy uplatiiovany v praxi.
Kapitola ,,Vyzkum vyuZivani postupti kurzu v praxi“ pojednavala o:
v’ kvantitativnim vyzkumu zaméfeném na vyuZivani postupti vyucovanych

na kurzu v praxi.
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7 Akéni vyzkum
V této kapitole se budu zabyvat:

v" historii a popisem ak¢niho vyzkumu.

7.1 Vznik a vyvoj ak¢éniho vyzkumu

Kurt Lewin, americky socialni psycholog, je povazovan za zakladatele ak¢niho
vyzkumu. Jako prvni tento termin pouzil v ¢lanku v roce 1946 Action Research and
Minority Problems. Lewin vysvétluje akéni vyzkum jako spirdlovity proces, coz se
do urcité miry dochovalo dodnes.

Krize akéniho vyzkumu se objevila v 50. letech 20. stoleti, kdy byl tento zptsob
vyzkumu témét odmitnut pro jeho metodologii, kterd je udajné nedostateéné védecka
a nema zakotveni v teorii.

Névrat k akénimu vyzkumu najdeme v 60. a 70. letech 20. stoleti ve Velké Briténii,
kde byl tento zplisob obnoven pro pouziti v pedagogické praxi, kde ucitel plsobil jako
vyzkumnik a vyuzival vyzkum jako nastroj k ziskani zpétné vazby a zlepSeni vlastni praxe.

Nasledné¢ se akéni vyzkum zacal vyvijet ve dvou rovindch — jako teoreticka
disciplina a prakticky postup vyuZzivany v oblasti vzdélavani, komunitniho planovani
a podnikového rozvoje. (Pavelkova, 2012)

Ackoliv je akénimu vyzkumu v zahrani¢i vénovana pozornost hned v nékolika

oblastech, v Ceské republice jde spise o opomijené téma.

7.2 Popis akéniho vyzkumu

Lewin vysvétluje akéni vyzkum jako cyklicky, spirdlovity proces, kterym ma byt
dosazeno spolecenské zmény. V tomto pojeti ale pomiji dalsi aspekty, které jsou pro akéni
vyzkum (dale jen AV) stézejni. (Pavelkova, 2012)

Podle Waltrové (1997) je AV vyznamnym prosttedkem inovaci v socidlni realité.
Hendl (2005) fadi AV do aplikovaného vyzkumu v socialnich védach. Usiluje o zménu, ale
neni hodnotové¢ neutralni a ma politické pozadi.

Greenwood a Levin (1998) definuji AV jako socidlni vyzkum vedeny tymem
s akénim vyzkumnikem a €leny spolecenstvi, které je podrobovano zkoumani s cilem
zlepsit jejich situaci. Nejprve musi vyzkumnik a z(castnéné strany definovat problém,
shromazdit relevantni informace, zjistit a provést optimalni vyzkumné techniky, provést
praktické kroky a interpretovat vysledky jejich krokli na zakladé ziskanych informaci. AV
diky praktickému zaméfeni metodologie obsahuje i kritiku konvenc¢nich akademickych

praktik a organizaci, které studuji socidlni problémy bez snahy napravit je.
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V pedagogickém prostiedi je AV povazovan za ucinny zpusob sebevzdélavani
a nastroj zmény v socidlni realité¢. Kromé& pedagogického prostiedi je AV vyuzivan také
v medicing, socialnich védach nebo managementu. (Walterova, 1997; Pavelkova, 2012)

I u dalSich autori se setkdme s popisem akcéniho vyzkumu, i kdyz s mirnymi
odliSnostmi. Napt. Thiollent (1988): ,,dkcni vyzkum je druh socialniho empirického
vyzkumu, ktery je koncipovan a realizovan v uzké spolupraci se vSemi aktéry a jehoz cilem
je najit spolecné reseni probléemu, které bude vyhodné pro vsechny. Zakladem akcniho
vyzkumu je participace a kooperace vsech zucastnénych.” Nebo Kemmis a McTaggart
(1992): ,,Akcni vyzkum je forma kolektivniho introspektivniho vyzkumu, ktery probiha
vrealnych podminkach ajehoz cilem je :zajistit lepsi a spravedlivéejsi spolecenské
a vzdelavaci podminky a pochopit probihajici procesy. Greenwood a Levin (1998)
popisuji cile AV: ,,Cilem akéniho vyzkumu je zvysit schopnost skupiny nebo clenti
organizace efektivnéji kontrolovat jejich osudy a zlepSovat jejich schopnost tak &init.«®

Z uvedenych definic jsou ziejmé zdkladni prvky akéniho vyzkumu — autoevaluace
dosavadni praxe, orientace na akci, participativni charakter, zakotvenost ve zkuSenosti,
kriticky kooperativni pfistup a ti€ast vSech jedincti zkoumané skupiny.

Palan (2009) popisuje dva modely: AV jako proces — sbér dat nasledovany zpétnou
vazbou, zpracovanim a planovanim, provedenim akce a opakovanim sbéru dat; a AV jako
ptistup — ,,Model akcniho vyzkumu je normativnim modelem pro uceni nebo pro model
planované zmény. Jeho hlavnimi znaky jsou: Kazdé inteligentni jednani (akce) by meélo
smerovat k urcitému cili, ktery bude vidy mlhavy a zkresleny. Nasledne kazdému jednani
by méla predchazet etapa planovani,(...). Jednani samo by mélo probihat v casovanych
krocich a po kazdém kroku by mélo nasledovat zjistovani jeho skutecnych ucinkii (...)"
V teorii se jedna o participaéni akéni vyzkum — konzultant (vyzkumnik) se spolu
s manazerem a jeho pracovnim tymem aktivné Ucastni vyzkumu. Vysledky provedeného
vyzkumu potvrzuji domnénku, ze praveé ucast vSech jedinct je diivodem, pro¢ je model
akéniho vyzkumu U€inny. ,,Lidé maji tendenci podporovat to, co pomohli vytvorit.‘
(Frohman et al., 1976)

AV je slozen ze tifi elementii — vyzkum, akce, Ucast (participace). (Greenwood
a Levin, 1998) Pro potieby této prace jsem vybral metodu induktivniho akéniho vyzkumu,
ktery vede k pochopeni situace a nédslednému vyvozovani zavérit z pozorovani reality.

Vyzkumny cyklus se sklada ze tii ¢asti:

8 Preklad anglického textu: ,, AR (action research — pozn. autora) aims to increase the ability of the involved community or
organization members to control their own destinies more effectively and to keep improving their capacity to do so.” (Greenwood
a Levin, 1998)



diagnostika problému na zaklad¢ pozorovani
provedeni intervence

reflexe provedenych intervenci

v @ bhoe

opakovani celého cyklu

7.3 Shrnuti kapitoly

Ak¢ni vyzkum je zalozen na diagnostice problému, provedeni intervence a nasledné

reflexi provedenych intervenci. Cely cyklus se pravidelné opakuje a cilem je dosahnout

neustalého zlepSovani.
Kapitola ,,Akéni vyzkum* pojednavala o:

v" historii a akénim vyzkumu obecné.
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8 Projekt induktivniho akéniho vyzkumného Setieni
V této kapitole se budu zabyvat:
v’ projektem akéniho vyzkumu,
v' jednotlivymi reflexemi, diagnostikami a intervencemi,

v' fizenim rizik pfi zavadéni manuélu do praxe.

8.1 Cile projektu

Cilem navrhovaného vyzkumného projektu je pomoci zlepsit organizaci kurzi ALS
v Ceské republice.

Vysledkem navrhovaného projektu je tvorba metodiky organizace téchto kurzt.

Vyznam projektu spatiuji v nékolika rovinach.

Vzhledem k faktu, Ze organizace je velmi narocna a musi spliiovat pozadavky
stanovené¢ ERC, je vytvofeni metodiky pro organizaci nutnosti. V soucasné dobé jsou
kurzy organizovany Ceskou resuscitaéni radou, atoto velmi specifické know-how je
v drzeni tzké skupiny lidi. RozSifeni kurzi mezi ostatni organizace vénujici se vzdélavani
organizace, nejcast¢jSi problémy pii ptipravé, pribéhu a po ukonceni kurzu apod., coz
povede k stanoveni detailni metodiky. Vyslednd metodika mize byt v modifikované
podobé pouzita také pro organizaci ostatnich kurzii ERC nebo pro organizaci jinych kurzt
vzdélavani dospélych a rozvoje zaméstnancli zdravotnickych zatizeni.

Vzniklou metodiku néasledn€é podrobim  zkouméani v praxi. Ne&kolik
zainteresovanych organizatorit kurzi bude pii organizaci postupovat podle vytvoiené
metodiky a na zéklad¢ jejich zpétné vazby bude metodika upravena do finalni podoby

a vydana.

Strucny popis cili podle Maxwella (2005)

Cilem Setfeni je vyznamnym zpiisobem ovlivnit tvorbu metodiky
organizace kurzli, ktera neexistuje ani v Ceské republice ani
Intelektudlni cil ] . o
vramci Evropské resuscitatni rady. Cilem je zjistit zasadni

informace k organizaci od hlavnich aktéra.

Vysledkem Setfeni bude metodika organizace ALS kurzl s cilem
Prakticky cil | rozsifit kurzy v Ceské republice a ovlivnit tak prostfedi profesni

andragogiky a prace s lidskymi zdroji.
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Vytvoieni metodiky uleh¢i a zefektivni praci vSem organizatoram
Persondlni cil | kurzd. Specifické know-how budu schopen efektivné predat

nastupciim.

Tab. 11: Cile podle Maxwella (2005)

8.2 Vyzkumny problém a klicové koncepty

Vyzkumny problém, ktery zamyslim studovat, piedstavuji osobni zkuSenosti ¢lenii
Ceské resuscitaéni rady s organizaci kurzti ALS aosobni pozorovani pribéhu kurzi
v Ceské republice a Velké Britanii.

Cleny CRR, ktefi se podileji na organizaci kurzu, rozumim osoby, které pracuji na
organizaci kurzu na nasledujicich pozicich: course organiser (organizator kurzu), course
coordinator (koordinator kurzu), course director (feditel kurzu) a organisation support
(organizacéni podpora).

Kurzem ALS rozumim certifikovany kurz Evropské resuscitaéni rady Advanced
Life Support Provider, na jehoZ organizaci jsou v ERC kladeny piisné poZadavky.

Osobni zkuSenosti budu rozdélovat do n€kolika rovin. Za prvé mé budou zajimat
nejdilezitéj$i momenty z riznych ¢asovych fazi organizace: ptiprava pred uvedenim kurzu
do databaze ERC, ptiprava pied kurzem, organizace béhem kurzu a ¢innosti po ukonceni
kurzu. Za druhé se zamé&fim na oblasti, ve kterych nejcastéji dochazi ke komplikacim nebo
problémim a za tfeti m¢ budou zajimat vize jak organizaci zménit nebo kurzy do budoucna

veést.

8.3 Vyzkumné otazky
Ve vyzkumu organizace ALS kurzu v Ceské republice jsem formuloval zakladni
vyzkumnou otazku: Jaké jsou osobni zkugenosti ¢lentt CRR s organizaci kurzii ALS? Tuto
otazku jsem nasledné rozdélil do né€kolika podotazek:
1. Jakeé jsou zkuSenosti s pfipravou kurzu pied zanesenim do databaze ERC?
2. Jaké jsou zkuSenosti s piipravou pied kurzem?
3. Jakeé jsou zkuSenosti s organizaci v prubéhu kurzu?
4. Jaké ¢innosti, souvisejici s organizaci, jsou provadény po ukonceni kurzu?
5. Kde a kdy dochazi nejcastéji k problémim nebo komplikacim pfi organizaci kurzu
a co je jejich pticinou?

6. Jaké jsou vize v organizaci kurzu?
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8.4 Metodologie

Jadrem prvni faze ptedkladané¢ho vyzkumného projektu je kvalitativni evaluaéni
empirické Setieni. Provedu evaluacni rozhovory s osobami, které se aktivné podili
na organizaci kurzu — MUDr. Anatolij Truhlar, FERC, Mgr. Marek Uhlif, Mgr. Radek
Mathauser, DiS., MUDr. Jose Mauricio Dizon a Jifi Kodet, DiS.. Pokud odhlédnu od osoby
autora tohoto vyzkumu, jedné se o kompletni sbér (Flick, 2006).

Dal$im bodem bude pozorovani na jednotlivych kurzech v Ceské republice a kurzech
v Birminghamu (UK). Vzhledem k faktu, Ze poZadavky na kurzy jsou stejné jak v CR, tak
v UK, neméla by byt pozorovani ovlivnéna. Naopak je pravdépodobné, ze v UK, kde kurzy
pofadaji mnohem déle, nalezneme model organizace, ktery mnohé problémy, zjisténé
béhem rozhovort, vyiesi.

Pii pozorovénich se budu zamétfovat na vzniklé problémy a komplikace a hledat
jejich pii¢iny. V dalsi roving budu pozorovat odlignosti v organizaci kurzi v CR a UK.
Pozornost budu vénovat oblastem, které jsou popsany ve struktutre evaluac¢nich rozhovorii
— tedy pfipravé pied kurzem, v priabéhu kurzu a po ukonceni kurzu. VSe detailné
zaznamenam v podob¢ nestrukturovanych terénnich poznamek.

V druhé polovin¢ roku 2014 jsou planovany ctyfi kurzy ALS — dva v listopadu a dva
v prosinci. Pro vznik prvni verze manualu povaZuji za zasadni rozhovor s prvnim

organizatorem kurzii Mgr. Markem Uhlifem.

8.5 Struktura rozhovori
Rozhovory budou vedeny jednotlivé s kazdym jmenovanym. V ptipadé¢ Mgr. Uhlife
a Jiftho Kodeta osobné, v pfipadé¢ Dr. Truhlafe a Mgr. Mathausera video hovorem a u Dr.
Dizona pisemné emailem.
Struktura rozhovoru:
Na jaké pozici vramci CRR puisobis, a najaké pozici plsobis nebo jsi plisobil
v ramci organizace kurzu ALS Provider?
1) Uvod
a. Jak dlouho pracujes pro CRR?
b. Na jakych pozicich jsi pro CRR pracoval/piisobil?
€. Na jaké pozici ptisobis nyni?
d. Jak dlouho se podili$ na organizaci kurzi ALS a jaka byla tvoje role pii
jejich zavadéni?
2) Organizace kurzu
a. Pfed zanesenim do databaze ERC
I. Vzpomenes si, co vSechno je tfeba udélat pred zanesenim kurzu
do databaze ERC?
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ii. Které body povazujes$ za kli¢ové?
b. Ptiprava pied kurzem
I. Predpokladam, Ze pted kurzem je tfeba zatidit a ptipravit velkou
spoustu véci. Vybavis si, jak jsi pii ptipraveé postupoval?
Il. Které ¢asti piipravy jsou nejvice problematické?
c. Prabé¢h kurzu
i. Ikdyz je kurz dobfe pfipraven, mnohé véci je potieba zaridit také
behem kurzu. Vzpomenes si, co ti zabiralo nejvice ¢asu a energie?
ii. Jaké aktivity, kdyZ pominu organizaci grantu, jsi béhem kurzu
zatizoval?
d. Ukonceni kurzu
i. Ugastnici kurzu odesli, ale prace pokracuje. Co je tieba udélat po
kurzu?
e. Problémy a komplikace
i. Setkal ses na kurzech s problémy a komplikacemi?

i. Pamatujes si, o co se jednalo?

iii. Co bylo pfi¢inou?
Iv. Jak jsi problém vyiesil?

f. Vize organizace

I. Jak si pfedstavujes pokra¢ovani organizace kurzi a kurzy samotné?
Ii. Jaké jsou na tomto poli tvé vize?
3) Zavér

a. Jesté néco, co jsme vynechali nebo co bys rad dodal?

Mnohokrat dékuji za tvij ¢as. Jakmile budu mit zpracované vysledky, zaslu je
k nahlédnuti.

8.6 Vysledky (1. diagnostika)

Vysledky prvni diagnostiky jsem rozdélil do dvou oblasti — evaluaéni rozhovor
aterénni pozorovani. Z obou skupin vzeSlo nékolik zdsadnich podnéti pro organizaci
kurz, které jsou zvlast zvyraznény a zohlednény v organiza¢nim manudlu. Jedna se
o zavrSeni prvni faze induktivniho vyzkumu.

Vzhledem k ¢asové naro¢nosti evaluacnich rozhovorit anedostatku casu
zucastnénych osob se nepovedlo uskutecnit vice nez jeden rozhovor, ktery je ale pro vznik
manudlu zasadni. Rozhovor probéhl 4. srpna 2014 v klidném prostiedi a byl zaznamenan
na diktafon. Cely rozhovor byl néasledné prepsan, provedena tprava pro analyzu (redukce
prvniho fadu — opraveni hovorovych vyrazi, vatova slova apod.) a provedeno kodovani
s cilem vytvofit skupiny témat (tzv. metoda vytvaieni trsit), kterd bude dilezita pro dalsi
praci srozhovorem pii porovnavani s ostatnimi respondenty. DalSi rozhovory jsem
presunul do druhé diagnostiky. Soucasti vysledki evaluacnich rozhovori jsou

se souhlasem respondenta 1 citace.
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8.6.1 Vysledky evaluacniho rozhovoru

Ve vysledcich evalua¢niho rozhovoru uvadim jen body, které jsem dale rozpracoval
nebo které byly pouzity pfi zpracovani manualu organizace.

Marek upozornil na nékolik klicovych momentl organizace. Jiz pfi pfipravé kurzu
je potfeba jasn€ rozdélit kompetence, coz se v manualu odrazilo pfifazenim osoby
ke konkrétnimu tkolu, takze od zacatku kazdy vi, jaké jsou jednotlivé role a tkoly, ¢imz
pfedchazime nepiijemnostem mezi lidmi v pfipravném tymu.

. (...) dost casto jsme troskotali na rozdélovani kompetenci v pripravném tymu. (...)
a dopredu si Fict, co kdo presné ma na starosti, aby z toho potom nebyly néjaky Spatny
pocity, coz se nam stalo. “

V manudlu jsem Cinnosti rozdélil na povinné a volitelné. Pokud organizator splni
vSechny povinné body, potom splituje poZadavky stanovené ERC. Nicméné volitelné prvky
davaji kurzu ptfidanou hodnotu, casto zjednoduSuji pribéh kurzu ucastnikim
1 instruktorim. Neznamend to vSak, ze na volitelné prvky musime vyuzit velké finan¢ni
obnosy, z vlastni zkusenosti je tomu prave naopak.

. (...) néjaky casti toho, co jsme délali, jsou povinny a pak jsou néjaky casti toho,
co jsme delali, ktery jsou nadstandardni nebo nepovinny. “

A myslim si, Ze téch veéci, které jsme deélali z toho ranku téch nepovinnych je docela
hodné. Ale to jsou presné ty klicovy veci, ktery myslim ucastniky bavi nebo ktery jim néco
davaji.

Do manudlu je v pfiloze vloZzen vzor pro vytvofeni dokumentu Informace
k organizaci (Pre-course pack).

., lakZe treba to, Ze jsme napsali Pre-course pack, ktery oni dostavaji nebo ktery je
nékde ke stazeni, kde je popsané, co miizou ocekavat a tak, si myslim, Ze je duleZity,
prestoze to po nds nikdo nechtél nebo na to neexistuje zadny vzor. “

Naptiklad snaha o komunikaci s kazdym jedincem kurzu a vyhovéni jeho potfebam
je organizacné velmi ndrocnd, ale stavi kurz na profesionalni rovinu. Zpocatku je to bod,
ktery se nedafil, nicméné€ postupem casu a s vyuzitim servisni spolecnosti se dafi zlepSovat
ituto Cast. Vramci metodiky jsem komunikaci smérem k Gi€astnikiim zafadil témét
do kazdé¢ etapy organizace.

,No a z téch véci, které jsou povinné, tak to co se nam nedarilo, tak byla dostatecné
jasna a srozumitelna komunikace se vSemi ucastniky. *

. (...) myslim si, Ze jsme se to snazili personifikovat pro jednotlivé ucastniky, tak aby

to pro né bylo pohodine, cili vysledkem bylo nékdy hodné velké nepohodli organizacni.
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Zaroven si myslim, ze ty lidi ho ocenovali, protoze pro clovéka, ktery ma zkusenost
s Ceskym vzdelavacim systéemem je to, podle mé, jako zjeveni, ktery jesté nezazil.

Souc¢éasti manudlu jsou také z anglictiny ptfelozené materidlni pozadavky na kurz,
které¢ jsou pomérné¢ rozsahlé¢ asvadi k podcenovani. Béhem poslednich kurzii se vzdy
n¢jaka ¢ast vybaveni poskodila a nahradni exemplare zajistili bezproblémovy chod kurzu.

. (...) od vSeho co je potreba, mads i nahradni exemplar, vietné nejenom baterek
do laryngoskopu, ale ikabelti a ndhradniho projektoru a ndhradniho notebooku
a nahradniho defibrilatoru pokud mozno (...).

Pied listopadovymi kurzy jsem se souhlasem ajménem piedsedy CRR oslovil
Lékarskou fakultu v Hradci Kralové s zadosti o spolupraci pii zajistovani dobrovolniki
pro organizaci kurzii. Na kazdy z listopadovych a prosincovych kurzli jsme tak sehnali
dostatek dobrovolniki, ktefi jsou schopni feSit ndhle vzniklé problémy. Pivodni napad
vsak pochazi od Marka:

. Kdyz bych ted zacinal znovu, stou zkuSenosti, kterou jsme udélali, tak bych
si vytvoril nejaky stabilni tym treba peti, sedmi dobrovolnikii (...).

A to, co bylo podle mé obzvidst slozity, tak je jakdkoliv situace, kterd se nedd
vyresit uvniti mistnosti, ktera vyzaduje zasah nékoho zvenci. Protoze ve chvili, kdy se néco
Stane s pocitacem, s figurinou, rozpoji se néco, tak v tu chvili se to FeSeni vétSinou
nenachazi v mistnosti, ale nékde venku. Venku vétsinou neni nikdo, kdo by neucil, nebo kdo
by nedélal néco jiného. Takze myslim si, Ze jeden az tri lidi, kteri nedeélaji nic jiného, jenom
Jjsou pripraveny na to, zZe kdyz nastane problém, tak ho jdou resit, aby se kurz nedostal
do vétsiho skluzu nez péti minutového, je podle mé uplné zasadni.

Stejn¢ tak jsem diky rozhovoru zanesl do manualu konkrétni aktivity. Za vSechny
jeden piiklad — kompletace smluv s instruktory a jejich vydaje.

A zaroven pokud se vyplaci néjaké nahrady instruktorim, tak uz v pribéhu
je zapotiebi pribézné vyporadat tyto uhrady, anebo aspon védet na jaka cisla uctu se kolik
posila a mit uzavirené smlouvy.

Marek také potvrdil milj ndzor, Ze kurz je organizacné natolik naro¢ny, Ze ho nemuze
zvladnout osoba, ktera se organizace nikdy neucastnila.

., (-..) pro clovéka, ktery na tom kurzu nebyl a neprosel si ho jako ucastnik, je hrozné
tezké predstavit si, co pri tom kurzu miize byt potreba. Myslim tim, Ze ho vlastné nemiize
organizovat nikdo, kdo ho v roli observera nebo dobrovolnika pri priprave nebo ucastnika
neprosel.

Zaverem piipojim Markiv nazor na samotny kurz a jeho ptinos pro zdravotniky.
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,Z pohledu potencialniho pacienta zachrannych sluzeb a ceskych nemocnic jsem

samozrejmé pro to, aby to byla povinna soucast uplnée vseho. *

8.6.2 Vysledky terénnich pozorovani

Vramci terénnich pozorovani jsem porovnaval kurzy v zafizenich, kde jsem
pusobil jako lektor (hotel Diplomat, hotel Tereziansky dvir, nemocnice Queen Elizabeth
Hospital Birmingham (Birmingham, UK) a nemocnice Heart of England (Birmingham,
UK)). Své poznamky jsem zaznamenal a nasledné jsem s odstupem casu jednotlivé body
hodnotil v ramci organizace jako kladné¢ nebo zaporné poznamky (oznaceny + a-) dle

mého subjektivniho pocitu.

Hotel Diplomat, Praha

V hotelu Diplomat byli vSichni ucastnici a instruktofi ubytovani v hotelu, kde
zaroven probihala vyuka, coz dalo instruktorim vice Casu narelaxaci a snizilo Cas
pottebny k cestovani. (+)

Ugastnici jsou vzdy pied kurzem foceni, aby instruktofi védéli, kdo je kdo.
V Diplomatu byly fotografie umistény do prezentace a ti€astnici promitani, aby vsichni
soucasn¢ védeéli, ¢i vykon je posuzovan. (+)

Pokud je stravovani umisténo v blizkosti vyukovych prostor, je mozné uSetfit Cas.
Optimalni je stravovani zafizené ptimo v prostoru hotelu. (+)

Pokud jsou vyukové mistnosti pohromadé¢ v menSim arealu, neni nutné vyclenit
mnoho Casu na presuny ucastnikd mezi nimi. (+)

Jednotlivé mistnosti jsou pomérné velké, Gi¢astnici se v nich nemusi citit pohodlné
a je nutné mluvit vice nahlas, coZ vy€erpava instruktory. (-)

Ubytovani a pronajem prostor v hotelu Diplomat je velmi nakladné. (-)
V okoli hotelu jsou parkovaci zony a mimo zony je téméf nemozné zaparkovat.

Ugastnici se tak mohou zpozdit. (-)

Hotel Tereziansky dviir, Hradec Kralové

Cena pronajmu, ubytovani a stravy v Terezianském dvofe je oproti Praze znacné
vyhodnégjsi. (+)

Parkovani v okoli hotelu neni problémem a je vSude zdarma. (+)

Stravovani v restauraci ptimo v hotelu. (+)

Kvalitni ubytovani je mozné ptimo v hotelu, kde se kurz kona. (+)

Mistnosti jsou umistény ve dvou blocich hotelu a mezi nimi musi ucastnici prechazet
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skrz venkovni prostor. (-)
Dvé zpéti mistnosti jsou velmi prostorné, coz opét znesnadiuje praci

instruktortim. (-)

Heart of England, Birmingham UK

Vyuka je standardné délena do mistnosti dle skupin. Na mistnosti je umisténa
barevna cedule, kterd usnadiiuje orientaci €astnikli pii premist’ovani. (+)

Feedback devices u kazdého monitoru a nutnost jejich vyuzivani. (+)

Spolecna vecete instruktorti po prvnim dni kurzu, bez ucastniki. (+/-)

Catering v pribéhu kurzu nebyl dostatecny. Napt. kdva nebyla predvarena a jeji
vareni o prestavkach zdrzovalo Gcastniky. (-)

Obéd probehl piimo ve Skolicich prostorach, ¢imz doslo ke zmatku a nepotfadku
a nebyla oddélen obéd od doby vyuky. (-)

Piili§ malé mistnosti také nejsou vhodné pro vyuku. Uastnici se tisni a neni moc

prostoru pro praktickou vyuku. (-)

Queen Elizabeth Hospital, Birmingham UK

Formulatf na vydaje pro instruktory byl na zlutém papifte umistén v deskach pro
instruktory. (+)

FAQ v deskéch vSech instruktort 1 ti€astnikt. (+)

Poprvé byl zkousen novy model Skoleni pod RC(UK), ktery mé n€kolik novych
prvkil a odlisnosti od doposud vyucovaného modelu — zhorSujici se pacient, kde je nutné
zlepsit prezentaci; zakladni resuscitace je ucena vyhodné v samostatném bloku; zafazeni
intraosedlnich vstupti do vyuky. (+/-)

Fotky ucastnikt byly umistény na stolech vytisténé. (+/-)

V kazdé mistnosti je umisténa slozka s vytiSténymi podklady kurzu s obsahem, coz
znacn¢ ulehcuje praci instruktoram. (+)

Pro re-testy je zfizeno dals§i stanovisté, kde zkousi feditel kurzu, coz za prvé
zrychluje pribéh a za druhé re-testy provadi praveé nejzkusené;si z instruktord. (+)

Vysledky ucastnikil byly pied koncem kurzu sepsany a ptedany instruktoriim, aby
mohli predat konkrétni hodnoty. (+)

Nechodi se na spolecnou vecefti. (-)

Neexistuje tradice spole¢nych fotografii. (-)
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8.7 Vytvoreni manualu organizace (1. intervence)

Na zéklad¢ pozadavkli ERC na organizaci kurzl, rozhovoru s Markem Uhlifem
a také vlastnich zkuSenosti s organizaci jsem vytvofil prvni verzi organizacniho manualu.
Vzhledem k faktu, Ze samotné know-how je chranéno, neni mozné zvefejnit cely
dokument. Ukazka z manualu organizace v piiloze €. 2.

V samotném manualu se odrazi praxe v Ceské republice, ale zaroveii jsem jiz vyuzil
doporuceni nebo podnéty z pozorovani jako volitelné prvky organizace.

Manual obsahuje zakladni informace a popis kurzu, popisuje jednotlivé role v ramci
organizace, se kterymi je dale pracovano v textu a pro nezainteresované Ctenare strucné
popisuje prubéh celého kurzu.

Samotny popis organizace kurzu je rozdélen do Ctyi casti — ,,Pfed zanesenim do
databaze kurzt“, ,,Pted kurzem®, ,,Béhem kurzu“ a ,,Po skonceni kurzu®“. Tyto kapitoly
jsou déle rozdéleny na aktivity povinné a nepovinné. Ty povinné vyplyvaji z pravidel ERC,
ty nepovinné se Casem v organizaci osvédcCily a dnes mohou fungovat jako konkurencni

vyhoda.

8.8 Ovéreni Manualu organizace 1.0 v praxi (1. reflexe)
Na zaklad¢ zkuSenosti z prvniho evaluacniho rozhovoru jsem upravil strukturu
rozhovoru, abych Iépe ziskal informace v souvislosti s odpovéd’'mi na vyzkumné otazky.
1) Jaké jsou zkuSenosti s pripravou kurzu pied zanesenim do databaze ERC?
a. Podilis se na organizaci kurzu ptfed jeho zanesenim do databaze ERC? Tedy
pfed tim, neZ je oteviena registrace na kurz? Pokud ano, tak jak?
b. Mas pocit, Ze by se organizace pied zanesenim do databaze dala vylepsit?
Mas néjaky konkrétni napad?
2) Jaké jsou zkuSenosti s piipravou pied kurzem?
a. Ve chvili, kdy je kurz zanesen do databaze, podili$ se na jeho organizaci?
Co konkrétné mas na starosti?
b. Vidi§ ne¢kde v této fazi organizace slabinu? Kde vidi§ pozitiva a silné
stranky?
C. Napada t¢ vylepSeni, které by se v této tazi dalo provést?
3) Jaké jsou zkuSenosti s organizaci v prabéhu kurzu?
a. Nejnaro¢néjsi je organizace v priubéhu kurzu. Podilis se také na této f4zi?
b. V ¢em vidis nejvétsi slabinu a v ¢em nejsilngjsi stranku?
c. Jsi spokojen s organizacni podporou, kterou na kurzu poskytuji ostatni

pfitomni a produk¢éni firma?
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d. Co bys na organizaci béhem kurzu vylepsil?
4) Jaké ¢innosti, souvisejici s organizaci, jsou provadéné po ukonéeni kurzu?
a. Podilis se také na organizaci po ukonceni kurzu?
b. Pokud ano, co vSechno musi byt udélano? Pokud ne, mas piedstavu,
co vSechno se musi ud¢lat?
c. Dalo by se néco z toho vylepsit?
5) Kde a kdy dochazi nejcastéji k problémtim nebo komplikacim pfi organizaci kurzu
a co je jejich pticinou?
a. Napada t&, kde nebo kdy dochéazi k problémim nebo komplikacim
nejcasteji?
b. Opakuji se n¢které problémy?
c. Co je nejcastéji pri¢inou téchto problému?
6) Jaké jsou vize v organizaci kurzu?
a. Co t¢ napadne, kdyz se fekne ALS Provider kurz?
b. Jak si pfedstavujes organizaci kurzt do budoucna?

c. Jenéco, co bys v kurzech rad zavedl?

Pouzitelnost manuélu byla v praxi ovéfena pii organizaci 2 kurzit ALS v listopadu
roku 2014. Na kurzech se organiza¢né podileli — Radek Mathauser, Jifi Kodet a Anatolij
Truhlatf. Po ukonéeni kurzi sepsali zpravu o pouzitelnosti manudlu anavrhy na jeho
doplnéni nebo vylepseni.

Konkrétni doplnéni vystupu ze zpétné vazby:

* Pozadavek na zatfazeni kapitoly, kterd by struéné popsala prabéh kurzu.

» Sjednoceni terminologie.

»  Vysvétleni pasazi nebo pokynt, které byly nejednoznacné nebo nevysvétlené.
(napft. zatfazeni vecete pro instruktory)

* Souhlas s focenim zaradit do prezencni listiny podepisované prvni den
kurzu.

»  Upozornéni na vyuzivani jen ¢eskych terminti v€etné zkratek.

= Lépe specifikovat rozd€leni ukolii v pribéhu kurzu mezi instruktory
a organiza¢nim tymem.

* Vytvofit check list pro findlni kontrolu mistnosti.

= Vybér vstupnich testl prvni den pii registraci.
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8.9 Vyhodnoceni zmén v organizaci kurzu (2. diagnostika)

Navic byly provedeny dalsi rozhovory s lidmi zapojenymi do organizace. V této fazi
probéhly rozhovory s MUDr. Jose Dizonem, Mgr. Radkem Mathauserem a Jifim Kodetem,
DiS.. Rozhovory s Jifim Kodetem a Mgr. Mathauserem probéhly v fijnu 2014 (Kodet 11.
10. 2014, Mathauser 4. 11. 2014) a byly zaznamenany na diktafon. Celé rozhovory byly
nasledné ptepsany, provedena Uprava pro analyzu (redukce prvniho fddu — opraveni
hovorovych vyrazii, vatova slova apod.) a provedeno kdédovani s cilem vytvofit skupiny
témat (tzv. metoda vytvareni trsi) v ndvaznosti na rozhovor s Mgr. Uhlifem. MUDr. Dizon
odpovéd€l na otazky pisemné. Nasledné jsem provedl stejnou metodu koédovani jako

u mnou piepisovanych textu.

8.9.1 Vysledky evaluacnich rozhovorii

Opakovan¢ se v rozhovorech objevuje nazor, Ze nejsou jasn¢ vymezené role
a dochéazi k nedorozuméni v ramci organizaéniho tymu. ReSenim je jasné stanoveni osob
odpovédnych za ukoly a celkové za organizaci kurza.

Marek: ,,(...) dost casto jsme troskotali na rozdélovani kompetenci v pripravném
tymu. (...) a dopredu si Fict, co kdo presné ma na starosti, aby z toho potom nebyly néjaky
Spatny pocity, coz se nam stalo.

Jose: ,,Mél by byt oficidlné stanoveny pripravny tym s konkrétni vedouci osobou,
ktery by rozdeloval ukoly a useky prace. (...) Jako clovek, ktery se ,podilel‘ na priprave
kurzu, byl bych rad jasné informovan, jestli jesté mam néjaké tradicni povinnosti
v priprave, abych tieba neduplikoval nejakou cinnost nebo abych nerusil néjaky systém,
ktery se zavadi. “

Jak uvedl jiz Marek, existence organiza¢niho tymu nebo zodpovédné osoby je pro
chod kurzu stéZejni. Organizacni tym, ktery postupoval podle prvni verze manudlu, je
velmi kladné hodnocen, stejné tak samotny pfistup k organizaci.

Radek: ,, Nejsilnéjsi stranka organizace v pribéhu kurzu je zavedeny standardizovany
format. (...) Cinnosti podpiirného tymu jsou presné vymezeny (...). PFipadné problémy resi
tym svépomoci anebo kontaktuje zdastupce servisni organizace ¢i course directora.

Dalsi budoucnost organizace kurzu je zcela jist¢ ve standardizaci procest a dalS§im
zdokonalovani kurz. Nesmime zapominat na cely cyklus diagnostika — intervence —
reflexe.

Radek: ,, Myslim, Ze bych potreboval srovnani S jinymi kurzy. Mné pripadad soucasny

stav dobry a po néjakou dobu udrzZitelny. Dalsi rozvoj vidim v benchmarkingu. ‘

Jeden zmala konkrétnich podnéti pro zlepSeni organizace se tykd piredavani
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certifikatii. V soucasné dobé€ jsou certifikaty generovany centralné¢ po kurzu v Course
management systému. Radek navrhuje zlepSeni procesu a organizace do té miry,
ze budeme schopni proces generovani certifikatl provést od ukonceni zéavére¢nych
zkousek do rozhodnuti instruktori a vyhlaSeni vysledki. To vyzaduje pfedem piipraveny

postup a vyclenéni Clena organiza¢niho tymu.

8.10 Upraveni Manualu organizace 1.0 (2. intervence)
Na zékladé zpétné¢ vazby (zprav organizatorti) a dalSich rozhovord byl manual
upraven do podoby 2.0.
Volitelné aktivity rozsifeny o ptedani certifikati v sekci organizace v prib¢hu kurzu

a upravena stylistika nékterych ¢asti.

8.11 Ovéreni Manualu organizace 2.0 v praxi (2. reflexe)

Manual organizace v podob¢ 2.0 byl pouzit pfi organizaci dvou kurzl v prosinci
2014. Tyto dva kurzy byly z hlediska organizace vyznamné piedevsim proto, Ze nikdo
z puvodnich organizatorii nebyl ¢lenem organizacniho tymu. MUDr. Anatolij Truhlaf
se prvniho kurzu nezicastnil témét viibec, resp. nebyl v obvyklé pozici feditele kurzu, ani
lektora a jeho pozici jsem zastaval ja. Organizaéni tym tak vedl Ondiej Snabl, ktery
do té doby spolupracoval jen jednou, ato na listopadovych kurzech v roli organiza¢ni
podpory, tedy ¢lena organiza¢niho tymu. Vice nez kdy jindy se tak ovéfila funkcénost

manualu organizace.

8.12 Vyhodnoceni zmén v organizaci kurzu (3. diagnostika)

Zpravu o pouziti manualu organizace tentokrat sepsal Ondiej Snabl.

Snahou manudlu a standardizovaného postupu je ovlivnit organizaci kurzu a tim
ovlivnit postupovani ¢lend organiza¢niho tymu. Abychom docilili této zmény co nejlépe
a nejrychleji, musime vlastn€ postupovat stejné, jako pii zavadéni jakékoliv jiné zmény
Vv organizaci.

V ramci tohoto fizeni zmény jsem sestavil plan zavedeni zmény s nékterymi
standardnimi nalezitostmi, jak vyplyva z managementu fizeni zmény.

Spoleéné s Ondfejem Snablem jsem vytvofil struénou SWOT analyzu se zaméfenim

na implementaci manuélu do praxe.
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Silné stranky S Slabé stranky W

Fungujici tym Casové naroénost
ZkuSenosti s organizaci Nutnost zaznamenani postupu
Nedostatek personalu
Prilezitosti O Hrozby T
ZlepSeni organizace kurzi Ptedani know-how
Ovlivnéni organizace kurzti v ERC Rezistence organizatora
Rozsifeni kurzi v CR Nedodrzovani novymi organizatory

Tab. 12: SWOT analyza (Zdroj: D. Pefan a O. Snébl)

Pokud se budeme na tvorbu manudlu divat jako na préci se znalostmi, jednd se
o tvorici strategii, kterd obsahuje prvky kodifika¢ni strategie. Snazim se data, ktera mayji
jedinci ve svém vlastnictvi transponovat za personifikaéni do kodifikaéni podoby.
Predavani tacitnich znalosti v psané podob¢ je problematické samo o sob¢. V tuto chvili je
vyhodou uzky organizaéni tym a moZznost vSechny zucastnéné dostatecné zacviCit.
Organizatofi kurzli v dneSni dobé prosli vice neZz deseti kurzy a jejich zkuSenosti jsou
postavené na realnych zkuSenostech s feSenim problémt ad hoc.

Pfijeti manualu organizace bude asove naro¢né a piiprava tymu na tuto zménu také
zabere vice Casu, nez jsem puvodné ocCekaval. Nékteti jedinci mohou mit problém se
zaznamenavanim postupu do check listl, ale tuto slabou stranku povaZzuji
za zanedbatelnou. V soucasné dobé trpime nedostatkem persondlu pro organizaci kurzi,
coz ve chvili, kdy budeme chtit expandovat, a rozsifit nabidku kurzli miize znamenat
nedostatek Casu na adaptaéni proces novych organizatori kurzi. Manual tak musi
obsahovat opravdu vSechny informace vcetné téch tacitnich, které se vSak nejlépe
predavaji od osoby k osobé.

Samotné zavedeni pouzivani manudlu ssebou nese nckolik zcela zasadnich
piileZitosti. Diky sjednoceni organizace a stanoveni jasnych pravidel miZeme zlepSit
organizaci a rozsifit poet organizatorti kurzil, a tim rozsitit kurzy ERC v CR. Pokud se
podaii manual prelozit do anglického jazyka a zac¢ne se pouzivat i na evropské Urovni,
docilime zmény organizace v celé¢ Evropé.

Na zékladé¢ SWOT analyzy jsem pfipravil analyzu rizik.
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Riziko (popis)

Piiciny rizika

Pripadny dopad
rizika

Zpisob predchazeni
(postup — kroky)

Piedani know-how

Unik organiza¢niho
manualu mimo smluvni

organizatory kurzi ERC.

Ztrata konkurenéni
vyhody v prostiedi
organizace kurzi
v CR.

Riziko lze pouze
zmirnit — pfeddvanim
po sepsani smlouvy,
kde je specifikovan
ucel, za kterym je
manual predavan.

Rezistence Nedostatecné pochopeni | Nedodrzovani Predavani vizi a cilq,
organizatorti zameru. postupti uvedenych | kterych chceme
v manualu. dosahnout, v§em
osobam, které se
aktivné i pasivné podili
na organizaci kurzt
Nedostatecna Nedodrzovani Vsem osobam disledné
komunikace ze strany postupti uvedenych | vysvétlit acel manualu
tvlrcl manudlu. v manuélu. a jakékoliv nejasnosti
zapracovat do dalSich
verzi v ramci
periodickych cykla
ak¢niho vyzkumu.
Zapojeni uzivatela
manualu do prace na
zménach.
Nedodrzovani Nedostatecna Nedodrzovani Jasn¢ definované
novymi komunikace ze strany postupil uvedenych | pozadavky
organizatory tvlirct manualu. v manualu. v organizatorské

smlouve uzavirané
mezi CRR a
organizatorem.

Vsem osobam dusledné
vysvétlit icel manualu
a jakékoliv nejasnosti
zapracovat do dalSich
verzi v ramci
periodickych cykla
ak¢niho vyzkumu.
Zapojeni uzivatell
manualu do prace na
zménach.

Tab. 13: Analyza rizik (Zdroj: D. Pefan)
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Zcela zasadni pro zavedeni zmény se zda byt komunikace smérem k uzivatelim
manudlu. Je dokazano, Ze vice nez polovina vSech organizacnich zmén selze, zastavi se
nebo nedosdhne stanovenych cili. Pokud se organiza¢ni zména tyka zmény chovani, je
zapojeni dotCenych jedincti do procesu planovani a realizace zmény dilezité. Komunikace
ma za nasledek snizeni rezistence vici planované zménég. (Elving, 2005)

V ramci snizeni rezistence vu¢i pouzivani manudlu pro organizaci kurzi jsem se
rozhodl zapojit vSechny zicastnéné do procesu tvorby manudlu — viz metodika akéniho

vyzkumu, respektive evaluacnich rozhovort.
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i .. Obdobi (méSiC) roku 2014 . ; X o . . . X Casové
Nazev aktivity Lidské zdroje Materialni zdroje Finanéni zdroje
4 1516|789 10|11 |12 dotace
Zapojeni Marka Uhlite X X David + Marek Diktafon, PC, tiskarna - 2
Zapojen A,IiatOhJ ¢ X X X X David + Anatolij PC, internet, webkamera - 8
Truhlare
Zapojeni Radk
apojent Racka X X David + Radek PC, internet, webkamera - 4
Mathausera
Zapojeni Jititho Kodeta X X David + Jiti Diktafon, PC, tiskarna - 3
Zapo] §n1 Joseho X X David + Jose PC, internet - 1
Dizona
Zanoieni Ondie:
apojeni Ondfeje X | David + Ondtej PC, tiskarna - 3
Snabla
Stanoveni vizi a cild X David + Anatolijj Flipchart, PC, fixy - 2
David + Anatolij
Predani vizi a cilu X + Radek 2> Email, tiskarna - 5
ostatni
Zpétna Radek + Jifi +
petri? Vazboa od X X ade VJ?H Formulaf zpétné vazby - 3
uZzivateld Ondfej
Kancelarske potreby,
Celkem X | X | X X X Vsichni - K¢ 31 hod
dokumenty

Tab. 14: Plan realizace zmény (Zdroj: D. Pefan)
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Na zéavér prosel manudl piipominkovanim MUDr. Anatolije Truhlate, ktery navrhl
nasledujici upravy:

= Fakticky je manudl v potadku a Ize podle n¢j intern¢ postupovat.

= Navrzeny upravy formulaci nékterych pasazi (napf. ivod a zavér) tak, aby
stylisticky 1épe odpovidaly potiebam prezentace na venek.

» Pfed vydianim v oficidlni podobé provést zminéné jazykové korektury
a nasledné jednou provétit v praxi ve finalni podobé.

= Zahdjit pfipravy na preklad do anglického jazyka, v€etné Uiprav do obecnych
formulaci a zavért tak, aby byl manual pouzitelny ve vSech zemich bez

rozdilu.

8.13 Upraveni Manualu organizace 2.0 (3. intervence)
Manual organizace byl na zaklad¢ vSech poznamek, rozhovori a praktickych vyuziti
upraven do findlni podoby 3.0, ve které je piipraven pro pieklad do anglického jazyka

a predani k pouziti vS§em organizatorim ERC.

8.14 Ovéreni Manualu organizace 3.0 (3. reflexe)

Akeéni vyzkum je neustaly proces, ktery vede ke zméné praxe. Také vytvoieny
manual bude opakované kontrolovan, zda odpovidd pozadavkim doby a pifipadné
upravovan. Dalsi ovéfeni manudlu v praxi probéhne jiz v dob¢ tisku této prace ve dnech
11. — 12. 5. 2015. na zadklad¢ vysledkii budou zahdjeny prace na piekladu a oficidlnim
vydani tohoto manualu.

Budeme nadale provadét benchmarking na zdkladé pozorovani v jinych kurzech
ve Velké Britanii a dalSich ¢lenskych zemi ERC. Pro uUspéch kurzli v ¢eském prostiedi
je nutné dokonale poznat vlastni kurzy a zaroven znat prostredi konkurence. Jiz staroveky
¢insky stratég Sun-C* ve své knize uvedl asi nejzndméjsi manazersky citat: ,, Proto se rika:
Znas-li nepritele i sam sebe, miizes bez obav svést sto bitev. Pokud znas sebe, ale nikoliv
nepritele, jednou vyhrajes a podruhé prohrajes. Jestlize neznas ani sebe ani nepritele,
prohrajes v kazdé bitve.” (Sun-C‘, 2008) Jednd se o vyrok, na zaklad¢ kterého podle
nékterych zdroji vznikl ve spolecnosti Xerox benchmarking. (Xerox, 2002) Nasi
organizaci jiZz zndme a dale analyzujeme, nesmime vSak zapomenout také sledovat

konkurenci, resp. ostatni resuscitacni rady, které vyucuji stejné kurzy.
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8.15 Shrnuti kapitoly
V prubéhu nékolika mésicti vznikl diky ucasti celého organizacniho a lektorského
tymu Ceské resuscitaéni rady manual organizace kurzu ALS v Ceské republice. Obsahuje
jak obecné platné postupy a body, tak narodni specifika a postupy, které se nam osvédcily.
Metodika ak¢niho vyzkumu byla dodrzena a po tfech cyklech byla schvalena interni
podoba metodiky, kterou je nyni tfeba upravit pro zvetejnéni a pieklad do anglického
jazyka.
Diky analyze rizik jsem snizil rezistenci pii pfijimani nového postupu organizovani
kurzii a v tuto chvili se zd4, Ze se nikdo pfijmuti manudlu jako standardu nebrani.
Kapitola ,,Projekt induktivniho akéniho vyzkumného Setieni pojednévala o:
v' projektu akéniho vyzkumu,
v' jednotlivych reflexich, diagnostikach a intervencich,

v’ Fizeni rizik pfi zavddéni manualu do praxe.
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IV Zavér

V prvni Casti prace jsem se zaméfil na shrnuti zdkladni teorie vzdélavani dospélych
v kontextu fizeni organizaci, pfedevsim o ucici se organizaci, fizeni znalosti, fizeni podle
kompetenci ad. Kromé strucné historie jsem se zminil o novodobych trendech v fizeni
organizaci ve vztahu ke vzdélavani dospélych. Déle jsem se zminil o andragogice
a profesni andragogice se zaméienim na vzdélavani zdravotnickych pracovnika.

V prabéhu shromazd’ovani informaci pro teoretickou ¢ast prace jsem dosel k zavéru,
ze vzdélavani ve zdravotnictvi chybi kompetenéni model vzdélavéani, ktery by mohl byt
odpovédi alespoii na nékteré problémy této oblasti vzdélavani.

Oba provedené kvantitativni vyzkumy dokazuji, Ze zavedeni kurzii Advanced Life
Support Provider ma pro Ceskou republiku, resp. prostiedi ¢eského zdravotnictvi, vyznam
a neustalé zlepSovani organizace téchto kurzt je cestou k jejich rozsifeni po republice a tim
ke zlepSeni poskytovanych sluzeb.

StéZejni Casti diplomové prace je induktivni akéni vyzkumné Setfeni, které je
zaméfeno na vytvoieni manudlu organizace, ktery vSak nemuze byt soucasti diplomové
prace, a jeho implementace do praxe. Principem ak¢niho vyzkumu je cyklus diagnostik
problému, néslednych intervenci a poté reflexi provedenych zmén. V prvni diagnostice
jsem provedl evaluacni rozhovor s Markem Uhlifem, prvnim organizatorem kurzi, tykajici
se stavajici organizace kurzli se zaméfenim na jednotlivé kroky organizace — pred kurzem,
v pribéhu kurzu a po kurzu. Zaroven jsem v prvni diagnostice provedl zhodnoceni
terénnich pozorovani z Ceské republiky i Velké Britanie. Cilem prvni diagnostiky bylo
provést v§echny evaluacni rozhovory, coz se nakonec z ¢asovych divodi nepodafilo.

Prvni intervenci vznikl na zakladé vlastnich zkuSenosti s organizaci a evaluacnich
rozhovort manudl organizace v souladu s pravidly pro organizovani kurzi (Course Rules)
Evropské resuscitaéni rady. V ramci prvni reflexe jsem upravil strukturu evaluacnich
rozhovorii a formou zpétné vazby zhodnotil pouZiti manudlu po dvou zorganizovanych
kurzech, ¢imz jsem uzaviel prvni smycku akéniho vyzkumu.

V druhém cyklu jsem zacal dokoncenim evaluacnich rozhovord a na zakladé zpétné
vazby z praktického vyuZziti manudlu a vysledkd rozhovort jsem manudl upravil do verze
2.0. Tuto verzi jsem opét podrobil testovani v praxi se sbérem zpétné vazby. Tentokrat se
testu zucastnili také nové osoby v organizaénim tymu. Druhy cyklus akéniho vyzkumu
jsem timto ukon¢il.

Béhem druhého pouzivani manualu jsem narazil na naznaky rezistence ze strany

uzivateli manualu a zacal jsem pfemyslet nad jejich pfi¢inou. Na zdklad¢ toho jsem
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si uvédomil, ze zavadéni manudlu do praxe si klade za cil zménit postupy a premysleni
¢lenti organizac¢niho tymu. Provedl jsem proto SWOT analyzu této zmény, na zaklad¢ které
jsem provedl analyzu rizik a navrhl opatfeni, kterd méla snizit rezistenci osob pfi piijimani
manualu v praxi. Za timto ucelem jsem sestavil plan realizace zmény, ktery se podatilo
dodrzet. Zaroven jsem manual upravil na podklad¢ zpétné vazby do podoby 3.0.

V posledni fazi prosel manudl piipominkovani ze strany piedsedy Ceské
resuscitacni rady, ktery ho schvalil pro interni ucely, ale pfed publikaci doporucil provést
stylistické a grafické upravy. Metodika akéniho vyzkumu se touto praci nezastavuje, ale
pokracuje dale v nastaveném rezimu. Nyni je planovana dalsi reflexe manualu 3.0 po
tietim vyuziti v praxi.

Na zéklad¢ predlozenych vysledkd se domnivam, Ze je mozné jednoznaéné fici,
7e budoucnost vzdélavani zdravotnickych pracovnikii v Ceské republice je prave
v kompetenénim modelu vzdélavani a kurz ALS je jednim ze stézejnich, ktery dava zcela
zasadni kompetence pro péci o pacienty. Jiz dnes je kurz v nékterych zemich povinny pro
vSechny l1ékate (napt. Velka Britanie) nebo jen pro zvIast’ vybrané obory.

Velka Britanie, kde je historie kurzi velmi bohat4 a ro¢né se zde uspotfadda nékolik
stovek téchto kurzil, nabizi mnoho pfileZitosti pro terénni pozorovéani. Jako lektor se
ucastnim kurzti ve dvou vyukovych centrech v Birminghamu a stale se snazim zamétovat
na odliSnosti a pfejimat napady pro zlepSeni, které bychom mohli aplikovat v nasem
prostiedi.

V poslednich letech vznikl ve Velké Britanii koncept e-learningové vyuky kurzu
ALS. Diky rozvoji modernich technologii a globalizaci je nutné kopirovat vyvoj
spolecnosti a rozvijet také metody vzd€lavani. S touto myslenkou vznikl kurz e-ALS pod
RC(UK). Cilem je umoznit ucastnikovi kurzu vénovat vice Casu teoretické piiprave
samostatné a na kurzu se jiZ vénovat jen praktickym dovednostem a jejich nacviku
a zdokonalovani. Prvni etapa e-ALS kurzii byla pfisné¢ hodnocena ve srovnani s klasickym
ALS kurzem. Studie dokazuje, ze rozdily ve vysledcich obou skupin jsou srovnatelné
a v nékterych sledovanych parametrech (napf. GspéSnost u praktické zkousky) dokonce
kurz e-ALS dosahuje lepSich vysledkl. Zcela zasadni je ale logické zjisténi, ze e-
learningové kurzy jsou financn€ méné naro¢né, coZ je silnym argumentem pro jejich
zavedeni.

Evropskd resuscitaéni rada od roku 2014 pracuje na tvorbé univerzalniho
internetového rozhrani, které by jednotlivé narodni spolecnosti vyuzivaly pro pfipravu

ucastnikl pred samotnym kurzem.
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Vzdélavani dospélych se za prispéni mnoha oborli neustale rozviji a postupuje
kuptedu, reaguje na potieby ucastnikd kurzi a pouze organizace, které toto rychlé tempo
vydrzi, mohou byt piinosem pro své posluchace. Cilem vzdélavani zdravotnickych
pracovnikii je neustalé zlepSovani a =zkvalitiovani péce. Pokud se na vzd€lavani
zdravotnikii podivame metodou ,,vnéjSiho pohledu®, zjistime, Zze smér vzdelavani urcuje
pacient a jeho potfeby. Zaméfenim se na tuto oblast profesniho vzdélavani mizeme docilit

zlepSeni ¢eského zdravotnictvi a tim také podminek pro pacienty i personal.
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Seznam pouzitych zkratek

ABCDE - systém vysSetfeni pacienta

AJ — anglicti (v kontextu)

ALS — Advanced Life Support

AV — akéni vyzkum

Bc. — Bakalar (akademicky titul)

BOZP — bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci

CZ — Cesti (v kontextu)

CLS JEP — Cesk4 1ékai'ska spole¢nost Jana Evangelisty Purkyng
CR — Ceska republika

CRR — Cesk4 resuscitaéni rada

DiS. — diplomovany specialista (titul vys$siho odborného vzdélani)
e-ALS — ALS kurz za pouziti e-learningu

ERC — Evropska resuscitacni rada

etc. — et cetera = a tak dale

EU — Evropska Unie

FAQ — casto kladené otazky

FERC — Fellow of ERC — nasledovnik Evropské resuscitacni rady
GIC — Generic Instructor Course

H — hypotéza

HRM — Human Resource Management

ILCOR - International Liaison Committee on Resuscitation
IPVZ — Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi

IT — informacni technologie

KM - knowledge management = fizeni znalosti

KPR/AED - kurz kardiopulmonalni resuscitace a obsluhy automatizovaného externiho defibrilatoru
Mgr. — Magistr (akademicky titul)

MUDr. — Medicinae Universae Doctor (akademicky titul)

MZ — ministerstvo zdravotnictvi

Napt. — naptiklad

PC — osobni pocitac

RC(UK) — Resuscita¢ni rada Velké Britanie

resp. — respektive

$.1.0. — spolecnost s ru¢enim omezenym

Sb. — Sbirky

SWOT - analyza silnych, slabych stranek, hrozeb a moznosti
UK — Velka Britanie

VS — vysoka $kola

WFME — World Federation of Medical Education
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